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1. IDENTIFICAGCAO DO TC/TA

NUMERO DO TC:

TiTULO DO TC:

Ampliar o uso de tecnologias alinhadas a resposta nacional as IST, AIDS e Hepatites Virais e qualificar as

Objeto do TC:

acoes no ambito da vigilancia, prevengao e controle

Ampliar o uso de tecnologias alinhadas a resposta nacional as IST, AIDS e Hepatites Virais e qualificar as
acGes no ambito da vigilancia, prevencdo e controle

Numero do processo:

25000.063442-2023-92 Ndmero do SIAFI: | -

Data de inicio

21/11/2023 Data de término:

DETALHAMENTO DO TA

TA:

20/11/2028

R$90.000.000,00

DESCRICAO

1 recurso

Valor Total no TC:

Area técnica

AREA TECNICA RESPONSAVEL NA CONTRAPARTE

RS 90.000.000,00

Secretaria de Vigilancia em Salde e Ambiente (SVSA/MS)

Area técnica

Responsavel: Ethel Leonor Noia Maciel
Endereco: SRTV 702, Via W5 Norte - Bairro Asa Norte, Brasilia/DF, CEP 70723-040
Telefone: (61) 33153777 | E-mail: | gabinetesvsa@saude.gov.br

AREA TECNICA RESPONSAVEL NA OPAS/OMS

Coordenacdo Eliminagdo, Prevengdo e Controle de Doengas Transmissiveis e Determinantes da Saude (CDE)

Responsavel: Miguel Angel Aragdn Lopez
Endereco: Setor de Embaixadas Norte, Lote 19 - Brasilia, DF
Telefone: (61) 98125-9716 E-mail: aragonm@paho.org
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2. CONTEXTO

O Termo de Cooperagdo 145 tem como objetivo a ampliagdo do uso de tecnologias alinhadas a resposta nacional as IST, aids e
hepatites virais a partir da qualificagdo das agdes de vigilancia, prevencdo e controle. O desenvolvimento desta parceria
estratégica apoia a identifica¢do, adaptagdo e implementagdao de melhores praticas e de processos e estratégias modernas e
arrojadas, voltados ao alcance das metas e compromissos nacionais e internacionais assumidos pelo Brasil em relagao as IST, aids
e hepatites virais.

Os eixos estratégicos do termo de cooperacdo “Ampliar o uso de tecnologias alinhadas a resposta nacional as IST, aids e hepatites
virais e qualificar as agdes no ambito da vigilancia, prevengao e controle, sdo:

1. Qualificagdo da vigilancia epidemiolégica das IST, aids e hepatites virais.

2. Intensificagdo das medidas de prevengdo das IST, aids e hepatites virais e da ateng¢do as populagdes mais vulnerdveis.

3. Ampliagdo do diagndstico, tratamento e seguimento das IST, aids e hepatites virais, com fortalecimento do cuidado centrado na
pessoa e integragdo entre diversos niveis de atengdo a saude e articulagdo intersetorial.

4. Proporcionar a participacdo social nas agées de controle das IST, aids e hepatites virais.

5. Inovacgdo tecnoldgica e pesquisa para controle das IST, aids e hepatites virais.

6. Fortalecimento da cooperagdo internacional em temas de interesse para controle das IST, aids e hepatites virais.

No ambito do TC, o monitoramento é um processo periddico que aponta desvios, necessidade de atualizagGes e ajustes ao
projeto, identificando experiéncias exitosas e lices aprendidas que permitem aprimorar o processo. O monitoramento continuo
permite verificar se 0os insumos e recursos estdo sendo utilizados com eficiéncia. Em complemento, é efetuada uma andlise
objetiva e sistematica do desenvolvimento das ag¢des constantes da matriz logica. Sdo averiguado a relevancia, a eficacia, a
eficiéncia, o impacto e a sustentabilidade do TC.

Durante o primeiro semestre de 2024 foi realizada, agdo continua do Ministério da Saiide e OPAS/OMS, para acompanhamento,
tomada de decisGes conjuntas na gestdao do TC e confirmando o alcance aos resultados planejados.

Com relagdo as linhas de agdo estabelecidas no TC, no primeiro semestre varias atividades foram realizadas e desencadearam
resultados frentes a cada uma delas, que sdo:

1) Promocdo de suporte técnico especializado nas diversas areas do conhecimento de interesse as IST, aids e hepatites virais, com
énfase na vigilancia em saude, cuidado centrado na pessoa, advocacia/mobiliza¢do social e gestdo/governanca.

2) Promocgao de pesquisas e estudos, visando a producdo de informagdes estratégicas para qualificacdo das agGes relacionadas as
IST, aids e hepatites virais.

3) Promogéo e elaboracdo de documentos técnicos, visando a implantacdo e/ou implementacdo a¢des relacionadas as IST, aids e
hepatites virais.

4) Promocdo de atividades de cooperacdo técnica com parceiros estratégicos, no dmbito nacional e internacional, considerando a
multisetorialidade e a participacgdo social.

5) Promocgdo de agdes de monitoramento e avaliacdo de agdes, projetos, programas e politicas, relacionadas as IST, aids e
hepatites virais, incluindo a revisdo dos compromissos e metas estabelecidas internacionalmente e nacionalmente.

6) Apoio as a¢Ges e projetos voltados a divulgacdo de evidéncias cientificas, recomendagGes técnicas e diretrizes programaticas
relacionados as IST, aids e hepatites virais.

7) Apoio aos projetos voltados a implementacgdo, ampliagdo e/ou qualificagdo das ag¢Bes de vigilancia, prevengdo, diagndstico e
tratamento das IST, aids e hepatites virais.

8) Apoio aos projetos voltados a ampliacdo do acesso a agGes e servigos de salude e na coordenacdo do cuidado entre diferentes
niveis de atengdo, especialmente para populagées mais vulneraveis ao adoecimento por IST, aids e hepatites virais.

9) Apoio a capacitagdo de profissionais de salde e da gestdo dos trés niveis de governo e promover iniciativas de comunicagdo em
saude voltadas ao publico geral e destinadas a publicos especificos.

Dentro desse, contexto é possivel concluir, que a realizagao e evolugao das agles previstas foram executadas a contento.
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3. 12 SEMESTRE DE 2024
3.1 AVANCOS DO PROJETO BASEADOS NOS RESULTADOS ESPERADOS
1) AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execugdo do plano de trabalho anual)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Ldgica)

TA1/RE1 - Vigilancia epidemioldgica das IST, aids e hepatites virais qualificada,

N2 do RE/Descri¢do do RE: 1 N . ~ .
com énfase na inovacdo e aperfeicoamento de processos.

Indicador(es)

. Numero de sitios sentinelas apoiados;

. NUmero de processos de capacitagdo realizados;

. Proporgdo de PVHA em TARV com adesao suficiente;

. Ndmero de estados desenvolvendo agGes de testagem;

. Documento desenvolvido;

. Manual de recomendagdes atualizado e publicado;

. Numero de estado e municipios prioritarios com a¢des de prevengao combinada
ampliada;

8. Proporgdo de UBS ofertando as a¢des de prevencgao e assisténcia para o HIV;
9. Numero de estados com Vigilancia de Transmissdo Vertical de Hepatites Virais
Implantada.

1. Até o final do projeto ter apoiado a habilitagdo de 15 sitios sentinelas para
vigilancia sentinela do corrimento uretral no SUS;

2. Até o final do projeto ter qualificado pelo menos 5.000 profissionais de salde na
vigilancia epidemioldgica das IST, aids e hepatites virais;

3. Até o final do projeto ter pelo menos 90% das pesssoas vivendo com HIV (PVHA)
em terapia antiretrovial (TARV) com adesdo suficiente;

4. Até o final do projeto, ter desenvolvido agées com foco em testagem nos 26
estados e DF;

5. Até o final do projeto, desenvolver, pelo menos um, documento de diretrizes
para vigilancia da resisténcia do gonococo aos antimicrobianos;

6. Até o final do projeto, produzir informagéo para o monitoramento clinico das
gestantes vivendo com HIV;

7. Até o final do projeto ter ampliado agGes de Preven¢do Combinada junto a 26
estados, DF e municipios prioritarios;

8. Até o final do projeto ter implantado a¢des de prevencdo e tratamento do HIV
EM 10% das UBS;

9. Até o final do projeto, implantar a vigilancia de transmissdo vertical de hepatites
virais no pais.

NOoO s, WN R

Descricdo do(s) indicador(es)

Descricdo da(s) meta(s)

Acao(Ges) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

N2 total de agbes programadas para o periodo com base no PTA: 4

N2 total de a¢Ges finalizadas no periodo com base no PTA: 2

a) Comentar sobre o progresso das a¢des programadas no PTA

Nesse semestre, as agdes previstas foram implementadas em 50%, revelando uma boa evolugdo na execugdo desse
resultado.

Os sitios sentinela para a vigilancia de doengas sexualmente transmissiveis (ISTs) como clamidia e gonorreia no Brasil
desempenham um papel crucial na detecgdo precoce e no monitoramento da prevaléncia dessas infec¢des. Esses
sitios sdo estabelecidos para fornecer dados epidemiolégicos que ajudam a orientar politicas de saude e estratégias de
controle. Com base em documentos do Ministério da Saide e do Departamento de HIV/AIDS, Tuberculose, Hepatites
Virais e Infec¢Ges Sexualmente Transmissiveis — DATHI, podemos destacar alguns pontos sobre o progresso e a
atuacdo dos sitios sentinela para clamidia e gonorreia:
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a) Estabelecimento e Expansdo dos Sitios Sentinela: O Brasil tem expandido a rede de sitios sentinela para melhorar a
vigilancia de infecgdes sexualmente transmissiveis. Esses locais sdo selecionados com base em critérios especificos,
como a densidade populacional e a prevaléncia de ISTs na drea. Ampliagdo em 30% da rede piloto dos testes de
biologia molecular rapida para detec¢ido de CT/NG no SUS em andamento.

b) Monitoramento e Coleta de Dados: Os sitios sentinela sdo responsaveis pela coleta de dados sobre a prevaléncia de
clamidia e gonorreia em populagdes-alvo, que frequentemente incluem grupos de risco como jovens, trabalhadores
do sexo e homens que fazem sexo com homens. Os dados coletados incluem informagdes sobre a taxa de infecgdo e
os fatores associados.

c) Capacitacdo e Equipamentos: O Ministério da Saude realiza treinamentos e fornece suporte técnico para garantir
que os profissionais de saude dos sitios sentinela possam realizar testes laboratoriais de forma eficaz e interpretar os
resultados corretamente. Foi realizagdo webinar para impulsionar os profissionais clinicos para solicitacdo de testes de
CT/NG, sobretudo no dmbito da PrEP. Fornecido apoio aos sitios habilitados para vigilancia sentinela do corrimento
uretral masculino para realizagdo das atividades da terceira edi¢do do SenGono (Sentinela do Gonococo — vigilancia da
sensibilidade do gonococo aos antimicrobianos

d) Integragdo com Outras A¢Ges de Saude: A informacdo obtida pelos sitios sentinela é utilizada para integrar as acGes
de prevencdo e controle de ISTs com outras estratégias de saude publica, como campanhas de conscientizacdo e
programas de educagao sexual.

e) Publicagdo de Relatdrios e Analises: O DATHI publica, regularmente, relatérios sobre a situagdo das ISTs no Brasil,
incluindo os dados obtidos pelos sitios sentinela. Esses relatdrios sdo essenciais para a formulagao de politicas publicas
e a alocagdo de recursos.

Para finalizar, um importante resultado alcangado com relagdo a vigilancia das IST foram a implantacdo dos testes de
biologia molecular em 15 estados. O Relatdrio Final desta implantacgdo piloto encontra-se em fase de publicagdo.
Sobre os dados de estimativa de prevaléncia nacional, estes foram publicados em: Miranda AE, Gaspar PC, Schorner
MA, et al. Prevalence of Chlamydia trachomatis, Neisseria gonorrhoeae, Trichomonas vaginalis, and Mycoplasma
genitalium and risk factors among pregnant women in Brazil: Results from the national molecular diagnosis
implementation project. Int J Gynecol Obstet. 2024;00:1-9. doi:10.1002/ijgo.15447.

b) Detalhar as dificuldades, intervencdes requeridas e/ou sugestdes para execucdo do plano de trabalho, se existentes

Apesar dos avancos, ainda existem desafios, como a cobertura incompleta e a necessidade de atualizagdo continua
dos métodos de vigilancia. No entanto, a crescente integragao de tecnologias digitais e a melhoria nas praticas de
coleta e andlise de dados oferecem oportunidades para um monitoramento mais eficaz. H4 que buscar apoio para a
deficiéncia de pessoal e a necessidade de melhor equipar as unidades vigilancia.

c) Relacionar o progresso das agdes programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas

Importante ressaltar a importancia da instituicdo de uma coordenagdo voltada especificamente para as IST, pois pode
fortalecer as estratégias para as IST, alcangando de forma ainda mais efetiva, os resultados esperados.

Documentos técnicos produzidos e divulgados:

a) Nota técnica que dispGe sobre as recomendagbes para oferta da testagem molecular de Chlamydia trachomatis (CT)
e Neisseria gonorrhoeae (NG) para usuarios de Profilaxia Pré-Exposicdo (PrEP) ao HIV e Pds-Exposicdo (PEP) ao HIV,
infeccBes sexualmente transmissiveis (ISTs) e hepatites virais (Nota Técnica N2 90/2024-CGAHV/DATHI/SVSA/MS);
b) Nota técnica que dispGe sobre a distribuicdo e uso do teste rapido imunocromatografico (TR) para investigacdo da
infeccdo pelo HIV e da sifilis, através da detecg¢do simultanea de anticorpos anti-HIV-1/2 e anticorpos treponémicos
(TR Duo ou Combo HIV/Sifilis) em servigos que realizam pré-natal (Nota Técnica N2 6/2024-CGIST/.DATHI/SVSA/MS);
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2) AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execugdo do plano de trabalho anual)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Logica)

N do RE/Descri¢do do RE:

Indicador(es)

Descrigdo do(s) indicador(es)

Descrigdo da(s) meta(s)

Acdo(0es) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

NQ total de a¢Ges programadas para o periodo com base no PTA: 4

TA1/RE2 - Estratégias de prevencgdo das IST, aids e hepatites virais
implementadas, com énfase nas populagdes mais vulneraveis ao adoecimento
e na mobilizagdo social.

1. Numero de ambulatdrio trans com oferta ampliada de PrEP.
2. Numero de profissionais capacitados em prevencdo das IST, aids e hepatites
virais.

. Numero de agGes saude e direitos humanos realizadas.

. Percentual de servigos de PrEP ampliados.

. NUumero de materiais instrutivos elaborados.

. Numero de oficinas realizadas.

. NUumero de tecnologia em PeRP, monitoradas e avaliadas.

. NUumero de materiais técnicos elaborados.

. Numero de capacitacgdo realizados.

10. NUmero de estratégias/ a¢des realizadas.

11. Numero de materiais instrucionais elaborados.

©O© 00 NO UL b W

1. Até o final do projeto ter apoiado a ampliagao de acesso a PrEP no ambito
ambulatério trans, em pelo menos 15 ambulatérios.

2. Até o final do projeto ter qualificado pelo menos 5.000 profissionais de satde na
prevengdo das IST, aids e hepatites virais.

3. Até o final do projeto desenvolver pelo menos 20 agdes colaborativa entre satde
e direitos humanos previstas.

4. Até o final do projeto ampliar em 70% o nimero de servigos que ofertam PrEP no
Brasil.

5. Até o final do projeto ter elaborado pelo menos 02 ( dois) materiais instrutivos
para profissionais da assisténcia social e da saude sobre estigma e discriminagao.

6. Até o final do projeto realizar pelo menos 20 oficinas para capacitagdo de
Profissionais de Saude em PrEP.

7. Até o final do projeto monitorar e avaliar, pelo menos 1 nova, tecnologia em
PrEP.

8. Até o final do projeto elaborar pelo menos 02 (dois) materiais técnicos para
organizacgdo da oferta de PEP nas UPAS.

9. Até o final do projeto realizar pelo menos 02 (duas) capacita¢des de profissionais
gue atuam nos servigos de UPA para prescri¢ao de PEP.

10. Até o final do projeto desenvolver estratégias para a promogdo, prevengao e
reducdo das vulnerabilidades individuais , sociais e programaticas das populagdes
em contexto de maior vulnerabilidade para as IST, aids e hepatites virais.

11. Até o final do projeto ter produzido materiais instrucionais para as IST, aids e
hepatites virais.

N2 total de agdes finalizadas no periodo com base no PTA: 2

a) Comentar sobre o progresso das a¢Ges programadas no PTA

Nesse semestre, as acbes previstas foram implementadas em 50%, revelando uma boa evolugdo na execugdo desse
resultado. Varias estratégias foram desenvolvidas para a promocdo, prevencdo e reducao das vulnerabilidades
individuais, sociais e programaticas das populagdes em contexto de maior vulnerabilidade para as IST, aids e hepatites

virais.

1) PrEp
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A estratégia principal para o alcance das atividades previstas nesse resultado estd voltada para o fortalecimento da
PrEp e todo o arcabougo da prevengdao combinada. A PrEp serve como agao implementadora da prevengdao combinada
nos servicos de saude. A politica de profilaxia pré-exposicdo (PrEP) no Brasil tem avancado consideravelmente nos
ultimos anos, refletindo o compromisso do pais em enfrentar a epidemia de HIV. A PrEP é uma estratégia preventiva
eficaz que envolve o uso de medicamentos antirretrovirais por pessoas ndo infectadas para reduzir o risco de adquirir
HIV. Principais conquistas da politica de PrEP no Brasil:

a) Implementagdo e Expansdo do Programa: O Brasil comegou a implementar a PrEP de forma oficial em 2017, com a
inclusdo dessa estratégia no SUS. Desde entdo, houve uma expansao significativa do programa.

b) Ampliagdo da Cobertura: O programa de PrEP foi inicialmente langado em algumas capitais e grandes cidades, mas
desde entdo se expandiu para mais regides, incluindo areas menos urbanizadas. Isso se deu por meio de campanhas
de sensibilizagdo e aumento na capacidade de atendimento das unidades de salde.

c) Inclusdo em Diretrizes: A PrEP foi incorporada nas diretrizes nacionais de prevenc¢do ao HIV, o que garantiu sua
implementagdo consistente em todo o pais.

2) Hepatites virais:

A instituigdo da coordenagdo geral de Hepatites Virais dentro do DATHI deu ainda mais respaldo institucional ao
agravo, priorizando assim, as acGes estratégicas. Nesse semestre, varias atividades foram realizadas para o
enfrentamento das Hepatites Virais:

a) Qualificagdo de, pelo menos, 5.000 profissionais de salde na prevencdo das IST, aids e hepatites virais;

b) Realizagcdo de webinar HEPATOTRANS: A travestilidade no contexto da eliminagdo das hepatites virais até 2030, que
teve como o objetivo dar protagonismo a populagdo TRANS no enfretamento e reduzir estigmas e preconceitos ainda
observados nas praticas clinicas de profissionais da saude e nos ambientes de saude. Alinhar liderangas comunitdrias
da populagdo Trans, gestores e trabalhadores de saude que atuam com mecanismos e ferramentas que possibilitam o
fortalecimento de ag¢0es e estratégias para a eliminagdo de hepatites virais até 2030, com énfase em populagGes
vulnerabilizadas;

c) Realizagdo de webinar HEPATOSUS: A Atencdo Primdria a Saude na eliminagdo das hepatites virais até 2030, que
teve como objetivo discutir a tematica de acesso a linha de cuidado das hepatites virais na Atengdo Primaria a Saude,
enfatizando estratégias que resultem na qualificacdo da dispensagdao de medicamentos, na facilitacdo do acesso de
usudrios do SUS, na oferta de testagem rapida e na vacinagdo das hepatites A e B;

d) Realizagdo de webinar Tecnologias Sociais como ferramenta de eliminagdo das hepatites virais e de enfretamento
das iniquidades em saude na populagdo em situagdo de rua, que teve como objetivo reunir profissionais de saude e
representantes de OrganizacGes da Sociedade Civil para debater estratégias de salde voltadas a populacdo situacdo
de rua que tem a vulnerabilidade acrescida para as hepatites virais.

e) Realizou-se em parceria com Secretaria de Atenc¢do Primaria a Saude a atualizagdo do material ABCDE das hepatites
virais para agentes comunitarios de saude que faz parte de uma série de iniciativas do Ministério da Saude para o
enfrentamento desse problema de saude coletiva, valorizando o protagonismo da Atencdo Primaria a Saude. Com este
material, espera-se contribuir para que todos os(as) Agentes Comunitarios(as) de Salide possam estar alertas e
preparados(as) para informar e orientar sua comunidade, trabalhando com agGes educativas e de prevengdo, além de
identificar os casos suspeitos e as populagGes prioritarias a serem testadas para as hepatites virais.

b) Detalhar as dificuldades, interven¢des requeridas e/ou sugest&es para execugdo do plano de trabalho, se existentes

n/a

c) Relacionar o progresso das a¢des programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas

Documentos produzidos e divulgados:

a) A indicacdo do uso do autoteste de HIV para inicio da PrEP no contexto de teleatendimento (Nota Técnica N2
26/2024-CGAHV/DATHI/SVSA/MS)

b) A oferta da PrEP por diferentes categorias profissionais (Oficio Circular N211/2024/CGAHV/DATHI/SVSA/MS)

c) Orientagdes para o cadastro de Unidades Dispensadoras de Medicamentos (UDM) que tenham interesse em ofertar
PrEP e PEP com o objetivo de ampliar o nimero de servigos de salde que dispensam as profilaxias. (Nota Técnica N2
1/2024-CGAHV/.DATHI/SVSA/MS)

d) Ampliagdo de acesso a PrEP no ambito ambulatério trans, em 9 ambulatérios.

e) Ampliacdo do numero de servicos que ofertam PrEP e usudrios de PrEP no Brasil, de acordo com os dados
publicizados no Relatério de Monitoramento da PrEP, disponivel em: https://www.gov.br/aids/pt-br/central-de-
conteudo/publicacoes/2023/relatorio-de-profilaxias-prep-e-pep-2022.pdf/view

f) Realizagdo de capacitagGes de profissionais para prescri¢cdao de PEP.

g) Produgdo de materiais instrucionais para uso e oferta de PrEP para profissionais de salde e usudrios,
respectivamente.
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3) AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execugdo do plano de trabalho anual)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Logica)

TA1/RE3 - Estratégias para a prevengdo da transmissdo vertical
implementadas, com énfase na reduc¢do da transmissdo vertical da sifilis e da
hepatite B e eliminagdo da transmissdo vertical do HIV.

N do RE/Descri¢do do RE: 3

Indicador(es)

1. Nimero de estados com Comités para a investigacdo da transmissdo vertical
apoiados.

2. Numero de profissionais qualificados.

3. Numero de projetos apoiados para a atengdo as mulheres com vistas a
prevencdo da transmissado vertical do HIV, Sifilis e HV.

4. Numero de municipios certificados para a eliminagdo da transmissado vertical do
Descrigdo do(s) indicador(es) HIV e da Sifilis.

5. Manual de instrugdo elaborado.

6. Numero de processos de qualificacdo sobre recomendacdes relacionadas ao
PCDT de transmissdo vertical.

7. Numero de processos de qualificagdo do cuidado em relagdo a transmissao
vertical da hepatite B e C.

1. Até o final do projeto ter apoiado a ampliagdo do nimero de comités de
investigacado da transmissao vertical da Sifilis, do HIV e das Hepatites Virais em
todos os estados, DF e capitais.

2. Até o final do projeto ter qualificado pelo menos 1.000 profissionais de satiide na
prevencdo da transmissdo vertical.

3. Até o final da vigéncia deste Termo de Cooperacdo ter apoiado 03 projetos de
atencdo as mulheres com vistas a prevencgdo da transmissao vertical do HIV, Sifilis e
HV.

4. Até o final do projeto ter certificado, no minimo, 2 (dois) municipios por ano,
para eliminagdo da transmissdo vertical do HIV e da Sifilis.

5. Até o final do projeto ter elaborado o Manual de instrugdo para a
Farmacovigilancia das gestantes expostas aos antirretrovirais.

6. Até o final do projeto ter qualificado pelo menos 5.000 profissionais de saude
guanto as recomendacdes relacionadas ao PCDT de transmissdo vertical.

7. Até o final do projeto ter qualificado, pelo menos 5.000 profissionais de satide no
cuidado em relagdo a transmissao vertical da Hepatite B e C.

Acdo(0es) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

NQ total de agGes programadas para o periodo com base no PTA: 3

Descricdo da(s) meta(s)

N2 total de agGes finalizadas no periodo com base no PTA: 2

a) Comentar sobre o progresso das ages programadas no PTA

1) Certificagdo e/ou Selos de Boas Praticas:

A forga politica, bem como, pedagdgica do processo de certificagdo subnacional é, a cada dia, mais reconhecida. O
ndmero de municipios que se candidatam para certificagdo e/ou selo revelam o interesse dos gestores em participar.
Além disso, a forca pedagdgica realizada por meio das visitas técnicas é um resultado técnico fundamental para a
manutenc¢do do processo de Certificagdo. As visitas técnicas realizada aos servigos de satde UBS, SAE/CTA e
maternidades fomentadas pelo processo de certificacdo da eliminacdo da TV, reafirmando a necessidade de oferta do
diagndstico precoce com a testagem rapida, e tratamento oportuno para a prevencgdo da transmissdo vertical do HIV e
Sifilis e Hepatites virais no pré-natal, assim, como acompanhamento da mulher vivendo com HIV contribuem para o
alcance das atividades previstas.

2) Plano de Enfrentamento do HIV/AIDS e outras IST para mulheres em situag¢do de vulnerabilidade
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Para enfrentar o desafio de traduzir solugdes que superem os diferentes contextos de vulnerabilidade das mulheres as
IST, HIV e AIDS em ag8es concretas que garantam o acesso a métodos de prevengdo disponiveis e a uma assisténcia de
qualidade, é necessario contextualizar a epidemia de HIV, AIDS e outras IST em mulheres cisgénero, transgénero e
travestis. Isso exige uma consideracdo das singularidades e diversidades femininas, das vulnerabilidades sociais, e da
interseccionalidade de género, classe, raga/cor, etnia e idade, além das percepgdes sobre riscos, violéncias e
discriminacgdo, e suas repercussdes na saude das mulheres em diferentes regides do pais. Com esse objetivo, estd em
processo de formalizagdo a instituicdo do Grupo de Trabalho (GT) intraministerial para a construgdo do Plano de
Enfrentamento do HIV/AIDS e outras IST para mulheres em situacdo de vulnerabilidade, com interlocu¢do no dmbito
do CIEDDS, que atualmente estd em fase de aprovagao e publicagao.

3) Programa Brasil Saudavel

O Programa Brasil Saudavel contribuird para o alcance do resultado esperado, pois visa acelerar os esforgos
destinados a eliminagdo enquanto problema de saude até 2030 de 11 doencas (tuberculose, hanseniase, HIV e aids,
malaria, hepatites virais, tracoma, oncocercose, doenga de Chagas, esquistossomose, geo-helmintiases e filariose
linfatica) e de mais cinco infecgdes de transmissdo vertical (sifilis, hepatite B, doenga de Chagas, HIV e HTLV).

A eliminacgdo dessas doencas constituira uma resposta do governo brasileiro aos Objetivos de Desenvolvimento
Sustentdvel (ODS) da Organizacdo das NagGes Unidas (ONU), especialmente o ODS 3 em sua Meta 3.3

b) Detalhar as dificuldades, intervenc¢des requeridas e/ou sugestdes para execugdo do plano de trabalho, se existentes

n/a

c) Relacionar o progresso das a¢des programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas

Ja foram certificados entre eliminagao e selo de boas praticas, 110 municipios e 04 estados brasileiros. Para este ano
de 2024, um total de 58 municipios estiveram aptos para receber a visita da Equipe Nacional de Validagdo. No
momento, encontram-se em andlise os relatdrio emitidos pela ENV para posterior encaminhamento a Comissdo
Nacional de Validagdo. Em 2024, houve a inclusdo da Hepatite B na estratégia de certificagdo. Foram realizadas
capacitacdo e/ou apoio aos Comités de Investigacdo da Transmissdo Vertical de HIV e/ou Sifilis, Hepatite de Sergipe,
Alagoas, Tocantins e Maranhdo, Acre e Piaui para prevencdo da TV.
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AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execucdo do plano de trabalho anual)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Logica)

TA1/RE4 - Atengdo Integral as IST, aids e hepatites virais qualificada, com
énfase na ampliagdo do diagndstico, tratamento e no aperfeicoamento da
gestdao em estados e municipios.

N do RE/Descri¢do do RE: 4

Indicador(es)

. Documento de diretrizes elaborado.

. Ndmero de profissionais capacitados.

. NUmero de servigcos com testagem rapida duo/ combo HIV/ sifilis implantada.
. Diagndstico situacional em municipios de fronteiras realizado.

. Numero de Estados com servigos de testes de biologia molecular implantado.
. Numero de estados com testes rapidos imunocromatograficos implantado.

. Implementagdo da linha de cuidado de hepatite Delta.

. NUmero de projetos apoiados

1. Até o final do projeto ter elaborado documento de diretrizes de prevencgdo
combinada e outras estratégias de comunica¢do para mulheres com foco na
ampliagdo do acesso, cuidado integral.

2. Até o final do projeto ter qualificado pelo menos 5.000 profissionais de salde na
atencdo integral as IST, aids e hepatites virais.

3. Até o final do projeto ter apoiado, em pelo menos 30 servigos da rede de atengdo
a saude, a implantagdo da testagem rapida com testes do tipo duo/ combo HIV/
sifilis

4. Até o final do projeto ter realizado diagndstico situacional de atengdo as IST em
pelo menos 30 (trinta) municipios em faixa de fronteira.

5. Até o final do projeto ter implementado em 15 estados, testes de biologia
molecular para detecgao de Chlamydia trachomtis, Neisseria gonorrhoeae,
Trichomonas Vaginalis e Mycoplasma genitalium a gestantes.

6. Até o final do projeto ter Implementado os testes rapidos imunocromatograficos
para investigacdo de Sifilis e da infecgdo pelo HIV em dispositivo Unico em 16
estados.

7. Até o final do projeto ter apoiado a implementagdo da linha de cuidado para
Hepatite Delta no SUS.

8. Até o final do projeto ter apoiado, pelo menos, 5 projetos voltados a ampliagao
do rastreio, diagndstico e tratamento das hepatites virais B e C em populagdes
prioritdrias, principalmente para as microeliminag¢des de hepatite C

Acdo(0es) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

NQ total de agGes programadas para o periodo com base no PTA: 3

Descri¢do do(s) indicador(es)

0O NOU D WN R

Descricdo da(s) meta(s)

N2 total de agGes finalizadas no periodo com base no PTA: 2

a) Comentar sobre o progresso das agGes programadas no PTA

Foi elaborada uma nova versao do Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas (PCDT) para manejo do HIV em adultos.
O documento orienta o cuidado e tratamento disponivel no SUS e, com a atualizagdo visa facilitar a consulta por
pacientes e profissionais de saude, de hospitais, dos SAEs (Servigos Ambulatoriais Especializados ) e CTAs (Centro de
Testagem e Aconselhamento), que assistem PVHA (Pessoa Vivendo com HIV/Aids), proporcionando fundamentacéo,
planejamento, objetividade, afim de facilitar na tomada de decisdes mais acertadas dos profissionais de saude que
atuam na assisténcia desses pacientes.

Com vistas a qualificacdo do cuidado do HIV/aids, durante o primeiro semestre de 2024, foram realizadas quatro
capacitacdes para os profissionais de salide que atuam no manejo de pessoas que vivem com HIV/aids na rede de
saude do SUS sobre as atualizagdes do Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas de adultos, atualizado no final de
2023. Foram 790 profissionais treinados entre médicos, enfermeiros e farmacéuticos de diferentes estados do pais.
Além disso foram realizados webinarios abertos a profissionais de saude de todo o pais onde foram abordados os
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seguintes temas:

a) AtualizagOes e recomendagGes para a rede assistencial sobre o Mpox.

b) Implementacdo da Dose fixa combinada com Lamivudina e Dolutegravir: evidéncias cientificas e perspectivas
programaticas.

c) Diagnéstico do HIV na crianga < 18 meses: atualizagGes e recomendagbes do novo PCDT.

d) Profilaxia da Transmissao Vertical na Crian¢a Exposta ao HIV.

A articulagdo com a sociedade civil foi uma estratégia bastante fortalecida pelas coordenagdes do DATHI. Dentre as
atividades de articulagdo com base comunitdria vale ressaltar as seguintes atividades:

a) Elaboracdo de edital de comunicacdo em saude voltada para acdes de base comunitarias, com a selecdo de 38
projetos, com as mais distintas popula¢do prioritarias para o enfretamento do HIV/Aids, IST, Hepatites Virais e
Tuberculose.

b) Em elaboracgdo de Edital de OSC para a¢Ges voltadas a prevengdo do HIV/Aids, IST, Hepatites Virais e Tuberculose.
c) Em elaboragdo de Edital de Ofertas de Cuidados Diferenciados visando selecionar OSC que apresentem propostas
inovadoras aquelas realizadas convencionalmente por servigos de saude.

No primeiro semestre de 2024 foram realizadas:

a) Quatro (4) capacitagbes para os profissionais de salide que atuam no manejo de pessoas que vivem com HIV/aids.
b) Foram 790 profissionais treinados entre médicos, enfermeiros e farmacéuticos de diferentes estados do pais.

c) Foram realizados 6 webinarios abertos a profissionais de saude de todo o pais.

d) Foram realizadas 4 capacitagGes para os profissionais de saude que atuam no manejo de pessoas que vivem com
HIV/aids.

e) Foram capacitadas presencialmente 107 referéncias técnicas em diagndstico e monitoramento da infecgdo pelo
HIV, das hepatites virais, da sifilis e outras IST com representatividade de todo o pais.

b) Detalhar as dificuldades, intervencdes requeridas e/ou sugestdes para execucdo do plano de trabalho, se existentes

n/a

c) Relacionar o progresso das a¢des programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas

No primeiro semestre de 2024, foram realizadas as seguintes ac¢les, por meio da publicagio de notas
técnicas/informativas e realizacdo de webinares/oficinas, visando a ampliagdo e qualificacdo da oferta de testes de
diagnodstico e monitoramento da infec¢do pelo HIV, hepatites Virais e IST no pais:

1) Nota técnica que dispGe sobre as orientacGes para profissionais de saide com relacdo a abordagem de recém-
nascidos de gestantes/puérperas vivendo com HIV/Aids com carga viral detectavel inferior a 50 cépias/mL apds
mudanca da metodologia do teste de carga viral do HIV (CV-HIV) (Nota Técnica N2 78/2024-CGAHV/DATHI/SVSA/MS).
2) Nota informativa que dispGe sobre orientagbes e recomendagdes para a qualificacdo da distribuicdo e uso do
autoteste de HIV como medida auxiliar para a expansao da oferta diagndstica para as populagdes em situagao de
maior vulnerabilidade para o HIV (Nota Informativa N2 3/2024-CGAHV/DATHI/SVSA/MS).

3) Realizagdo de webinar com a rede de laboratdrios de saude publica que realizam os exames de carga viral do HIV
sobre o tema “Utilizacdo do controle interno com validagdo para 24 horas nos equipamentos cobas 5800”.

4) Realizagcdo de webinar com a rede de laboratérios de saude publica que realizam os exames de carga viral do HIV
sobre o tema “Controle de Qualidade exames carga viral convencional do HIV/HBV/HCV: Importancia do registro e
monitoramento do controle interno”.

5) Realizagdo da “12 Oficina sobre as diretrizes nacionais de diagndstico e monitoramento da infecgao pelo HIV, das
hepatites virais, da sifilis e outras IST”.
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AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execucdo do plano de trabalho anual)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Logica)

TA1/RES5 - Pesquisa e inovagdo tecnoldgica para controle das IST, aids e

0 ic3 :
Ne do RE/Descricdo do RE: > hepatites virais fortalecidas.

Indicador(es)

1. Agenda Estratégica para reducdo da sifilis no Brasil avaliada.

2. Congressos apoiados.

3. Numero de estudo e pesquisas apoiados.

4. Estudo nacional de soroprevaléncia para hepatite delta realizado.

5. Teste rapido de HIV de 4° geragdo implementado.

6. Numero de projeto para implementagdo da estratégia de doenga avangada (AIDS)
implementado.

7. Numero de projeto de pesquisa apoiado para HIV/AIDS, HV E IST.

8. Numero de projetos apoiados.

1. Até o final do projeto ter apoiado a avaliagdo da Agenda Estratégica para a
reduc¢do da Sifilis no Brasil.

2. Até o final do projeto, ter apoiado a realizacdo, de pelo menos 2, Congressos
voltados as tematicas do Departamento.

3. Até o final do projeto ter apoiado pelo menos 10 (dez) estudos e pesquisas para a
vigilancia e controle da IST, aids e hepatites virais.

4. Até o final do projeto ter apoiado a realizagdo de estudo nacional de
soroprevaléncia para hepatite Delta.

5. Até o final do projeto ter apoiado a implementagdo de testes rapidos de 4°
Descricdo da(s) meta(s) geracdo para o HIV.

6. Até o final do projeto ter apoiado a implementacdo da estratégia de doenca
avancada (AIDS), em pelo menos 01 Estado de cada regido do pais.

7. Até o final do projeto ter apoiado, pelo menos, 5 estratégias de pesquisa ou
intervencgdo voltadas ao HIV/Aids, hepatites virais e infeccdes sexualmente
transmissiveis.

8. Até o final do projeto ter apoiado, pelo menos, 5 projetos voltados a ampliagdo
do rastreio, diagndstico e tratamento das hepatites virais B e C em populagdes
prioritarias, principalmente para as microelinagdes da hepatite c.

Descrigdo do(s) indicador(es)

Acdo(0es) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

NQ total de agGes programadas para o periodo com base no PTA: 4

N2 total de agGes finalizadas no periodo com base no PTA: 2

a) Comentar sobre o progresso das ages programadas no PTA

No Brasil, o enfrentamento da epidemia de HIV/aids estd sendo impulsionado por uma politica publica inovadora
implementada pelo Ministério da Saude que visa lidar de forma eficaz com o cenario em que quase 28% das pessoas
vivendo com HIV/aids (PVHA) chegam tardiamente aos servicos de saude e 24% perderam o segmento do cuidado e
tratamento, muitas delas com contagem de LT-CD4 abaixo de 200 células/mm3.

Esta politica busca reduzir o tempo entre o diagndstico da doenca avangada e o inicio do tratamento do HIV/aids e das
infeccGes oportunistas, favorecendo a diminuicdo da morbimortalidade. A escolha dos estados prioritarios, como Rio
Grande do Sul, Rio de Janeiro, Mato Grosso do Sul, Ceara e Amazonas, foi fundamentada em indicadores como
coeficiente de mortalidade, proporgdo de PVHA com contagem de LT-CD4 < 200/mm3, niimero de PVHA em
interrupgdo de tratamento, propor¢do de coinfecgdo TB-HIV e internacdes hospitalares relacionadas ao HIV/aids.

Entre junho de 2023 e maio de 2024, nestes estados, 2.256 PVHA com doenga avangada foram incluidas na estratégia
em 23 municipios e vinculadas a 45 servigos de satide nos cinco estados prioritarios. Cerca de 32% destes retornaram
aos servigos através do emprego articulado da identificagdo dos casos pelo SIMC e pela busca ativa realizada pelos
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servicos. Com o éxito nestes locais, mais oito estados prioritarios foram incluidos a partir de junho de 2024, a saber:
Bahia, Goias, Maranhao, Pard, Pernambuco, Parand, Santa Catarina e Sdo Paulo. Ja foram realizadas reunides virtuais
para apresentacdo do circuito do cuidado da doenca avangada pelo HIV e estipulado os proximos passos com a
primeira capacitacdo in loco estabelecida para a partir de setembro.

Foram realizadas a¢des de testagem rapida de hepatite B e C em todos os presidios do municipio de Porto Alegre/RS
em parceria com a Secretaria Municipal de Saude de Porto Alegre/RS com o objetivo de promover a eliminagdo das
hepatites virais no sistema penitenciario municipal e ser um projeto incentivador para desenvolver em todas as
unidades prisionais do territério nacional, contribuindo com a eliminagdo das hepatites virais como um problema de
salde publica, no Brasil, até o ano de 2030.

Também foi realizado os projetos de microeliminagdo das hepatites virais nas clinicas de hemodidlise, desenvolvido
em parceria com a Universidade Federal de Sdo Paulo (UNIVESP) e a Sociedade Brasileira de Nefrologia (SBN), trata-se
de projeto demonstrativo com fomentador para desenvolver em todos os servigos de hemodidlise do territério
nacional, contribuindo com a eliminagdo das hepatites virais como um problema de salde publica, no Brasil, até o ano
de 2030.

b) Detalhar as dificuldades, intervenc¢des requeridas e/ou sugest&es para execugdo do plano de trabalho, se existentes

n/a

c) Relacionar o progresso das a¢des programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas

No 192 semestre de 2024, estratégia de doenga avangada (AIDS) foi implementada em 08 novos estados (13 no total),
contemplando todas as regides do pais.

Além disso, também foi publicado e atualizado o Painel de transmissdo vertical, com inclusdo de indicadores de
impacto e de processo relacionados a eliminagdo da sifilis congénita como problema de saude publica no pais. Os
dados do painel estdo disponibilizados para os 5570 municipios do pais, bem como a nivel estadual e federal. Para
subsidiar as agdes previstas na Agenda Estratégica, encontra-se em fase de constru¢do um guia rdpido para o manejo
clinico (Impresso e Digital) e em processo de atualizagdo o Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Atengdo
Integral as Pessoas com InfecgBes Sexualmente Transmissiveis (PCDT-IST) (virtual) e o Protocolo Clinico e Diretrizes
Terapéuticas para Prevengdo da Transmissdo Vertical de HIV, Sifilis e Hepatites Virais (virtual). No primeiro semestre
de 2024 foi implantado o teste rapido DUO para HIV e sifilis, com publicacdo de uma nota técnica para subsidiar o seu
uso, sobretudo no ambito do pré-natal.
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6) AVALIACAO DOS RESULTADOS ESPERADOS (com base na execugdo do plano de trabalho anual)

Resultado Esperado (RE) (definido na Matriz Logica)

TA1/RE6 - Cooperagdo técnica internacioal no campo das IST, aids e hepatites

0 ic3 .
N do RE/Descri¢do do RE: 6 virais fortalecida.

Indicador(es)

1. Percentual de atividades da agenda internacional realizada.
2. Numero de semindrios realizados.

1. Até o final do projeto ter cumprido 100% das atividades referentes a agenda
internacional do Departamento.

2. Até o final do projeto, ter viabilizado a participagado de técnicos em Congresso
Descrigcdo da(s) meta(s) e/ou Conferéncias Internacionais.

Descri¢do do(s) indicador(es)

3. Até o final do projeto ter realizado, pelo menos, 02 seminarios técnico cientifico
no ambito da Cooperagdo Técnico - Cientifica Brasil - Franca.

Acao(0es) programada(s) e finalizada(s) para o periodo no Plano de Trabalho Anual

N2 total de a¢Ges programadas para o periodo com base no PTA: 2

N2 total de agdes finalizadas no periodo com base no PTA: 2

a) Comentar sobre o progresso das a¢Ges programadas no PTA

As agBes estdo sendo cumpridas conforme programagdo pactuada, com destaque para o cumprimento das agendas de
atividades internacionais do DATHI, a exemplo da participagdo Brasileira no Global Task Team on Targets, grupo que
tem como objetivo:

a) Consolidar os resultados das discussOes sobre as metas atuais de prevenc¢do do HIV e o que precisa mudar até

2030;

b) Compartilhar os principais achados da revisdo realizada sobre a estratégia global de aids no periodo de 2021-2026;
e

c) Discutir os objetivos na defini¢do de novas metas para o periodo de 2026-2030.

Destaca-se também a participacdo Brasileira nas sessGes plenarias do Conselho de Coordenacdo do Programa UNAIDS
(PCB). Atualmente o conselho é presidido pelo Quénia e o Brasil ocupa a posi¢do de vice-chair. Durante as sessdes
realizadas no primeiro semestre de 2024, foram discutidos temas relacionados a lideranga dos paises na resposta a
aids com foco nas estratégias utilizadas pelos paises para garantir a sustentabilidade dos ganhos da resposta global ao
HIV para 2030 e além.

Durante as interveng0es realizadas pelo Brasil, o DATHI teve a oportunidade de falar sobre as principais estratégias
implementadas pelo pais, com foco nas atividades voltadas a agenda de eliminacdo de 11 doencas e 05 infec¢Ges no
escopo do programa Brasil Saudavel, que contempla o HIV e sua transmissdo vertical. Além disso, enfatizamos que o
planejamento atual visa a sustentabilidade da resposta nacional ao HIV ao longo dos anos e nossa meta € a eliminagdo
do HIV e da transmissdo vertical do HIV enquanto problemas de saude publica até 2030. Dessa forma, o Brasil reafirma
0 seu compromisso com garantia de que as a¢des voltadas a promogdo da saude, prevengdo de novas infecgoes,
diagnéstico e tratamento, estejam acessiveis e disponiveis em todos os pontos de cuidado.

Em marco de 2024, o DATHI apoiou a organizagdo do workshop de paises de lingua portuguesa, que foi realizado em
Brasilia e teve como objetivo mapear a¢des e boas praticas no campo do HIV, das ISTs, Hepatites Virais e Tuberculose,
que estdo sendo realizadas pelos paises, podendo ser compartilhadas entre eles com foco na intensificagdo de
atividades técnicas colaborativas. O evento foi organizado pela OPAS e OMS e contou com o apoio técnico do Brasil
nas discussOes da agenda e na organizagao das visitas técnicas realizadas aos servigos de saude, como parte das
atividades.

Outras atividades realizadas estdo relacionadas ao envio das respostas ao relatdrio global de aids (GAM), reporte que
¢é de responsabilidade da drea internacional e contempla a resposta Brasileira ao HIV/aids aos indicadores referentes
aos compromissos globais. Além disso, o do DATHI participou das reunides da Comissdo Intergovernamental de HIV do
Mercosul (CIHIV), que tem por objetivo mobilizar a Cooperagdo Internacional para o fortalecimento das Politicas de
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prevencdo, diagndstico e tratamento do HIV, das ISTs e das Hepatites Virais no ambito dos paises do Mercosul. O
Paraguai ocupou a presidéncia da Comissdo no primeiro semestre de 2024 e o Brasil foi responsavel pela realizagdo de
dois webinares que abordaram os temas PrEP e autoteste de HIV, bem como a elaborag¢do de indicadores de
transmissdo vertical que deverdo ser utilizados pelos paises como base para iniciar o processo de certificacdo dos
municipios de fronteira.

Quanto as cooperagdes bilaterais, estdao em andamento dois projetos de cooperagao com os paises de Guiné-Bissau e
Angola que tratam do escopo de agravos de responsabilidade deste departamento. Os projetos estao em fase final de
redacdo e o préximo passo serd a assinatura dos respectivos acordos de cooperagdo entre os paises.

No dmbito da cooperagdo com a Franga, neste semestre foi aberto edital de selecdo publica para 3 estagiarios
externos e 01 estagiario interno do departamento que desenvolverdo seus projetos em estabelecimentos de saude da
Francga, a partir do segundo semestre de 2024. A assessoria de cooperagdo internacional foi responsavel por todo o
processo de elaboragao do edital, avaliagdo dos projetos e sele¢ao dos candidatos com apoio da drea de pesquisa do
DATHI.

O Departamento também esteve presente, enquanto representante alterno, do Conselho Executivo da Unitaid,
realizado durante o periodo de 17 a 20 de junho de 2024, para revisar o progresso do Ultimo ano da organizacdo na
aceleragdo da introducgdo e adogdo equitativa de produtos de saude essenciais, e definir uma nova abordagem para os
investimentos futuros para as principais doencas de atua¢do da organizagdo que envolvem HIV/aids, malaria e
tuberculose, bem como coinfec¢Ges e comorbidades com HIV, como cancer cervical e hepatite C, e dreas transversais,
como controle de febre.

Foram realizadas também reunides virtuais da Rede de Pesquisa em Tuberculose dos BRICS, com o objetivo de
fortalecer a Rede, fomentando pesquisas conjuntas e o compartilhamento de experiéncias exitosas entre
pesquisadores e gestores dos paises-membros, além de estabelecer as vias de compartilhamento das inovag¢des dos
paises em diagndsticos, medicamentos e vacinas que podem acelerar a corrida global para acabar com a tuberculose,
acelerar a implementacao das novas tecnologias para prevengao, diagndstico e tratamento da TB nos grupos mais
susceptiveis ao adoecimento.

Além disso, o DATHI apoiou a participacdo do Diretor e de técnicos do Departamento na 252 Conferéncia Internacional
de AIDS (IAS 2024), realizada em Munique, Alemanha, no periodo de 22 a 26 de julho de 2024. E houve ainda, a
participacdo do Coordenador-Geral de Vigilancia das Hepatites Virais (CGHV) no World Hepatitis Summit 2024
realizado no periodo de 9 a 11 de abril de 2024 na cidade de Lisboa/Portugal com o objetivo de realizar ampla
discussao acerca dos programas de hepatites virais no mundo e a eliminagdo das hepatites virais como um problema
de saude publica até o ano de 2030.

b) Detalhar as dificuldades, interven¢des requeridas e/ou sugest&es para execugdo do plano de trabalho, se existentes

As dificuldades encontradas se referem ao numero insuficiente de técnicos da area internacional, considerando o
aumento exponencial das atividades internacionais no ultimo ano. O prazo das demandas geralmente é curto, de
modo que as demandas sdo respondidas sem a devida preparag¢do. Outras dificuldades estao relacionadas a
rotatividade de técnicos designados das dreas técnica para acompanhamento das atividades propostas pela assessoria
internacional, o que prejudica a continuidade, seguimento e cumprimento das agendas

c) Relacionar o progresso das agdes programadas no PTA com o alcance do resultado esperado, considerando os
indicadores e as metas

As principais a¢gdes contempladas na agenda internacional, relacionadas aos agravos sob responsabilidade do DATHI,
sobretudo em relagdo as atividades conduzidas para o fortalecimento de cooperagdes com organismos internacionais
e o estabelecimento de cooperagdes técnicas bilaterais com outros paises foram realizadas, conforme planejamento.
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3.2 CONTRIBUIGAO AS PRIORIDADES DO GOVERNO E AO PLANO ESTRATEGICO DA OPAS

O projeto esta alinhado as diretrizes de governo para as politicas publicas de saldde direcionadas para estes agravos bem
como, as estratégias prioritarias do Ministério da Saude e se espera que o desenvolvimento das acGes previstas no TC e a
parceria entre OPAS/OMS e MS apoiardo a melhoria de indicadores operacionais e consequente redugdo dos indicadores de
morbimortalidade, possibilitando o aperfeicoamento da capacidade de resposta a estas doengas. A entrega dos produtos e
servicos programados, e o desenvolvimento das agles, constituem investimentos técnicos, cientificos, logisticos e
organizacionais que promoverdo a tomada de decisdo baseada em evidéncias cientificas, o intercdmbio de experiéncias e
difusdo de conhecimentos, a ampliagdo do uso da tecnologia, a qualificacdo da gestdo e a participagdo social, que
contribuam para a transferéncia de conhecimentos adquiridos no ambito do projeto de cooperacgdo técnica em prol da
administracdo publicas e mais especificamente no ambito das IST, aids e hepatites virais.

Nesse contexto, é realizado um rigoroso acompanhamento dos gastos oriundos do Acordo, ressalte-se que a OPAS/OMS,
em conjunto com o Governo Brasileiro, garante a execugao da cooperacgdo técnica de forma planejada e monitorada, a fim
de alcangar os objetivos pactuados. Dessa forma, as atividades de cooperacgdo técnica da OPAS/OMS no Brasil sdo
conduzidas dentro dos parametros dos acordos internacionais vigentes, os quais definem os objetivos, fungdes, normas,
atividades e modalidades de execu¢do, administracdo e coordenagdo da cooperagdo técnica daquele Organismo.

3.3 LIGOES APRENDIDAS/RECOMENDAGOES

Diante do exposto, a execucdo deste Termo de Cooperacgdo, revelou que ja ultrapassou o alcance previsto para esse
primeiro semestre. E o resultados das a¢Oes previstas atingiram o objetivo principal deste projeto que é a ampliagdo do uso
de tecnologias alinhadas a resposta nacional as IST, aids e hepatites virais a partir da qualificacdo das a¢des de vigilancia,
prevencdo e controle. O desenvolvimento desta parceria estratégica apoia a identificagdo, adapta¢do e implementagao de
melhores praticas e de processos e estratégias modernas e arrojadas, voltados ao alcance das metas e compromissos
nacionais e internacionais assumidos pelo Brasil em relagdo as IST, aids e hepatites virais. O Programa Brasil Saudavel,
liderado pelo DATHI, fortaleceu ainda mais as estratégias previstas e realizadas neste TC.

3.4 RESUMO SEMESTRAL: 12 SEMESTRE

Agdes Acodes Acodes % estado de avancos das
programadas finalizadas adiadas/canceladas acoes

1 4 2 0 50%
2 4 2 0 50%
3 3 2 0 67%
4 3 2 0 67%
5 4 2 0 50%
6 2 2 100%
Total: 20 12 0 64%

3.5 EXECUGAO FINANCEIRA (de acordo com o relatério financeiro oficial da OPAS/OMS)

Recursos repassados: Us$ 7,579,073.12
Recursos desembolsados: USS 577,274.59
Pendente de pagamento: USS$ 949,510.84
Saldo: US$ 6,052,287.69
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