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ATUALIZAGAO SOBRE A SITUAGAO DO CENTRO LATINO-AMERICANO
DE PERINATOLOGIA, SAUDE DA MULHER E REPRODUTIVA

Introdugao

1. O propésito deste documento é informar o Conselho Diretor sobre a proposta de atualizar a
situagdo institucional do Centro Latino-Americano de Perinatologia, Saude da Mulher e Reprodutiva.

Antecedentes

2. O Centro Latino-Americano de Perinatologia (CLAP) foi criado em 1970 por meio de um acordo
celebrado entre o Governo da Republica Oriental do Uruguai, a Universidade da Republica desse pais
e a Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS) (1). Em 2005, como parte de um processo de
descentralizacdo para melhor refletir as prioridades de cooperacgao, esse centro se fundiu com a
Unidade de Saude da Mulher da Reparticdo Sanitaria Pan-Americana (RSPA) e passou a se chamar
Centro Latino-Americano de Perinatologia, Saude da Mulher e Reprodutiva (CLAP/SMR). O centro
comecou a funcionar também como uma unidade descentralizada vinculada ao Departamento de
Familia, Género e Curso de Vida, que mais tarde se tornou o Departamento de Familia, Promocdo da
Saude e Curso de Vida. Desde 2023, o CLAP/SMR faz parte do Departamento de Sistemas e Servicos
de Saude. Seu objetivo geral é promover, fortalecer e melhorar a capacidade dos paises da Regido das
Américas em relacdo a saude da mulher, materna, neonatal e reprodutiva.

3. No inicio, o CLAP se dedicava a formac¢do de médicos obstetras e recursos humanos em saude
no manejo clinico da gravidez, do parto e da saude neonatal. Entre 1970 e 2005, foram formados mais
de 4 500 profissionais clinicos. A medida que as capacidades nacionais de formacdo médica da Regio,
os centros académicos e a tecnologia foram avangando, as atividades do centro se concentraram em
guestoes de saude reprodutiva, materna e neonatal com um enfoque de saude publica, aumentando
a cooperacgao técnica voltada para: a) formulacdo e promogdo de marcos politicos e legislativos;

b) concepcao, formulacdo e implementacdo de estratégias de capacitacdo e formacao de recursos
humanos; c) elaboragdo e promogdo de diretrizes para a manutengao de sistemas de informagao
baseados em evidéncias para vigilancia, monitoramento, avaliacdo e tomada de decisbes; e

d) desenvolvimento e promogao da pesquisa operacional, visando corrigir as lacunas de
conhecimento que ainda persistem em varias areas de acdo desse campo. Desde 2005, o CLAP/SMR
realiza esse trabalho no ambito de sua dupla fungdo como centro pan-americano especializado da
OPAS e unidade técnica descentralizada da RSPA.
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4, Em 2015, a OPAS transferiu as instalagcdes do CLAP/SMR, entdo localizadas na Universidade da
Republica, para o escritdrio da Representacdo da OPAS/OMS no Uruguai, o que gerou economias e
eficiéncias administrativas. O acordo original de 1970 foi encerrado em 2017, quando foi assinado um
novo acordo basico com o Governo do Uruguai (sem a participagdo da Universidade da Republica)
que, diferentemente do acordo original, ndo impd&e obrigacdes ao Governo do Uruguai de fornecer
pessoal, recursos financeiros ou espaco fisico para o centro. Considerando a Estratégia para o futuro
dos centros pan-americanos (2, 3), que estabelece os critérios gerais para o possivel fechamento de
um centro, enfatiza a necessidade de otimizar a capacidade da RSPA de prestar cooperacao técnica da
maneira mais efetiva e econémica e incentiva contribuicdes financeiras do governo anfitrido, o
CLAP/SMR difere de outros centros, para os quais o pais anfitrido contribui com recursos essenciais
para o apoio, a manutencdo e o funcionamento do centro (4). O acordo assinado em 2017 tem
vigéncia até 19 de outubro de 2024 e prevé renovag¢do automatica por periodos de um ano, a menos
gue uma das partes apresente um aviso de rescisdo com 60 dias de antecedéncia.

5. No final de 2016, foi realizada uma avaliacdo abrangente externa do CLAP/SMR. Os resultados
da avaliacdo confirmaram que a cooperacao técnica fornecida pelo CLAP/SMR agregava valor e era
reconhecida pelos ministérios da Saude da Regido como um recurso valioso da OPAS. Da mesma
forma, o estudo apontou aspectos que limitavam a efetividade da cooperacdo técnica e da
coordenacdo interprogramatica, o que acarreta dificuldades para a OPAS, tanto estratégicas quanto
operacionais.

6. Os centros pan-americanos sdo uma importante modalidade de cooperacdo técnica da OPAS
ha mais de 60 anos, uma situacdo que foi mudando a medida que as capacidades nacionais de
formacdo de recursos humanos e pesquisa se desenvolveram. A necessidade de atualizar a situacdo
institucional do CLAP/SMR atende ao mandato que estabelece que o Diretor deve tomar as medidas
adequadas para melhorar a relacdo custo-efetividade e a eficiéncia dos centros quanto a utilizacao
dos recursos disponiveis (5), ao processo ja realizado com outros centros pan-americanos que
existiram na Regido e a iniciativa OPAS Avante (6), além da Estratégia para o futuro dos centros pan-
americanos (2, 3), que fornece uma atualizacdo sobre varios aspectos técnicos, administrativos e de
gestdo dos centros pan-americanos em relacado as suas fun¢des e mandatos especificos.

Analise da situagao

7. Existe uma extensa agenda inconclusa em relacdo a atencado primaria a salde e a saude
materna, reprodutiva e neonatal. A falta de integralidade e as desigualdades de acesso marcadas por
determinantes sociais, que se traduzem em taxas elevadas e persistentes de mortalidade materna e
neonatal, bem como problemas para acessar os servicos de salde sexual e reprodutiva, constituem
um grande desafio. Isso destaca a necessidade de fortalecer e integrar melhor as intervencdes do
CLAP/SMR para alcancar os compromissos que os paises da Regido assumiram em relagdo as metas 1,
2 e 7 do Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel 3 (7).

8. Desde 2020, o trabalho do CLAP/SMR concentra-se especialmente em: a) reduzir o impacto
negativo que a pandemia de COVID-19 teve nos programas prioritarios de saide, como o programa
de salde materna, neonatal e reprodutiva; b) ampliar o acesso a servicos de saude sexual e

reprodutiva; c) expandir as politicas de saide da mulher e salde neonatal; e d) integrar essas acoes
em sistemas nacionais de saude resilientes baseados em uma atencdo primaria a salde renovada e
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fortalecida. A cooperagdo técnica que o CLAP/SMR fornece atualmente enquadra-se nas resolugdes
relativas a Estratégia para o acesso universal a saude e a cobertura universal de saude (8, 9) e ao
Plano de a¢do para a saude da mulher, da crianga e do adolescente 2018-2030 (10, 11), cujos
indicadores e metas sdo suas referéncias orientadoras.

9. O orcamento aprovado do CLAP/SMR para o biénio 2024-2025 é de USS 6 323 000.?
Atualmente, o pessoal do centro é composto por quatro funcionarios profissionais de contratagao
internacional, dois funciondrios de servigos gerais, um funcionario designado pelo Ministério da
Saude do Uruguai e cinco funcionarios contratados localmente, com um custo de S 1 648 972 anuais,
dos quais $1 020 575 correspondem aos quatro postos profissionais. Além disso, as despesas gerais
de funcionamento somam $110 000 anuais, de forma que o custo total anual de funcionamento é de
$1758 972.

Proposta

10. Em junho de 2020, a entdo Diretora da RSPA criou o Comité Diretor Interno para Revisdo das
FuncGes Estratégicas, com o objetivo de examinar todas as fungGes principais e os elementos
estruturais da Organizacdo em resposta a crise financeira. As recomendagoes formuladas pelo Comité,
gue mais tarde se converteram em varias iniciativas de desenvolvimento organizacional, foram
baseadas em uma analise funcional estratégica de alto nivel e ofereceram uma base analiticamente
solida para que a Diretora tomasse decisOes sobre prioridades técnicas, estruturas e processos
institucionais e medidas de redugdo de custos. A avaliacdo dos centros pan-americanos realizada como
parte desse processo ressaltou a necessidade de diferenciar com mais clareza o papel do CLAP/SMR
como centro especializado e unidade técnica descentralizada.

11. Em 2023, como parte da iniciativa OPAS Avante (6), o atual Diretor da RSPA prop0s o objetivo
de fortalecer a eficiéncia, a transparéncia e a prestacao de contas, o que requer, entre outras coisas,
otimizar a estrutura organica da RSPA para melhor responder a demanda de cooperacao técnica,
levando em consideragao o contexto regional e mundial atual e em evolugao, bem como as ligdes
aprendidas com a pandemia de COVID-19. Em resposta a essas prioridades, surgiu a necessidade de
reestruturar os departamentos e as unidades, o que implica aumentar a capacidade de responder as
necessidades dos paises de forma interprogramatica, coordenada e com maior eficiéncia.

12. Nesse contexto, propde-se atualizar a situagdo institucional do CLAP/SMR, criando uma
unidade de saude da mulher, materna, neonatal e reprodutiva que permita incorporar as fun¢des do
centro na sede da OPAS em Washington, D.C. e simultaneamente fechando o CLAP/SMR no Uruguai.

13. Ao incorporar as fungdes do centro na sede da OPAS, pretende-se aumentar a capacidade de
cooperacdo técnica da OPAS em matéria de saide da mulher, materna, neonatal e reprodutiva, bem
como implementar os mandatos correspondentes por meio da integracdo eficiente e efetiva desse
tema a cooperagdo para o fortalecimento da atengao primaria a saude e o desenvolvimento dos
sistemas de saude.

1 A n3o ser que outra moeda esteja indicada, todos os valores monetarios estdo expressos em ddlares dos Estados Unidos.
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14. Esta proposta implica o fechamento do CLAP/SMR como centro pan-americano da OPAS, a
rescisao do acordo vigente com o Governo do Uruguai e o remanejamento de suas fungdes para a
sede da OPAS em Washington, D.C. O remanejamento das funcdes implicara transferir para a sede os
quatro postos profissionais de contratagao internacional, bem como os servigos programaticos e
administrativos, o que resultard em uma reducao de 28,40% dos custos anuais. Isso se deve a reducao
de pessoal e a integracdo das funcdes técnicas, programaticas e administrativas do centro na sede da
OPAS, que ja dispde dessas funcdes, conforme detalhado na tabela a seguir:

Analise comparativa dos custos anuais do CLAP/SMR no Uruguai e de uma nova unidade de
saude da mulher, materna, neonatal e reprodutiva na sede da OPAS

Custo atual do Custo de uma nova Aumento ou
CLAP/SMR no Uruguai unidade técnica reducao
(em USS) (em USS) (%)
Quatro postos profissionais 1020575 1146320 12,32
Postos de servicos gerais 159 925 113 000 -29,34
Pessoal adicional 468 472 0 -100
Subtotal 1648 972 1259 320 -23,63
Gastos gerais de funcionamento 110 000 0 -100
Total 1758 972 1259 320 -28,40
15. Se esta proposta for aprovada, seria necessario incorrer em um unico gasto de

aproximadamente $113 000 para cobrir despesas relacionadas ao fechamento do centro.

16. O Diretor da RSPA constituiu um grupo de trabalho interdepartamental com o propdsito de
assegurar que as funcoes e operacdes do CLAP/SMR sejam transferidas com fluidez para a sede da
OPAS.

Acdo do Conselho Diretor

17. Solicita-se que o Conselho Diretor examine as informacgoes contidas neste documento,
apresente os comentarios que julgar pertinentes e considere aprovar o projeto de resolucao
apresentado no Anexo A.

Anexos
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Projeto de resolugao

ATUALIZAGAO SOBRE A SITUAGAO DO CENTRO LATINO-AMERICANO
DE PERINATOLOGIA, SAUDE DA MULHER E REPRODUTIVA

0 612 Conselho Diretor,

(PP1) Tendo examinado a Atualizagdo sobre a situacdo do Centro Latino-Americano de
Perinatologia, Saude da Mulher e Reprodutiva (Documento CD61/15);

(PP2) Reconhecendo que os centros pan-americanos tém sido uma modalidade importante de
cooperacado técnica da Organizacao Pan-Americana da Saude (OPAS) ha mais de 60 anos, situacao que
evoluiu com o desenvolvimento das capacidades nacionais de formacgdo de recursos humanos e
pesquisa;

(PP3) Considerando que devem ser tomadas medidas adequadas para melhorar a relagado
custo-efetividade e a eficiéncia dos centros quanto a utilizacdo dos recursos disponiveis em resposta
as necessidades identificadas pelos Estados Membros da OPAS;

(PP4) Reconhecendo a contribuicdo do Centro Latino-Americano de Perinatologia, Saude da Mulher
e Reprodutiva (CLAP/SMR) na promocao, no fortalecimento e na melhoria da capacidade dos paises
da Regido das Américas em relacdo a saude da mulher, materna, neonatal e reprodutiva desde sua
criacdo em 1970;

(PP5) Considerando a necessidade de aumentar a capacidade de cooperacdo técnica da OPAS em
matéria de saude da mulher, materna, neonatal e reprodutiva, de maneira integrada com a
cooperacdo para o fortalecimento da atencdo primdria a salde e o desenvolvimento dos sistemas de
saude de forma eficiente e eficaz,

Resolve:
(OP)1. Tomar nota da proposta de atualizacdo da situacdo institucional do CLAP/SMR.

(OP)2. Tomar nota de que a criacdo de uma unidade de saude da mulher, materna, neonatal e
reprodutiva, incorporando as funcdes do centro na sede da OPAS em Washington, D.C., aumentara a
capacidade de cooperacdo técnica da OPAS em matéria de salde da mulher, materna, neonatal e
reprodutiva.

(OP)3. Aprovar o fechamento do CLAP/SMR como centro pan-americano da OPAS e o
remanejamento de suas fung¢des para a sede da OPAS em Washington, D.C.
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(OP)4. Solicitar ao Diretor que:

a)

b)

tome as medidas necessarias para o fechamento do CLAP/SMR como centro pan-americano
da OPAS, a rescisdo do acordo vigente com o Governo do Uruguai e o remanejamento de suas
fungdes para a sede da OPAS em Washington, D.C., a partir de janeiro de 2025;

assegure que as fungdes e operacdes do CLAP/SMR sejam transferidas com fluidez para a sede
da OPAS;

agradeca ao Governo do Uruguai por seu apoio, reconhecendo suas contribui¢cdes nas
diferentes etapas da permanéncia do CLAP no pais.
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Formulario analitico: implicagGes programaticas e financeiras

1. Tema da agenda: 5.4 Atualiza¢do sobre a situagdo do Centro Latino-Americano de Perinatologia, Saude
da Mulher e Reprodutiva

2. Unidade responsavel: Departamento de Sistemas e Servicos de Saide/Centro Latino-Americano de
Perinatologia, Saiide da Mulher e Reprodutiva (CLAP/SMR)

3. Preparado por: Dr. James Fitzgerald, Diretor de Sistemas e Servigos de Saude, e Dra. Suzanne Jacob
Serruya, Diretora do CLAP/SMR

4. Lista de centros colaboradores e instituigdes nacionais vinculados a tema da agenda:

O CLAP estabeleceu cooperagdo técnica com todos os Estados Membros da OPAS, associacées
profissionais (FIGO, FLASOG, IPA, ALAPE, WAS, ICM, FLO, FEPPEN, entre outras), mecanismos de
coordenacdo interinstitucional (GTR, Alianca Neonatal), parceiros (UNICEF, Foro LAC, UNFPA) e seis
centros colaboradores: WHO-CC-CHI-18 Escola de Obstetricia da Universidade do Chile; WHO-CC-ARG-42
Centro Rosarino de Estudos Perinatais (CREP); USA 379: Center for Global Health, Escola de Saude Publica
da Universidade do Colorado — Centro Colaborador da OMS para Promog¢do da Saude da Familia e da
Crianca; BRA-87: Fundag¢do Oswaldo Cruz (FIOCRUZ) — Centro Colaborador da OMS para o Fortalecimento
dos Bancos de Leite Humano; USA-351 Departamento de Salide Materna e Infantil, Escola de Saude
Publica da Universidade da Carolina do Norte — Centro Colaborador da OMS para a Pesquisa em Saude
Sexual e Reprodutiva.

5. Vinculo entre este tema da agenda e a Agenda de Saude Sustentavel para as Américas 2018-2030:

Objetivo 1: Ampliar o acesso equitativo a servigos de salde integrais, integrados, de qualidade, centrados
nas pessoas, na familia e na comunidade, com énfase na promoc¢ao da salde e prevencdo de doencas

6. Vinculo entre este tema da agenda e o Plano Estratégico da Organizacdo Pan-Americana da Saude
2020-2025:

Indicador de impacto 3: Taxa de mortalidade neonatal

Indicador de impacto 6: Taxa de mortalidade materna (mortes por 100 mil nascidos vivos)

7. Cronograma de implementagdo e avaliagdo: N/A.
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8. Repercussoes financeiras:

a) Custo total estimado da implementagdo da resolucdo durante todo o periodo de vigéncia (incluindo
gastos com pessoal e atividades):

Andlise comparativa dos custos anuais do CLAP/SMR no Uruguai e de uma nova unidade de satde da
mulher, materna, neonatal e reprodutiva na sede da OPAS.

Custo atual do Custo de uma nova Aumento ou
CLAP/SMR no Uruguai unidade técnica redugdo
(em USS) (em USS) (%)

Quatro postos profissionais 1020575 1146320 12,32
Postos de servigos gerais 159 925 113 000 -29,34
Pessoal adicional 468 472 0 -100
Subtotal 1648 972 1259 320 -23,63
Gastos gerais de

funcionamento 110 000 0 -100
Total 1758 972 1259 320 -28,40

existentes? N/A.

b) Custo estimado para o biénio 2024-2025 (incluindo gastos com pessoal e atividades):

Em 2024, seria necessario incorrer em um Unico gasto de aproximadamente USS 113 000 para cobrir
despesas relacionadas ao fechamento do centro.

c) Do custo estimado no item b), que parcela poderia ser absorvida por atividades programadas ja
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