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56° CONSELHO DIRETOR

702 SESSAO DO COMITE REGIONAL DA OMS PARA AS AMERICAS
Washington, D.C., EUA, 23 a 27 de setembro de 2018

Tema 8.18 da agenda provisoria CD56/INF/18
6 de julho de 2018
Original: inglés

ESTRATEGIA E PLANO DE A(;A~O SOBRE GE,STAO DE CONHECIMENTO
E COMUNICACOES: RELATORIO FINAL

Antecedentes

1. Em 2012, a 28 Conferéncia Sanitaria Pan-Americana aprovou a Estratégia e plano
de acdo sobre gestdo de conhecimento e comunicacfes (Documento CSP28/12 Rev.1 e
Resolucdo CSP28.R2) (1). Com essa Estratégia, as Américas se tornaram a primeira Regiao
da Organizacdo Mundial da Salde (OMS) a estabelecer uma estrutura especifica para
promover acfes em gestdo do conhecimento, acesso a informacdo e comunicacdo em
salde. As Américas se consolidaram como uma regido pioneira na implementacdo de
novos paradigmas relacionados a geracdo, circulacdo, preservacdo e divulgacdo de
informac6es em saude publica.

2. A Estratégia definiu metas para facilitar o estabelecimento das condicdes
apropriadas para enfrentar o desafio de melhorar a satde publica por meio da adogéo de
normas, politicas e outros mecanismos de gestdo do conhecimento e da comunicagdo, como
estes a seguir: formulacdo/adocdo de normas e ferramentas; promocdo do didlogo
interprogramatico e intercambio de conhecimento entre instituicGes; apoio para gerar
informacdes cientificas e visibiliza-las por intermédio de bancos de dados e repositérios;
promocdo do acesso a informacao a fim de reduzir a desigualdade digital; fortalecimento
das estratégias e atividades de comunicacdo internas para a promocdo da saude; e
assisténcia aos Estados Membros durante emergéncias e surtos.

3. Este relatorio apresenta os avancos, as limitagdes e as licbes aprendidas com a
implementacdo da Estratégia, incluindo também recomendacdes para a Reparticdo
Sanitaria Pan-Americana (RSPA) e os Estados Membros referentes as inovagoes
necessarias e as maneiras de abordar os desafios que continuam existindo na Regi&o.
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Anélise do progresso alcancado

4. Durante o periodo coberto pela Estratégia (2013-2018), houve progresso no uso das
tecnologias da informacéo e das comunicagdes, na quantidade de Estados Membros com
politicas/programas implantados para facilitar a transparéncia e acesso a pesquisa
financiada com recursos publicos e na adog¢éo dos conceitos de codigo aberto e acesso livre.
Além disso, aumentou-se o volume de publicagdes cientificas produzidas pelos Estados
Membros e disponibilizadas em bancos de dados como o LILACS e o MEDLINE por meio
da Biblioteca Virtual em Saude (BVS). O Campus Virtual de Satde Publica (CVSP) — a
plataforma de aprendizagem virtual adotada pela RSPA para compartilhar cursos, recursos
e atividades educacionais, assim como informacOes e estratégias para a gestdo do
conhecimento — e o Programa PALTEX também obtiveram avancos significativos nesta
area (2, 3).

5. Em 2017, a RSPA aprovou uma nova estratégia institucional para sua comunicacao
organizacional e em salde publica, reconhecendo a importancia fundamental da
comunicacdo em todos os contextos de salde — desde programas de vacina¢do, promocao
da causa da salde, emergéncias de saude, campanhas de salde publica, participacdo na
midia e educacdo comunitéria até mensuracao do progresso no sentido da satde universal
e do cumprimento dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS). Programas
eficazes de comunicacdo em saude podem fortalecer as intervengdes em salde, com uma
analise de comportamento solida e didlogos que priorizam as populacdes mais afetadas por
desafios de salde especificos.

6. O progresso no cumprimento dos indicadores para as quatro metas estratégicas do
Plano de Ac¢éo esta resumido na Tabela 1 (ver anexo). Em 2018, a RSPA lancard um portal
regional com os perfis de todos os Estados Membros relacionados a gestdo do
conhecimento. As contribui¢cbes foram obtidas pela RSPA por intermédio das areas
técnicas e das Representacdes nos Paises da OPAS/OMS e, inclusive, por breves consultas
com as autoridades nacionais.

Meta 1: Promover a formulacdo, a execucdo e a avaliacdo de politicas publicas, normas e

diretrizes para o desenvolvimento e difusdo de informacGes sanitarias e conhecimentos sobre
salde baseados em dados cientificos

Obijetivo Indicador, linha de base e meta Situacdo
1.1 Apoiar os Estados 1.1.1 NUmero de Estados 17 Estados Membros
Membros nos processos de Membros que contam com uma possuem politicas de
formulacéo e adogdo de politica sobre temas relacionados | saude publica implantadas
politicas publicas, normas e | com a gestdo de conhecimento e | que abordam questdes
diretrizes em matéria de comunicagdes sobre salde relacionadas ao acesso a
estdo do conhecimento e . informacéo, gestéo do
9 A . Linha de base: 3 1640, 9
comunicagdes sobre salde Meta: 15 até 2017 conhecimento, ou
) comunicacdo em salde.
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Objetivo

Indicador, linha de base e meta

Situagéo

1.2 Ajudar na definicdo de
prioridades politicas nos
niveis local, nacional e
regional relacionadas com a
gestdo de conhecimento e
comunicagdes sobre salde

1.2.1 A OPAS contara com um
comité técnico assessor em
matéria de gestdo de
conhecimento e comunicacdes

Linha de base: 0
Meta: 1 para 2013

Indicador ndo alcangado.
O comité assessor sera
estabelecido no futuro.

1.2.2 A OPAS e os Estados
Membros terdo definido as
prioridades em niveis local,
nacional e regional para o
desenvolvimento de politicas de
gestdo de conhecimento e
comunicagdes sobre salde

Linha de base: Nao
Meta: Sim para 2016

12 Estados Membros tém
iniciativas em andamento
ou priorizaram o acesso a
informac&o, pesquisa ou
comunicagao.

1.3 Consolidar um sistema
regional para a avaliagéo e
analise das politicas dos
Estados Membros em
matéria de gestdo de
conhecimento e
comunicagdes sobre salde

1.3.1 Para 2014, um observatoério
regional para os paises das
Américas sera destinado a
andlise, a avaliagdo e ao
desenvolvimento de politicas,
com metodologias e ferramentas
de apoio a aplicagéo das politicas
de gestdo de conhecimento e
comunicacdes sobre salde

Linha de base: 0
Meta: 1 para 2014

O portal regional e o0s
perfis dos paises sobre
gestdo do conhecimento
estardo disponiveis em
2018. Oito metodologias
para a gestdo do
conhecimento foram
implementadas e
disponibilizadas em inglés
e espanhol !

Meta 2: Apoiar iniciativas de saude publicas por meio da colaboracdo eficaz e o

estabelecimento de um ambiente que facilite a criacdo, o acesso e a difusdo do conhecimento

sobre salde

Objetivo

Indicador, linha de base e meta

Situacdo

2.1 Promover um processo
de aprendizagem continua,
para que as autoridades
sanitarias se transformem
em fontes autorizadas de
informacdes e
conhecimentos sobre salde

2.1.1 A OPAS e os Estados
Membros terdo estabelecido uma
metodologia de aprendizagem
institucional baseada em um
programa de alfabetizacéo digital,
a fim de incorporar a seus
modelos institucionais 0s ensinos
extraidos e a experiéncia
adquirida no desenvolvimento de
suas atividades; politicas e

O Campus Virtual de
Saude Publica foi adotada
como plataforma de
aprendizagem pela RSPA
e 18 Estados Membros,
com terminais nacionais (a
subregido do Caribe esta
trabalhando em um
terminal Gnico). Mais de
390.000 inscricBes foram

1 As metodologias estdo disponiveis em:
http://iris.paho.org/xmlui/browse?value=Methodologies%20for%20Information%20Sharing%20and%20

Knowledge%20Management%20in%20Health; &type=serie
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Objetivo

Indicador, linha de base e meta

Situagéo

procedimentos administrativos, o
que inclui préticas adequadas,
projetos bem-sucedidos e ideias
inovadoras de redes e
comunidades regionais, nacionais
e teméticas

Linha de base: 0
Meta: 1 para 2017

feitas para cursos on-line
com 6.700 participantes
em cursos relacionados a
redes sociais e acesso a
informacao.

2.1.2 A OPAS e os Estados
Membros terdo estabelecido uma
estrutura que fortalece a formagéo
para profissionais e profissionais
de salde, gestores e formuladores
de politica, no uso da informagao
cientifica para a tomada de
decisoes relacionadas a salde

Linha de base: 0
Meta: 1 para 2015

O programa Hinari, com
17 Estados Membros
qualificados, e a
Biblioteca Virtual em
Saude (BVS) foram
adotados como
plataformas para
disseminar as publicacdes
cientificas sobre saude
publica.

2.1.3 A OPAS e os Estados
Membros terdo estabelecido uma
estrutura que fortalece a formagéo
para o desenvolvimento de
capacidades nacionais para
producdo, gestao, acesso, uso e
avaliagdo de tecnologias de
informacdo e comunicagdes para
respaldar as prioridades da satde

Linha de base: 0
Meta: 1 para 2015

A RSPA esta criando, com
os Estados Membros, uma
agenda que prioriza a
BVS, a metodologia
LILACS, a comunicagéo
cientifica, o Hinari, entre
outros. Mais de 40 sessdes
de treinamento in situ
foram organizadas em
parceria com 13 Estados
Membros sobre esses
temas (2016-2017). O
Programa PALTEX tem
centros de distribuicdo em
20 Estados Membros
(619.000 copias de
materiais didaticos foram
vendidas em 2013-2017).

Além disso, até 2017, 109
BVS haviam sido criadas
em 30 Estados Membros.
Em 2017, a BVS regional
recebeu aproximadamente
55 milhdes de
acessos/consultas a sua
colecdo, que era composta
de mais de 27 milhdes de
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Objetivo

Indicador, linha de base e meta

Situagéo

registros bibliograficos
(média de 10 milhdes com
texto completo).

2.2 Fomentar a utilizacdo
de plataformas de
colaborag&o virtual e de
metodologias que facilitem
0 intercambio de
conhecimentos e a
colaboracdo eficaz

2.2.1 A OPAS e os Estados
Membros terdo estabelecido uma
metodologia comum para
fomentar a utilizacdo de
plataformas que facilitem a
comunicacao, o intercdmbio de
conhecimentos e a colaboragéo
eficaz

Linha de base: 0
Meta: 1 para 2014

A RSPA criou listas de
distribuicdo (por meio das
plataformas ®L.istServ e
®MailChimp) para
circular informacGes e
melhores préticas. Estdo
disponiveis 90 listas sobre
diversos temas de salde
publica.

2.2.2 Numero de Estados
Membros que utilizam
plataformas de colaboragéo
virtual para alcangarem seus
objetivos

Linha de base: 20
Meta: 35 para 2017

31 Estados Membros tém
pelo menos um tipo de
plataforma de colaboragdo
virtual para o intercambio
de conhecimento,
principalmente com o
apoio da RSPA por meio
de suas Representacoes
nos Paises.

2.3 Transformar os
arquivos, as bibliotecas e 0s
centros de documentacao
em espacos de gestdo do
conhecimento para a
promogdo da satde e do
acesso democratico ao
conhecimento, com base na
preservacdo do patriménio
cientifico, técnico e cultural
da saude publica e no uso
das novas tecnologias para a
inclusdo digital

2.3.1 OPAS e os Estados
Membros terdo estabelecido uma
estrutura comum para a
transformacao dos arquivos, das
bibliotecas e dos centros de
documentag&o, no ambito da
salde, em espacos de gestdo do
conhecimento

Linha de base: 0
Meta: 1 para 2016

Indicador ndo alcancado.
As bibliotecas e centros de
documentacdo na Regido
enfrentaram desafios
devido ao impacto digital,
a reducdo das coleces e
as limitagdes do
or¢amento.
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Objetivo

Indicador, linha de base e meta

Situagéo

2.4 Melhorar a visibilidade
da pesquisa em satde dos
paises da Regido

2.4.1 A OPAS e os Estados
Membros terdo estabelecido uma
metodologia que permite tornar
publica uma versao eletronica dos
contetdos resultantes das
atividades de pesquisa,
financiadas principalmente pelos
governos

Linha de base: 0
Meta: 1 para 2016

A RSPA adotou uma
politica de livre acesso
para a Revista Pan-
Americana de Saude
Pablica em 2017, a qual
publicou 760 artigos no
periodo de 2013-2018.2
14 paises/territorios tém
politicas nacionais
voltadas para facilitar o
acesso publico ao
contetido de pesquisas
financiadas com recursos
publicos.

2.4.2 Numero de Estados
Membros que aumentaram o
ndmero de revistas sobre saude
em redes regionais, como
LILACS e MEDLINE.

Linha de base: LILACS 19
paises, 836 revistas; MEDLINE,
13 paises, 84 revistas.

Meta: aumento de 7% ao ano no
ndmero de revistas nas redes
mencionadas

No periodo de 2014-2017,
houve um aumento de
10% no nimero de
revistas indexadas na
LILACS (de 836 para
924) e de 13% na
MEDLINE (de 84 para
95). A aceitacdo de uma
publicacdo por parte do
banco de dados
bibliografico depende do
investimento da editora no
cumprimento das normas
editoriais internacionais
exigidas pelos bancos de
dados LILACS e
MEDLINE. Por esse
motivo, o indicador ndo
foi alcancado.

2 Os detalhes da politica de livre acesso da Revista estdo disponiveis em espanhol em:
http://www.paho.org/journal/index.php?option=com_docman&view=download&slug=instrucciones-

autores-sp-170701&Itemid=847

6



http://www.paho.org/journal/index.php?option=com_docman&view=download&slug=instrucciones-autores-sp-170701&Itemid=847
http://www.paho.org/journal/index.php?option=com_docman&view=download&slug=instrucciones-autores-sp-170701&Itemid=847

CD56/INF/18

Meta 3: Fomentar e facilitar a colaboracdo horizontal que crie aliancas e redes de

relacionamento estratégico entre os paises da Regido, a fim de fortalecer as atividades de

gestdo de conhecimento e comunicacdes sobre saude

Objetivo

Indicador, linha de base e meta

Situacéo

3.1 Apoiar a implantacdo de
uma rede intersetorial
(sociedade/rede publica/rede
privada civil) que participe
nos processos de formulagédo
de politicas, normas,
identificacéo de centros
colaboradores e de tomada
de decisdes, em matéria de
gestdo de conhecimento e
comunicacdes

3.1.1 Numero de Estados
Membros que tém criado
mecanismos institucionais para o
estabelecimento de aliangas
nacionais entre setores da
sociedade civil, da administracdo
publica e de entidades privadas,
em matéria de gestdo de
conhecimento e comunicagdes

Linha de base: 4
Meta: 15 até 2015

16 Estados Membros
estabeleceram mecanismos
de parceria institucionais
para a gestdo do
conhecimento € a
comunicacao em saude,
com diferentes tipos de
interessados diretos.

3.1.2 Para 2015, funcionara, nos
paises do continente americano,
uma rede regional de centros
colaboradores da Organizacéo
Mundial da Saude especializados
em informacao,

conhecimentos e comunicacdes
sobre salde

Linha de base: 0
Meta: 1 até 2015

Foram estabelecidos
centros colaboradores
(CC) da OPAS/OMS para
a gestdo do conhecimento
em 3 paises e outros 3
estdo sendo negociados
para 2018. Além disso,
esta sendo feito um
trabalho com o Brasil e 0
Escritorio Regional da
Organizacdo Mundial da
Saude para Africa
(AFRO) para revitalizar a
rede ePORTUGUESe, em
coordenagdo com o CC.

3.2 Promover acdes e
atividades de integragdo e de
intercambio entre redes
nacionais, sub-regionais,
regionais e internacionais
para gestdo de conhecimento
e comunicagdo sobre saude

3.2.1 Numero de Estados
Membros que subministraram
informacdes sobre atividades de
integracdo e intercambio quanto a
gestdo de conhecimento e
comunicagdes sobre salde

Linha de base: 1
Meta: 16 para 2016

12 Estados Membros
integraram ou
estabeleceram um
intercambio de atividades
em gestdo do
conhecimento e
comunicagdo em salde.
Além disso, desde 2015, a
RSPA tem sido a
moderadora do férum
Informagdo em Saude para
Todos (HIFA-pt).2

3 O HIFA-Portugués tem mais de 2 mil assinantes do Brasil, dos paises de lingua portuguesa e de outros
Estados. Mais informagdes podem ser obtidas em: http://www.hifa.org/forums/hifa-portuguese.
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Objetivo | Indicador, linha de base e meta Situagéo |
3.3 Adotar novas tecnologias |3.3.1 A OPAS e os Estados A interoperabilidade efetiva
que permitam o acesso a Membros terdo definido uma foi estabelecida entre a

informacdo e sua difusdo e 0  |estrutura comum orientada paraa |biblioteca digital da RSPA
intercAmbio de conhecimentos |interoperabilidade de suas fontes de|(Repositdrio Institucional

em formatos eletronicos, e informacéo para o IntercAmbio de

promovam a sua Informacgdes — IRIS, sigla

interoperabilidade Linha de base: 0 em inglés), o banco de dados
Meta: 1 para 2017 regional LILACS/BVS

(um banco de dados
cooperativo para
proporcionar controle
bibliografico e divulgar
textos técnico-cientificos em
salde dos paises da América
Latina e do Caribe) e 0 IRIS
Global da OMS. A
biblioteca digital da RSPA
possui mais de 45 mil
documentos, inclusive textos
técnico-cientificos e
documentos dos Orgéos
Diretores. Além disso, a
RSPA esté4 apoiando a
iniciativa de renovacéo do
Global Index Medicus
(GIM), em que o banco de
dados do LILACS
representara a Regido das
Américas.*

40 GIM é uma iniciativa das OMS para proporcionar visibilidade aos artigos biomédicos e de satide publica
produzidos pelas regides. Fonte: http://www.globalhealthlibrary.net./php/index.php?lang=pt
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Meta 4: Promover estratégias e programas de informacdo e comunicacao sobre salde que

sejam eficazes para o alcance de mudancas individuais, sociais e politicas necessarias para
ganhos e manutenc¢do da saude

Objetivo Indicador, linha de base e meta Status
4.1 Prestar apoio aos 4.1.1 Ndmero de Estados 13 Estados Membros tém
processos de formulacéo e Membros que contam com uma estratégias nacionais
adocao de politicas, em estratégia nacional ou com planos |(ou algo semelhante) para a
matéria de comunicacdo sobre | de a¢do de comunicagdo sobre comunicacgdo em salde
salde; oferecer acesso salde claramente articulados as relacionada as doengas

oportuno a informacéo e aos | principais doencas transmissiveis e |transmissiveis ou crénicas.
materiais de comunicagéao crénicas

para o publico pertinente, Linha de base: 0
mediante uma varledagle dg | Meta: 5 até 2014
plataformas de comunicacao;
e instaurar procedimentos
para a gestdo de comunicacéo
de risco durante desastres e
emergéncias de saude publica

4.1.2 A OPAS e os Estados A RSPA elaborou uma
Membros terdo estabelecido uma | metodologia com

estrutura comum para a gestdo da |recomendacdes sobre como
informacéo e da comunicacdo de |administrar a comunicacéo,

risco durante desastres e a midia e o planejamento do
emergéncias de saude publica, trabalho durante uma
incluindo a elaboracgéo de resposta de emergéncia,
metodologias e padrdes que complementando outros
permitam a sistematizagdo do esforcos da OPAS/OMS de
aprendizado proveniente destes comunicagao da gestédo de
incidentes riscos.® A Rede

RELACIGER relne 11
Estados Membros,
representados por seus
centros de informacdao sobre
comunicacao de risco
durante desastres.

Linha de base: 0
Meta: 1 para 2016

5 Organizacao Pan-Americana da Satde. Information Management and Communication in Emergencies and
Disasters: Manual for Disaster Response Teams [Internet]. Washington, D.C.: OPAS; 2009. Fonte:
http://iris.paho.org/xmlui/handle/123456789/34886.
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Objetivo

Indicador, linha de base e meta

Situacéo

4.2 Fortalecer a capacidade
de prover informacdes sobre
salide ao publico geral

4.2.1 A OPAS e os Estados
Membros terdo estabelecido uma
estrutura para o fortalecimento do
pessoal correspondente quanto a
capacidade de prover
informag0es sobre salde ao
publico geral

Linha de base: 0
Meta: 1 para 2016

15 Estados Membros
estabeleceram uma
estrutura para fortalecer
capacidade de comunicar
as informacd@es sobre salde
ao publico geral,
basicamente por meio de
treinamentos ministrados
aos profissionais de salde
nos paises e profissionais
de comunicacéo.

4.3 Promover a avaliacéo
das iniciativas de
comunicacao para a saude,
incluindo o desenvolvimento
de mensagens, ferramentas e
de um impacto efetivo sobre
0s objetivos de satde

4.3.1 A OPAS e os Estados
Membros terdo estabelecido uma
metodologia para avaliar e
conhecer o impacto das
campanhas e dos planos de
comunicagdo e seus beneficios
para a saude publica

Essa metodologia ainda
ndo foi elaborada.

Linha de base: 0
Meta: 1 até 2015

Acdo necessaria para melhoria da situagdo

7. A Agenda 2030 das Nac¢des Unidas para Desenvolvimento Sustentavel e seus ODS,
adotados em setembro de 2015, invocou as na¢Ges a que promovam a transferéncia e
difusdo do conhecimento, a fim de fortalecer a pesquisa e disponibilizar dados e
informacdes para a tomada de decisdes (4). Em 2016, as Na¢6es Unidas reconheceram que
a gestdo do conhecimento ainda é um trabalho em andamento e declararam que ela
desempenha um papel fundamental na consolidacdo dos esforcos dos organismos
internacionais e dos Estados Membros com vistas a alcangar os ODS e suas metas, obtendo
uma melhor salde para todos. De fato, 0 sucesso da cooperacao internacional depende em
grande medida do intercambio de informacgdes sobre boas praticas, licdes aprendidas,
capacitagdo e acesso a informacéo (5).

8. Ainda ha um déficit evidente no financiamento e na realizacdo do atual trabalho de
comunicacdo em salde através da Regido, em parte devido a complexidade de muitos
temas da salde, aos debates a respeito do que “conta” como evidéncia e a necessidade de
se ter treinamento e capacitacdo mais eficazes para a comunicacdo em saude. Essa situacao
geral precisa mudar para que a comunidade da salde publica possa aproveitar plenamente
0 poder da comunicacdo e todas as suas ferramentas disponiveis, inclusive a digital, radio
e televisdo, imprensa e midia social e de noticias, a fim de aumentar a conscientizacéo
sobre os riscos a saude, promover comportamentos saudaveis e posicionar a salde no
ambito do progresso social e governamental geral, no sentido do desenvolvimento humano.
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9.

Considerando os avancos e as limitagdes mencionadas neste relatorio e levando em

conta os desafios e as iniquidades persistentes referentes ao acesso a informacao na Regiéo,
a RSPA e os Estados Membros sé&o incentivados a:

a)

b)

d)

e)

Continuar investindo nos objetivos para além do prazo desta Estratégia,
principalmente no caso dos Estados Membros que informaram um progresso mais
lento, e fomentar iniciativas em gestdo do conhecimento, intercdmbio de
informacdes e comunicacdo em salde, como a Biblioteca Virtual em Sadde, o
Campus Virtual de Salde Publica, o Centro Latino-Americano e do Caribe de
Informacdo em Ciéncias da Saude (BIREME), o Programa Hinari e 0s centros
colaboradores da OPAS/OMS.

Elaborar um guia para a funcdo de gestdo do conhecimento e comunicacdo em
sade no ambito dos ODS.

Continuar promovendo oportunidades para a divulgacdo e a geracdo do
conhecimento, assim como a difusdo de informacfes e a comunicacdo no nivel
nacional de modo a fortalecer o pan-americanismo e a cooperacgdo Sul-Sul.

Incentivar os centros de documentagéo e/ou bibliotecas a realizarem sua misséo de
apoiar a alfabetizacdo digital e os movimentos de defesa do acesso livre, facilitando
também o acesso a informagcdo cientifica e técnica.

Continuar a defender a implementacao de estratégias institucionais e nacionais para
apoiar a comunicagdo em salde.

Acéao pelo Conselho Diretor

10.

Solicita-se que o Conselho Diretor tome nota deste relatorio final e ofereca as

observacdes que considerar pertinente.

Anexo
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Anexo

Tabela 1: Visdo geral dos programas, projetos e plataformas relacionadas a gestdo do conhecimento e acesso
a informacao na Regido das Américas

) - S
n @ ‘T X = " o ED
‘B <
S S = c £ o g DK 5
, . 5 ®©q S k) 2 % ‘w8 S S @ — 0 g $t8 =
Pais/Territorio*/Indicador | 5 , 2 & | € = I g S q s Q _§ o g?n % S a %()
N« ¥ = c 8 o S
$EBS| 8 [=2 g 32 | 2% =D 83 |ESE o
SE&ES=2| c x o S QT SN o882 | 20| &€ 8 5= 892
SoS8S5S|E2 | <8 S22 |€c<x |88 | 5| S8| 582 | ¢aE
S58E| 52 |28 | 825 |25% |gSE|E2|%e| =25 | 523 %
£2S8|F0 | I 288 |Fsx |28s|0J|@mE| 080 |elg
Anguilla n/a’ n/a
Antigua e Barbuda Grupo B n/a
Argentina X X nla 54 X X X 14é(1:§m X
Aruba n/a n/a
Bahamas n/a X X
Barbados n/a X X
Belize Grupo A 1 X X X
Bermuda n/a n/a
(Est,ao_lo Plurinacional da) Grupo B 31 X X X 1 X
Bolivia
Bonaire, Sint Eustatius e Saba n/a n/a
Brasil X X n/a 44 X X X X 20 X
Canada X n/a X 30 n/a
Chile X n/a 30 X X X 5 X
Colémbia X X n/a 29 X X X X 5 X X
Costa Rica X n/a 7 X X X 2 X
Cuba X X n/a X X X 10,1 em GC X
Curacao n/a n/a
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o © |8 P 2 o w EQ T
S 8 |s = - £ o e Hx U
. . 5 w©q 3 w z % ‘% 8 S % - = 0 g St 25
Pais/TerritorioY/Indicador | 5 ,, a5 | € = < w | 85 8BS = e 0 | 88 g I
$ERS|2 [= |g 3 |28 |Z5 |5,|/28| .82 |Esg4
SE5E|lc, [E8 Sgt |88 |g=g|f€0| S| 855 |ZagC
22992 | Exn b5 o 5.2 S s °83| eS| nd £33« s3 3 3
SSSE| 5> |28 SET | E2p [2oE 52|32 §2a | 8533
328 |0 | ITx a3s (e 4 58|03 |mE 080 rao3s o
Dominica Grupo B n/a
El Salvador X Grupo B 10 X X X
Equador X n/a 25 X X X X X X
Estados Unidos X n/a X X 82,1em GC nfa | (NLM)™
Guiana Francesa, Guadalupe n/a n/a
e Martinica
Granada Grupo B 1 n/a
Guatemala X X Grupo B 6 X X X X X
Guiana X Grupo B 1 X X X
Haiti Grupo A X
Honduras X X Grupo B 6 X X X X 1 X X
Ilhas Virgens Britanicas n/a n/a
Ilhas Cayman n/a n/a
Ilhas Turcas e Caicos n/a n/a
Jamaica Grupo B X X 1
México X X n/a 45 X X X X 12 X
Montserrat n/a
Nicaragua X Grupo A 19 X X X X X
Panama X X n/a 10 X X X X X
Paraguai X X Grupo B 19 X X X X X
Peru X X n/a 24 X X X X X
Porto Rico X n/a X X X 1 n/a
Republica Dominicana X X n/a 12 X X X X
Santa Lucia Grupo B X n/a
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2o Q| L . s 3 | &3O 85 |2 |SE 8= | £g¢g
S ESZ | T = C s 2o =l = S| C o Ne) S 2¢< W
8852 | £ xS S2% |58 S| 28|28 859 889«
ST 2ES | = < G C O+ S =L 38| S| 5 S 9y o »n £
22&¢c 2 En D o5 .2 = & o o5 | & v —= s Qg S 95 @
SSSE| 5> |28 SET | 823 [2oE| 52|32 §2a | 853 38
a3L38| O ITrx a 85 o S8s| 03| mE O 80 Xo o x
Saint Kitts e Nevis Grupo B n/a
S&o Vicente e Granadinas Grupo B n/a
S&o Martin n/a n/a
Suriname Grupo B X X
Trinidad e Tobago n/a X X X
Uruguai X X n/a 9 X X X 1 X
(Republica Bolivariana da) X X n/a 14 X X X 1 X
Venezuela
20 paises,
. . 396 13 paises, 187 CC,
Totais 17 18 17 paises - 40 CUISOS 31 26 22 3em GC 12 11
dist.

! Paises/territorios enumerados na Sadde nas Américas+, edicdo 2017. Resumo: panorama geral e perfis dos paises regionais.
2 Alguns paises/territorios informaram possuir politicas, programas ou qualquer outra estrutura semelhante para a gestdo do conhecimento (GC) ou comunicagio.
3 A RSPA esta trabalhando com os Estados Membros do Caribe a fim de implementar um terminal sub-regional do Campus Virtual de Satde Publica (CVSP).

4 Programa Hinari/Research4Life. Grupo A= acesso livre; Grupo B = baixo custo. No periodo de 2012-2018, os paises a seguir sairam do programa devido aos critérios de
qualificacdo: Argentina, Costa Rica, Republica Dominicana, Equador e Panama. Fonte: http://www.who.int/hinari/eligibility/es/.

> Dados relacionados a localizacdo geografica dos centros de distribuicdo. Fonte: http://bit.ly/2piEgmn.
& Treinamentos in situ oferecidos em 13 paises/territorios durante o periodo da Estratégia (2013-2018) sobre BVS, metodologia LILACS, redacéo cientifica e HINARI.

7 Sabe-se que quase todos os paises/territdrios da regido usam alguma forma de plataforma de colaboragéo virtual para organizar reuniGes virtuais, webinars ou iniciativas
de divulgagdo do conhecimento. Em alguns casos, as Representagdes nos Paises/Centros da OPAS fornecem estas plataformas as autoridades nacionais.

8 Contribuicdo ao LILACS por pais/territorio (2014-2017). Fonte: http://metodologia.lilacs.bvsalud.org/estatisticas/I/1lilbvs5.htm.

% Nas Américas, 22 paises/territorios tém bibliotecas nacionais virtuais em satde (BVS) implantadas. Além disso, 0 BIREME presta cooperacéo técnica a Espanha, Portugal
e aos paises de lingua portuguesa: Angola, Cabo Verde, Guiné-Bissau, Mogambique, Sdo Tomé e Principe e Timor-Leste. Fonte: http://bvsalud.org.

3



http://iris.paho.org/xmlui/handle/123456789/34321
http://www.who.int/hinari/eligibility/es/
http://bit.ly/2piEgmn
http://metodologia.lilacs.bvsalud.org/estatisticas/I/Ililbvs5.htm
http://bvsalud.org/en/

CD56/INF/18 - ANEXO

10 A lista completa dos centros colaboradores da OPAS/OMS esté disponivel em inglés: http://iris.paho.org/xmlui/handle/123456789/34049.

11 As Representagdes da OPAS/OMS nos Paises indexardo a bibliografia produzida localmente (inclusive publicacdes de coedigdo/coautoria com autoridades nacionais),
assim como PANAFTOSA e CLAP.

12 A rede RELACIGER recebe apoio de varias organizacdes, inclusive da RSPA, da Biblioteca Nacional de Medicina dos Estados Unidos (NLM, sigla em inglés) e do Centro
Regional de Informacéo sobre Desastre para América Latina e Caribe (CRID, sigla em inglés). Fonte: www.relaciger.org/wordpress/?page_id=2.

* n/a: ndo aplicavel
** GC: gestdo do conhecimento
*** NLM: sigla em ingles da Biblioteca Nacional de Medicina dos Estados Unidos
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