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COMPROMISSOS INTERNACIONAIS DE ELIMINAGAO DA TRANSMISSAO VERTICAL
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O Brasil compde o grupo de paises
junto a Organiza¢ao Pan-
Americana da Saude (OPAS) e
Organiza¢ao Mundial da Saude
(OMS) que estao engajados na
eliminagao da transmissao vertical
de HIV, sifilis, Hepatite B, Doenca

de Chagas e HTLV como problema
Nagoes Unidas

de saude pu blica. Ate 2030, acabar com as epidemias de AIDS, tuberculose, malana e doengas
tropicals negligenciadas, e combater a hepatite, doengas transmitidas pela

Meta3.3

aqua, e outras doengas transmissivels.
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AGENDADE COMPROMISSO DE ELIMINAGAODE DOENGAS
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CERTIFICAGAO DA

AGENDADE COMPROMISSO DE ELIMINAGAODE DOENGAS
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AGENDADE COMPROMISSO DE ELIMINAGAO DE DOENGAS

METAS DE IMPACTO

» Reduzir ataxa de transmissao vertical do HIV para < 2% ate 2025,

Pacto Nacional para

2 EMIALA0 U = » Reduzir aincidéncia de sifilis congénita (incluindo natimortos) para < 0,5 casos por
Transmissao Vertical de , , )
HIV, Sifilis, HepatiteBe | 1.000 nascidos vivos ate 2030.

Doenca de Chagas

como Problemas de : A . :
Satde Publica » Reduzir a prevaléncia de HBsAg em criancas de quatro a seis anos

para < 0,1% ate 2030.

> Obter a cura comprovada por exame sorologico negativo apos o tratamento em
90% ou mais das criancas diagnosticadas com infeccao por T. cruziaté 2030,




PROCESSO DE CERTIFICACAO
SUBNACIONAL PARA ELIMINACAO DA
TRANSMISSAO VERTICAL

Fomentar, apoiar e reconhecer os esforcos de
municipios|(2100.000 habitantes)|e estados para a
eliminac¢ao da transmissao vertical
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Linha do tempo: Certificacao Subnacional da Transmissao Vertical

HIV, Sifilis, HIV, Sifilis,
Hepatite B e Hepatite B,

Doenca de Chagas doenga de
Chagas e HTLV

I

‘GLOBAL GUIDANCE ON
CRITERIA AND PROCESSES FOR VALIDATION.

ELIMINATION OF
MOTHER-TO-CHILD
TRANSMISSION OF
HIV AND SYPHILIS

SECOH

SURAL GEOWCL 08

TS 108 WEATA

ELIMINATION OF
MOTHER-TO-CHILD
TRANSMISSION OF
HIY, SYPHILIS AND
HEPATITIS B VIRUS

-

@

2017 2022 2023
Eliminacio 2018 Eliminagao HIV: 28 municipios
HIV ¢ 2019 Eliminagao Sifilis: 1 municipio Eliminagdo HIV: 37 municipios
o — Selo HIV: 10 municipios Eliminagdo Sifilis: 1 municipio 144
1 municipio Eliminagdo HIV 2021 Selo Sifilis : 21 municipios Selo HIV: 33 municipios municipios HTLV
* Curitiba 2 municipios e Selo Sifilis: 27 municipios legivei
*S30 Paulo Recertificacdo TOTAL: 43 municipios TOTAL: 73 municipios clesver
«Umuarama Ellmlna'g:f\o.HIV — .
1 municipio Recertificagao Estados certificados:
* Curitiba Eliminacdo HIV « DF: Selo prata HIV
2 municipios * Sergipe: Selo prata HIV
*S3o Paulo * S3o Paulo: EliminacdaoHIVe Selo bronze sifilis
*Umuarama * Parana: Eliminacdo HIVeSelo bronze sifilis 7 |




Certificacao de Eliminacao

CERTIFICACAO DA

prm——

1) Taxa de incidéncia de criancas infectadas = 0,5 caso por 1.000

pelo HIV devido a transmissdo vertical nascidos vivos

2) Taxa de transmissdo vertical do HIV

(rede publica e privada) - Pelo menos por um
05 1000 ano (altimo ano
3) Taxa de incidéncia de sifilis congénita £V, CaSnpOr L. completo)*
nascidos vivos

4) Taxa de prevaléncia de HbsAg+ em
criancas com Idade < 5 anos

5) Cobertura do tratamento etiologico de
criancas de 0 a 3 anos diagnosticadas = 90%
com Infeccdo por T. cruzP

=1,0 caso por 1.000
criancas de 0 a 5 anos

Pelo menos por dois

05 p—— anos (daltimos dois
6) Taxa de incidéncia de doencade Chagas = - oo Por W% anos completos)
mulheres em idade
aguda em mulheres em idade fértil coril

. Fonte adaptado de WHO, 2017 a; OPS, 2014; 2022
* Para os indicadores de impacto, considera-se o Ultima ano com dados completas, observando o ano de nascimento da crianca e o
prazo de encerramento do caso.
* hpesar de este ser um Indicador de processo, considerando a alta eficaca do tratamento em crlangas. pode-se considera-lo como
proxy para o indicador de impacto proposto pela EMTI Plus, em vista das atuals limitagdes para o monitoramento de owa sorologica.

Indicadores de impacto e processo - Eliminagao

Indicadores de processo Metas de processo

ura minima de quatro consultas
no pré-natal

2) Cobertura de gestantes com pelo
menos um teste para HIV no pré-natal

3) Cobertura de gestantes vivendo com
HIV em uso de terapla antirretroviral

4) Cobertura de gestantes com pelo
menos um teste para sifilis no pré-natal

5) Cobertura de gestantes tratadas
adeguadamente para sifilis

= 05%

&) Cobertura de vacina de hepatite Bem
criancas até 30 dias apds o nasdmento

7) Cobertura de 3' dose de vacina
pentavalente em menores de 1ano

&) Cobertura de gestantes com pelo menos
um teste para hepatite B no pré-natal

9) Cobertura de gestantes com triagem
para doenca de Chagas no pré-natal

10)Cobertura de testagem para diagnastico . G0%
em criancas < 1ano expostas a T. aruzi por -
transmissao vertical

) Cobertura de tratamento etiologico para
doenca de Chagas em mulheres emidade

Pelo menos por dols
anos (iltimos dois

anos completos)*

fertil
T s TS [T ) T e A e B

* Para os indicadores de processo, consideram-se os dols anos anterkores & solcitacdo de I:El'tlfll:alicl CoMaados compseins.



Certificacao por meio de Selos de Boas Praticas

CERTIFICACAO DA

Indicadores de impacto e processo — Selos de Boas Praticas

Indicadores de impacto

1) Taxa de incidéncia de criancas
infectadas pelo HIV devido a
transmissao vertical

2) Taxa de transmissao vertical do
HIV (rede publica e privada)

3) Taxa de inddéndia de sifilis
congénita

4) Taxa de prevaléncia de HbsAg+
em criancas com idade < 5 anos

5) Cobertura do tratamento
etiologico de criancas de 0 a
3 anos diagnosticadas com
infeccdo por T. cruzf

&) Taxa de incidéncia de doenca de
Chagas aguda em mulheres em
idade fertil (MIF)

Metas de impacto Periodo
avaliado
=10 caso zl5hcaso =«20casos
por 1.000 por 1.000 por 1.000
nascidos nascidos nascidos
vivos vivos vivios
2% = 2% < 2%
Pelo menos
<25casos =50casos =<75bcasos poOrumano
por1.000  por1000 por1000  (dGitimoano
nascidos nascidos nascidos  completo)?
ulmi wios o
<10caso =:20casos . 3,0 casos
por 1.000 por 1.000 por 1.000
criancasde criangasde criancas de
Oabanos OaBanos Oa3anos
Incremento
de15%na
cobertura
em Pelo menos
=00% =70% comparacio  POr dois anos
aoano (uitimos
dehase dols anos
completos),
por ano de
=10 =15 <2casos  hotificacdo
£aso por €aso por por
100.000 100.000 100.000
MIF MIF MIF

T ——r——
Fonte: adaptado de WHO, 2017a; OPS, 2022,

* Para oz Indicadares de impacto, consldera-se o ultima ano com dados completas, sbservando o ano de nascimenta da crianca e o

prazo de encerramento do caso.

* Apesar de este ser um Indicadar de processo, considerando a alta eficada do tratamento em crlangas, pode-se considera-ko coma
proxy para o indicador proposto pela EMTI Plus, em vista das atuals limitacfes para o monlteramento de cua sorolagica.

Indicadores de processo

1) Cobertura minima de quatro
consultas no pré-natal

2) Cobertura de gestantes com pelo
menos um teste para HIV no
pré-natal

3) Cobertura de gestantes
infectadas com HIV em uso de
terapia antirretroviral

4) Cobertura de gestantes com pelo
menos um teste para sifilis no
pre-natal

5) Cobertura de gestantes tratadas

—rtaOuadamCnIc D22 SIS

=95% =90%

=90%

6) Cobertura minima de vacina de
hepatite B em criancas até 30
dias apos o nascimento

7) Cobertura de 3° dose de vadna
pentavalente em menores de 1ano

&) Cobertura de gestantes com pelo
menos um teste para hepatite B no
pré-natal

9) Cobertura de gestantes com
triagem para doenca de Chagas
no pre-natal

10) Cobertura de testagem para
diagndstico em criancas = 1
ano expostas a T. cruzi por
transmissao vertical

11) Cobertura de tratamento
etiologico para doenca de Chagas
em mulheres em idade fértil

=90% =85% = 80%

=80% = 70%

Incremento de
15% na cobertura
=70% em comparacao
ao ano de
base anterior

= 85%

Pelo menos
por dois
anos
{altimos
dols anos

completos)*

Fonte- adaptado de WHO, 2017a; OFS, 2022,

* Para ¢s Ind cadores de processo, consideram-se os dols anos anterieres 4 solictaglo de certificacao com dados completos.




Eixos avaliados no processo de certificacao TV

Direitos
Humanos,
igualdade de
género e
participagao da
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\servigos
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Jm—
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testes

CERTIFICAGAO DA

Comitéde
Investigacao
da
Transmissao
Vertical
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Processo de certificacao de municipios e estados

Mobilizagao local e nacional para a qualificagao de
processos de trabalho e vigilancia de TODA a rede
materno-infantil

¥

Ministério da Satide (MS)

- Verifica o relatério municipal e os
instrumentos de validacdo para
encaminhamento a ENV

¥

Comissdo Nacional de Validacdo (CNV)

- Analisa o relatério municipal e os
instrumentos de validacdo

- Avalia o relatorio final da ENV e validao
processo de certificacdo

¥

Fonte: adaptado de WHO, 2017a.
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PROCESSO DE CERTIFICAGAO SUBNACIONAL PARA ELIMINAGAO DA TRANSMISSAO VERTICAL -

2022-2023

HIV SIS HIV Sifilis

Municipios certificados para HIV (N=38 . . -
P P ( ) Municipios certificados para Sifilis (N=22) Municiplos certificados para HIV (N~ 70) Municipios certificados para Sifilis (N~ 28)
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Total de cidades certificadas: 43 Total de cidades certificadas: 73

Populagéo envolvida nos municipios: = 24.626.914 milhoes Total de estados certificados: 4
Populagédo envolvida nos municipios + estados : = 73.254.329 milhoes



PROCESSO DE CERTIFICAGAO SUBNACIONAL PARA ELIMINAGAO DA TRANSMISSAO VERTICAL - e

2022-2023

HIV e Sifilis — 2022 e 2023

* Total de cidades certificadas: 110

« Total de certificagdes municipais: 151
« HIV: 103
 Sifilis: 48
* Dupla(HIV e Sifilis): 40
. « Total de estados certificadas: 4
» S&o Paulo e Parana: Eliminacdo da Transmisséo \ertical
de HIV e Selo Bronze de Boas Praticas Rumo a
Eliminacdo da Transmisséo \ertical de Sifilis
» Sergipe e Distrito Federal: Selo Prata de Boas Praticas
Rumo a Eliminacdo da Transmissédo \ertical de HIV

Legenda
E Unadades Foduradas que possnom )
Koo x ) oot ado(s )
para HIV ¢m Siils
Unadades Foloradavmunaipus
s Certifica b0

[ Brasa
A

0 500 1.000 km

» Populacéo envolvida: = 80.895.389 milhdes
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PROCESSO DE CERTIFICAGAO 2024 - Painel de Transmissdo Vertical

http://indicadorestransmissaovertical.aids.gov.br/index.php

Dadas Bisi

Abrangéncia dos Dados Subcategoria

Diadens Regionats @ Nacionais - Brasi

Tabeda 1 - Tawa de incidéncia [por 1.000 nascidos wivos| de ciangas infectadas pelo HIV devido 3 transmissdo vertical por ano de nascimento.

Tramsmissio vertical em criangas Tatal FLL ] 2020 021 Toa2
Casos de Crangas infectadas =T 54 150 153 1
Tara de incidéncia - ol [P 01 04

FORNTE: MSSVEATITHSIRARL HOTAS: |L) Dusdox xié 3036/3821; 35 Dadax pesliminones. s acddmes § aron

Takesls 2 - Taxa de ransmissdo vemicsl de WV (par 100 casas de HIV em geilantes| por ana de nascimento

Transmissio vertical em criancas Tatal 019 020 021 20232
Casos de HIY em gestantes LI Y B.598 B2 &o9l B.323

Cases de Criancas infectadas SO 254 L5 153 103

Tama de Traramissdo Vertical - 30 P 1% 13

FORTE MSSVRLTUTHUSRAR HOTAS: |1) Cusdox nd 3086382 1, (3% Dadar pesliminones poea ot didmes § aron.,

Tabseda 3 - Cobarbura de gestante vivenda com HIV em uso de TARY na pré-natal por ane de diagndsticn

Gestantes em TARY Tatal 019 2020 021 202
Casos die HWV e pestamtes 33432 A.500 E4I0 A.0a1 8333
Casos de gestanbes em TARY 23047 5.752 5711 5.621 5143
W Gestantes em TARY 65,5 66,9 6.1 68,5 615

FORNTE: M5 SVEATIATHSIRARL HOTAS: |L) Dudoa aid J036/3021; 35 Dedoy paaliminanm para oy dkimce § snm


https://indicadorestransmissaovertical.aids.gov.br/index.php

PROCESSO DE CERTIFICAGAO 2024 - Agbes intraministerial

CERTIFICACAO DA

Desenvolvimento de acOesem parceria com
SAPS, SAES, SESAI, SEIDIGI

Ministério da Saiade
Gabinete da Ministra

PORTARIA GM/MS N° 864, DE 14 DE JULHO DE 2023

Institui Grupo de Trabalho com objetivo de fortalecer as linhas
de agdo do Pacto Nacional para a Eliminacdo da Transmissdo
Vertical de HIV, Sifilis, Hepatite B e Doenca de Chagas como
Problema de Sadde Piablica, em dmbito nacional.

AMINISTRA DE ESTADO DA SAUDE, no uso das atribuicBes que lhe conferem os incisos | e Il do paragrafo tnico do art. 87 da
Constituicdo, resolve:

Art. 1° Fica instituido Grupo de Trabalho com objetivo de fortalecer as linhas de acdo do Pacto Nacional para a Eliminacio da
Transmiss&o Vertical de HIV, Sifilis, Hepatite B e Doenca de Chagas como Problema de Saude Publica, em dmbito nacional.

Art. 2° Compete ao Grupo de Trabalho:

| - identificar necessidades e propor mecanismos para intensificar medidas de vigildncia, prevencéo, controle e cuidado integral
voltadas as pessoas com infeccéo pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV/Aids), virus da hepatite B (HBVY), Treponema pallidum
(sifilis) e Trypanesoma cruzi (doenca de Chagas), no dmbito de politicas, programas e servicos nas dreas de sadde matemo-infantil e
salide da familia e comunidade;

Il - propor ferramentas, iniciativas & sistematicas para viabilizar, aprimorar & monitorar aces estratégicas de comunicacio e
informacdo sobre as infeccBes pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV/Aids), virus da hepatite B (HBV), Treponema pallidum
(sifilis) e Trypanosoma cruzi {(doenca de Chagas) nos servicos de salde materno-infantil; e

Il - articular-se com os érgdos da administracdo publica federal e os Estados e Municipios para promover o alinhamento, o
aperfeicoamento e a otimizacdo dos fluxos administrativos e de atendimento da rede de diagnostico laboratorial convencional e rapido,
da assisténcia farmacéutica e da rede de servicos, na incorporacd@o de tecnologias e inovaces, para prevencao, diagnodstico e
tratamento de infecc@es pelo virus da imunodeficiéncia humana (HIV/Aids). virus da hepatite B (HBV), Treponema pallidum (sifilis) e
Trypanosoma cruzi (deenca de Chagas).

Paragrafo unico. Cabe ac Grupo de Trabalho elaborar plane de acdo com detalhamento das aces necessarias a eliminacdoe da
transmissao vertical de HIV, sifilis, hepatita B & doenca de Chagas para as regides prioritarias, em ambito nacional.

Art. 3° O Grupo de Trabalho serd composto por representantes das seguintes Secretarias do Ministério da Saldde:
| - Secretaria de Vigildncia em Satde e Ambiente:

a) Departamento de HIV/Aids, Tuberculose, Hepatites Virais e Infecches Sexualmente Transmissiveis, que o coordenara, por
meio da:

1. Coordenacéo-Geral de Vigilancia das Infecctes Sexualmente Transmissiveis; &
2. Coordenacéo-Geral de Vigilancia do HIV/Aids e das Hepatites Virais;

b) Departamento de Doencas Transmissiveis, por meio da Coordenacio-Geral de Vigildncia de Zoonoses e Doencas de
Transmissdo Vetorial; e

c) Departamento de Articulacio Estratégica de Vigilincia em Salde e Ambiente, por meio da Coordenacdo-Geral de
Laboratdrios de Salde Publica;

Il - Secretaria de Atencéo Primaria & Sadde:

a) Departamento de Gestdo do Cuidado Integral;

b) Departamento de Prevencéo e Promocio da Salde; e
c) Departamento da Saude da Familia & Comunidade;

Il - Secretaria de Informacio e Saude Digital, por meio do Departamento de Informacio e Informatica do Sistema Unico de
Salde;

IV - Secretaria de Salde Indigena; e
V - Secretaria de Atencio Especializada & Salde.
§ 1% Cada membro do Grupo de Trabalho terd um suplente, que o substituird em suas auséncias e impedimentos.

§ 2° Os membros e respectivos suplentes serdo indicados pelos titulares das Secretarias que representam, no prazo de 30
(trinta) dias, contados da publicacdo desta Portaria, & designados pela Ministra de Estado da Sadde.

§ 3° O Departamento de HIV/Aids, Tuberculose, Hepatites Virais e Infeccbes Sexualmente Transmissiveis da Secretaria de
Vigildncia em Salde e Ambiznte do Ministério da Salde, além da coordenac#o, sera responsdvel pelo apoio administrativo necessério
ao funcionamento do Grupo de Trabalho.

§ 4° A Coordenacdo do Grupo de Trabalho poderd convidar para participar das reunies representantes de outros drgdos e
entidades publicos ou privades, bem como especialistas em assuntos afetos ao tema em discussio, cuja presenca seja considerada
necessaria ao cumprimento do disposto nesta Portaria.

Art. 4° O Grupe de Trabalho se reunird mensalmente, em cardter ordindrio, & sempra que necessario, em carater extraordinario,
por convocacdo de sua Coordenacio.

Paragrafo unico. O qudrum de reunido € de maioria simples, sendo as decisdes tomadas por consenso.

Art. 5° A concluso dos trabalhos devera ocorrer no prazo de 12 (doze) meses, contados da data de publicaco desta Portaria,
com apresentacio de relatdrio final & Secretaria de Vigilancia em Salde e Ambiente do Ministério da Sadde.

Paragrafo tnico. O prazo previsto no caput podera ser prorrogado por igual periodo para conclusdo das atividades do Grupo de
Trabalho.

Art. 6° A participac@o no Grupo de Trabalho de que trata esta Portaria serd considerada prestacio de servico publico relevante,
ndo remunerada.

Art. 7° Esta Portaria entra em vigor na data de sua publicacéo.

NiSIA TRINDADE LIMA
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PROCESSO DE CERTIFICAGAO 2024 - Informagées Gerais

AL 1

BA 6

CE 4

ES 3

GO 5

MA 2 . ~ . .

MG 6 * Realizagaode reuniao GT-TV para alinhamento 2024
MS 1 * Apoio institucional: reuniao com cada estado para
mT 3 analise dos indicadores locais e orientacoes

E’; 2 * Desenvolvimento de acdes para impulsionar a

o 6 certificacao nos estados das Regides Norte e Nordeste
PR 6

RJ 9

RN 2

RS 12

SC 7

SE 1

SP 52

TO 2

TOTAL 144
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CRONOGRAMA CERTIFICAGAO 2024

—--m

Reunidoindividual com cada
estado

X

GT-VSe CIT X X

Guia e Suplemento atualizado
(publicacao versao final)

Manifestacaointeresse
certificagdo HIV, Sifilise/ou X
Hepatite B

Oficinade alinhamento regides X
Deadlinerelatorios X
Visitas municipioscertificacao X X X X
Visitas estados certificacao X X

Reuniaocoma Comissao
Nacional de Validacao

Organizacao Solenidade de
Certificacao

Solenidade Certificacao X
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MUITO OBRIGADO!




GOVERNO FEDERAL

. 5
SUS‘? MINISTEI:IAOOgé I kA. I

UNIAO E RECONSTRUCAO
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