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COMITE REGIONAL AFRICANO ORIGINAL: INGLES

Sexagésima quarta sessdo
Cotonou, Republica do Benim, 3-7 de Novembro de 2014

RESOLUCAO

HEPATITE VIRAL: ANALISE DA SITUACAO E PERSPECTIVAS NA REGIAO
AFRICANA (Documento AFR/RC64/6)

Reafirmando a resolugdo WHA 67.6, que apela aos Estados-Membros para elaborarem e
implementarem estratégias nacionais de prevencao, diagndstico e tratamento da hepatite viral, com
base nos seus contextos epidemioldgicos locais;

Relembrando a resolugdo WHA 63.18, que reconhece a hepatite viral como um problema
mundial de satde publica e que solicita a OMS que desenvolva uma estratégia global abrangente de
prevencdo e controlo da hepatite viral;

Relembrando igualmente a resolugdo WHA 45.17 sobre vacinacdo e qualidade das vacinas,
que exorta os Estados-Membros a incluirem a vacina da hepatite B nos programas nacionais de
vacinagédo, e reconhecendo que actualmente a cobertura regional da vacina da hepatite B nos
lactentes esta estimada em 72%, abaixo da meta dos 90%;

Observando, com grande preocupacdo, que a Regido Africana possui a prevaléncia mais
elevada de hepatite B em todo o mundo, nos 8%, e que cerca de 2% da populagdo esta cronicamente
infectada com hepatite C, enquanto grandes surtos de hepatites A e E continuam a ocorrer nos
Estados-Membros;

Reconhecendo que os dados limitados sobre hepatite viral se devem a falta de sistemas
adequados de vigilancia da hepatite viral;

Reconhecendo a necessidade de aumentar a sensibilizacdo para a hepatite viral entre os
decisores politicos e a populacdo em geral, e considerando que a maior parte das pessoas com
hepatite B ou hepatite C crénicas ndo estao cientes da sua infec¢do e correm, como tal, um sério risco
de transmitir a infeccdo e desenvolver cirrose ou cancro do figado;
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Manifestando preocupacdo pelo facto de ndo estarem a ser universalmente implementadas
medidas preventivas e de 0 acesso equitativo e disponibilidade a regimes de diagnostico e tratamento
de qualidade, eficazes, acessiveis e seguros para as hepatites B e C serem insuficientes em muitos
dos Estados-Membros da Regiao;

Reconhecendo também o papel da promoc¢éo e prevencao da saude na luta contra a hepatite
viral e realcando a importancia do refor¢o de estratégias de vacinacdo como medidas com uma boa
relacdo custo-eficacia e com impacto elevado na saude publica;

Preocupado pelo facto de que, na Regido, a taxa de cobertura da vacina da hepatite B nos
recém-nascidos permanece inaceitavelmente baixa e a vacinagdo dos profissionais de salde contra a
hepatite B € praticamente inexistente;

Tendo em consideracdo a baixa implementagdo das precaucdes béasicas para o controlo da
infeccdo, incluindo injecgdes pouco seguras e o facto de que nem todas as unidades de sangue
utilizadas nas transfusdes séo analisadas para as hepatites B e C;

O Comité Regional,

1.  APROVA o Documento AFR/RC64/6, intitulado Hepatite viral: andlise da situacdo e
perspectivas na Regido Africana;

2. EXORTA os Estados-Membros a:

a)  desenvolverem e implementarem estratégias nacionais multissectoriais coordenadas para
prevenir, diagnosticar e tratar a hepatite viral, com base no contexto epidemioldgico
local, com o envolvimento de todos os parceiros, incluindo a sociedade civil;

b)  implementarem uma vigilancia robusta e com bastantes recursos para a hepatite viral, de
modo a apoiar a tomada de decisdes sobre politicas baseadas em evidéncias;

c)  sensibilizarem os decisores politicos, os profissionais de salde e a populagdo em geral
acerca da hepatite viral, especialmente as pessoas que correm maior risco de infecgéo,
através de actividades de promogéo da salde nas comunidades;

d) intensificarem as actividades de prevencdo da infeccdo de hepatite viral, nomeadamente:
aumentando a cobertura da vacinagado de rotina contra a hepatite B; introduzindo a dose a
nascenca, a vacinagao dos profissionais de salde e das popula¢bes em risco; garantindo
as transfusdes seguras de sangue; reforcando o controlo da infeccdo em contextos de
prestacdo de cuidados de salde; aumentando o acesso a dgua potavel segura; melhorando
a higiene pessoal, assegurando uma alimentacdo segura para todas as populages,
praticas sexuais seguras e a eliminacdo adequada de residuos sanitarios nas
comunidades;

e)  formarem profissionais, ao nivel dos cuidados de saude primarios, no diagndstico,
cuidado e tratamento de doentes com hepatites B e C crénicas;

f) aumentarem 0 acesso a testes, aconselhamento e tratamento das hepatites B e C cronicas
e incluirem os medicamentos pré-qualificados da OMS para o tratamento das hepatites B
e C no seu formuléario de medicamentos essenciais;
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SOLICITA ao Director Regional que:

a)

b)

d)

d)

forneca o apoio técnico necessario para permitir que os paises desenvolvam estratégias,
orientacOes e sistemas de monitorizacdo nacionais completos e integrados para a hepatite
viral;

trabalhe com as principais partes interessadas e facilite 0 acesso equitativo a tratamentos
e diagndsticos eficazes, comportaveis e seguros para as hepatites B e C;

exerca advocacia a nivel mundial a favor da reducdo dos pregos dos medicamentos para
a hepatite B e C, e apoie os Estados-Membros a negociar com os fabricantes no sentido
de obter precos mais baixos, recorrendo as flexibilidades contempladas no acordo sobre
os Aspectos dos Direitos de Propriedade Intelectual Relacionados com o Comeércio;

identifique e divulgue mecanismos para auxiliar os paises no financiamento sustentavel
para a prevencao, diagndstico e tratamento da hepatite viral;

apresente um relatdrio a sexagésima sétima sessdo do Comité Regional, ou antes, caso
seja necessario, sobre a implementacgdo desta resolugéo.



