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INICIATIVA DA OPAS DE ELIMINACAO DE DOENCAS:
POLITICA PARA UM ENFOQUE INTEGRADO E SUSTENTAVEL
VISANDO AS DOENCAS TRANSMISSIVEIS NAS AMERICAS

Introducgéo

1. Os paises da Regido das Américas se comprometeram com a consecucdo dos
objetivos da Agenda 2030 para o Desenvolvimento Sustentavel (1) e da Agenda de Saude
Sustentavel para as Americas 2018-2030 (ASSA2030) (2). Para tanto, reafirmaram a
necessidade de haver acdo coletiva para cumprir o Objetivo de Desenvolvimento
Sustentavel (ODS) 3.3, que requer acabar com as epidemias de aids, tuberculose, maléria
e doencas tropicais negligenciadas e combater as hepatites, as doencas transmitidas pela
agua e outras doencas transmissiveis, assim como o objetivo 10 da ASSA2030, que busca
reduzir a carga das doencas transmissiveis e eliminar as doencas negligenciadas. A
Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS) prioriza a prevencdo de doencas, a
expansdo e consolidacdo da cobertura de vacinacdo, o acesso a tratamento, o fim das
epidemias de doencas transmissiveis e, enfim, a eliminacéo das doengas.

2. Este documento de politica leva em consideracdo o mandato da Organizagdo e 0s
planos e estratégias de eliminacdo existentes voltados para diversos problemas de saude
(3-14). Oferece um enfoque coletivo e uma estratégia integral para a eliminacdo de
doencas, identifica as doencas e as condi¢des relacionadas que séo possiveis candidatas a
eliminacdo na Regido, e indica linhas de agdo comuns. O documento fixa metas usando um
novo enfoque para enfrentar as quatro dimensdes da eliminacdo, a saber, interrupcdo da
transmisséo nativa, fim da mortalidade, fim da morbidade e fim da incapacidade, uma ou
mais das quais podem ser incluidas na meta de eliminag&o especifica para cada doenca.

3. O conceito abrangente promovido por essa iniciativa é a de uma abordagem comum
para a eliminacdo dessas doencas transmissiveis, as quais impdem uma carga
epidemioldgica significativa e cuja eliminacdo é viavel com as ferramentas e tecnologias
existentes. Deve-se observar que o conceito de eliminacdo tem diferentes graus e
modalidades, dependendo da doenca transmissivel. Pode ser a eliminagdo da doengca como
um problema de saude puablica, a eliminagdo da transmissdo e a erradicacdo (ver as
definigdes no Anexo A).
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4. A referéncia para a eliminacdo de doencas transmissiveis delineada neste
documento se alinha estreitamente com os ODS relacionados a saude, como o ODS 3.3,
conforme mencionado anteriormente, além dos ODS a seguir: 3.1 (reducdo da mortalidade
materna), 3.2 (reducdo da mortalidade de recém-nascidos e menores de 5 anos),
3.4 (reducdo mortalidade por doencas ndo transmissiveis), 3.7 (garantia de acesso a salde
sexual e reprodutiva), 3.8 (obtencdo da cobertura universal de saude), 3.9 (reducdo da
mortalidade por poluicdo do ar, 4gua e solo), 3.b (acesso a medicamentos e vacinas),
3.d (fortalecimento da preparacdo para emergéncias), 6.1 (garantia de acesso a agua
potéavel) e 6.2 (garantia de acesso a saneamento). A iniciativa prevé o progresso no sentido
desses objetivos por meio de um enfoque voltado para as comunidades e o ciclo de vida e
promove servicos de salde integrado e sustentaveis para todos.

Antecedentes

5. Ao longo de sua histdria, que se estende por mais de 116 anos, a OPAS vem
desempenhando um papel essencial na realizacao de importantes avangos para a eliminacéao
de doengas nas Américas € no mundo. A OPAS liderou a erradicacdo da variola e a
eliminacdo da poliomielite e do tétano neonatal nas Ameéricas, € apoiou 0s paises na
eliminacdo da transmissdo endémica do sarampo, rubéola e sindrome da rubéola congénita
(SRC). Atualmente, os paises da Regido estdo se aproximando da eliminacdo da
transmissao da hepatite B perinatal e na primeira infancia, apds a introducao da respectiva
vacina nos programas de vacinacdo de rotina ha mais de 25 anos. Para além das doencas
que podem ser prevenidas com vacina, 0s paises da Regido estdo também se aproximando
da eliminacdo da malaria e de varias doencas infecciosas negligenciadas, inclusive a
doenca de Chagas, hanseniase, tracoma, filariose linfatica e oncocercose (cegueira dos
rios). Obtiveram ainda reducdes substanciais do impacto adverso da geo-helmintiase,
esquistossomose e fascioliase nas criangas e outras populacfes em risco. A eliminacdo da
transmissdo materno-infantil (TMI) do HIV, sifilis, hepatite B e doenca de Chagas nas
Américas também esta ao alcance por meio de um enfoque inovador, integrado, eficaz e
com boa relacdo custo-beneficio.

6. Esses exemplos de sucesso documentam a experiéncia e a vantagem comparativa
da Regido na eliminacdo de doencas. No entanto, h& ainda muito por fazer, e a atual agenda
de eliminacdo precisa ser acelerada para manter os ganhos e continuar avancando a resposta
as doencas transmissiveis na Regido. Isso é urgente diante da transicdo demografica e
epidemioldgica em curso, das iniquidades em salde em nossa Regido, da carga ascendente
e simultanea das doencas nédo transmissiveis e da limitacdo cada vez maior dos recursos
que afetam as respostas nos ambitos nacional e regional. Juntos esses fatores apresentam o
risco de desacelerar o progresso ou mesmo de minar as conquistas obtidas na Regido com
relacdo a eliminacdo de doencas transmissiveis como a filariose linfatica, tracoma, doenca
de Chagas, malaria, tuberculose e TMI do HIV.

7. O trabalho futuro pode ser fortalecido com a elaboragdo de uma iniciativa regional
de eliminacdo plenamente alinhada com os ODS e vinculada as estratégias mundiais e
regionais em curso das Nacdes Unidas, da Organizacdo Mundial da Saude (OMS) e da

2



CE164/16

OPAS para melhorar a saide e o bem-estar. Entre elas est4 a iniciativa conjunta da OMS
por um plano de acdo mundial a favor de uma vida saudavel e bem-estar para todos: unidos
para acelerar o progresso no sentido dos ODS relacionados a saude (15), que deve
contribuir significativamente para a consecucao dos ODS até 2030. A sustentabilidade da
iniciativa proposta é respaldada pelo alinhamento com a Estratégia para o acesso universal
a saude e a cobertura universal de saude (documento CD53/5, Rev. 2) da OPAS (16), a
referéncia para agdo da OMS sobre o fortalecimento dos sistemas de salde para a melhoria
dos resultados de satde (2007) (17) e o Plano de acédo sobre Satde em Todas as Politicas
(documento CD53/10, Rev. 1) (18). A iniciativa traz a oportunidade de impelir a resposta
de salde publica da Regido as doencas transmissiveis para a proxima etapa, a qual é
caracterizada por uma solida agenda de eliminacdo de doencas. Também pode fornecer um
exemplo de como transformar e melhorar fundamentalmente a satde publica e os servicos
de saude nas Ameéricas usando um enfoque voltado para as comunidades e o ciclo de vida.

8. O numero e o alcance das doencas transmissiveis e condi¢des relacionadas nas
Américas € enorme e vasto. O foco, portanto, recaira sobre um grupo-chave de doencas
que representam uma carga significativa e afetam desproporcionalmente as populagdes
mais vulneraveis da Regido, e cuja eliminacdo € viavel com a utilizacdo dos meios técnicos
disponiveis. Sdo elas o HIV, inclusive a TMI; a sifilis, inclusive a sifilis congénita; o virus
da hepatite B, inclusive a transmissdo perinatal e na primeira infancia; o virus da hepatite
C; a febre amarela; a doenca de Chagas, inclusive a congénita; bem como a malaria,
leishmaniose, esquistossomose, geo-helmintiase, oncocercose, filariose linfatica,
fascioliase, tracoma, hanseniase, bouba, tuberculose, cllera, peste, raiva humana e difteria.
A iniciativa também trata da reintroducdo de doencas que podem ser prevenidas com
vacina como a rubéola, inclusive a sindrome da rubéola congénita, e a poliomielite. Além
dessas doencas transmissiveis, o cancer de colo do utero foi considerado uma doenga com
grande potencial para a eliminacdo como um problema de salde publica, com base em
intervencdes disponiveis e com boa relacdo custo-beneficio para a prevencao desse cancer
comum nas mulheres. A iniciativa de eliminacdo também estd visando certos fatores
ambientais determinantes relacionados as doencas transmissiveis, inclusive a eliminagéo
da defecacdo a céu aberto e da preparacdo de alimentos com combustiveis de biomassa
poluentes, ambos problemas de salude publica generalizados em certas areas geogréficas.
As doencas e condigdes cobertas por essa iniciativa sdo apresentadas no anexo B, o qual
indica as metas e objetivos de eliminacao e a atual situacdo epidemioldgica.

Justificativa econfmica

9. Calcula-se que um grupo principal de doengas transmissiveis, inclusive a infecgdo
pelo HIV/aids, a tuberculose, a malaria e as doencas infecciosas negligenciadas,
representava 6% da carga total dos anos de vida ajustados por incapacidade (AVAI) em
todas as faixas etarias e géneros nas Americas em 2017. O mesmo grupo de doengas foi
responsavel por 7% de todos os tipos de mortes. A carga da mortalidade aumenta para 9%
quando se incluem a cirrose relacionada a hepatite viral e os canceres hepaticos, assim
como o cancer de colo do utero (19).
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10.  Dados os custos econdmicos tanto dos AVAI como das mortes, juntamente com o
custo monetario para o setor da salde, os beneficios financeiros desta iniciativa devem ser
considerados. Por exemplo, o beneficio socioeconémico mundial atribuido a eliminacéo
das doencas tropicais negligenciadas como a hanseniase, a leishmaniose e a doenca de
Chagas foi estimado como sendo de até US$10,7 bilhdes' para 2011-2020 e até
$16,6 bilhdes para 2021-2030. Além disso, estima-se também uma reducao de $6,7 bilhdes
e $10,4 bilhdes das despesas individuais nos periodos correspondentes (20).

11.  Além dos custos econdmicos, as doengas transmissiveis impdem custos sociais
intangiveis sobre individuos, familias e comunidades. Em resumo, a carga dessas doencas,
com seus custos sanitarios, econdmicos e sociais, impede a obtencdo plena da saude e
salienta a necessidade de intensificar o trabalho de eliminacdo de doencas nas Américas.

Proposta

12. Esta iniciativa de eliminacdo proporciona uma estrutura comum e sustentavel com
priorizacdo das linhas de acdo para orientar e guiar os paises da Regido a medida que
trabalham no sentido da eliminacdo de um grupo de doencas transmissiveis prioritarias e
condices relacionadas. A estrutura é estratégica, inclusiva, padronizada e multissetorial,
e pode ser adotada, adaptada e executada pelos paises da Regido segundo seus contextos e
prioridades nacionais. A visdo é de um futuro livre da carga dessas doengas nas Ameéricas,
comecando o mais tardar em 2030.

13. De acordo com os dados e as informacdes epidemioldgicas disponiveis, a iniciativa
de eliminacdo beneficiara as populacdes em condicdo de vulnerabilidade. A maioria das
doencas visadas tem o maior impacto sobre populacdes em situacdo de vulnerabilidade,
socioeconomicamente marginalizadas ou com acesso dificil a servicos de satde, inclusive
0s povos indigenas, afrodescendentes, pessoas em areas rurais, pessoas LGBT, migrantes,
pessoas encarceradas e outros grupos marginalizados. Conforme os paises progredirem na
eliminagdo, devem manter o foco nessas as comunidades e individuos.

14.  Continuando o trabalho de intervengdes pioneiras e exitosas anteriores, a iniciativa
de eliminacdo promove vinculos e sinergias dentro do sistema de salde e com outros
setores. Essa iniciativa lanca mdo de um enfoque de ciclo de vida, enfatizando a atencéo
priméaria a saude (APS) e potencializando plataformas de APS bem estabelecidas como o
Programa Ampliado de Imunizacdo (PAI) e salde materno-infantil. Busca conseguir
economias de escala, fortalecer os sistemas de informacdo em saude, impulsionar a
integracdo dos servigos de saude, sistemas de salude e redes de laboratorios, e facilitar a
defesa de causa, a mobilizacdo das comunidades e o trabalho de promog&o da saude.

15. A iniciativa de eliminacdo se vale dos temas intersetoriais género, equidade,
direitos humanos e etnia, e 0os promove, em conformidade com o principio de ndo deixar
ninguém para tras, enunciando as quatro linhas de agéo a seguir.

1 A menos que indicado de outra forma, todos os valores monetarios neste relatdrio sio expressos em ddlares
dos Estados Unidos.
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Linha de acéo estratégica 1: Fortalecimento da integracdo dos sistemas de saude e da
prestacao de servicos

16. A disponibilidade de uma variedade de servigos de salde abrangentes, integrados
e com garantia de qualidade é necessaria para alcancar e manter as metas de eliminagéo. A
iniciativa de eliminag&o proporciona um foco operacional ao identificar, agrupar e analisar
varias doencas, dimens@es e condi¢des para determinar como se encaixam eficientemente
nas plataformas e pacotes existentes, ou como poderiam se encaixar em novas plataformas
e pacotes. Com a énfase no fortalecimento da atencdo priméria a saide e um enfoque
comunitario, os servicos que podem beneficiar-se da integracdo incluem a salde sexual e
reprodutiva, os programas de saude da mulher, o atendimento pré-natal, os programas de
vacinacdo, os programas de salde para as populagdes indigenas e afrodescendentes, a
prevencdo, atendimento e tratamento do HIV e de infeccdes sexualmente transmissiveis
(ISTs), o controle de vetores zoonoses e programas para doengas negligenciadas, e 0s
programas ambientais, hidricos e de saneamento. A descentralizacdo dos servicos, a
implementacdo da consulta Gnica para varios problemas de salde, a deteccdo e o tratamento
na mesma consulta e o uso das tecnologias no local do paciente melhorardo o vinculo entre
a comunidade e os servicos de salde, promovendo a adesdo e a retengdo no atendimento.
Quanto ao aspecto ambiental, a aplicacdo de uma gestdo integrada dos vetores e animais
reservatorios gerara sinergias e economias.

Linha de acdo estratégica 2: Fortalecimento dos sistemas de informagdo em saude
estratégicos

17. O fortalecimento e a integracdo dos sistemas de informacdo relacionados a
iniciativa de eliminacdo nos ambitos regional e nacional gerardo outras sinergias e
economias. Isso requer melhorar a capacidade dos paises de gerar e analisar dados que
possam ser usados para monitorar o progresso em todas as areas programaticas constantes
do trabalho de eliminacdo. Com a orientagdo técnica da OPAS, os paises determinardo sua
necessidade e disponibilidade de dados e adaptardo os sistemas de informacdo em saude
existentes a fim de alinha-los com a Iniciativa de Eliminacdo nas areas da vigilancia de
doencas, monitoramento ao longo de todo o processo de promocdo da saude, prevencao,
atencdo, tratamento e avaliacdo do progresso no sentido da eliminacdo de doencas e
condigdes cobertas pela iniciativa.

Linha de agéo estratégica 3: Enfrentamento dos determinantes ambientais e sociais da
saude

18.  As doencas transmissiveis tém um impacto desproporcional nas comunidades de
recursos limitados e estdo vinculadas a uma variedade complexa de determinantes da satde
que se sobrepdem. Entre eles encontram-se a disponibilidade de 4gua potavel e saneamento
basico, riscos relacionados a mudanca climatica, desigualdade de género, fatores
socioculturais e pobreza, entre outros. Conforme uma doenca se aproxima da eliminacao,
a carga restante frequentemente se torna mais intimamente ligada aos determinantes
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ambientais e sociais da saide. Compreender e abordar as relagdes complexas entre esses
fatores determinantes, a disseminacdo das doencas e o melhor acesso a atencdo a saude
fortalece os sistemas de resposta centrados nas pessoas e voltados para a comunidade e
melhora a resiliéncia da comunidade. Os vinculos correspondentes com o Plano de Acéo
sobre Saude em Todas as Politicas (documento CD53/10, Rev. 1 [2014]) e com a
Estratégia e plano de acdo para a promocdo da saude no contexto dos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel 2019-2030 (document CE164/19 [2019]) serdo fundamentais
para esta linha de acdo (18, 21).

Linha de acéo estratégica 4: Fortalecimento da governanca, gestao e financas

19.  Os programas de saude verticalizados e a fragmentacdo podem criar barreiras
significativas para os servigos de salde integrais, equitativos e de alta qualidade. A
iniciativa de eliminacdo promovera a colaboracao entre programas e setores dentro e fora
do governo, possibilitando que as autoridades nacionais de salde definam funcGes e
responsabilidades claras para os principais atores envolvidos na agenda de eliminacdo. A
lideranca das jurisdi¢cdes estaduais e municipais e da sociedade civil no processo decisério
é crucial para assegurar que as iniciativas de saude e as intervengdes estejam adaptadas ao
contexto da comunidade. Além disso, com a transferéncia gradual dos recursos financeiros
internacionais e nacionais para as prioridades recém determinadas, a iniciativa de
eliminagdo proporciona uma oportunidade, com base em doengas e problemas de saude
semelhantes e sinergias programaticas, de reformular a prestacdo de servicos e alocar
eficientemente os recursos financeiros para garantir uma resposta centrada nas pessoas e
voltada para a comunidade com vistas a prevencdo, controle e eliminacdo de doencas
transmissiveis.

20.  Aliniciativa sera respaldada por atividades e pacotes comuns de servicos de satde
integrados, adaptados aos ambitos nacional e comunitario, que podem ser aplicados
regionalmente em fases especificas do ciclo de vida. Vérias atividades e pacotes de servigos
de saude integrados que apdOiam a eliminacdo de doencas transmissiveis estdo sendo
atualmente utilizados. Entre eles estdo a vigilancia e monitoramento integrados, a consulta
Unica para deteccdo e tratamento na atencdo primaria, a quimioterapia preventiva integrada,
a deteccdo, diagnostico e tratamento integrados de criancas em idade escolar e pré-escolar,
a deteccdo e encaminhamento integrados para o primeiro nivel de atencdo dos idosos e
adultos que trabalham em dreas rurais, as intervengdes em maternidades para vacinar 0s
recém-nascidos nas primeiras 24 horas de vida, combinando as campanhas de vacinagdo
ou difusdo com outras intervencdes de eliminacdo de doencas transmissiveis, € a integracéo
das intervencOes de saude ambiental com a eliminagdo de doengas transmissiveis. Os
pacotes e plataformas que podem ser potencializados na iniciativa incluem a consolidacao
da ETMI Plus, a estratégia de gestdo integrada para as doencas arbovirais e outras doencas
negligenciadas e transmitidas por vetores, a estratégia SAFE? para o tracoma, uma
abordagem WASH (4gua, saneamento e higiene, sigla em inglés) para vérias doencas, a

2 Um conjunto de intervengdes é conhecido pela sigla em inglés SAFE, que se refere a cirurgia para a triquiase
(cilios que crescem para dentro), antibidticos, higiene facial e melhoramento ambiental.

6



CE164/16

gestdo integrada para doencas transmissiveis crénicas, 0 modelo integrado para doencas
tropicais da pele, e o enfoque “uma saude”, entre outros.

Acéo pelo Comité Executivo

21. O Comité Executivo é convidado a examinar a Iniciativa da OPAS de eliminacéo
de doencas: Politica para um enfoque integrado e sustentavel visando as doencas
transmissiveis nas Américas, a apresentar as recomendacfes que julgar pertinente e a
considerar a aprovacgéo do projeto de resolucéo constante do Anexo C.
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b)

c)

d)

Anexo A
Definicéo dos diferentes graus de eliminagdo da doenca

A eliminacdo como um problema de salde publica é definida pela consecugdo das
metas mundiais mensuraveis estabelecidas pela OMS para a doenca (TMI da sifilis,
ou para a filariose linfatica, por exemplo). Quando estas sdo alcangadas, s&o
necessarias acdes continuas para manter os resultados ou avancar no sentido da
eliminacdo da transmissdo. O processo de documentacdo da eliminagdo como
problema de saude publica é denominado validacao.

A eliminacdo da transmissao é definida como a reducdo a zero da incidéncia da
infeccdo causada por um patdgeno especifico em uma zona geogréfica definida,
com risco minimo de reintroducdo, como resultado de um trabalho deliberado.

A erradicacdo é a permanente reducdo a zero de um patdgeno especifico como o
resultado de um trabalho deliberado, sem risco de reintroducéo.

A extin¢do ocorre quando um agente infeccioso especifico j& ndo existe na natureza
ou no laboratério.

Fonte: Adaptado do relatério do grupo assessor técnico-estratégico da OMS para doencas tropicais
negligenciadas (OMS: Genebra; abril de 2014, com emendas de abril de 2015). Disponivel em
inglés em: https://www.who.int/neglected diseases/NTD_STAG_report 2015.pdf?ua=1.

E importante reconhecer que eliminacéo e erradicaco n4o sdo sinbnimos, e que a
eliminacdo é um conceito matizado. Ha uma distincao bioldgica real entre eliminacao,
erradicacdo e extingdo, embora esses trés termos sejam com frequéncia confundidos pela
midia e pelo publico ao falarem ou escreverem sobre o assunto.
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Anexo B

Doencas transmissiveis e condigdes relacionadas a serem eliminadas

Doenca e condicdes
relacionadas

Objetivo

Atual situacéo epidemiologica

Bouba (treponematose
endémica)

Erradicacdo

Zero caso nativo

A OPAS considera a bouba eliminada nas
Ameéricas. Entretanto, como parte do
processo da OMS de certificacdo da
erradicacdo global até 2020, podem ser
necessarias vigilancia ou levantamentos
para demonstrar evidéncias da erradicacdo
continental.

Cancer de colo do utero

Eliminagdo como
um problema de
salde publica

Taxa de incidéncia
menor do que
4/100.000
mulheres

Mais de 72.000 mulheres foram
diagnosticadas com cancer de colo do Utero
e quase 34.000 morreram dessa doenca na
Regido das Américas em 2018. A taxa de
mortalidade por cancer de colo do Utero é
trés vezes maior na América Latina e no
Caribe do que na América do Norte, 0 que
demonstra as iniquidades na salde.

Cdlera

Eliminacdo como
um problema de
salde publica

90% de reducéo da
mortalidade

Em 2017, um total de 13.803 casos de
suspeita de célera foram notificados na ilha
de Hispaniola: 13.681 casos (incluindo
159 mortes) no Haiti, e 122 casos (incluindo
4 mortes) na Republica Dominicana. De
janeiro a outubro de 2018, um total de
3.224 casos de suspeita de colera foram
notificados em Hispaniola, 96% deles no
Haiti.

Combustiveis poluentes de
biomassa para cozinhar

Eliminacdo como
um problema de
salde publica

Reducéo do uso de
combustiveis de
biomassa para
cozinhar a menos

Em cinco paises da Regido, mais de 30% da
populacdo usa combustiveis  s6lidos
domésticos (Haiti, Guatemala, Nicaragua,
Honduras e Paraguai). Um terco da

de 5% da populagdo total exposta vive no México e
populagdo em cada | no Peru, e outros 11% no Brasil. No geral,
pais até 2030 em 14 dos 35 paises da Regido, 10% da
populagdo ou mais ainda usa combustiveis
poluentes para cozinhar.
Defecacdo a céu aberto Eliminacdo como | Reducéo de 95% Nas Américas, 14 milhGes de pessoas nas

um problema de
salide publica

de pessoas com
essa préatica

areas rurais e 5 milhdes de pessoas nas areas
urbanas praticam a defecacdo a céu aberto.
Sete paises informaram que mais de um
milhdo de pessoas defecam a céu aberto,
sendo 0s maiores nameros na Bolivia,
Brasil, Peru, México e Haiti.

Difteria

Eliminacdo da
transmissao

Zero caso
endémico

Em 2018, trés paises da Regido das
Américas (Coldmbia, Haiti e Venezuela)
notificaram casos confirmados de difteria,
com um total 167 mortes. Em 2019, os
surtos continuam no Haiti e na \Venezuela.
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Doenca e condicdes
relacionadas

Objetivo

Atual situacdo epidemioldgica

Doenca de Chagas Eliminacdo da Infestagdo A doenca de Chagas é endémica em
transmisséo (por domiciliar por 21 paises das Américas, e cerca de
vetor triatomineos <1%; | 70,2 milhdes de individuos vivem em areas
peridomiciliar, 100% do sangue de risco desde 2010. Naquele ano, essa
sangue e testado nos bancos | doenca afetou aproximadamente 6 milhdes
alimentos) de sangue de pessoas, e a cada ano cerca de 30.000

novos casos decorrentes da transmissdo
pelo vetor sdo notificados.

Doenca de Chagas, Eliminacdo como | 90% de casos Cerca de 1,1 milhdo de mulheres em idade

congénita um problema de diagnosticados, reprodutiva estdo infectadas, e estima-se

saude publica

tratados e
monitorados

gue 9.000-15.000 recém-nascidos sao
infectados todos os anos durante a gravidez

(2010).
Esquistossomose Eliminacdo como | Prevaléncia entre Cerca de 1,6 milhdes de pessoas
um problema de as criancas em necessitavam de tratamento para a

salde publica

idade escolar
abaixo de 1%;
quimioterapia
regular para pelo
menos 75% de
todas as criangas
em idade escolar
com risco de
morbidade em
paises endémicos

esquistossomose na Regido em 2017,
principalmente no Brasil e na Venezuela. O
Suriname e Santa Lucia também
notificaram casos recentemente, mas a
prevaléncia é muito baixa e limitada a
algumas areas com a transmissdo ativa.

Equinococose/hidatidose
(causada por infec¢do do
Echinococcus granulosus)

Eliminacdo como
um problema de
salde publica

Adaptacdo, por
paises endémicos,
da estratégia
validada da OMS
para controle e
eliminacéo do
parasita e aumento
da escala do
controle e
eliminacéo até
2030

O grupo de referéncia OMS sobre
epidemiologia da carga de doencas
transmitidas por alimentos, de 2015,
estimou que a equinococose seria causa de
19.300 mortes e cerca de 871.000 AVAI no
mundo todos os anos. Pelo menos cinco
paises da América do Sul e cinco da
América Central notificaram casos de
equinococose  cistica em  animais
reservatorios e seres humanos.

Epidemia de febre amarela

Eliminacdo da
transmissao

Prevencao dos
surtos de febre
amarela e
minimizacdo do
sofrimento, dano e
propagacao por
meio da deteccédo

precoce e confiavel

dos surtos, assim
como de respostas
rapidas e
apropriadas

Em 2018, cinco paises e territérios da
Regido das Américas notificaram casos
confirmados de febre amarela: Bolivia,
Brasil, Colémbia, Guiana Francesa e Peru.
No Brasil, a amplia¢do da zona histérica da
transmissdo da febre amarela a areas
anteriormente consideradas sem risco levou
a duas ondas de transmissao: uma durante o
periodo sazonal de 2016-2017, com
778 casos humanos confirmados, incluindo
262 mortos, e outro durante o periodo
sazonal de 2017-2018, com 1.376 casos
humanos confirmados, incluindo 483
mortes. No periodo sazonal de 2018-2019,
50 casos humanos confirmados, inclusive
12 mortes, foram notificados.
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Doenca e condicdes
relacionadas

Objetivo

Atual situacdo epidemioldgica

Fascioliase

Eliminacdo como
um problema de
saude publica

Meta da OMS de
75% da populacédo
em risco tratada
por quimioterapia
preventiva;
morbidade
controlada em
todos os paises
endémicos
(mediante o uso de
medicagdo
antiparasitaria e
educacdo)

A OMS estima que pelo menos 2,4 milhGes
de pessoas estdo infectadas em mais de
70 paises do mundo, e outros milhdes estdo
em risco. A principais areas endémicas da
Regido estdo no altiplano andino da Bolivia
e do Peru, onde cerca de 250.000 pessoas
em comunidades indigenas estdo em risco
de contrair fascioliase.

Febre aftosa em bovideos
domeésticos

Erradicacdo

Zero caso
endémico

Desde 2017, 825% da Regido é
considerada livre de febre aftosa. Desta
drea, 77,2% ¢é coberta por vacinagdo e
22,8% ndo tem vacinagdo. Portanto,
94% dos rebanhos e 94% do total de gado
sdo considerados livres da doenca.

Filariose linfatica

Eliminagdo como
um problema de
salde publica

Todas as unidades
de implementacéo
em um pais
endémico
preenchendo com
éxito as pesquisas
de avaliagdo de
transmissao
necessarias, e 0
nGmero de criangas
com teste positivo
para infeccdo
abaixo do limite
critico de corte
permitido

Mais de 6,3 milhGes de pessoas em quatro
paises das Américas exigiram a
administracdo de medicamentos em massa
para a filariose linfatica em 2017. Partes do
Haiti, Guiana, Republica Dominicana e
Brasil foram afetados.

Geo-helmintiase (ascariase,
tricuriase e ancilostomose)

Eliminacdo como
um problema de
salide publica

Prevaléncia entre
as criancas em
idade escolar
abaixo de 1%;
quimioterapia
regular para pelo
menos 75% de
todas as criangas
em idade pré-
escolar e escolar
com risco de
morbidade em
paises endémicos

Nas Américas, 70,9 milhGes de criancas de
1-14 anos de idade, em 25 paises
endémicos, permanecem com risco de
morbidade (por exemplo, atraso ho
crescimento, anemia) devido aos helmintos
transmitidos por contato com o solo. Mais
de 7,8 milhdes de criangas em idade pré-
escolar que requerem quimioterapia
preventiva foram tratadas mediante a
administracdo de medicamentos em massa
em 2017 na Regido.

Hanseniase

Eliminacdo como
um problema de

Prevaléncia de
menos de um caso

Entre 2010 e 2017, a quantidade de novos
casos notificados caiu 22,5% (de 37.571 a

salde publica por 10.000 29.101). Em 2017, as Américas registraram
habitantes no cerca de 29.101 novos casos ocorrendo em
primeiro nivel 27 paises. O Brasil é o pais mais afetado,

3
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Doenca e condicdes

(CIEELES

Objetivo

subnacional,
prevaléncia de
menos de um caso
por milhdo de
habitantes do grau
2 de incapacidade
no momento do
diagnéstico; zero
crianca (até

15 anos de idade)
diagnosticada com
hanseniase e
deformidades
visiveis

Atual situacdo epidemioldgica

representando cerca de 92% dos casos ha
Regido.

HepatiteBeCe
cancer/cirrose hepatica
relacionado

Eliminacdo como
um problema de
salde publica

90% de reducéo da
incidéncia (ref.
2015); 65% de
reducédo da
mortalidade (ref.
2015)

Nas Americas, mais do que 125.000 mortes
a cada ano sao relacionadas a hepatite viral,
99% delas devido a hepatite B ou C. Estima-
se que cerca de 3,9 milhGes de pessoas
vivem com hepatite B e 7,2 milhdes com
hepatite C (2016).

Hepatite B, transmissao
materno-infantil e na
primeira infancia

Eliminagdo como
um problema de
salde publica

Prevaléncia de
0,1% em criancas
de 5 anos de idade

A prevaléncia do antigeno de superficie da
hepatite B (HBsAg) na Regido tem
diminuido em  décadas  recentes,
principalmente devido & introducdo da
vacina contra a hepatite B no inicio dos anos
noventa. Em 2016, a prevaléncia regional
do HBsAg entre criancas de 5 anos de idade
foi estimada em 0,1%, representando 9.200
criancas de 5 anos de idade.

HIV

Eliminagdo como
um problema de
salde publica

Reducéo da
incidéncia do HIV
em 90% e redugéo
das mortes anuais
relacionadas ao
HIV em 90% (ref.
2010)

Estima-se que cerca de 2 milhdes de pessoas
na América Latina e no Caribe estejam
infectadas pelo HIV (2017), e a cada ano
ocorrem 120.000 novas infec¢des na Regido
desde 2008. Em 2017, a Regido tinha
cobertura de tratamento antirretroviral de
79% entre aqueles que conheciam seu
estado, e houve uma reducdo de 15% das
mortes relacionadas & aids desde 2010.

HIV, transmissdo materno-
infantil

Eliminagdo como
um problema de
saude publica

Taxa de
transmissao
vertical abaixo de
2%

A taxa estimada de TMI do HIV diminuiu
de 17% em 2010 a 12% em 2017,
representando cerca de 30.800 infeccBes
pelo HIV em criangas evitadas devido as
intervencdes de eliminacdo da TMI na
América Latina e no Caribe nesse periodo.

ISTs: Sifilis e gonorreia

Eliminacdo como
um problema de
salide publica

90% de reducdo da
incidéncia (ref.
2018)

Em 2012, foram estimados 471.000 novos
casos de sifilis em mulheres e 466.000 em
homens na Regido das Américas. Em 2012,
foram estimados 4,6 milhdes novos casos
de gonorreia em mulheres e 6,4 milhGes em
homens na Regido.
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Doenca e condicdes

Objetivo

Atual situacdo epidemioldgica

(CIEELES
Leishmaniose
cutanea/mucocutanea

Eliminacdo como
um problema de
saude publica

Deteccdo de 70%
de todos os casos e

pelo menos 90% de
tratamento de todos

0S Casos

detectados; reducéo

de 50 % na
propor¢do de

criancas de 10 anos

de idade com a
forma cutanea e
mucocutanea

A leishmaniose cutadnea e mucocutanea é
endémica em 18 paises da Regido, dos quais
17 (94,4%) notificaram casos a OPAS/OMS
no periodo de 2001 a 2017. Houve um total
de 940.396 casos notificados, com uma
média de 55.317 casos ao ano.

Leishmaniose visceral

Eliminacdo como
um problema de
salde publica

Prevaléncia de
menos de um caso
por 10.000

habitantes; reducéo

da taxa de
letalidade a <50%

De 2001 a 2017, 59.769 casos da
leishmaniose  visceral  (LV)  foram
registrados em 12 paises da Regido. Embora
96% dos casos (57.582) tenham sido
notificados pelo Brasil, houve um aumento
do numero de casos notificados pela
Colémbia, Venezuela e Argentina desde
2013. Em 2017, 4.239 casos foram
registrados, dos que 338 (7,97%) eram
coinfec¢des de LV/HIV.

Maléria (P. falciparum e P.

vivax) e epidemia de
maléria

Eliminacdo da
transmissao

Zero novo caso
local; redugdo de >
90% da taxa de
mortalidade
(particularmente
para casos
importados e em
locais com
transmissao
persistente);
prevencdo do
restabelecimento
da malaria em
paises declarados
livre de malaria

A Regido notificou um total de cerca de
773.500 casos confirmados de malaria em
2017, com 87 mortes. Aproximadamente
76% das infeccOes sdo causadas por
Plasmodium vivax e 24% por Plasmodium
falciparum, com menos de 0,1% por
Plasmodium malariae.

Oncocercose (cegueira dos
rios)

Eliminacdo da
transmissao

Zero novo caso

O numero de focos ativos da oncocercose
diminuiu de 12 a somente um, localizado na
regido da Amazbnia no Brasil e na
Venezuela. Em 2015, ~cerca de
25.000 pessoas precisavam de tratamento,
todos na area indigena yanomami ao longo
da fronteira do Brasil e da Venezuela.

Peste

Eliminagdo como
um problema de
saude publica

Zero morte

Nas Américas, cinco paises sdo atualmente
considerados endémicos para a peste
(Bolivia, Brasil, Equador, Estados Unidos e
Peru). Os Estados Unidos notificaram cinco
casos humanos em 2017, e na América
Latina, de 2000 a 2012, cerca de 120 casos
humanos de peste foram notificados,
87% deles no Peru.
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Doenca e condicdes

Objetivo

Atual situacdo epidemioldgica

(CIEELES
Poliomielite

Eliminacdo da
transmissao

Zero caso de
paralisia devido ao
virus selvagem da
polio

A Regido das Américas registrou seu tltimo
caso de poliomielite em 1991 e, em 1994,
tornou-se a primeira regido do mundo a
receber a certificacdo como livre da doenga.
Os paises estdo consolidando as medidas
para manter a eliminacdo e evitar
reintroducao.

Raiva, transmitida por cées

Eliminacédo da
transmissao
(transmisséo
urbana por cées)

Zero morte

Os esforcos nas quatro Gltimas décadas
reduziram a carga da raiva humana na
Ameérica Latina de 285 casos em 1970 a
18 em 2015.

Rubéola

Eliminacdo da
transmissao

Zero caso
endémico

Em 2003, os paises estabeleceram
conjuntamente a meta de eliminacdo da
transmisséo endémica da rubéola até 2010.
De 1998 a 2008 cerca de 250 milhdes de
adolescentes e adultos em 32 paises foram
vacinados contra a rubéola nas campanhas
de vacinagao em massa. Os Gltimos casos de
rubéola endémica e de SRC nas Américas
foram notificados em 20009.

Rubéola congénita

Eliminagdo da
transmissao

Zero caso
endémico

Em 2003, os paises estabeleceram
conjuntamente a meta de eliminacdo da
transmissdo endémica da rubéola até 2010.
De 1998 a 2008, cerca de 250 milhdes de
adolescentes e adultos em 32 paises foram
vacinados contra a rubéola em campanhas
de vacinagéo em massa. Os Ultimos casos de
rubéola endémica e SRC nas Américas
foram notificados em 2009.

Sarampo

Eliminagdo da
transmissao

Zero caso
endémico

Em 2018, 12 paises das Ameéricas
notificaram um total de 16.514 casos
confirmados de sarampo. Foram notificadas
mortes no Brasil (12 mortos) e na
Venezuela (74 mortos) este ano.

Sifilis congénita

Eliminagdo como
um problema de
salide publica

Incidéncia <0,5 por
1.000 nascidos
Vivos

A taxa de incidéncia da sifilis congénita
aumentou desde 2010, chegando a 2,1 por
1.000 nascidos vivos com mais de 28.800
casos notificados em 2017, apesar de um
aumento de cobertura do tratamento de
mulheres grévidas com sifilis.

Tétano neonatal

Eliminacdo como
um problema de
salde publica

Incidéncia abaixo
de 1/1.000 nascidos
Vivos

A Regido reduziu o nimero de casos de
tétano neonatal notificados a cada ano, de
1.144 em 2000 a 13 em 2017. A cobertura
da vacina alcangou uma média de 91% em
2017.
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Doenca e condicdes

Objetivo

Atual situacdo epidemioldgica

relacionadas
Teniase/cisticercose
(causada por infec¢do da
Taenia solium)

Eliminacdo como
um problema de
saude publica

Os paises
endémicos adaptam
a estratégia
validada da OMS
para controle e
eliminacédo do
parasita e
aumentam a escala
do controle e
eliminacdo até
2030

A cisticercose afeta principalmente a sadde
e o sustento das comunidades agricolas de
subsisténcia na América Latina e no Caribe.
Reduz o valor de mercado dos suinos e
torna a carne de porco insegura para o
consumo. Esse parasita é uma das principais
causas de mortes das doengas transmitidas
por alimentos, resultando em um total de
2,8 milhGes de AVAI mundialmente. O
nimero total de pessoas que sofrem de
neurocisticercose mundialmente, incluindo
0S €asos sintomaticos e assintomaticos, €
estimado como sendo de 2,56 milhdes a
8,30 milhdes, com base na variedade de
dados de prevaléncia da epilepsia
disponiveis. Esse parasita & endémico em
pelo menos 16 paises da Regido.

Tracoma

Prevaléncia <5%
do tracoma
inflamatério
folicular (TF) em
criangas de 1-9
anos de idade;
prevaléncia <1
caso por 1.000
habitantes da
triquiase
tracomatosa (TT)
em cada zona
endémica

Eliminagdo como
um problema de
salde publica

As Américas tinham uma populagdo de
cerca de 5 milhdes em risco de tracoma em
2017, em quatro paises.

Tuberculose

Eliminagdo como
um problema de
salde publica

90% de reducéo da
mortalidade por
tuberculose; 80%
de reducéo da
incidéncia de
tuberculose com
uma meta regional
de 5,6 novos casos

Em 2017, a taxa de incidéncia na Regido foi
calculada em 28 casos por 100.000
habitantes, representando um total de
282.000 novos casos. Mais da metade dos
casos incidentes (55%) estavam
concentrados em trés paises: Brasil, Peru e
México. A taxa de mortalidade era de
1,8 por 100.000 habitantes, com 18.000

por 100.000 mortes estimadas (excluindo mortes por
habitantes (ref. tuberculose/HIV).
2015)
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Anexo C
Original: inglés

PROJETO DE RESOLUCAO

INICIATIVA DA OPAS DE ELIMINACAO DE DOENCAS:
POLITICA PARA UM ENFOQUE INTEGRADO E SUSTENTAVEL
VISANDO AS DOENCAS TRANSMISSIVEIS NAS AMERICAS

A 1642 SESSAO DO COMITE EXECUTIVO,

(PP) Tendo examinado o projeto de Iniciativa da OPAS de eliminacdo de
doencas: Politica para um enfoque integrado e sustentavel visando as doengas
transmissiveis nas Américas (Documento CE164/16),

RESOLVE:

(OP) Recomendar que o 57° Conselho Diretor adote uma resolucdo com 0s
seguintes termos:

INICIATIVA DA OPAS DE ELIMINACAO DE DOENCAS:
POLITICA PARA UM ENFOQUE INTEGRADO E SUSTENTAVEL
VISANDO AS DOENCAS TRANSMISSIVEIS NAS AMERICAS

O 57° CONSELHO DIRETOR,

(PP1) Tendo examinado a Iniciativa da OPAS de eliminac&o de doengas: Politica
para um enfoque integrado e sustentavel visando as doencas transmissiveis nas Americas
(Documento CD57/___ ), que enuncia e ilustra o enfoque institucional e estratégia integral
da Organizacdo para a eliminacgdo de doengas transmissiveis;

(PP2) Considerando que esta iniciativa reflete o compromisso dos Estados
Membros de avancar no cumprimento dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel até
2030 e dos objetivos da Agenda de Saude Sustentavel para as Américas 2018-2030;

(PP3) Ciente do impacto que essas doengas e condi¢bes tém nas Ameéricas,
especialmente entre as populacfes em situacdo de vulnerabilidade;




CE164/16 — ANEXO C

(PP4) Reconhecendo os possiveis beneficios financeiros de se implementarem
programas e estratégias de saude publica com boa relacao custo-beneficio, que consideram
as doengas e condi¢Oes visadas em todo o ciclo de vida e que tém um enfoque multissetorial
atraves dos sistemas de salde e redes no ambito nacional nas Américas;

(PP5) Considerando o trabalho em curso para alcancar a saude universal,
conforme consta da Estratégia para o acesso universal a salde e a cobertura universal de
salde [CD53.R14 (2014)] da Organizacao Pan-Americana da Saude (OPAS) e do quadro
de acdo da Organizacdo Mundial da Satude (OMS) para o fortalecimento dos sistemas de
saude para melhorar os resultados de saude (2007), e reconhecendo o primeiro nivel de
atencdo como o principal pilar na eliminacgdo de doencas;

(PP6) Considerando as varias estratégias e planos de acdo da OPAS e da OMS que
se concentram em diversos problemas de salde relacionados a esta iniciativa;

(PP7) Reconhecendo a funcdo historica da OPAS nas realizacBes importantes
referentes a eliminacdo de doengas na Regido e no mundo; e

(PP8) Reconhecendo que esta iniciativa fornece aos paises das Américas
orientacdo e direcdo para a eliminacdo de doencas transmissiveis por meio da adogéo de
um enfoque comum e sustentavel,

RESOLVE:

(OP)1. Apoiar a Iniciativa da OPAS de eliminacéo de doencas: Politica para um enfoque
integrado e sustentavel visando as doencas transmissiveis nas Américas (documento
CD57/_).

(OP)2. Instar os Estados Membros, de acordo com seus contextos e prioridades nacionais,
a:

a) adotar e implementar o enfoque estratégico da iniciativa de eliminacdo com vistas
a promover e intensificar a eliminacdo de doengas transmissiveis e condigdes
relacionadas no ambito de suas agendas nacionais de saude publica;

b) assegurar que o principio abrangente da iniciativa de eliminacdo, o enfoque do ciclo
de vida, esteja compreendido em todos os niveis do sistema nacional de satde e dos
servigos da rede;

C) fortalecer a capacidade institucional e comunitaria de produzir dados de qualidade
que possam ser usados para monitorar o progresso da eliminacdo de doencas
transmissiveis e condi¢des relacionadas, assim como de produzir novas evidéncias;

d) envidar esforgcos para promover a coordenacdo governamental intersetorial e a
participagcdo da sociedade civil e da comunidade na eliminacdo das doengas
transmissiveis e condicOes relacionadas;
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Promover melhor acesso a servicos de salde de qualidade por meio do
fortalecimento da atencdo priméaria a satde e do trabalho no sentido da saude
universal.

(OP)3. Solicitar a Diretora que:

a)

b)

d)

9)

obtenha o apoio politico, gerencial, administrativo e financeiro, inclusive mediante
a intensificacdo da captacdo de recursos externos, para a implementagdo com éxito
da iniciativa de eliminacdo;

promova e aprimore a colaboracdo entre os varios setores e programas a fim de
buscar sinergias com todos os interessados diretos que esperam contribuir para a
implementacdo da iniciativa de eliminagéo;

aprimore a coordenacao nos niveis regional e nacional a fim de melhorar o acesso
a vacinas, medicamentos, exames diagnosticos e outros artigos basicos essenciais,
como mosquiteiros, produtos para o controle de vetores e equipamento de
desinfeccdo da agua/saneamento, por meio do Fundo Estratégico e do Fundo
Rotativo para Compra de Vacinas da OPAS;

avalie o progresso da eliminagdo de doencas transmissiveis e condicoes
relacionadas mediante o fortalecimento dos sistemas de informacdo em salde, 0s
quais podem assegurar a disponibilidade e a analise de dados sélidos e de qualidade
ao longo do ciclo de vida advindos dos servicos de saude, inclusive saude materno-
infantil, servicos de salde para a comunidade, ambulatorios especializados e outros
estabelecimentos;

continue priorizando as redes nacionais de laboratérios e a gestdo da cadeia de
suprimentos da Regido (servicos de laboratdrio clinicos e ambientais, transporte e
servicos de entrega) para medicamentos, exames diagnoésticos, inseticidas e outros
produtos de saude publica;

coordene, promova e fornega cooperacao técnica de nivel regional aos Estados
Membros e territorios para a prestacdo de servicos de salde integrados,
especialmente no nivel da atencdo priméria a satde, a fim de alcancar a eliminagédo
de doencas transmissiveis;

preste informacdes periodicamente aos Orgdos Diretores a respeito do progresso
obtido e dos desafios enfrentados na implementacédo da iniciativa, por meio de trés
relatorios de progresso, em 2023, 2026 e 2029, e um relatério final, em 2031.
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Relatdrio sobre as repercussdes financeiras e administrativas
do projeto de resolugéo para a Reparticao

1. Tema da agenda: 4.5 Iniciativa da OPAS de eliminacdo de doengas: Politica para um
enfogue integrado e sustentavel visando as doencas transmissiveis nas Américas

2. Relacdo com o orcamento por programa da OPAS 2020-2021:*

Resultado intermediario 4: Aumento da capacidade resolutiva das redes integradas de
servicos de salde (RISS) para a prevencao, a vigilancia, a deteccdo precoce, o tratamento
e a atencdo as doencas transmissiveis, incluidas as doencas imunopreveniveis
(indicadores do resultado intermediario 4.1-4.10)

Resultado intermediério 17: Fortalecimento dos sistemas de salde para alcangar ou
manter a eliminagdo da transmissdo de doengas priorizadas (indicadores do resultado
intermediério 17.1-17.7)

Resultado intermediario 19: Fortalecimento da promocdo da salde e reducdo das
iniquidades mediante o enfoque da salide em todas as politicas, a diplomacia da satde e
a acao intersetorial (indicadores do resultado intermediario 19.1, 19.2)

Resultado intermediario 24: Fortalecimento das capacidades dos paises para prevenir e
controlar epidemias e pandemias causadas por patdgenos de alto impacto ou de graves
consequéncias (indicadores do resultado intermediario 24.1, 24.2)

A implementacdo desta iniciativa também afetara outras indicadores do resultado
intermediario, inclusive 0 2.1, 2.2, 2.3, 5.3, 8.6, 8.7, 12.2, 18.8, 18.4, 18.5, 21.2, and 26.1.

* A proposta de Orgamento por programas da OPAS 2020-2021 foi apresentada a 13°
Sessdo do Subcomité para Programas, Orcamento e Administragdo. A 164 Sessdo do
Comité Executivo e o0 57° Conselho Diretor examinardo a proposta de orgamento por
programas em junho de 2019 e setembro de 2019, respectivamente. Portanto, a versao
definitiva do or¢camento por programa pode ter algumas modificagdes nos resultados
intermediarios, o que também se refletira nesta politica.

3. Repercussdes financeiras:

a)  Custo total estimado da aplicacéo da resolucdo no periodo de vigéncia (inclui os
gastos correspondentes a pessoal e atividades):

O custo estimado para a implementacdo desta iniciativa é de aproximadamente
$1.000.000 por biénio. Isso ndo inclui custos de implementacéo dos Estados Membros,
que variardo de um pais a outro.

b) Custo estimado para o biénio 2020-2021 (inclui os gastos correspondentes a
pessoal e atividades):

O custo estimado para o biénio é de aproximadamente $1.000.000. Estima-se que 0s
chefes (P5) de duas unidades envolvidas nessa iniciativa contribuirdo 10-15% de seu
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tempo para conduzir a implementacgdo, dois assessores técnicos (P4) contribuirdo 20%
de seu tempo para participar do didlogo internacional e da cooperacéao técnica com 0s
paises e um especialista com dedicacéo exclusiva (P3) ajudard no gerenciamento do
conhecimento e informacao estratégica e na coordenacdo geral da implementagéo das
iniciativas.

Parte do custo estimado no item b) que poderia ser incluido nas atuais atividades
programadas:

Aproximadamente $350.000, referente a contribuicdo existente em termos de tempo
do pessoal, serdo cobertos pelo fundo ordinario da OPAS. Além disso, uma porgéo
das atividades pode ser coberta pelos fundos alocados aos planos de acdo de doencas
especificas relacionadas a esta iniciativa.

Repercussdes administrativas:

a)

b)

c)

Niveis da Organizag@o em que seriam tomadas medidas:
O trabalho sera realizado nos &mbitos nacional, sub-regional e regional.

Necessidades adicionais de pessoal (no equivalente de cargos a tempo integral,
incluindo o perfil do pessoal):

Para a implementacdo desta iniciativa, sera crucial garantir a equipe técnica atual no
ambito regional, assim como obter um cargo para um especialista de dedicacdo
exclusiva (P3).

Prazos (prazos amplos para as atividades de aplicacéo e avaliagdo):

A Iniciativa de Eliminagdo estd vinculada & Agenda 2030 para Desenvolvimento
Sustentavel e a Agenda de Salude Sustentavel para as Américas 2018-2030, e sua
implementacdo deve transcorrer no periodo 2019-2030. As avaliacGes serdo
informadas a Direcdo Executiva e aos Orgdo Diretores no final de cada biénio como
parte da avaliacdo de fim de biénio, com relatérios periodicos adicionais, de acordo
com a agenda de planos de acao especificos relacionados a Iniciativa de Eliminacao.
Os relatérios de progresso serdo apresentados aos Orgdo Diretores em 2023, 2026 e
2029, e um relatdrio final sera apresentado em 2031.
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Formulario analitico para vincular os temas da agenda
com 0s mandatos institucionais

Tema da agenda: 4.5 Iniciativa da OPAS de eliminacdo de doencas: Politica para um enfoque
integrado e sustentavel visando as doencas transmissiveis nas Americas

Unidade responsavel: Doencas Transmissiveis e Determinantes Ambientais da Satde (CDE):
Unidade para HIV, Hepatite, Tuberculose e Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (CDE/HT),
Unidade para Doencas Negligenciadas, Tropicais e Transmitidas por Vetores (CDE/VT)

Preparado por: Dr. Massimo Ghidinelli, Dr. Luis Gerardo Castellanos, Dra. Monica Alonso, Dr.
Rainier Escalada

Vinculo entre este tema e a Agenda de Salide Sustentavel para as Américas 2018-2030:

Objetivo 1: Ampliar o acesso equitativo a servicos de saude integrais, integrados, de qualidade,
centrados nas pessoas, na familia e na comunidade, com énfase na promogéo da salde e prevencao de
doencas

Objetivo 10: Reduzir a carga das doencas transmissiveis e eliminar as doengas negligenciadas

. Vinculo entre este tema e o Plano Estratégico da Organizacdo Pan-Americana da Saulde
2020-2025:*

Resultado intermedio 4. Mayor capacidad resolutiva de las redes integradas de servicios de salud
(RISS) para la prevencion, la vigilancia, la deteccion temprana, el tratamiento y la atencion de las
enfermedades transmisibles, incluidas las enfermedades prevenibles mediante vacunacién
(indicadores de resultado intermedio 4.1-4.10)

Resultado intermedio 17. Fortalecimiento de los sistemas de salud para lograr o mantener la
eliminacion de la transmision de enfermedades priorizadas (indicadores de resultado intermedio 17.1-
17.7)

Resultado intermedio 19. Fortalecimiento de la promocién de la salud y reduccién de las inequidades
mediante el enfoque de la salud en todas las politicas, la diplomacia en la salud y la accion
intersectorial (indicadores de resultado intermedio 19.1, 19.2)

Resultado intermedio 24. Fortalecimiento de la capacidad de los paises para prevenir y controlar
epidemias y pandemias causadas por agentes patdgenos de gran impacto o de graves consecuencias
(indicadores de resultado intermedio 24.1, 24.2)

La puesta en préctica de esta iniciativa también repercutird en otras indicadores del resultado
intermedio, incluidos los resultados 2.1, 2.2, 2.3, 5.3, 8.6, 8.7, 12.2, 18.8, 18.4, 18.5, 21.2 y 26.1.

* A proposta de Plano Estratégico da OPAS 2020-2025 foi apresentada a 13* Sessao do Subcomité
para Programas, Orcamento e Administracdo. A 164% Sessdo do Comité Executivo e 0 57° Conselho
Diretor examinardo a proposta de plano estratégico em junho de 2019 e setembro de 2019,
respectivamente. Portanto, a versao definitiva do Plano Estratégico pode ter algumas modificacfes
nos resultados intermediarios, o que também se refletira nesta politica.
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Lista de centros colaboradores e instituicdes nacionais vinculados a este tema:

A implementacdo da iniciativa de eliminacdo exigird cooperagdo e colaboracdo entre setores, 6rgaos,
paises e programas, assim como o fortalecimento das aliancas com os parceiros em todos 0s niveis.
Estes incluem:

Ministérios da Salde e outros 6rgdos governamentais nacionais;

Programa Conjunto das Nagdes Unidas sobre o HIV/aids (UNAIDS), UNICEF, Fundo de Populacéo
das Nac¢des Unidas (UNFPA) e outros parceiros das Nac¢6es Unidas; Fundo Global de Combate a Aids,
Tuberculose e Malaria; Centros Colaboradores da OPAS/OMS;

Plano de emergéncia da presidéncia dos EUA para o combate & Aids (PEPFAR); Agéncia para o
Desenvolvimento Internacional dos Estados Unidos (USAID); Centros para Controle e Prevencao de
Doencas dos EUA (CDC);

Grupo de colaboracdo técnica horizontal; alianca pan-caribenha de combate ao HIV/aids (PANCAP);
Mercado Comum do Sul (MERCOSUL); convénio de saude andino-Hipolito Unanue (ORAS-
CONHU); Unido de Nacdes Sul-Americanas (UNASUL); Conselho dos Ministérios da Saude da
América Central (COMISCA); Comunidade do Caribe (CARICOM); agéncia de salde publica do
Caribe (CARPHA);

Organizacfes ndo governamentais e comunitarias mundiais, regionais e nacionais; universidades;
sociedades cientificas; e outros parceiros pertinentes as doengas especificas incluidas na iniciativa de
eliminacéo.

Boas praticas nesta area e exemplos de paises da Regido das Américas:

e Dos 21 paises em que a Doenca de Chagas é endémica, 17 continuaram a manter a interrupcao da
transmissdo domiciliar por insetos vetores—da subfamilia Triatominae (reduviideos) que carregam
0 parasita Trypanosoma cruzi —com um indice de infestacdo dos domicilios de 1% ou menos no
pais ou em areas endémicas (Argentina, Belize, Bolivia, Brasil, Chile, Colémbia, Costa Rica, El
Salvador, Guatemala, Guiana, Honduras, México, Nicaragua, Panama, Paraguai, Peru e Uruguai).

e 22 Estados Membros tém adotado a politica de tratamento para todos, recomendada pela OMS,
oferecendo tratamento antirretroviral a qualquer pessoa com HIV independentemente da contagem
de CDA4.

e Em 2017, 20 paises e territdrios da Regido das Américas apresentaram dados compativeis com a
consecucao do objetivo e das metas de eliminagdo da transmissdo materno-infantil do HIV, e 15
paises apresentaram dados compativeis com a eliminag&o da sifilis congénita e a eliminacdo dupla
da transmissao materno-infantil do HIV e sifilis.

e Brasil, Coldmbia e Chile desenvolveram casos de investimento para a hepatite viral C, a fim de
apoiar o planejamento e a alocagéo de fundos.

e Aliniciativa ETMI Plus, para a eliminacao da transmissdo materno-infantil de HIV, sifilis, hepatite
B e Doenca de Chagas congénita, tem atualmente um projeto-piloto na Regido. Em 2018, a
Colémbia e o Uruguai elaboraram estratégias nacionais para implementar as intervencgdes
recomendadas pela ETMI Plus, e o Paraguai preparou um relatorio de parametro para a iniciativa.

8.

Repercussdes financeiras do tema:
O custo estimado para a implementacdo desta iniciativa é de aproximadamente $1 milhdo por biénio.




