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A versdo em anexo do projecto de orcamento-programa da OMS, para 2010-2011 (RC/2008/1),
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Assembleia Mundial da Satde (WHAG62), em Maio de 2009. O projecto devera ser lido em conjunto
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De acordo com a resolucdo WHAG60.11 solicitando a Directora-Geral que recomendasse a
Assembleia Mundial da Sadde, através do Conselho Executivo, para proceder, se necessario, em
conjugacdo com 0s projectos de orcamentos-programa para 2010-2011 e 2012-2013, a revisdo do
Plano Estratégico a Médio Prazo, o Comité Regional podera querer debater as propostas de emenda ao
Plano Estratégico a Médio Prazo para 2008 — 2013 (MTSP), a ser apresentado ao Conselho Executivo,
em Janeiro de 2009, e a Assembleia Mundial da Saide, em Maio de 2009. Apresenta-se ainda em
anexo, a proposta de MSTP alterado (RC/2008/2).
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INTRODUCAO

O projecto de Orcamento-Programa da OMS para 2010-2011 apresenta os resultados esperados e
as necessidades orgamentais para o biénio 2010-2011, no contexto mais alargado do Plano Estratégico
de Médio Prazo da Organizagdo, o qual abrange os seis anos entre 2008 e 2013. O plano estratégico
define os objectivos estratégicos da OMS e pormenoriza 0s resultados esperados pelo Secretariado
naquele periodo, a nivel de toda a Organizacdo. As grandes prioridades abrangentes da salde
encontram-se descritas no Décimo Primeiro Programa Geral de Trabalho para 2006-2015, que também
reflecte as vantagens comparativas da OMS, as suas funcbes nucleares, os principais desafios que
enfrenta e as oportunidades futuras.

Uma vez que o Plano Estratégico a Médio Prazo define a orientacdo estratégica da OMS para
2008-2013, os resultados esperados a nivel de toda a Organizacdo para 2010-2011 sdo, em grande
medida, os mesmos do biénio 2008-2009. No entanto, o Orcamento-Programa de 2010-2011 apresenta
alteracOes nos seus aspectos destacados, devido a mutacdes da satide no mundo e as alteracBes que elas
impdem a actividade da OMS. As alterages quanto & énfase dada a alguns objectivos estratégicos vém
descritas na versdo corrigida do Plano Estratégico de Médio Prazo.

O resultado de uma analise externa dos indicadores do Plano Estratégico de Médio Prazo também
mostrou a necessidade de intensificar os esforcos para tornar os indicadores mais mensuraveis e
significativos®. Os indicadores revistos s&o explicitados para cada um dos objectivos estratégicos.

Implicacbes orcamentais das parcerias e da resposta aos surtos e crises
Parcerias

Analises recentes, em reunifes dos drgdos directivos da OMS, destacaram a importancia e
também a complexidade da arquitectura da saide no mundo, incluindo as parcerias, € a necessidade de
assegurar a coordenacdo e harmonizacdo entre os diversos intervenientes. O Orcamento-Programa de
2008-2009 refere numerosas parcerias, mas nao se trata de uma lista exaustiva, nem se definem os seus
contributos para os resultados esperados a nivel de toda a Organizacdo. Como as principais parcerias
tém, de um modo geral, mecanismos independentes de governacdo, nao ficou claro até que ponto as
alteracGes nos niveis orcamentais dessas parcerias afectaram o Orcamento-Programa da OMS na
generalidade.

Para aumentar a transparéncia das parcerias na governacdo global da OMS, incluindo a gestéo do
orcamento, procedeu-se a uma analise de todas as parcerias e acordos de colaboracdo da Organizacdo,
num total de 97. Obtiveram-se resultados muito heterogéneos, desde grandes parcerias com um nivel
considerdvel de independéncia, mas sob a tutela administrativa da OMS, até outras entidades com
caracteristicas de grupos internos de peritos, ou de acordos para o exercicio de advocacia.

Neste conjunto, € possivel identificar um subgrupo que abrange as principais parcerias e acordos
de colaboracgdo e se pode dividir em dois grupos: 1) as parcerias que contribuem directamente para a
consecucdo dos resultados esperados no todo da Organizacdo como um todo e obedecem a hierarquia
dos resultados do Orcamento-Programa da OMS sendo, por isso, consideradas como plenamente
integradas no envelope do Orgamento-Programa; e 2) as parcerias que ndo contribuem para a hierarquia
dos resultados mas que, apesar disso, tém uma forte ligacdo & OMS. Embora a importancia destas
Gltimas seja reconhecida para a consecuc¢do dos objectivos estratégicos do Plano Estratégico de Médio
Prazo, os seus orcamentos sdo exteriores ao envelope do Orgamento-Programa da OMS para o biénio
2010-2011.

! 0 aperfeicoamento dos indicadores sera continuo, podendo registar-se novas melhorias em versdes posteriores do projecto de
Orgamento-Programa para 2010-2011.
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O Anexo 1 refere onze dessas parcerias e acordos de colaboracdo, externos ao Orcamento-
Programa. Contém igualmente uma explicacdo das suas abordagens estratégicas, do seu ambito de
actuacdo e da sua sinergia e coordenacdo com a OMS, no biénio 2010-2011.

As parcerias e acordos de colaboragéo integradas no ambito do envelope do or¢camento-programa
da OMS aumentaram a sua parcela do orgamento total; reconhece-se que, no seu caso, deve ser prevista
uma abordagem diferente a gestdo do orcamento. Nos biénios recentes, o crescimento orcamental destas
parcerias tem sido dificil de prever e o seu contributo total para o orcamento geral da OMS néo é claro.

Resposta a surtos e crises

A OMS tem assumido um papel cada vez mais importante na resposta aos surtos e crises. Devido
a sua natureza, estas actividades e as suas implicagBes no orgamento sdo imprevisiveis. Dai resultaram
aumentos orcamentais que nem sempre foram totalmente diferenciados de outros tipos de aumentos.

Face as consideracGes acima mencionadas sobre o orcamento, o Projecto de Orgamento-Programa para
2010-2011 é apresentado em trés segmentos. Esta segmentacdo aplica-se a apresentacdo inicial do
orcamento, mas também a sua execucdo no decurso do biénio. Os trés segmentos sao 0s seguintes:

Programas da OMS
- Parcerias e acordos de colaboracdo
- Resposta a surtos e crises

Em nome de uma maior transparéncia e melhor monitorizacdo, gestdo e implementacdo do
Orcamento Programa da OMS, a resposta aos surtos e crises, bem como as parcerias e acordos de
colaboracéo, serdo analisados e tratados em relatorios distintos. Esta medida tera inicio no biénio 2008-
2009 e terd efeito pleno no biénio 2010-2011.

A segmentacdo tem implicacbes de variada complexidade para os diferentes objectivos
estratégicos técnicos. Quatro objectivos estratégicos (nimeros 3, 7, 9 e 11) s6 abrangem 0s programas
da OMS e ndo tém componentes que envolvam parcerias ou acordos de colaboracdo, ndo sendo
igualmente afectados pela resposta as crises. Por seu lado, 0s objectivos estratégicos 1 e 5 abrangem o0s
trés segmentos do or¢camento.

Nivel do Projecto de Orcamento-Programa para 2010-2011

Nos Ultimos quatro biénios, os orgamentos da OMS tém crescido de modo continuo, passando
de 1800 milhdes de dolares americanos no biénio 2002-2003 para 4200 milhdes no biénio 2008-2009. E
cada vez mais reconhecido que a Organizacdo deve consolidar o seu crescimento e reforcar a capacidade
de implementacdo e, a0 mesmo tempo, assegurar uma incidéncia continua nas suas prioridades. Tendo
isso em mente, o Projecto de Orgamento-Programa para 2010-2011 foi inicialmente fixado com o
mesmo valor nominal que a base do segmento do programa da OMS no Orgamento-Programa revisto
para o biénio 2008-2009.

Em Dezembro de 2007, os planos operacionais para o biénio 2008-2009 reflectiam as evolugdes
entretanto ocorridas e a crescente procura que se registou, depois de o orgamento-programa para 2008-
2009 ser aprovado pela 60* Assembleia Mundial da Salde. Este aspecto foi sobretudo notério no
segmento das parcerias, mas também se registou, embora em menor escala, no segmento dos programas
da OMS.
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A partir desta analise, no Projecto de Orgamento-Programa para 2010-2011, o segmento dos
programas da OMS esta inicialmente fixado nos 3888 milhdes de dolares, sem aumento em relacdo
aos planos operacionais do biénio 2008-2009. Nesta dotacdo orgamental ndo ha alteracBes na
distribuicio entre a sede e as regides. E uma decisdo estratégica que esta em harmonia com o empenho
da Directora-Geral em manter a disciplina orgamental e a contengdo, em conformidade com a
capacidade da Organizagdo para acelerar a implementag&o.

Neste envelope do orcamento global, a Organizacao (paises, regies e sede) apresenta propostas
orcamentais para 0s 13 objectivos estratégicos. No Orcamento-Programa, o segmento das parcerias e
acordos de colaboracéo situa-se nos 747 milhGes, no biénio 2008-2009, tendo crescido para 1050
milhGes no biénio 2010-2011.

Cré-se que 0 segmento de resposta a surtos e crises também aumentara face ao biénio 2008-
2009. No entanto, 0 or¢camento para este segmento ndo foi incluido nesta fase, j& que as necessidades
correspondentes sdo imprevisiveis. Sera calculado numa data mais proxima da implementacdo do
Orcamento-Programa para 2010-2011 e apresentado aos drgdos directivos. De modo geral, os 6rgaos
directivos seguirdo periodicamente as evolucBes no orgamento deste segmento.

O Quadro 1 documenta a dificuldade de antecipar os calculos para a resposta da Organizacdo
aos surtos e crises e mostra 0 aumento regular do valor orcamentado para as parcerias e 0s acordos de
colaboracdo. Até ao presente, a falta de clarificacdo do contributo total para as parcerias, no envelope do
orcamento programa, tem surgido como um obstaculo a todo o processo orcamental. E dificil comparar
0s orcamentos para as parcerias entre os biénios, porque eles ndo eram definidos no passado e por haver
movimentos or¢camentais sempre que se criam novas parcerias, ou quando algumas perdem importancia.
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Quadro 1. Despesas nos Orcamentos-Programa de 2006-2007, 2008-2009 e no Projecto de Orgamento-

Programa de 2010-2011 por segmentos orcamentais.

2006-
Segmentos do or¢camento 2007 2008-2009 2010-2011
Actual | Orcamento Orcamento | (antes dos
aprovado revisto ajustes
cambiais)
Programas da OMS 2103,2 | 3741,7 3888,4 3888,0
Parcerias e acordos de colaboracéo
integrados no  envelope do
orgamento 705,0 369,9 747,0 1049,9
Resposta a surtos e crises 290,0 115,9 316,2 0,0
Total geral 3098,2 | 42275 4951,6 4937,9

As parcerias e 0s acordos de colaboracdo contribuem mais significativamente para a consecucéo
de certos objectivos estratégicos. No objectivo estratégico 1, a maior componente isolada diz respeito a
Iniciativa Mundial de Erradicacdo da Polio, representando 389 milhGes de dolares. Os Quadros
Sindpticos 4 e 5 dao pormenores de cada parceria.

Quadro 2: Projecto de Orcamento-Programa para 2010-2011 por objectivos estratégicos (fraccionado

por segmentos e comparado com o Orgamento-Programa aprovado para 2008-2009).

Orcamento-Programa 2008- | Projecto de Or¢camento-Programa para 2010-2011
2009 (antes dos ajustamentos cambiais)
(Programas da OMS)
Programas | Programasda | Programas | Altera- | Parce- Res- Total
da OMS OMS revistos daOMS | ¢besao | riase posta Orca-
aprovados 2008-2009 propostos | Orca- | acordos aos mento-
2008-2009 2010-2011 | mento- de surtos Pro-
Pro- | colabo- e grama
grama | ragdo | crises 2010-
apro- 2011
vado
2008-
Objectivos 2009
estratégicos %
1 625,2 677,2 664,3 6,3 878,7 | Nota 1543,0
2 634,6 658,0 653,7 3,0 78,0 | nd, 731,7
3 158,1 157,1 161,8 2,3 - nd, 161,8
4 319,2 314,1 313,7 -1,7 40,5 | nd, 354,2
5 134,0 134,1 123,7 -1,7 3,0 | Nota 126,7
n,d,
6 162,1 167,9 164,1 1,2 13,0 177,1
n,d,
7 65,9 66,6 71,9 9,1 - 71,9
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8 130,5 136,6 1455 115 12 " 146,7
9 126,7 121,4 118,9 6,2 | 118,9
10 4946 506,83 5102 | 32%| 355 " 545,7
11 134,0 1619 160,7 19,9 | 160,7
12 2143 2443 253,9 185 | 2539
13 5424 5424 545,6 0,6 | 545,6
Total 37416 3888,4 3888,0 39| 10499 | Nota' | 49379

Embora o segmento dos programas da OMS ndo tenha variado, em termos nominais, entre 0s
biénios 2008-2009 e 2010-2011, o Quadro 2 revela que se procedeu a alguns ajustamentos entre 0s
objectivos estratégicos, de modo a reflectir reforgos na incidéncia:

Nos objectivos estratégicos 3 e 6, devido & aprovacao, pela 61* Assembleia Mundial da Salde,
do plano de acgdo para a estratégia mundial de prevencdo e controlo das doengas nédo
transmissiveis;?

No objectivo estratégico 7, em resposta as recomendacdes da Comissdo para os Determinantes
Sociais da Saude;

No objectivo estratégico 8, em consonancia com a énfase adicional nas alterac@es climaticas;

No objectivo estratégico 10, em apoio aos esforcos da OMS para revitalizar os cuidados de
salide primérios, tema central do Relatdrio da Satde no Mundo 2008;

No objectivo estratégico 11, para apoio a pré-qualificacdo e controlo de qualidade dos
medicamentos;

No objectivo estratégico 12, em harmonia com o numero crescente de reunifes dos 6rgdos
directivos e a maior presenga dos paises.

Prosseguindo a estratégia da Organizacdo, no sentido de reforcar o apoio de primeira linha

fornecido aos paises com contributos adequados dos niveis regional e mundial, a maioria do orcamento
programa sera gasto nas regides e nos paises, mantendo-se as fungdes da Sede. O principio "70%-30%"
continua a orientar a distribuicdo geral dos recursos entre paises/regides e Sede, no pressuposto de
poderem surgir variacdes entre 0s objectivos estratégicos e 0s programas a eles subjacentes, dependendo
da natureza dos programas em causa. A distribuicdo do orcamento por cada Regido mantém-se
inalterada para o segmento dos programas da OMS, reflectindo as caréncias regionais segundo o seu
ordenamento pelos mecanismos de validacdo para a afectacdo estratégica dos recursos, revistos pelo
Conselho Executivo® (ver Figura 1).

' O orgamento para surtos e crises sera definido num momento mais perto da implementag&o. Partira de um nivel mais baixo e
devera crescer ao longo do biénio 2010-2011.

2 Resolugdo WHAG1.14.

® Ver documento EBSS-EB118/2006/REC/1, resumo da acta da 42 sessdo, sec¢io 4.
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Quadro 3: Projecto de Orcamento-Programa 2010-2011 por escritérios regionais, fraccionado por
segmentos

Localizacdo Total do Projecto de Orcamento-Programa 2010-
(escritorio regional) | Orcamento- 2011
Programa (antes dos ajustamentos cambiais)
aprovado | Totaldo Programas Parcerias e
2008-2009 | Orcame  da OMS acordos de
Milhdes de nto- colaboracéo

DOLARES | Prodra  \ringes de
AMERICAN ma DOLARES

0Ss AMERICA
NOS

Africa 1193,9 1451,0 1026,0 425,0
Américas 2785 277,0 272,0 5,0
Sueste Asiatico 4915 568,0 459,0 109,0
Europa 274,8 278,1 268,0 10,1
Mediterraneo
Oriental 465,0 485,4 433,0 52,4
Pacifico Ocidental 3479 348,4 322,0 26,4
Sede 1175,9 1530,0 1108,0 422,0

Total 4227,5 49379 3888,0 1049,9
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Figura 1: Distribuicdo pelas Regides e a Sede, do segmento dos programas da OMS no biénio 2010-
2011 (excluindo as parcerias, acordos de colaboracao e resposta aos surtos e crises)

MECANISMOS DE FINANCIAMENTO DO ORCAMENTO PROGRAMA PARA 2010-2011

Os objectivos estratégicos 1 a 11 sdo financiados quer pelas contribuicbes monitorizadas, quer
pelas contribuicdes voluntarias, com estas Gltimas a representar uma parte crescente do financiamento
total.

As contribuicfes voluntarias que a Organizacdo recebe variam muito quanto ao grau em que Sao
destinadas a actividades especificas, quanto a previsibilidade e ao momento em que sdo recebidas. As
contribui¢cdes voluntarias, que tém destinos menos definidos e maior nivel de previsibilidade sdo,
naturalmente, as que a OMS mais facilmente afecta as suas prioridades e caréncias de financiamento.
Quanto mais definido for o destino a dar as contribui¢des voluntarias, mais dificil se torna o
financiamento pleno de todos o0s aspectos da actividade da Organizacao.

E estimulante o facto de o nimero de doadores responsaveis pelas grandes contribuicdes
voluntéarias estar a aumentar, desde 2006. Espera-se que a tendéncia se mantenha, porque a gestao destes
fundos vai evoluindo, a medida que aumenta a confianca dos doadores na abordagem da OMS a gestdo
financeira com base nos resultados.

Contribuic6es voluntarias nucleares

Foi criado um importante mecanismo de financiamento e gestdo, com o nome de conta das
contribuicBes voluntarias nucleares. Trata-se de uma conta para gerir as contribui¢des voluntarias
nucleares totalmente flexiveis, ou com flexibilidade no ambito de objectivos estratégicos. Esta conta
contribuira para garantir que os fundos para implementar o orcamento programa estejam disponiveis, de
modo a manter a integridade dos objectivos estratégicos e dos resultados esperados no todo da
Organizacao, proporcionando uma melhor execucdo da totalidade do Plano Estratégico de Médio Prazo.
A supervisdo da conta das contribui¢fes voluntarias nucleares cabera ao grupo de conselheiros para os
recursos financeiros. Os contactos com os principais doadores e parceiros revelaram um apoio crescente
a este mecanismo, cuja finalidade € garantir cerca de 300 milhdes de délares americanos desses fundos
altamente flexiveis, para o biénio 2010-2011.
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As contribuicBes voluntarias nucleares destinadas a garantir o nivel dos resultados esperados no
todo da Organizacdo sdo referidas como "contribuices voluntarias nucleares especificadas''. Estes
fundos sdo geridos pelos programas técnicos e redes de toda a Organizacdo, a fim de alcancar os
resultados esperados de modo eficaz e em tempo oportuno. Para o biénio 2010-2011, as contribuicdes
voluntarias nucleares especificadas devem atingir cerca de 400 milhdes de dolares.

A supervisdo das contribuicdes voluntarias nucleares cabe ao grupo de conselheiros para os
recursos financeiros. Trata-se de um grupo de quadros superiores da OMS que assumem 0 encargo de
monitorizar a implementacdo financeira e técnica do orgamento-programa, fazendo recomendagfes a
Directora-Geral sobre a alocacdo de recursos no seu todo.

Outras contribuicdes voluntarias

Além do total de 700 milhdes de dolares das contribuicBes voluntarias nucleares, prevé-se a
recolha de cerca de 3500 milhdes de ddlares sob a forma de contribuicdes especificadas (Quadro 5). As
tendéncias actuais justificam a expectativa de a Organizacdo conseguir reunir o referido nivel de
contribui¢des voluntarias.

Objectivos estratégicos 12 e 13

O sucesso na implementacdo do Orgcamento Programa da OMS exige mecanismos adequados, de
natureza financeira, programatica, de infraestrutura, monitorizacdo e responsabilizacdo. Uma
percentagem dos custos operativos destes mecanismos é directamente assacada aos programas € aos
resultados que deles se esperam, estando, por isso, integrados nos orgcamentos para 0s objectivos
estratégicos correspondentes. Estdo, no entanto, definidas outras funcdes de administracdo e gestdo que
ndo cabem directamente nos programas técnicos. Para 0 objectivo estratégico 12, mencionam-se 0s
mecanismos de governacdo da Organizacdo, nomeadamente as varias reunides dos 6rgaos directivos.
Incluem-se aqui as reunibes estatutarias e as que decorrem de situa¢fes emergentes, como o Grupo
Intergovernamental de Trabalho para a Saude Publica, Inovacdo e Propriedade Intelectual. Funcdes
como 0s servicos juridicos, o Mediador e o gabinete do Auditor Interno estdo também orcamentados
neste objectivo estratégico.

O objectivo estratégico 12 também inclui as actividades dos quadros superiores do Secretariado
em toda a Organizacdo e 0s custos a eles associados. Referimo-nos aos representantes nos paises,
Directores Regionais, Directores da Gestdo do Programa, Directores-Gerais Adjuntos e o Gabinete da
Directora-Geral.

O objectivo estratégico 13 inclui os custos da gestdo financeira, tecnologias de informagéo,
recursos humanos, compras, gestdo do planeamento e do desempenho, gestdo de edificios e
infraestruturas, reforco das competéncias do pessoal e seguranca.

Nos anos recentes, o crescimento da Organizacdo e do seu orgamento impuseram novas
exigéncias as funcbes de apoio & administracdo e a gestdo. Em resposta a essas exigéncias, procuraram-
se melhores relacdes custo-eficacia e estdo planeados mais esforcos nesse sentido, no biénio 2010-2011.
Contudo, é evidente que quaisquer redugdes adicionais aos recursos disponiveis para as funcGes
administrativas afectardo a capacidade da Organizacdo para atingir os seus objectivos técnicos.

Uma percentagem das contribuicdes voluntarias, referidas como "despesas de apoio aos
programas', cobre os custos da implementagdo e financia os servigos administrativos de apoio, que
estdo na base de uma consecucdo eficaz dos resultados esperados para todos 0s objectivos estratégicos.
No ambito das competéncias atribuidas a Directora-Geral pelo Regulamento Financeiro e pelas
resolucbes da Assembleia da Salde, 13% destinam-se as despesas de apoio aos programas, a fim de
contribuir para as exigéncias orcamentais dos objectivos estratégicos 12 e 13 e também para os custos
indirectos. A prética, no entanto, demonstra ser impossivel alcancar a meta dos 13%. Isso deve-se ao
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grande numero de situacBes excepcionais, incluindo um custo padrdo reduzido para as situacdes de
emergéncia e crises e para o programa de combate a poliomielite, assim como a pressdo generalizada do
sistema das Nacbes Unidas no sentido de reduzir o seu contributo para as despesas de apoio ao
programa. Actualmente, a média s6 atinge 7% do total das contribui¢Bes voluntarias. Esta percentagem
insuficiente originou um problema financeiro nos objectivos estratégicos 12 e 13.

As despesas decorrentes dos servigos administrativos tém vindo a aumentar, em resultado do nivel
crescente das operagdes da OMS. Esse aumento foi agravado pela queda no valor do délar e é
especialmente grave para o financiamento das funcdes de apoio, dado o elevado peso das despesas da
Sede, na Suica, que sdo expressas em francos suicos. A mesma situacdo, em graus variaveis, verifica-se
em diversos escritérios regionais. Por isso, no biénio 2010-2011 serdo usados os dois instrumentos
descritos a seguir, para colmatar as falhas financeiras:

e Aplicar-se-4 aos objectivos 12 e 13 uma percentagem maior das contribui¢des controladas.
Em todos os locais, um minimo de 60% do orgamento destes dois objectivos estratégicos
devem ser financiados pelas contribuigdes fixadas.

e Serd criado um mecanismo para 0s custos correntes de administracdo, inicialmente situado
nos 2,5%. Esta fonte de receita esta integrada nos orgamentos dos objectivos estratégicos 1 a
11 e sera usada para financiar as seguintes fungdes de gestdo e administracdo, em toda a
Organizacdo: despesas comuns com as Nag¢des Unidas, incluindo seguranca; imobilidrio,
compensacdo das taxas de cambio; centro mundial de servicos; despesas de seguros e
tecnologias de informagdo de ambito mundial.

Ajustamentos as flutuacGes cambiais

Para manter inalterada a despesa financiada pela receita em ddélares, essa receita devera ser
ajustada para cima. Desse modo, sera possivel adquirir a mesma quantidade de moedas locais. A OMS
suporta despesas em muitas moedas; sendo elas financiadas por fontes de receita em dolares americanos
(as contribuicBes voluntérias e as fixadas sdo feitas nessa moeda), 0 custo dessas despesas em doélares
ser& maior no biénio 2010-2011 do que no biénio 2008-2009. Trata-se da continuagéo de uma tendéncia
ja visivel nos trés Gltimos biénios.
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Quadro 4: Previsdo do impacto das taxas de cadmbio no Orcamento-Programa de 2010-2011,
comparadas com as taxas usadas na preparagdo do Orgcamento-Programa de 2008-2009

Taxa de Impacto da Taxa de
cambio em taxa de cambio em
Maio/2006 cambio Junho/2008
(Milhdes de
DOLARES
AMERICAN
0S)
Componente do orgamento total
financiado em DOLARES
AMERICANOS
Contribuicdes fixadas 929
Contribuices voluntarias 1077
Subtotal financiado em DOLARES
AMERICANOS 2006 301 2307*
Financiado em outras moedas 2932 2932
Total do Orcamento-Programa 4938 5239
Quebra média dos fluxos de caixa da OMS devida a queda do ddlar
americano 15%?2

Neste Quadro 4, os calculos pretendem mostrar:

i)

A componente total das receitas em délares americanos, no conjunto de todo o or¢gamento-
programa, com base no nivel proposto para as contribuices controladas e as expectativas
dos acordos com os doadores, celebrados em ddlares americanos.

A quebra média ponderada do valor do délar americano face as moedas usadas para pagar
as despesas nos locais onde se situam 0s escritorios mais importantes da Organizacdo.
Recorreu-se as taxas de cambio prevalecentes na altura da preparacdo do Orcamento-
Programa de 2008-2009 e em Junho de 2008. Pressupde-se que as taxas de cambio de
Junho de 2008 serdo proximas das que prevalecerdo durante o biénio 2010-2011; no
entanto, dado que haverd mais flutuagcGes cambiais e que & impossivel prevé-las com
exactiddo, propde-se que estes calculos sejam revistos posteriormente, na eventualidade de
haver flutuacGes significativas antes de terminar o exercicio do Or¢camento-Programa de
2010-2011.

o impacto das taxas de cambio sd é assumido para a componente da receita total expressa em délares americanos, como
percentagem da distribuicdo geral do orgamento, em relacdo a qual as despesas sdo pagas nas moedas dos locais onde se situam os
principais escritérios. Por exemplo, a percentagem do orgamento afectada a Sede em dolares americanos é de 28,5%, ou 572 milhdes,
num total de 2006 milhdes de délares americanos. Este financiamento é usado para pagar despesas expressas em francos suicos, ou
indexadas a essa moeda (por ex., os salarios dos funcionarios da categoria de Profissionais).

2 Quebra cambial calculada entre os valores em Maio de 2006, na altura da preparacdo do Orgamento-Programa para 2008-2009, e as
taxas de cambio em Junho de 2008. Esta analise exclui outros custos potenciais das taxas de cambio, associados a queda do valor de
outras moedas com significado nas receitas, muito especialmente a libra do Reino Unido, face as moedas em que sdo pagas as

despesas.
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iii) Foram ponderadas flutuacGes dos cambios de localizagbes especificas, de acordo com a
distribuicéo prevista das percentagens do orcamento pelos escritérios regionais.

O Quadro 4 revela que sdo necessarios 301 milhdes de délares americanos para garantir que, em
toda a Organizacdo, se conseguirdo, nas moedas usadas nos varios locais, 0s mesmos valores absolutos
(nominais) que os orgamentados para o biénio 2008-2009. Isto, antes de se ter em conta uma possivel
inflacdo, que se venha a traduzir em maiores custos das actividades ou em aumento dos salarios. Dado
que a inflacdo mundial se encontra numa tendéncia clara de subida (segundo o Banco Mundial ela cifra-
se, presentemente, em 5,7%), este nimero de 301 de ddlares americanos ainda fica significativamente
aquém do necessario para manter, em termos reais de zero, os valores do orcamento da OMS para 2010-
2011, por comparacdo com o biénio em curso.

ProjeccgBes das receitas para o Orcamento-Programa de 2010-2011

A incorporacdo destes 301 milhGes de délares americanos no nivel do Orgcamento-Programa geral
aprovado para 2008-2009, de modo a que mantenham o mesmo valor nominal, exige um aumento
adicional de 7,1%. Propde-se que este aumento seja aplicado na mesma proporcao as contribuicdes
voluntarias e as fixadas, para que estas duas fontes distintas de financiamento mantenham a mesma
proporcionalidade. No caso das contribuicdes fixadas, isso significa mais de 56,6 milhdes de ddlares.

Deste modo, propde-se que, no biénio 2010-2011, o nivel nominal das contribui¢des fixadas suba
aos 985,4 milhdes de ddlares, sendo necessario reunir 4253,5 milhdes para as contribui¢des voluntarias.
O total do orcamento atingirg, assim, 5238,9 milhdes de ddlares americanos.

As receitas varias, obtidas principalmente dos juros das contribuicdes fixas, da recolha de
contribuicgdes fixas em atraso e de contribuices fixas que ndo foram gastas até ao fim do biénio, em vez
de serem incluidas no Orgamento-Programa, serdo recolhidas pelos Estados-Membros, com base na
receita real disponivel no ano subsequente ao calculo das receitas. As receitas varias sdo
tradicionalmente dificeis de calcular, dada a multiplicidade de fontes imprevisiveis que estdo nelas
envolvidas; por isso, é dificil inclui-las no orcamento, a titulo de previsao.
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Quadro 5: Projecto de Orcamento-Programa para 2010-2011: comparacdo do financiamento com as
despesas reais no hiénio 2006-2007 e no Orcamento-Programa aprovado para 2008-2009

Fontes de Receita Despesas reais Orcamento Projecto de Projecto de
2006-2007 Programa Orcamento Orcgameno
aprovado para Programa para | Programa para
2008-2009 2010-2011 2010-2011 (com
ajustes
cambiais)
Milhdes % Milhdesde % [ Milhdes % Milhdes %
de DOLARES de $ de
DOLARE AMERICA DOLAR
S NOS ES
AMERIC AMERI
ANOS CANOS
Contribuices fixadas 863,3 928,8 928,8 985,4
Receitas varias 35,3 30,0 0,0 0,0
Total das
contribuicdes fixadas 898,6 29,0 958,8 22,7 928,8 18,8 985,4 18,8

Contribuictes
voluntarias nucleares
flexiveis 150,0 300,0 300,0 300,0
Contribuicdes
voluntarias nucleares

fixadas 220,0 300,0 400,0 400,0
Contribuictes

voluntarias

especificadas 1829,6 2668,7 3309,1 3553,5
Total das

contribuicdes

voluntarias 21996 71,0 3268,7 77,3| 4009,1 8172 42535 81,2
Financiamento total 3098,2 100 42275 100 | 49379 100 5238,9 100

A distribuicdo do ajustamento cambial em relacdo a Sede e as regibes serd definida num
momento mais proximo da data da implementacédo, dependendo dos efeitos da flutagdo cambial no local
em causa.

No total das necessidades financeiras estdo incluidos os 1049,9 milhdes de ddlares orcamentados
para as parcerias e acordos de colaboracdo, os quais se espera sejam financiados pelas contribuicdes
voluntarias especificas (ver Quadro 1),

Monitorizagdo do Orgamento-Programa

A monitorizacao e avaliacdo do desempenho sdo essenciais para uma implementacao adequada do
Orcamento-Programa e para estruturar a revisdo das politicas e estratégias. Trata-se de processos que
abrangem toda a Organizacdo e que ocorrem a meio do periodo, no décimo segundo més (revisao
intercalar), e depois de terminado o biénio (avaliagdo do desempenho do Orgamento-Programa). Todos
os documentos resultantes da revisdo e avaliacdo serdo apresentados a apreciacdo dos 6rgdos directivos.

A revisdo intercalar permite acompanhar e avaliar 0s progressos na consecu¢do dos resultados
esperados. Serve de base a medidas rectificativas, bem como a reprogramacao e reafectacdo de recursos
ao longo da implementacdo. Para cada objectivo estratégico sdo usados marcadores coloridos (vermelho,
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amarelo ou verde), que traduzem os progressos na consecucdo dos resultados esperados, a meio do
periddo. A avaliacdo também descreve os obstaculos, problemas e riscos detectados, a par das medidas
necessarias para garantir que os resultados previstos sejam alcancados.

A avalia¢do do desempenho do Orgcamento-Programa no fim do biénio é uma analise abrangente
do desempenho da Organizacdo no seu todo e de cada um dos seus niveis, incluindo a consecu¢do das
metas definidas pelos indicadores dos resultados esperados. Esta avaliacdo incide na comparacao entre
0S sucessos e 0s resultados previstos, bem como nos ensinamentos colhidos, a fim de estruturar o
planeamento do futuro biénio. As conclusdes relevantes ddo informacéo essencial para 0s proximos
orcamentos e para possiveis revisdes do Plano Estratégico de Médio Prazo. A avaliacdo do desempenho
de 2006-2007 colheu licBes que influenciaram a formulacdo do Projecto de Orcamento-Programa de
2010-2011.

Todos os indicadores dos resultados esperados para toda a Organizacdo, constantes no Plano
Estratégico de Médio Prazo para 2008-2013 foram cuidadosa e sistematicamente revistos, com a
finalidade de os tornar mais claros e de facilitar a sua avaliacdo e o correspondente relatorio. Muitos
indicadores foram aperfeicoados; alguns foram substituidos, quando se concluiu que ndo conseguiam
obter uma medicdo exacta dos resultados. O aperfeicoamento e vigilancia dos indicadores em todos 0s
niveis da Organizacdo representa um esfor¢co de melhoria no biénio em curso, do qual resultardo
progressos na metodologia e nos instrumentos a usar no biénio 2010-2011.
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OBJECTIVO ESTRATEGICO 1

Reduzir o peso que as doencas transmissiveis representam para a
salde, a sociedade e a economia

Ambito

O trabalho a desenvolver no ambito deste objectivo estratégico centra-se em
medidas de prevencdo, deteccdo precoce, diagnostico, tratamento, controlo,
eliminacdo e erradicagdo, para combater as doengas transmissiveis que afectam
excessivamente as populagdes mais pobres e marginalizadas. As doencas visadas
incluem, entre outras, as doencas evitaveis pela vacinacdo e as doencas tropicais,
zoonoticas e potencialmente epidémicas, excluindo o VIH/SIDA, a tuberculose e 0
paludismo.

Ligacdo com outros objectivos estratégicos

« Objectivos estratégicos 2, 3, 4, 6 e 9: relacionados com o controlo e a vigilancia
integrada das doengas e as iniciativas harmonizadas de investigag&o.

« Objectivo estratégico 5: relacionado com o apoio matuo durante as operagdes no
terreno e relativamente a seguranca na saude.

« Objectivo estratégico 8: relacionado com a adop¢do de solucbes adequadas para o
tratamento dos residuos originados pelos servicos de salde.

« Objectivo estratégico 9: relacionado com os aspectos das doencas zoonéticas
ligados a 4gua e ao saneamento.

« Objectivo estratégico 10: relacionado com a implementacdo de programas através
de abordagens dos sistemas de salde financeiramente sustentaveis.

« Objectivo estratégico 11: relacionado com 0 acesso a vacinas, medicamentos e
intervencdes seguras e eficazes, assim como com a garantia de qualidade dos
servicos laboratoriais e de diagnéstico.

Principais parcerias e acordos de colaboracdo que contribuem para a
consecucdo dos resultados esperados a nivel de toda a Organizacéo
e incluidos no pacote orcamental

« Colaboragdo eficaz com os parceiros da GAVI

« Iniciativa Mundial para a Erradicacéo da Poliomielite

« Parceria para o combate as doencas tropicais negligenciadas

« Programa Especial de Investigacdo e Formacdo em Doencas Tropicais
« Parcerias para a investigagdo em vacinas

« Acordo tripartido OMS-FAO-OIE sobre o tratamento da gripe das aves e de
outras doencgas emergentes
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Orgcamento total do objectivo estratégico para 2010-2011, por localizagdo (milhares

de DOLARES AMERICANOS)

Orcamento (em milhares de ddlares)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental
605,0 34,4 209,0 38,7 155,7 84,4 415,8 | 1543,0

Discriminagdo do or¢camento, por objectivo estratégico, para 2010-2011 (milhares de
délares americanos)

Paises

Regibes

Sede

TOTAL

2010-2011

Financiamento total

Percentagem por
nivel

Orcamento por resultados esperados em toda a organizacao e por localizacéo

1.1 Prestacéo de
apoio técnico e sobre
politicas aos Estados-
Membros, para
maximizar o acesso
equitativo de todas as
pessoas a vacinas de
qualidade garantida,
incluindo novos
produtos e
tecnologias de
vacinacao, e para
integrar outras
intervencdes
essenciais de satde
das criancas com a

INDICADORES

1.1.1 NUmero de Estados-
Membros com, pelo menos, 90%
de cobertura da vacinacao

nacional (DTP3)

VALOR INICIAL EM 2010

130

135

METAS A ATINGIR EM 2011

140

150

1.1.2 NUmero de Estados-Membros que
introduziram a vacina Haemophilus
influenzae tipo b no seu calendario
nacional de vacinagédo

vacinacao.
Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterrdneo | Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidenta

345,1




1.2 Prestacdo
de coordenacéo
€ apoio
eficazes, para
se obter a
certificacdo da
erradicacéo da
poliomielite e a
destruicdo ou
contengdo
apropriada dos
poliovirus,
levando a
cessacao
simultanea da
vacinacdo oral

INDICADORES

PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

1.2.1 Percentagem de relatdrios
nacionais finais, demonstrando a
interrupcdo da transmisséo do
poliovirus e a contengéo de
stocks de poliovirus selvagem,
aceites pela comisséo regional
relevante, para a certificacdo da
erradicacao da poliomielite

VALOR INICIAL EM 2010

75%

METAS A ATINGIR 2011

98%

1.2.2 Percentagem de Estados-Membros
gue usam a vacina oral trivalente da
poliomielite e que estabeleceram um
prazo e uma estratégia para
eventualmente deixarem de a usar nos
programas de vacinagdo de rotina

0%

75%

contra a
poliomielite, a
nivel mundial.
Orcamento (milhares de délares americanos)
Africa América | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
478.1

1.3 Prestacéo INDICADORES
de coordenagdo | 1.3.1 Namero de | 1.3.2 NGmerode = 1.3.3 NUmerode | 1.3.4 NGmero de
e apoio eficazes  Estados- Estados- casos notificados | Estados-Membros
aos Estados- Membros Membros que de que atingiram a
Membros, para | certificados para | eliminaram a tripanossomiase meta

facilitar o
acesso de todas
as populagdes
as intervencdes
de prevencéo,
controlo,
eliminacdo e
erradicacdo das
doencas
tropicais
negligenciadas,
incluindo as
doencas
zoonoticas.

a erradicacdo da
dracunculose

lepra aos niveis
subnacionais

VALOR INICIAL EM 2010

79

10

METAS A ATINGIR EM 2011

82

13

humana africana
em todos o0s
paises endémicos

10 000

8 500

recomendada de
cobertura da
populacdo em
risco de filariase
linfatica,
esquistossomiase
e helmintiases
transmitidas pelo
solo, através da
quimioterapia
preventiva regular
anti-helmintica

15

20
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Orgcamento (milhares de ddlares americanos)

Africa América | Sudeste | Europa Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
s Asidtico Oriental Ocidental
191.8
1.4 Prestacdo | INDICADORES

de apoio
técnico e sobre
politicas aos
Estados-
Membraos, para
melhorar a sua
capacidade de

14

.1 Numero de Estados-Membros
com sistemas vigilancia e formacéo
para todas as doencas
transmissiveis de importancia para
a saude publica do pais

1.4.2 Percentagem de Estados-
Membros que enviam, em devido
tempo, 8 OMS/UNICEF os formularios
conjuntos de notificagdo sobre a
vigilancia e monitorizagéo da
vacinacdo, a nivel mundial e de acordo
com o calendario estabelecido

vigilancia e
MonItorizacao | yALOR INICIAL EM 2010
de todas as 80 135
doencas
:jr:ri];rglosrst%e(;isa METAS A ATINGIR EM 2011
para a salde 150 150
publica.
Orcamento (milhares de ddlares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
1225
1.5 INDICADORES

Desenvolvimento e
validacao de novos
conhecimentos,
instrumentos e
estratégias de
intervencdo que
satisfagam as
necessidades
prioritarias para a
prevencdo e
controlo das
doencas
transmissiveis,
com cientistas dos
paises em
desenvolvimento
assumindo
gradualmente a
lideranca nesta
investigacao.

1.5.1 NUmero de instrumentos
novos ou aperfeicoados ou
estratégias de implementagcéo,
preparados com contributos
significativos da OMS e
introduzidos pelo sector publico
em, pelo menos, um pais em
desenvolvimento

VALOR INICIAL EM 2010
4

METAS A ATINGIR EM 2011
9

1.5.2 Percentagem de publicacfes,
revistas por pares e baseadas na
investigacdo apoiada pela OMS, em
que a instituicao do autor principal esta
localizada num pais em
desenvolvimento

55%

58%
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Orcamento (milhares de ddlares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental

117.7

1.6 Prestacdo | INDICADORES
de apoio aos 1.6.1 NUmero de Estados-Membros | 1.6.2 NUmero de Estados-Membros

Estados- gue completaram a avaliacdo e cujo sistema nacional de laboratorios é
Membro_s, para | elaboraram um plano nacional de responsavel por, pelo menos, um
consequir as accgdo para a formagcéo de programa externo de controlo da
capacidades capacidades essenciais de qualidade, relativamente as doencas
essencials vigilancia e resposta, em transmissiveis de potencial epidémico
minimas conformidade com as suas

exigidas pelo  atribuicdes, ao abrigo do
Regulamento  Regulamento Sanitério
Sanitario Internacional (2005)
Internacional

(2005), paraa | VALORINICIAL EM 2010

criacao e 180 135
reforgo de

sistemas de METAS A ATINGIR EM 2011
alerta e 160
resposta que

possam ser

usados nas

epidemias e

outras

emergéncias

para a salde

publica de

preocupacéo

internacional.

Orcamento (milhares de dolares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL

Asidtico Oriental Ocidental

64.2

1.7 INDICADORES
Equipamento 1.7.1 Ndmero de Estados-Membros | 1.7.2 NUmero de mecanismos de
dos Estados- que possuem planos nacionais de coordenacao internacional para o
Membr_os eda  preparaco e procedimentos-padrido = fornecimento de vacinas,
comunidade de funcionamento para a medicamentos e equipamento

internacional preparacéo e resposta as principais | essenciais para uso nas intervencdes de
para detectar, de doengas de potencial epidémico | massa contra as principais doencas de
avaliar, potencial epidémico e pandémico
responder e

lidar com as VALOR INICIAL EM 2010

principais 135 7

doencas de

potencial METAS A ATINGIR EM 2011




epidémico e
pandémico
(por ex., gripe,
meningite,
febre amarela,
febres
hemorrégicas,
peste e
variola),
através da
criacdo e
implementacéo
de
instrumentos,
metodologias,
praticas, redes

165
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e parcerias
para a
prevencéo,
detecgdo,
preparagdo e
intervencao.
Orcamento (milhares de délares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterran Pacifico Sede | TOTAL
Asiético eo Oriental Ocidental
163.3
1.8 INDICADORES

Coordenacao e
disponibilizaca
0 rapida aos
Estados-
Membros da
capacidade
regional e
mundial para a
detecgdo,
verificacao,
avaliacdo dos
riscos e
resposta as
epidemias e
outras
emergéncias de
salde publica
de
preocupacgéo
internacional.

1.8.1 Numero de locais da OMS
gue usam o sistema mundial de
gestdo de ocorréncias, para apoiar a
coordenacéo da avaliagéo de riscos,
comunicacdes e operacoes de
campo para a Sede e o0s Escritorios
Regionais e Representagdes nos

paises

VALOR INICIAL EM 2010

60

METAS A ATINGIR EM 2011

90

1.8.2 Percentagem de pedidos de
assisténcia dos Estados-Membros para
0s gquais a OMS mobiliza apoio
internacional coordenado, para a
investigacao e esforcos de contencéo
das doengas, caracterizagdo das
ocorréncias e conteng¢do sustentada dos
surtos

100%

100%
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Orcamento (milhares de ddlares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL

Asiatico Oriental Ocidental

60.3

1.9 Operacdes
e resposta
eficazes, por
parte dos
Estados-
Membros e da
comunidade
internacional a
situacdes de
emergéncia
declaradas
devido a
doencas
epidémicas e
de potencial
pandémico.

INDICADORES

1.9.1 Percentagem de situacOes de emergéncia declaradas devido a doencas
epidémicas e de potencial pandémico, em que as operacfes foram
implementadas de forma rapida

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR EM 2011

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL

Asiatico Oriental Ocidental
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OBJECTIVO ESTRATEGICO 2
Combater o VIH/SIDA, tuberculose e paludismo

Ambito

O trabalho a desenvolver no &mbito deste objectivo estratégico visara: reforcar e
melhorar as intervencOes de prevencdo, tratamento, cuidados e apoio relativamente
ao VIH/SIDA, tuberculose e paludismo, para se poder proporcionar um acesso
universal, especialmente em beneficio das populacdes gravemente afectadas e dos
grupos mais vulneraveis; avancar a investigacdo relevante; remover os obstaculos
que bloqueiam o0 acesso as intervengdes e os impedimentos a sua utilizacdo e
qualidade; e contribuir para um refor¢o mais intenso dos sistemas de saude.

Ligacdo com outros objectivos estratégicos

« Objectivo estratégico 1: em especial, o trabalho relacionado com: a realizacdo de
intervencdes; o reforco das capacidades de investigacdo e expansdo do acesso a
novas estratégias e instrumentos, como as vacinas; e o reforco dos sistemas de
monitorizacéo e vigilancia das doencas transmissiveis.

« Objectivo estratégico 3: em especial, o trabalho relacionado com o VIH e a salde
mental

« Objectivo estratégico 4: em especial, os esforcos relacionados com o apoio a
investigacdo e ao desenvolvimento de novos instrumentos e intervencgdes; a
resposta as necessidades especiais das criancas, adolescentes e mulheres em idade
fértil; a formulacdo e implementacdo de intervengGes sensiveis ao género; e a luta
contra as infeccBes sexualmente transmissiveis.

« Objectivo estratégico 6: especificamente, mo que se refere a prevencdo do uso do
tabaco e sua relagcdo com a tuberculose; e prevencdo do sexo de risco.

« Objectivo estratégico 7: especificamente, o trabalho relacionado com abordagens
que realcem a equidade e sejam favoraveis aos pobres, sensiveis as questdes do
género, éticas e baseadas nos direitos humanos.

« Objectivo estratégico 8: particularmente, no que diz respeito a salde ambiental e
sua relacdo com o paludismo

« Objectivo estratégico 9: em especial, o trabalho na area da nutricdo e sua relacdo
com o VIH/SIDA

« Objectivo estratégico 10: particularmente, os esforcos relacionados com: a
organizacdo, gestdo e prestacdo de servicos de salde; as areas de reforco das
capacidades em recursos humanos, formacéo integrada e alargamento das redes de
prestadores de servigos; o trabalho relacionado com a minimizagdo do potencial
das catéstrofes financeiras e 0 empobrecimento resultante das despesas pessoais
com a salde.

« Objectivo estratégico 11: especificamente, o trabalho relacionado com os
medicamentos essenciais, produtos médicos e tecnologias da salde, para a
prevencdo e tratamento do VIH/SIDA, tuberculose e paludismo.

« Obijectivo estratégico 12: especificamente, o trabalho relacionado com os
conhecimentos sobre satde e a disponibilizacdo aos Estados-Membros de material
de advocacia.

Principais parcerias e acordos de colaboracdo que contribuem para a
consecucao dos resultados esperados a nivel de toda a Organizacao
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e incluidos no pacote orgcamental
« Iniciativa das Vacinas contra o VIH (incluindo AAVP)

« Programa Especial para a Investigacdo, Desenvolvimento e Formacao em
Investigacdo sobre Reproducdo Humana

« Programa Especial para a Investiga¢do e Formacdo em Doencas Tropicais

Orgcamento total do objectivo estratégico para 2010-2011, por localizag&o (milhares
de do6lares americanos)

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental
242.0 48.2 105.0 30.5 52.0 53.0 201.0 731.7

Discriminacao dos recursos do objectivo estratégico para 2010-2011 (milhares de
délares americanos)

Paises Regibes Sede TOTAL

Financiamento total
2010-2011

Percentagem por
nivel

Orcamento por resultados esperados a nivel de toda a Organizagéo e por

localizagéo
2.1 INDICADORES
Formulagdo de  2.1.1 Namero  2.1.2 2.1.3 NUmero | 2.1.4 Percentagem de
orientacoes, de paises de Percentagem de | de Estados- Estados-Membros com
I00|l'tlca~°_», baixos e paises Membros que | pesados fardos de
estratégias e médios endémicos que | atingiram as doencas que atingiram
outros rendimentos atingiram as metas de, pelo | a meta de 70% de
instrumentos gue atingiram suas metas menos, 70% pessoas com infec¢bes
para a uma cobertura | nacionais para o | de casos sexualmente
prevencéo, de 80% da paludismo detectados e transmitidas que foram
tratamento e terapéutica 85% de diagnosticadas,
cuidados aos antirretroviral e suCesso na tratadas e
doentes com dos servicos de taxa de aconselhadas em

VIH/SIDA,
tuberculose e
paludismo,
incluindo
abordagens
inovadoras
para aumentar
a cobertura das
intervencdes
junto das
populactes
pobres, dificeis
de alcancar e

prevencdo da
transmissao
vertical

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR EM 2011

tratamento da
tuberculose

postos de cuidados
primarios
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vulneraveis.
Orcamento (milhares de dolares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
146.8
2.2 Prestacdo INDICADORES

de apoio
técnico e sobre
politicas aos
paises, para
uma prestacao
alargada e
sensivel ao
género de
intervencdes de
prevencéo,
tratamento e
cuidados para o
VIH/SIDA,
tuberculose e
paludismo,
incluindo a
formacéo
integrada e a
prestacdo de
Servigos; redes
mais alargadas
de prestadores
de servicos;
capacidades
laboratoriais
reforcadas e
melhor ligacdo
com outros
servicos de
salde, tais
como os de
saude sexual e
reprodutiva,
materna,
neonatal e
infantil,
infecces
sexualmente
transmitidas,
nutricéo,
servigos de
tratamento da
dependéncia
das drogas,

2.2.1 NUmero de Estados-Membros
visados com politicas abrangentes e
planos a médio prazo de resposta ao VIH,
tuberculose e paludismo

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR EM 2011

2.2.2 Percentagem de paises
altamente afectados que
monitorizam testes de VIH e
aconselhamento, por iniciativa
dos prestadores, sobre as
infecgdes sexualmente
transmitidas e servicos de
planeamento familiar




cuidados
respiratorios,
doencas
negligenciadas
e salde
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ambiental.
Orcamento (milhares de ddlares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental

235.3
2.3 Prestacdo INDICADORES
de orientacdes a | 2.3.1 Nimero | 2.3.2 2.33 2.3.4 2.3.5 Nmero
nivel mundial € | de normase | Numerode  Numerode | NOmero | de Estados-
apoio técnico as | padrdes de medicament | paises de Membros que
politicas e qualidade ose visados que | Estados- | administram
programas, para | mundiais dos | instrumentos | recebem Membros | todas as
promover a medicamentos | de apoio, para | que injeccoes
igualdade de e diagnéstico | melhorarem | implemen = médicas usando
acesso a instrumentos | prioritrios | 0 acesso a tamo seringas
medlce}mentos de diagnostico | para o medicament | rastreio descartaveis
essenciaits, para o VIH/SIDA, | osessenciais | do esterilizadas
instrumentos de | V/IH/SIDA, tuberculose e | de preco VIH/SID
diagnosticoe | tuberculosee | paludismo | acessivel Ade
tecnologiasda  paludismo que foram para o qualidade
saude de avaliadose | VIH/SIDA, | garantida
qualidade pré — tuberculose e | em todo o
garantida, para qualificados | paludismo | sangue
a prevencao e para compra | cujo doado

tratamento do
VIH/SIDA,
tuberculose e
paludismo, e
seu uso racional
pelos
prescritores e
consumidores,
assim como
para garantir o
fornecimento
sem
interrupcdes
dos
instrumentos de
diagnostico e a
seguranca do
sangue,
produtos do
sangue,
injeccoes e
outras

pelas Na¢oes
Unidas.

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR EM 2011

forneciment
0 esta
integrado
nos sistemas
farmacéutico
S nacionais
(o nimero
de paises
visados é
determinado
para o
periodo de
seis anos)
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tecnologias e
produtos de

salde
essenciais.
Orcamento (milhares de délares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL

Asiatico Oriental Ocidental

73.3




2.4 Reforco e
expansédo dos
sistemas
mundiais,
regionais e
nacionais de
vigilancia,
avaliacdo e
monitorizacéo,
para
acompanhar os
progressos
rumo as metas
e a afectacdo
de recursos
para o controlo
do VIH/SIDA,
tuberculose e
paludismo e
para
determinar o
impacto dos
esforgos de
controlo e a
evolucdo da
resisténcia aos
medicamentos.

INDICADORES

2.4.1 Numero de Estados-
Membros que fornecem a OMS
dados anuais sobre a vigilancia,
monitorizacdo ou dados sobre
atribuigéo de fundos para incluséo
nos relatérios mundiais anuais
sobre o controlo do VIH/SIDA,
tuberculose ou paludismo e a
consecucao das metas

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR EM 2011

PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

2.4.2 Numero de Estados-Membros que
comunicam a OMS dados sobre a
vigilancia da resisténcia aos
medicamentos do VIH/SIDA,
tuberculose ou paludismo

Orgcamento (milhares de ddlares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental

100.5
2.5 Garantia INDICADORES
da manutencao | 2.5.1 Nimero de Estados- 2.5.2 Nimero de Estados-Membros que
do empenho Membros com mecanismos de envolvem as comunidades, as pessoas
politico e da coordenacéo eficazes para o atingidas pelas doencas, organizagdes da
mobilizacdo de = controlo do VIH/SIDA, sociedade civil e o sector privado no
recursos, tuberculose e paludismo planeamento, concepcdo, implementacdo
através d_a e avaliacdo dos programas de VIH/SIDA,
advocacia e tuberculose e paludismo

sustentacdo das
parcerias para
o VIH/SIDA,
tuberculose e
paludismo, aos
niveis
nacional,
regional e
mundial;
prestacao de

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR EM 2011




apoio aos
paises, quando
se justificar,
para criarem
ou reforcarem
e
implementare
m mecanismos
para a
mobilizacéo e
utilizacdo de
recursos e
aumentarem a
capacidade de
absorcdo dos
recursos
disponiveis; e
reforco do
envolvimento
das
comunidades e
das pessoas
atingidas, para
maximizar o
alcance e 0
desempenho
dos programas
de controlo do

PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

VIH/SIDA,
tuberculose e
paludismo.

Orcamento (milhares de délares americanos$)
Africa | Américas | Sudeste Europa Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL

Asiatico Oriental Ocidental
62.7

2.6 Novos INDICADORES
conhecimentos | 2.6.1 NGimero de 2.6.2 Nimero de 2.6.3 Percentagem de
, Instrumentos | instrumentos novos | intervencdes novas e publicacdes revistas por

de intervencéo
e estratégias
formuladas e
validadas para
satisfazer as
necessidades
prioritarias de
prevencdo e
controlo do
VIH/SIDA,
tuberculose e
paludismo,

e aperfeicoados
(e.g.
medicamentos,
vacinas e
instrumentos de
diagndstico) que
recebem a
aprovacéo
internacionalmente
reconhecida para
uso no VIH/SIDA,
tuberculose ou

aperfeicoadas e
estratégias de
implementacéo para o
VIH/SIDA, tuberculose
e paludismo, cuja
eficécia tenha ficado
estabelecida e dados
factuais disponibilizados
as instituicBes
apropriadas para a
tomada de decisbes
sobre politicas

pares inspiradas na
investigacao apoiada pela
OMS sobre VIH/SIDA,
tuberculose ou paludismo e
para as quais a instituicdo
do autor principal esta
localizada num pais em
desenvolvimento
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com cientistas | paludismo

dos paises em

desenvolylmen VALOR INICIAL EM 2010

to assumindo

cada vez mais

a lideranca METAS AATINGIREM 2011
nessa

investigacao.

Orgcamento (milhares de ddlares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental

113.1
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OBJECTIVO ESTRATEGICO 3

Prevenir e reduzir as doencas, as incapacidades e as mortes
prematuras provocadas por doencas crénicas transmissiveis,
perturbacdes mentais, violéncia, traumatismos e deficiéncias visuais

Ambito

O trabalho a desenvolver no ambito deste objectivo estratégico visa as seguintes
actividades: formulacao de politicas; implementacdo dos programas; monitorizacdo
e avaliacdo; reforco dos sistemas e servicos de salde e reabilitacdo; implementacdo
dos programas de prevencdo e formacdo de capacidades na area das doencas
cronicas ndo transmissiveis (incluindo as doencas cardiovasculares, o cancro, as
doencas respiratorias cronicas, a diabetes, as deficiéncias visuais e auditivas —
incluindo a cegueira, e distdrbios genéticos, mentais, comportamentais e
neurolégicos, nomeadamente os provocados pelo uso de substancias psicoactivas;
traumatismos devidos a acidentes rodoviarios, afogamento, queimaduras,
envenenamento, quedas, violéncia na familia, na comunidade ou entre grupos
organizados; e incapacidades devidas a causas diversas).

Ligacdo com outros objectivos estratégicos

«Objectivo estratégico 6: estd relacionado com as abordagens a nivel das
populagdes, para combater o uso do tabaco, 0 uso nocivo do alcool, as dietas ndo
saudaveis e a inactividade fisica como factores de risco; estd igualmente
relacionado com as abordagens dirigidas aos individuos que estdo sujeitos a estes
factores de risco, assim como com as abordagens orientadas para a prevencao de
outros factores de risco.
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Orcamento total do objectivo estratégico para 2010-2011, por localizacédo (milhares

de dolares americanos)

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental
21.0 11.8 16.0 135 19.0 17.0 63.5 161.8

Discriminacao dos recursos do objectivo estratégico para 2010-2011 (milhares de
délares americanos)

Paises

Regibes

Sede

TOTAL

Financiamento total

2010-2011

Percentagem por
nivel

Orcamento por resultados esperados a nivel de toda a Organizacéo e por

3.1 Prestacgéo de
advocacia e apoio
para aumentar o
empenho politico,
financeiro e
técnico nos
Estados-Membros,
para combater as
doencas cronicas
ndo transmissiveis,
perturbacdes
mentais e
comportamentais,
violéncia,
traumatismos e
incapacidades
juntamente com as
deficiéncias
visuais, incluindo a
cegueira.

INDICADORES
3.1.1 NUmero
de Estados-
Membros
cujos
ministérios da
satide tém um
ponto focal ou
uma unidade
paraa
prevencgéo dos

localizagao

312
Publicagéo e
lancamento do
relatorio
mundial sobre
incapacidades
e reabilitacéo,
em resposta a
resolucéo
WHA58.23

traumatismos e

da violéncia,
com o seu
préprio
orcamento

VALORIINICIAL EM 2010

METAS A ATINGIREM 2011

3.1.3
Ndmero de
Estados-
Membros
com
orcamento
para a salde
num
montante
superior a
1% do
orcamento
total para a
salde

3.1.4 NUmero de
Estados-Membros com
uma unidade no
ministério da saude ou
autoridade nacional de
salide equivalente,
com pessoal e
orcamento proprios,
para a prevencao e
controlo das doencas
crénicas nao
transmissiveis

Orcamento (milhares de ddlares americanos)

Africa

Américas

Sudeste
Asiatico

Europa

Mediterraneo
Oriental

Pacifico
Ocidental

Sede TOTAL

35.6
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3.2 Prestagéo INDICADORES

de orientagdese  3.2.1 Namerode | 3.2.2 Numerode  3.2.3 Numero | 3.2.4 NGmero
apolo aos Estados-Membros = Estados-Membros | de Estados- de Estados-
Estados- que tém planos que deram inicioa | Membrosque | Membros que
Membros para | nacionais para formulacdo de uma | adoptaram uma | estdo a

a criagdo e prevenir 0s politica ou lei de politica implementar
implementacdo  traumatismos ou  salide mental nacional planos

de politicas, violéncia n&o multissectorial | nacionais
estratégias e intencionais sobre doengas | abrangentes de

regulamentos

crénicas nao prevencdo das

respeitantes as transmissiveis | deficiéncias
dogn_gas ) auditivas e
cronicas néo visuais
transmissiveis,

perturl_)agc")es VALOR INICIAL EM 2010

mentais e

neurolégicas,
violéncia, METAS A ATINGIR EM 2011

traumatismos e

incapacidades,
juntamente com

as deficiéncias

visuais,

incluindo a

cegueira.

Orcamento (milhares de DOLARES AMERICANOS
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asidtico Oriental Ocidental
31.7

3.3 Melhorias | INDICADORES

has capacidades = 3.3.1 Numero | 3.3.2 3.3.3 3.3.4 NOmero  3.3.5

dos Estados- de Estados- NUmerode | Nimerode | de Estados- NUmero de
Membros para | Membros que = Estados- Estados- Membros com = Estados-
arecolha, apresentaram | Membros Membros de | um sistema Membros
analise, aoMSs, que baixos e nacional de | que
divulgacdo e durante o publicaram | médios notificacdo de = documenta
uso de dados biénio, uma | um rendimentos | doengas e m, de

sobre a avaliagdo documento | com relatorios acordo com
dimensao, completada | contendo indicadores | anuais que inquéritos
causas e suasituagdo | dados basicos de incluam baseados
consequéncias | relativamente | nacionais salde mental | indicadores nas

das qoen(;as a prevencao sobre a comunicados | para as quatro | populagdes,
cronicas nao nacional dos | prevalénciae | todos os principais o fardo das
transmissiveis,  traumatismos | incidéncia anos doencas nédo doencas
perturl_)agﬁes causados por | das transmissiveis | auditivas ou
mentais e acidentes incapacidade visuais
neurologicas,  rodoviarios | s

violéncia,

traumatismos e
incapacidades,

VALOR INICIAL EM 2010




juntamente com
as deficiéncias
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METAS A ATINGIREM 2011

visuais,
incluindo a
cegueira.
Orcamento (milhares de délares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental
22.0
3.4 INDICADORES
Compilagdo, | 3.4.1 Disponibilidade de 3.4.2 Disponibilidade de orientacdes ou
pela OMS, de  orientacdes baseadas em dados directrizes baseadas em dados factuais
melhores factuais sobre a eficacia das sobre a eficacia ou a relagdo custo-

dados factuais
sobre a relacdo
custo-eficacia
das
intervengdes
destinadas a
combater as
doencas
crénicas ndo
transmissiveis,
perturbacdes
mentais,
neurolégicas e
provocadas
pelo abuso de
substancias,
violéncia,
traumatismos e
incapacidades,

intervencdes destinadas a tratar
determinadas doencas mentais,
comportamentais ou neurolégicas,
incluindo as provocadas pelo uso
de substancias psicoactivas

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR EM 2011

eficacia das intervencdes destinadas a
prevencdo e tratamento das doencas
cronicas ndo transmissiveis

juntamente
com
deficiéncias
visuais,
incluindo a
cegueira.
Orcamento (milhares de délares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental
21.7
3.5 Prestacdo de INDICADORES
orientagdes e apoio 35,1 3.5.2 Nimero de Estados- 3.5.3 Nimero de Estados-
aos Estados- Nimero de Membros que deram inicioa | Membros que
Membros para a orientacbes | projectos de base implementam estratégias
preparacdo e publicadas e = comunitaria, durante o recomendadas pela OMS
implementacao de | amplamente | biénio, para reduzir o para a prevencao das

programas

divulgadas

ndmero de suicidios

deficiéncias auditivas e




multissectoriais e
destinados as
populagdes, para
promover a salde
mental e prevenir
doencas mentais e
comportamentais,
violéncia e
traumatismos,
juntamente com

sobre
intervencdes
multissector
ais para
prevenir a
violéncia e
traumatismo
s nédo
intencionais

PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

visuais

VALOR INICIAL EM 2010

deficiéncias VALOR INICIAL EM 2010
auditivas e visuais,
incluindo a
cegueira. METAS A ATINGIR EM 2011
Orcamento (milhares de ddlares americanos)
Africa | Américas Sudeste Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
21.6
3.6 Prestacdo de INDICADORES
orientagdes e apoio  3.6.1 3.6.2 Nimero | 3.6.3 3.6.4 Nimero  3.6.5 Nimero
aos Estados- Nimero de de Estados- NUmero de Estados- de Estados-
Membros para Estados- Membros que | Estados- Membros de Membros que
melhorarem a Membros implementam | Membros de | baixos e tém o apoio ao
capacidade dos que programas de | baixos e médios abandono do
Seus sistemas incorporara | reabilitacdo de = médios rendimentos tabaco
sociais e de salde | m servicos | base rendimentos | que incorporado
para prevenir e de comunitéria que implementam | nos cuidados
tratar as doencas tratamento completaram | estratégias de | de saude
cronicas ndo dos traumas uma cuidados primarios,
transmissiveis, para as avaliacéo primarios para = conforme esta
perturbacdes vitimas de dos seus 0 rastreio e definido no
mentais e _ lesdes ou sistemas de | tratamento dos | Relatdrio da
cgmpor_tamenta|s, violéncia nos salide riscos OMS sobre a
violéncia, seus mental, cardiovascular | Epidemia do
traumatismos e sistemas de usando o es Tabaco no
incapacidades, cuidados de Instrumento Mundo, 2008:
juntamente com as | sadde, de Avaliagdo 0 pacote
deficiéncias usando as da OMS MPOWER
visuais, incluindo a orientagﬁes para 0s
cegueira. da OMS Sistemas de
sobre Saude
tratamento Mental
dos traumas (OMS-
AIMS)
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METAS A ATINGIR EM 2011

Orcamento (milhares de d6lares americanos)

Africa

Américas

Sudeste
Asiatico

Europa

Mediterraneo
Oriental

Pacifico
QOcidental

Sede

TOTAL

29.2
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OBJECTIVO ESTRATEGICO 4

Reduzir a morbilidade e a mortalidade e melhorar a sadde durante as
principais fases da vida, incluindo a gravidez, o parto, o periodo
neonatal, a infancia e a adolescéncia, melhorar a saude sexual e
reprodutiva e promover o envelhecimento activo e saudavel para todos
os individuos

Ambito

O trabalho a desenvolver no &mbito deste objectivo estratégico visara: a realizagéo de
accOes destinadas a assegurar 0 acesso universal e a cobertura das intervencdes
eficazes de salde publica, com a finalidade de melhorar a salde materna, neonatal,
infantil, dos adolescentes, sexual e reprodutiva, com relevo para a reducdo das
desigualdades entre 0s sexos e na area da salde; a elaboracdo de abordagens
fundamentadas, sensiveis ao género, coordenadas e coerentes, para dar resposta as
necessidades sentidas nas principais fases da vida e melhorar a salde sexual e
reprodutiva, usando uma abordagem que abranja todo o ciclo de vida; a promocéo de
sinergias entre as intervencbes na &rea da salude materna, neonatal, infantil, dos
adolescentes, sexual e reprodutiva e outros programas de salde publica e apoio as
accOes destinadas a reforcar os sistemas de salde; e formulacdo e implementacéo de
politicas e programas que promovam o envelhecimento activo e saudavel para todos
0s individuos.

Ligacdo com outros objectivos estratégicos

» Objectivos estratégicos 1 e 2: relacionados com a garantia de uma prestacdo eficaz e
integrada de dos servicos de vacinacdo e de outras intervengdes de luta contra as
principais doengas infecciosas, através dos servigos de saude materna, neonatal,
infantil, dos adolescentes e de salide sexual e reprodutiva.

. Objectivos estratégicos 6 a 9, especialmente 6, 7 e 9: é preciso dispensar uma
atencdo especial (a) aos determinantes sociais e econdmicos das doencas, que
obstruem o caminho para este objectivo estratégico, (b) aos principais factores de
risco, tais como a ma nutrigdo, e (c) as abordagens baseadas nos direitos humanos e
sensiveis ao género, para garantir um acesso equitativo aos principais servicos.

« Objectivos estratégicos 10 e 11: com aten¢do as accOes especificas necessarias para
reforgar os sistemas de salde, para que estes possam rapidamente alargar 0 acesso &
intervencdes eficazes no ambito da salde materna, neonatal, infantil, dos
adolescentes e da salde sexual e reprodutiva, garantindo, aoc mesmo tempo, a
continuidade dos cuidados ao longo de todo o ciclo de vida e aos diferentes niveis
do sistema de saude, incluindo as comunidades.

Principais parcerias e acordos de colaboracéo que contribuem para a

consecucdao dos resultados esperados a nivel de toda a Organizacéo e

incluidos no pacote orcamental

. Programa Especial de Desenvolvimento da Investigacdo e de Formacdo em
Investigacdo sobre Reproducdo Humana
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Orcamento total do objectivo estratégico para 2010-2011, por localizacédo (milhares

de délares americanos)

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
115.0 274 46.0 11.2 35.1 25.0 94.5 354.2

Discriminacéo dos recursos do objectivo estratégico para 2010-2011(milhares de
délares americanos)

Paises

Regibes

Sede

TOTAL

Financiamento total
2010-2011

nivel

Percentagem por

Orcamento por resultados esperados a nivel de toda a Organizacéo e por
localizacéo

4.1 Prestagéo
de apoio aos
Estados-
Membros para
formularem
uma politica
abrangente, um
pano e uma
estratégia para
reforcar o
acesso
universal a
intervencdes
eficazes, em
colaboragéo
com outros
programas,
prestando
atencdo a
reducéo das
desigualdades
entre 0s Sexos
e na saude,
dispensando
cuidados
continuados
durante toda a
vida,
integrando a
prestacéo de
Servigos nos
diferentes

INDICADORES

4.1.1 Numero de Estados-

Membros visados que dispbem de
uma politica integrada de acesso
universal a intervencdes eficazes,

4.1.2 Numero de Estados-Membros que

para melhorar a salde materna,
neonatal e infantil

VALOR INICIAL EM 2010

20

METAS AATINGIREM 2011

40

formularam, com o apoio da OMS, uma
politica para de acesso universal a satde
sexual e reprodutiva




PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

niveis do
sistema de
salde e
reforcando a
coordenacao
coma
sociedade civil
e 0 sector
privado.
Orcamento (milhares de délares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
38.1
4.2 Reforgo das | INDICADORES
capacidades 4.2.1 Ndmero de 4.2.2 NGmero de 4.2.3 NUmero de revisdes
nacionais paraa  centros de estudos completados sistematicas, novas ou

investigacao,
conforme
necessario, e
disponibilidade
de dados,
produtos,
tecnologias,
intervencdes e
abordagens de
prestacéo de
servigos de
relevancia
mundial e/ou
nacional, para
melhorar a
saude materna,
neonatal, das
criancas e dos
adolescentes,
para promover
0
envelhecimento

sobre problemas
prioritarios que foram
apoiados pela OMS

actualizadas, sobre as
melhores préticas, politicas
e padrdes de cuidados para
melhorar a salide materna,
neonatal, das criancas e dos
adolescentes, promovendo
o envelhecimento activo e
saudavel e melhorando a
salde sexual e reprodutiva.

investigacao que
receberam um
subsidio inicial para
desenvolvimento e
apoio abrangente as
instituicdes

VALOR INICIAL EM 2010

8 16 20
METASAATINGIREM 2011
16 32 40

activo e
saudavel e
melhorar a
salde sexual e
reprodutiva.
Orcamento (milhares de délares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental

68.3




4.3
Orientacdes,
abordagens e
instrumentos
para melhorar
0s cuidados
maternos
aplicados a
nivel de pais,
incluindo apoio
técnico
prestado aos
Estados-
Membros para
intensificarem
as accdes
destinadas a
garantir
cuidados
especializados
a todas as
gravidas e
todos os recém-
nascidos,
durante o parto
e 0s periodos
pos-parto e pos-
natal, em
particular para
as populactes
pobres e
desfavorecidas,
com
monitorizacao
dos progressos.

PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

INDICADORES

4.3.1 NUmero de Estados-Membros que implementam estratégias para
aumentar a cobertura dos partos com cuidados profissionais

VALOR INICIAL EM 2010
25

METAS A ATINGIR EM 2011
50

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental
70.8
4.4 Aplicacdo,  INDICADORES
a nivel de pais, = 4.4.1 NUmero de Estados-Membros que implementam estratégias para

de orientacdes,
abordagens e
instrumentos
para melhorar
a
sobrevivéncia
e a salde
neonatal, com
apoio técnico

aumentar a cobertura com intervencfes para a sobrevivéncia e salde neonatal

VALOR INICIAL EM 2010
40

METAS A ATINGIR EM 2011
95




prestado aos
Estados-
Membros, para
intensificacdo
das acches
destinadas a
facilitar a
cobertura
universal,
intervengdes
eficazes e
monitorizacao
dos progressos.

PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

Orcamento (milhares de dolares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
31.3
4.5 Aplicacdo, | INDICADORES
a nivel de pais, = 4.5.1 NGmero de Estados-Membros | 4.5.2 Nimero de Estados-Membros

de orientacdes,
abordagens e
instrumentos
para melhorar
asaude e o
desenvolvimen
to das criancas,
com apoio
técnico
prestado aos
Estados-
Membros para
intensificacdo
das acches
destinadas a
facilitar a
cobertura
universal das
populactes
com
intervencdes
eficazes e
monitorizacao
dos progressos,
tendo em
consideracéo
as normas e
padrdes
internacionais
dos direitos
humanos,

VALOR INICIAL EM 2010

que implementam estratégias para que expandiram a cobertura da
aumentar a cobertura das

intervencdes para a saude e
desenvolvimento das criancas

atencdo integrada as doengas da
infancia para mais de 75% dos
distritos visados

30

METAS A ATINGIREM 2011
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nomeadamente
0S
estabelecidos
na Convencgéo
dos Direitos da

Crianca
Orcamento (milhares de ddlares americanos)
Africa | Américas Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
58.4
4.6 Prestacdo | INDICADORES
de apoio 4.6.1 Numero de Estados-Membros com um programa funcional de saude e
técnico aos desenvolvimento dos adolescentes
Estados-
Qﬂembros Para — vALOR INICIAL EM 2010
50

implementacdo ——

depoliticase  \;=TAS A ATINGIR EM 2011
estratégias de 75

base factual -
sobre a salde e
desenvolvimen

to dos

adolescentes, e

para o reforgo

de um pacote

de

intervencdes

para

prevencao,
tratamento e
cuidados, em
conformidade

com os padrdes
estabelecidos.

Orcamento (milhares de ddlares americanos)

Africa | Améric | Sudest | Europa | Mediterra | Pacifico Sede TOTAL

as e neo Ocident
Asiétic Oriental al
0
31.2
4.7 Existénciade  INDICADORES
orientagoes, 4.7.1 Numero de Estados- 4.7.2 Namero de Estados-Membros
abordagens e Membros que implementam a visados, que procederam & revisdo das
instrumentos, com  estratégia destinada a tornar mais | suas leis, regulamentos ou politicas ja
prestacéo de apoio | rapidos 0s progressos para a existentes e relacionadas com a sadde

técnico aos consecucao dos objectivos e sexual e reprodutiva
Estados-Membros, metas internacionais do
para acelerar as
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acgoes de desenvolvimento relacionados
implementacdo da  com a sadde reprodutiva que
estratégia foram estabelecidos na
destinada a tornar | Conferéncia Internacional sobre
mais rapidos 0s Populacdo e Desenvolvimento
progressos paraa | (ICPD) de 1994, na sua revisao
consecucao dos quinquenal (ICPD+5), na

objectivos e metas  Cimeira do Milénio e na
internacionais do  Assembleia Geral das Nagdes
desenvolvimento Unidas de 2007
relacionados com a

sadde reprodutiva,  \ALOR INICIAL EM 2010
com particular 30

énfase na garantia ——

o acesso METAS A ATINGIR EM 2011
equitativo a 40

servicos de saide  —

sexual e

reprodutiva de boa

qualidade,

particularmente

nas areas com

necessidades nao

satisfeitas, e com

respeito pelos

direitos humanos,

no que diz respeito

a saude sexual e

reprodutiva.

Orcamento (milhares de ddlares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL

Asiético Oriental Ocidental
48.3

4.8 Prestacdo | INDICADORES
de orientacdes, @ 4.8.1 Numero de Estados-Membros com um programa funcional de
abordagens, envelhecimento activo e saudavel consistente com a resolucdo WHAb58.16
instrumentos e | "Reforco do envelhecimento activo e saudavel "
assisténcia
Sl Bl VALOR INICIAL EM 2010
Estados- 15

Membros, com
vista a0 reforco | \\=rAg A ATINGIR EM 2011
da advocacia 20

para se =

considerar o
envelheciment
0 COMO uma
questdo de
salde publica,
para a
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formulacéo e
implementacao
de politicas e
programas
destinados a
manter a
maxima
capacidade
funcional ao
longo de toda a
vida e para a
formacédo de
prestadores de
cuidados de
salde em
abordagens
que garantam
um
envelheciment
0 saudavel.

Orcamento (milhares de ddlares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental

7.8
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OBJECTIVO ESTRATEGICO 5

Reduzir as consequéncias para a saldde resultantes das
emergéncias, catastrofes, crises e conflitos e minimizar o
seu impacto social e econémico

Ambito

Os esforcos conjuntos dos Estados-Membros e do Secretariado relativamente a este
objectivo estratégico envolvem o seguinte: preparacdo do sector da salde para as
situacBes de emergéncia; accdo intersectorial para reduzir os riscos e a
vulnerabilidade no quadro da Estratégia Internacional para a Redugdo das
Catastrofes; dar resposta as necessidades sanitarias surgidas durante as emergéncias
e crises (incluindo as necessidades de nutricdo, assim como as de agua e
saneamento); determinar as necessidades das populacfes afectadas; accgdes
sanitarias durante as fases de transicdo e recuperagdo, apés a ocorréncia de
conflitos e catéstrofes; salde das populagdes migrantes; cumprimento das
atribuicbes da OMS, no quadro do processo de reforma, para reforcar a resposta
humanitaria das Nacfes Unidas; sistema mundial de alerta e resposta as
emergéncias de salde publica, relativamente ao meio-ambiente e a seguranca
alimentar, no quadro do Regulamento Sanitario Internacional (2005); reducdo dos
riscos relativos a ameacas especificas; e programas de preparacdo e resposta as
emergéncias de saude publica, relativamente ao meio-ambiente e & seguranca
alimentar. Desta forma, a OMS estard a dar um importante contributo para a
seguranca na sadde, também com importantes implicacdes nos esforgos para a
promocao da paz, e a dar resposta aos deveres dos Estados-Membros, contidos em
trés resolucdes relevantes de sessBes recentes da Assembleia Mundial da Salde
(WHA 58.1; WHA 59.22 e WHA 61.17).

Ligacdo com outros objectivos estratégicos

« Objectivo estratégico 1: relacionado com o Regulamento Sanitario Internacional
(2005), para dar resposta as emergéncias de saude pulblica causadas por
epidemias.

« Objectivo estratégico 3: relacionado com a violéncia sexual, para dar resposta as
necessidades psicossociais das populacdes afectadas e as necessidades de salde
das pessoas incapacitadas; para gerir as situac@es de elevado nimero de vitimas; e
prestar cuidados de salde a quem sofre de doencas cronicas.

« Objectivo estratégico 4: relacionado com a resposta as necessidades sanitarias das
populagbes mais vulneraveis, especialmente as médes e as criancas, em situacoes
de emergéncia.

« Objectivo estratégico 8: relacionado com a accdo intersectorial para preparacdo
para as situacfes de emergéncia e redugdo dos riscos, e para lidar com as
emergéncias ambientais, quimicas e radiolégicas.

« Objectivo estratégico 9: relacionado com a nutricdo em situacBes de emergéncia.

« Objectivo estratégico 10: relacionado com a salde das popula¢fes migrantes,
hospitais seguros e medidas de reducdo de riscos no sector da salde

Principais parcerias e acordos de colaboracdo que contribuem para a
consecucdao dos resultados esperados a nivel de toda a Organizacéo
e incluidos no pacote orgcamental

- Servico de Acompanhamento da Saude e Nutricdo
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Orcamento total do objectivo estratégico para 2010-2011, por localizacédo (milhares
de dolares americanos)

Orcamento (milhares de ddlares americanos)

Afric Américas Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
a Asiético Oriental Ocidental
34.0 15.9 14.0 8.8 8.0 5.0 41.0 126.7

Discriminacgao dos recursos do objectivo estratégico para 2010-2011 (milhares de
délares americanos)

Paises

Regibes Sede TOTAL

Financiamento total
2010-2011

nivel

Percentagem por

Orcamento por resultados esperados a nivel de toda a Organizagéo e por
localizagao

5.1 Elaboragdo
de normas e
padroes,
formacéo de
capacidades e
prestacao de
apoio técnico
aos Estados-
Membros para
a formulacdo e
reforco dos
planos e
programas
nacionais de
preparacdo
para as
situacOes de
emergéncia.

INDICADORES

5.1.1 Percentagem de Estados-
Membros com planos nacionais de
preparacgdo para as situacdes de
emergéncia, abrangendo multiplos

riscos

VALOR INICIAL EM 2010

60%

5.1.2 Numero de Estados-Membros que
implementam programas para reduzir a
vulnerabilidade das instituicdes de salde
aos efeitos das catastrofes naturais

METAS AATINGIREM 2011

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa

América

Sudeste
Asiatico

Europa

Pacifico Sede TOTAL

Ocidental

Mediterraneo
Oriental

49.9

5.2 Elaboragdo
de normas e
padroes e
formacéo de
capacidades
para permitir

INDICADORES

5.2.1 Plataformas operacionais,
com capacidades para ocorréncias
subitas, instaladas em regides e
postos prontos a serem activados
em situacOes de emergéncia

5.2.2 Numero de programas de formagéo
mundiais e regionais em opera¢des de
salide publica para resposta as
emergéncias
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aos Estados- VALOR INICIAL EM 2010

Membros dar 100% 16
uma resposta,

em tempo METAS A ATINGIR EM 2011
oportuno, as

catastrofes

associadas aos
riscos naturais e

crises
relacionadas
com 0s
conflitos.
Orcamento (milhares de délares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
18.5
5.3 Elaboragdo | INDICADORES
de normas e 5.3.1 Numero de planos de acgéo 5.3.2 Numero de paises em transicdo
padrdes e humanitaria, com uma componente | que formularam uma estratégia de
formagdo de sanitaria formulada para as recuperacdo para a saide
capacidades emergéncias em curso
para permitir
aos Estados- VALOR INICIAL EM 2010
Membros 12 25
avaliar as
necessidadese | METAS A ATINGIR EM 2011
planear
intervencdes
durante as fases
de transicédo e
recuperacao
dos conflitos e
catéstrofes.
Orcamento (milhares de dolares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiéatico Oriental Ocidental
19.9
5.4 Prestacdo | INDICADORES
de apoio 5.4.1 Percentagem de catastrofes naturais ou conflitos graves para os quais
técnico foram implementadas intervenc@es de controlo das doengas transmissiveis,
coordenado incluindo a activacdo dos sistemas de alerta rapido e de vigilancia das
aos Estados- doencas em situacOes de emergéncia

Membros para
ocontrolodas | \/o| OR INICIAL EM 2010




doencas
transmissiveis
em situacGes
de catastrofes
naturais e de
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100%

METAS A ATINGIR EM 2011

conflito.
Orcamento (milhares de ddlares americanos)
Africa América | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
s Asiatico Oriental Ocidental
13.2
5.5 Prestacdo | INDICADORES

de apoio aos
Estados-
Membros para
o reforgo da
preparacdo
nacional e para
a criacdo de
mecanismos de

5.5.1 Percentagem de Estados-
Membros com planos nacionais de
preparacdo e actividades de alerta e
resposta as emergéncias de natureza
quimica, radiol6gica e de saude
ambiental

VALOR INICIAL EM 2010

5.5.2 NUmero de Estados-Membros
com pontos focais para a Rede
Internacional das Autoridades de
Seguranca Alimentar e para a rede de
emergéncias de salde ambiental

alertae 60% 75
resposta as
emergencias de  ETAS A ATINGIREM 2011
insuficiéncia
alimentar e de
salde
ambiental.

Orcamento (milhares de délares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL

Asiético Oriental Ocidental
115

5.6 Instalacédo de INDICADORES

comunicacdes

eficazes, formacao

de parcerias e
desenvolvimento
da coordenacéo
com outras
organizagdes do
sistema das
Nacdes Unidas,
governos,
organizagdes ndo
governamentais
locais e
internacionais,
instituicOes
academicas e
associagoes
profissionais, aos

5.6.1 Percentagem de Estados-
Membros afectados por
emergéncias graves e com
emergéncias em curso e um
coordenador humanitério, em
gue o Agrupamento de Salde da
Comissao Permanente
Interagéncias das Na¢des Unidas
estd operacional, em
conformidade com as normas do
agrupamento IASC

VALORIINICIAL EM 2010
60%

METAS A ATINGIR EM 2011

5.6.2 Percentagem de Estados-
Membros com emergéncias em curso
e um coordenador humanitario com
uma presenga técnica sustentavel da
OMS abrangendo a preparacéo,
resposta e recuperagdo para as
situagBes de emergéncia

60%
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niveis nacional,
regional e mundial

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental
13.7
5.7 INDICADORES

ImplemenNtagéo 5.7.1 Percentagem de emergéncias 5.7.2 Percentagem de intervengdes
de operacoes graves para as quais a OMS mobiliza | para emergéncias cronicas

em 5itU39595_ accdes nacionais e internacionais implementadas de acordo com as

de emergéncia | coordenadas componentes sanitarias dos planos de
graves, em accdo humanitaria

curso e de

recuperacao, VALOR INICIAL EM 2010

de forma 80% 100%

atempada e —

eficaz. METAS A ATINGIR EM 2011

Orcamento (milhares de dolares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental
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OBJECTIVO ESTRATEGICO 6

Promover a saude e o desenvolvimento e evitar ou reduzir os factores
de risco das doencgas associadas ao uso do tabaco, alcool, drogas e
outras substancias psicoactivas, dietas ndo saudaveis, inactividade
fisica e sexo de

Ambito

O trabalho a desenvolver no &mbito deste objectivo estratégico visa: a utilizacdo de
processos e abordagens integrados, abrangentes, multissectoriais e
multidisciplinares de prevencdo e promocdo da salude em todos 0s programas
relevantes da OMS; a prevenc¢do ou redugdo da ocorréncia de seis dos principais
factores de risco: uso do tabaco, alcool, drogas e outras substancias psicoactivas,
dietas ndo saudaveis, inactividade fisica e sexo de risco.

As principais actividades envolvem formacgdo de capacidades para a promogéo da
salde em todos os programas relevantes, vigilancia dos factores de risco,
formulacdo de politicas, estratégias, intervencbes, recomendagBes, normas e
orientacdes éticas e de base factual para a promocdo da sadde, prevencdo e reducdo
da ocorréncia dos principais factores de risco.

Ligacdo com outros objectivos estratégicos

« Objectivos estratégicos 2, 3, 4, 7, 8 e 9: embora estes objectivos procurem actuar
sobre os determinantes das doencas e melhorar a prestacdo de servicos, este
objectivo estratégico, em particular, procura criar ambientes saudaveis, que
permitam aos individuos fazerem escolhas saudaveis.

Principais parcerias e acordos de colaboracdo que contribuem para a

consecucdao dos resultados esperados a nivel de toda a Organizacédo

e incluidos no pacote orcamental

« Programa Especial de Investigacdo, Desenvolvimento e Formacio em
Investigacdo sobre Reproducdo Humana

« _Centro da OMS para 0 Desenvolvimento da Saide (KOBE)
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Orcamento total do objectivo estratégico para 2010-2011, por localizacédo (milhares
de dolares americanos)

Orcamento (milhares de ddlares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental
26.0 13.9 16.0 9.7 21.0 25.0 65.5 177.1

Discriminacéo dos recursos do objectivo estratégico para 2010-2011(milhares de
délares americanos)

Paises Regibdes Sede TOTAL

Financiamento total
2010-2011

Percentagem por
nivel

Orcamento por resultados esperados a nivel de toda a Organizacéo e por

localizagao
6.1 Prestacdo de | INDICADORES
aconselhamento  6.1.1 NUmero de Estados- 6.1.2 NUmero de cidades que
€ apoio aos Membros que avaliaram e implementaram programas de
Estados- notificaram, pelo menos, uma das | urbanizagdo saudaveis, destinados a
Membros para areas e compromissos de acgdo reduzir as desigualdades na salde.
formarem as das Conferéncias Mundiais sobre

suas capacidades | Promocdo da Salde.

em promogdo da

salde em todos | VALOR INICIAL EM 2010
0S programas
relevantes e para
estabelecerem
uma eficaz
colaboragédo
multissectorial e
multidisciplinar
para promogao
da salde e
prevencgéo ou
reducédo dos
principais
factores de risco.

METAS A ATINGIREM 2011
42 24

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental

60.9




6.2 Prestacdo de
orientacao e apoio
de modo a reforcar
0s sistemas
nacionais de
vigilancia dos
principais factores
de risco através do
desenvolvimento e
validagdo de
quadros,
instrumentos e
procedimentos
operativos e sua
divulgacdo nos
Estados-Membros
em que um pesado
ou crescente fardo
de morte e
incapacidades seja
atribuivel a esses
factores de risco.

INDICADORES
6.2.1 NUmero de Estados-
Membros com um sistema

nacional de vigilancia funcional

de controlo dos principais

factores de risco para a saude

nos adultos, baseado na

abordagem STEPwise da OMS

para a vigilancia

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR EM
60

PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

6.2.2 Numero de Estados-Membros
com um sistema nacional de vigilancia
funcional de controlo dos principais
factores de risco para a saude dos
jovens, baseado na metodologia
mundial de inquéritos escolares de
salde aos estudantes

2011

60

Orcamento (milhares de dolares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asidtico Oriental Ocidental

14.6
6.3 Criacdo de | INDICADORES
politicas, 6.3.1 NUmero de Estados- | 6.3.2 Numero de 6.3.3 Numero de
estratégias, Membros com Estados-Membros Estados-Membros que
recomendacdes, = disponibilidade de dados | com legislacéo de proibem a publicidade,
normas e comparaveis da proibicdo do tabaco | promocao e patrocinio

orientagdes
éticas baseadas
em factos e
prestacdo de
apoio técnico
aos Estados-
Membros com
um maior fardo
de doencas e
mortes
associadas ao
uso do tabaco,
ajudando-os a
reforgar as
instituices
para tratar ou
evitar os
respectivos
problemas de

prevaléncia do tabaco nos
adultos, de recentes
inquéritos nacionais
representativos, como o
Inquérito Mundial ao
Tabagismo nos Adultos
(GATS) ou STEPS

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR EM
56

cobrindo todos os
elementos
legislativos, tipos de
locais e instituicoes,
como definidos no
Relatorio da OMS
sobre a Epidemia
Mundial do Tabaco,
2008

2011
22

do tabaco, como definido
no Relatorio da OMS
sobre a Epidemia
Mundial do Tabaco,
2008

30




salde publica;
prestacdo de
apoio a
Conferéncia
dos Parceiros
para a
Convencéo-
Quadro da
OMS para a
Luta
Antitabagica,
para
implementacao
das disposicoes
da Convencéo e
formulacéo e
implementacéo
de protocolos e
orientacdes.

PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

Orcamento (milhares de do

lares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL

Asiético Oriental Ocidental

55.2

6.4 Criacdo de | INDICADORES
politicas, 6.4.1 Numero de Estados-Membros | 6.4.2 NUmero de estratégias,
estratégias, que elaboraram com o apoio da orientagdes, normas e instrumentos
recomendacoes OMS estratégias, planos e técnicos criados pela OMS para
, hormas e programas de luta ou prevencdo de | prestar apoio aos Estados-Membros na

orientagdes
éticas baseadas
em factos e
prestacdo de
apoio técnico
aos Estados-
Membros com
um maior fardo
de doencas e
mortes
associadas ao
uso do alcool,
drogas e outras
substancias
psicoactivas,
permitindo-
Ihes o reforco
das instituicdes
para combater
ou prevenir 0s
inerentes
problemas de

problemas de saude publica
causados pelo uso do alcool, drogas
ou outras substancias psicoactivas

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR EM
50

2011

prevencdo e reducgdo de problemas de
salde publica causados pelo uso do
alcool, drogas ou outras substancias
psicoactivas

10




salide publica.

PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

Orgcamento (milhares de ddlares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental
17.1
6.5 Criacdo de | INDICADORES

politicas,
estratégias,
recomendacdes
, hormas e
orientacdes
éticas baseadas
em factos e
prestacdo de
apoio técnico
aos Estados-
Membros com
um maior fardo
de doencas e
mortes
associadas a
dietas pouco
saudaveis e a
inactividade
fisica,
permitindo-
Ihes o reforco
das instituicdes
para combater
Ou prevenir 0s
inerentes
problemas de
salde publica.

6.5.1 Numero de Estados-Membros
que adoptaram estratégias e planos
multissectoriais para dietas
saudaveis ou actividade fisica,
baseados na Estratégia Mundial da
OMS sobre Dieta, Actividade Fisica
e Salde

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIREM 2011
65

6.5.2 Numero de instrumentos
técnicos da OMS que prestam apoio
aos Estados-Membros, na promogéo e
dietas saudaveis ou de actividade
fisica

16

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
15.3
6.6 Criacdo de = INDICADORES

politicas,
estratégias,
recomendagdes
, hormas e
orientacdes
éticas baseadas
em factos e
prestacdo de
apoio técnico
aos Estados-

6.6.1 Numero de Estados-Membros
que geram dados sobre o0s
determinantes ou consequéncias do
sexo de risco

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIREM 2011

6.6.2 Numero de Estados-Membros
gue geram dados comparaveis sobre
indicadores de sexo de risco usando
instrumentos de vigilancia OMS
STEPS




PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

Membros para | 10 5
promoverem
um sexo mais
seguro e
reforcarem as
instituicoes, de
modo a tratar e
gerir as
consequéncias
sociais e
individuais do
sexo de risco..

Orcamento (milhares de dolares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental

14.0




PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

OBJECTIVO ESTRATEGICO 7

Actuar sobre os determinantes sociais e econdmicos subjacentes da
saude, através de politicas e programas promotores da igualdade na
saude, que integrem abordagens em prol dos pobres, incluindo a
dimensao do género e dos direitos humanos

Ambito

O trabalho a desenvolver no &mbito deste objectivo estratégico visa: a lideranca das
acgdes intersectoriais sobre os grandes determinantes econémicos e sociais da
salde; a melhoria da saude das populacdes e a equidade na salde, através de uma
melhor resposta as necessidades das populacfes mais pobres, vulneraveis e
excluidas, em matéria de salde; a relacdo entre salde, pobreza e varios factores
sociais e econdmicos (emprego, habitacdo e circunstancias educacionais; comércio e
factores macroecondémicos; e o estatuto social de varios grupos, designadamente as
mulheres, as criancas, 0s idosos, as pessoas deslocadas e as minorias étnicas); a
formulacéo de politicas e programas que sejam eticamente correctos, sensiveis as
desigualdades entre os sexos, sustentaveis e eficazes na resposta as necessidades dos
pobres e de outros grupos vulneraveis e que respeitem as normas dos direitos
humanos.

Ligacdo com outros objectivos estratégicos

As questBes da equidade na salde, os padrfes de ética, o género, as abordagens em

prol dos pobres e os direitos humanos sao relevantes para todos os outros objectivos

estratégicos.

« Objectivos estratégicos 1 a 5: ndo obstante as complexidades técnicas, esta
firmemente estabelecido que o0s resultados na salde sdo profundamente
influenciados por determinantes sociais e econdmicos, assim como pela
disponibilidade e qualidade dos servigos clinicos.

« Objectivos estratégicos 6, 8 e 9: 0 presente objectivo estratégico visa, em primeiro
lugar, os determinantes subjacentes e os factores estruturais (tais como o mercado
de trabalho, o sistema educativo e as desigualdades entre os sexos), definindo as
diferentes posi¢des das pessoas nas hierarquias sociais, que afectam o0s
determinantes intermédios, nomeadamente o ambiente, incluindo a alimentacdo
(objectivos estratégicos 8 e 9) e os factores individuais como 0s comportamentos
(Objectivo estratégico 6).

« Objectivos estratégicos 10 e 11: as politicas e os sistemas de salde terdo de
integrar as acgdes intersectoriais sobre os determinantes da salde. Uma accéo
coerente sobre as desigualdades na salde depende, igualmente, da disponibilidade
de dados sobre a saude apropriadamente desagregados e da capacidade de os
analisar e utilizar, para criar politicas e servicos que déem resposta as necessidades
dos diferentes grupos sociais e ajam sobre os factores estruturais.




Orgcamento total do objectivo estratégico para 2010-2011, por localizagdo (milhares
de délares americanos)

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental
9.0 6.9 5.0 6.0 13.0 2.0 30.0 71.9

Discriminacéo dos recursos do objectivo estratégico para 2010-2011(milhares de
délares americanos)

Paises Regibes Sede TOTAL

Financiamento total
2010-2011

Percentagem por
nivel

Orcamento por resultados esperados a nivel de toda a Organizacéo e por
localizacédo

7.1 INDICADORES

Reconhecimento 7.1.1 Numero de regifes da OMS com uma estratégia regional para
do significado dos  responder aos determinantes sociais e econdmicos da satde, conforme
determinantes identificados no Relatério da Comissdo dos Determinantes Sociais da
sociais e Saude, adoptados pela Directora-Geral

econémicos da

salide em toda a VALOR INICIAL EM 2010

Organizacéo e sua

integracao no

trabalho normativo METAS A ATINGIREM 2011

e na colaboracao

técnica com os

Estados-Membros

€ outros parceiros..

Orgcamento (milhares de ddlares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asidtico Oriental Ocidental
17.5
7.2 Iniciativa INDICADORES
tomada pela OMS  7.2.1 Numero de experiéncias | 7.2.2 NUmero de instrumentos de apoio
para fornecer nacionais publicadas acerca de | aos paises para analisar as implicagGes
oportunidades e como fazer face aos para a salide do comércio e dos acordos
meios a determinantes sociais para a comerciais.
colaboracéo equidade na saude

intersectorial aos

niveis nacional e VALOR INICIAL EM 2010
internacional, para

responder aos

determinantes



sociais e
econémicos da

saude, incluindo
conhecer e actuar

sobre as

METAS A ATINGIR EM

implicacdes para a

salide publica do

comeércio e dos

PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

2011

acordos
comerciais, e
encorajar a
reducdo da
pobreza e o
desenvolvimento
sustentavel.

Orcamento (milhares de délares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL

Asiéatico Oriental Ocidental
21.9

7.3 Recolha, INDICADORES
comparagéo e 7.3.1 Numero de relatérios nacionais publicados durante o biénio, que
analise dos integram dados desagregados e analises da equidade na satde
dados sociais e
econémicos VALOR INICIAL EM 2010

relevantes para
a saude, numa
base
desagregada
(por sexo,
idade, etnia,
rendimento e
condicdes de
saude, como
doencas ou
incapacidades).

METAS A ATINGIREM 2011

Orgcamento (milhares de ddlares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asidtico Oriental Ocidental
11.8
7.4 Promocdo | INDICADORES

de abordagens
a salide
baseadas na
ética e nos
direitos
humanos
dentro da OMS

7.4.1 Namero de instrumentos
produzidos para os Estados-
Membros ou o Secretariado, dando
orientagdes sobre 0 uso de uma
abordagem baseada nos direitos
humanos para melhorar a satde

7.4.2 Namero de instrumentos
produzidos para os Estados-Membros
ou o Secretariado, dando orientacdes
sobre o0 uso de analises éticas para
melhorar as politicas de salde




e aos niveis VALOR INICIAL EM 2010
mundial e
nacional.
METAS A ATINGIREM 2011

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental
8.8

7.5 Integracdo = INDICADORES

da analise do
género e de
accoes de
resposta no
trabalho
normativo da
OMSe
prestacdo de
apoio aos
Estados-
Membros para
a formulacéo
de politicas e
programas que
déem resposta
as questdes do
género..

7.5.1 NUmero de normas e padrbes
da OMS criados ou actualizados
que sdo sensiveis ao género

VALOR INICIAL EM 2010

7.5.2 NUmero de Estados-Membros
apoiados pela OMS que realizaram

uma ou mais actividades de integracédo
do género nos programas de salde

METAS A ATINGIREM 2011

Orcamento (milhares de ddlares americanos)

Africa

Américas

Sudeste
Asiatico

Europa

Mediterraneo
Oriental

Pacifico
Ocidental

Sede

TOTAL

11.9
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OBJECTIVO ESTRATEGICO 8:

Promover um ambiente mais saudavel, intensificar a
prevencgdo primaria e influenciar as politicas publicas em
todos os sectores, de modo a combater as causas profundas
das ameacas ambientais para a saude

Ambito

Este objectivo estratégico visa reduzir uma grande variedade de riscos tradicionais,
mais recentes e emergentes para a salde e o ambiente. O trabalho encorajard uma
forte lideranga no sector da salde, para a prevencdo primaria das doengas atraves
da gestdo ambiental, incentivara a direccdo estratégica e fornecera orientacbes aos
parceiros dos sectores alheios a saude, para garantir que as suas politicas e
investimentos também beneficiem a saude.

O trabalho centrar-se-4 sobre a avaliacdo e gestdo dos riscos ambientais e
ocupacionais para a salde, tais como agua contaminada e saneamento inadequado,
poluicdo atmosférica interna e uso de combustiveis sélidos e doencgas transmitidas
por vectores. O seu dmbito abrange igualmente: os riscos para a salde relacionados
com as alteracdes no meio-ambiente a nivel mundial (e.g., as altera¢des climaticas
e a perda da biodiversidade); o desenvolvimento de novos produtos e tecnologias
(e.g., a nanotecnologia); o consumo e a producdo de energia a partir de novas
fontes, bem como o nimero crescente de produtos quimicos e respectiva utilizacdo;
e 0s riscos para a salde relacionados com as mudancgas de estilos de vida, a
urbanizagdo e as condicBes de trabalho (e.g., a desregulamentacdo da actividade
laboral, um sector informal em expansdo e a exportagdo, para 0s paises pobres, de
praticas laborais perigosas).

Ligacdo com outros objectivos estratégicos

« Objectivo estratégico 5: a preparacdo e resposta as emergéncias ambientais para a
salde, fundamentais para a consecucdo do objectivo estratégico 8, estdo
relacionadas com outros aspectos da resposta as situa¢fes de emergéncia.

« Objectivo estratégico 1: o reforco das capacidades dos sistemas de salde, para se
adaptarem aos impactos das alteragdes climaticas sobre a salde, através de uma
deteccdo mais rapida e do reforco das capacidades de resposta as doencas
transmissiveis, contribuira para reduzir a vulnerabilidade as ameacgas que se
colocam & segurancga da saude publica e ajudara a reduzir os potenciais impactos
sanitarios, sociais e econdmicos das doencas transmissiveis afectadas pelas
alteracdes climaticas.

« Objectivos estratégicos 2 a 4: considerando que a eliminacdo dos riscos
ambientais para a salde pode evitar até um quarto do fardo mundial das doencas,
o trabalho a desenvolver contribuira, sobretudo, para a redu¢do do fardo das
doencas entre as criancas (Objectivo estratégico 4), devido as doengas
transmitidas por vectores (Objectivo estratégico 2) e as doencas ndo
transmissiveis (Objectivo estratégico 3)

« Objectivo estratégico 10: os servigos de salde ocupacional e ambiental constituem
uma parte fundamental da funcdo preventiva dos servicos de salde.

« Objectivos estratégicos 5, 6, 7, 9 e 12: influenciar os sectores da economia, no
sentido de reduzirem o0s riscos e promoverem a salde, através dos seus
investimentos e decisdes sobre politicas, é essencial para o trabalho a desenvolver




sobre os determinantes da salde (objectivos estratégicos 5, 6, 7 e 9) e para criar
parcerias que impulsionem a agenda mundial da salide (Objectivo estratégico 12).

Principais parcerias e acordos de colaboracdo que contribuem para a
consecucao dos resultados esperados a nivel de toda a Organizacéo
e incluidos no pacote orcamental

« Forum Intergovernamental sobre Seguranga Quimica
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Orcamento total do objectivo estratégico para 2010-2011, por localizacédo (milhares

de dolares americanos)

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Améric | Sudest | Europa | Mediterra | Pacifico Sede TOTAL
as e neo Ocident
Asiatic Oriental al
0
19.0 12.1 14.0 194 19.0 13.0 50.2 146.7

Discriminacao dos recursos do objectivo estratégico para 2010-2011(milhares de

délares americanos)

Paises Regibes Sede TOTAL

Financiamento total
2010-2011

Percentagem por
nivel

Orcamento por resultados esperados a nivel de toda a Organizacéo e por

8.1 Realizacgdo de
avaliacdes de base
factual,
formulacéo e
actualizacdo de
normas e padrdes
acerca dos
principais perigos
ambientais para a
salde (e.g., ma
qualidade do ar,
substancias
quimicas, campos
electromagnéticos,
radiacGes, ma
qualidade da agua
de beber e
reutilizacdo de
aguas residuais)

localizacédo
INDICADORES
8.1.1 Numero de Estados- 8.1.2 NUmero de normas padrfes ou
Membros que realizaram orientagOes da OMS recentes ou
avaliagBes sobre ameacas actualizadas, sobre questdes de saude
ambientais especificas paraa | ocupacional ou ambiental, publicadas
salide ou gquantificaram o durante o biénio

fardo ambiental das doengas,
com o apoio técnico da OMS
durante o biénio

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR EM 2011

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental
38.1
8.2 Prestacédo INDICADORES
de apolto 8.2.1 Numero de Estados-Membros que implementam intervencgdes de
técnico e de prevencdo primaria para reduzir os riscos ambientais para a saude, com o

orientactes aos | apoio técnico da OMS, em pelos menos um dos seguintes cenérios: locais de

Estados-




Membros para
implementacao
de intervencgdes
de prevencéo
primaria que
reduzam os
perigos
ambientais para
a saude,
intensifiquem a
seguranga e
promovam a
salde publica,
incluindo em
cenérios
especificos
(e.g. locais de
trabalho
familias ou
ambientes
urbanos) e no
seio de grupos
vulneraveis da

trabalho, familias ou ambientes urbanos

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR EM 2011

populacéo (e.g.
criancas)
Orcamento (milhares de dolares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiéatico Oriental Ocidental
30.8
8.3 INDICADORES

Fornecimento
de assisténcia
técnica e apoio
aos Estados-
Membros para
reforgo
nacional dos
sistemas,
funcoes e
servicos de
gestdo dos
riscos de saude
ocupacional e

8.3.1 Numero de Estados-Membros que implementaram planos/politicas de
ac¢do nacionais para a gestao dos riscos de salde ocupacional, como o Plano
Mundial de Accdo para Salde dos Trabalhadores (2008-2017), com o apoio

da OMS

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR EM 2011

ambiental.
Orcamento (milhares de ddlares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental

19.8
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8.4 Elaboracdo INDICADORES

de orientacdes, = 8.4.1 Numero de Estados-Membros que mostraram interesse na aprovagao de
instrumentos e | politicas ou quadros saudaveis em outros sectores, propostos pela OMS.
iniciativas de

apoi0 a0 SECIOT | \/a| OR INICIAL EM 2010

da saude, a fim

de influenciar

as politicas de | \;=1A5 A ATINGIR EM 2011

outros sectores

e permitir a

identificacdo e

adopcdo de

politicas

ambientais e de

seguranca da

saude
Orcamento (milhares de délares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiéatico Oriental Ocidental
14.9
8.5 Melhor INDICADORES
lideranca do 8.5.1 Ntmero de 8.5.2 Numero de 8.5.3 NUmero de féruns
sector da saude  estudos ou de relatorios publicados | regionais de alto nivel
para criar um relatorios sobre novos | s6 pela OMS ou em sobre problemas de
ambiente mais e reemergentes colaboragédo com salde e ambiente,
saudavel mudar  problemas de salide | outros sobre os bienalmente organizados
as politicas em ocupacional e progressos ou tecnicamente
todos os sectores, = ambiental, publicados | conseguidos na apoiados pela OMS
de modo a atacar | s pela OMS ou em consecugéo dos
as causas colaboragdo com objectivos da agua e
profundas das outros do saneamento dos
ameacas principais quadros
ambientais a internacionais de
saude, desenvolvimento,
respondendo as como os Objectivos
consequéncias de Desenvolvimento
emergentes e do Milénio

reemergentes do

desenvolvimento | VALOR INICIAL EM 2010
sobre a saude

ambiental, as

mudancas de METAS A ATINGIR EM 2011
padrdes de

consumo e de

producdo e ao

efeito nocivo das

novas tecnologias




Orcamento (milhares de dolares americanos)

Africa | Américas | Sudeste Europa Mediterraneo Pacifico Sede TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
19.0
8.6 Elaboracdo INDICADORES

de politicas,
estratégias e
recomendagdes
de base factual,
e prestacdo de
apoio técnico
aos Estados-
Membros para
identificar,
evitar e tratar
0s problemas

8.6.1 NUmero de estudos ou
relatdrios dos efeitos das alteracdes
climaticas sobre a satde publica,
publicados s6 pela OMS ou em

colaboragdo com outros

VALOR INICIAL EM 2010

8.6.2 NUmero de paises que
implementaram planos que facilitem
a adaptacdo do sector da salde aos
efeitos das alteragdes climaticas

METAS A ATINGIR EM 2011

de saude
publica
resultantes das
alteracOes
climaticas
Orcamento (milhares de délares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental

241




PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

OBJECTIVO ESTRATEGICO 9

Melhorar a nutricdo, a seguranca e a suficiéncia alimentar, durante
toda a vida, em apoio da saude publica e do desenvolvimento
sustentavel

Ambito

O trabalho a desenvolver no dmbito deste objectivo estratégico visa: a qualidade
nutricional e a seguranca dos alimentos; a promoc¢do de praticas dietéticas
saudaveis durante toda a vida, a comecar com a gravidez, a amamentacdo e uma
alimentacdo complementar adequada, tendo em consideracdo as doencas cronicas
relacionadas com os regimes alimentares; a prevencdo e controlo dos distdrbios
nutricionais, incluindo a caréncia de micronutrientes, especialmente entre 0s grupos
bioldgica e socialmente vulneraveis, com énfase para as emergéncias e no contexto
da epidemia do VIH/SIDA; a prevencdo e controlo das doencas zoondticas e ndo
zoondticas de transmissdo alimentar; o incentivo a acgdes intersectoriais que
promovam a produgdo, 0 consumo e 0 acesso a alimentos seguros e de qualidade
adequada; e a promocao de niveis mais elevados de investimento na nutricdo, na
seguranca e na suficiéncia alimentar a nivel mundial, regional e nacional.

Ligacdo com outros objectivos estratégicos

A consecucdo deste objectivo estratégico requer fortes ligacGes e uma colaboracéao

eficaz com outros objectivos estratégicos, em particular:

« Objectivo estratégico 1: relacionado com a prevencdo de zoonoses e doencas de
origem alimentar

« Objectivo estratégico 2: especialmente na expansdo e aperfeicoamento das
intervencgdes relacionadas com a prevencdo, tratamento, cuidados e apoio aos
casos de VIH/SIDA

« Objectivo estratégico 4: relacionado com as intervencBes de saude publica no
ambito da saude materna, neonatal, infantil e dos adolescentes

« Objectivo estratégico 5: relacionado com a minimizagao do impacto das situacdes
de emergéncia sobre o estado nutricional das populacBes

« Objectivo estratégico 6: relacionado com a promoc¢do de praticas dietéticas
saudaveis, durante toda a vida

« Objectivo estratégico 8: relacionado com os riscos ambientais para a salde.




Orgcamento total do objectivo estratégico para 2010-2011, por localizacéo
(milhares de délares americanos)

Orcamento (milhares de doélares americanos)

Africa | Américas Sudeste | Europa Mediterraneo Pacifico Sede TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
40.0 12.6 12.0 5.3 9.0 14.0 26.0 118.9

Discriminacao dos recursos do objectivo estratégico para 2010-2011(milhares

de délares americanos)

Paises

Regibes

Sede

TOTAL

Financiamento total
2010-2011

Percentagem por
nivel

Orcamento por resultados esperados a nivel de toda a Organizacéo e por
localizacédo

9.1 Criacéo de
parcerias e de
aliangas, promogao
da lideranca e da
coordenacao e
desenvolvimento de
redes com todos 0s
interessados aos
niveis nacional,
regional e mundial,
de forma a
promover a
advocacia e a
comunicacdo,
estimular as ac¢oes
intersectoriais,
aumentar o
investimento em
intervencdes de
nutricdo, seguranca
e suficiéncia
alimentar, e
elaboracdo e apoio
a agenda da
investigacao.

INDICADORES

9.1.1 NUmero de Estados-
Membros com mecanismos
de coordenacéo funcionais

institucionalizados para
promover abordagens
intersectoriais e accdes,
area da seguranca e da

9.1.2 Numero de Estados-Membros que
incluiram actividades de nutricéo,
seguranca e suficiéncia alimentar e um

mecanismo para o seu financiamento nas

abordagens de todos os sectores ou nos
na Documentos da Estratégia de Reducéo

da Pobreza

suficiéncia alimentar ou da

nutricéo

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIREM 2011

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas

Sudeste | Europa
Asiatico

Mediterraneo
Oriental

Pacifico
Ocidental

Sede

TOTAL

20.9




9.2 Criagdo e
divulgacédo nos
Estados-
Membros de
normas,
incluindo
referéncias,
requisitos,
prioridades de
investigacao,
orientagoes,
manuais de
formacéo e
padrdes
destinados a
aumentar a sua
capacidade de
avaliar e
responder a
todas as formas
de malnutri¢éo
e de doencas
zoondéticas e
ndo zoonoticas

INDICADORES

9.2.1 Numero de novas normas,
orientacfes ou manuais de

formacdo em nutricéo e

seguranca alimentar produzidos e
divulgados nos Estados-Membros

PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

9.2.2 Namero de novas normas,
orientagOes, instrumentos e materiais de
formagdo, para a prevencéo e tratamento
de doencgas zoonoticas e ndo zoondticas de
origem alimentar

e na comunidade internacional

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR EM

2011

de origem
alimentar e de
promover
praticas
dietéticas
saudaveis.

Orcamento (milhares de délares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL

Asiatico Oriental QOcidental
28.5
9.3 Reforco da | INDICADORES

monitorizacao e

da vigilancia das

necessidades e
de avaliacdo e
apreciacao das
respostas, na
area da nutricdo
a das doencas
cronicas
relacionadas
com a dieta e
melhoria da
capacidade para
identificar as

9.3.1 Numero de Estados-
Membros que adoptaram e
implementaram os Padrdes de
Crescimento Infantil da OMS

VALOR INICIAL EM 2010

9.3.2 Numero de Estados-Membros que
possuem dados de vigilancia nacionalmente
representativos das principais formas de
malnutricdo

METAS AATINGIREM 2011




melhores opgdes

politicas, em

situacbes

estaveis e de

emergéncia.

Orgcamento (milhares de ddlares americanos)
Africa Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede TOTAL
Asiético Oriental Ocidental
16.7
9.4 Formacdo | INDICADORES
de capacidades | 9.4.1 Numero 9.4.2 Nimero de | 9.4.3 Nimerode | 9.4.4 9.4.5 Numero
e prestacdo de | de Estados- Estados- Estados- Numero de | de Estados-
apoio aos Membros que Membros que Membros que Estados- Membros que
Estados- implementaram | implementaram | implementaram | Membros | tém planos
Membros pelo menos trés | estratégias para | estratégias para | que nacionais de
visados paraa | accOes de alta | evitar e controlar | promover incluiram a | preparagéo e
criacao, prioridade a malnutricdo praticas nutricdo na | resposta as
reforco e recomendadas | por dietéticas sua emergéncias
implementacdo na Estratégia micronutrientes | saudaveis para resposta ao | nutricionais
de planos, Mundial para a evitar doencgas VIH/SIDA
politicas e Alimentacao cronicas
programas de  dos Bebés e das associadas a
nutricao Criangas dieta alimentar
destinados a Pequenas
melhorar a
MY VALOR INICIAL EM 2010
durante todo o
ciclo de vida,
el ey METAS A ATINGIR EM 2011
situagoes
estaveis como
de emergéncia.
Orcamento (milhares de DOLARES AMERICANOS)
Africa | Améric | Sudest | Europa | Mediterra | Pacifico Sede TOTAL
as e neo Ocidental
Asiétic Oriental
0
21.8




9.5 Reforc¢o de
sistemas de
vigilancia,
prevencéo e
controlo de
doencas
zoonoticas e
ndo zoonoticas
de origem
alimentar;
criacdo de
programas de
monitorizacao
e avaliacdo dos
riscos
alimentares e
sua integracédo
nos sistemas
nacionais
existentes de
vigilancia,
assim como
divulgacéo dos
resultados a

PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

INDICADORES

9.5.1 Numero de Estados-Membros

que criaram ou reforcaram a
colaboragdo intersectorial para a

prevencdo, controlo e vigilancia das

doencas zoonéticas de origem
alimentar

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR EM 2011

9.5.2 NUmero de Estados-Membros
que iniciaram um plano para reducéo
da incidéncia de, pelo menos, uma
importante doenga zoonética de
origem alimentar

todos 0s
actores
essenciais.

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
14.8

9.6 Formacao INDICADORES

de capacidades
e prestacao de
apoio aos
Estados-
Membros,
incluindo a sua
participacéo na
definigéo de
normas
internacionais,
de modo a
aumentar a sua
capacidade para
avaliar os riscos
na area das
doencas
zoondticas e
ndo zoonoticas
de origem

9.6.1 NUmero de Estados-
Membros seleccionados que
receberam apoio para participar
em actividades de definicdo de
normas internacionais
relacionadas com os alimentos,
como as da Comissao do Codex
Alimentarius

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR EM 2011

9.6.2 Numero de Estados-Membros que
criaram sistemas nacionais de seguranca
alimentar com ligac@es internacionais
aos sistemas de emergéncia




alimentar e da
seguranga
alimentar, e
criar e
implementar
sistemas
nacionais de
controlo dos
alimentos,
ligados aos
sistemas
internacionais
de emergéncia.

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa

Américas

Sudeste
Asiatico

Europa

Mediterraneo
Oriental

Pacifico
Ocidental

Sede

TOTAL

16.2




PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

OBJECTIVO ESTRATEGICO 10

Melhorar os servicos de saldde através de uma melhor governacgéao,
financiamento, recrutamento de pessoal e gestdo, com base em
dados e investigacao fidedignos e acessiveis

Ambito

O trabalho deste objectivo destina-se a melhor gerir e organizar a prestacdo dos
servicos de saude, reflectindo os principios dos cuidados de salde primarios
integrados, de modo a reforgar a cobertura, a equidade e a qualidade dos servicos
de salde e a melhorar os resultados na salde. Este trabalho ird aperfeicoar as
capacidades nacionais de governacdo e de lideranca, bem como os diversos
mecanismos de coordenacdo (incluindo a ajuda dos doadores) que apoiam 0s
Estados-Membros nos seus esforcos para atingir as metas nacionais. O trabalho
ajudara a reforcar os sistemas nacionais de informag&o sanitaria e contribuira para
melhores conhecimentos e dados a utilizar na tomada de decisBes na area da salde.
Aqui se inclui o trabalho mundial e regional sobre a geracdo, analise comparativa e
sintese das estatisticas e dados da salde provenientes da investigacdo. O trabalho
reforcara a gestdo nacional dos conhecimentos da investigacdo em sadde e as
politicas de Cibersaide para o desenvolvimento dos sistemas de salde. Sera
refor¢ada a base de conhecimentos e de dados sobre pessoal de salde e sera dado
apoio técnico aos Estados-Membros, para melhorar a producdo, distribuicao,
combinacdo de capacidades e retencdo dos seus profissionais de saude. O
financiamento dos sistemas de salde sera aperfeicoado através de politicas, normas
e padrdes de base factual e respectivos instrumentos de medicdo e de apoio técnico,
resultando numa maior disponibilidade de fundos, numa melhor proteccédo social e
financeira dos riscos, numa maior equidade e num melhor acesso aos servicos e
numa melhor eficacia no uso dos recursos. Serdo ainda tomadas medidas para
defender um maior financiamento para a salde, sempre que necessario.

Ligacdo com outros objectivos estratégicos

- Todos 0s objectivos estratégicos relacionados com a consecucdo de resultados
especificos na salde, em especial 0s objectivos estratégicos 1 a 4.

« Todos os objectivos estratégicos relacionados com a salde as doengas: o trabalho
proporciona uma plataforma para uma estreita colaboragdo com a componente de
dados factuais.

« Objectivo estratégico 5: complementa as circunstancias especificas da prestacéo
de servigos nos paises mais fragilizados.

« Objectivo estratégico 7: particularmente relacionado com a equidade, politicas de
salide em prol dos pobres e a progressiva realizagdo do direito a salde — o trabalho
traduz os resultados nessas areas em prestagao de servicos.

« Objectivo estratégico 12: actua especialmente na esfera da promocéo da lideranga,
do reforco da governagdo e encorajamento dos parceiros e ainda do
empenhamento dos paises.

Principais parcerias e acordos de colaboracdo da OMS que

contribuem para a consecucao dos resultados esperados a nivel de

toda a Organizacdo e incluidos no pacote orcamental

« Programa Especial de Investigacdo, Desenvolvimento e Formacado na Investigacdo
em Reproducdo Humana

« Alianca Mundial para a Sequranca dos Doentes




Orgcamento total do objectivo estratégico para 2010-2011 por localiza¢éo
(milhares de dolares americanos)

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental
142.0 38.5 55.0 49.9 71.8 46.0 1425 | 5457

Discriminacao dos recursos do objectivo estratégico para 2010-2011 (milhares
de dbélares americanos)

Paises

Regibes

Sede TOTAL

Financiamento total
2010-2011

Percentagem por
nivel

Orcamento por resultados esperados a nivel de toda a organizacéo e por

localizacdo

10.1 Melhoria da
gestdo e
organizagéo de
prestacOes de
Servicos
integradas e
baseadas nas
populacgdes,
através de
prestadores e
redes publicas e
privadas,
reflectindo a
estratégia dos
cuidados de
salide primarios,
reforcando a
cobertura,
equidade,
qualidade e
seguranca do
pessoal e dos
servigos de
saude baseados
na populagéo,
assim como
incrementando
0s resultados da
saude.

INDICADORES

10.1.1 Percentagem de Estados-
Membros que revelam maior
cobertura, acesso e qualidade do
pessoal (prevencdo, diagndstico,
tratamento e reabilitacdo) e
servicos baseados na populagéo

VALOR INICIAL EM 2010
Aumento de 15%

METAS A ATINGIR 2011

10.1.2 NUmero de Estados-Membros
que revelam progressos na integracao de
programas especificos das doencas nos
servicos gerais de salde

Aumento de 20%




PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
130.4
10. Melhoria das | INDICADORES
capacidades 10.2.1 10.2.2 10.2.3 10.2.4
nacionais de Percentagem Percentagem de | Percentagem de | Percentagem de
governacao e de  de Estados- Estados- Estados- Estados-

lideranca, através
de um didlogo
politico de base
factual, da
formacéo
institucional para
andlise das
politicas e
desenvolvimento

Membros que,
com metas de
referéncia
regionalmente
acordadas,
revelam
melhorias
concretas nos
processos,

Membros que,
com metas de
referéncia
regionalmente
acordadas,
revelam
melhorias
concretas na
responsabilizaca

Membros que,
com metas de
referéncia
regionalmente
acordadas,
revelam
melhorias
concretas de
desempenho na

Membros que,
com metas de
referéncia
regionalmente
acordadas,
criaram
mecanismos
eficazes de
cooperagao
intersectorial

e avaliacédo do estruturas e o pelo criagéo e
desempenho do capacidades desempenho e aplicacdo de leis, | para melhorar o
sistema de salide, | institucionais maior formulago, desempenho dos
baseado em de analise das participagéo da implementagéo e | sistemas de
estratégias, e politicas, sociedade civil,  regulacio das salde, para
maior formulacdo das ' comunidades, politicas melhores
transparéncia e politicas, consumidores e resultados
responsabilizacdo planeamento organizagoes sanitarios
pelo desempenho,  estratégico, profissionais, na
assim como regulacgéo, concepgao,
colaboragéo coordenagdo | implementag&o e
intersectorial interinstitucion | comunicagio das
mais eficaz ale politicas.

implementacéo

de reformas

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR 2011

Orcamento (Milhares de délares americanos)
Africa | Américas Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede TOTAL

Asiatico Oriental Ocidental
55.1

10.3 Melhoriada @ INDICADORES

coordenacéo dos
Varios
mecanismos
(incluindo ajuda

10.3.1 Numero de Estados-Membros em que 0s contributos dos principais
interessados estdo em harmonia com as politicas nacionais, medidas em
sintonia com a Declaracdo de Paris sobre Eficacia da Ajuda




dos doadores) que

prestam apoio aos

Estados-Membros

nos seus esforgos
para atingir as
metas nacionais
de
desenvolvimento
dos sistemas de

METAS A ATINGIR 2011

VALOR INICIAL EM 2010

saude e 0s
objectivos
mundiais da
saude.
Orcamento (milhares de délares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
14.7
10.4 Reforco dos = INDICADORES
sistemas 10.4.1 Percentagem de paises de baixo e médio rendimento com estatisticas
nacionais de de saude adequadas e monitorizacdo dos Objectivos de Desenvolvimento do
informacao Milénio relacionados com a salide que cumprem as normas acordadas

sanitéaria que
prestam e usam
dados de alta
qualidade e
informacdo
atempada para o
planeamento da
salde e para
monitorizar os
progressos na
via dos
objectivos
nacionais e
principais
objectivos
internacionais.

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR 2011

Orcamento (milhares de dolares americanos)

Africa Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
34.5
10.5. Garantia INDICADORES

de melhores
conhecimentos e
dados para a
tomada de
decisdes na

10.5.1 Percentagem de

paises com

disponibilidade de

perfis de alta
qualidade, com

salde, através da = estatisticas essenciais

10.5.2 Numero de
paises em que a OMS
desempenha um
importante papel no
apoio a geracao e uso
de informacdo e

10.5.3 Investigacao

eficaz paraa

coordenacéo da saude e

mecanismos de lideranca
criados e mantidos aos

niveis regional e mundial




PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

conhecimentos,
incluindo recolha de
dados primarios

de saude, a partir das
suas bases de dados de
acesso aberto

consolidacédo e
publicacdo de
dados factuais

existentes, através de inquéritos,
facilitacdo da registo civil ou
geracdo de melhoria ou andlise e
conhecimentos sinteses de dados das
em areas instituicOes de saude
prioritarias e para as politicas e o
lideranca planeamento
mundial da

investigacéo, VALOR INICIAL EM 2010

politicas e

coordenacdo da
saude, incluindo
Nno gue respeita a
condutas éticas.

METAS A ATINGIR 2011

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas Sudeste Europa Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
44.4
10.6 Reforgo INDICADORES

10.6.2 Numero de Estados-Membros
que cumprem a recomendacao de
dedicar, pelo menos, 2% do seu
orcamento da salde a investigacdo
(Comissdo da Investigacdo em Salde
para o Desenvolvimento, 1990)

nacional da
investigacdo em
salde para o
desenvolvimento de
sistemas nacionais
de saude, no
contexto da
investigacao
regional e
internacional e do
envolvimento da
sociedade civil.

10.6.1 Percentagem de paises de
baixo e médio rendimento, em
que o0s sistemas nacionais de
investigacdo em salide cumprem
0s padrdes minimos
internacionalmente acordados

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR 2011

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
20.0
10.7 INDICADORES

Desenvolvimento
e implementagéo
da gestdo de
conhecimentos e
das politicas e
estratégias de
cibersalde para

10.7.1 Ndmero de
Estados-Membros
gue adoptaram
politicas de gestdo
dos conhecimentos, a
fim de colmatar a
brecha do “know-

10.7.2 Namero de
Estados-Membros com
acesso a publicacdes
electronicas cientificas
internacionais e a
arquivos de
conhecimentos na area

10.7.3 Percentagem de
Estados-Membros com
politicas, estratégias e
quadros reguladores de
cibersalde, segundo a
avaliacdo do inquérito
bianual do Observatorio



reforgar os

how” das ciéncias da saude, Mundial da OMS para a

sistemas de particularmente segundo a avaliacdo do | Cibersalde
salde. destinadas a reduzir | inquérito bianual do
o fosso na éarea da Observatério Mundial
informatizagéo da OMS para a
Cibersalde
VALOR INICIAL EM 2010
METAS A ATINGIR EM 2011
Orgcamento (milhares de ddlares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
27.4
10.8 Reforco da | INDICADORES
informacao e 10.8.1 Namero de paises que 10.8.2_ Ntmero de Estados-Membros

base de
conhecimentos
sobre
profissionais de
salde, e criacao
de capacidades
nacionais para
analise,
planeamento,
implementacéo,
partilha de
informacéo e
investigacao
sobre politicas

comunicaram a existéncia de duas | com uma unidade nacional de

ou mais bases de dados nacionais politica e planeamento dos recursos
sobre recursos humanos para a humanos para a satde

salide, no periodo dos ultimos cinco

anos, registados no Atlas Mundial

do Pessoal de Saude

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR 2011

Orcamento (milhares de ddlares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL

Asiatico Oriental Ocidental

46.4

10.9 Prestacao
de apoio
técnico aos
Estados-
Membros,
dando primazia
aos que
enfrentam
graves
dificuldades na
area do pessoal

INDICADORES

10.9.1 Percentagem de 57 paises com | 10.9.2 Percentagem de 57 paises com

grave escassez de pessoal de salde, grave escassez de pessoal de saude,

conforme identificado no Relatério | conforme identificado no Relatorio

da Satide no Mundo 2006, comum | da Salde no Mundo 2006, que

plano plurianual de HRH possuem um plano de investimento
para reforcar a formacgéo e a
educacdo do pessoal de satde

VALOR INICIAL EM 2010




de salde, de
modo a
melhorar a
producao,
distribuicdo,
mistura de
competéncias e
retencao do

PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

METAS A ATINGIR 2011

pessoal de
salde.
Orcamento (milhares de ddlares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
66.5
10.10 Politicas | INDICADORES

de base factual
e de apoio
técnico aos
Estados-
Membros para
melhorar o
financiamento
do sistema de
saude, em
termos de
disponibilidade
de fundos,
protecgdo
social e dos
riscos
financeiros,
equidade,
acesso aos
Servicos e
eficacia no uso
dos recursos.

10.10.1 Numero de Estados-
Membros que receberam apoio
técnico e politico para angariar mais
fundos para a salde; reducéo de
barreiras financeiras ao acesso,
incidéncia de catastrofes financeiras e
empobrecimento ligado aos gastos
com a saude; ou melhoria da
proteccdo social, da eficacia e da
equidade no uso dos recursos

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR 2011

10.10.1 Numero de documentos-
chave sobre politicas preparados,
divulgados e com apoio ao seu uso,
que documentam as melhores
praticas de angariacdo de fundos,
utilizacdo comum e aquisicao,
incluindo contratacdo, prestacdo de
intervencdes e servicos e resolucdo
da fragmentacao dos sistemas
associados com o0s programas
verticais e entrada de fundos
internacionais

Orcamento (milhares de ddlares americanos)

Africa | Améric | Sudest | Europa | Mediterra | Pacifico Sede TOTAL
as e neo Ocident
Asiétic Oriental al
0
33.2
10.11 Criagéo de | INDICADORES

normas, padroes e

instrumentos de
medicdo para
acompanhar os

recursos, estimar
as consequéncias

10.11.1 Criacdo, divulgacdo e
apoio ao uso dos principais
instrumentos, normas e padrdes
para orientar o desenvolvimento e
a implementacdo das politicas,
segundo as necessidades

10.11.2 Namero de Estados-
Membros que receberam apoio
técnico para usar instrumentos da
OMS para acompanhar e avaliar a
adequacao e o uso dos fundos,
estimar as futuras necessidades




economicas das
doencas, € 0s
custos e efeitos
das intervencoes,
colapso
financeiro,
empobrecimento,
e excluséo social,
bem como apoio
e monitorizacdo

expressas, que incluem o
acompanhamento e afectacdo dos
recursos, orcamentacéo, gestdo
financeira, consequéncias
econdmicas das doencas e da
exclusdo social, organizagdo e
eficacia da prestacdo de servigos,
incluindo contratacéo, ou
incidéncia de colapso financeiro e
do empobrecimento

financeiras, administrar e monitorizar
os fundos disponiveis, ou
acompanhar o impacto das politicas
de financiamento sobre as familias

do seu uso.

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR 2011

Orcamento (milhares de d6lares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
18.5

10.12 Iniciativas = INDICADORES

para angariar
fundos
adicionais para a
saude, se
necessario; para
formar
capacidades na
area do
enguadramento
de politicas de
financiamento
da saude e
interpretacdo e
uso de dados
financeiros; e
estimular a
geracao e
traducéo de
conhecimentos
para apoio ao
desenvolvimento
de politicas.

10.12.1 Presencga e lideranga da OMS
nas parcerias internacionais,
regionais e nacionais e uso dos seus
dados factuais para aumentar o
financiamento da salde nos paises de
baixo rendimento, ou prestar apoio
aos paises na area da concepcao e
monitorizacdo dos Documentos da
Estratégia de Reducédo da Pobreza,
abordagens transectoriais, quadros de
despesas a médio prazo e outros
mecanismos de financiamento a
longo prazo, capazes de fornecer uma
protecgdo social da salde consistente
com os cuidados de satde primarios

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR 2011

10.12.2 Ndmero de Estados-
Membros que receberam apoio na
formacdo de capacidades para a
formulacéo de politicas e estratégias
de financiamento da saude e
interpretagdo dos dados financeiros
ou informagéo essencial sobre
despesas de saude, financiamento,
eficicia e equidade para orientar o
processo




PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

Orcamento (milhares de DOLARES AMERICANOS)

Africa Améric | Sudest | Europa | Mediterra | Pacifico Sede TOTAL
as e neo Ocident
Asiétic Oriental al
0
20.1

10.13 Criacd0  INDICADORES

de normas, 10.13.1 Divulgagéo e apoio ao uso 10.13.2 NUmero de Estados-

_padroes e dos principais instrumentos, normas e | Membros que participam nas
Instrumentos padr@es para orientar 0 actividades mundiais de segurancga

de medicéo de
base factual
para apoiar 0s
Estados-
Membros a
quantificar e
reduzir o nivel
de prestacdes
ndo seguras de

desenvolvimento, medicédo e
implementacdo das politicas.

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR 2011

dos doentes e outras iniciativas
mundiais de seguranca, incluindo
investigacdo e medicédo

cuidados de
saude.
Orcamento (milhares de délares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental

345




OBJECTIVO ESTRATEGICO 11

Garantir a melhoria do acesso, da qualidade e do uso de produtos
médicos e de tecnologias da saude

Ambito

Os produtos médicos incluem medicamentos quimicos e biol6gicos; vacinas;
sangue e produtos do sangue; células e tecidos, sobretudo de origem humana;
produtos biotecnoldgicos; medicamentos tradicionais e instrumentos médicos. As
tecnologias incluem, entre outras, 0s testes diagnosticos, a imagiologia e os testes
laboratoriais. O trabalho efectuado no &mbito deste objectivo estratégico centrar-se-
4 em melhorar o acesso (medido em termos de disponibilidade, pregos e
acessibilidade econdmica) a produtos médicos essenciais e a tecnologias de
qualidade garantida, seguras, eficazes e de boa relacdo custo-eficacia, bem como no
seu uso correcto e custo-eficaz. Para o correcto uso de produtos e de tecnologias, o
trabalho centrar-se-4 na criacdo de sistemas reguladores adequados; numa escolha
de base factual; na informacéo para os prescritores e 0s doentes; em procedimentos
adequados de diagnostico, clinicos e cirlrgicos; politicas de vacinacdo; sistemas de
abastecimento, seguranga na distribuigdo e aplicacdo de injecces; e transfusdes de
sangue. A informacédo inclui orientagdes clinicas, informacdo independente sobre
produtos e promocdo da ética.

Ligacdo com outros objectivos estratégicos

« Objectivo estratégicos 1 a 5 (resultados da satide): nenhum destes objectivos pode
ser alcancado sem produtos médicos essenciais, medicamentos e tecnologias da
salde. No que respeita ao acesso, o trabalho deste objectivo estratégico centrar-se-
4 em questBes “horizontais”, como sistemas de abastecimento abrangentes,
inquéritos aos precos e politicas nacionais de precos. Na esfera da garantia da
qualidade e do suporte legislativo, todo o trabalho da OMS esta coberto por este
objectivo estratégico. O trabalho sobre o uso racional centrar-se-a4 em aspectos
gerais, nomeadamente na escolha de base factual dos produtos e tecnologias
médicas essenciais, desenvolvimento de orientagBes clinicas, vigilancia
farmacoldgica e seguranca dos doentes, cumprimento dos regimes de tratamentos
prolongados e contengdo da resisténcia antimicrobiana.

« Objectivo estratégico 10: o trabalho também contribui para: a prestacdo de
servicos de salde; o financiamento sustentado de produtos e tecnologias, dos
quais depende também o acesso. Sera promovida uma abordagem integrada aos
sistemas de salide, em apoio aos cuidados de salde primarios.

« Objectivo estratégico 7: boa governagéo.

« Objectivo estratégico 12: politica publica mundial.

Orcamento total do objectivo estratégico para 2010-2011 por localizacdo (milhares
de dolares americanos)

Orcamento (Milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asidtico Oriental Ocidental

23.0 8.9 14.0 56 17.2 15.0 77.0 160.7




PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

Discriminacgao dos recursos do objectivo estratégico para 2010-2011 (milhares de

délares americanos)

Paises

Regibes

Sede TOTAL

Financiamento total
2010-2011

Percentagem por

nivel

Orcamento por resultados esperados a nivel de toda a organizacéo e por

111
Advocacia e
apoio a
formulacéo e
monitorizacao
de politicas
nacionais
abrangentes
sobre o acesso,
qualidade e uso
de produtos
médicos
essenciais e
tecnologias da
salde.

INDICADORES

11.1.1 Numero
de Estados-
Membros que
recebem apoio
para formular e
implementar
politicas
nacionais
oficiais de
acesso,
qualidade e uso
de produtos
médicos
essenciais e
tecnologias

localizagao

11.1.2 NUmero
de Estados-
Membros que
recebem apoio
para conceber
ou reforcar
sistemas
nacionais
abrangentes de
compras ou
abastecimento

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR 2011

11.1.3 Numero
de Estados-
Membros que
recebem apoio
para formular
e/ou
implementar
estratégias
nacionais e
mecanismos
reguladores do
sangue e
produtos do
sangue ou
controlo das
infeccdes

11.1.4 Publicacéo de
um relatério mundial
bienal sobre precos,
disponibilidade e
acessibilidade dos
medicamentos, com
base em todos o0s
relatdrios nacionais e
regionais disponiveis

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental

65.2
11.2 Criacéo INDICADORES
de normas, 11.2.1 Numero de 11.2.2 NUmero 11.2.3 Numero | 11.2.4 NUmero
pa.droes e padrdes de de de de Estados-
orientacoes qualidade mundiais, = denominagdes medicamentos, = Membros nos
Internacionais | preparagdes de comuns vacinas, quais a

sobre a
qualidade,
seguranga,
eficacia e
relacdo custo-
eficacia do uso

referéncia,
orientagdes e

instrumentos, novos
ou actualizados,
para melhorar o

abastecimento,

internacionais
atribuidas para
0s produtos

médicos

itens de

equipamento
prioritarios, que
estdo pré-

instrumentos de
diagnostico e

funcionalidade
das autoridades
reguladoras
nacionais foi
avaliada e
apoiada




de produtos gestdo, uso,

médicos e

qualidade ou

tecnologias da | regulamentacéo

salde e eficaz dos produtos
advocacia e médicos e das
apoio a sua tecnologias

implementacéo

a nivel nac

ional VALOR INICIAL EM 2010

e/ou regional.

METAS A ATINGIR 2011

qualificados
para compra
pelas Nagdes
Unidas

Orcamento (milhares de dolares americanos)

Africa

Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL

Asiatico

Oriental Ocidental

72.2

11.3 Criagdo e INDICADORES

apoio, no seio do  11.3.1 NGmero de programas
Secretariado e nacionais ou regionais que
dos programas recebem apoio para a

regionais e promocéo do uso de produtos
nacionais, de médicos e tecnologias
orientacdes de comprovados e com uma boa
base factual relacdo custo-eficacia

sobre as

politicas, paraa | VALOR INICIAL EM 2010
promocao do uso
de produtos

médicos e

METAS A ATINGIR 2011

tecnologias
cientificamente
comprovados e
com uma boa
relacdo custo-

eficécia pe

los

profissionais de
saude e pelos

11.3.2 NUmero de Estados-Membros que
usam formularios nacionais, actualizadas
nos ultimos cinco, de medicamentos
essenciais, vacinas ou tecnologias para
compra publica ou reembolso

utentes.
Orcamento (milhares de ddlares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental

23.3




PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

OBJECTIVO ESTRATEGICO 12

Fornecer lideranca, reforcar a governagao e promover as parcerias e a
colaboragdo com os paises, sistema das Nagdes Unidas e outras
partes interessadas, para que a OMS possa cumprir a sua missao de
fazer avancgar a agenda mundial da saude, conforme estabelece o
Décimo Primeiro Programa Geral de Trabalho

Ambito

Este objectivo estratégico facilita a tarefa da OMS de atingir todos os outros
objectivos estratégicos. Ao responder as prioridades do Décimo Primeiro Programa
Geral de Trabalho, reconhece-se que o contexto internacional da salde mudou
significativamente. O &ambito deste objectivo cobre trés areas alargadas e
complementares: lideranca e governacao da Organizacdo; apoio da OMS, presenca
e envolvimento com cada um dos Estados-Membros; e papel da Organizagdo em
conseguir a energia colectiva e experiéncia dos Estados-Membros e de outros
actores para enfrentar os problemas de salide de importancia regional e mundial.

A principal inovagdo implicita neste objectivo é que ele procura aproveitar a
profundidade e o alcance da experiéncia da OMS nos paises, de modo a influenciar
os debates mundiais e regionais, afectando assim, de forma positiva, 0 ambiente em
que operam os decisores politicos nos paises, e contribuindo para a consecucao dos
Objectivos de Desenvolvimento do Milénio relacionados com a saude, assim como
de outras metas internacionalmente acordadas.

Ligacdo com outros objectivos estratégicos

Este objectivo estratégico esta intimamente ligado a todos os outros objectivos,
pois assenta e suporta todo o trabalho da Organizacdo. Desse modo, ele estd
estreitamente relacionado e complementa o objectivo estratégico 13, no
desenvolvimento e apoio da OMS enquanto Organizacdo flexivel e de
aprendizagem, permitindo-lhe desempenhar as suas fun¢ées com maior eficiéncia e
eficacia. O segundo objectivo é mais interior, orientado para questdes de caracter
directivo e administrativo, enquanto que o objectivo estratégico 12 € mais exterior,
centrado em questdes de lideranca e de governacdo da OMS, no trabalho nos
Estados-Membros e na colaboracdo com os parceiros, incluindo o sistema das
NacOes Unidas, a nivel mundial, regional e nacional.




Orcamento total do objectivo estratégico para 2010-2011 por localizacdo (milhares
de do6lares americanos)

Orcamento (Milhares de délares americanos)

Africa | Améric | Sudest | Europa | Mediterra | Pacifico Sede TOTAL
as e neo Ocident
Asiatic Oriental al
0
49.0 16.6 17.0 34.2 28.1 15.0 94.0 253.9

Discriminacao dos recursos do objectivo estratégico para 2010-2011 (milhares de
délares americanos)

Paises Regibes Sede TOTAL

Financiamento total
2010-2011

Percentagem por
nivel

Orcamento por resultados esperados a nivel de toda a organizacéo e por
localizacédo

12.1 Exercicio de
uma lideranca e
direccéo eficazes
da Organizacdo,
através de uma
melhor governacéao
€ a coeréncia,
responsabilizacéo

INDICADORES
12.1.1 Percentagem de

documentos apresentados aos
orgdos directivos, dentro dos
prazos constitucionais, nas
seis linguas oficiais da OMS

12.1.2 Grau de compreensao que as

efeito

partes interessadas revelam sobre o
papel, prioridades e principais
mensagens da OMS, segundo 0s
resultados de um inquérito para esse

e sinergia do VALOR INICIAL EM 2010
trabalho da OMS.
METAS A ATINGIR 2011
Orcamento (milhares de ddlares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental
156.9
12.2 Presenca INDICADORES
efif:azlda OMS nos  12.2.1 Nimero de 12.2.2 Percentagem de | 12.2.3 Percentagem de
paises’, para a Estados-Membros Representaces da planos de trabalho dos
|mplefn(_entagao das  ondeaOMSestda OMS que reviram e paises que sdo coerentes
estrategias de alinhar a sua ajustaram as suas com a sua estratégia de

cooperagao com 0s
paises, que estejam
em consonancia
com as agendas de
saude e

estratégia de
cooperagdo com 0s
paises com as
prioridades e ciclo de
desenvolvimento

capacidades essenciais,
de acordo com a sua
estratégia de
cooperagao com 0s
paises

Cooperacao com 0s
paises




desenvolvimento
dos Estados-
Membros e

harmonizadas com

as equipas dos

paises das NagoOes

Unidas e outros
parceiros do

desenvolvimento.

destes e a harmonizar
0 seu trabalho com as
NagOes Unidas e
outros parceiros do
desenvolvimento no
seio dos quadros
relevantes, tais como
0 Quadro das Nagdes
Unidas para a Ajuda
ao Desenvolvimento,
os Documentos da
Estratégia de
Reducdo da Pobreza
e as Abordagens
Transectoriais

PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR 2011

Orcamento (Milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental
30.8
12.3 Criagdo de | INDICADORES

mecanismos
mundiais de
salde e
desenvolvimento
, para fornecer
recursos técnicos
e financeiros
para a saude
mais sustentados
e previsiveis,
com base numa
agenda de salde
comum, que dé
resposta as
necessidades e
prioridades de

12.3.1_Numero de
parcerias da salde em
gue a OMS participa
e que trabalham de
acordo com 0s
principios das
melhores préticas
para as Parcerias
Mundiais de Saude

12.3.2 Percentagem de
parcerias da salde
geridas pela OMS que
seguem as orientacfes
da OMS sobre a politica
de parcerias

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR 2011

12.3.3 Percentagem de
paises em que a OMS
lidera ou esta
activamente envolvida
em parcerias de salde e
desenvolvimento
(formais e informais),
inclusive no contexto
das reformas do sistema
das Nacdes Unidas

salde dos
Estados-
Membros.
Orcamento (milhares de délares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiatico Oriental Ocidental

33.8




12.4 Acesso,
por parte dos
Estados-
Membros,
parceiros na
saude e outras
partes
interessadas, a
material
essencial
multilingue de
advocacia e
conhecimentos
sobre salde,
através da
efectivacao de
trocas e
partilha de
conhecimentos

INDICADORES

12.4.1_ NUmero médio mensal de
visitas ao website da Sede da OMS

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR 2011

12.4.2 NUmero de paginas disponiveis
noutras linguas, além do inglés, nos
websites da Sede, dos paises e dos
Escritdrios Regionais

Orcamento (milhares de dolares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL

Asiatico Oriental Ocidental

32.4




PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

OBJECTIVO ESTRATEGICO 13

Desenvolver e sustentar a OMS como organizacéao flexivel e de
aprendizagem, capacitando-a para desempenhar as suas atribuicdes
com maior eficiéncia e eficicia

Ambito

O ambito deste objectivo cobre as func¢des de apoio ao trabalho do Secretariado nas
representagdes nos paises, nos escritdrios regionais e na Sede. O trabalho esta
organizado de acordo com um quadro de gestdo e de processos totalmente baseado
em resultados, desde o planeamento estratégico e operacional e a orcamentacéo, até
ao controlo e avaliacdo do desempenho; gestdo dos recursos financeiros através da
monitorizacdo, mobilizacdo e coordenagdo, a todos os niveis da Organizago,
garantindo um fluxo eficaz dos recursos disponiveis em toda a Organizacéo; gestdo
dos recursos humanos, incluindo o respectivo planeamento, recrutamento,
desenvolvimento e aprendizagem, gestdo do desempenho e condicfes de servico e
direitos; prestacdo de apoio operacional, que vai da gestdo de infraestruturas e de
logistica, servigos linguisticos, seguranca do pessoal e das instalacbes e servigos
médicos ao pessoal, até & gestdo das tecnologias da informacédo; e de mecanismos
adequados de responsabilizacdo e de governacdo em todas as areas.

Este objectivo estratégico cobre ainda a reforma institucional alargada que ird
assegurar que as funcBes acima descritas sejam permanentemente reforgadas e que
serd prestado um apoio melhor, mais eficiente e custo-eficaz a Organizagdo. Ele
esta intimamente ligado as reformas mais alargadas do sistema das Nagdes Unidas,
tanto a nivel de pais como mundial.

Ligagdo com outros objectivos estratégicos

Este objectivo ndo devera ser considerado isoladamente em relagdo aos outros
objectivos estratégicos, uma vez que o seu ambito reflecte e responde as
necessidades da Organizacdo como um todo. Ele devera ser lido em conjunto com
0 objectivo estratégico 12, para fornecer a lideranga, reforcar a governagdo e
incentivar as parcerias e a colaboracdo com os paises e para cumprir as funcbes da
OMS, fazendo assim avancar a agenda mundial da saide. O objectivo estratégico
13 é mais interior, orientado para questes de caracter directivo e administrativo,
enquanto que o objectivo estratégico 12 é mais exterior, centrado em questfes de
lideranca e de governacdo da OMS, e na colaboracdo com os Estados-Membros e
parceiros, a nivel mundial, regional e nacional.




Orcamento total do objectivo estratégico para 2010-2011 por localizacdo (milhares
de do6lares americanos)

Orcamento (milhares de délares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental
126.0 29.8 45.0 45.3 36.5 34.0 229.0 545.6

Discriminacao dos recursos do objectivo estratégico para 2010-2011 (milhares de
délares americanos)

Paises Regibes Sede TOTAL

Financiamento total
2010-2011

Percentagem por
nivel

Orcamento por resultados esperados a nivel de toda a organizacéao e por

localizagéo
13.1 Orientacdo INDICADORES
do trabalho da 13.1.1 Percentagem de planos | 13.1.2 Resultados esperados especificos
Organizagdo de trabalho dos paises que do Escritério (OSER), em relacio aos
atraves de planos | foram revistos por pares, quais o estado dos progressos foi
estratégicos e relativamente a sua qualidade = actualizado, dentro dos prazos
operacionais técnica, que incorporam as estabelecidos para a apresentacao
construidos sobre | ligGes aprendidas e reflectem | periddica dos relatérios
as lides as necessidades do pafs
aprendidas e que
reflictam as VALOR INICIAL EM 2010

necessidades dos

paises, sejam

elaborados em METAS A ATINGIR 2011
toda a Organizacdo

e sejam usados

para monitorizar o

desempenho e

avaliar os
resultados.
Orcamento (milhares de ddlares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental
40.8
13.2 Boas INDICADORES
praticas 13.2.1 Grau de cumprimento, por | 13.2.2 Percentagem de contribuigdes
financeiras e parte da OMS, das Normas voluntérias que séo classificadas como
gestdo eficiente | Internacionais de Contabilidade | “"contribuigdes voluntarias essenciais
dos recursos para 0 Sector Publico
financeiros,

através da VALOR INICIAL EM 2010



monitorizacao
continua e
mobilizacdo de
recursos, para

METAS A ATINGIR 2011

PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

garantir o
alinhamento
dos recursos
com 0s
orcamentos-
programa.

Orcamento (milhares de délares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL

Asiatico Oriental Ocidental
67.8

13.3 Criagdo de | INDICADORES

politicas e
praticas de
recursos
humanos, para
atrair e reter os
grandes talentos,
promover a
aprendizagem e
0
desenvolvimento

13.3.1 Percentagem
de Escritorios® com
planos de recursos
humanos aprovados
para o biénio

13.3.2 NUmero de
funcionarios que
assumiram um novo
cargo ou mudaram para
outro local durante o
biénio (adiado até ao
biénio 2010 - 2011)

VALOR INICIAL EM 2010

13.3.3 Percentagem de
funcionarios em
cumprimento do ciclo
do Sistema de
Desenvolvimento da
Gestao do Desempenho

profissional,
gerir o METAS A ATINGIR 2011
desempenho e
estimular o
comportamento
ético.

Orcamento (milhares de d6lares americanos)
Africa | Américas | Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL

Asiético Oriental Ocidental
37.0
13.4 INDICADORES

Existéncia de
estratégias,
politicas e
praticas de
gestdo para 0s
sistemas de
informacao,
que garantam
solucGes
fidveis, seguras

% “Escritérios” refere-se as Representacfes da OMS nos paises (144), as divisdes do Escritério Regional (~30) e departamentos da

Sede (~ 40)




e custo-
eficazes, dando
resposta as
necessidades
da
Organizacao.

13.4.1 Numero de disciplinas de

tecnologias da informagéo®
implementadas em toda a
Organizacao, de acordo com as
referéncias das melhores praticas na
inddstria

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR 2011

consistente e em tempo real

13.4.2 Percentagem de Escritérios que
usam informag&o para a gestdo

Orcamento (milhares de dolares americanos)

Africa | Américas

Sudeste | Europa
Asidtico

Mediterraneo
Oriental

Pacifico
QOcidental

Sede

TOTAL

120.3

13.5 Prestacdo
dos servicos de
apoio’ & gestdo e
administracao,
necessarios para
o funcionamento
eficiente da
Organizacédo, em
conformidade
com os acordos
sobre niveis de
Servicos, que
realcem a
qualidade e a
capacidade de
resposta.

INDICADORES

13.5.1 Percentagem de servicos prestados pelo centro mundial de servigos,
em conformidade com os critérios estabelecidos nos acordos sobre niveis de

Servicos

VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR 2011

Orgcamento (milhares de ddlares americanos)

Africa | Américas | Sudeste | Europa

Asiatico

Mediterraneo
Oriental

Pacifico
Ocidental

Sede

TOTAL

130.1

6 ) . . - . o . . ~ o A .
Estas incluem, por exemplo, gest&o das incidéncias, gestdo das configuracdes, gestéo das publicagds e a fungéo de assisténcia.
7 Incluem os servigos nas areas das tecnologias da informacéo, recursos humanos, recursos financeiros, logistica e servigos

linguisticos.
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13.6 Ambiente INDICADORES

de trabalho 13.6.1 Percentagem de projectos 13.6.2 Percentagem de locais que
propicio ao planeados incluidos no plano-mestre | cumprem os Padr6es Minimos de
bem-estar e de capital completados para um Seguranca Operacional (MOSS)
seguranca do determinado biénio

pessoal, em

todos os locais. VALOR INICIAL EM 2010

METAS A ATINGIR 2011

Orcamento (milhares de d6lares americanos)

Africa | Américas Sudeste | Europa | Mediterraneo Pacifico Sede | TOTAL
Asiético Oriental Ocidental

149.6




Quadro-resumo 1: Projecto de or¢gamento-programa por objectivo estratégico e escritério
principal, 2010-2011 (milhdes de dblares americanos)

milhdes de dblares americanos
(antes dos ajustamentos monetarios)

Objectivo estratégico Africa | Américas | Sudeste | Europa
Asiatico

1. Reduzir o peso que as doencas transmissiveis 605.0 34.4 209.0 38.7
representam para a salde, a sociedade e a

economia

2. Combater o VIH/SIDA, tuberculose e 242.0 48.2 105.0 30.5
paludismo

3. Prevenir e reduzir as doencas, as incapacidades | 21.0 11.8 16.0 135

e as mortes prematuras provocadas por doencgas
cronicas transmissiveis, perturbacfes mentais,
violéncia, traumatismos e deficiéncias visuais

4. Reduzir a morbilidade e mortalidade, melhorar | 115.0 27.4 46.0 11.2
a saude durante as principais fases da vida,
incluindo a gravidez, o parto, o periodo neonatal,
a infancia e a adolescéncia, melhorar a satde
sexual e reprodutiva e promover o
envelhecimento activo e saudavel para todos os
individuos

5. Reduzir as consequéncias para a saude 34.0 15.9 14.0 8.8
resultantes das emergéncias, catastrofes, crises e
conflitos e minimizar o seu impacto social e
econdémico

6. Promover a salide e o desenvolvimento e evitar | 26.0 13.9 16.0 9.7
ou reduzir os factores de risco das doencas
associadas ao uso do tabaco, alcool, drogas e
outras substancias psicoactivas, dietas ndo
saudaveis, inactividade fisica e sexo de risco

7. Actuar sobre os determinantes sociais e 9.0 6.9 5.0 6.0
econémicos subjacentes da salde, através de
politicas e programas promotores da igualdade na
salde, que integrem abordagens em prol dos
pobres, incluindo a dimenséo do género e dos
direitos humanos

8. Promover um ambiente mais saudavel, 19.0 12.1 14.0 194
intensificar a prevencao primaria e influenciar as
politicas publicas em todos os sectores, de modo
a combater as causas profundas das ameacas
ambientais para a salde

9. Melhorar a nutricdo, a seguranga € a 40.0 12.6 12.0 5.3
suficiéncia alimentar, durante toda a vida, em
apoio da satde publica e do desenvolvimento
sustentavel

10. Melhorar os servicos de sadde através de uma | 142.0 38.5 55.0 49.9
melhor governacdo, financiamento, recrutamento
de pessoal e gestdo, com base em dados e
investigacdo fidedignos e acessiveis

11. Garantir um melhor acesso, qualidade e uso 23.0 8.9 14.0 5.6
de produtos médicos e tecnologias da salde
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12. Fornecer lideranga, reforcar a governacéo e 49.0 16.6 17.0 34.2
promover as parcerias e a colaboragdo com os
paises, o sistema das Nagfes Unidas e outras
partes interessadas, de modo a que a OMS possa
cumprir a sua missao de avangar com a agenda
mundial da satde, conforme estabelece o Décimo
Primeiro Programa Geral de Trabalho

13. Desenvolver e sustentar a OMS como 126.0 29.8 45.0 45.3
organizacdo flexivel e de aprendizagem,
capacitando-a para desempenhar as suas
atribuicbes com maior eficiéncia e eficacia

TOTAL | 1451.0 277.0 568.0 278.1

Mediterraneo | Pacifico | Sede | TOTAL
Oriental Ocidental
84.4
155.7 1543.0
415.8
53.0
52.0 731.7
201.0
17.0
19.0 161.8
63.5
25.0
35.1 354.2
94.5
5.0
8.0 126.7
41.0
25.0
21.0 177.1
65.5
2.0
13.0 71.9
30.0
13.0
19.0 146.7
50.2
14.0
9.0 118.9
26.0
71.8 46.0
1425 |545.7
15.0
17.2 160.7
77.0
15.0
28.1 253.9
94.0




36.5

34.0

229.0

545.6

485.4

348.4

1530.0

4937.9




PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

Quadro-resumo 2. Projecto de orcamento-programa por objectivo estratégico,
nivel da organizacéo e fonte de financiamento, todos os niveis, 2010-2011 (milhGes de dolares
americanos)

Objectivo estratégico

TOTAL GLOBAL

Regibes
Paises | Regional

Sede

Contri-

buicdo

estima-
da

Finan-
cia-
mento
total

Finan- | Finan-cia-
cia- mento

mento total
total

Contri-
buicdo cia-
voluntd- | mento

ria total

Finan-

1. Reduzir o peso que as doengas
transmissiveis representam para a saude, a
sociedade e a economia

1543.0

2. Combater o VIH/SIDA, tuberculose e
paludismo

731.7

3. Prevenir e reduzir as doengas, as
incapacidades e as mortes prematuras
provocadas por doencas crénicas
transmissiveis, perturbacGes mentais,
violéncia, traumatismos e deficiéncias visuais

161.8

4. Reduzir a morbilidade e mortalidade,
melhorar a satide durante as principais fases
da vida, incluindo a gravidez, o parto, o
periodo neonatal, a infancia e a adolescéncia,
melhorar a satde sexual e reprodutiva e
promover o envelhecimento activo e saudavel
para todos os individuos

354.2

5. Reduzir as consequéncias para a salde
resultantes das emergéncias, catastrofes,
crises e conflitos e minimizar o seu impacto
social e econémico

126.7

6. Promover a salide e o desenvolvimento e
evitar ou reduzir os factores de risco das
doencas associadas ao uso do tabaco, alcool,
drogas e outras substancias psicoactivas,
dietas ndo saudaveis, inactividade fisica e
sexo de risco

177.1

7. Actuar sobre os determinantes sociais e
econdmicos subjacentes da salde, através de
politicas e programas promotores da
igualdade na salde, que integrem abordagens
em prol dos pobres, incluindo a dimenséao do
género e dos direitos humanos

71.9

8. Promover um ambiente mais saudavel,
intensificar a prevengdo primaria e influenciar
as politicas publicas em todos os sectores, de
modo a combater as causas profundas das
ameacas ambientais para a salde

146.7

9. Melhorar a nutricdo, a seguranga € a
suficiéncia alimentar, durante toda a vida, em
apoio da saude publica e do desenvolvimento
sustentavel

118.9




10. Melhorar os servicos de salde através de
uma melhor governagéo, financiamento,
recrutamento de pessoal e gestdo, com base
em dados e investigacao fidedignos e
acessiveis

545.7

11. Garantir um melhor acesso, qualidade e
uso de produtos médicos e tecnologias da
salde

160.7

12. Fornecer lideranca, reforcar a governagéao
e promover as parcerias e a colaboragdo com
0s paises, o sistema das Nag¢Ges Unidas e
outras partes interessadas, de modo a que a
OMS possa cumprir a sua missdo de avancar
com a agenda mundial da satude, conforme
estabelece o Décimo Primeiro Programa
Geral de Trabalho

253.9

13. Desenvolver e sustentar a OMS como
organizacdo flexivel e de aprendizagem,
capacitando-a para desempenhar as suas
atribuicbes com maior eficiéncia e eficacia

545.6

TOTAL

4937.9

Inclui receitas varias.
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Quadro-resumo 3. Orgcamento por objectivo estratégico, escritério principal e fonte de
financiamento, 2010-2011 (milhdes de ddlares americanos)

Objectivo estratégico

Africa

Total

Pais

Regional

Contribui-
cdo
estimada

Contri-
buicéo
volunta-
ria

Finan-
Cia-
mento
total

Finan-
Cia-
mento
total

Financia-
mento total

1. Reduzir o peso que as doengas
transmissiveis representam para a salde,
a sociedade e a economia

605.0

2. Combater o VIH/SIDA, tuberculose e
paludismo

242.0

3. Prevenir e reduzir as doengas, as
incapacidades e as mortes prematuras
provocadas por doencas crénicas
transmissiveis, perturbacGes mentais,
violéncia, traumatismos e deficiéncias
visuais

21.0

4, Reduzir a morbilidade e mortalidade,
melhorar a satde durante as principais
fases da vida, incluindo a gravidez, o
parto, o periodo neonatal, a infancia e a
adolescéncia, melhorar a satde sexual e
reprodutiva e promover o
envelhecimento activo e saudavel para
todos os individuos

115.0

5. Reduzir as consequéncias para a
salde resultantes das emergéncias,
catastrofes, crises e conflitos e
minimizar o seu impacto social e
economico

34.0

6. Promover a salde e o
desenvolvimento e evitar ou reduzir os
factores de risco das doencas associadas
ao uso do tabaco, alcool, drogas e outras
substancias psicoactivas, dietas ndo
saudaveis, inactividade fisica e sexo de
risco

26.0

7. Actuar sobre os determinantes sociais
e econdmicos subjacentes da sadde,
através de politicas e programas
promotores da igualdade na salde, que
integrem abordagens em prol dos
pobres, incluindo a dimensdo do género
e dos direitos humanos

9.0

8. Promover um ambiente mais
saudavel, intensificar a prevengéo
primaria e influenciar as politicas
publicas em todos os sectores, de modo
a combater as causas profundas das

19.0




ameagcas ambientais para a salde

9. Melhorar a nutricdo, a seguranca € a
suficiéncia alimentar, durante toda a
vida, em apoio da salde publica e do
desenvolvimento sustentavel

40.0

10. Melhorar os servicos de salde
através de uma melhor governacéo,
financiamento, recrutamento de pessoal
e gestdo, com base em dados e
investigacdo fidedignos e acessiveis

142.0

11. Garantir um melhor acesso,
qualidade e uso de produtos médicos e
tecnologias da satde

23.0

12. Fornecer lideranga, reforgar a
governacgao e promover as parcerias € a
colaboragdo com os paises, o sistema
das NagBes Unidas e outras partes
interessadas, de modo a que a OMS
possa cumprir a sua missao de avangar
com a agenda mundial da salde,
conforme estabelece 0 Décimo Primeiro
Programa Geral de Trabalho

49.0

13. Desenvolver e sustentar a OMS
como organizacao flexivel e de
aprendizagem, capacitando-a para
desempenhar as suas atribuicbes com
maior eficiéncia e eficicia

126.0

TOTAL

1451.0

2 Inclui receitas varias.
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Quadro-resumo 3. Orgcamento por objectivo estratégico, escritério principal e fonte de
financiamento, 2010-2011 (milhdes de ddlares americanos)

Objectivo estratégico

Américas

Total

Pais

Regional

Contribui-
¢do
estimada

Contribui-
cao
voluntaria

Financia-
mento
total

Financia-
mento
total

Financia-
mento total

1. Reduzir o peso que as doengas
transmissiveis representam para a
saude, a sociedade e a economia

344

2. Combater o VIH/SIDA, tuberculose
e paludismo

48.2

3. Prevenir e reduzir as doengas, as
incapacidades e as mortes prematuras
provocadas por doengas crénicas
transmissiveis, perturbacGes mentais,
violéncia, traumatismos e deficiéncias
visuais

11.8

4. Reduzir a morbilidade e
mortalidade, melhorar a satide durante
as principais fases da vida, incluindo a
gravidez, o parto, o periodo neonatal, a
infancia e a adolescéncia, melhorar a
saude sexual e reprodutiva e promover
o envelhecimento activo e saudavel
para todos os individuos

27.4

5. Reduzir as consequéncias para a
salde resultantes das emergéncias,
catastrofes, crises e conflitos e
minimizar o seu impacto social e
econoémico

15.9

6. Promover a salde e o
desenvolvimento e evitar ou reduzir os
factores de risco das doencas
associadas ao uso do tabaco, alcool,
drogas e outras substancias
psicoactivas, dietas ndo saudaveis,
inactividade fisica e sexo de risco

13.9

7. Actuar sobre os determinantes
sociais e econémicos subjacentes da
salde, através de politicas e programas
promotores da igualdade na sadde, que
integrem abordagens em prol dos
pobres, incluindo a dimenséo do
género e dos direitos humanos

6.9

8. Promover um ambiente mais
saudavel, intensificar a prevencgéo
priméria e influenciar as politicas
publicas em todos os sectores, de modo
a combater as causas profundas das
ameacas ambientais para a salde

12.1




9. Melhorar a nutricdo, a seguranga e a
suficiéncia alimentar, durante toda a
vida, em apoio da satde publica e do
desenvolvimento sustentavel

12.6

10. Melhorar os servicos de satde
através de uma melhor governacao,
financiamento, recrutamento de pessoal
e gestdo, com base em dados e
investigacao fidedignos e acessiveis

385

11. Garantir um melhor acesso,
qualidade e uso de produtos médicos e
tecnologias da salde

8.9

12. Fornecer lideranga, reforcar a
governagao e promover as parcerias e a
colaboragdo com os paises, 0 sistema
das NagBes Unidas e outras partes
interessadas, de modo a que a OMS
possa cumprir a sua missao de avancar
com a agenda mundial da salde,
conforme estabelece o Décimo
Primeiro Programa Geral de Trabalho

16.6

13. Desenvolver e sustentar a OMS
como organizacao flexivel e de
aprendizagem, capacitando-a para
desempenhar as suas atribuicdes com
maior eficiéncia e eficécia

29.8

TOTAL

277.0

2 Inclui receitas varias.
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Quadro-resumo 3. Orgcamento por objectivo estratégico, escritério principal e fonte de
financiamento, 2010-2011 (milhdes de ddlares americanos)

Objectivo estratégico

Sudeste Asiatico

Total

Pais

Regional

Contribui-
¢do
estimada

Contri-
buicdo
voluntaria

Financia-
mento
total

Financia-
mento
total

Financia-
mento total

1. Reduzir o peso que as doencas
transmissiveis representam para a sadde,
a sociedade e a economia

209.0

2. Combater o VIH/SIDA, tuberculose e
paludismo

105.0

3. Prevenir e reduzir as doengas, as
incapacidades e as mortes prematuras
provocadas por doencgas crénicas
transmissiveis, perturbacGes mentais,
violéncia, traumatismos e deficiéncias
visuais

16.0

4. Reduzir a morbilidade e mortalidade,
melhorar a satide durante as principais
fases da vida, incluindo a gravidez, o
parto, o periodo neonatal, a infancia e a
adolescéncia, melhorar a sadde sexual e
reprodutiva e promover o
envelhecimento activo e saudavel para
todos os individuos

46.0

5. Reduzir as consequéncias para a
salde resultantes das emergéncias,
catastrofes, crises e conflitos e
minimizar o seu impacto social e
econémico

14.0

6. Promover a salide e o
desenvolvimento e evitar ou reduzir os
factores de risco das doencas associadas
ao uso do tabaco, alcool, drogas e outras
substéncias psicoactivas, dietas ndo
saudaveis, inactividade fisica e sexo de
risco

16.0

7. Actuar sobre os determinantes sociais
e econdmicos subjacentes da salde,
através de politicas e programas
promotores da igualdade na sadde, que
integrem abordagens em prol dos
pobres, incluindo a dimenséo do género
e dos direitos humanos

5.0

8. Promover um ambiente mais
saudavel, intensificar a prevengdo
priméria e influenciar as politicas
publicas em todos os sectores, de modo
a combater as causas profundas das
ameacas ambientais para a salde

14.0




9. Melhorar a nutricdo, a seguranga e a
suficiéncia alimentar, durante toda a
vida, em apoio da salde publica e do
desenvolvimento sustentavel

12.0

10. Melhorar os servigos de salde
através de uma melhor governagéo,
financiamento, recrutamento de pessoal
e gestdo, com base em dados e
investigacao fidedignos e acessiveis

55.0

11. Garantir um melhor acesso,
qualidade e uso de produtos médicos e
tecnologias da saude

14.0

12. Fornecer lideranca, reforcar a
governagdo e promover as parcerias € a
colaboragdo com os paises, 0 sistema
das Nagdes Unidas e outras partes
interessadas, de modo a que a OMS
possa cumprir a sua missao de avangar
com a agenda mundial da salde,
conforme estabelece o Décimo Primeiro
Programa Geral de Trabalho

17.0

13. Desenvolver e sustentar a OMS
como organizacéo flexivel e de
aprendizagem, capacitando-a para
desempenhar as suas atribuigdes com
maior eficiéncia e eficécia

45.0

TOTAL

568.0

2 Inclui receitas varias.
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Quadro-resumo 3. Orgcamento por objectivo estratégico, escritério principal e fonte de
financiamento, 2010-2011 (milhdes de ddlares americanos)

Objectivo estratégico

Europa

Total

Pais

Regional

Contribui-
¢do
estimada?

Contri-
buicéo
voluntaria

Financia-
mento
total

Financia-
mento
total

Financia-
mento total

1. Reduzir o peso que as doengas
transmissiveis representam para a
saude, a sociedade e a economia

38.7

2. Combater o VIH/SIDA, tuberculose
e paludismo

30.5

3. Prevenir e reduzir as doengas, as
incapacidades e as mortes prematuras
provocadas por doengas crénicas
transmissiveis, perturbacGes mentais,
violéncia, traumatismos e deficiéncias
visuais

13.5

4. Reduzir a morbilidade e
mortalidade, melhorar a salide durante
as principais fases da vida, incluindo a
gravidez, o parto, o periodo neonatal,
a infancia e a adolescéncia, melhorar a
salde sexual e reprodutiva e promover
o envelhecimento activo e saudavel
para todos os individuos

112

5. Reduzir as consequéncias para a
salde resultantes das emergéncias,
catastrofes, crises e conflitos e
minimizar o seu impacto social e
econémico

8.8

6. Promover a salide e o
desenvolvimento e evitar ou reduzir
os factores de risco das doencas
associadas ao uso do tabaco, alcool,
drogas e outras substancias
psicoactivas, dietas ndo saudaveis,
inactividade fisica e sexo de risco

9.7

7. Actuar sobre os determinantes
sociais e econémicos subjacentes da
salde, através de politicas e
programas promotores da igualdade
na salde, que integrem abordagens
em prol dos pobres, incluindo a
dimensdo do género e dos direitos
humanos

6.0

8. Promover um ambiente mais
saudavel, intensificar a prevengéo
primaria e influenciar as politicas
publicas em todos os sectores, de
modo a combater as causas profundas

194




das ameacas ambientais para a satde

9. Melhorar a nutricdo, a seguranca e
a suficiéncia alimentar, durante toda a
vida, em apoio da salde publica e do
desenvolvimento sustentavel

5.3

10. Melhorar os servicos de salde
através de uma melhor governacéo,
financiamento, recrutamento de
pessoal e gestdo, com base em dados e
investigacdo fidedignos e acessiveis

49.9

11. Garantir um melhor acesso,
qualidade e uso de produtos médicos e
tecnologias da satde

5.6

12. Fornecer lideranga, reforgar a
governagao e promover as parcerias e
a colaboracéo com os paises, 0
sistema das Na¢bes Unidas e outras
partes interessadas, de modo a que a
OMS possa cumprir a sua misséo de
avancar com a agenda mundial da
saude, conforme estabelece o Décimo
Primeiro Programa Geral de Trabalho

34.2

13. Desenvolver e sustentar a OMS
como organizacao flexivel e de
aprendizagem, capacitando-a para
desempenhar as suas atribuicbes com
maior eficiéncia e eficicia

453

TOTAL

278.1

2 Inclui receitas varias.
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Quadro-resumo 3. Orgcamento por objectivo estratégico, escritério principal e fonte de
financiamento, 2010-2011 (milhdes de ddlares americanos)

Objectivo estratégico

Mediterraneo Oriental

Total

Pais

Regional

Contribui-
cdo
estimada?

Contri-
buicéo
voluntaria

Financia-
mento
total

Financia-
mento
total

Financia-
mento
total

1. Reduzir o peso que as doencas
transmissiveis representam para a
salde, a sociedade e a economia

155.7

2. Combater o VIH/SIDA, tuberculose
e paludismo

52.0

3. Prevenir e reduzir as doengas, as
incapacidades e as mortes prematuras
provocadas por doencgas crénicas
transmissiveis, perturba¢es mentais,
violéncia, traumatismos e deficiéncias
visuais

19.0

4. Reduzir a morbilidade e
mortalidade, melhorar a salide durante
as principais fases da vida, incluindo a
gravidez, o parto, o periodo neonatal,
a infancia e a adolescéncia, melhorar a
salde sexual e reprodutiva e promover
o envelhecimento activo e saudavel
para todos os individuos

351

5. Reduzir as consequéncias para a
salde resultantes das emergéncias,
catastrofes, crises e conflitos e
minimizar o seu impacto social e
econémico

8.0

6. Promover a salide e 0
desenvolvimento e evitar ou reduzir
os factores de risco das doengas
associadas ao uso do tabaco, alcool,
drogas e outras substancias
psicoactivas, dietas ndo saudaveis,
inactividade fisica e sexo de risco

21.0

7. Actuar sobre os determinantes
sociais e econdmicos subjacentes da
salde, através de politicas e
programas promotores da igualdade
na salde, que integrem abordagens
em prol dos pobres, incluindo a
dimenséo do género e dos direitos
humanos

13.0

8. Promover um ambiente mais
saudavel, intensificar a prevengéo
primaria e influenciar as politicas
publicas em todos os sectores, de
modo a combater as causas profundas

19.0




das ameacas ambientais para a salde

9. Melhorar a nutricdo, a seguranca e
a suficiéncia alimentar, durante toda a
vida, em apoio da salde publica e do
desenvolvimento sustentavel

9.0

10. Melhorar os servicos de satde
através de uma melhor governagéo,
financiamento, recrutamento de
pessoal e gestdo, com base em dados e
investigacao fidedignos e acessiveis

71.8

11. Garantir um melhor acesso,
qualidade e uso de produtos médicos e
tecnologias da satde

17.2

12. Fornecer lideranca, reforcar a
governagdo e promover as parcerias e
a colaboracgdo com os paises, 0
sistema das Na¢fes Unidas e outras
partes interessadas, de modo a que a
OMS possa cumprir a sua missdo de
avancar com a agenda mundial da
saude, conforme estabelece o Décimo
Primeiro Programa Geral de Trabalho

28.1

13. Desenvolver e sustentar a OMS
como organizacao flexivel e de
aprendizagem, capacitando-a para
desempenhar as suas atribuicGes com
maior eficiéncia e eficacia

36.5

TOTAL

485.4

2 Inclui receitas varias.
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Quadro-resumo 3. Orgcamento por objectivo estratégico, escritério principal e fonte de
financiamento, 2010-2011 (milhdes de doélares americanos)

Objectivo estratégico

Pacifico Ocidental

Total

Pais

Reqgional

Contri-
buicdo
estimada ?

Contribui-
¢do
voluntaria

Financia-
mento total

Financia-
mento total

Financia-
mento total

1. Reduzir o peso que as doengas
transmissiveis representam para a
salide, a sociedade e a economia

84.4

2. Combater o VIH/SIDA, tuberculose
e paludismo

53.0

3. Prevenir e reduzir as doengas, as
incapacidades e as mortes prematuras
provocadas por doencas crénicas
transmissiveis, perturbacdes mentais,
violéncia, traumatismos e deficiéncias
visuais

17.0

4. Reduzir a morbilidade e mortalidade,
melhorar a salde durante as principais
fases da vida, incluindo a gravidez, o
parto, o periodo neonatal, a infancia e a
adolescéncia, melhorar a satde sexual e
reprodutiva e promover o
envelhecimento activo e saudavel para
todos os individuos.

25.0

5. Reduzir as consequéncias para a
salide resultantes das emergéncias,
catastrofes, crises e conflitos e
minimizar o seu impacto social e
econémico

5.0

6. Promover a satde e 0
desenvolvimento e evitar ou reduzir os
factores de risco das doencas
associadas ao uso do tabaco, alcool,
drogas e outras substancias
psicoactivas, dietas ndo saudaveis,
inactividade fisica e sexo de risco

25.0

7. Actuar sobre os determinantes
sociais e econdmicos subjacentes da
salde, através de politicas e programas
promotores da igualdade na saude, que
integrem abordagens em prol dos
pobres, incluindo a dimensdo do género
e dos direitos humanos

2.0

8. Promover um ambiente mais
saudavel, intensificar a prevengéo
primaria e influenciar as politicas
publicas em todos os sectores, de modo
a combater as causas profundas das

13.0




ameacas ambientais para a salde

9. Melhorar a nutrigdo, a segurancga e a
suficiéncia alimentar, durante toda a
vida, em apoio da salde publica e do
desenvolvimento sustentavel

14.0

10. Melhorar os servicos de salde
através de uma melhor governagéo,
financiamento, recrutamento de pessoal
e gestdo, com base em dados e
investigacdo fidedignos e acessiveis

46.0

11. Garantir um melhor acesso,
qualidade e uso de produtos médicos e
tecnologias da salde

15.0

12. Fornecer lideranca, reforcar a
governagdo e promover as parcerias e a
colaboracdo com os paises, 0 sistema
das NagBes Unidas e outras partes
interessadas, de modo a que a OMS
possa cumprir a sua missdo de avancar
com a agenda mundial da salde,
conforme estabelece o Décimo
Primeiro Programa Geral de Trabalho

15.0

13. Desenvolver e sustentar a OMS
como organizacao flexivel e de
aprendizagem, capacitando-a para
desempenhar as suas atribuicGes com
maior eficiéncia e eficacia

34.0

TOTAL

348.4

2 Inclui receitas varias.
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Quadro-resumo 3. Orgcamento por objectivo estratégico, escritério principal e fonte de
financiamento, 2010-2011 (milhdes de dblares americanos)

Objectivo estratégico

Sede

Total

Contribuigao
estimada ®

Contribuicao
voluntaria

Financia-
mento total

1. Reduzir o peso que as doencas transmissiveis
representam para a salde, a sociedade e a
economia

415.8

2. Combater o VIH/SIDA, tuberculose e paludismo

201.0

3. Prevenir e reduzir as doengas, as incapacidades e
as mortes prematuras provocadas por doencas
crénicas transmissiveis, perturbaces mentais,
violéncia, traumatismos e deficiéncias visuais

63.5

4. Reduzir a morbilidade e mortalidade, melhorar a
salide durante as principais fases da vida, incluindo
a gravidez, o parto, o periodo neonatal, a infancia e
a adolescéncia, melhorar a satde sexual e
reprodutiva e promover o envelhecimento activo e
saudavel para todos os individuos

945

5. Reduzir as consequéncias para a salde
resultantes das emergéncias, catastrofes, crises e
conflitos e minimizar o seu impacto social e
econémico

41.0

6. Promover a saude e o desenvolvimento e evitar
ou reduzir os factores de risco das doengas
associadas ao uso do tabaco, alcool, drogas e
outras substancias psicoactivas, dietas ndo
saudaveis, inactividade fisica e sexo de risco

65.5

7. Actuar sobre os determinantes sociais e
econdmicos subjacentes da salde, através de
politicas e programas promotores da igualdade na
salde, que integrem abordagens em prol dos
pobres, incluindo a dimensdo do género e dos
direitos humanos

30.0

8. Promover um ambiente mais saudavel,
intensificar a prevencdo primaria e influenciar as
politicas pablicas em todos os sectores, de modo a
combater as causas profundas das ameacas
ambientais para a saide

50.2

9. Melhorar a nutri¢do, a seguranga e a suficiéncia
alimentar, durante toda a vida, em apoio da salde
publica e do desenvolvimento sustentavel

26.0

10. Melhorar os servigos de saude através de uma
melhor governacao, financiamento, recrutamento
de pessoal e gestdo, com base em dados e
investigacdo fidedignos e acessiveis

142.5

11. Garantir um melhor acesso, qualidade e uso de
produtos médicos e tecnologias da sadde

77.0




12. Fornecer lideranca, reforgar a governacéo e
promover as parcerias e a colabora¢do com os
paises, o sistema das Nag6es Unidas e outras partes
interessadas, de modo a que a OMS possa cumprir
a sua missao de avancar com a agenda mundial da
saude, conforme estabelece o Décimo Primeiro
Programa Geral de Trabalho

94.0

13. Desenvolver e sustentar a OMS como 229.0
organizacdo flexivel e de aprendizagem,
capacitando-a para desempenhar as suas
atribuicbes com maior eficiéncia e eficacia
TOTAL 1530.0

2 Inclui receitas varias.







Quadro-resumo 4: Parcerias individuais e acordos de colaboracéo incluidos no

Projecto de Orcamento Programa, por objectivo estratégico, 2010-2011

(milhdes de dolares americanos)

Objectivo estratégicos/parcerias e acordos de colaboragéo

Total milhges
de dolares
americanos
(antes dos
ajustamentos
monetarios)

Obijectivo estratégico 1

Efectiva colaboracdo com parceiros da Alianga GAVI, em apoio a introducdo

; AR 238.1
acelerada de vacinas contra as doencas da infancia
Iniciativa Mundial para a Erradicacdo da Poliomielite 388.8
Parceria para o combate as doencas tropicais negligenciadas 50.0
Efectiva colaboragdo com parceiros da Alianga GAVI, em apoio a vigilancia 290
integrada '
UNICEF/PNUD/ Banco Mundial/ Programa Especial da OMS para Investigagéo e 738
Formacdo em Doencas Tropicais '
Parcerias para a investigacdo no campo das vacinas 3.0
Efectiva colaboragdo com parceiros da Alianga GAVI, em apoio a introducéo 73.0
acelerada de vacinas contra as doencas de potencial epidémico '
Acordo OMS/FAQO/OIE sobre a gestdo da gripe das aves e outras doencas 30.0
emergentes '
Total 878.7
Obijectivo estratégico 2
Iniciativa das Vacinas contra o0 VIH da OMS/ONUSIDA (incluindo o Programa 30
Africano de Vacinas contra a SIDA) '
Programa Especial PNUD/FNUAP/OMS/ Banco Mundial para a Investigacéo, 20
Desenvolvimento e Formagdo em Reprodugdo Humana '
Programa Especial UNICEF/PNUD/ Banco Mundial /OMS para Investigacao e 73.0
Formacdo em Doengas Tropicais '
Total 78.0
Obijectivo estratégico 4
Programa Especial PNUD/FNUAP/OMS/ Banco Mundial para a Investigacéo, 405
Desenvolvimento e Formagdo em Reprodu¢do Humana '
Total 40.5
Objectivo estratégico 5
Servigo de Vigilancia da Salde e da Nutrigdo 3.0
Total 3.0
Obijectivo estratégico 6
Programa Especial PNUD/FNUAP/OMS/ Banco Mundial para a Investigacdo, 20
Desenvolvimento e Formagdo em Reprodu¢do Humana '
Centro da OMS para o Desenvolvimento da Saude (Kobe) 11.0
Total 13.0
Obijectivo estratégico 8
Férum Intergovernamental sobre Seguranga dos Produtos Quimicos 1.2
Total 1.2
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Obijectivo estratégico 10
Programa Especial PNUD/FNUAP/OMS/ Banco Mundial para a Investigacao,

Desenvolvimento e Formacao em Reproducdo Humana 10
Alianca Mundial para a Seguranca dos Doentes 34.5
Total 35.5

TOTAL GLOBAL 1049.9




Quadro-resumo 5: Parcerias e acordos de colaboracdo - movimentos entre 2008-2009 e
2010-2011

Parcerias e acordos de colaboracgdo (milhdes de dolares

Nome -
americanos)
Orcamento- Orgcamento- | Org¢amento-
Programa Programa Programa Orgamento-
Aprovado Revisto Revisto Programa
2008-2009  2008-2009 2008-2009 Proposto para
livre de parcerias e
parcerias e acordos de
acordos de colaboragéo
colaboracéo 2010-2011
deslocados (antes dos
para o biénio ajustamentos
2010-2011 monetarios)
Alianca para Investigacdo em - 7.7 - -
Sistemas e Politicas de Salde
Alianca Mundial para os 7.5 11.8 - -
Profissionais de Saude
Servic¢o de Vigilancia da Saude e - 3.0 3.0 3.0
da Nutricdo
Rede de Metrologia da Saude 5.0 27.2 - -
Férum Intergovernamental sobre - 1.2 1.2 1.2
Seguranca dos Produtos Quimicos
Parceria para a Salde Materna, - 13.1 - -
Neonatal e Infantil
Parceria Fazer Recuar o 13.6 18.7 - -
Paludismo
Programa Especial 79.3 100.9 100.9 146.8
UNICEF/PNUD/ Banco Mundial
/OMS para Investigacéo e
Formacdo em Doencas Tropicais
Programa Especial 40.5 42.8 42.8 455
PNUD/FNUAP/OMS/ Banco
Mundial para a Investigagéo,
Desenvolvimento e Formagédo em
Reproducdo Humana
Parceria para Travar a 18.7 27.5 - -
Tuberculose
Comissdo Permanente das Nacdes 0.2 7.3 - -
Unidas para a Nutri¢do
Conselho de Colaborag&o para o - 35.8 - -
Abastecimento de Agua e
Saneamento
Iniciativa das Vacinas contra o 1.3 1.3 1.3 3.0
VIH (incluindo o Programa
Africano de Vacinas contra a
SIDA)
Iniciativa Mundial para a 196.5 399.6 399.6 388.8
Erradicacdo da Poliomielite
Alianca Mundial para a Seguranga 7.0 34.7 34.7 34.5

dos Doentes
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Parcerias para a Investigagdo no
Campo das Vacinas

0.3

0.3

0.3

3.0

Acordo OMS/FAO/OIE sobre a
gestdo da gripe das aves e outras
doencas emergentes

14.0

14.0

30.0

Centro da OMS para o
Desenvolvimento da Salde

11.0

Colaboracéo eficaz com os
parceiros da GAVI

333.1

Parceria para o combate as
doencas tropicais negligenciadas

50.0

Total

369.9

746.9

597.8

1049.9
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PARCERIAS EXTERIORES AO PACOTE DO
ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

Tal como aumentou a procura da ajuda internacional a satde publica, aumentou também a
comunidade de doadores. Actualmente, para além do financiamento dos Estados-Membros
a saude publica internacional, os programas nacionais de ajuda externa ao desenvolvimento
estdo a desempenhar um papel mais relevante, estando a aumentar os contributos de outras
organizagdes multilaterais, instituicdes de desenvolvimento e fundagdes privadas.

Em resultado disso, a comunidade internacional para a salde e o desenvolvimento esta a
trabalhar cada vez mais em parcerias. A OMS tem frequentemente um papel-chave nessas
parcerias, mesmo quando elas tém a sua propria estrutura governativa e a OMS ndo tem
qualquer controlo administrativo sobre os seus orgamentos ou planos de trabalho.

A relacdo criada entre estas parcerias e a OMS reflecte as sinergias e a coordenacao
necessarias a consecucao dos objectivos estratégicos do plano estratégico a médio prazo e
do projecto de orgamento-programa 2010-2011.




ORCAMENTOS BIENAIS DAS PARCERIAS EXTERIORES
AO PACOTE DO ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

Objectivo
estratégico

Orgamento

Parceria especialmente (em milhares de dolares americanos)
apoiado
Allgr_](;a para Inyestlga(;ao em Sistemas e 10 10 000
Politicas de Saude
Alianca Mundial para os Profissionais de Salde 10 30000
Rede de Metrologia da Satde 10 22 400
Parceria para a Saude Materna, Neonatal e
Infantil 4 30000
Parceria Fazer Recuar o Paludismo 2 50 000
Secretariado da Convenc¢do-Quadro da Luta
N 6 7000
Antitabagica
Parceria para Travar a Tuberculose 2 32500
Servico Mundial de Medicamentos 2 86 250
Comissao Permanente das Nagdes Unidas para a
- 9 7301
Nutrigao
Servigo Internacional de Compra de <
Medicamentos, UNITAID 2 A acrescentar na versdo do EB124
Conselho de Colaboragéo para o Abastecimento 8 61 410

de Agua e Saneamento

TOTAL
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ALIANCA PARA A INVESTIGACAO EM SISTEMAS E POLITICAS DE SAUDE

Obijectivo estratégico para o qual contribui o trabalho da parceria:
10: Melhorar os servicos de salde através de uma melhor governacdo, financiamento, recrutamento de
pessoal e gestdo, com base em dados e investigacdo fidedignos e acessiveis

A parceria centrar-se-a nas seguintes abordagens estratégicas:
A Alianca para a Investigagdo em Sistemas e Politicas de Salde centrar-se-4 nas seguintes
abordagens estratégicas, para apoiar a consecu¢do do objectivo estratégicol0:
i) estimular a geracdo e a sintese de conhecimentos sobre sistemas de salde relevantes para as
politicas, incluindo dados, instrumentos e métodos,
ii) promover a divulgacdo e o uso de conhecimentos sobre politicas e sistemas de salide, de modo a
melhorar o desempenho dos sistemas de salde, e
iii) facilitar o desenvolvimento da capacidade para gerar, divulgar e usar conhecimentos de
investigacdo em politicas e sistemas de salde junto de investigadores, decisores politicos e outras
partes interessadas.

Ambito do trabalho da parceria durante o biénio 2010 - 2011

Durante o biénio 2010-2011, a Alianca identificara e criard consensos sobre questGes de investigacdo
altamente prioritarias na esfera das politicas e sistemas de salide, e apoiara tanto os estudos estratégicos
multipaises como a sintese dos conhecimentos existentes. A Alianca continuara a investir em mecanismos,
a nivel de pais e regional, que promovam o uso de dados factuais nas politicas e avaliara a eficacia dos
diversos mecanismos de tradu¢do dos conhecimentos inovadores. A Alianca apoiard o ensino da
investigacdo em politicas e sistemas de salde, como parte dos cursos de pos-graduacdo, o reforgo e
divulgacdo de metodologias da investigacdo em politicas e sistemas de salde, e implementara e avaliara
estratégias para aperfeicoar a capacidade dos decisores politicos para usar dados factuais na sua tomada de
decisdes. As estratégias serdo implementadas primeiramente através de abertura de concursos e da
atribuicdo de subsidios competitivos as instituicdes dos paises em desenvolvimento.

Coordenacdo com a OMS

O programa de trabalho da Alianca beneficia das actividades da OMS sobre servigos e sistemas de
salde (por exemplo, em termos de identificacdo das prioridades de investigacdo), contribuindo para esse
trabalho (por exemplo, em termos de resumir e sintetizar os dados disponiveis sobre sistemas de sadde). O
programa de trabalho da Alianca esta nitidamente ligado aos objectivos estratégicos da OMS, embora a
Alianca opere sobretudo através de instituicbes de investigacdo dos paises em desenvolvimento,
angariando, desse modo, um conjunto de actores complementares aos Estados-Membros da OMS.

Projecto de orgamento da parceria que contribui para a consecucéo do objectivo estratégico durante
0 biénio 2010-2011 )
10 000 milhares de DOLARES AMERICANOS



ALIANCA MUNDIAL PARA OS PROFISSIONAIS DE SAUDE
Objectivo estratégico para o qual contribui o trabalho da parceria

10: Melhorar os servigos de saude atraves de uma melhor governacéo, financiamento,
recrutamento de pessoal e gestdo, com base em dados e investigacdo fidedignos e acessiveis

A parceria centrar-se-a nas seguintes abordagens estratégicas

A Alianga apoiara, através da accdo coordenada dos seus membros, a criagdo de abordagens
nacionais de base factual, abrangentes e coerentes e o reforco significativo de ac¢des nacionais,
regionais e mundiais, necessarias para garantir o acesso universal a pessoal de salide motivado e
qualificado.

Ambito do trabalho da parceria durante o biénio 2010 - 2011

A Alianga funciona como ponto focal mundial para o desenvolvimento do pessoal,
promovendo o acesso a informacao, conhecimentos, melhores praticas e recursos institucionais a
todos os interessados.

O seu trabalho centrar-se-a nas seguintes trés prioridades:

e acelerar o desenvolvimento nacional do trabalho e das capacidades, através da promocao
e facilitacdo das parcerias dentro dos paises

e harmonizar os actores para o0 alinhamento do pessoal a fim de refor¢car os programas
prioritarios e sistemas de salde mais alargados

e construir saberes e estimular a aprendizagem como um bem publico para todo o mundo.

Coordenacao com a OMS

A Alianca pretende estimular o trabalho que confira um valor acrescentado as actividades e
produtividade das actuais institui¢fes, incluindo a OMS. O trabalho prioritario deveréa ser
catalisador, garantindo sistemas completos para o desenvolvimento dos profissionais de salde, a
nivel mundial.

A Alianca colaborara com as actuais instituicbes e organismos, evitando a duplicacdo ou a
competicdo, apoiando o trabalho consistente com as atribuic@es dos parceiros, compativel com as
suas capacidades e associado a transparéncia e a responsabilizacdo pelos seus actos.

Projecto de orcamento da parceria que contribui para a consecucao do objectivo estratégico
durante o biénio 2010-2011
30 000 milhares de délares americanos
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REDE DE METROLOGIA DA SAUDE

Objectivo estratégico para o qual contribui o trabalho da parceria
10: Melhorar os servigos de saude através de uma melhor governacéo, financiamento,
recrutamento de pessoal e gestdo, com base em dados e investigacdo fidedignos e acessiveis

A parceria centrar-se-a nas seguintes abordagens estratégicas

A Rede de Metrologia da Salde tem um Unico objectivo estratégico: aumentar a
disponibilidade e o uso de informacao sanitaria oportuna e rigorosa, catalisando o financiamento
e o0 desenvolvimento conjunto dos sistemas centrais nacionais de informacéo sanitéria.

Ambito do trabalho da parceria durante o biénio 2010 - 2011
Para apoiar 0 objectivo estratégico 10, a parceria perseguira os trés objectivos interligados:

e criar um quadro harmonizado para sistemas nacionais de informacdo sanitaria que
descreva padr@es de sistemas de informacéo sanitéria;

o reforcar os sistemas nacionais de informacdo sanitaria, prestando apoio técnico e
financeiro catalisador para aplicar esse quadro; e

e garantir 0 acesso € o uso da informagao por circunscri¢des locais, regionais e mundiais.

Coordenacdo com a OMS

A Rede de Metrologia da Salde continuara a trabalhar estreitamente com o Secretariado da
OMS na &rea de estatistica e da informatica da salde, num esforgo para acelerar o trabalho de
criacdo de normas que serdo cruciais para a préxima versao do quadro. A rede continuara a
trabalhar com os escritérios regionais da OMS e com os pontos focais a nivel de pais para
promover as actividades nacionais de reforco dos sistemas de informacdo sanitaria.

Projecto de orcamento da parceria que contribui para a consecucao do objectivo estratégico
durante o biénio 2010-2011
22 400 milhares de dolares americanos



PARCERIA PARA A SAUDE MATERNA, NEONATAL E INFANTIL

Objectivo estratégico para o qual contribui o trabalho da parceria

4: Reduzir a morbilidade e mortalidade, melhorar a salde durante as principais fases da vida,
incluindo a gravidez, o parto, o periodo neonatal, a infancia e a adolescéncia, melhorar a salde
sexual e reprodutiva e promover o envelhecimento activo e saudavel para todos os individuos

A parceria centrar-se-a nas seguintes abordagens estratégicas

A Parceria para a Saude Materna, Neonatal e Infantil centrar-se-4 nas seguintes areas de
actividade: promover a advocacia politica a nivel mundial, regional e de pais para a salde
materna, neonatal e infantil; acelerar e facilitar a accdo no pais; harmonizar as relagdes com os
parceiros e aumentar a eficdcia da ajuda; acompanhar 0s progressos, tanto na via da consecucédo
dos Objectivos 4 e 5 de Desenvolvimento do Milénio, como dos relativos a alimentacdo. As
funcgdes essenciais estdo também incluidas no plano anual de actividades. Estas incluem reunides
periddicas do Conselho, em apoio aos grupos de trabalho e ao Secretariado da OMS.

Ambito do trabalho da parceria durante o biénio 2010 — 2011

A parceria continuara o seu trabalho de advocacia através das seguintes actividades: mapear
mensagens e instrumentos de advocacia; desenvolver plataformas comuns de comunicacéo;
fomentar a advocacia; aumentar a visibilidade da parceria através dos media; e acompanhar 0s
compromissos politicos e a cobertura pelos media. Para ajudar os paises, a parceria ira fornecer
apoio técnico aos processos nacionais de planeamento e de orgamentacdo; melhorar o acesso a
modelos Uteis para componentes integrados nos planos nacionais de salde materna, Materna,
neonatal e infantil; publicar as melhores praticas; e formar capacidades dentro do pais. A parceria
exercerd também lideranca na integracdo da salde materna, neonatal e infantil em novas
iniciativas mundiais de sadde e na catalisacdo de mecanismos eficazes nacionais de coordenacéo,
assim como no estabelecimento de plataformas para reforcar os mecanismos existentes de
medicdo. A parceria actuard ainda na avaliacdo dos progressos, responsabilizando as partes
interessadas pelo cumprimento dos seus compromissos financeiros e politicos.

Coordenacao com a OMS

A Parceria para a Salude Materna, Neonatal e Infantil ird coordenar a sua identificacdo e analise
dos obstaculos encontrados em certos paises, de forma a evitar a duplicacdo de esforgos que
possam ser desenvolvidos pela OMS. Reconhecendo os recursos adicionais que a parceria possa
angariar, ela complementara as actividades da OMS na area da salde materna, neonatal e infantil.

Projecto de orcamento da parceria que contribui para a consecugdo do objectivo estratégico
durante o biénio 2010-2011
30 000 milhares de dolares americanos



PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

PARCERIA PARA FAZER RECUAR O PALUDISMO

Objectivo estratégico para o qual contribui o trabalho da parceria
2 : Combater o VIH/SIDA, tuberculose e paludismo

A parceria centrar-se-a nas seguintes abordagens estratégicas

O Plano Mundial de Actividades do Paludismo da Parceria Fazer Recuar o Paludismo e os planos
de trabalho anuais harmonizados de toda a parceria servem para coordenar mundialmente as
accdes de combate ao paludismo, por parte de todos os parceiros. O objectivo estratégico esta
bem alinhado quer com o Plano de Actividades quer com os planos anuais de trabalho. Serdo
também fundamentais para o sucesso as seguintes actividades: promover 0 acesso universal a
intervengdes essenciais de prevencdo, tratamento, cuidados e apoio, a fim de interromper a
transmissdo da doenca e reduzir a morbilidade e a mortalidade; garantir um compromisso politico
sustentado e parcerias mais eficazes, incluindo coeréncia e harmonizacdo das opera¢cBes com 0s
parceiros, a todos os niveis; e fomentar o desenvolvimento de esfor¢os concertados.

Ambito do trabalho da parceria durante o biénio 2010 - 2011

O trabalho da Parceria Fazer Recuar o Paludismo centra-se no apoio aos paises para: (i) reforcar
rapidamente a consecucao das metas para fazer recuar o paludismo até ao ano 2010; (ii) manter o
controlo das doengas, através da intensificacdo das actividades; e iii) conseguir a redugdo da
transmissdo e da eliminacéo regional.

Coordenacao com a OMS

A parceria coordena as suas actividades através dos seus planos de trabalho, nos quais esta
operacionalmente envolvido o Secretariado da OMS, por todos os departamentos e aos diversos
niveis. A responsabilizacdo é garantida pelo Conselho da Parceria Fazer Recuar o Paludismo.

Projecto de orcamento da parceria que contribui para a consecugdo do objectivo estratégico
durante o biénio 2010-2011
50 000 milhares de dolares americanos
(A percentagem da verba estimada para apoiar directamente o objectivo estratégico é
ainda desconhecida. Este montante é baseado no plano de trabalho harmonizado de
2008)



SECRETARIADO DA CONVENCAO-QUADRO PARA A LUTA ANTITABAGICA

Objectivo estratégico para o qual contribui o trabalho da parceria

6: Promover a saude e o desenvolvimento e evitar ou reduzir os factores de risco das doencas
associadas ao uso do tabaco, alcool, drogas e outras substancias psicoactivas, dietas nédo
saudaveis, inactividade fisica e sexo de risco.

A parceria centrar-se-a nas seguintes abordagens estratégicas

e prestar a nivel mundial a lideranga, coordenacdo, comunicacdo, colaboracdo e
advocacia para promover a salde de forma a melhora-la, a reduzir as desigualdades na
salde, a controlar os principais factores de risco e a contribuir para os objectivos
nacionais de desenvolvimento;

e apoiar a criagdo de parcerias e aliancas multissectoriais dentro e entre os Estados-
Membros, e fomentar a colaboracédo internacional para gerar e divulgar os resultados da
investigacao; e

e prestar ajuda técnica directa & implementacdo da Convencao-Quadro da OMS para a
Luta Antitabagica, incluindo a prestacdo de apoio para reforcar as politicas de combate
ao tabagismo estabelecidas no pacote MPOWER.

Ambito do trabalho da parceria durante o biénio 2010 - 2011

Com base nas disposi¢des da Convencdo-Quadro da OMS para a Luta Antitabagica e nas
prioridades e estratégias identificadas pela Conferéncia das Partes, o trabalho da Conferéncia e do
Secretariado da Convencdo promoverd o desenvolvimento de instrumentos internacionalmente
acordados para a implementacdo de diferentes artigos da Convencdo. O Secretariado da
Convencdo também se concentrara no reforgo da sensibilizacdo e na divulgagdo dos diferentes
instrumentos, ajudando as Partes a usa-los no processo de implementagcdo da Convencdo. O
trabalho do Secretariado da Convencdo incluird a prestacdo de apoio as Partes no cumprimento
das suas obrigacGes de notificacdo, assim como na preparagdo de revisdes sumarias anuais dos
progressos realizados na implementacdo internacional da Convencdo. A coordenacdo com as
relevantes organizagBes intergovernamentais internacionais e regionais, particularmente as
acreditadas como observadoras na Conferéncia das Partes, que envolvem a sua experiéncia no
apoio a implementacdo da Convencdo, constituira outra importante area de actividade.

Coordenacdo com a OMS

Assegurar a sinergia e a complementaridade com o trabalho da OMS, particularmente da
Iniciativa para um Mundo sem Tabaco, é uma estratégia importante da Conferéncia das Partes e
do Secretariado da Convencdo. Este trabalho centrar-se-4 no seguinte: questdes especificas do
tratado; continuacdo do desenvolvimento dos instrumentos do tratado; negociaces e processos
intergovernamentais; utilizacdo do caracter legalmente vinculativo do tratado para promover o
empenhamento e a ac¢do de todo o governo na implementacdo do tratado; e aproveitamento das
oportunidades fornecidas pelas obrigagdes internacionais das Partes, para promover a
coordenacdo e a accdo mundial e regional. A nivel de pais, as principais actividades envolverdo a
promogdo do acesso a recursos internacionalmente disponiveis; a prestacdo de ajuda em assuntos
legais e especificos do tratado; a definicdo do perfil e a utilizacdo da dimensdo e do potencial
politico e intergovernamental do tratado, para apoiar ac¢cdes mundiais e nacionais antitabagicas; o
apoio as Partes no seu empenho no trabalho da Conferéncia das Partes e seus érgdos subsidiarios;
e 0 apoio ao uso e utilizagdo da informacgdo prestada através do instrumento de notificacdo para
promover o intercambio de experiéncias e o uso das melhores préaticas disponiveis nas Partes.
Serdo desenvolvidos todos os esforcos para evitar a duplicacdo do trabalho da Iniciativa Para um
Mundo sem Tabaco com o0s outros departamentos do Secretariado da OMS, que continuara a
liderar o trabalho técnico, de advocacia, vigilancia e formacdo de capacidades nos paises, e que
ird contribuir para o trabalho da Conferéncia das Partes e do Secretariado da Convencéo, através
da prestacéo da sua consideravel experiéncia e conhecimentos técnicos.



PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

Projecto de orcamento da parceria que contribui para a consecu¢do do objectivo estratégico
durante o e biénio 2010-2011.

O orgcamento para o biénio 2010-2011 n&o foi ainda preparado nem discutido. No entanto, o
Secretariado da Convencdo prevé que as componentes do plano de trabalho, correspondendo a
cerca de 5 000 milhares de dolares americanos de contributos voluntarios estimados e a cerca de
2 000 milhares de ddlares americanos de verbas extra-orgamentais, contribuam directamente para
a consecucdo deste objectivo estratégico.



PARCERIA PARA TRAVAR A TUBERCULOSE

Objectivo estratégico para o qual contribui o trabalho da parceria
2 : Combater o VIH/SIDA, tuberculose e paludismo

A parceria centrar-se-a nas seguintes abordagens estratégicas
A Parceria para Travar a TB centrar-se-a nas seguintes abordagens para atingir 0s seus
objectivos:

aumentar e reforcar as coligagdes das organizacdes envolvidas na investigacdo e luta
contra a tuberculose, através, por exemplo, da promocao do envolvimento comunitéario
e do sector privado;

alargar a agenda da investigacéo e luta contra a tuberculose, aumentando esse consenso,
nomeadamente através do Plano Mundial de Erradicacdo da TB 2006-2015, e reforc¢ar a
orientacdo através, por exemplo, de actividades dos grupos de trabalho relevantes
(Grupo de Trabalho para Expansdo da DOTS, Grupo de Trabalho da Tuberculose
Multirresistente aos Medicamentos e Comisséo Green Light);

expandir o alcance e aumentar o impacto da advocacia mundial através, por exemplo,
da realizacdo de missOes de alto nivel nos paises;

coordenar e apoiar as actividades dos parceiros em areas-chave, incluindo a assisténcia
técnica aos paises, alguns dos quais ja beneficiaram de outras fungdes e de programas
das doencas, em sistemas nacionais salde;

melhorar o combate a tuberculose nos paises, quer directamente através do Servico
Mundial de Medicamentos e da Comissdo Green Light, quer indirectamente através de
outras actividades da parceria, como a advocacia.

Ambito do trabalho da parceria durante o biénio 2010 - 2011
Durante este periodo o trabalho centrar-se-a:

na maior expansao das redes de parceiros, orientando as suas energias para um melhor
combate a tuberculose;

no aperfeicoamento das comunicagdes mundiais;

nos esforcos visados de advocacia, comunicacdo e mobilizacdo social, de modo a criar
apoios para 0 combate a tuberculose aos varios niveis;

na criacdo de parcerias nacionais;

na ajuda ao trabalho da sociedade civil para gerar o apoio a nivel das bases para o
combate & tuberculose;

na monitorizacéo do Plano Mundial para a Erradicacdo da Tuberculose 2006-2015; e

no Mecanismo de Assisténcia Técnica a Parceria para Travar a TB, de modo a aliviar 0s
estrangulamentos na implementacdo de subsidios do Fundo Mundial de Luta contra a
SIDA, Tuberculose e Paludismo.

Coordenacao com a OMS

A Parceria para Travar a TB harmonizard estreitamente as suas actividades com o
Secretariado da OMS, complementando o trabalho desta Ultima. A parceria apoiara activamente a
estratégia de seis vertentes da OMS para erradicacdo da TB, e apoiara o trabalho dos trés grupos
de trabalho da implementacdo acima mencionados, que funcionam no Secretariado da OMS.
Desta forma, a duplicacdo de esforgos pode ser evitada e o impacto das diferentes iniciativas
optimizado. Ao empreender esta tarefa, a parceria cumprira as normas e regulamentos da OMS.

Projecto de orcamento da parceria que contribui para a consecu¢ao do objectivo estratégico
durante o biénio 2010-2011

32 500 milhares de délares americanos



PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

SERVICO MUNDIAL DE MEDICAMENTOS

Objectivo estratégico para o qual contribui o trabalho da parceria:
2: Combater o VIH/SIDA, tuberculose e paludismo

A parceria centrar-se-a nas seguintes abordagens estratégicas:

servico de subsidios através do qual sdo atribuidos medicamentos antituberculose de
primeira linha a paises elegiveis e aprovados que precisam do apoio de doadores para
suprir as suas necessidades em medicamentos;

servico de compras directas para os governos, doadores e organizacbes nao
governamentais adquirirem medicamentos, a usar em programas de paises que tém
recursos financeiros suficientes, mas que ndo tém capacidades adequadas de compras,
incluindo um sistema solido de garantia de qualidade; e

servico de apoio técnico, através do qual os servicos de subsidios e de compra directa sao
combinados com a assisténcia técnica para gestdo e monitorizacdo de medicamentos no
pais. O Servigo Mundial de Medicamentos apoia os esforcos mundiais para melhorar a
garantia da qualidade de medicamentos antituberculose, sobretudo através do programa
de pré-qualificacdo administrado pela OMS para medicamentos essenciais prioritarios.
Este servigo combina essas actividades essenciais com a monitorizagdo nacional interna
da gestdo dos medicamentos que fornece. Equipas de monitorizacdo, compostas por
peritos em tuberculose e gestdo dos medicamentos, trabalham com programas para
identificar estratégias que irdo reforcar a gestdo e garantir o uso racional dos
medicamentos e a sua eficaz distribuicdo. O Servico Mundial de Medicamentos fornece
um catalogo abrangente dos medicamentos e produtos antituberculose, necessarios ao
diagndstico e tratamento dos adultos e das criangas, cobrindo quer os doentes infectados
com tuberculose sensivel aos medicamentos, quer os que tém uma forma da doenca
resistente aos medicamentos.

Ambito do trabalho do Servico Mundial de Medicamentos durante o biénio 2010 - 2011
Durante este periodo o Servico ira:

manter um servico eficaz de subsidios aos medicamentos da tuberculose, incluindo um
processo de anélise das candidaturas transparente e rigoroso;

garantir o incremento do servico de compra directa para os paises ou doadores que
gueiram usar os seus préprios recursos para adquirir medicamentos da tuberculose,
através do Servigo;

abastecer cerca de dois milhdes de tratamentos de doentes, através de subsidios e de
servicos de compra directa;

aumentar o abastecimento de kits de diagnostico para microscopia de esfregaco, através
do servico de compra directa;

manter e melhorar o sistema de gestdo das encomendas electrénicas, para (1) permitir que
o Servigo coloque electronicamente os pedidos feitos pelos paises, (2) possibilitar aos
paises 0 acompanhamento e rastreio das suas encomendas de medicamentos
antituberculose, e (3) permitir que o Servico elabore relatérios de desempenho relativos a
eficiéncia da cadeia de abastecimento;

assegurar que as operagdes do Servico continuam a ser apoiadas por um sistema interno,
unificado e abrangente de informagéo e de gestdo da qualidade, certificado pelo 1SO
9001:2000;

manter reservas rotativas estratégicas de medicamentos para a tuberculose de primeira e
segunda linhas;



e prestar apoio técnico e financeiro ao programa de pré-qualificagdo administrado pela
OMS, de modo a aumentar o nimero de medicamentos da tuberculose a conseguir pré-
qualificacao;

e prestar, facilitar e controlar a assisténcia técnica a todos os paises que usem este Servico
(apoiado pelos servigos de subsidios e de vendas directas), de modo a melhorar a gestdo
dos medicamentos;

e manter entregas oportunas dos medicamentos subsidiados, incluindo prazos de entrega
para compras de emergéncia; e

e conter a média dos precos dos medicamentos por cura adicional de doentes e reduzir os
pregos de certas categorias de produtos, através da compras em grupo para manter
Optimas economias de escala para os parceiros fornecedores, e pela coordenacdo de
iniciativas eficazes de estimativa e de lideranca da dindmica do mercado para conseguir
com sucesso envolver a indUstria, relativamente a optimizacdo dos precos dos produtos, a
sua garantia de qualidade e quantidade suficiente.

Coordenacao com a OMS

O Servico Mundial de Medicamentos ird coordenar as suas actividades relacionadas com a
compra e a gestdo dos produtos acima mencionados com os programas da OMS nos paises, 0
Grupo de Trabalho para a Expansao da DOTS, o Grupo de Trabalho da Tuberculose
Multirresistente aos Medicamentos, 0 Mecanismo de Assisténcia Técnica da Parceria para Trava
a TB, a Comissdo Green Light e outros parceiros-chave da OMS, como o Fundo Mundial de Luta
contra a SIDA, Tuberculose e Paludismo e o Servigo Internacional de Compras de Medicamentos
(UNITAID), a fim de evitar a duplicacéo de esforcos e de optimizar os investimentos em
iniciativas para a gestdo dos medicamentos (e diagndsticos).

Projecto de orcamento da parceria que contribui para a consecucao do objectivo estratégico
durante o biénio 2010-2011

O projecto de orcamento bienal é de 86 250 milhares de dolares americanos. O grosso deste
montante destina-se a despesas de compra de medicamentos e diagndsticos, sendo o restante para
custos operacionais, incluindo assisténcia técnica, monitorizacdo e avaliacdo e ainda para salarios.



PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

COMISSAO PERMANENTE DAS NACOES UNIDAS PARA A NUTRICAO

Objectivo estratégico para o qual contribui o trabalho da parceria
9: Melhorar a nutricdo, a seguranga e a suficiéncia alimentar, durante toda a vida, em apoio da
salide publica e do desenvolvimento sustentavel

A parceria centrar-se-a nas seguintes abordagens estratégicas

A Comissdo Permanente centrar-se-& nas seguintes abordagens estratégicas para apoiar a
consecucao do objectivo estratégico: promover, divulgar e monitorizar actividades
internacionalmente coordenadas para a alimentacéo e a nutricao.

Ambito do trabalho da parceria durante o biénio 2010 - 2011
O trabalho da Comissdo Permanente de apoio a este objectivo estratégico centrar-se-a:

e napromocédo de campanhas de comunicagao, advocacia e parcerias destinadas a reduzir a
fome e o duplo fardo da malnutri¢&o;

e napromocao de quadros de politicas e de programas nacionais coerentes de alimentacéo e
nutricdo, que tenham sido acordados e integrados em programas nacionais de reducéo da
pobreza e melhorados; e

e na promocdo de quadros de monitorizacdo e de avaliacdo para reduzir a fome e a
malnutricéo.

Coordenacao com a OMS

A Comisséo Permanente coordenard as suas actividades com a OMS, através da Comissao
Directiva das Nacfes Unidas para a Nutri¢do, da qual séo membros muitas agéncias das Nagdes
Unidas (incluindo a FAO, a OMS, a UNICEF e o PAM), assim como representantes de agéncias
bilaterais e da sociedade civil. O trabalho da Comissdo Directiva é promover a coordenacdo entre
todas as agéncias e evitar a duplicacéo de esforcos.

Projecto de orcamento da parceria que contribui para a consecucao do objectivo estratégico
durante o biénio 2010-2011
7 301 milhares de dolares americanos



SERVICO INTERNACIONAL DE COMPRAS DE MEDICAMENTOS, UNITAID

Informacéo a acrescentar na versao para o Conselho Executivo (EB124)



PROJECTO DE ORCAMENTO-PROGRAMA 2010-2011

CONSELHO DE COLABORACAO PARA O ABASTECIMENTO DE AGUA E
SANEAMENTO

Obijectivo estratégico para o qual contribui o trabalho da parceria:

8: Promover um ambiente mais saudavel, intensificar a prevencdo primaria e influenciar as
politicas publicas em todos os sectores, de modo a combater as causas profundas das
ameacas ambientais para a satde.

O trabalho do Conselho tem implicacGes noutros objectivos estratégicos, uma vez que
um melhor saneamento e higiene reduzem as doencas diarreicas, as mais letais,
especialmente para as criangas. Os servigos de saneamento reduzem o fardo das doencas
transmissiveis (objectivo estratégico 1), reduzem a morbilidade e a mortalidade das criancas
(objectivo estratégico 4) e melhoram a nutricdo (objectivo estratégico 9). O trabalho de
advocacia e de politicas de saneamento actua sobre os determinantes da salde sociais e
econdmicos subjacentes (objectivo estratégico 7).

A parceria centrar-se-4 nas seguintes abordagens estratégicas:

O objectivo organizacional do Conselho € acelerar o abastecimento sustentado dos
servicos de agua, saneamento e gestdo dos lixos a todas as pessoas. Durante o periodo de
planeamento, o Conselho continuard a concentrar as suas energias no saneamento e na
higiene, mais do que na agua. Perseguird também a sua abordagem estratégica tripartida,
que inclui:

e Trabalho em rede e gestdo de conhecimentos
e Advocacia e comunicacgdes

e Gestdo de subsidios (Fundo Mundial do Saneamento)

Ambito do trabalho da parceria durante o biénio 2010 - 2011:

As coligagdes nacionais do Conselho (externas & OMS) estardo activas em cerca de
40 paises e o secretariado do Conselho (que funciona na OMS) coordenara o trabalho em
rede e a gestdo dos conhecimentos a nivel mundial. O Conselho efectuara um trabalho de
advocacia e de comunicacgdo, aos niveis nacional e mundial, e 0 Fundo Mundial do
Saneamento atribuira subsidios as organizagdes para que estas realizem servicos de higiene
e saneamento em aproximadamente 20 paises.

Coordenacao com a OMS:

Embora as suas tarefas de planeamento e de implementacdo sejam independentes, a OMS e
0 Conselho de Colaboraco para o Abastecimento de Agua e Saneamento pretendem que as
suas actividades sejam complementares e prosseguirdo a sua cooperagao sempre que 0s
beneficios a atingir sejam significativos. Espera-se que o trabalho de colaboracéo inclua
publica¢des conjuntas, reunifes conjuntas, a trocas de perspectivas e de conhecimentos
profissionais e o trabalho de comiss@es. O trabalho da OMS, sobretudo normativo, técnico e
de base factual, e as actividades do Conselho, sobretudo praticas, de emergéncia e centradas
nas pessoas, complementam-se mutuamente.

Né&o existe duplicacéo entre o trabalho do Conselho e o da OMS.
Projecto de orgamento da parceria que contribui para a consecu¢do do objectivo
estratégico durante o biénio 2010-2011

61 410 milhares de dolares americanos



