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DecisOes processuais

Decisdao1l Eleicdao do Presidente, Vice-Presidentes e Relatores do Comité Regional

Nos termos dos artigos 10.2 e 15.2 do Regulamento Interno do Comité Regional para a Africa, o
Comité Regional para a Africa elegeu por unanimidade a seguinte mesa:

Presidente: Excelentissimo Senhor Gilbert Mokoki
Ministro da Saude e da Populagdo
Republica do Congo

Primeira Vice-Presidente: Excelentissima Dr.2 Louise Mapleh Kpoto
Ministra da Saude e da Seguranca Social
Libéria

Segundo Vice-Presidente: Excelentissimo Professor Abdallahi Weddih

Ministro da Saude
Republica Islamica da Mauritania

Relatores: Excelentissimo Dr. Aaron Motsoaledi
Ministro da Saude
Africa do Sul
para inglés

Excelentissimo Professor Adrien Mougougou
Ministro da Saude e da Seguranca Social
Republica do Gabao

para francés

Excelentissima Dr.2 Angela José da Costa
Ministra da Saude e dos Direitos da Mulher
Republica de Sdo Tomé e Principe

para portugués

Decisao2 Composicao da Comissao de Verificagao de Poderes

Nos termos da alinea c) do artigo 3.2 do Regulamento Interno do Comité Regional para a Africa,
o Comité Regional nomeou uma Comissdo de Verificagdo dos Poderes composta pelos
representantes dos seguintes Estados-Membros: Argélia, Angola, Republica Democratica do
Congo, Guiné, Nigéria, Seicheles e Sudao do Sul.
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A Comissao de Verificagdo de Poderes reuniu-se a 26 de Agosto de 2024 e elegeu como
Presidente o Dr. André Bernard Valentin, membro da delegacdo das Seicheles.

Decisao 3 Credenciais

O Comité Regional, agindo sobre o relatério da Comissdo de Verificacdao de Poderes, decidiu:

1.  suspender parcialmente o artigo 3.2 do Regulamento Interno para permitir a aceitagao das
credenciais dos Estados-Membros da Regido transmitidas por via electrénica; e

2. reconhecer as credenciais apresentadas pelos seguintes 46 Estados-Membros: Africa do
Sul, Angola, Argélia, Benim, Botsuana, Burquina Faso, Burundi, Cabo Verde, Camardes, Chade,
Comores, Congo, Cote d’lvoire, Essuatini, Etidpia, Gabdo, Gambia, Gana, Guiné, Guiné-Bissau,
Guiné Equatorial, Lesoto, Libéria, Madagascar, Maldui, Mali, Mauricia, Mauritania, Mogcambique,
Namibia, Niger, Nigéria, Quénia, Republica Centro-Africana, Republica Democratica do Congo,
Republica Unida da Tanzania, Ruanda, S3o Tomé e Principe, Senegal, Serra Leoa, Seicheles, Sudao
do Sul, Togo, Uganda, Zdmbia e Zimbabué.

Decisao4  Substituicdo dos Membros do Subcomité do Programa

Os mandatos da Africa do Sul, Mauritania, Niger, , Seicheles, Suddo do Sul e Uganda cessardo na
septuagésima quarta sessdo do Comité Regional para a Africa. Propde-se que estes paises sejam
substituidos pelo Burquina Faso, Chade, Gana, Guiné Equatorial, Maldui e Mauricia. O Subcomité
do Programa passara a ser constituido pelos seguintes Estados-Membros:

Sub-regido 1

1. Nigéria (2022-2025)

2. Serra Leoa (2022-2025)

3. Argélia (2023-2026)

4. Benim (2023-2026)

5. Burquina Faso (2024-2027)
6. Gana (2024-2027)

Sub-regido 2

7. Burundi (2022-2025)

8. S30 Tomé e Principe (2022-2025)
9. Gabao (2023-2026)

10. Quénia (2023-2026)

11. Guiné Equatorial (2024-2027)
12. Chade (2024-2027)

Sub-regido 3

13. Essuatini (2022-2025)
14. Republica Unida da
Tanzania (2022-2025)

15. Zambia (2023-2026)

16. Angola (2023-2026)

17. Malaui (2024-2027)

18. Mauricia (2024-2027)
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Decisao5 Propostas para que Estados-Membros da Regiao Africana exergam

fungdes no Conselho Executivo e ocupem cargos no Conselho Executivo

O mandato da Etidpia e do Senegal no Conselho Executivo cessara com o encerramento da
septuagésima oitava Assembleia Mundial da Saude em Maio de 2025.

Em conformidade com a resolu¢do AFR/RC54/R11, que decidiu as modalidades a seguir para a
apresentacdo anual dos Estados-Membros da Regido Africana para eleicdo pela Assembleia da
Saude, propde-se o seguinte:

a) Cabo Verde e a Republica Centro-Africana foram designados para substituir Etidpia e
Senegal no Conselho Executivo a partir da centésima quinquagésima sétima sessdao, em
Maio de 2025, imediatamente apds a septuagésima oitava Assembleia Mundial da Saude.
Assim, o Conselho Executivo sera composto pelos seguintes Estados-Membros da Regido
Africana indicados no quadro abaixo:

Sub-regido 1 Sub-regido 2 Sub-regidao 3
Togo (2023-2026) Camardes (2023-2026) Comores (2023-2026)

Cabo Verde (2025-2028) | Republica Centro-Africana (2025-2028) | Lesoto (2023-2026)

Zimbabué (2024-2027)

b)

c)

d)

O Togo para a vice-presidéncia do Conselho Executivo a partir da centésima quinquagésima
sétima sessdo do Conselho Executivo.

O Zimbabué foi nomeado para substituir o Senegal como membro do Comité do Programa,
Orcamento e Administracdo (PBAC) a partir da centésima quinquagésima sétima sessao do
Conselho Executivo. A Unido das Comores e o Zimbabué serdo, portanto, os representantes
da Regido Africana no seio do PBAC.

A Republica Centro-Africana foi designada para substituir o Lesoto como membro do
Comité Permanente de Prevencdo, Preparacdo e Resposta a Emergéncias de Saude
(SCHEPPR) a partir da centésima quinquagésima sétima sessdo do Conselho Executivo.
Assim, o SCHEPPR serd composto pelo Togo e o pela Republica Centro-Africana para
representar a Regido Africana.

Decisdao 6  Proposta para a Mesa da Septuagésima Oitava Assembleia Mundial da

Saude

O Comité Regional para a Africa decidiu propor que o Presidente da septuagésima quarta sess3o

do Comité Regional para a Africa seja designado para ocupar o cargo de Vice-Presidente da

septuagésima oitava sessdo da Assembleia Mundial da Saude.
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Além disso, com base na ordem alfabética em lingua inglesa e nos grupos geograficos sub-
regionais, o Comité Regional para a Africa decidiu propor o seguinte relativamente aos paises
representantes da septuagésima oitava Assembleia Mundial da Saude:

a) a Namibia servird na qualidade de Presidente da Comissdo A;
b)  os Camardes, a Etidpia, a Libéria e a Gambia terdo assento no Comité Geral; e

c¢)  a Mauritania, o Maldui e o Chade para servirem na Comissao de Verificagdo de Poderes.

Decisdao7 Projecto de ordem do dia provisdria, local e datas da septuagésima
quinta sessao do Comité Regional

O Comité Regional para a Africa decidiu que a sua septuagésima quinta sess3o tera lugar na
Republica da Zambia, de 25 a 29 de Agosto de 2025.

O Comité analisou e adoptou a ordem do dia proviséria da septuagésima quinta sessao conforme
consta do documento AFR/RC74/13 e solicitou que um ponto da ordem do dia sobre paludismo
fosse incluido.

Decisao 8 Acreditagdao de actores regionais nao estatais que nao mantém relagoes
oficiais com a OMS, para que possam participar nas sessoes do Comité
Regional para a Africa

O Comité Regional para a Africa,

Tendo analisado e registado o relatdrio do Secretariado sobre a acreditacao de actores regionais
ndo estatais que ndo mantém relagdes oficiais com a OMS para que possam participar nas
sessdes do Comité Regional, conforme estipulado no anexo 1 do documento AFR/RC74/2,

Decidiu:

1. aprovaraacreditacdo dos seguintes seis actores regionais ndo estatais recomendados pelo
Subcomité do Programa para que possam participar nas sessées do Comité Regional da OMS para
a Africa: O African Forum for Research and Education in Health (AFREhealth); a Africa Health
Budget Network (AHBN); a Alliance for International Medical Action (ALIMA); a Children's
Investment Fund Foundation (CIFF); a African Media and Malaria Research Network (AMMREN);
e Speak Up Africa; e
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2.  validar a recomendacdo de adiar a decisdo sobre a aplicacdo da International Planned
Parenthood Federation Western Hemisphere Region (IPPFWHR) para a sua septuagésima quinta
sessao.

Decisao 9 AlteragOes propostas ao Regulamento Interno do Comité Regional
O Comité Regional para a Africa,

Tendo analisado e registado o relatério do Presidente do Subcomité do Programa, o Comité
Regional para a Africa,

Decidiu:

1. adoptar as alteragdes ao seu Regulamento Interno, constante do Anexo 2 do documento
AFR/RC74/2, nos termos do artigo 54.2 do Regulamento Interno do Comité Regional para a Africa;
e

2. que as emendas ao Regulamento Interno anteriores entrardo em vigor apds o
encerramento da septuagésima quarta sessdao do Comité Regional.

Resolugao
Resolu¢dao 1 Indigitagcao do Director Regional

O Comité Regional,

Considerando o disposto no artigo 52.2 da Constituicdo da OMS; e

Em conformidade com o artigo 52.2 do Regulamento Interno do Comité Regional para a Africa,
1. NOMEIA Dr. Faustine Engelbert Ndugulile como Director Regional para a Africa; e

2.  SOLICITA ao Director-Geral que proponha ao Conselho Executivo que confirme a
indigitacao do Dr. Faustine Engelbert Ndugulile a partir de 4 de Fevereiro de 2025.

Pagina



Resolucdao 2 Manifestacao de aprego a Dr.2 Matshidiso Rebecca Moeti

O Comité Regional,

Apreciando o empenho da Dr.2 Matshidiso Rebecca Moeti para a saude internacional e os seus
contributos e realizacdes durante o seu mandato como Directora Regional para a Africa durante
10 anos;

2. AGRADECE a Dr.2 Matshidiso Rebecca Moeti a sua lideranca dedicada e inestimavel
contributo para o desenvolvimento da saude na Regido Africana;

2. DECIDE que, perante o seu imenso contributo, a Dr.2 Moeti seja agraciada com o titulo de
Directora Regional Emérita.

Resolucao 3 Mogao de agradecimento

O Comité Regional,

CONSIDERANDO os imensos esforcos envidados pelos Chefes de Estado, de Governo e da
populacdo da Republica do Congo para garantir o éxito da septuagésima quarta sessdo do Comité
Regional da OMS para a Africa, realizada em Brazzaville, Republica do Congo, de 26 de Agosto a
30 de Setembro;

APRECIANDO o acolhimento particularmente caloroso que o governo e o povo da Republica do
Congo dispensaram aos delegados,

1. AGRADECE ao Presidente da Republica do Congo, Sua Exceléncia, Senhor Denis Sassou
Nguesso, pelas excelentes instalagdes proporcionadas pelo pais aos delegados e pelo discurso

marcante e encorajador proferido na ceriménia de abertura oficial;

2.  EXPRESSA a sua sincera gratiddo ao Governo e povo da Republica do Congo pela enorme
hospitalidade; e

3.  SOLICITA a Directora Regional a transmitir esta mogao de agradecimento ao Presidente da
Republica do Congo, Sua Exceléncia Senhor Denis Sassou Nguesso.
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Abertura da reuniao

1.  Aseptuagésima quarta sessdao do Comité Regional da Organizacao Mundial da Saude (OMS)
para a Africa foi oficialmente aberta na segunda-feira, 26 de Agosto de 2024, por Sua Exceléncia,
o Senhor Denis Sassou Nguesso, Presidente da Republica do Congo, no Palais des Congres. A
ceriménia foi intercalada por discursos do Director-Geral da OMS, Dr. Tedros Adhanom
Ghebreyesus, da Directora Regional da OMS para a Africa, Dr.2 Matshidiso Moeti, da Comissaria
da Unido Africana para a Saude, os Assuntos Humanitarios e o Desenvolvimento Social, a
Embaixadora Minata Samaté Cessouma e de outros dignitarios.

2. Os oradores destacaram os importantes desafios que a Africa enfrentou nos Gltimos anos,
os quais debilitaram os sistemas de saude em todo o continente. Os varios oradores sublinharam
a necessidade de aprender com estas experiéncias e de reforcar os sistemas de saude, com vista
a alcancar a cobertura universal de salude (CUS), combater as doengas ndo transmissiveis e
responder eficazmente a futuras emergéncias sanitarias. Enalteceram ainda os esforcos louvaveis
das chefias da OMS aos niveis regional e mundial.

3. A Embaixadora Minata Samaté Cessouma observou que os desafios que a Regido enfrenta
se prendem com a vulnerabilidade dos sistemas de saude no contexto das alteracdes climaticas
e sublinhou a importdncia de aumentar os investimentos para desenvolver as infra-estruturas
sanitarias e aumentar os recursos humanos para a saude.

4, O Presidente cessante do Comité Regional, Dr. Edwin Dikoloti, do Botsuana, e o novo
Presidente, Excelentissimo Senhor. Gilbert Mokoki, Ministro da Saude e da Populagdo da
Republica do Congo, reconheceram as realiza¢des das chefias da OMS e os progressos alcancados
na prestacao de servicos de salde em toda a Regido. Reiteraram a necessidade de dispor de
liderancgas fortes e da ac¢do colectiva para superar os desafios que as alteragdes climaticas, os
conflitos civis e a urbaniza¢ao colocam aos progressos rumo aos objectivos da cobertura universal
de salde e dos cuidados de saude primarios. A Republica do Congo anunciou que a sua
contribuicdo financeira para a OMS ird aumentar 50%.

5. Na sua alocucdo, a Directora Regional da OMS para a Africa, Dr.2 Matshidiso Moeti,
expressou gratidao para com a Republica do Congo por ter acolhido o Escritério Regional da OMS
ao longo dos anos. Sublinhou os progressos alcangados relativamente a CUS, a esperanca de vida
e a saude materna e infantil durante o seu mandato e apelou ao compromisso continuo para com
o financiamento da saude e um acordo sobre pandemias mundiais. A Dr.2 Moeti sublinhou a
importancia de abordar a questdo da migracdo dos profissionais de salde e de assegurar cuidados
de saude sustentaveis em toda a Regiao.
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6. O Director-Geral da OMS, Dr. Tedros, apresentou informacdo actualizada sobre a epidemia
de variola simia actualmente em curso, fazendo notar que é necessario um financiamento de
135 milhGes de ddélares americanos para apoiar os esforcos de vigilancia e resposta. Reflectiu
também sobre o seu mandato, no ambito do qual, desde 2018, foram langadas 50 novas
iniciativas, e apelou aos Estados-Membros para que se empenhem nos debates sobre um acordo
para as pandemias mundiais e contribuam para o investimento na saude em fungao das suas
capacidades.

7. O Presidente Nguesso pediu aos participantes que se centrem na prevencao através da
vacinagdo, de estilos de vida saudaveis e do exercicio fisico regular, enquanto estratégias
fundamentais de combate as doencas. Apelou também a ajuda internacional para adaptar os
sistemas de saude africanos as alteracdes climaticas, combatendo as desigualdades na saude e
alargando a cobertura universal de saude e a proteccao social. O Presidente foi agraciado pela
OMS com uma distingdo honordaria, em reconhecimento dos seus contributos para a melhoria dos
resultados da saude no Congo, em especial no que diz respeito a saide materna e infantil e ao
combate aos medicamentos falsificados e de qualidade inferior.

Organizac¢ao dos trabalhos

8. Nos termos dos artigos 10.2 do Regulamento Interno do Comité Regional para a Africa, o
Comité Regional para a Africa elegeu por unanimidade a seguinte mesa: O Ministro da Saude e
da Populagao da Republica do Congo, Excelentissimo Sr. Gilbert Mokoki, foi eleito Presidente,
enquanto a Dr.2. Louise Mapleh Kpoto, Excelentissima Ministra da Saude e do Bem-Estar Social
da Libéria, e o Professor Abdallahi Weddih, Excelentissimo Ministro da Saude da Mauritania,
foram eleitos primeiro e segundo vice-presidentes, respectivamente. O Comité Regional elegeu
igualmente os seus relatores, em conformidade com o artigo 15.2 do Regulamento Interno, sendo
designados como relatores, respectivamente, o Dr. Aaron Motsoaledi, Ministro da Saude da
Africa do Sul, o Professor Adrien Mougougou, Ministro da Satide e dos Assuntos Sociais do Gab3o,
e aDr.2. Angela José da Costa, Ministra da Satide e dos Direitos da Mulher de S3o Tomé e Principe.

AFR/RC74/1 = AFR/RC74/1 Add.1

9. O Presidente da septuagésima quarta sessdo do Comité Regional, Excelentissimo Senhor
Gilbert Mokoki, Ministro da Saude e da Populacdo da Republica do Congo, apresentou a ordem do
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dia provisoria (AFR/RC74/1) e o programa de trabalho provisério (AFR/RC74/1 Add.1). Estes
documentos foram adoptados sem alteragdes.

10. Nos termos da alinea c) do artigo 3.2 do Regulamento Interno do Comité Regional para a
Africa, o Comité Regional nomeou uma Comissdo de Verificacdo de Poderes composta pelos
representantes dos seguintes Estados-Membros: Argélia, Angola, Guiné, Nigéria, Republica
Democratica do Congo, Seicheles e Sudao do Sul.

11. A Comissdo de Verificacdo de Poderes reuniu-se a 26 de Agosto de 2024 e elegeu como
Presidente o Dr. André Bernard Valentin, membro da delegagdo das Seicheles.

12. O Comité Regional, deliberando com base no relatério da Comissdo de Verificacdo de
Poderes, decidiu aceitar tanto as credencias originais como as credenciais transmitidas por via
electrénica e reconheceu as credenciais submetidas pelos 46 seguintes Estados-Membros como
estando em conformidade com o artigo 3.2 do Regulamento Interno do Comité Regional para a
Africa: Africa do Sul, Angola, Argélia, Benim, Botsuana, Burquina Faso, Burundi, Cabo Verde,
Camardes, Chade, Comores, Congo, Cote d’Ivoire, Essuatini, Etidpia, Gabdo, Gambia, Gana, Guiné,
Guiné-Bissau, Guiné Equatorial, Lesoto, Libéria, Madagascar, Maldui, Mali, Mauricia, Mauritania,
Mogambique, Namibia, Niger, Nigéria, Quénia, Republica Centro-Africana, Republica Democratica
do Congo, Republica Unida da Tanzania, Ruanda, Sdo Tomé e Principe, Senegal, Seicheles, Serra
Leoa, Sudao do Sul, Togo, Uganda, Zambia e Zimbabué.

AFR/RC74/2

13. Na sua declaracdo a septuagésima quarta sessdo do Comité Regional, o Presidente do
Subcomité do Programa (PSC), Dr. Oscar Ntihabose do Burundi apresentou um relatério sobre os
trabalhos da reunido realizada em Brazzaville, na Republica do Congo, de 24 a 28 de Junho de
2024. O Subcomité do Programa analisou onze documentos, sete dos quais dedicados as
guestdes de saude publica de interesse regional e recomendou-os para serem discutidos e
aprovados pela septuagésima quarta sessdao do Comité Regional. O Comité Regional aprovou a
declaragdo do Presidente do Subcomité do Programa.

14. Tal como recomendado pelo Subcomité do Programa, o Comité Regional também

considerou e adoptou a acreditacdo de seis actores ndo estatais que ndo mantém relac¢des oficiais
com a OMS para que possam participar nas sessées do Comité Regional, As seis entidades
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credenciadas foram: O African Forum for Research and Education in Health (AFREhealth); a Africa
Health Budget Network (AHBN); a Alliance for International Medical Action (ALIMA); a Children's
Investment Fund Foundation (CIFF); a African Media and Malaria Research Network (AMMREN);
e Speak Up Africa. Além disso, o Comité Regional analisou e adoptou as alteracdes propostas no
Regulamento Interno do Comité Regional para a Africa, que foram elaboradas nos termos do
Artigo 49.2 da Constituicdo da OMS e do Artigo 54.2 do Regulamento Interno do Comité Regional
para a Africa.

15. O Comité Regional ainda analisou e adoptou as propostas relativas a nomeacdo dos

Estados-Membros em conselhos e comissdes da OMS que requerem representacdo da Regido
Africana.

AFR/RC74/INF.DOC/1

16. A nomeacdo do Director Regional pelo Comité Regional foi realizada em duas partes: i)
entrevistas com os quatro candidatos; e ii) uma votacdo para nomear um candidato. Na tarde de
26 de Agosto de 2024, o Comité Regional decidiu sobre as modalidades das entrevistas,
nomeadamente a sua realizacdo numa reunido publica a 27 de Agosto de 2024. A votacdo para
nomear o Director Regional realizou-se por escrutinio secreto numa reunido a porta fechada dos
Estados-Membros, em conformidade com o artigo 52.2 do Regulamento Interno.

17. Apds a votacdo, o Dr. Faustine Engelbert Ndugulile, da Republica Unida da Tanzania, foi
eleito préximo Director Regional para a Africa. O nome do candidato nomeado sera apresentado
a 156.2 sessdo do Conselho Executivo para indigitacdo a partir de 4 de Fevereiro de 2025.

18. O Comité Regional também reconheceu a Dr.2 Matshidiso Moeti pela sua contribuicao para
o desenvolvimento da satide em Africa e designou-a Directora Regional Emérita.

AFR/RC74/3

19. Orrelatério detalha o trabalho do Secretariado da OMS na Regido Africana de Julho de 2023
a Junho de 2024, com foco na recuperagdo da COVID-19 e nas metas dos Objectivos de
Desenvolvimento Sustentavel relacionadas a saude. Entre as principais concretiza¢gdes constam
uma reducdo de 98% nos relatérios de cooperacao financeira directa em atraso e um aumento
da alocacdo de recursos para os escritérios de pais. Os progressos realizados rumo a consecuc¢ao
da cobertura universal dos cuidados de saude sao igualmente salientados no relatério, com o
indice de cobertura dos servigos a passar de 23 em 2000 para 41 em 2021, e 88% dos Estados-
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Membros a basearem actualmente as suas politicas nos cuidados de saude primarios e na
cobertura universal dos cuidados de saude. Registaram-se grandes progressos na eliminagao do
paludismo, com Cabo Verde a tornar-se o terceiro pais da Regido a ser certificado como tendo
eliminado o paludismo. A OMS também apoiou os Estados-Membros na preparacdao para
emergéncias sanitarias, nomeadamente na resposta a pandemias e crises relacionadas com o
clima. Entre os esfor¢os para promover a saude e o bem-estar, constam o desenvolvimento de
um plano de implementacdo para a estratégia regional de engajamento comunitario e a
assinatura da Declaracdo dos Emirados Arabes Unidos (EAU) sobre clima e satde por 29 Estados-
Membros africanos. O relatério destaca ainda a colaboracdo da OMS com parceiros para
enfrentar a questdo da resisténcia aos antimicrobianos e melhorar a capacidade de pesquisa em
saude.

20. O Comité Regional expressou a sua profunda gratiddo a Directora Regional pela sua
extraordindria lideranca ao longo da ultima década. Os Estados-Membros foram unanimes em
reconhecer que, na qualidade de primeira mulher a ocupar o cargo de Director Regional, a sua
lideranca transformadora melhorou significativamente os resultados da saude e a eficacia
operacional na Regido Africana da OMS. Felicitaram a Directora Regional pela orientacdo dada a
Regido durante a pandemia da COVID-19 e durante o processo de alteragdao do Regulamento
Sanitario Internacional (2005), bem como pela contribuicdo da Africa para as negociacdes em
curso relativos ao tratado sobre pandemias. O papel instrumental que desempenhou na adopcao
de uma abordagem holistica para os desafios regionais de saude foi reconhecido, e os Estados-
Membros desejaram-lhe muito sucesso e felicidades nos seus futuros empreendimentos apds a
reforma.

21. Os Estados-Membros observaram que o relatério da Directora Regional destacou a
implementacao bem-sucedida da Agenda de Transformacgao, o que levou a uma melhor alocacao
de recursos para os escritérios de pais, uma maior eficiéncia operacional e um reforco da
capacidade de resposta do Secretariado as necessidades dos Estados-Membros. Entre as
realizacdes notdveis constam a reducdo dos tempos de resposta a surtos epidémicos, a criacdo
do mecanismo de aquisicdo agrupada para os Pequenos Estados Insulares em Desenvolvimento
(PEID) - que devera reduzir os custos e aumentar o acesso destes paises a medicamentos e
produtos de saude essenciais - e a adopcao da Carta Africana de Investimento no Pessoal da
Saude, que visa reforcar a for¢a de trabalho no sector da saide na Regido. Além disso, o Comité
Regional reconheceu o apoio do Secretariado através da ajuda aos paises que permitiu o
desenvolvimento de politicas e estratégias fundamentais para abordar questdes de saude,
promover a cobertura universal de salde e combater surtos de doencgas, incluindo o reforco dos
programas de vacinacdo e a introducdo de vacinas contra o paludismo. Os Estados-Membros
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também destacaram a necessidade de uma producdo local de vacinas e medicamentos, o que
desempenha um papel fundamental na protec¢do da soberania dos paises.

22. Numa antevisao do futuro, os Estados-Membros apelaram ao Secretariado da OMS para
gue continuasse a promover a investigacdo e o desenvolvimento, a reforgar a preparac¢do e a
resposta a situagdes de emergéncia e a garantir sistemas de saude resilientes. Destacaram ainda
os desafios impostos pela austeridade financeira na alocagao de recursos para a salde, instando
o Secretariado da OMS a apoiar os Estados-Membros na criacdo de mecanismos de
financiamento da saude, incluindo sistemas de seguro de saude, para proteger as populacdes de
despesas catastréficas com a saude.

23. O Comité Regional registou o “Relatdrio da Directora Regional sobre as Actividades da OMS
na Regido Africana 2022-2023”, tal como consta no documento AFR/RC74/3.

AFR/RC74/4

24. A Secretaria apresentou o documento de consulta sobre possiveis medidas para melhorar
a transparéncia, responsabilidade e integridade do processo de nomeacdo de Directores
Regionais. A 154.2 sessao do Conselho Executivo solicitou consultas com os Estados-Membros
para o desenvolvimento de um documento a ser apresentado na 157.2 sessdo do Conselho
Executivo. Entre as medidas possiveis constam: a definicdo de critérios minimos especificos para
candidatos; a formalizacdo dos féruns de candidatos em directo, que seriam transmitidos
publicamente; a transmissdao de entrevistas com candidatos realizadas em reunides de comités
regionais; a alteracdo de cédigos de conduta para incluir disposicdes sobre méa conduta sexual,
dever de diligéncia e fortalecimento das divulgacdes de actividades de campanha; e o
estabelecimento de grupos de avaliacdo para apurar as qualificacdes dos candidatos e
supervisionar o processo de nomeacao.

25. Os Estados-Membros apoiaram, em geral, a criagdo de um painel de avaliagdo, mas
manifestaram reservas quanto a atribuicdo de poderes ao painel para desqualificar candidatos ou
alargar o periodo de candidatura. Foi também observado que certas medidas (forum de
candidatos e entrevistas publicas) ja tinham sido utilizadas numa base ad hoc durante uma elei¢ao
na Regido Africana e que um outro grupo de avaliagdo/investigacdo tinha sido utilizado durante
uma eleicao anterior na Regido.

26. Os Estados-Membros foram informados de que o resultado das consultas regionais seria

revisto por uma reunido informal dos Estados-Membros da OMS com o objectivo de informar o
relatério a ser submetido ao 157.° Conselho Executivo. O resultado dos debates no Conselho
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Executivo sera apresentado para apreciacdo e acgdo, conforme apropriado e sempre que
necessario, a todos os Comités Regionais.

27. O Comité Regional tomou nota do documento AFR/RC74/4 intitulado Processo de
nomeagdo e indigitagdo de Directores Regionais.

1.2 Pilar: Cobertura universal de saude para mais mil milhoes de pessoas

AFR/RC74/5)

28. O quadro salienta o fardo crescente da diabetes, com 1 em cada 22 adultos afectados e 54%
dos casos na Regido ainda nao diagnosticados. O quadro regional foi concebido para apoiar a
implementacgao de programas e iniciativas adequados ao contexto e com uma boa relagao custo-
beneficio para a prevencdo e o controlo da diabetes. Além disso, d4 énfase ao acesso a
tratamento e cuidados equitativos, abrangentes e de qualidade, a medicamentos essenciais,
como ainsulina, e a integracao dos cuidados da diabetes nos servicos para o VIH e a tuberculose.
O quadro também realg¢a a importancia do controlo regular, da avaliagdo e da adaptabilidade para
garantir um progresso sustentado. As principais intervenc¢des prioritarias no ambito do quadro
delineadas incluem o desenvolvimento de programas para a diabetes; o refor¢o de capacidades
para a gestdo da diabetes; a integracdo dos servicos para a diabetes nos cuidados de saude
primarios e nos programas prioritarios para as doengas; o acesso refor¢ado a medicamentos para
a diabetes, incluindo a insulina; parcerias, a sensibilizacdo e a mobilizacdo de recursos bem como
a monitorizacao, a avaliacdo e a investigacdo operacional.

29. Os Estados-Membros congratularam-se com o quadro como uma ferramenta oportuna e
vital, destacando as ac¢Ges concretas propostas para prevenir a diabetes e reduzir o seu elevado
fardo na Regido Africana. Salientaram a importancia da deteccdo precoce para evitar
complicagdes mais dificeis e dispendiosas de gerir, referindo que o tratamento da diabetes exige
uma abordagem multissectorial. Os Estados-Membros partilharam varias ac¢des em curso para
mitigar o peso crescente da diabetes e de outras doencas ndo transmissiveis (DNT), incluindo a
implementacao da abordagem faseadas (STEPwise) da OMS para a vigilancia dos factores de risco
das doencas ndo transmissiveis (STEPS) para avaliar a situacdo da diabetes nos paises, integrando
a prevencdo, deteccdo e gestdo da diabetes nas estratégias nacionais de salde através de
iniciativas como PEN, HEARTS e PEN-Plus, e descentralizando os servicos de DNT nos cuidados de
saude primadrios. Destacaram também as abordagens multissectoriais, a integracao da diabetes e
de outras doencas ndo transmissiveis nos servicos de combate a tuberculose e ao VIH e o
aumento do financiamento. Além disso, os Estados-Membros apelaram a um melhor acesso a
medicamentos e tecnologias essenciais para a diabetes, a um maior envolvimento da
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comunidade e a campanhas de sensibilizacdo para fazer face ao fardo crescente da diabetes. O
Comité Regional sublinhou a necessidade de uma colaboragdao continua, de uma maior
mobilizacdo e atribuicdo de recursos e de sistemas de saude reforcados para combater
eficazmente a diabetes, os seus factores de risco e outras doencgas ndo transmissiveis.

30. O Comité Regional adoptou o Documento AFR/RC74/5 intitulado Quadro de
implementagdo do Pacto Mundial contra a Diabetes na Regido Africana da OMS sem alteragdes
e aprovou as acgoes e recomendagdes propostas.

AFR/RC74/6

31. OsEstados-Membros da Regido Africana da OMS importam entre 70% e 100% dos produtos
farmacéuticos acabados, 99% das vacinas e entre 90% e 100% dos dispositivos médicos e dos
ingredientes farmacéuticos activos. O quadro apoia a implementacdo da resolucdo WHA74.6, que
mandatou o Secretariado da OMS para continuar a apoiar os Estados-Membros, a pedido destes,
na promocao da qualidade e da produgao sustentavel de medicamentos e de outras tecnologias
da saude. Este quadro apresenta uma visdao unitaria, finalidades, objectivos, metas e balizas
regionais, destinados a facilitar a monitorizacdao e a avaliagdo dos progressos no sentido de
colmatar as lacunas identificadas no ecossistema de producdo regional. Define objectivos,
incluindo aumentar a quota de mercado dos medicamentos e das vacinas produzidos localmente
para 55% e 50%, respectivamente, até 2035. Este quadro visa orientar os Estados-Membros no
planeamento e na implementacado de ac¢bes estratégicas para aumentar a producgao local, com
vista a alargar o acesso a medicamentos de qualidade, vacinas e outras tecnologias da saude. O
guadro sugere metas regionais que incluem pelo menos 15 autoridades reguladoras nacionais a
serem apoiadas para disporem de sistemas reguladores estaveis e funcionais, correspondentes
ao Nivel de Maturidade 3, conforme avaliado pela Ferramenta Mundial de Avaliacgdo Comparativa
da OMS.

32. Os Estados-Membros enfatizaram a necessidade de ter quadros juridicos sélidos e agéncias
reguladoras fortes. Apelaram a criacao de mecanismos funcionais de aquisicdo e ao apoio da OMS
para assegurar a qualidade dos medicamentos e das vacinas. Os Estados-Membros sublinharam
a necessidade de aumentar a producao local com um forte apoio politico, incluindo uma visao
estratégica para a investigacdo, o desenvolvimento e a inovagdo. O investimento na promocgao de
um ambiente propicio a producdo local, incluindo produtos biossimilares, foi considerado
essencial para reduzir a dependéncia das importacdes. O Comité também discutiu as
vulnerabilidades com que os paises se deparam por dependerem das importacdes, a necessidade
de a OMS pré-aprovar os produtos e prestar apoio para melhorar a capacidade de controlo de
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qualidade por parte dos laboratoérios. Os Estados-Membros defenderam a criagcdo de melhores
quadros regulamentares para ajudar na produgdo de medicamentos essenciais de qualidade,
incluindo nos tratamentos contra o cancro. Sublinharam a importancia da coordenacdo e da
partilha de informacdo entre os paises e os parceiros, de modo a garantir a sustentabilidade da
industria farmacéutica regional. Os Estados-Membros destacaram ainda a importancia do papel
dos produtos naturais, a necessidade de melhorar as infra-estruturas e dos incentivos para
estimular o investimento no sector. Foi debatida a criagdo da Agéncia Africana de Medicamentos
(AMA), com enfoque na harmonizagdo, na definicdo de normas e na melhoria do acesso a
tecnologias para aumentar a producao local. O Comité apelou a aceleracdo da harmonizacdo
regulatéria e a implementacdo da Agéncia Africana de Medicamentos.

33. O Comité Regional adoptou o Documento AFR/RC74/6 intitulado Quadro para o refor¢o da
producdo local de medicamentos, vacinas e outras tecnologias da saude na RegiGo Africana da
OMS (2025-2035), sem alteragdes, e aprovou as acgdes e as recomendacdes propostas.

AFR/RC74/7

34. Este documento destaca a importancia dos dados da salde para a tomada de decisdes
baseada em dados factuais, para a gestdo de programas e para a gestdao de eventos de saude,
sublinhando os esfor¢os da OMS e dos Estados-Membros no sentido de melhorar os sistemas de
informacao, as ferramentas de dados e os sistemas de dados. As metas da OMS relativas aos
“trés mil milhGes” e aos objectivos de desenvolvimento sustentavel (ODS) evidenciam a
necessidade de dispor atempadamente de dados integrados e de qualidade. No entanto, a
fragmentacdo de dados, a sua utilizacdo limitada e a existéncia de capacidades inadequadas
impedem a tomada eficaz de decisdes. A adopgao de tecnologias novas e inovadoras, incluindo
ainteligéncia artificial e a aprendizagem automatica no sector da saude, abre oportunidades para
a anadlise avancada de dados, mas também coloca riscos relacionados com a seguranca e a
privacidade dos dados. Para superar estes obstdculos, o referido quadro propde um Protocolo
Regional de Governacao de Dados de Saude e a criacdo de uma Plataforma Regional de Dados de
Saude que reuna dados de diferentes programas e dominios da saude, integre conjuntos de
dados a nivel nacional e regional e proporcione um ambiente que possa alojar e acolher
diferentes plataformas de dados e de informacdo. A Plataforma proporcionard a
interoperabilidade de conjuntos de dados que eram anteriormente verticais e permitira realizar
analises de dados mais profundas e enriquecidas, nomeadamente antecipando doencas.

35. Os Estados-Membros reconheceram que as dificuldades relacionadas com a gestdao de
dados afectam sistemicamente todos os paises da Regido e que a Plataforma serviria para
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superar os desafios da fragmentacdo de dados na Regido e para ajudar a producdo de informacao
e de dados factuais que suportem a tomada de decisGes e outras iniciativas essenciais para a
saude. Foi destacada a importancia de garantir que a Plataforma seja interoperavel com os
sistemas existentes, para maximizar a sua utilidade e ao mesmo tempo aderir ao intercambio de
dados. Alguns Estados-Membros expressaram preocupa¢des acerca da ciberseguranga, dos
direitos sobre dados, da utilizagdo de dados e a normaliza¢do. Foi sugerida uma abordagem de
implementacao gradual para alcangar as metas definidas no quadro. Os Estados-Membros
também realcaram a necessidade de desenvolver capacidades para a utilizacdo da Plataforma e
respectivas ferramentas de inteligéncia artificial, de modo a tirar pleno partido do seu potencial.
Ao integrar diversas fontes de dados, a Plataforma Regional de Dados pode democratizar o
acesso a informagao, melhorar os sistemas de alerta precoce, identificar disparidades sanitarias
e melhorar a eficiéncia na alocagcao de recursos. Além disso, foi considerada uma plataforma
valiosa para a partilha de conhecimentos e a investigacdo, contribuindo significativamente para
reforcar os resultados da salide em toda a Regido. Os Estados-Membros expressaram o seu
compromisso em apoiar e utilizar activamente a Plataforma, considerando-a uma ferramenta
essencial para melhorar a gestdo e os resultados de saude publica.

36. O Comité Regional adoptou o Documento AFR/RC74/7 intitulado Quadro para a integra¢do
de dados nacionais e regionais sobre saude na Regido Africana: Plataforma Regional de Dados de
Saude, 2024-2030, sem alteracdes, e aprovou as ac¢des e as recomendacdes propostas.

2.2 Pilar: Melhor protec¢ao contra emergéncias sanitarias para mais
mil milhGes de pessoas

AFR/RC74/8

37. Este documento fornece aos Estados-Membros informagdes actualizadas sobre a
implementacdo de abordagens inovadoras para reforcar a preparacao, prevencao, resposta e
resiliéncia as emergéncias sanitdrias na Regido Africana da OMS. Alinha-se com a Estratégia
Regional para a Seguranca e as Emergéncias Sanitarias 2022-2030, adoptada na 72.2 sessdo do
Comité Regional para a Africa. Entre os principais desenvolvimentos regionais constam o
lancamento e a implementacdo de iniciativas emblematicas, a criacdo de centros sub-regionais
de preparacdo e resposta a emergéncias e parcerias reforcadas com os Centros Africanos de
Prevencdo e Controlo de Doencas e outros organismos regionais e sub-regionais, que permitiram
detectar mais cedo as situacdes de emergéncia e responder de forma mais eficaz. No entanto,
estes esforcos puseram igualmente em evidéncia os desafios actuais em matéria de capacidade
de preparacdo e de resiliéncia dos sistemas de salide. O documento descreve ainda as medidas
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a serem tomadas pelos Estados-Membros e parceiros para melhorar a preparagao e a resposta a
emergéncias na Regido Africana da OMS.

38. Os Estados-Membros elogiaram os progressos significativos realizados através da
colaboragdo entre as vdrias partes interessadas, em especial os esforcos para melhorar a
comunicagdo transfronteirica e o intercambio de informacgdes. Elogiaram o estabelecimento de
pélos regionais no Senegal, no Quénia e na Africa do Sul, reconhecendo o seu papel crucial no
reforco das capacidades de resposta a emergéncias da Regido. Além disso, os Estados-Membros
expressaram-se no sentido de promover a plena implementacdo do Plano de Acc¢do Conjunto
para Emergéncias (na sigla inglesa JEAP), a fim de manter e melhorar as conquistas ja alcancadas,
apelando ao reforgo continuo da colaboragao com os Centros Africanos de Controlo e Prevengao
de Doengas e outras entidades regionais e sub-regionais de relevancia central. Apelaram também
a uma abordagem coordenada e abrangente da preparacdo e resposta a emergéncias sanitdrias.
Os Estados-Membros enfatizaram a importancia crucial, para o desenvolvimento da resiliéncia
da Regido a futuras emergéncias, de resolver as dificuldades estruturais relacionadas com os
sistemas de saude e com os factores determinantes nao relacionados com a saude. Apelaram a
mobilizacdo de verbas nacionais para combater a resisténcia aos antimicrobianos e atenuar os
eventos adversos causados pelas altera¢des climaticas.

39. O Comité Regional adoptou o Documento AFR/RC74/8 intitulado Uma abordagem
inovadora para reforcar a arquitectura mundial da preparacéo e resposta a emergéncias
sanitdrias na Regido Africana da OMS, sem altera¢bes, e aprovou todas as acgdes e
recomendacgdes propostas para promover a segurancga sanitaria na Regiao.

3.2 Pilar: Melhor saude e bem-estar para mais mil milhoes de pessoas

AFR/RC74/9

40. Este quadro visa orientar os Estados-Membros no desenvolvimento de sistemas de saude
sustentaveis e resilientes as altera¢des climaticas para que possam enfrentar os efeitos adversos
das alteracbes climaticas na saude. Os seus objectivos especificos sdo: 1) reforcar as capacidades
nacionais mais importantes para o desenvolvimento de sistemas de saude sustentaveis e
resilientes ao clima; 2) apoiar os Estados-Membros na realizacdo de avalia¢cdes de vulnerabilidade
e adaptacdo, bem como elaborar planos nacionais de adaptacdo da saude, em linha com os
planos nacionais de adaptacdo mais abrangentes, incluindo quaisquer iniciativas sanitarias e
ambientais que sejam relevantes e mutuamente benéficas; e 3) facilitar esforcos para acelerar os
processos de lideranca, governagdo e financiamento, para apoiar a implementacdo de
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intervengdes essenciais e integradas de saude relacionadas com o clima, as quais se baseiem nas
avaliagdes de vulnerabilidade e de adaptagdo e nos planos nacionais de adaptacao da saude. O
guadro descreve ainda 10 interven¢bes fundamentais para o desenvolvimento de sistemas de
saude sustentaveis e resilientes ao clima.

41. Os Estados-Membros enalteceram o Secretariado da OMS pelo facto de ter elaborado este
guadro e destacaram o peso das altera¢des climaticas na saude, conforme se verifica nas secas,
no aumento da pluviosidade e nos surtos de doencas nos paises, bem como a necessidade de
uma abordagem mais colaborativa para reforcar e desenvolver sistemas de salde resilientes ao
clima. Reconheceram a importancia fulcral de encetar ac¢des coordenadas para enfrentar os
impactos do clima na saude. Defenderam também um maior envolvimento comunitdrio e o
financiamento sustentdvel da adaptacdo as alteragdes climdticas e do desenvolvimento de
sistemas de saude resilientes ao clima.

42. O Comité Regional adoptou o documento AFR/RC74/9 intitulado Quadro para o
desenvolvimento de sistemas de satde sustentdveis e resilientes ao clima na Regido Africana da
OMS 2024-2033, sem alteragles, e aprovou o quadro para a implementagdo na Regido.

AFR/RC74/10

43. Os sistemas nacionais de controlo alimentar na Regido Africana enfrentam varios desafios,
incluindo a fraca monitorizagao e vigilancia dos alimentos, a capacidade limitada dos laboratérios
de testes alimentares, as fracas capacidades de inspecdo alimentar e regulamentos
desactualizados. Este quadro regional pretende orientar os Estados-Membros na implementacao
da estratégia mundial para a seguranca sanitdria dos alimentos 2022-2030 de modo a acelerar as
accdes de reforco dos sistemas nacionais de seguranga sanitdria dos alimentos na Regido
Africana. Salienta as intervencgdes prioritarias propostas incluem o desenvolvimento de politicas,
legislacdo e normas de seguranca sanitaria dos alimentos para os sectores alimentares formal e
informal; o reforco da capacidade de inspeccdo alimentar com base no risco; a criagdo de sistemas
de resposta a incidentes e emergéncias de seguranca sanitaria dos alimentos; o aumento da
sensibilizacdo do publico; o reforco da capacidade da mao-de-obra no dominio da seguranca
sanitaria dos alimentos; a melhoria da capacidade dos operadores de negécios alimentares; a
reapreciacdo e melhoria continuas dos sistemas de monitorizacdao alimentar; a mobilizacdo de
recursos a favor de programas de seguranca sanitdria dos alimentos; o reforco da monitorizacao,
vigilancia e capacidade de avaliacdo dos riscos alimentares; a criagdo de um mecanismo de
coordenacao; e o incremento de integragdo programatica.
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44. Os Estados-Membros elogiaram o desenvolvimento do quadro, reconhecendo o trabalho
da OMS no apoio aos Estados-Membros para melhorar a segurancga sanitaria dos alimentos.
Apreciaram a abordagem abrangente e salientaram a importancia de uma colaboracdo continua
no sentido de reforcar os sistemas nacionais de controlo alimentar. As experiéncias dos paises
foram partilhadas e incluiram o refor¢co dos quadros regulamentares em conformidade com o
Codex Alimentarius; o desenvolvimento de planos estratégicos; o reforco dos mecanismos de
coordenagdo; o estabelecimento de programas de inspec¢ao baseados no risco; a promogao da
sensibilizacdo para a seguranca sanitdria dos alimentos; e a operacionalizacdo da abordagem
"Uma S6 Saude". Os Estados-Membros destacaram a necessidade de parcerias mais fortes,
mobilizacdo conjunta de recursos, partilha de informacao transfronteirica e esforcos sustentados
para implementar o quadro de forma eficaz, reconhecendo o seu papel critico na abordagem dos
desafios da seguranca sanitdria dos alimentos na Regido. Além disso, os Estados-Membros
manifestaram a necessidade de assisténcia técnica para reforcar as capacidades dos laboratérios
de controlo dos alimentos.

45. O Comité Regional adoptou o documento AFR/RC74/10 intitulado Quadro de
implementag¢do da estratégia mundial da OMS para a seguranga sanitdria dos alimentos 2022-
2030 na Regido Africana sem alteragGes e aprovou o quadro para implementa¢do na Regido.

4.2 Pilar: Uma OMS mais eficaz e eficiente na prestacdao de um
melhor apoio aos paises

AFR/RC74/11

46. O Secretariado apresentou um relatério que descreve as principais medidas, realizacbes e
ensinamento da Agenda de Transformacgao durante a uUltima década da sua implementacao, e
propde as etapas seguintes para manter as mudanc¢as e impulsionar novos avan¢os no
desenvolvimento da saude em toda a Regido. O relatério documenta as realizagdes em matéria
de saude publica, incluindo a melhoria das capacidades de seguranca sanitaria, os progressos no
sentido de uma cobertura universal de saude e vdrias iniciativas de controlo de doencas. O
documento descreve igualmente as realizacdes da Agenda de Transformagdo em termos de
cultura institucional, incluindo: o reforco dos processos de recrutamento de pessoal; o
lancamento de iniciativas e programas de formagdao em gestdao centrados na participacdo do
pessoal; a integracdo da rede de prevencdo da exploracdao, do abuso e do assédio sexuais no
Escritorio Regional e nos escritérios de pais; e um aumento da proporg¢do de recursos afectados
aos escritérios de pais, gracas a melhorias na apresentacdo de relatdrios e na conformidade dos
doadores e a uma maior transparéncia na utilizacao dos fundos.
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47. Os Estados-Membros elogiaram a Directora Regional por ter iniciado a Agenda de
Transformacdao na Regido Africana, reconhecendo as suas realizagdes significativas e o seu
impacto positivo nos servicos de salde e na promocdo da cobertura universal de saude. Varios
paises testemunharam que a iniciativa contribuiu para a reducdo das mortes maternas e infantis
evitaveis. A Agenda desempenhou um papel crucial nos esforgos de erradicacdo da poliomielite
e na resposta a varias emergéncias de salde publica. Os Estados-Membros solicitaram ainda o
apoio do Secretariado na aplicagdao dos ensinamentos da Agenda de Transformacgdo para reforgar
0s seus sistemas nacionais de gestao financeira. Os Estados-Membros sublinharam a necessidade
de intensificar as inovacdes para acelerar os progressos no sentido da consecucdo da cobertura
universal de saude. Salientaram igualmente a necessidade de documentar os ensinamentos
retirados, partilhar as melhores praticas e avaliar o impacto da Agenda de Transformacao.

48. O Comité Regional adoptou o documento AFR/RC74/11 intitulado Uma década de
transformacdo: Realizacdes e ligoes retiradas.

AFR/RC74/12 Add.1

49. Esta proposta de projecto de orcamento-programa 2026-2027 corresponde ao primeiro
exercicio totalmente elaborado no dmbito do Décimo Quarto Programa Geral de Trabalho, 14-
2028 (PGT 14), que da prioridade a promocado da equidade na saude e ao reforgo da resiliéncia
dos sistemas de saude. O quadro de resultados, com 18 resultados e 42 projectos de realiza¢des
do PGT 14, ainda estd a ser desenvolvido. O objectivo da sessdo era solicitar a orienta¢ao dos
Estados-Membros sobre a Proposta de orcamento-programa 2026-2027em relacdo aos valores
do projecto de orgcamento, cendrios para o segmento de operaces de emergéncia e apelos e
aumento das contribui¢des acessérias.

50. Os Estados-Membros sublinharam as melhorias previstas nas versdes subsequentes da
proposta de orcamento-programa 2026-2027. No que diz respeito ao quadro de resultados, ao
acompanhamento, a apreciacdo e a avaliacdo, solicitaram uma mudanca para uma formulacao
de realizacGes que coloque a ténica nas mudancas esperadas a nivel nacional, em conformidade
com as orientacdes de gestdao baseada nos resultados do Grupo de Desenvolvimento Sustentdvel
das Nacdes Unidas. Apelaram também a um compromisso proactivo com os Estados-Membros
durante o desenvolvimento de indicadores. Solicitaram ainda que o documento explicitasse a
forma como sdo tidos em conta os ensinamentos retirados das revisdes e avaliagGes e que fossem
sistematicamente adoptados e utilizados principais indicadores de desempenho no quadro de
resultados, na monitorizagcdo, na apreciacdo e na avaliagdo. Os Estados-Membros também
reflectiram sobre o processo de definicdo de prioridades, solicitando uma priorizacao ao nivel
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dos resultados, dado que o processo constitui a base para a identificacdo de areas prioritarias
entre os Estados-Membros e o Secretariado, e que proporciona um melhor nivel de
granularidade necessdario para uma afectacdo éptima dos recursos. Também solicitaram ao
Secretariado que nao estabelecesse um limite maximo para o nimero de resultados que podem
ser considerados prioritarios pelos paises, considerando que o exercicio de priorizacao deve ser
especifico para cada pais e baseado nas necessidades.

51. OsEstados-Membros manifestaram o seu empenhamento em aumentos subsequentes das
contribuigdes fixas no contexto do financiamento sustentdvel do orgamento-programa.
Aprovaram o cendrio 1 do financiamento projectado, que nao prevé qualquer aumento do
orcamento das operagdes de emergéncia e dos recursos.

52. Os Estados-Membros defenderam ainda a equidade na afetacdo de recursos através da
inversdo da atual piramide invertida, de modo a que a orcamentacdo e a afectacdo de recursos
envolvam ainda mais os paises e sejam informadas pelos resultados da definicdo de prioridades
por pais. A afectacdao do orcamento e dos recursos baseada na equidade deve apoiar-se na regra
20-20-60, que abrange os recursos humanos e financeiros, de modo a que 20% do orgamento e
dos recursos sejam atribuidos a Sede, outros 20% aos escritorios regionais e 60% aos escritoérios
de pais. Por ultimo, os Estados-Membros apoiaram aumentos orcamentais nos dominios dos
dados/inova¢do e da responsabilizacdo, com 90% do orcamento em cada dominio a ser
canalizado para paises e regides onde a necessidade e a capacidade de criar impacto sdo maiores.

53. O Comité Regional tomou nota do documento AFR/RC74/12 Add.1 intitulado Projecto de
proposta de orcamento-programa 2026-2027

AFR/RC74/13
54. O Comité Regional decidiu, nos termos do Regulamento Interno, que a sua septuagésima

quinta sessao terd lugar na Republica da Zambia, de 25 a 29 de Agosto de 2025. O Comité debateu
e aprovou o projecto de ordem do dia proviséria com alteragdes.
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55. O Comité Regional analisou e tomou nota dos seguintes 17 documentos de informacao.

1.2 Pilar: Cobertura universal de satude para mais mil milhGes de pessoas

a) Relatdrio de Progresso sobre o Quadro para reforgar o uso de dados factuais, informacgao
e investigacdo para a formulagao de politicas na Regido Africana (Documento
AFR/RC74/INF.DOC/2)

b)  Relatério de progresso sobre o Quadro regional para a implementac¢do da Estratégia
Mundial sobre Saude Digital na Regidao Africana da OMS
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/3)

c) Relatério de progresso sobre o Observatério Africano da Saude
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/4)

d) Relatdrio de progresso sobre o Quadro de implementagdo das medidas prioritarias do
plano de ac¢do mundial para a década do envelhecimento saudavel
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/5)

e) Relatdrio de progresso sobre o Quadro para melhorar o acesso as tecnologias de
assisténcia na Regido Africana da OMS (Documento AFR/RC74/INF.DOC/6)

f) Relatério de progresso sobre o Quadro de implementacdo da Agenda 2030 para a
Vacinag¢do na Regido Africana da OMS (Documento AFR/RC74/INF.DOC/7)

g)  Relatdrio de progresso sobre o Quadro integrado para o controlo, a eliminagdo e a
erradicacdo das doencgas tropicais e de transmissao vectorial na Regidao Africana 2022-
2030 (Documento AFR/RC74/INF.DOC/8)

2.2 Pilar: Melhor protec¢ao contra emergéncias sanitdrias para mais mil milhGes de pessoas

h)  Relatério de progresso sobre a Estratégia regional para a seguranca e as emergéncias
sanitarias 2022-2030 (Documento AFR/RC74/INF.DOC/9)

i) Relatdrio de progresso sobre o Quadro de implementacdo da Estratégia mundial para
eliminar as epidemias de febre-amarela (EYE), 2017-2026 na Regido Africana
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/10)

i) Relatdrio de progresso sobre a Situacdo da participacao e implementacdo da Analise

Universal da Saude e do Estado de Preparac¢do na Regido Africana
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/11)
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k) Relatdrio de progresso sobre o Quadro de implementacdo da Estratégia mundial para
erradicar a meningite até 2030 na Regido Africana da OMS (Documento
AFR/RC74/INF.DOC/12)

3.2 Pilar: Melhor satide e bem-estar para mais mil milhdes de pessoas

) Relatério de progresso sobre o Quadro de implementacdo da Estratégia mundial para
acelerar a eliminagao do cancro do colo do Utero enquanto problema de saude publica
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/13)

m) Relatdrio de progresso sobre o Quadro para a Implementacdo da resposta mundial para
controlo de vectores na Regido Africana da OMS (Documento AFR/RC74/INF.DOC/14)

n)  Relatdrio de progresso sobre o Quadro para uma resposta multissectorial integrada a
tuberculose, ao VIH, as infec¢es sexualmente transmissiveis e a hepatite (2021-2030) na
Regido Africana da OMS (Documento AFR/RC74/INF.DOC/15)

o) Relatério de progresso sobre a Estratégia Regional actualizada para a Gestdo dos
Determinantes Ambientais da Saude Humana (2022-2032) na Regido Africana
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/16)

4.2 Pilar: Uma OMS mais eficaz e eficiente na prestacao de um melhor apoio aos paises.

p)  Relatdrio sobre o Pessoal da OMS na Regido Africana (Documento AFR/RC74/INF.DOC/17)

g) Assuntos regionais decorrentes dos relatérios das auditorias internas e externas da OMS
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/18).

AFR/RC74/14

56. O Comité adoptou o relatério através de um procedimento escrito.

57. A sessdao de encerramento do septuagésimo quarto Comité Regional foi marcada por
reflexdes sobre os principais pontos de discussdo e decisdes da reunido. A sessdo colocou em
evidéncia o empenhamento continuo no desenvolvimento da salde na Regido e preparou o
terreno para iniciativas futuras.
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58. O Ministro da Saude dos Camardes apresentou a mogao de agradecimento em nome dos
Ministros da Saude da Regido Africana, expressando a sua gratiddao ao Presidente da Republica
do Congo, Sua Exceléncia o Presidente Denis Sassou Nguesso, pela sua hospitalidade, e ao
Ministro da Saude do Congo e actual Presidente do Comité Regional, Excelentissimo Sr. Mokoki,
por ter conduzido habilmente os debates frutuosos da sessao. Elogiou ainda a Directora Regional
cessante, Dr.2 Moeti, pela sua lideranga e contribuigcGes significativas para o sector da saude da
Regiao, e felicitou o Director Regional nomeado.

59. Nas suas observacoes finais, a Directora Regional fez eco do sucesso da sessao da ronda de
investimento, que reuniu um total de 45 milhdes de ddélares em promessas dos Estados-
Membros, de um total de 250 milhdes de délares prometidos pelos parceiros. Manifestou o seu
apreco aos Estados-Membros e parceiros pelo apoio que lhe prestaram ao longo dos ultimos
10 anos. Passou em revista os destaques tematicos da sessdo e reconheceu que alguns pontos
tinham ultrapassado o tempo concedido, agradecendo aos participantes a sua resisténcia e os
seus contributos. Salientou a importancia das deliberagbes e das decisdes tomadas, que
orientarao o trabalho futuro, incluindo a Agenda de Transformacdo em curso, a ser levada por
diante pelo novo Director Regional. Agradeceu também a comissao organizadora e a todas as
pessoas que apoiaram os preparativos logisticos da sessdo, ao Secretariado pelo seu trabalho
eficiente e a todos os delegados pelo seu empenho e participacao responsaveis no processo de
nomeacgao.

60. Na sua alocucdo de encerramento, o Presidente do septuagésimo quarto Comité Regional
manifestou o seu apreco pelas profundas reflexdes partilhadas durante a sessao, que decorreu
no contexto do surto de variola simia. Reconheceu que esta epidemia representa uma
oportunidade para aperfeicoar as politicas de saude. Felicitou o Director Regional nomeado, Dr.
Ndugulile, e agradeceu sinceramente a Directora Regional cessante pelos seus 10 anos de
empenho inabalavel na saude publica e pelos progressos transformadores louvaveis.
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Parte lli

Eventos especiais e paralelos
durante o Comité Regional




Eventos especiais

Dez Anos da Agenda de Transformagédo da OMS na Regido Africana

61. A Agenda de Transformagao da OMS na Regido Africana foi iniciada para fazer face as
fragilidades do sistema de salde e aos maus resultados em matéria de saude, exemplificados
pela incapacidade de cumprir os Objectivos de Desenvolvimento do Milénio relacionados com a
satde. Lancada em 2015, no meio de crises como o surto de Ebola, a Agenda tinha por objectivo
reformar e restabelecer a confianga na OMS, melhorando a eficiéncia, a responsabilizacdo e os
resultados sanitarios. A Agenda de Transformagdo também a lideranga, o trabalho de equipa e
as parcerias, para além de contribuir para o éxito da execu¢do dos programas de saude
prioritarios.

62. Os seus principais objectivos incluiam o refor¢o das praticas de gestdo, a obtencdo da
paridade de género e a promocgdo da lideranca em toda a Regido para melhorar a resiliéncia da
saude publica. Os resultados alcangados durante os 10 anos de mandato da Dr.2 Matshidiso
Moeti como Directora Regional da OMS para a Africa reflectem um progresso significativo nos
resultados e infra-estruturas de sadde publica na Regido.

63. A Agenda de Transformacdao da Regido Africana da OMS deparou-se com inumeros
desafios, incluindo a gestdo de grandes surtos de doencas como o Ebola e a COVID-19. A
necessidade de melhorar a responsabilizacdo, a paridade de género e o desenvolvimento da
lideranca foram as principais questdes debatidas. Os delegados concordaram que, apesar dos
desafios, tinham sido alcancados progressos significativos, como o reforco da preparacdo e da
resposta a emergéncias, a melhoria dos resultados das auditorias e o0 aumento da paridade de
género entre o pessoal. Outros oradores referiram os esforcos de colaboragdao com os parceiros
gue criaram oportunidades para melhorar as infra-estruturas e as capacidades de saude publica,
tal como evidenciado pela deteccdo mais rapida de surtos e pelo aumento do nimero de
profissionais de saude.

64. Os participantes, nomeadamente os Estados-Membros e intervenientes ndo estatais,
pronunciaram-se sobre o impacto da Agenda de Transformacgao. Assim, a Libéria partilhou a sua
experiéncia sobre a vigilancia comunitaria baseada em eventos, o refor¢o dos cuidados de saude
primarios através da descentralizacdo no Congo, a iniciativa dos Voluntarios das Nac¢Ges Unidas,
gue capacitou mais de 100 mulheres, e os passos da Namibia no sentido de uma abordagem Uma
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Sé Saude através de uma parceria tripartida. A Serra Leoa comprometeu-se a colaborar com a
OMS e outros paises para desenvolver solugdes e colmatar o fosso entre a segurancga sanitaria e
os cuidados de salude primarios.

65. Oradores chamaram a ateng¢do para as lacunas identificadas no acesso aos servigos de
cuidados cirurgicos e para a necessidade de dar seguimento a uma abordagem centrada na
pessoa para a realizagdo de intervengbes. Mencionaram a necessidade de aumentar o
investimento na formacdo do pessoal da saude e de tirar partido da tecnologia e da inovacao
para uma prestacao de servicos mais eficiente. Varios oradores defenderam que a ténica deve
ser colocada na expansdo dos regimes de seguro de salde para aumentar a mobilizacdo de
recursos internos e reduzir as despesas directas. As préximas etapas propostas incluiam a
ampliacao de iniciativas bem-sucedidas, a abordagem das lacunas remanescentes na equidade
em saude e a promocdo da responsabilidade e transparéncia na governanca da salde em toda a
Regido.

66. A decisdo WHA76(19) da Assembleia Mundial da Saude (2023) que apelou os Estados-
Membros e os parceiros a financiar integralmente o segmento do orcamento de base do décimo
guarto Programa Geral de Trabalho (PGT 14), 2025-2028 abriu caminho para a primeira ronda de
investimento da OMS. Os Estados-Membros da Regido Africana tém prestado uma lideranca e
um apoio sem precedentes, nomeadamente no Grupo de trabalho para o financiamento
sustentdvel, a promocgao do financiamento sustentavel da OMS. A sua lideranga decisiva foi
crucial para garantir a aprovac¢ao da ronda de investimento, em sintonia com o objectivo comum
de colocar as finangas da OMS numa trajectdria sustentdvel e flexivel, assegurando a promocao,
o fornecimento e a proteccdo da salde e do bem-estar a nivel mundial.

67. No ambito da ronda inaugural de investimento da OMS, foi organizado um evento
importante de angariacdo de fundos durante a septuagésima quarta sessao do Comité Regional
da OMS para a Africa. Este férum de alto nivel reuniu os Estados-Membros africanos, outros
Estados-Membros mundiais, institui¢cdes filantrépicas, organizacées do sector privado e actores
ndo estatais, todos unidos no seu compromisso de apoiar o décimo quarto Programa Geral de
Trabalho (PGT 14) na promogdo e proteccdo da saude para todos. Os debates centraram-se na
garantia de recursos previsiveis e flexiveis para reforcar o apoio da OMS aos paises da Regido
Africana.
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68. A Directora Regional descreveu o evento como histdrico para a Africa, com a presenca de
todos os ministros, e sublinhou que garantir um financiamento forte e previsivel era essencial
para sustentar a saude na Regido, marcando uma parte significativa do seu legado. O Director-
Geral salientou o facto de que a implementacdo da estratégia geraria um enorme retorno do
investimento de 35 ddélares por cada ddlar investido e poderia salvar 4 milhdes de vidas,
assegurando a prestagao de cuidados de saude primarios, prevenindo emergéncias e abordando
as causas profundas dos problemas de saude relacionados com o clima. A ronda de investimento
da OMS conta com o apoio da Africa do Sul, da Unido Africana, da Mauritania, na qualidade de
Presidente em exercicio da Unido Africana, da Namibia, do Botsuana e de outros paises.

69. No final da sessdo, foram prometidos cerca de 45 milhdes de délares pelos Estados-
Membros e parceiros. Em particular, varios paises assumiram compromissos financeiros
significativos: Cabo Verde prometeu 5000 délares; a Namibia 500 000 ddlares; o Niger 2 milhdes
de ddlares; o Botsuana 1 milhdo de ddlares; a Africa do Sul 1 milhdo de ddlares; as Seicheles
50 000 ddlares; o Senegal 700 000 ddlares; a Gambia 50 000 ddlares; Mauricia 110 000 ddlares;
a Republica Unida da Tanzania 500 000 ddlares; o Chade 500 000 ddlares; e a Etidpia 2 milhdes
de dodlares. O Ruanda comprometeu-se a duplicar imediatamente a sua contribuicdo anual,
enquanto a Republica do Congo se comprometeu a aumentar imediatamente em 50% a sua
contribuicdo anual para a OMS. Outros paises, nomeadamente a Mauritdnia e a Nigéria,
comprometeram-se a contribuir para a ronda de investimentos e indicaram que especificariam
0S seus compromissos numa data posterior.

70. Além disso, os intervenientes ndo estatais reconheceram a importancia crucial de investir
na saude como motor do crescimento econdmico. O Banco Africano de Desenvolvimento
prometeu 10 milhdes de ddlares para apoiar a Plataforma de Investimento de Impacto na Saude
(HIIP); a Children's Investment Fund Foundation (CIFF) prometeu 10 milhdes de ddlares; o
Helmsley Charitable Trust prometeu 5,6 milhdes de ddlares; a Roche 1,6 milhdes de délares; o
Kuwait Fund for Arab Economic Development 5 milh&es de délares; a World Diabetes Foundation
3,8 milhdes de ddlares; e a Fundacdo Bill e Melinda Gates 3,8 milhdes de délares. O Banco Arabe
também se comprometeu a apoiar a iniciativa, com mais pormenores a anunciar.
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Introdugao

71. Asessdoinformativa especial foi organizada para debater a actual epidemia de variola simia
e o trabalho desenvolvido pelo Orgdo Intergovernamental de Negociacdo. Os seus objectivos
foram os seguintes: a) partilhar uma visdao abrangente sobre o surto de variola simia ao nivel
mundial e continental e obter informac¢Ges detalhadas sobre os paises mais afectados que
possam informar estratégias de resposta direccionadas; b) definir uma estratégia continental
coordenada, co-liderada pelos centros africanos de prevencado e controlo de doencgas; e c) incitar
os Estados-Membros a envolverem-se activamente nas negociagdes com o Orgdo
Intergovernamental de Negocia¢ao, de modo a criar um instrumento internacional vinculativo,
assim promovendo a colabora¢dao e o empenho na gestdo das pandemias.

Destaque das principais questdes analisadas

72. Os Estados-Membros reconheceram o valor da abordagem continental, bem como o papel
essencial das liderancas nacionais, e encorajaram os centros africanos de prevengao e controlo
de doencas e a OMS a reforgarem a sua colaboragao no ambito do Plano de Ac¢ao Conjunto para
Emergéncias e do plano continental de combate a variola simia. Houve consenso quanto a
necessidade de envolver as comunidades, apelando-se a disponibilizacdo de informacao rigorosa
as comunidades e sublinhando-se a necessidade de estas se envolverem na resposta. Foi
destacada a necessidade de envolvimento politico, apelando-se a intervencao politica para
prevenir as interdi¢cdes de circulacdo e a criagcdo de estigma. Houve também consenso quanto a
necessidade de centrar futuras investigacdes nas mutac¢des do virus, quanto a importancia de
uma distribuicdo equitativa de vacinas e das estratégias direccionadas de vacinacdo. Além disso,
realgcou-se a importancia de reforcar as capacidades laboratoriais e a vigilancia locais, com vista
a identificar e comunicar os casos com precisdo e rapidez.

73. Lancou-se um apelo para que seja prestada ajuda aos paises afectados, tais como a
Republica Democratica do Congo, o Burundi e outros paises de elevado risco. Por ultimo,
reiterou-se a importancia de dar prioridade a continuidade dos servicos de salde e de integrar a
resposta a situacdes de emergéncia no reforco dos sistemas de saude.

74. No contexto da actualizacdo sobre o Org3o Intergovernamental de Negociagao, discutiu-se
a importancia de estabelecer um acordo internacional vinculativo até ao final do ano, no
seguimento da aprovacdo das alteragcdes ao Regulamento Sanitario Internacional (2005). Entre
os temas mais prementes da Regido Africana contam-se a transferéncia de tecnologias, a
equidade, o acesso ao agente patogénico e a partilha de beneficios, superando-se as barreiras
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linguisticas e certificando-se que o acordo é exequivel. As consultas a peritos estdo agendadas
para Setembro e Novembro de 2024.

Recomendacgdes e etapas seguintes

75. O Comité Regional enalteceu a colaboracdo entre os centros africanos de prevencdo e
controlo de doencas e a OMS no desenvolvimento de um plano continental de preparacao e
resposta contra a variola simia e recomendou a melhoria das capacidades de diagndstico e da
investigacdo sobre a variola simia, sobretudo as suas mutacdes. O Comité também incitou a
comunicacdo de casos, apelou a aceleracdo do processo de aquisicdo de vacinas e recomendou
a vacinacdo direccionada e a utilizacdo de outras contramedidas, tais como a vigilancia
comunitaria.

Introdugao

76. O objectivo do evento especial sobre a poliomielite era reforcar o compromisso dos
Estados-Membros, visando os grupos sub-vacinados e de dificil acesso e assegurando o apoio dos
parceiros para concluir o trabalho de erradicacio da poliomielite em Africa. O evento tinha como
painelista a Dr.2 Matshidiso Moeti, Directora Regional da OMS para a Africa; o Dr. Jamal Ahmed,
Coordenador do Programa de Erradicagao da Poliomielite da OMS; o Dr. Chris Elias, Presidente do
Conselho de Supervisdo da Iniciativa Mundial de Erradicacdo da Poliomielite (GPEI); a Dr.2 Mekdes
Daba, Ministra da Saude da Etidpia e a Sr.2 Femi Oke, moderadora do evento.

Questoes essenciais

77. A Dr.2 Moeti celebrou os progressos alcangados na erradicacdo da poliomielite em Africa,
referindo o fim do poliovirus selvagem tipo 1 no Maldui e em Mocambique a partir de Maio de
2024. Apesar de a Regido Africana ter sido declarada em 2020 como estando livre do poliovirus
selvagem autdctone, a Dr.2 Moeti salientou os desafios actuais com a variante do poliovirus tipo
2 na bacia do Lago Chade, no Sahel e na Africa Oriental. Apelou a unidade de ac¢do no dominio
da saude mundial para assegurar uma vigilancia robusta, sistemas de vacinagao fortes e respostas
eficazes aos surtos.

78. O Dr. Ahmed apresentou uma actualizacdo da situacdo e apelou aos ministros para que
continuem a lutar na linha da frente para acabar com os surtos, elogiando a apropriacao politica
e sublinhando a necessidade de um apoio politico sustentado para concluir o trabalho. Os pontos-
chave desta luta incluiram a cooperacdo transfronteirica, respostas rapidas e de alta qualidade a
poliomielite e estratégias para a vacinacdo de populagdes vulnerdveis e moéveis.
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79. Os Estados-Membros debateram a colaborag¢do técnica entre paises, a resposta rapida
como fundamental para o sucesso, a expansao da vigilancia ambiental para a deteccdo precoce e
os desafios impostos pelas limitacGes de recursos, as populacdes mdveis e as fronteiras porosas,
bem como os conflitos. Os Estados-Membros partilharam estratégias eficazes e sublinharam a
importancia do envolvimento da comunidade e da integracdo de campanhas de saude para
reforcar os esforgos de erradicacdo da poliomielite.

Recomendacgdes e etapas seguintes

80. A sessdo terminou com o Dr. Elias a elogiar a lideranca da Dr.2 Moeti e a apelar a esforgos
coordenados para erradicar a poliomielite em Africa até Dezembro de 2025. Salientou o papel
fundamental de liderangca dos Estados-Membros e o apoio continuo da parceria GPEI.
Reconheceu a existéncia de futuras lacunas de financiamento, mas insistiu que o financiamento
actual é estavel e defendeu que os paises devem terminar o trabalho com os recursos garantidos.

81. A Dr.2 Moeti encerrou o evento celebrando os éxitos colectivos e descrevendo em
pormenor as estratégias futuras, incluindo o reforco da coordenagdo transfronteirica, a
imunidade da populagdo, a vigilancia e os esfor¢os de vacina¢do. Manifestou optimismo em
relagdo a concretizagdo de uma Africa livre da poliomielite, embora reconhecendo os desafios
que se avizinham. Todos concordaram que a Africa tinha eliminado a poliomielite selvagem duas
vezes, pelo que era possivel eliminar as restantes variantes do poliovirus.

Eventos paralelos

Introdugao

82. 0O evento paralelo foi um esforgo conjunto do Escritério Regional da OMS para a Africa, da
Mesa dos Circulos Africanos do Fundo Mundial para o Fundo Mundial, da Comissdo da Unido
Africana e dos Centros Africanos de Prevencido e Controlo de Doencas (CDC de Africa), e baseou-
se na Consulta Técnica de Junho de 2024 sobre o facto de Promover a lideranca africana e da
posicdo unificada da Africa com vista a concretizacdo da Agenda de Lusaca. Um dos principais
resultados da consulta técnica foi a elaboragdo de um roteiro para orientar a implementacdo da
Agenda de Lusaca na Regido. Os objectivos especificos do evento paralelo foram os seguintes: a)
prontificar a divulgacdo da Agenda de Lusaca entre os lideres africanos da saude; e b) facilitar o
consenso sobre um roteiro para a realizacdo da Agenda de Lusaca em Africa.
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Destaque das principais questoes discutidas

83. O evento paralelo proporcionou uma plataforma para destacar o papel das iniciativas
mundiais no dominio da saude no apoio aos progressos no sentido da cobertura universal de
saude e aimportancia de fazer evoluir as ac¢des no sentido da concretizacdo da Agenda de Lusaca
para a Africa. A OMS ja incluiu componentes relacionados com a Agenda de Lusaca no seu décimo
quarto Programa Geral de Trabalho (PGT 14). E necessdrio tirar partido da vantagem comparativa
de cada um dos trés principais intervenientes regionais para prestar um apoio coordenado aos
paises.

84. O painel ministerial deu aos paises a oportunidade de partilharem as suas experiéncias e
desafios na promog¢ao das cinco mudancgas e prioridades a curto prazo da Agenda de Lusaca, com
a Etidpia, o Maldui, o Senegal e a Republica Centro-Africana a apresentarem as suas respectivas
experiéncias em termos de iniciativas implementadas e prioridades futuras relacionadas com a
Agenda de Lusaca. Os Estados-Membros sublinharam a necessidade de reforcar os sistemas de
saude financiados a nivel nacional, integrados e sustentdveis, e salientaram a importancia do
alinhamento dos parceiros e dos doadores com os planos nacionais, melhorando
simultaneamente a coordenac¢do entre os ministros da salude, as iniciativas mundiais da saude
(IMS) e os parceiros para maximizar os recursos e o impacto.

85. O roteiro foi aprovado por todos os participantes como uma estratégia para avancar para
accdes concretas lideradas pelos paises com vista a concretizacdao da Agenda de Lusaca na Regido
Africana. O Escritério Regional para a Africa e a Mesa dos Circulos Africanos do Fundo Mundial
sublinharam o seu empenho em apoiar a implementacao do roteiro, tendo sido reconhecido o
papel da Comissdo da Unido Africana e dos Centros Africanos de Prevencdo e Controlo de
Doencas (CDC de Africa) na lideranga do mecanismo de responsabilizag3o.

Recomendacgdes e etapas seguintes

86. O roteiro servira de base ao desenvolvimento de um plano elaborado para facilitar a ac¢ao
a nivel nacional e aprontard o caminho para accdes concretas lideradas por cada pais. Os
ministros da saude que integram os conselhos de administracdo das iniciativas mundiais da saude
continuardo a promover a aplicacdo da Agenda de Lusaca na Regido Africana através das vdrias
plataformas do conselho de administracdo. O proximo evento paralelo da Assembleia Geral das
Nacdes Unidas, a 26 de Setembro de 2024, constituira uma oportunidade para partilhar os
progressos em curso na Regido Africana para fazer promover a Agenda de Lusaca.
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Introdugao

87. Este evento paralelo, co-organizado com o Governo da Serra Leoa e o Child Health Task
Force (Grupo de Trabalho para a Saude Infantil) deu continuidade ao movimento dos ministros
da Saude africanos para a promogao da sobrevivéncia infantil iniciado com uma mesa-redonda
na 75.2 sessao da Assembleia Mundial da Saude. O evento tirou partido do impulso gerado pela
resolucdo WHA77.5, que visa acelerar a evolucdo rumo a diminuicdo da mortalidade materna,
neonatal e infantil, de modo a alcancar as metas 3.1 e 3.2 dos objectivos de desenvolvimento
sustentdvel. Procurou-se gerar a renovagao do compromisso e criar consenso quanto a um
conjunto gerivel de ac¢des estratégicas, a serem implementadas e monitorizadas em todos os
Estados-Membros, de acordo com os contextos e as prioridades nacionais.

Destaque das principais questoes discutidas

88. O Ministro Austin Demby, da Serra Leoa, defendeu de forma persuasiva que a elevada
perda anual de vidas entre as mulheres e as criangas seja considerada uma emergéncia de saude
publica. Estabelecendo paralelos com a resposta em curso ao surto de variola simia, a Dr.2 Moeti,
Directora Regional da OMS para a Africa, corroborou este ponto de vista acerca da mortalidade
materna e infantil, e apelou a que repensemos as nossas abordagens e estratégias, tirando
partido das licdes aprendidas com a estratégia de gestdo integrada das doencas infantis.

89. Numa mesa-redonda com moderador, os ministros Robert Lucien Jean-Claude Kargougou
(Burquina Faso), llesh Jani (Mogambique) e lbrahim SY (Senegal) apresentaram casos das
experiéncias, das conquistas e das licdes aprendidas nos seus paises. Os ministros de Cabo Verde,
da Namibia e do Niger também partilharam as suas experiéncias. Os parceiros em representacado
do Child Health Task Force, da UNICEF e do Mecanismo de Financiamento Mundial/Banco
Mundial expressaram igualmente o seu apoio.

90. Os paises e os parceiros analisaram uma série de abordagens, programas, inovagoes, bem
como as formas de assegurar um acesso equitativo a intervengdes de saude ao longo de todo o
ciclo de vida (contracepcdo, cuidados pré-natais, pessoal de saude qualificado a nascencga,
vacinacdo, nutricdo, paludismo, controlo do VIH, agua, saneamento e higiene). As experiéncias
incluiram a identificacdo de popula¢des-alvo em cenarios de conflito, bem como a colaboracao
multissectorial.
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Recomendacgodes e etapas seguintes

91. As mortes evitaveis de mulheres e criancgas é tao merecedora de reac¢bes imediatas como
as emergéncias que levantam potenciais ameacas as nossas comunidades. O ministro Demby leu
um apelo a accdo constituido por cinco pontos, com vista a desencadear a aceleracdo, em
consonancia com a resolugdao WHA77.5. Nao foi levantada nenhuma objeccao por parte dos
ministros da Saude.

92. Nasuaalocugdo final, a Directora Regional reiterou o facto de que, para enfrentarmos uma
emergéncia, temos de juntar os nossos recursos nacionais, criando sinergias com uma resposta
colectiva e responsabilizando-nos mutuamente pelos resultados. A Dr.2 Moeti renovou o seu
compromisso em ajudar os Estados-Membros a implementarem o apelo a ac¢do.

Introdugao

93. A Regido Africana da OMS tem o maior fardo de cancro do colo do utero a nivel mundial,.
Por esse motivo, o septuagésimo primeiro Comité Regional da OMS para a Africa adoptou o
Quadro de implementacdo da Estratégia mundial para acelerar a eliminagdo do cancro do colo do
Utero enquanto problema de saude publica na Regido Africana da OMS, que apoia os Estados-
Membros na eliminacdo do cancro do colo do uUtero como problema de saude publica,
melhorando o acesso a prevencgdo primdria (vacinacdo contra o virus do papiloma humano (VPH),
a prevencao secunddria (teste de rastreio baseado no VPH) e ao tratamento a todos os niveis de
cuidados. O objectivo do evento paralelo era partilhar experiéncias, reforcar a colaboragdo e
explorar abordagens integradas eficazes em conformidade com o quadro e renovar o
compromisso de todas as partes interessadas para eliminar o cancro do colo do utero.

Destaque das principais questoes

94. Hoje, a Regido Africana da OMS responde por 23% da mortalidade por cancro do colo do
utero em todo o mundo. Na sequéncia da adaptac¢do da estratégia mundial através do quadro
regional para fazer face a esta situacdo alarmante, registaram-se alguns progressos. Por exemplo,
28 paises introduziram a vacinac¢do contra o virus do papiloma humano nos programas nacionais
de vacinacdo de rotina; no entanto, apenas quatro paises atingiram mais de 90% de cobertura da
vacina de dose Unica contra o virus do papiloma humano. Assim, é necessario que a Regido
acelere as ac¢les para alcancar a estratégia mundial de elimina¢do 90-70-90 da OMS até 2030.
As sobreviventes do cancro do colo do Utero sublinharam o peso da doenca para as suas familias,
assim como a importancia de levar a cabo ac¢les de sensibilizacdo sobre a doenca. As
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organizacOes religiosas foram instadas a utilizarem as suas plataformas para comunicar com a
populagdo em geral e capacitar as pessoas para tomarem medidas adequadas ao seu contexto
local. A Cote d’lvoire partilhou a sua iniciativa abrangente de rastreio do cancro do colo do utero,
integrando-a nos cuidados de saude para o VIH e promovendo a vacinacdo contra o virus do
papiloma humano nas escolas e na comunidade. A questdo do financiamento sustentdvel foi
também levantada pelos parceiros. Para avancgar, as partes interessadas multissectoriais,
incluindo os paises, as organizagdes internacionais, os doadores, as pessoas com experiéncia de
vida e as organizagdes da sociedade civil, foram instadas a cerrar fileiras de modo a amplificarem
a sua voz em prol de um maior compromisso financeiro e politico, do aumento da vacinacao, do
rastreio e do tratamento, incluindo a proteccdo financeira, e da adopg¢ao de uma abordagem
centrada nas mulheres.

Recomendacgdes e etapas seguintes

95. A Ministra da Saude de Cabo Verde fez uma série de recomendacdes, incluindo a
necessidade de tirar partido das diversas experiéncias vividas para co-criar politicas e servicos
para o cancro do colo do Utero. Os Estados-Membros foram instados a adoptar um calendario de
vacinacdo de dose Unica contra o virus do papiloma humano (VPH) e a melhorar a disponibilidade
de testes de VPH através de parcerias. As redes religiosas foram consideradas um canal vital para
alargar a cobertura da vacinacdo e promover o rastreio baseado no VPH, para expandir o alcance
comunitario. Os servicos de luta contra o cancro do colo do Utero devem fazer parte do de
beneficios da cobertura universal de satide ao longo da vida e ser integrados nos servigos de
saude existentes, como o VIH e a saude sexual e reprodutiva. Além disso, a criagdo de um sistema
de controlo e avalia¢ao foi considerada fundamental para acompanhar os progressos.

Introdugao

96. O evento paralelo ministerial foi convocado pelo Excelentissimo Ministro da Saude da
Republica Centro-Africana, Dr. Pierre Somse. Concentrou-se em mobilizar a lideranga
multissectorial para fazer investimentos estratégicos no pessoal da saude, com o objectivo de
reduzir as desigualdades nos cuidados de saude e apoiar a realizacdo da Agenda 2063 da Unido
Africana. A Directora Regional da OMS para a Africa, Dr.2. Matshidiso Moeti, abriu o evento
paralelo com um apelo a todos os paises para adoptarem a Carta Africana de Investimento no
Pessoal da Saude, a fim de promover o desenvolvimento e a retencdo do seu pessoal da saude.
O evento paralelo contou com apresentac¢des importantes, incluindo uma sobre a Carta Africana
de Investimento no Pessoal da Saude pelo Dr. Somse, outra sobre a Declaracdo de Windhoek
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pelo Excelentissimo Ministro da Saude da Namibia, Dr. Kalumbi Shangula, e uma experiéncia de
pais sobre o pacto de investimento no pessoal da saude do Zimbabué pelo Excelentissimo
Ministro da Saude do Zimbabué, Dr. Douglas Mombeshora.

Destaque das principais questoes

97. Uma discussdao em painel, moderada pelo Dr. Ngoy Nsenga, Representante da OMS na
Republica Centro-Africana, trouxe contributos de varios lideres, incluindo o Excelentissimo
Ministro do Servico Publico da Republica Centro-Africana, Sr. Marcel Djimasse, do Dr. Charles
Olaro, Director de Servicos Curativos de Uganda, e do Excelentissimo Ministro da Saude e Higiene
Publica de Burquina Faso, Dr. Robert Lucien Jean-Claude Kargougou. Os painelistas discutiram a
implementacao pratica dos principios da Carta nos seus respectivos paises, destacando desafios
e oportunidades. Desde o langamento da Carta no Férum Africano de Investimento no pessoal
da saude na Namibia, 10 paises deram passos ousados para implementd-la, em particular, o
proximo pacto de investimento de 166 milhdes de délares americanos no pessoal da saude do
Zimbabue, o plano da Republica Centro-Africana de formar mais de 2000 quadros de nivel médio
e 850 trabalhadores de saude desempregados em 2024, e os didlogos sobre as politicas de
Uganda destinados a melhorar o planeamento do pessoal da saude.

Recomendacgdes e etapas seguintes

98. Os paises foram instados a realizar andlises do mercado de trabalho em salde, adoptar
uma abordagem de toda a sociedade para o desenvolvimento do pessoal da saude, transformar
os curriculos de educacao das profissdes de salde e aumentar o espaco fiscal para empregar os
profissionais de saude. A Directora Regional reiterou o compromisso do Secretariado da OMS em
apoiar os paises na geracado de dados factuais, no desenvolvimento de estratégias do pessoal da
saude com custos e planos de investimento, e na facilitacdo de didlogos sobre politicas,
investimentos e responsabilidade com os ministérios da saude.

Introdugao

99. O evento paralelo teve como objectivo a apreciacdo dos progressos alcancados na
implementacdo dos compromissos assumidos no ambito da Declaracdo de Adis Abeba sobre
Vacinacao, a identificacdo dos obstaculos a manutencado da vacinacao de rotina em paises de
elevado impacto e a andlise das respostas aos actuais surtos de doencas preveniveis por
vacinacdo em Africa. Como a Director Regional enfatizou para sublinhar os avancos significativos
feitos na vacinacdo em Africa: "A Regido assistiu a um declinio acentuado das mortes por
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meningite, e o tétano materno e neonatal foi eliminado em 43 dos 47 Estados-Membros". Este
progresso constitui uma poderosa chamada de ateng¢do para o nosso compromisso colectivo de
garantir que todas as criancas recebem as vacinas de que necessitam para viver uma vida plena
e produtiva.

Principais questoes discutidas

100. A Declaragdo de Adis Abeba sobre Vacinag¢dao foi elaborada pelos Ministros da Saude
africanos em 2016 e aprovada pelos Chefes de Estado africanos em 2017. Esta iniciativa histérica
recebeu o apoio da Unido Africana, da OMS, da UNICEF e da GAVI. Os principais esforcos que
apoiam a Declaracdo de Adis Abeba sobre Vacinacdo incluem a Estratégia de Saude da Unido
Africana 2016-2030, as Parcerias para o Fabrico Africano de Vacinas e o Quadro para a
implementacao da Agenda de Vacina¢do 2030 na Regido Africana da OMS. Estas acg¢des colectivas
visam criar sistemas de saude resilientes, capazes de manter uma elevada cobertura vacinal e de
responder eficazmente as ameacas emergentes para a saude.

101. Foram também salientados os esforcos de vacinagao especificos de cada pais. No Burquina
Faso, a vacinagao continua a ser um pilar central da estratégia de saude do pais, mantendo uma
cobertura superior a 90% desde a década de 1980. As Seicheles alcangaram uma elevada
cobertura de vacinacdo gracas ao seu sélido sistema de saude. Em Cabo Verde, as reducdes
significativas na mortalidade infantil sdo atribuidas a elevada cobertura vacinal, com o governo a
dar prioridade a vacinag¢ao. No entanto, muitos paises enfrentam desafios como a diminuicdo do
apoio financeiro e a persisténcia de surtos de doencas evitdveis por vacinagdao. Ha uma
necessidade urgente de mecanismos de financiamento flexiveis, nomeadamente para os paises
gue estdo a transitar do apoio da GAVI.

Recomendacgdes e etapas seguintes

102. Para revitalizar os esforgcos de vacinagdo, os governos devem renovar o seu compromisso
com a Declaragdo de Adis Abeba sobre Vacinagdao. Os progressos significativos registados na
vacinagdo nos ultimos anos demonstram a eficdcia destes compromissos. A tdnica deve ser
colocada no envolvimento equitativo da comunidade, particularmente entre as populacdes
vulneraveis, para garantir que todas as criancas recebam as vacinas essenciais. Os paises devem
continuar a partilhar as melhores praticas na prestacdo de servicos de vacinacdo, enquanto a
OMS e outros parceiros devem prestar apoio personalizado para melhorar estas iniciativas. O
reforco do financiamento interno dos programas de vacinacdo é vital para garantir que nenhuma
crianca seja deixada para trds na recepc¢do de vacinas que salvam vidas. Juntos, podemos
construir sistemas de saude resilientes, capazes de responder eficazmente a futuros desafios de
saude e de manter a dindmica das nossas realizacdes no dominio da vacinagao.
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Introdugao

103. O evento paralelo sobre a aceleragdao do acesso a inovagdes na area da saude em toda a
Africa teve como objectivo destacar o papel estratégico da UNITAID na ponte entre a inovacdo e
o0 acesso, enfatizando o seu compromisso com solugbes equitativas de cuidados de saude. Entre
os participantes de alto nivel constavam o Dr. Joseph Caboré, Director de Gestdo dos Programas
do Escritério Regional da OMS para a Africa, o Dr. Pierre Somse, Ministro da Satide da Republica
Centro-Africana e Chefe da delegacdo dos paises africanos no Conselho Executivo da UNITAID, o
Sr. Philippe Duneton, Director Executivo da UNITAID, e representantes do Botsuana, dos
Camardes e da Parceria RBM para Acabar com o Paludismo.

Principais questdes discutidas

104. O evento paralelo destacou varias questdes e oportunidades importantes para acelerar o
acesso a inovagdes na area da satide em Africa. A parceria da UNITAID com entidades mundiais
de saude, como a OMS, a Alianga GAVI e o Fundo Mundial, foi destacada como fundamental para
maximizar o impacto. O debate salientou o alargamento do enfoque da UNITAID para além do
VIH/SIDA, de modo a abordar doengas conexas, como a tuberculose e a hepatite, e outros
desafios urgentes no dominio da saude, como a mortalidade materna e o paludismo. A
introducdao de novas vacinas contra o paludismo foi apresentada como uma inovagao
revolucionaria, com a experiéncia dos Camardes na rapida distribuicdo de vacinas a servir de
estudo de caso.

105. A importancia de localizar a producdo farmacéutica em Africa foi sublinhada como uma
estratégia fundamental para reforcar a seguranca sanitaria e reduzir a dependéncia de
fornecedores externos. Serd necessaria uma forte vontade politica, acordos comerciais
vantajosos e confianca mutua entre os Estados-Membros. Foi sublinhado o papel fundamental
das comunidades e das organizac¢es da sociedade civil na garantia de um acesso equitativo as
inovacdes no dominio da saude. O seu envolvimento em toda a cadeia de valor, desde a
investigacdo e desenvolvimento até a distribuicdo, foi considerado essencial para uma
implementacdo bem sucedida. A importancia de promover a inovacao através de parcerias com
universidades africanas e de envolver os jovens foi destacada como uma estratégia para
impulsionar solucdes de satde sustentaveis em Africa.
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Recomendacgodes e etapas seguintes

106. Estas incluiam o seguinte: a) estabelecer uma plataforma ministerial para facilitar o
envolvimento entre a UNITAID e os ministérios da saude africanos; b) organizar eventos paralelos
especificos sobre o paludismo em sessdes subsequentes do Comité Regional; c) realizar reunides
de seguimento para discutir estratégias no sentido de melhorar o acesso a produtos de saude
para as populagdes mais vulneraveis; d) aumentar as visitas ao terreno e a colaboragao com a
Unido Africana para reforgar os lagos regionais; e) melhorar a colaboragdo entre organizagdes da
sociedade civil, ministérios da salde e parceiros para garantir solucdes de salde orientadas para
a comunidade; e f) desenvolver uma estratégia abrangente para apoiar e aumentar o fabrico
regional de produtos de satde em Africa.

107. Foi acordado que seria agendada uma reunidao de acompanhamento para desenvolver um
plano de ac¢do e um calenddario para estas prioridades estratégicas.
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Anexo 2

1. Abertura da reunido

2. Eleicdo do Presidente, Vice-Presidentes e Relatores

w

Adopcdo da ordem do dia proviséria e do programa de trabalho provisério
(Documento AFR/RC74/1 and AFR/RC74/1 Add.1)

Nomeacgao dos membros da Comissdo de Verificagdao de Poderes
Alocucgado do Presidente do Subcomité do Programa (Documento AFR/RC74/2)
Indigitacdo do Director Regional (Documento AFR/RC74/INF.DOC/1)

N o un o~

Relatério da Directora Regional sobre as actividades da OMS na Regido Africana

(Documento AFR/RC74/3)
8. Processo de nomeacado e indigitacdo de Directores Regionais (Documento AFR/RC74/4)

1.2 Pilar: Cobertura universal de satide para mais mil milhGes de pessoas

9. Quadro para a implementag¢do do pacto mundial contra a diabetes na Regido Africana da
OMS (Documento AFR/RC74/5)

10. Quadro para o reforgo da producao local de medicamentos, vacinas e outras tecnologias
da saude na Regido Africana da OMS 2025-2035 (Documento AFR/RC74/6)

11. Quadro para a integracao de dados nacionais e regionais sobre salde na Regido Africana:
Plataforma regional de dados 2024-2030 (Documento AFR/RC74/7)

2.2 Pilar: Melhor protec¢ao contra emergéncias sanitarias para mais mil milhGées de pessoas

12. Uma abordagem inovadora para reforgar a arquitectura mundial de preparacdo e
resposta a emergéncias sanitarias na Regido Africana da OMS (Documento AFR/RC74/8)

3.2 Pilar: Melhor satide e bem-estar para mais mil milhGes de pessoas

13. Quadro para a construcdo de sistemas de salde com baixo teor de carbono resilientes ao
clima e sustentaveis na Regido Africana da OMS 2024-2033 (Documento AFR/RC74/9)

14. Quadro de implementacdo da estratégia mundial da OMS para a seguranca sanitaria dos
alimentos na Regido Africana 2022-2030 (Documento AFR/RC74/10)

4.2 Pilar: Uma OMS mais eficaz e eficiente na prestagao de um melhor apoio aos paises.
15. Uma década de transformacdo: RealizacOes e licOes retiradas (Documento AFR/RC74/11)

16. Projecto de Proposta de Orcamento-Programa 2026-2027
(Documento AFR/RC74/12 Add.1)

17. Projecto de ordem do dia provisodria, local e datas da septuagésima primeira sessdo do
Comité Regional (Documento AFR/RC74/13)
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https://www.afro.who.int/sites/default/files/sessions/agenda/AFR-RC74-1-Ordem%20do%20dia.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/sessions/agenda/AFR-RC74-1%20Add-1-Programa%20de%20trabalho_.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-2%20Declara%C3%A7%C3%A3o%20do%20Presidente%20do%20Subcomit%C3%A9%20do%20Programa%20ao%20Comit%C3%A9%20Regional.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-1%20Indigita%C3%A7%C3%A3o%20do%20Director%20Regional.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-3%20%20Relat%C3%B3rio%20da%20Directora%20Regional%20sobre%20as%20actividades%20da%20OMS%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-4%20Processo%20de%20nomea%C3%A7%C3%A3o%20e%20indigita%C3%A7%C3%A3o%20dos%20Directores%20Regionais.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-07/AFR-RC74-5%20Quadro%20de%20Implementa%C3%A7%C3%A3o%20do%20Pacto%20Mundial%20Contra%20a%20Diabetes%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%20da%20OMS.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-6%20Quadro%20para%20o%20refor%C3%A7o%20da%20produ%C3%A7%C3%A3o%20local%20de%20medicamentos%20vacinas%20e%20outras%20tecnologias%20da%20sa%C3%BAde%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%2020252035.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-7%20Quadro%20para%20a%20integra%C3%A7%C3%A3o%20de%20dados%20nacionais%20e%20regionais%20de%20sa%C3%BAde%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%20.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-8%20Uma%20abordagem%20inovadora%20para%20o%20refor%C3%A7o%20da%20arquitectura%20mundial%20de%20prepara%C3%A7%C3%A3o%20e%20resposta%20a%20emerg%C3%AAncias%20sanit%C3%A1rias%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%20da%20OMS.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-09/AFR-RC74-9%20Quadro%20para%20a%20constru%C3%A7%C3%A3o%20de%20sistemas%20de%20sa%C3%BAde%20com%20baixo%20teor%20de%20carbono%20resilientes%20ao%20clima%20e%20sustent%C3%A1veis%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%20da%20OMS.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-10%20Quadro%20de%20implementa%C3%A7%C3%A3o%20da%20estrat%C3%A9gia%20mundial%20da%20oms%20para%20a%20seguran%C3%A7a%20sanit%C3%A1ria%20dos%20alimentos%202022-2030%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-11%20Uma%20d%C3%A9cada%20de%20transforma%C3%A7%C3%A3o%20-%20Realiza%C3%A7%C3%B5es%20e%20li%C3%A7%C3%B5es%20retiradas.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC-74-12%20Add-1%20Resumo%20do%20projecto%20de%20Or%C3%A7amento-Programa%202026-2027%20proposto%20%28004%29.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-13%20Projecto%20de%20ordem%20do%20dia%20provis%C3%B3ria%2C%20local%20e%20datas%20da%20septuag%C3%A9sima%20quinta%20sess%C3%A3o%20do%20Comit%C3%A9%20Regional.pdf

18.

Documentos de informacgao

1.2 Pilar: Cobertura universal de saude para mais mil milhoes de pessoas

18.1

18.2

18.3

18.4

18.5

18.6

18.7

Quadro para reforgar o uso de dados factuais, informacao e investigacao para a
formulagdo de politicas na Regido Africana (Documento AFR/RC74/INF.DOC/2)

Relatério de progresso sobre o Quadro regional para a implementacao da
Estratégia Mundial sobre Saude Digital na Regido Africana da OMS
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/3)

Relatério intercalar sobre o Observatorio Africano da Saude
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/4)

Relatério de progresso sobre o Quadro de implementagao das medidas prioritarias
do plano de acgao mundial para a década do envelhecimento saudavel
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/5)

Relatério de progresso sobre o Quadro para melhorar o acesso as tecnologias de
assisténcia na Regido Africana da OMS (Documento AFR/RC74/INF.DOC/6)

Relatério de progressos sobre o Quadro de implementacdo da Agenda 2030 para a
Vacinagdo na Regido Africana da OMS (Documento AFR/RC74/INF.DOC/7)

Relatério de progressos sobre o Quadro integrado para o controlo, a eliminacdo e
a erradicacdo das doencas tropicais e de transmissdo vectorial (DTV) na Regido
Africana (Documento AFR/RC74/INF.DOC/8)

2.2 Pilar: Melhor protec¢ao contra emergéncias sanitarias para mais mil milhGes de

pessoas

18.8 Relatdrio de progresso sobre a Estratégia regional para a seguranca e as
emergéncias sanitarias 2022-2030 (Documento AFR/RC74/INF.DOC/9)

18.9 Relatdrio de progresso sobre o Quadro de implementacdo da Estratégia mundial
para eliminar as epidemias de febre-amarela (EYE) 2017-2026
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/10)

18.10 Relatdrio de progresso sobre a situacao da participacao e implementac¢ao da
Andlise Universal da Saude e do Estado de Preparacao na Regido Africana
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/11)

18.11 Relatdrio de progresso sobre o Quadro de implementac¢ao da Estratégia mundial

para erradicar a meningite até 2030 na Regido Africana da OMS
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/12)

3.2 Pilar: Melhor satide e bem-estar para mais mil milhGes de pessoas

18.12

18.13

Relatério de progressos sobre o quadro de implementacao da Estratégia mundial
para acelerar a eliminagdo do cancro do colo do Utero enquanto problema de
saude publica na Regido Africana da OMS (Documento AFR/RC74/INF.DOC/13)

Relatério de progresso sobre o Quadro de implementacao da resposta mundial
para o controlo dos vectores na Regido Africana da OMS
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/14)
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https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-3%20Relat%C3%B3rio%20de%20progresso%20sobre%20o%20quadro%20regional%20para%20a%20implementa%C3%A7%C3%A3o%20da%20estrat%C3%A9gia%20mundial%20sobre%20sa%C3%BAde%20digital%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%20da%20OMS.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-4%20Relat%C3%B3rio%20de%20progresso%20do%20Observat%C3%B3rio%20Africano%20da%20Sa%C3%BAde.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-5%20Quadro%20de%20implementa%C3%A7%C3%A3o%20das%20medidas%20priorit%C3%A1rias%20do%20plano%20de%20ac%C3%A7%C3%A3o%20mundial%20para%20a%20d%C3%A9cada%20do%20envelhecimento%20saud%C3%A1vel%20.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-6%20Relat%C3%B3rio%20de%20progresso%20sobre%20o%20quadro%20para%20melhorar%20o%20acesso%20%C3%A0s%20tecnologias%20de%20assist%C3%AAncia%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%20da%20OMS.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-7%20Relat%C3%B3rio%20de%20progressos%20sobre%20o%20quadro%20de%20implementa%C3%A7%C3%A3o%20da%20agenda%202030%20para%20a%20vacina%C3%A7%C3%A3o%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%20da%20OMS.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-8%20Relat%C3%B3rio%20de%20Progressos%20sobre%20o%20Quadro%20Integrado%20para%20o%20Controlo%20A%20Elimina%C3%A7%C3%A3o%20e%20a%20Erradica%C3%A7%C3%A3o%20das%20Doen%C3%A7as%20Tropicais%20e%20%20de%20Transmiss%C3%A3o%20Vectori.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-9%20Relat%C3%B3rio%20de%20progresso%20sobre%20a%20estrat%C3%A9gia%20regional%20para%20a%20seguran%C3%A7a%20e%20as%20emerg%C3%AAncias%20sanit%C3%A1rias%202022-2030.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-10%20Relat%C3%B3rio%20de%20progresso%20sobre%20o%20quadro%20regional%20de%20implementa%C3%A7%C3%A3o%20da%20estrat%C3%A9gia%20mundial%20para%20eliminar%20as%20epidemias%20de%20febre%20amarela.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-07/AFR-RC74-INF-DOC-11%20Relat%C3%B3rio%20de%20progresso%20sobre%20a%20situa%C3%A7%C3%A3o%20da%20participa%C3%A7%C3%A3o%20e%20implementa%C3%A7%C3%A3o%20da%20an%C3%A1lise%20universal%20da%20sa%C3%BAde%20e%20do%20estado%20de%20prepara%C3%A7%C3%A3o%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-12%20Relat%C3%B3rio%20de%20Progresso%20sobre%20o%20quadro%20de%20Implementa%C3%A7%C3%A3o%20da%20Estrat%C3%A9gia%20Mundial%20para%20erradicar%20a%20Meningite%20at%C3%A9%202030%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%20da%20OMS.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-13%20Relat%C3%B3rio%20de%20Progressos%20sobre%20o%20Quadro%20de%20Implementa%C3%A7%C3%A3o%20da%20Estrat%C3%A9gia%20Mundial%20para%20Acelerar%20a%20Elimina%C3%A7%C3%A3o%20do%20Cancro%20do%20Colo%20do%20%C3%9Atero.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-14%20Relat%C3%B3rio%20de%20progressos%20sobre%20o%20quadro%20de%20implementa%C3%A7%C3%A3o%20da%20resposta%20mundial%20para%20o%20controlo%20dos%20vectores%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%20da%20OMS.pdf

19.
20.

18.14 Relatorio de progresso sobre o Quadro para uma resposta multissectorial
integrada a tuberculose, ao VIH, as infec¢es sexualmente transmissiveis e a
hepatite (2021-2030) na Regido Africana da OMS
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/15)

18.15 Relatdrio de progresso sobre a Estratégia Regional actualizada para a Gestdo dos

Determinantes Ambientais da Saide Humana 2022-2032 na Regido Africana
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/16)

4.2 Pilar: Uma OMS mais eficaz e eficiente na prestacao de um melhor apoio aos paises.
18.16 Relatdrio sobre o pessoal da OMS na Regidao Africana
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/17)

18.17 Questdes regionais decorrentes dos relatdrios das auditorias internas e externas
da OMS (Documento AFR/RC74/INF.DOC/18)

Adopcdo do relatério do Comité Regional (Documento AFR/RC74/14)

Encerramento da septuagésima quarta sessdo do Comité Regional.
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https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-07/AFR-RC74-INF-DOC-18%20Quest%C3%B5es%20regionais%20decorrentes%20dos%20relat%C3%B3rios%20das%20auditorias%20internas%20e%20externas%20da%20OMS.pdf

Anexo 3

Domingo, 25 de Agosto de 2024

07h30-10h00 Walk the Talk (Das palavras a acgdo)

1.2 DIA: Segunda-feira, 26 de Agosto de 2024

09h00-10h00 Ponto 2 da ordem do dia Eleicdo do Presidente, Vice-Presidentes e Relatores

Ponto 3 da ordem do dia Adopcdo da ordem do dia proviséria e do programa de trabalho
provisdrio (Documento AFR/RC74/1 e Documento
AFR/RC74/1 Add.1

Ponto 4 da ordem do dia Nomeacdo dos membros da Comissdo de Verificacdo de Poderes
10h00-11h00 Ponto 1 da ordem do dia Abertura da reunido
11h30-12h30 Almogo e cocktail

12h30 Transporte até o local do
RC74

14h00-15h30 Ponto 7 da ordem do dia Relatério da Directora Regional sobre as actividades da OMS na
Regido Africana (Documento AFR/RC74/3)

15h30-16h00 Pausa de bem-estar Reunido da Comissao de Verificacdo de Poderes

16h00-17h30 Evento especial Transformar para gerar impacto - Reforgar os sistemas de satde
africanos através das reformas da OMS

17h30-18h30 Ponto 6 da ordem do dia Indigitacdo do Director Regional da Regido Africana (Nota do
assessor juridico (Documento AFR/RC74/INF.DOC/1)

18h30 Fim dos trabalhos do dia
19h00 Recepgdo oferecida pelo Governo da Republica do Congo e pela Directora Regional
da OMS para a Africa
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https://www.afro.who.int/sites/default/files/sessions/agenda/AFR-RC74-1-Ordem%20do%20dia.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/sessions/agenda/AFR-RC74-1%20Add-1-Programa%20de%20trabalho_.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-3%20%20Relat%C3%B3rio%20da%20Directora%20Regional%20sobre%20as%20actividades%20da%20OMS%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-1%20Indigita%C3%A7%C3%A3o%20do%20Director%20Regional.pdf

2.2 DIA: Terga-feira, 27 de Agosto de 2024

08h45-09h00

9h00-10h45

10h45-11h00

11h00-12h45

12h45-14h45

13h00-14h30

14h45-16h30

16h30-17h00

17h00-18h00

18h00

18h30-20h30

Ponto 4 da ordem do dia
(cont.)

Ponto 6 da ordem do dia

Pausa de bem-estar

Ponto 6 da ordem do dia

Intervalo para almogo
Evento especial

Ponto 6 da ordem do dia
(cont.)

Pausa de bem-estar

Ponto 6 da ordem do dia
(cont.)

Fim dos trabalhos do dia

1.2 evento paralelo

Relatério da Comissdo de Verificagdo de Poderes (Documento
AFR/RC74/Decisdo 2).

Indigitacdo do Director Regional da Regido Africana (Sessao de
entrevistas)

Indigitacdo do Director Regional da Regido Africana (Sessao de
entrevistas)

Ciclo de investimentos da OMS: Fazer ouvir a voz de Africa

Indigitacdo do Director Regional da Regido Africana
(Votacdo a portas fechadas)

Indigitacdo do Director Regional (Votagao publica)

Promover a lideranca africana e da posicéo unificada da Africa
nas iniciativas mundiais da saude (IMS) com vista a
concretiza¢do da Agenda de Lusaca

3.2 DIA: Quarta-feira, 28 de Agosto de 2024

07h30-08h45

Pequeno-almogo de
trabalho

Sessdo a porta fechada com os Ministros da Saude sobre a
poliomielite na Bacia do Lago Chade (apenas por convite)

2.2 Pilar: Melhor protec¢ao contra emergéncias sanitarias para mais mil milhGées de pessoas

09h00-10h00

10h00-10h30

Ponto 12 da ordem do dia

Pausa de bem-estar
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Uma abordagem inovadora para reforcar a arquitectura
mundial de preparacdo e resposta a emergéncias sanitarias na
Regido Africana da OMS (Documento AFR/RC74/8)


https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-8%20Uma%20abordagem%20inovadora%20para%20o%20refor%C3%A7o%20da%20arquitectura%20mundial%20de%20prepara%C3%A7%C3%A3o%20e%20resposta%20a%20emerg%C3%AAncias%20sanit%C3%A1rias%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%20da%20OMS.pdf

10h30-12h00 Sessdo especial Sessdo especial de informacgdo sobre a variola simia sobre o
Org3o Intergovernamental de Negociac3o (OIN)

12h00-14h00 Intervalo para almogo

12h15-13h45 2.2 evento paralelo Abordar a emergéncia de saude publica da mortalidade infantil
evitavel na Regido Africana da OMS

1.2 Pilar: Cobertura universal de saude para mais mil milhGes de pessoas.

14h00-15h00 Ponto 9 da ordem do dia Quadro para a implementacdo do pacto mundial contra a
diabetes na Regido Africana da OMS (Documento AFR/RC74/5)

1.2 Pilar: Cobertura universal de satide para mais mil milhdes de pessoas

15h00-16h15 Ponto 11 daordem do dia  Quadro para a integracdo de dados nacionais e regionais sobre
saude na Regido Africana: Plataforma Regional de Dados da
Saude, 2024-2030 (Documento AFR/RC74/7)

16h15-16h45 Pausa de bem-estar

16h45-18h15 Evento especial A caminho de zero casos de infecdo: Erradicar a poliomielite na
Regidio Africana

18h15 Fim dos trabalhos do dia

18h30-20h30 3.2 evento paralelo Acelerar a eliminagéo do cancro do colo do ttero em Africa:
Estratégias e parcerias no dmbito de uma prevencgdo e cuidados
de saude integrados e centrados nas pessoas

4.2 DIA: Quinta-feira, 29 de Agosto de 2023

07h30-08h45 Pequeno-almogo de Sessdo a porta fechada com os Ministros da Saude sobre a variante do
trabalho poliovirus (apenas por convite)

4.2 Pilar: Uma OMS mais eficaz e eficiente na prestagao de um melhor apoio aos paises

09h30-10h00 Ponto 15 daordem dodia  Uma década de transformacgdo: Realizagdes e ligdes retiradas

(Documento AFR/RC74/11)
1.2 Pilar: Cobertura universal de satide para mais mil milhGes de pessoas
10h00-11h00 Ponto 10 da ordem do dia  Quadro para o refor¢o da produgdo local de medicamentos,

vacinas e outras tecnologias da salide na Regido Africana da
OMS, 2025-2035 (Documento AFR/RC74/6)
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https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-07/AFR-RC74-5%20Quadro%20de%20Implementa%C3%A7%C3%A3o%20do%20Pacto%20Mundial%20Contra%20a%20Diabetes%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%20da%20OMS.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-7%20Quadro%20para%20a%20integra%C3%A7%C3%A3o%20de%20dados%20nacionais%20e%20regionais%20de%20sa%C3%BAde%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%20.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-11%20Uma%20d%C3%A9cada%20de%20transforma%C3%A7%C3%A3o%20-%20Realiza%C3%A7%C3%B5es%20e%20li%C3%A7%C3%B5es%20retiradas.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-6%20Quadro%20para%20o%20refor%C3%A7o%20da%20produ%C3%A7%C3%A3o%20local%20de%20medicamentos%20vacinas%20e%20outras%20tecnologias%20da%20sa%C3%BAde%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%2020252035.pdf

11h00-11h30 Pausa de bem-estar
3.2 Pilar: Melhor satide e bem-estar para mais mil milhoes de pessoas

11h30-12h30 Ponto 13 da ordem Quadro para a criagao de sistemas de salde sustentaveis e
do dia resistentes as altera¢des climaticas na Regido Africana da OMS,
2024-2033 (Documento AFR/RC74/9)

12h30-14h30 Intervalo para almogo

12h45-14h15 Evento paralelo Passar das palavras a ac¢bo: Operacionalizar a Carta Africana
de Investimento no Pessoal da Saude

14h30-15h30 Ponto 14 da ordem Quadro de implementacdo da estratégia mundial da OMS para

do dia a seguranca sanitaria dos alimentos na Regido Africana
(2022-2030).(Documento AFR/RC74/10)

15h30-16h00 Pausa de bem-estar
4.2 Pilar: Uma OMS mais eficaz e eficiente na prestagao de um melhor apoio aos paises.

16h00-17h15 Ponto 16 daordem do dia  Projecto de proposta de orgamento-programa para 2026-2027
(Documento AFR/RC74/12 Add.1)

17h15-18h15 Ponto 8 da ordem do dia Processo de nomeacao e indigitacdo de Directores Regionais

(Documento AFR/RC74/4)

18h15 Fim dos trabalhos do dia

18h30-20h30 5.2 evento paralelo Vacinagéo para melhorar a satde em Africa: Promessa,
Compromisso e Investimento Renovados

5.2 DIA: Sexta-feira, 30 de Agosto de 2024

07h15-08h45 Pequeno-almogo de Promover o acesso equitativo e sustentdvel a inovagdes que
trabalho salvam vidas em Africa, com destaque para as vacinas
contra o paludismo, o fabrico regional e a saude materna

09h00-10h30 Ponto 18 da ordem dodia Documentos de informagao
1.2 Pilar: Cobertura universal de satide para mais mil milhdes de pessoas
Ponto 18.1daordemdodia Quadro para reforcar o uso de dados factuais, informacao e

investigacdo para a formulagdo de politicas na Regido
Africana (Documento AFR/RC74/INF.DOC/2)
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https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-09/AFR-RC74-9%20Quadro%20para%20a%20constru%C3%A7%C3%A3o%20de%20sistemas%20de%20sa%C3%BAde%20com%20baixo%20teor%20de%20carbono%20resilientes%20ao%20clima%20e%20sustent%C3%A1veis%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%20da%20OMS.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-10%20Quadro%20de%20implementa%C3%A7%C3%A3o%20da%20estrat%C3%A9gia%20mundial%20da%20oms%20para%20a%20seguran%C3%A7a%20sanit%C3%A1ria%20dos%20alimentos%202022-2030%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC-74-12%20Add-1%20Resumo%20do%20projecto%20de%20Or%C3%A7amento-Programa%202026-2027%20proposto%20%28004%29.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-4%20Processo%20de%20nomea%C3%A7%C3%A3o%20e%20indigita%C3%A7%C3%A3o%20dos%20Directores%20Regionais.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-2%20Relat%C3%B3rio%20de%20progresso%20sobre%20o%20quadro%20para%20refor%C3%A7ar%20o%20uso%20de%20dados%20factuais_informa%C3%A7%C3%A3o%20e%20investiga%C3%A7%C3%A3o%20para%20a%20formula%C3%A7%C3%A3o.pdf

10h30-11h00

10h30-12h00

Ponto 18.2 da ordem do dia

Ponto 18.3 da ordem do dia

Ponto 18.4 da ordem
do dia

Ponto 18.5 da ordem
do dia

Ponto 18.6 da ordem
do dia

Ponto 18.7 da ordem do dia

Pausa de bem-estar

Ponto 18 da ordem do dia

Relatério de progresso sobre o Quadro regional para a
implementacdo da Estratégia Mundial sobre Saude Digital na
Regido Africana da OMS (Documento AFR/RC74/INF.DOC/3)

Relatério intercalar sobre o Observatério Africano da Saude
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/4)

Relatério de progresso sobre o Quadro de implementagao
das medidas prioritarias do plano de ac¢do mundial para a
década do envelhecimento saudavel

(Documento AFR/RC74/INF.DOC/5)

Relatério de progresso sobre o Quadro para melhorar o
acesso as tecnologias de assisténcia na Regido Africana da
OMS (Documento AFR/RC74/INF.DOC/6)

Relatdrio de progressos sobre o Quadro de implementacao
da Agenda 2030 para a Vacinagdo na Regido Africana da
OMS (Documento AFR/RC74/INF.DOC/7)

Relatério de progressos sobre o Quadro integrado para o
controlo, a eliminacgdo e a erradicacdo das doencas tropicais
e de transmissao vectorial (DTV) na Regido Africana
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/8)

Documentos de informagao

2.2 Pilar: Melhor protec¢ao contra emergéncias sanitarias para mais mil milhdes de pessoas

Ponto 18.8 da ordem do dia

Ponto 18.9 da ordem do dia

Ponto 18.10 da ordem do
dia

Ponto 18.11 da ordem do
dia

Relatério de progresso sobre a Estratégia regional para a
seguranca e as emergéncias sanitdrias 2022-2030
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/9)

Relatério de progresso sobre o Quadro de implementagao
da Estratégia mundial para eliminar as epidemias de febre-
amarela (EYE), 2017-2026

(Documento AFR/RC74/INF.DOC/10)

Relatério de progresso sobre a Situacdo da participacdo e
implementacdo da Analise Universal da Saude e do Estado
de Preparagdo na Regido Africana

(Documento AFR/RC74/INF.DOC/11)

Relatério de progresso sobre o Quadro de implementagao
da Estratégia mundial para erradicar a meningite até 2030
na Regido Africana da OMS

(Documento AFR/RC74/INF.DOC/12)
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https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-5%20Quadro%20de%20implementa%C3%A7%C3%A3o%20das%20medidas%20priorit%C3%A1rias%20do%20plano%20de%20ac%C3%A7%C3%A3o%20mundial%20para%20a%20d%C3%A9cada%20do%20envelhecimento%20saud%C3%A1vel%20.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-6%20Relat%C3%B3rio%20de%20progresso%20sobre%20o%20quadro%20para%20melhorar%20o%20acesso%20%C3%A0s%20tecnologias%20de%20assist%C3%AAncia%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%20da%20OMS.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-7%20Relat%C3%B3rio%20de%20progressos%20sobre%20o%20quadro%20de%20implementa%C3%A7%C3%A3o%20da%20agenda%202030%20para%20a%20vacina%C3%A7%C3%A3o%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%20da%20OMS.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-8%20Relat%C3%B3rio%20de%20Progressos%20sobre%20o%20Quadro%20Integrado%20para%20o%20Controlo%20A%20Elimina%C3%A7%C3%A3o%20e%20a%20Erradica%C3%A7%C3%A3o%20das%20Doen%C3%A7as%20Tropicais%20e%20%20de%20Transmiss%C3%A3o%20Vectori.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-9%20Relat%C3%B3rio%20de%20progresso%20sobre%20a%20estrat%C3%A9gia%20regional%20para%20a%20seguran%C3%A7a%20e%20as%20emerg%C3%AAncias%20sanit%C3%A1rias%202022-2030.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-10%20Relat%C3%B3rio%20de%20progresso%20sobre%20o%20quadro%20regional%20de%20implementa%C3%A7%C3%A3o%20da%20estrat%C3%A9gia%20mundial%20para%20eliminar%20as%20epidemias%20de%20febre%20amarela.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-07/AFR-RC74-INF-DOC-11%20Relat%C3%B3rio%20de%20progresso%20sobre%20a%20situa%C3%A7%C3%A3o%20da%20participa%C3%A7%C3%A3o%20e%20implementa%C3%A7%C3%A3o%20da%20an%C3%A1lise%20universal%20da%20sa%C3%BAde%20e%20do%20estado%20de%20prepara%C3%A7%C3%A3o%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-12%20Relat%C3%B3rio%20de%20Progresso%20sobre%20o%20quadro%20de%20Implementa%C3%A7%C3%A3o%20da%20Estrat%C3%A9gia%20Mundial%20para%20erradicar%20a%20Meningite%20at%C3%A9%202030%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%20da%20OMS.pdf

3.2 Pilar: Melhor saude e bem-estar para mais mil milhdes de pessoas

Ponto 18.12 da ordem
do dia

Ponto 18.13 da ordem
do dia

Ponto 18.14 da ordem
do dia

Ponto 18.15 da ordem
do dia

Relatério de progressos sobre o Quadro de implementacao
da Estratégia mundial para acelerar a elimina¢do do cancro
do colo do utero enquanto problema de saude publica na
Regido Africana da OMS (Documento
AFR/RC74/INF.DOC/13)

Relatério intercalar sobre o Quadro para a Implementacado
da resposta mundial para controlo de vectores na Regido
Africana da OMS (Documento AFR/RC74/INF.DOC/14)

Relatério de progresso sobre o Quadro para uma resposta
multissectorial integrada a tuberculose, ao VIH, as infec¢Oes
sexualmente transmissiveis e a hepatite (2021-2030) na
Regido Africana da OMS (Documento
AFR/RC74/INF.DOC/15)

Relatdrio de progresso sobre a Estratégia Regional
actualizada para a Gestdao dos Determinantes Ambientais da
Saude Humana (2022-2032) na Regido Africana (Documento
AFR/RC74/INF.DOC/16)

4.2 Pilar: Uma OMS mais eficaz e eficiente na prestacao de um melhor apoio aos paises.

12h00-12h30

12h45-13h00

13h00-13h30

13h30-14h30

14h30

Ponto 18.16 da ordem do
dia:

Ponto 18.17 da ordem do
dia:

Ponto 17 da ordem do dia

Ponto 19 da ordem do dia

Ponto 20 da ordem dia
provisdria

Almogo

Uma experiéncia do Congo

Relatério sobre o pessoal da OMS na Regido Africana
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/17)

Questoes regionais decorrentes dos relatérios das auditorias
internas e externas da OMS
(Documento AFR/RC74/INF.DOC/18)

Projecto de ordem do dia provisoria, local e datas da
septuagésima quinta sessdo do Comité Regional

(Documento AFR/RC74/13)

Adopcao do relatério do Comité Regional
(Documento AFR/RC72/14)

Adopcao do relatdrio da sexagésima quarta sessio do
Comité Regional
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https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-13%20Relat%C3%B3rio%20de%20Progressos%20sobre%20o%20Quadro%20de%20Implementa%C3%A7%C3%A3o%20da%20Estrat%C3%A9gia%20Mundial%20para%20Acelerar%20a%20Elimina%C3%A7%C3%A3o%20do%20Cancro%20do%20Colo%20do%20%C3%9Atero.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-14%20Relat%C3%B3rio%20de%20progressos%20sobre%20o%20quadro%20de%20implementa%C3%A7%C3%A3o%20da%20resposta%20mundial%20para%20o%20controlo%20dos%20vectores%20na%20Regi%C3%A3o%20Africana%20da%20OMS.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-15%20Relat%C3%B3rio%20de%20progresso%20sobre%20o%20quadro%20para%20uma%20resposta%20multissectorial%20integrada%20%C3%A0%20tuberculose%20ao%20vih%20%C3%A0s%20infec%C3%A7%C3%B5es%20sexualmente%20transmiss%C3%ADve.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-INF-DOC-16%20Relat%C3%B3rio%20de%20progresso%20sobre%20a%20Estrat%C3%A9gia%20Regional%20Actualizada%20Para%20A%20Gest%C3%A3o%20dos%20Determinantes%20Ambientais%20da%20Sa%C3%BAde%20Humana%20%282022-2032%29%20na%20Reg.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-09/AFR-RC74-INF-DOC-17%20Relat%C3%B3rio%20sobre%20o%20Pessoal%20da%20OMS%20na%20Regiao%20Africana-BZV31N4B552E1D.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-07/AFR-RC74-INF-DOC-18%20Quest%C3%B5es%20regionais%20decorrentes%20dos%20relat%C3%B3rios%20das%20auditorias%20internas%20e%20externas%20da%20OMS.pdf
https://www.afro.who.int/sites/default/files/2024-08/AFR-RC74-13%20Projecto%20de%20ordem%20do%20dia%20provis%C3%B3ria%2C%20local%20e%20datas%20da%20septuag%C3%A9sima%20quinta%20sess%C3%A3o%20do%20Comit%C3%A9%20Regional.pdf

Escritorio Regional da OMS para a Africa

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) é uma agéncia especializada das Nacdes Unidas, criada em 1948,
com a responsabilidade principal de gerir os assuntos internacionais de saude e de saude publica. O
Escritério Regional da OMS para a Africa é um dos seis escritérios regionais em todo o mundo, cada um
com o seu préprio programa orientado para os problemas de saude especificos dos paises que serve.

Estados-Membros

Argélia Lesoto
Angola Libéria
Benim Madagascar
Botsuana Malaui
Burquina Faso Mali

Burundi Mauritania
Cabo Verde Mauricia
Camaroes Mogambique
Republica Centro-Africana Namibia
Chade Niger
Comores Nigéria
Congo Ruanda

Cote d'lvoire Sao Tomé e Principe
Republica Democratica do Congo Senegal
Guiné Equatorial Seicheles
Eritreia Serra Leoa
Essuatini Africa do Sul
Etiopia Suddo do Sul
Gabao Togo
Gambia Uganda
Gana Republica Unida da Tanzania
Guiné Zambia
Guiné-Bissau Zimbabué
Quénia

Organiza¢ao Mundial da Saude
Escritorio Regional para a Africa
Cité du Djoué

Caixa Postal n.2 6 Brazzaville
Congo

Telefone: +(47 241) 39402

Fax: +(47 241) 39503

Correio electrénico:

Website:
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