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PANDEMIA DE GRIPE: PREPARACAO NO HEMISFERIO OCIDENTAL:
RELATORIO FINAL

Antecedentes

1. Como a pandemia de COVID-19 demonstrou, o virus da influenza e outros virus
respiratorios t€ém um evidente potencial epidémico e pandémico. Além de seu impacto na
saude, tém consequéncias sociais ¢ econdmicas de grande alcance que demandam
preparacao e resposta de toda a sociedade.

2. O proposito deste documento ¢ informar aos Orgdos Diretores da Organizagio
Pan-Americana da Saude (OPAS) o progresso registrado na implementa¢do da resolucao
Pandemia de gripe: Preparagdo no Hemisfério Ocidental (Resolugdo CD44.R8) (1)
aprovada pelo 44° Conselho Diretor em 2003, considerando o documento CD44/13 (2).
Desde entdo, os paises das Américas enfrentaram duas pandemias: a pandemia de gripe
A(HINT) em 2009 e a atual pandemia de COVID-19. Embora diferentes no impacto,
ambos os eventos destacaram avancos na preparacdo para pandemias na Regido das
Américas, mas também expuseram lacunas cruciais. A pandemia de gripe em 2009
provocou uma mudanca no paradigma de preparagdo, de um esquema estrito de fases
predefinidas da pandemia e acgdes especificas de cada fase para uma abordagem baseada
no risco que proporciona flexibilidade aos paises e regides (3).

3. Dois principais documentos atualmente proporcionam um plano global de
preparagao para uma pandemia de gripe. Em maio de 2011, a Assembleia Mundial da
Satde aprovou o quadro de preparagao para uma pandemia de gripe (4). Seus objetivos sao
assegurar o compartilhamento do virus da influenza com potencial de pandemia humana e
aumentar o acesso dos paises de renda baixa e média a vacinas e outros suprimentos
necessarios na resposta a uma pandemia. Em margo de 2019, a Organizacdo Mundial da
Satde (OMS) divulgou a Estratégia Global contra a Gripe 2019-2030 (5). Seus quatro
objetivos estratégicos sdo: promover pesquisa € inovagdo para abordar as necessidades
desatendidas de satide publica; fortalecer a vigilancia, monitoramento e utilizagao de dados
da gripe no ambito global; expandir as politicas e programas de prevencao e controle da
gripe sazonal; e fortalecer a preparacgao e resposta a uma pandemia de gripe. A Estratégia
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identifica cinco elementos facilitadores para orientar a OMS, os paises € os parceiros em
sua implementacao, sendo primeiro deles um foco nos paises.

Atualizacio sobre o progresso alcancado

4. A Resolugdao CD44.R8 instou os Estados Membros a realizar agdes em quatro areas
claramente definidas: expandir a cobertura da vacina contra a gripe, avaliar o impacto
sanitario e socioecondmico da gripe sazonal, elaborar planos de preparacdo para uma
pandemia de gripe e ativar forgas-tarefa multidisciplinares para desenvolver estratégias de
preparacdo no longo prazo. A resolucdo também solicitava que a Diretora da Reparticao
Sanitaria Pan-Americana (RSPA ou Reparti¢do) fortalecesse a vigilancia regional da gripe
(inclusive transporte de espécimes), apoiasse redes que contribuem para o
desenvolvimento de planos de preparagdo para a gripe, facilitasse a produgdo e o acesso a
vacinas, e fomentasse parcerias para agir sinergicamente na preparacdo para a gripe.
Registrou-se progresso em todas as areas (6).

5. Em termos de vigilancia da gripe, inclusive exames de laboratorio para confirmar
ou descartar casos, a Regido registrou importante progresso e esta na linha de frente entre
as seis regides da OMS. Dos 35 Estados Membros, 25 informam regularmente a
OPAS/OMS seus dados de vigilancia sobre pacientes hospitalizados com infecc¢des
respiratorias agudas graves (IRAG) e 17 Estados Membros informam regularmente sobre
pacientes ambulatérios com sindrome gripal (SG). Cerca de 80% da populagdao da América
Latina e do Caribe vivem em paises e territorios com vigilancia funcional de IRAG/SG. A
Regido tem uma rede laboratorial de 29 centros nacionais de gripe reconhecidos pela OMS
e dois laboratérios de referéncia (Centros Colaboradores da OMS e Centros para Prevengao
e Controle de Doengas (CDC) em Atlanta, Geodrgia, e no St. Jude Children’s Research
Hospital em Memphis, Tennessee) que sdo componentes integrais dos sistemas de
vigilancia de IRAG/SG. Em 2014, os Estados Membros, a RSPA e os CDC estabeleceram
a Rede de Infeccdes Respiratorias Agudas Graves (SARInet, por sua sigla em inglés), que
coordena e catalisa atividades de vigilancia, prevencao e controle do virus da influenza e
outros virus respiratdrios na Regido. Essa bem-estabelecida capacidade de laboratorio e
vigilancia foi alavancada de maneira rapida e efetiva quando aconteceu a pandemia de
COVID-19: na terceira semana de fevereiro de 2020, 32 paises e territorios da América
Latina e do Caribe tinham capacidade nacional para teste molecular de SARS-CoV-2 ou
acesso a um laboratério sub-regional com essa capacidade. A maioria dos paises da Regiao
J& comegou a integrar a COVID-19 na vigilancia de IRAG/SG.

6. Um extenso corpo de pesquisas mostra a carga médica e econdmica da gripe
sazonal no Canada e nos Estados Unidos da América. Recentes estudos prospectivos feitos
na Bolivia, Chile, Nicardgua e Peru também demonstram uma carga médica significativa
na América Latina, e estudos em andamento estao avaliando a carga econdmica na Regido.
Por exemplo, como percentagem do produto interno bruto, a carga econdmica estimada da
gripe sazonal € de 2% a 5% no Brasil e de 4% a 8% na Argentina.
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7. Em 2019, 39 (76%) dos 51 paises e territorios da Regido tinham uma politica de
vacinacao contra a gripe. No total, 300 milhdes de doses da vacina contra a gripe sazonal
foram administradas a cada ano (271 por 1.000 habitantes, a maior taxa em todo o mundo).
A sustentabilidade desse resultado tornou-se evidente em abril € maio de 2020 quando, em
meio a pandemia de COVID-19, 16 paises que aplicavam a vacina contra a gripe sazonal
no hemisfério sul imunizaram mais de 100 milhdes de pessoas, dando prioridade aos
idosos, pessoas com doengas cronicas e profissionais da saide. Como acontece com outras
vacinas, o Fundo Rotativo da OPAS para Acesso a Vacinas (o Fundo Rotativo)
desempenhou um papel crucial na aquisi¢ao, pelos Estados Membros, de vacinas para a
pandemia de 2009 e vacinas contra a gripe sazonal. Cinco paises das Américas produzem
vacinas contra a gripe ou t€ém operacdes de fill/finish (envase e acabamento), e estdo sendo
envidados esfor¢os para desenvolver capacidade adicional de producdo regional de
vacinas.

8. Apods a pandemia de gripe de 2009, a Repartigdo encomendou uma avaliagdo
independente para examinar a resposta geral a crise e a capacidade de prestar assisténcia
emergencial (7). A equipe de avaliagdo visitou nove paises e chegou a trés conclusdes
principais. Primeiro, as autoridades nacionais e os parceiros consideram que os esfor¢os da
RSPA foram eficazes para promover o desenvolvimento de planos nacionais de preparagao
para pandemias como um passo para aumentar a capacidade nacional de resposta. Segundo,
a expertise epidemioldgica e laboratorial que a RSPA mobilizou foi oportuna e util.
Terceiro, a resposta da RSPA em termos de gestdo, logistica e distribui¢do emergencial de
antivirais e equipamento de protecao pessoal foi rapida e apreciada.

0. Num levantamento feito pela RSPA em junho de 2019, 32 (91%) dos 35 Estados
Membros informaram ter um plano de preparacdo para uma pandemia de gripe e
20 informaram ter atualizado seu plano ao menos uma vez desde 2006. Vinte Estados
Membros informaram que esses planos faziam parte de um plano nacional de preparagdo
para multiplos riscos. Uma analise da prepara¢do para pandemias em comparagao com a
capacidade nacional feita mediante o instrumento eletronico de autoavaliagdo para
apresentacao anual de relatorios dos Estados Partes (8) indicou pontos fortes nas areas de
vigilancia, investigacdo e avaliacdo da situagdo, mas encontrou pontos fracos em outras
dimensdes da prontidao (preparacdo de emergéncia; servicos de saude e gestdo clinica;
preven¢ao de doencas na comunidade; manutencdo e recuperacdo de servigos essenciais;
avaliacdo, teste e revisao do plano de preparacao).

10. Embora tenha havido progresso, hd oportunidades de melhoria em todas as areas
de preparacdo (6). O fortalecimento da capacidade nessas areas faria uma diferenca
importante, especialmente em situagdes de emergéncia, como durante uma pandemia. A
Regido deve continuar seus esforcos para fortalecer a vigilancia e as avaliagdes do impacto.
Deve-se estabelecer boas praticas para o compartilhamento periddico e a analise conjunta
de dados sobre vigilancia da gripe entre os setores de satde publica e animal. Os dados
sobre carga da doenca, padroes de sazonalidade e eficacia da vacinacdo devem ser usados para
informar as decisoes dos paises e alocar recursos programaticos. Deve-se preparar planos
estratégicos regionais e nacionais baseados na Estratégia Global para a Gripe 2019-2030,
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com metas especificas para 2030. A experiéncia no desenvolvimento de cadeias de
suprimentos e estoque de equipamentos de protecao pessoal, aparelhos médicos, vacinas e
medicamentos durante a pandemia de COVID-19 deve ser sistematizada. Finalmente,
parcerias regionais, como as redes regionais de vigilancia sindromica e a avaliacao da
eficacia de vacinas (SARInet e rede de avaliacdo da eficacia da vacina contra a gripe na
América Latina e no Caribe, REVELAC-i) deve continuar a desempenhar um papel
importante no aprendizado continuo, compartilhando experiéncias e promovendo a
padronizacgdo de boas praticas entre paises.

Licoes aprendidas

11. O estabelecimento da SARInet, uma rede regional de vigilancia e laboratorio
globalmente renomada, teve um efeito catalisador no fortalecimento da capacidade
nacional de vigilancia e diagndstico laboratorial da gripe e outros virus respiratorios. Essas
capacidades foram sem duvida uma vantagem para a Regido quando surgiu a pandemia de
COVID-19. A Regido também foi capaz de aproveitar os fortes programas nacionais de
imunizacao, a iniciativa regional Semana de Vacinagdo das Américas e o Fundo Rotativo
da OPAS para impulsionar a introdu¢@o de vacinas contra a gripe sazonal. Como aconteceu
em outras emergéncias, o Fundo Rotativo foi um mecanismo crucial em 2009-2010 para
facilitar o acesso equitativo a vacinas contra a pandemia de gripe. Varios paises e territorios
adquiriram experiéncia na formulacao de planos nacionais de preparacdao contra multiplos
riscos. A abordagem de multiplos riscos oferece a oportunidade de estender o planejamento
de pandemias de gripe a outras infecgdes respiratorias € patdgenos emergentes com
potencial epidémico.

Ac¢oes necessarias para melhorar a situaciao

12.  Considerando os resultados e desafios descritos neste relatdrio, apresentam-se a
consideragdo dos Estados Membros as seguintes acoes:

a) Embora o foco atual recaia necessariamente na resposta a pandemia de COVID-19,
os virus da gripe permanecem como os mais provaveis patdogenos pandémicos e
continuam a provocar epidemias sazonais que implicam uma importante carga
sanitaria e econdmica a cada ano. Os dados sobre vigilancia mostram que, desde
marco de 2020, a transmissao do virus da influenza registrou os mais baixos niveis
historicos e até mesmo desapareceu em areas temperadas da Regido. Os paises e
territorios podem experimentar temporadas de gripe severa quando forem relaxadas
as medidas de saude publica e o distanciamento social relacionados a COVID-19,
e as viagens internacionais recomegarem. Os Estados Membros devem manter a
vigilancia do virus da gripe e outros virus respiratorios (para casos hospitalizados
e ambulatoriais) e continuar trabalhando para integrar a COVID-19 na vigilancia
de virus respiratorios.
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b)

Os programas nacionais de imunizag@o e vacinagdo contra a gripe sazonal devem
ser mantidos e continuamente fortalecidos, pois sdo investimentos que dao
importante dividendos quando ocorrem emergéncias. Além disso, e igualmente
importante, reduzem a carga da gripe sazonal.

Ao mesmo tempo, o reconhecimento de que outros patdégenos além do virus da
influenza podem causar pandemias catastroficas exige um planejamento de
preparacdo para multiplos riscos e uma agdo robusta para assegurar acesso
confidvel a vacinas e outros suprimentos essenciais em caso de emergéncia.

Ac¢ao do Comité Executivo

13.

Solicita-se que o Comité Executivo tome nota deste relatdrio e apresente os

comentarios que considerar pertinentes
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