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Apresentacao

O Departamento de Doencas de Condicoes Cronicas e Infeccdes Sexualmente
Transmissiveis (DCCI/SVS/MS) aprimorou o seu processo de gestdo e a respectiva
implementagao ao incorporar uma metodologia dindmica e participativa para a
construcao da sua programagao anual.

A partir da definicao de seis prioridades que norteiam o planejamento até o ano de 2023,
implantou-se um instrumento de programacdo anual que contém prioridades, metas,
acoes e monitoramento para a consecucao e alcance dos resultados previstos para 2020.

As metas incluem, na sua execucgdo, parcerias com:

Governos estaduais e prefeituras municipais, por meio de suas Secretarias
Estaduais e Municipais de Saude, que promovem a implementagao
descentralizada das agOes e metas em IST, HIV/aids, hepatites virais (Politica de
Incentivo), tuberculose e hanseniase;

OSC/ONG, organizacdes comunitarias, setor privado e outras formas organizativas
da sociedade civil;

Organismos internacionais, instituicoes de ensino superior e a Fiocruz, mediante
cooperagao técnica.

A estrutura da programacao para o ano de 2020 foi planejada para tornar mais eficiente
a sistematica de gestdo. E uma metodologia dindmica e operacional, que possibilita
retroalimentacdo, redirecionamentos e correcdes necessarias em cada momento do
processo de implementacao.

As metas orientam e respaldam estados e municipios na execugao de suas agoes para
0 ano de 2020, visando a prevencao e controle das infeccoes sexualmente transmissiveis
(IST), do HIV/aids, das hepatites virais (HV), da tuberculose (TB) e da hanseniase no
ambito de cada esfera de governo e nos seus respectivos territdrios, de forma integrada
e compartilhada entre os diversos atores.

Apresentamos, assim, de forma sintética e objetiva, a Programacao Anual do
Departamento de Doengas de Condicdes Cronicas e Infeccdes Sexualmente
Transmissiveis para o ano de 2020, considerando o contexto atual da situacdo de salude
para os referidos agravos no pais.

No sentido de manter o compromisso de transparéncia de nossa gestao, este documento
sera disponibilizado em nossa homepage na internet, pelo site www.aids.gov.br, para
que todo cidadado tenha acesso as informacoes nele contidas.




Metas do Plano Nacional de Saude — PNS (2020-2023)

Reduzir o coeficiente padronizado de mortalidade por aids para 4,10 por 100 mil
habitantes, até 2023.

Reduzir em 35% os casos de sifilis congénita.
Aumentar para 50 mil ao ano o tratamento de pessoas com hepatite C.

Aumentar para 85% a proporcao de contatos examinados, entre os registrados,

dos casos novos de hanseniase até 2023.

Aumentar para 77,5% a proporcao de cura de casos novos de tuberculose

pulmonar com confirmacao laboratorial.

Indicadores do Programa de Qualificacao das Acoes de
Vigilancia em Saude - PQA-VS

Numero de testes de sifilis por gestante. (Meta: 2 testes de sifilis por gestante.)

Numero de testes de HIV realizado. (Meta: 15% de ampliacao no nimero de

testes de HIV realizados em relagao ao ano anterior.)

Proporcao de contatos examinados de casos novos de tuberculose pulmonar com
confirmacao laboratorial. (Meta: 70% dos contatos dos casos novos de

tuberculose pulmonar com confirmacao laboratorial examinados.)

Proporcao de contatos examinados de casos novos de hanseniase
diagnosticados nos anos das coortes. (Meta: 82% dos contatos dos casos

novos de hanseniase, nos anos das coortes, examinados.)



Prioridades e Metas do DCCI/SVS/MS

Reduzir a mortalidade das pessoas vivendo com HIV e com coinfec¢ao TB-HIV

Contexto: apesar dos esforgos, a taxa de mortalidade por HIV tem tido pequena
reducao nos ultimos anos, 5,7/100 mil (2013) e 5,2/100 mil (2016), com diferencas
regionais.

Abrangéncia: nacional.
Desafios:
a) persisténcia de diagndstico tardio;
b) taxas elevadas de coinfecgao TB/HIV;
c) dificuldade de acesso das populacdes-chave e prioritarias;

d) outros determinantes sociais.

Meta 1: até dezembro de 2020, reduzir o coeficiente de mortalidade por aids de
4,8 por 100 mil (2017) para 4,3 por 100 mil habitantes (dado referente ao ano de
2019).

Meta 2: até dezembro de 2020, aumentar a proporcao de pessoas vivendo com
HIV (PVHIV) em terapia antirretroviral (TARV) no ano com adesao de 74% (2018)
para pelo menos 80%.

Meta 3: até dezembro de 2020, aumentar a dispensacao de isoniazida para as
PVHIV que tenham CD4 menor que 350 de 1,1% (2018) para 30%.

Meta 4: até dezembro de 2020, ampliar o percentual de uso de TARV entre casos
novos de coinfeccao TB-HIV de 60,5%* (2018) para 65%.

*Dados de 2018 referentes a base qualificada por meio de relacionamentos probabilisticos entre os
sistemas de informacao da TB e do HIV.

Meta 5: até dezembro de 2020, ampliar a proporcao de PVHIV diagnosticadas de
85% (2019) para 90%.

Meta 6: até dezembro de 2020, aumentar de 76% (2018) para 90% as PVHIV
diagnosticadas em tratamento.



Ampliar e fortalecer o diagndstico e o tratamento das IST, TB, HV e
hanseniase

Contexto: em que pesem os avangos verificados na expansao do acesso ao diagndstico
e na ampliacdo do nuimero de pessoas tratadas, verificam-se, ao longo da linha de
cuidado, algumas falhas que precisam ser sanadas. Em relacao ao tratamento de PVHIV,
ha a necessidade de medidas que fortalecam a vinculacdo ao servico e a adesao ao
tratamento. A TB continua como um problema de saude publica, sendo a coinfeccao TB-
HIV uma das prioridades que exigem maior integracao das acoes nos diferentes pontos
de atengdo, sobretudo no que concerne as condicoes de saude das populacées mais
vulneraveis. Por sua vez, a hepatite B e a hanseniase requerem atengao especial para as
regides de maior endemicidade, havendo a necessidade de aprimorar a investigacao, o
diagndstico e o fortalecimento da vigilancia em saude.

Abrangéncia: nacional com focalizagao.
Desafios:

Maior integracao dos pontos de atencao e fortalecimento da rede de Atengao Primaria
a Saude (APS) e de média e alta complexidade, com vistas a integralidade e a maior
eficiéncia dos processos de trabalho.

Meta 1: até dezembro de 2020, aumentar em 30% o numero de pacientes em
tratamento para o virus da hepatite B (HBV), passando de 35 mil (2018) para 46
mil.

Meta 2: até dezembro de 2020, aumentar em 30% o numero de pacientes
notificados anualmente para HBV, passando de 13 mil (2018) para 18 mil.

Meta 3: até dezembro de 2020, implementar pelo menos 10 sitios sentinelas para
a vigilancia do corrimento uretral e da resisténcia microbiana.

Meta 4: até dezembro de 2020, aumentar a proporgao de contatos examinados
de casos novos de hanseniase, diagnosticados nos anos da coorte, de 81,4%
(2018) para 82%.

Meta 5: até dezembro de 2020, aumentar a proporcao de cura de hanseniase,
entre os casos novos diagnosticados nos anos da coorte, de 80,6% (2018) para
81%.

Meta 6: até dezembro de 2020, aumentar em 5% a taxa de deteccao de
hanseniase, de 13,70/100.000 hab. (2018) para 14,38/100.000 hab.

Meta 7: até dezembro de 2020, aumentar o percentual de diagndstico de casos
novos de TB pulmonar com confirmacao laboratorial de 73,7%* (2018) para
75,0%.



Meta 8: até dezembro de 2020, aumentar a proporgao de contatos examinados
de casos novos de TB pulmonar com confirmacao laboratorial de 68,7%* (2018)
para 70,0% (PQA-VS).

Meta 9: até dezembro de 2020, aumentar a proporgao de cura de casos novos

de TB pulmonar com confirmacao laboratorial de 74,9%* (2018) para 76,0%.
*Dados de 2018 referentes a base de tuberculose qualificada em novembro/2019.

Reduzir a transmissao vertical da sifilis e da hepatite B e eliminar a TV do
HIV

Contexto: apesar de existirem agOes efetivas e recursos disponiveis para a eliminacao
da transmissao vertical (TV) desses agravos, ainda se observam criangas infectadas no
pais.

Abrangéncia: nacional.

Desafios: lacunas na cobertura e falhas observadas no manejo das gestantes, no que
se refere ao diagndstico oportuno, seguimento e tratamento de mulheres e criancas
expostas.

Meta 1: até dezembro de 2020, reduzir a proporcao dos casos de sifilis congénita
em relacao a sifilis em gestantes de 50,3% (2017) para 25%.

Meta 2: até dezembro de 2020, reduzir a proporcao de criancas até 18 meses,
identificadas como infectadas pelo HIV, de 2,1% (2017) para 1,8%.

Meta 3: até dezembro de 2020, ter pelo menos 500 mulheres recebendo
tenofovir (TDF) para profilaxia do virus da hepatite B (HBV) nos ultimos 12 meses.

Eliminar a hepatite C como problema de saude publica

Contexto: estima-se que, no Brasil, cerca de 657 mil pessoas estejam infectadas pelo
virus da hepatite C (HCV), sendo que, destas, aproximadamente 520 mil nao foram
identificadas, o que demanda a elaboragao de estratégias envolvendo as trés esferas de
governo.

Abrangéncia: nacional com focalizagdo populacional.



Desafios:

a) execucao do Plano para Eliminacao da Hepatite C (estruturar linha, identificar
pacientes infectados, simplificar o diagndstico);

b) mudanca dos medicamentos para o tratamento das hepatites virais do componente
especializado para o componente estratégico.

Meta 1: até dezembro de 2020, aumentar o nimero de pacientes tratados para
HCV de 16 mil (2018) para 35 mil em 2019 e 50 mil em 2020.

Meta 2: até dezembro de 2020, aumentar em 50% o numero de pacientes
notificados anualmente para HCV, passando de 26 mil (2018) para 50 mil.

Ampliar o acesso as acoes de promogao a salide e prevencao para
populacdes mais vulneraveis

Contexto: as prevaléncias do HIV, das hepatites virais e de outras IST atingem
desproporcionalmente alguns segmentos populacionais. Tal cenario é resultado de
multiplos fatores. Porém, as condicOes estruturais se destacam, haja vista que os
contextos de extrema vulnerabilidade, que incluem as situacdes de violéncia, pobreza,
machismo, sexismo, racismo, estigma, discriminacao e criminalizacao contribuem para
ampliar as barreiras de acesso a cidadania, aos direitos e as acdes de cuidado integral a
saude.

Abrangéncia: nacional com focalizagao populacional.
Desafios:

a) ampliacao do acesso das populagdes-chave aos servicos;

b) mudanca do perfil operacional dos Centros de Testagem e Aconselhamento (CTA);

c) incorporacao das estratégias de Prevencao Combinada nas Redes de Atencao a
Saude (RAS);

d) execucdo da Agenda Estratégica para Populacoes-Chave.

Meta 1: até dezembro de 2020, financiar 80 projetos da estratégia Viva Melhor
Sabendo (VMS) em municipios prioritarios, conforme o ranking epidemioldgico
para o HIV.

Meta 2: até dezembro de 2020, ter pelo menos 27 CTA do tipo III
implementados.

Meta 3: até dezembro de 2020, ter pelo menos 50% das regides de saude do
pais ofertando Profilaxia Pré-Exposicdo ao HIV (PrEP).
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Fomentar o desenvolvimento cientifico e tecnoldgico para o enfrentamento
da hanseniase

Contexto: um dos desafios da gestao atual é apoiar o desenvolvimento e a oferta de
um teste soroldgico para o diagndstico da hanseniase.

Abrangéncia: nacional.

Desafios: encontrar um produto sustentavel que tenha alta especificidade e
sensibilidade para o diagndstico da hanseniase e coloca-lo a disposicdao de toda a rede
de atencao.

Meta 1: até dezembro de 2020, ter financiado pelo menos 1 projeto de
desenvolvimento de teste para o diagndstico de hanseniase.






