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RELATORIO FINAL

1. A Quinta Sessao do Subcomité para Programas, Orcamento e Administracdo do
Comité Executivo da Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS) foi realizada na
Sede da Organizacdo em Washington, D.C., de 16 a 18 de marco de 2011.

2. Compareceram a reunido representantes dos seguintes membros do Subcomité
eleitos pelo Comité Executivo ou indicados pela Diretora: Estados Unidos da América,
Guatemala, Meéxico, Panamd, Paraguai, S&o Vicente e Granadinas e RepuUblica
Bolivariana da Venezuela. Representantes da Argentina, Bolivia, Brasil, Canada e
Suriname compareceram na qualidade de observadores.

Abertura da Sessao

3. A Diretora abriu a sesséo e deu as boas-vindas aos participantes, estendendo uma
saudacdo especial aos observadores, cuja presenca na sessdo evidenciou o interesse e 0
apoio deles ao trabalho da Organizacéo, e ao Delegado de Sdo Vicente e Granadinas,
novo Ministro da Salde desse pais, que também é membro do Comité Executivo. Ela
observou que o Subcomité se concentraria principalmente nos assuntos financeiros e
administrativos. Embora tais assuntos talvez ndo fossem temas de grande interesse aos
profissionais de salde publica, eles eram de importdncia crucial porque estavam
relacionados aos recursos que possibilitavam o trabalho de satde publica da Organizacao.
Ela estava segura de que as discussfes do Subcomité sobre estes assuntos facilitariam
enormemente o trabalho do Comité Executivo em junho.

Mesa Diretora

4, Foram eleitos os seguintes Estados Membros para formar a mesa diretora do
Subcomité na Quinta Sesséo:

Presidente: Meéxico (Sra. Ana Maria Sanchez)
Vice-Presidente: Estados Unidos da América (Sra. Ann Blackwood)
Relator: Panama (Dr. Félix Bonilla)
5. O Paraguai (representado pelo dr. Edgar Giménez) foi eleito para servir como

Relator pro tempore na auséncia do representante do Panaméa na manhd de quinta-feira,
17 de margo de 2011.

6. A dra. Mirta Roses Periago (Diretora, RSPA) serviu como Secretéria ex officio e o
dr. Jon Kim Andrus (Diretor Adjunto, RSPA) serviu como Secretario Técnico.
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Aprovacdo da Agenda e Programa de Reunides (documentos SPBA5/1, Rev. 1 e
SPBA5/WP/1)

7. O Subcomité aprovou a agenda provisoria apresentada pela Diretora (documento
SPBA5/1, Rev. 1) sem alteracGes. Também foi aprovado um programa de reunides
(documento SPBAS5/WP/1).

Assuntos Relativos a Politica de Programas

Anteprojeto do Programa e Orcamento da Organizacdo Pan-Americana da Saude para
2012-2013 (documentos SPBA5/2, Rev. 1; SPBA5/2, Add. | e Corr.)

8. O dr. Isajas Daniel Gutiérrez (Gerente de Area, Planejamento, Orcamento e
Coordenacdo de Recursos, RSPA) apresentou o anteprojeto de programa e or¢amento
para 2012-2013, observando que a proposta compreendia trés segmentos: programas
basicos da OPAS/OMS; surto, crise e resposta; e projetos internos financiados pelo
governo. O anteprojeto apresentava apenas valores do orcamento geral para os 16
objetivos estratégicos contidos no Plano Estratégico da OPAS 2008-2012. A Os valores
desagregados pelos diversos niveis (regional, sub-regional, e pais) estavam ainda sendo
calculados e seriam incluidos no projeto de orcamento a ser apresentado ao Comité
Executivo em junho.

9. O nivel de orcamento proposto para 2012-2013 era 0 mesmo que para 2010-2011
(US$ 642,9 milhdes).! A proposta previu uma reducdo de 18 postos com contrato por
prazo determinado (PPD), que representariam uma economia de $4,9 milhdes durante o
biénio. Apesar da diminuicdo do ndmero de postos, os custos relacionados aos postos
teriam um aumento como o resultado da inflacdo e aumentos regulamentares. Como
resultado, haveria um montante menor que em 2010-2011 para o componente ndo-PPD
(ou seja, orcamento para programas e atividades operacionais e para outro pessoal que
ndo com contrato por prazo determinado). Apesar das constantes reducGes de postos nos
varios biénios, estava sendo feito um bom progresso para 0 cumprimento dos objetivos
estratégicos e os resultados esperados a nivel regional sob o Plano Estratégico em
decorréncia dos ganhos consideraveis em eficiéncia e produtividade.

10.  Trés cenéarios de financiamento foram propostos: cenério A, no qual 0s custos
inflacionarios e regulamentares ja incorridos em 2010-2011 para os componentes do
orcamento atribuidos a postos e ndo atribuidos a postos seriam recuperados atraveés de um
aumento de 10,5% nas contribuicdes estimadas dos Estados Membros; cenario B, no qual
parte dos custos seria recuperada com um aumento de 6,7% nas contribuicdes estimadas,

1 A menos que se indique o contrério, todas as cifras monetarias neste relatério sdo expressas em délares
dos Estados Unidos.
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enquanto outros custos teriam de ser absorvidos; e o cenario C, no qual haveria
crescimento nominal zero nas contribui¢Bes estimadas e todos os custos teriam de ser
absorvidos, resultando em cortes substanciais nas operagdes. O projeto apresentado no
Documento SPBA5/2, Rev. 1, se baseava no cenario B. Em todos os cenarios, previa-se
uma reducdo das cotas de contribuicdo voluntéria e receitas diversas e, em todos 0s casos,
0 montante disponivel para programa e atividades operacionais seria reduzido (com uma
variagdo percentual de —15,5% no cenario a —37,8% no cenario C de modo geral e de —
49,6% a —96,6% nestes cenarios no ambito regional). Informacdes detalhadas do impacto
de cada cenario poderiam ser encontradas no Documento SPBA5/2, Add. I.

11. O Subcomité acolheu favoravelmente os detalhes e a transparéncia do programa e
projeto de orgamento e agradeceu & Reparticdo a elaboracdo dos trés cenérios. O
Subcomité também elogiou os esforcos da Organizagdo em melhorar sua eficiéncia e
produtividade. Alguns delegados mostraram-se firmemente a favor do cenério C,
enquanto outros apoiaram o cenario A. Este Gltimo grupo salientou a importancia de
conservar as conquistas em salde publica feitas até o momento e proteger a Regido
contra ameacas como a pandemia de influenza. Eles assinalaram que 2012-2013 seria 0
ultimo biénio do periodo coberto pelo Plano Estratégico, e demonstraram preocupacédo de
que a capacidade da Organizacao de alcancar os objetivos estratégicos estabelecidos sob
0 Plano poderia ser muito prejudicada se o orgamento para as atividades de cooperacéo
técnica fosse reduzido ao nivel contemplado no cenario C. Eles também observaram que,
mesmo na melhor das hipoteses, o orcamento para atividades de cooperagdo técnica
sofreria uma reducdo consideravel e expressaram preocupacdo quanto ao impacto deste
encolhimento na capacidade da Regido de atingir os Objetivos de Desenvolvimento do
Milénio relacionados com a satde. Um delegado, destacando a necessidade de aumentar,
ndo de reduzir, o investimento nos programas sociais e de salde durante épocas de crise,
observou que reducdo e racionalizagcdo ndo necessariamente levavam a um aumento da
eficiéncia e que as vezes as organizacfes se tornaram mais eficientes com o crescimento
e expansao.

12.  Os delegados a favor de um cenario de crescimento nominal zero, a0 mesmo
tempo que afirmaram a importancia do trabalho da OPAS e reconheceram as dificuldades
para a Organizacdo com uma reducdo, salientaram também a necessidade de austeridade
no atual clima econdmico. Eles assinalaram que os Estados Membros continuavam a
enfrentar os efeitos da crise financeira de 2008—-2009 e que seus governos tinham de lidar
com grandes restricbes financeiras e cortes orcamentarios em potencial e teriam
dificuldade em cumprir com suas atuais obrigacdes perante a Organiza¢do, muito menos
ainda em absorver um aumento das suas cotas. Na opinido deles, ndo havia outra op¢éo
para a OPAS que ndo uma retracdo a semelhanca do que estavam realizando as outras
organizagOes internacionais. Uma delegada, observando que seu governo ainda nao havia
decidido qual cenario apoiaria, disse que, a fim de concordar com um aumento das
contribuicdes estimadas, seria preciso uma boa justificagdo, incluindo a demonstracéo
dos avancgos programaticos e do impacto de saude publica da Organizacéo.
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13. O Subcomité pediu esclarecimento e maiores informagdes sobre varios assuntos.
Pediu-se a Reparticdo que incluisse no projeto de or¢camento a ser apresentado ao Comité
Executivo um maior detalhamento das implicagGes dos diversos cenérios, principalmente
o efeito da reducdo do orcamento ndo-PPD no cumprimento dos diversos objetivos
estratégicos sob o Plano Estratégico. Pediram-se também mais dados comparativos, em
particular com respeito as tendéncias no financiamento para os objetivos estratégicos.
Uma delegada pediu informac@es sobre a distribuicdo dos fundos orcamentarios entre 0s
trés niveis da Organizacdo (regional, sub-regional e pais) e, em particular, sobre as
atividades que estavam sendo financiadas no &mbito sub-regional.

14. Demonstrou-se preocupacdo quanto a reducdo significativa do financiamento
proposta para o Objetivo Estratégico 2 (Combater o HIVV/AIDS, tuberculose e maléaria) e
pediram-se mais informacgdes sobre as mudancas propostas no financiamento para os
Objetivos Estratégicos 15 (Fornecer lideranca, fortalecer a governanca e incentivar a
parceria e colaboracdo com Estados Membros, o sistema das Nagdes Unidas e outros
interessados diretos) e 16 (Desenvolver e manter a OPAS/OMS como uma organizagao
de conhecimento flexivel, permitindo que realizasse seu mandato de maneira mais
eficiente). Sugeriu-se que uma avaliacdo intermediaria do Plano Estratégico facilitaria a
analise do projeto de orcamento por parte dos Estados Membros e lhes permitiria
entender melhor as mudangas propostas nos niveis de financiamento para os varios
objetivos estratégicos. Solicitou-se informacéo sobre a distribuicdo da receita prevista de
outras fontes entre os objetivos estratégicos e da receita sendo gerada pelo encargo de
ocupacéo de postos aprovado pelo Conselho Diretor em 2010,

15. Pediu-se informacdo sobre como as atividades de cooperacdo técnica da
Organizacdo seriam financiadas no cenério C, visto que a parcela regional do orgamento
ndo-PPD sofreria uma reducdo de 96,6%. Incentivou-se a Reparticdo a examinar
atentamente o componente de PPD do orcamento e considerar a possibilidade de
financiar parte dos custos relativos aos postos com as contribui¢fes voluntarias. Também
se incentivou que procurasse atrair mais contribui¢des voluntérias ndo destinadas, que
poderiam ser usadas para apoiar 0s programas e atividades de cooperacdo técnica. Além
disso, sugeriu-se que a Reparticdo deveria examinar como poderiam ser reduzidos 0s
gastos administrativos nas representacdes da OPAS. Uma delegada perguntou se a
Reparticdo previa alguma transferéncia de verbas do biénio atual para o de 2012-2013 e
qual seria a repercussdo do financiamento interno de projetos no orcamento da
Organizagdo no préximo biénio. Ela também solicitou informagdo sobre quais postos
haviam sido eliminados e como estes cortes haviam afetado as atividades de cooperacédo
técnica da OPAS. Outra delegada pediu uma atualizacdo da revisdo da atual escala das
cotas de contribuicdo vigente na Organizacao dos Estados Americanos (OEA). Pediu-se a
Reparticdo que tecesse comentérios sobre a discrepancia evidente entre a situacéo

? Resolugdo CD50.R10. Consulte também o Documento CD50/7.
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orcamentaria ilustrada no projeto e a 6tima imagem financeira apresentada no Relatorio
Financeiro do Diretor (ver paragrafos 27 a 37 a seguir).

16. O dr. Gutiérrez explicou que, embora assim parecesse, segundo o Relatério
Financeiro, que a Organizacdo tinha uma receita consideravel a sua disposi¢do, grande
parte de sua receita consistia de fundos recebidos dos Estados Membros para a compra de
vacinas e outras provisdes de salde publica e para projetos internos. Estes fundos nao
podiam ser usados para financiar os programas ou as atividades operacionais ou para
cobrir os custos relativos aos postos. Parte das contribui¢cbes voluntarias poderia ser
usada para cobrir os custos de PPD, mas sua grande maioria ndo poderia ser usada porque
elas eram destinadas a finalidades especificas. Além disso, previa-se uma consideravel
redugdo das contribui¢fes voluntarias no proximo biénio em virtude da atual situacéo
econdmica e uma reducdo prevista de $1 bilhdo em contribuic6es voluntarias a OMS (ver
relatério sobre o orcamento para programas da OMS, paragrafos 78 a 87 a seguir).
Evidentemente, estas reducGes teriam um impacto sobre o orcamento da OPAS e sobre a
sua capacidade de continuar a realizar seu mandato como estabelecido no Plano
Estratégico, uma vez que a Reparticdo seria obrigada a depender das contribui¢Ges
voluntarias para compensar o déficit nos fundos do orcamento ordinario para o
componente orgcamentario ndo-PPD. As verbas transferidas ndo poderiam ser usadas para
compensar o déficit porque a OPAS, diferentemente da OMS, ndo transferia verbas de
um biénio ao outro. Ndo havia muito que a Reparticdo poderia fazer para reduzir o
componente de PPD, ja que o aumento projetado nos custos dos postos era devido em
grande parte a fatores fora de seu controle, como aumentos aprovados pela Comissao de
Servico Publico Internacional, o custo crescente do seguro de salde do pessoal, inflacéo,
flutuaces monetérias e queda do valor do ddlar dos Estados Unidos.

17.  As mudancas no financiamento para os diversos objetivos estratégicos ndo
representam alteracdo da hierarquizacdo dos objetivos acordada pelos Estados Membros.
No caso do Objetivo Estratégico 2, por exemplo, a reducdo representava simplesmente
um célculo mais realista do financiamento que a Reparticdo poderia esperar receber,
baseado nas contribui¢bes voluntarias que puderam ser captadas até o momento para
atividades relacionadas a este objetivo. A reducdo do Objetivo Estratégico 16 era
compativel com os compromissos da Reparticdo sob o Plano Estratégico de reduzir
gradualmente os gastos com as funcgdes capacitadoras, principalmente as relacionadas a
administracdo. A Reparticdo forneceria, por meio das consultas eletrénicas em curso com
os Estados Membros e no documento a ser preparado para o Comité Executivo, mais
informacdes sobre como o Plano Estratégico seria afetado pelos trés cenarios
orcamentarios e também forneceria outras informacdes solicitadas pelos Estados
Membros.

18. O sr. Roméan Sotela (Assessor Sénior de Administracdo, Programas e Orgamentos,
RSPA), em resposta a pergunta referente a escala de contribui¢cdes da OEA, recordou que
a escala de contribuigdes da OPAS se baseava na escala da OEA e, portanto, qualquer
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mudanca na escala da OEA automaticamente resultaria em uma mudanca na escala da
OPAS. Estava prevista a aprovacdo pela OEA de uma nova escala em 2011, mas ndo se
sabia ainda se seria aprovada durante o periodo ordinario das sessGes da Assembleia
Geral da OEA em junho ou durante a sessao especial em outubro. Se fosse adotada em
junho, poderia ser apresentada uma nova escala ao Comité Executivo da OPAS e adotada
pelo Conselho Diretor em setembro que assim poderia entrar em vigor em 2012, no
primeiro ano do novo biénio. Se a nova escala da OEA ndo fosse aprovada até outubro,
porém, ela ndo seria adotada pela OPAS até setembro de 2012, e neste caso, a atual
escala continuaria em vigor no primeiro ano do biénio e a nova escala seria aplicada em
2013.

19. A Diretora disse que a Reparticdo estava plenamente ciente das limitagdes
financeiras enfrentadas pelos Estados Membros e também era de seu conhecimento de
que o setor da salde tinha de competir por financiamento com outros setores nas
discussbes orcamentarias no ambito nacional. O seu pessoal teria satisfacdo em fornecer
qualquer informac&o que os delegados precisassem para justificar maior apoio & OPAS e
0 investimento continuo em saude publica, inclusive, por exemplo, os resultados de uma
andlise dos beneficios que os Estados Membros tinham com o trabalho da Organizacao,
que havia verificado que, em todos os casos, 0s paises recebiam mais do que
contribuiram. Como o Subcomité havia destacado, era importante chamar atencdo para os
riscos de ndo investir de maneira suficiente em saude publica, como o ressurgimento de
doencas como poliomielite. Era também relevante destacar a importancia da satde para
outros setores e atividades, como o turismo e o desenvolvimento socioecondémico.

20.  Com respeito a pergunta sobre o encargo da ocupacao de postos, a Reparti¢éo
estava adotando uma abordagem cautelosa porque sabia que qualquer aumento de custos
dos postos reduzia a disponibilidade do financiamento ndo atribuido a postos. Em relacéo
a reducdo de postos com contrato por prazo determinado, a maioria dos cortes havia
ocorrido como resultado de uma reducdo natural e a maioria dos postos eliminados havia
sido ocupada por pessoal de apoio, ndo por pessoal técnico. Muitas funcBes de apoio
haviam sido terceirizadas ou eram cobertas por pessoal do ministério da saude nos
Estados Membros. O perfil do pessoal da Organizagdo havia, portanto, mudado: em
termos gerais, 0 pessoal agora era mais graduado e desempenhava funcdes mais
importantes. A Reparticdo daria informagdes mais detalhadas sobre as reducdes
anteriores de postos e 0s cortes programados para 2012-2013.

21. Como o Subcomité havia observado, uma maior reducdo do orgcamento
operacional ocorreria no ambito regional porque a maioria dos postos com contrato por
prazo determinado estava localizada neste nivel. Era no &mbito regional que a Reparti¢do
tinha menos possibilidade de transferir postos porque era o nivel em que se concentravam
muitas das fungdes administrativas essenciais. Infelizmente, também era no ambito
regional que a Reparticdo tinha o menor potencial de obter contribui¢cdes voluntérias.
Além disso, a maioria das contribui¢des voluntarias ndo cobria os custos de pessoal e,
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quando isso ocorria, ndo se destinava a postos com contrato por prazo determinado mas
sim para a captacdo de especialistas ou consultores. A Reparticdo estava empenhada em
modernizar suas operagOes e continuaria se esfor¢cando por obter maior eficiéncia e
produtividade. Ela duvidava, no entanto, de que seria possivel progredir mais visto que a
Organizacdo ja operava em niveis préximos do maximo de eficiéncia e produtividade.

22. A Presidente agradeceu aos membros da Reparticdo as explicacfes e sugeriu que
as informacdes solicitadas pelos Estados Membros deveriam ser divulgadas on-line com
antecedéncia para facilitar a analise da proposta de programa e orcamento pela 1482
Sessdo do Comité Executivo.

Organizacbes N&o Governamentais que mantém Relacbes Oficiais com a OPAS
(documento SPBA5/3, Rev. 1)

23. De acordo com o procedimento apresentado nos Principios que Regem as
RelacBes entre a Organizacdo Pan-Americana da Saude e as Organizacdes Né&o
Governamentais (ONGs), o Subcomité considerou a candidatura de uma organizacao nao
governamental que pleiteava manter relagcdes oficiais com a OPAS e examinou a
colaboracdo da Organizacdo com outra organizagao que queria renovar a sua posicao de
ONG que mantém relagdes oficiais com a OPAS. O Subcomité também examinou um
relatorio de progresso sobre a situacdo das relacBes vigentes entre a OPAS e 15
organizacBes ndo governamentais e considerou uma proposta para alterar os Principios
que Regem as Relacdes entre a OPAS e ONGs (anexo A e anexo B, respectivamente, do
Documento SPBA5/3, Rev. 1).

24.  Conforme estipulado nos Principios, o Subcomité deliberou sobre as candidaturas
das duas ONGs em reunido fechada, apos a qual a Presidente anunciou que o Subcomité
havia decidido recomendar ao Comité Executivo que aceitasse o Sabin Vaccine Institute
(SVI) para manter relagbes oficiais com a OPAS e que aprovava a continuidade das
relacdes oficiais entre a OPAS e a Fundacdo Interamericana do Coragdo (FIAC). Estas
recomendacBes seriam apresentadas ao 148° Comité Executivo em um projeto de
resolugédo para sua consideracao.

25. O Subcomité também respaldou a emenda proposta aos Principios que Regem as
RelacOes entre a OPAS e ONGs referente ao prazo para o recebimento das candidaturas
das ONGs, e recomendou que o Comité Executivo aprovasse o projeto de resolucédo
contido no anexo B do Documento SPBA5/3, Rev. 1.

26.  Além disso, o Subcomité incentivou a Organizacdo a continuar a prosseguir
sinergias e parcerias com ONGs, em particular as que atuavam como canais para
financiamento por parte dos mecanismos de financiamento internacionais como o Fundo
Global de Combate a Aids, Tuberculose e Maléria. O Subcomité também destacou o
valor das informacGes apresentadas no relatério de progresso sobre as relacdes da
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OPAS-ONG como um meio de os Estados Membros estarem cientes da existéncia e das
atividades das ONGs que participavam do trabalho relacionada a saide na Regiao.

Assuntos Administrativos e Financeiros
Panorama do Relatério Financeiro do Diretor para 2010 (documento SPBA5/4)

27. A sra. Sharon Frahler (Gerente de Area, Gestdo de Recursos Financeiros, RSPA)
apresentou a versdo preliminar do relatério financeiro, destacando que era um quadro néo
auditado da situagdo financeira da OPAS. As demonstracdes financeiras estavam no
momento sendo analisadas pelos Auditores Externos da OPAS e o relatorio auditado
somente estaria pronto em meados de abril. Ela também observou que o Relatério
Financeiro do ano corrente era o primeiro preparado de acordo com as Normas
Internacionais de Contabilidade do Setor Publico (IPSAS), as quais a Organizacao havia
feito a transicdo em 2010 (ver paragrafos 38 a 47 a seguir).

28.  Em 2010, a Organizagdo havia continuado a ter um crescimento significativo da
receita, com uma receita somada total de $941 milhdes®, representando um aumento de
29% sobre a receita de caixa de $731 milhdes em 2009. Durante 2010, a Organizagéao
havia comprado provisdes estratégicas de salde publica no valor de quase $24 milhdes
através do Fundo Rotativo Regional de Insumos Estratégicos para Saude Publica (o
“Fundo Estratégico™) e outras provisdes no montante de $9,2 milhdes através do Fundo
de Compras Reembolsaveis. Embora estas compras no total tenham sido
aproximadamente iguais as de 2009, a compra de vacinas e seringas através do Fundo
Rotativo para Compra de Vacinas aumentou significativamente para $517 milhdes, um
aumento de 50% em um ano. Sob as IPSAS, um sistema de contabilidade patrimonial, a
receita era reconhecida quando arrecadada (e os gastos eram reconhecidos quando
desembolsados).

29. A OPAS havia recebido e implementado $200 milhdes em contribuicdes
voluntarias, $40 milhdes a mais que em 2009. Os Outros Fundos da OPAS, no valor de
$26 milhdes, mantinham-se mais ou menos inalterados. Durante 2010, a Organizacao
havia acumulado $39,5 milhdes em fundos do or¢camento ordinario da OMS, ou metade
da alocacdo da OMS a Regido. Também havia recebido e implementado $44,9 milhdes
da OMS em contribui¢des voluntarias e reembolso de despesas administrativas, assim
como $16,9 milhdes da OMS para 2011. Também havia ocorrido aumento dos Fundos de
Reserva, inclusive $98 milhdes recebidos do governo do Brasil.

30. As cotas acumuladas em 2010 somaram $98,3 milhdes e, sob as IPSAS, o
montante total tinha de ser declarado no dia 1° de janeiro. As cotas efetivamente
recebidas de 36 Estados Membros e Associados ao final do ano totalizaram $71,6

® Cifra disponivel na data da apresentacéo oral.
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milhdes referentes a 2010 e $29,4 milhdes referentes a biénios anteriores. As cotas
pendentes dos anos anteriores somavam $29,7 milhdes, o menor valor desde 2000. Ao
todo, 26 Estados Membros haviam pagado integralmente suas cotas de 2010, sete
efetuaram pagamentos parciais e seis ainda ndo haviam efetuado os pagamentos
referentes a 2010. Embora o montante total das cotas fosse reconhecido como auferido no
comeco do ano mesmo que o valor ndo tivesse sido efetivamente pago, as despesas
operacionais continuavam e, portanto, era importante que os Estados Membros pagassem
as cotas assim que pudessem.

31. Receitas Diversas incorridas, principalmente juros de investimentos, haviam sido
de $5,2 milhGes, enquanto que o valor orcado para o ano havia sido de $10 milhdes. A
Reparticdo ndo previa aumento das taxas de juros no ano corrente, e provavelmente ndo
até 2012. A Organizacdo havia tido uma perda por desvalorizacdo da moeda de $600 mil.
Outras Receitas havia totalizado $1,73 milh&o.

32.  Quanto as despesas, além das compras e atividades de implementacdo ja
mencionadas, a OPAS havia gasto $88 milhfes do Orcamento Ordinario, $196 milhdes
dos Fundos de Reserva e $55 milhGes de Outros Fundos da OPAS.

33. O Subcomité recebeu com satisfacdo as informagbes sobre a sélida situacéo
financeira da Organizacdo, observando que os recursos totais disponiveis eram de quase
$1 bilhdo. Os membros aguardavam receber mais detalhes assim que o relatério
financeiro auditado estivesse disponivel. Eles tambem felicitaram a Reparticdo por
implementar as novas normas de contabilidade e produzir demonstrac¢des financeiras em
cumprimento com as IPSAS.

34, Uma delegada perguntou se a reducdo das Receitas Diversas se devia
exclusivamente ao clima de investimentos e perda por desvalorizacdo da moeda, ou se as
mudancas sob as IPSAS haviam afetado os montantes de maneira significativa. Outra
delegada perguntou se as demonstragdes auditadas poderiam ser disponibilizadas mais no
inicio do ano, o que permitiria ao Subcomité dar um melhor aporte de informacdes ao
Comité Executivo.

35. A sra. Frahler respondeu que, embora o nivel de Receitas Diversas tivesse sido
ligeiramente afetado pela mudanga no momento em que o0s juros eram declarados sob as
IPSAS, em comparacdo ao regime de caixa, o efeito havia sido minimo. A reducdo em
Receitas Diversas foi quase inteiramente devida a queda nas taxas de juros, em particular
em 2008.

36. Embora fossem evidentes os beneficios de poder dispor das contas auditadas mais
no inicio do ano, dado o volume de trabalho para preparar os relatérios financeiros para
auditoria e efetuar a auditoria propriamente dita, era extremamente dificil concluir o
processo em menos tempo. Porém, era possivel que o novo Sistema de Informacao para
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Gestdo da RSPA permitisse & Reparticdo preparar os relatérios financeiros para 0s
auditores com maior rapidez.

37. O Subcomité tomou nota do relatério.

Estado da Execugdo das Normas Internacionais de Contabilidade do Setor Publico
(IPSAS) (documento SPBA5/5)

38. A sra. Sharon Frahler (Gerente de Area, Gestio de Recursos Financeiros, RSPA)
recordou que a Organizacdo havia comecado introduzir as IPSAS ao final de 2007, com a
intencdo de implementa-las plenamente até 1° de janeiro de 2010. Ela recapitulou os
beneficios que as IPSAS trariam a OPAS e ao sistema das Nagdes Unidas como um todo,
e as etapas a serem percorridas até a implementacdo final. Uma das principais tarefas
havia sido criar improvisagdes para conformar os sistemas existentes de informacéo
financeira as IPSAS (em vez de adquirir novos sistemas); outra tarefa havia sido a
determinacdo da avaliacdo real do ativo e passivo de toda a Organizagdo para serem
usados como balanco inicial para 2010. As principais propriedades eram a sede e outros
edificios e os investimentos financeiros de Organizacdo; o principal passivo eram 0s
direitos em caso de rescisdo de contrato do pessoal e seguro medico pos-servi¢o. Havia
sido contratada assisténcia especializada para fornecer uma avaliagdo exata do ativo e do
passivo. De fato, grande parte dos $300 mil alocados pelos Orgdos Diretivos para a
implementacdo das IPSAS havia sido gasta com os honorarios destes especialistas.

39. Sob as IPSAS, seriam preparadas cinco demonstracdes financeiras auditadas:
Demonstracdo da Situacdo Financeira (equivalente, antes das IPSAS, ao balanco geral),
que avaliaria a forca financeira da OPAS em um momento especifico, a saber, ao fim do
exercicio financeiro; Demonstracdo de Desempenho Financeiro (equivalente, antes das
IPSAS, a demonstracdo de lucros e perdas), que indicaria se a OPAS havia usado bem
seu ativo para gerar receita e como a receita havia sido usada em um periodo de
contabilidade de 12 meses; Demonstracéo de Alteragdes em Ativo Liquido/Equidade (um
novo documento), demonstrando qualquer aumento ou diminuicdo do ativo liquido da
OPAS durante o ano; Demonstracdo do Fluxo de Caixa, informando os fluxos de caixa
durante o ano classificados por atividades de operacdo, investimento e financeiras; e a
Comparacdo do Orgcamento e Montantes Efetivos, refletindo o uso efetivo da receita
durante o ano em compara¢do com a versao definitiva do orcamento total para o biénio.
Além disso, seriam preparadas Notas as Demonstragdes Financeiras auditadas,
estabelecendo politicas contabeis e outras demonstracdes explicativas.

40. Estas eram todas as demonstracdes auditadas estritamente obrigat6rias conforme
as IPSAS. Porém, a Organizacdo estava ciente de que 0s seus Estados Membros estavam
habituados a receber um volume maior de informagdes e assim continuariam sendo
apresentados documentos nao auditados que incluiam demonstracdo das cotas de
contribuicdes, demonstracdo em separado para os diversos fundos de compras,
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demonstracdo das contribui¢Bes voluntarias em diversas categorias e demonstracdes
financeiras para o Centro de Epidemiologia do Caribe (CAREC) e o Instituto Caribenho
de Alimentacédo e Nutricdo (CFNI).

41. O Subcomité felicitou a Reparticdo pelo seu sucesso no cumprimento das IPSAS
e também pediu alguns outros esclarecimentos. Pediu-se uma atualiza¢do sobre o manual
de contabilidade das IPSAS. Uma delegada recordou que o cumprimento das IPSAS
constituia o Projeto 3.C das iniciativas financiadas com a Conta Especial e, observando
que o perfil de projeto indicava que havia alguns recursos para financiar outras atividades
relacionadas a implementacdo em 2011, perguntou o que tais atividades poderiam
implicar.

42. Solicitaram-se mais informacdes sobre a circunstancia referida no paragrafo 11 do
documento, que indicava que a declaracdo dos compromissos financeiros da Organizacédo
com seus funcionarios e pessoal aposentado estava resultando no informe de consideravel
passivo ndo financiado. Os delegados também pediram informagbes sobre como era
realizado o planejamento de recursos se a receita era declarada somente quando recebida,
se 0 exercicio de avaliacdo do ativo da Organizacao precisaria ser repetido todos os anos,
e em que medida a RSPA apoiaria a implementacdo das IPSAS na OMS a ser concluida
nos proximos dois anos. Como parecia que era necessario pessoal altamente capacitado
para trabalhar sob as regras das IPSAS, tanto em Washington como nas representagoes
nos paises, sugeriu-se que a Diretor poderia propor aos Orgdos Diretivos aumentar o
quadro de funcionarios.

43. A sra. Frahler explicou que o manual de contabilidade estava concluido, mas néo
poderia ser distribuido até que tivesse sido aprovado pelos Auditores Externos. Esperava-
se que seria divulgado até junho de 2011. Em termos de trabalho ainda a ser feito, havia
muitos detalhes a serem finalizados. Por exemplo, as IPSAS impuseram 26 normas
contébeis que tinham de ser observadas, sendo quase todas aplicaveis a OPAS. Além
disso, era preciso mais curso de treinamento do pessoal sobre as IPSAS.

44. A questdo dos compromissos financeiros com o pessoal era motivo de grande
preocupacdo ndo sO para a OPAS mas também para todo o sistema das NacGes Unidas,
uma vez que as quantias incluidas eram muito substanciais. No caso da OPAS, o primeiro
destes compromissos se relacionava com o0s pagamentos devidos ao pessoal com
exoneracdo ou aposentadoria. Ao longo dos anos, por meio de uma arrecadacao de 2%
nos salarios, a OPAS havia acumulado fundos para esta finalidade, sendo que havia
fundos para este compromisso, em realidade, havia um excesso de fundos. Em 2009, todo
0 excesso, cerca de $22 milhdes, havia sido transferido a um fundo para cobrir o custo do
seguro médico pos-servico, um compromisso muito maior. Em 2010, o célculo atuarial
deste compromisso havia sido de $202 milhdes, mas um ano depois, este valor era agora
de $257 milhdes, em parte por causa do agravamento do clima de investimentos, em parte
por causa do aumento dos custos de servicos médicos. A Reparticdo estava agora
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recolhendo um encargo de 4% sobre os salarios de todo o pessoal a fim de fazer, pelo
menos, uma pequena contribui¢cdo ao compromisso ndo financiado.

45.  Com respeito a pergunta sobre o planejamento no contexto da contabilidade
patrimonial, ela explicou que, para proteger a saude financeira da Organizacdo, somente
pequenas porcdes dos custos totais dos projetos eram liberadas até que tivesse sido
recebida todo o montante do custo. Ela também explicou que a avaliacdo do ativo da
OPAS, principalmente bens imdveis, seria repetida a cada trés anos, a menos que
houvesse uma mudanca significativa em um mercado especifico em uma data anterior. A
OPAS provavelmente ndo prestaria apoio direto para a implementacdo das IPSAS na
OMS, mas naturalmente ajudaria com a propria experiéncia onde pudesse ser util. Ela
observou que, com a instalacdo do Sistema de Gestdo Global em 2008, a OMS j& havia
passado a contabilidade patrimonial.

46. A Diretora observou que a implementagdo das IPSAS era um processo de
aprendizagem, no qual a OPAS havia sido pioneira, ou talvez uma cobaia, tendo com
frequéncia de encontrar e aplicar solucbes a novos problemas. Mas a OPAS estava
contente por estar ganhando experiéncia e estava pronta para transmiti-la a outros
organismos. O treinamento era crucial e era algo em que se deveria insistir. Ela agradeceu
as sugestdes de que talvez fosse necessario ampliar o quadro de pessoal e disse que era
algo que deveria ser considerado. A implementagdo das IPSAS havia implicado em um
periodo muito intenso de trabalho para o pessoal da Reparticéo, cuja dedicacao e trabalho
arduo ela louvava. Este conhecimento especializado interna deveria agora ser estendido
externamente as representacfes nos paises.

47. O Subcomité tomou nota do relatério.

Plano Mestre de Investimentos de Capital (documento SPBA5/6)

48. O sr. Edward Harkness (Gerente de Area, Operacdes de Servicos Gerais, RSPA)
chamou atencdo para dois importantes projetos sob o Subfundo de Bens Imoveis e
Equipamentos. O primeiro era no Haiti: embora cerca de $40 mil haviam sido gastos para
reparar 0s danos causados pelo terremoto a metade mais nova da representacdo no pais,
foi planejado demolir e reconstruir a outra metade mais antiga que havia sido seriamente
danificada, a um custo de cerca de $400 mil. O segundo era a reabilitagdo dos elevadores
no Edificio da Sede da RSPA com previsdo de inicio no biénio atual, resultando em um
gasto de cerca de $800 mil. Estes dois projetos usariam grande parte de aproximadamente
$1,5 milhdo atualmente no Subfundo. As despesas sob o Subfundo de Tecnologia da
Informacéo prosseguiam conforme planejado.

49. O Subcomité recebeu cordialmente a atualizacdo sobre os projetos de
investimentos de capital. Como estas despesas consideraveis estavam previstas sob o
Subfundo de Bens Iméveis e Equipamentos, alguns membros questionaram como este
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subfundo, ou de fato o Fundo Mestre de Investimentos de Capital (MCIF pela sigla em
inglés) como um todo, seria reposto e, em particular, se haveria recursos disponiveis da
OMS. Foi sugerido que o relatorio sobre este tema a ser apresentado na proxima sessao
do Comité Executivo deveria incluir uma tabela mostrando os projetos que haviam sido
implementados em 2008-2009 e o saldo do Fundo que depois haviam sido transferidos
para 2010-2011, para se ter um quadro mais claro do saldo restante e a necessidade de
mais financiamento.

50.  Assinalou-se que os valores apresentados dos custos totais dos projetos sob o
Subfundo de Tecnologia da Informacdo no anexo B do Documento SPBA5/6 néo
pareciam bater com os valores registrados como gastos em 2010 e previstos para serem
gastos em 2011, como citado nos paragrafos 10 e 12 do mesmo documento. Esta
discrepancia deveria ser corrigida. Considerou-se que, de modo mais geral, deveria haver
uma demonstragdo mais clara dos saldos existentes nos dois subfundos, e da disposi¢éo
dos recursos aprovados pelo Comité Executivo. Tambeém se assinalou que o documento
ndo fazia uma clara distincdo entre os projetos a serem financiados com o MCIF e
aqueles a serem financiados com a Conta Especial. Em particular, onde o documento se
referia aos projetos que seriam plena ou parcialmente financiados com a Conta Especial,
os valores apresentados nem sempre batiam com aqueles apresentados no Documento
SPBA5/7, que se relacionavam especificamente com esta conta. Como as despesas
diversas de 2010 nas representacdes nos paises haviam sido de $547.090, e os gastos
planejados de 2011 sob o mesmo topico eram identificados como “a serem
determinados”, pediu-se a Reparticdo que esclarecesse como um total de 2010-2011 de
$1.184.590 havia sido calculado. Como o paragrafo 14 do documento citava a mudanga
prevista apds 2012 a um modelo baseado em servidor com énfase a computagdo em
nuvem, com concomitante mudanca de computadores de mesa a laptops, foi sugerido que
a Reparticdo poderia considerar evitar o gasto de até $1.588.000 para a aquisi¢do de
computadores de mesa em 2011, como mencionado no paragrafo 12 do mesmo
documento.

51. O sr. Harkness recordou que o Plano Mestre de Investimentos de Capital (MCIP
pela sigla em inglés) era financiado com a receita do biénio anterior que excedia o gasto
orcado. Em 2010, o saldo ndo utilizado do biénio de 2008-2009 havia sido de
$4 milhdes, dos quais $1 milhdo havia sido alocado a bens imdveis e equipamentos e $3
milhGes a tecnologia da informacdo. Ndo havia nenhuma garantia que um excedente
semelhante estaria disponivel no futuro. Portanto, a Organizacdo teria de considerar
novas maneiras para repor o MCIP.

52, Em 2008-2009, a OMS havia instruido as diversas regides que cada uma deveria
financiar os investimentos de capital com seu préprio orgcamento ordinario, mas agora
estava procurando como alocar fundos para tais investimentos. A Reparticdo havia
pedido as representacdes nos paises para que fornecessem uma lista dos projetos que eles
contemplavam que precisariam ser executados nos cinco biénios seguintes. O total
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estimado de $1.184.590 havia sido baseado em uma lista preliminar destes projetos, mas
é possivel que as prioridades de alguns escritorios tivessem mudado desde que a lista foi
formulada. Uma lista detalhada dos projetos a serem realizados em 2012-2013 deveria
estar disponivel a tempo para a sessao de junho do Comité Executivo.

53. O sr. Lorne Murdoch (Gerente de Area, Servicos de Tecnologia da Informagcao,
RSPA) disse que os valores no documento seriam examinados e as discrepancias
corrigidas. Em conformidade com a tendéncia geral no sentido da computacdo em
nuvem, seguida pela Organizacdo, haveria de fato uma passagem dos computadores de
mesa para laptops, mas na realidade esta mudanga poderia ser de mais amplo alcance. Se
fosse introduzido o “ThinClient Computing”, os custos poderiam ser 20% a 30% menores
gue no atual modelo baseado em computador de mesa. Um passo preliminar neste sentido
seria 0 desenvolvimento da rede privada da OPAS, que se previa estar operacional ao
final de 2011 e que deveria permitir uma reducdo ainda maior nos custos de computacéo
para 2012 e além. A Reparticdo estava tambem examinando racionalizar o uso das
licengas de software com o objetivo de baixar ainda mais os custos.

54. A Diretora acrescentou que o problema fundamental era que a RSPA néo tinha
uma fonte direta de financiamento para os principais projetos, pois o0 MCIP dependia de
fundos ndo utilizados no final de um biénio. Normalmente, seria de se esperar que 0
excedente fosse pequeno: com boa execucdo do orgamento, ndo deveria restar um saldo
consideravel. Havia sido uma confluéncia afortunada de circunstancias inesperadas que
resultou no grande excedente em 2006-2007, mas seria pouco provavel que, se
ocorressem, tais cenarios ocorressem com frequéncia.

55. A OPAS estava debatendo o assunto com a OMS, pois esta agora havia reativado
seu Plano Capital. O financiamento para este Plano vinha de uma arrecadagéo percentual
aplicada aos postos, mas evidentemente esta arrecadacdo aumentava 0s custos dos postos.
Se, além da quantia arrecadada para cobrir o custo do compromisso financeiro futuro com
0 pessoal (ver paragrafo 44 anteriormente), a RSPA somasse outra arrecadacdo para
aumentar os fundos para 0s principais projetos, o resultado seria uma reducédo
significativa do componente do orgcamento ndo atribuido a postos. Ao mesmo tempo em
que procurava formas de acumular uma reserva para 0s principais projetos, a Reparti¢éo
buscava encontrar medidas preventivas prudentes para prolongar a vida til dos edificios
e equipamentos.

56. O Subcomité tomou nota das informaces fornecidas.

Situacdo dos Projetos Financiados a partir da Conta Especial da OPAS (documento
SPBAS5/7)

57. O sr. Roméan Sotela (Assessor Sénior, Gestdo de Orcamento para Programas,
RSPA) recordou que o 48° Conselho Diretor havia autorizado a criagdo da Conta
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Especial, para incluir os $25 milhdes da receita bienal que haviam excedido o montante
autorizado do orcamento, para uso no financiamento de projetos importantes néo
recorrentes. Desde entdo, o Comité Executivo havia autorizado trés retiradas da Conta,
num total de $16.155.000, deixando um saldo de $9.135.000.

58.  Como Resolugdo CD50.R10 havia autorizado o uso de até $10 milhdes para a
modernizacdo do Sistema de Informacdo para Gestdo da RSPA (PMIS), os $9.135.000,
mais valores residuais poupados de outros projetos, seriam usados para esta finalidade.
Os detalhes dos projetos financiados ou a serem financiados com a Conta Especial se
encontravam no Documento SPBA5/7.

59. O Subcomité recebeu cordialmente a reducdo de cerca de $800 mil no valor de
gastos efetivos e planejados para 2010-2011, considerando que tal economia era muito
importante visto o alto custo previsto para modernizar o PMIS. Uma delegada sugeriu
que um novo projeto deveria ser criado sob a Conta Especial, cobrindo a propria
modernizacdo, em vista da aprovacdo do Conselho Diretor do gasto de até $10 milhdes
desta fonte. Outra delegada sugeriu que a Tabela 1 do Documento SPBA5/7, resumo dos
projetos, e a Tabela 2, resumo de execucdo orcamentaria, deveriam ser combinadas para
dar uma visdo global mais clara do calculo dos custos de cada projeto e do financiamento
adicional necessario. Ela acrescentou que aparentemente havia algumas discrepancias nos
montantes dos fundos provenientes de “outras fontes” e que nédo estava claro se tais
quantias haviam sido aprovadas ou eram simplesmente estimativas. Além disso, a soma
de algumas das quantias decompostas para diversos projetos aparentemente ndo se
igualavam ao total aprovado pelo Comité Executivo. Ela acrescentou que apresentaria por
escrito observacOes detalhadas sobre os projetos 2.C, 3.A, 3.B e 4.B.

60. O sr. Sotela disse que poderia ser criado um novo Projeto 3.D, cobrindo as
compras do software de planejamento de recursos operacionais com o PMIS
modernizado. Ele mostraria a quantia de $9.155.000 provenientes da Conta Especial, com
o saldo a ser financiado de outras fontes, que precisava ser identificado. Ele se
comprometeu a examinar as aparentes incongruéncias e a esclarecer estas informacoes
nos documentos, explicando que, em alguns casos, parte dos custos dos projetos precisou
ser categorizada como “a ser determinado” porque ainda ndo se sabia como o déficit de
financiamento poderia ser sanado.

61. A pedido da Diretora, varios membros da Reparticdo forneceram mais
explicacbes sobre alguns dos projetos sendo realizados sob a Conta Especial. A dra.
Patricia Ruiz Luna (Assessora, Informacdo e Analise de Saude, RSPA), referindo-se ao
Projeto 2.A, “Fortalecimento dos Sistemas de Informacdo de Salude Publica da OPAS”,
fez uma atualizacdo sobre o progresso na criacdo do Observatorio de Salde Regional da
OPAS. Destacando que seria parte de uma rede mundial de observatérios de saude, ela
disse que o Observatorio ja estava disponivel em uma versdo preliminar aos Estados
Membros, e que alguns paises tinham comecado a usa-lo. A dra. Patricia Soliz-Sanchez
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(Especialista em Estatistica de Saude, RSPA) fez uma apresentacdo sobre o portal do
Observatorio, atraves do qual os Estados Membros tinham acesso aos diversas bancos de
dados de informacdo em saude. Ela enfatizou que a Reparticdo receberia cordialmente
dos Estados Membros feedback e observacdes sobre o portal e como ele poderia ser
melhorado. O dr. Marcos Espinal (Gerente de Area, Vigilancia em Saude e Controle e
Prevencdo de Doencas, RSPA) também contribuiu com informacao sobre o Observatorio.

62. A Diretora destacou que o objetivo do projeto era reduzir a responsabilidade dos
Estados Membros em relagdo a coleta de dados. Em vez de lidar com demandas
multiplas, fragmentadas e distintas de dados de salde, eles agora teriam acesso a um
sistema coordenado onde a informacao seria apresentada de uma maneira uniforme. Ela
recordou também que $500 mil haviam sido aprovados para a Fase 1, uma fase
exploratdria para determinar as boas praticas e metodologias para assegurar que haveria
comunicagdo conjunta entre as diversas bases de dados, e que $1.725.000 havia sido
solicitado e aprovado para a Fase 2, uma fase para melhorar a qualidade e quantidade de
dados de salde disponiveis, embora a alocacdo detalhada destes fundos ainda ndo havia
sido concluida.

63. O dr. Sylvain Aldighieri (Assessor Sénior, Regulamento Sanitario Internacional,
Alerta e Resposta, e Doencas Epidémicas, RSPA) fez uma apresentacdo sobre o Projeto
1.B, “Estabelecimento dos Centros de Coordenacdo Nacionais para o Regulamento
Sanitario Internacional (RSI)”. Ele enfatizou que o nivel do progresso para estabelecer o0s
centros de coordenacdo do RSI variava muito entre os Estados Membros: em alguns
paises, 0 centro de coordenacdo era totalmente operacional, enquanto que em outros
pouco ou nenhum progresso havia sido feito.

64. A Diretora enfatizou que era motivo de preocupacao o fato de que alguns paises
ndo haviam nem mesmo adotado as primeiras medidas para estabelecer os centros de
coordenacdo, ainda mais que a data estipulada para a execuc¢ao do Plano de A¢éo do RSI
para Funcdes Basicas era junho de 2012.

65. O sr. Timothy Brown (Assessor, Sistema de Gestdo Institucional, RSPA) fez uma
apresentacdo sobre o Projeto 3.A, “Modernizacdo do Sistema de Informacdo para Gestéo
da RSPA”, explicando que todos os objetivos para os termos de referéncia haviam sido
concluidos e que de fato o projeto estava devolvendo uma pequena quantidade de
dinheiro a Conta Especial. Havia sido elaborado um conjunto de Principios Orientadores
para modernizacao e realizada uma avaliacdo das diversas opg¢des praticas. A Reparticdo
estava agora elaborando um novo projeto para a modernizagdo propriamente dita, sendo
que os termos de referéncia seriam divulgados em um futuro préximo. Estava sendo
debatida a carta do projeto, identificando interessados diretos, funcdes e
responsabilidades, limites do alcance do projeto, objetivos operacionais e assim
sucessivamente. Os modelos de um plano de gestdo de risco e um plano de gestdo de
mudancas estavam sendo desenvolvidos. A Reparticdo estava buscando supervisdo
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externa de projetos para assegurar que fossem seguidas metodologias de boa execucéo,
que 0 projeto se mantivesse em andamento, e que as decisdes tomadas fossem sélidas.
Havia sido nomeado um comité de selecdo de prestadores de servico e o software e
servigcos de apoio seriam adquiridos por processo de concorréncia. A primeira fase de
execucdo comecaria em meados de 2012, com o0 novo sistema cobrindo planejamento e
gestdo de programas, gestdo de recursos humanos e folha de pagamento. Esta fase duraria
um ano e seria seguida por uma segunda fase, de meados de 2013 a meados de 2014,
cobrindo gestéo financeira e compras.

66. A Diretora destacou que, como todos 0s processos operacionais da RSPA estavam
sendo analisados e melhorados simultaneamente ao planejamento e execucdo do novo
sistema de informacéo para gestdo, a resultante agilizacéo seria um beneficio adicional do
projeto. O projeto estava sendo acompanhado de um didlogo constante com a OMS para
assegurar a compatibilidade dos sistemas das duas organizagfes. Atualmente, a RSPA
estava testando dar acesso a OMS aos seus sistemas, algo que havia sido tentado em um
teste-piloto, a fim de permitir o trabalho colaborativo no contexto de um relatério de
controle do tabagismo.

67. O sr. Lorne Murdoch (Gerente de Area, Servicos de Tecnologia da Informagc&o,
RSPA) fez uma apresentacdo sobre o Projeto 2.C, “Fortalecimento das Comunicacdes
através da Melhoria da Conetividade das Representagdes nos Paises”. Ele sublinhou o
vinculo entre o projeto e a modernizacdo do PMIS, pois a melhoria da rede da OPAS era
um capacitador fundamental para o ambiente de sistemas futuros. No final de dezembro,
a RSPA havia concedido um contrato com a Telefénica para instalar uma rede
abrangendo 21 das 35 sedes da OPAS, e uma havia sido recebida uma cotacdo da SITA
para prosseguir com este trabalho, de tal maneira que, ao final de 2011 uma rede deveria
estar instalada cobrindo todos os escritérios da OPAS, exceto Cuba, que receberia
cobertura via satélite. Havia sido questionado se os governos dos Estados Membros
teriam acesso a rede. Em principio ndo, mas nos paises onde a OPAS tinha presenca no
ministério da saude previa-se que seria permitido o acesso em certa medida,
principalmente se o governo tivesse problemas de conectividade com os seus proprios
recursos.

68.  Alem disso, o Subcomité fez um tour pela sede planejada do Centro de Operacgdes
de Emergéncia. O sr. Edward Harkness (Gerente de Area, Operagdes de Servigos Gerais,
RSPA) explicou que seria concedido um contrato da construcdo do centro em fim de
marco ou principio de abril de 2011. Previa-se que o trabalho estivesse concluido e o
centro praticamente operacional na época do 51° Conselho Diretor em setembro de 2011.

69. O Subcomité tomou nota das informacdes fornecidas.
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Emendas ao Regulamento e Estatuto do Pessoal da RSPA (documento SPBA5/8,
Rev. 1)

70. A sra. Nancy Machado (Assessora de Recursos Humanos, RSPA) explicou que,
como ocorria todos os anos, algumas mudancas no Regulamento do Pessoal estavam
sendo propostas para levar em consideragdo decisdes da Assembleia Geral das NagOes
Unidas, que por sua vez eram baseadas nas recomendacdes da Comissdo de Servico
Publico Internacional, como a incorporacdo de uma parte do abono para postos ao
salario-base das categorias de profissionais liberais e superiores, como descrito mais
detalhadamente no Documento SPBA5/8, Rev. 1. Outras mudancas estavam sendo
propostas em vista da experiéncia e no interesse da boa gestdo dos recursos humanos,
como o requisito de que um laudo médico fosse apresentado quando a licenga anual fosse
convertida em licenca médica, ou o acréscimo de primos em primeiro grau a lista de
familiares de funcionarios da RSPA que normalmente ndo seriam contratados pela
Reparticdo, ou um esclarecimento de que o pessoal cujo posto havia sido extinguido
poderia ser exonerado caso se recusassem a serem remanejados.

71. O Subcomité questionou se mudancas nos custos do pessoal, abono para postos e
outros haviam sido examinadas em termo do impacto no or¢gamento da Organizagao.
Também se pediu informacéo sobre a implicagcdo orcamentaria da extingcdo de postos e
dos direitos dos funcionarios ocupando cargos temporarios. Foi sugerido que uma versao
revista do documento deveria incluir um anexo mostrando o numero de pessoal
contratado nas categorias de profissionais liberais e superiores, pessoal sob diversos tipos
de contratos e outro pessoal contratado para se ter um quadro global mais claro da
estrutura do pessoal da Organizacdo e 0 impacto que potenciais mudancgas poderiam ter
no orcamento. Uma delegada, embora favoravel ao requisito de apresentacdo de um laudo
médico quando a licenca anual fosse convertida em licenca médica, como uma
contribuicdo a cultura de transparéncia da OPAS, perguntou a quem o relatério seria
apresentado, ja que conteria informacdo sigilosa. Ela também perguntou sobre a
justificacdo por trds da proibicdo da contratacdo de primos em primeiro grau de
funcionarios da RSPA.

72, Foram sugeridas vérias mudancas da redacdo do documento para fins de
uniformidade e clareza, e também se sugeriu que deveria ser acrescentada informacéo, na
forma de notas de rodapé, sobre como mecanismos, como a consolidacdo de abono para
postos, efetivamente funcionavam na pratica.

73. O sr. Roman Sotela (Assessor Sénior, Administracdo de Orcamentos para
Programas, RSPA), em resposta as perguntas relacionadas ao orcamento, explicou que
todos os célculos de custos de pessoal eram baseados em estimativas de valores previstos
para um periodo de 12 ou 18 meses posterior ao momento em que os calculos estavam
sendo feitos, com reserva para um discreto aumento anual.
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74. A sra. Machado acrescentou que, visto que a consolidacdo de uma parte do
reajuste para postos no salario-base era feita de modo a “nédo haver perdas nem ganhos”, a
operacdo nao tinha impacto orcamentario. Como regra geral, um posto nao era extinto até
que seu ocupante tivesse deixado a Organizacédo ao fim natural do seu contrato. Se, como
rara excegdo, um posto ocupado fosse extinto, os custos seriam relacionados ao local de
remanejamento e seriam relativamente insignificantes. Com respeito aos direitos do
pessoal ocupando cargos temporarios, a provisdo de somente um aumento dentro do
mesmo grau era uma limitacdo nos aumentos que poderiam ser concedidos e, portanto,
deveria produzir uma economia or¢camentéria.

75. Ela explicou que, embora 0 Regulamento do Pessoal constituisse um instrumento
de politica relativamente de alto nivel, ele se baseava em um manual pratico mais
detalhado, que estipulava que o laudo medico referente a enfermidade durante a licenca
anual era sigiloso e deveria ser apresentado ao médico do pessoal da RSPA. Ela
acrescentou que a RSPA normalmente ndo contrataria uma pessoa com parentesco de
sangue ou por casamento com alguém que ja era membro do quadro de funcionarios. Mas
se ndo havia nenhum outro candidato adequadamente capacitado, o Diretor poderia
decidir por abrir uma excecao.

76. O Subcomité respaldou as mudancas propostas ao Regulamento e Estatuto do
Pessoal da RSPA e recomendou que o Comité Executivo deveria aprovar a resolugéo
contida no anexo A do Documento SPBA5/8, Rev. 1.

Assuntos para Informacéo

Plano Estratégico a Prazo Meio 2008-2013 e Projeto de Orcamento por Programas
2012-2013 da OMS (documento SPBA5/INF/1)

77. A sra. Kate Dickson (Canadd), falando como delegada de um Estado membro do
Conselho Executivo da OMS, apresentou este tema, informando sobre os debates que
haviam sido realizados durante a 128 Sessdo do Conselho Executivo da OMS em janeiro
de 2011. O Conselho havia examinado trés documentos inter-relacionados: o relatorio de
avaliacdo do desempenho sobre o orcamento para programas de 2008-2009, um relatério
sobre a execucdo do atual orcamento para programas e 0 projeto de orcamento para
programas para 2012-2013.

78. O Conselho havia manifestado apoio geral ao relatério de avaliacdo do
desempenho de 2008-2009, mas a0 mesmo tempo havia reconhecido a necessidade de
aprimorar alguns indicadores a fim de fornecer mais informaces sobre as dificuldades e
licbes aprendidas e fornecer uma melhor definicdo do que significava “parcialmente
alcancado” com relacdo aos objetivos do programa. Para avaliagdes futuras, havia sido
pedido ao Secretariado da OMS que considerasse a introducao de subcategorias dentro da
categoria “parcialmente alcancado” para uma compreensdo mais clara do porqué os
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objetivos ndo haviam sido plenamente alcangados. O Conselho também havia observado
que o relatorio tinha certas limitagdes porque era uma autoavaliacdo, e havia sido
sugerido que ele poderia ser fortalecido com a validagdo externa. Os membros do
Conselho também haviam observado disparidades substanciais nos fundos disponiveis
para 0s diversos objetivos estratégicos durante 2008—-2009.

79.  Com respeito ao relatorio sobre a execucdo do orcamento para programas para
2010-2011, os membros do Conselho haviam reconhecido o valor do relatério em
fornecer dados para a elaboracdo do orcamento para programas para 2012-2013. Eles,
porém, manifestaram preocupagdo com o importante deficit de financiamento de quase
$600 milhdes previstos para o atual biénio e haviam destacado que o déficit deveria ser
levado em consideracgéo ao elaborar um projeto de orgcamento para programas revisto para
2012-2013. O Conselho havia solicitado mais informacGes sobre os programas que
estavam em risco em decorréncia do déficit de verbas e haviam observado que, em vista
do nivel atual de execucéo (42 de 81 medidas de referéncia alcancadas no final de 2010),
seria um desafio o alcance dos resultados esperados em toda a Organizacéo.

80. Com respeito ao projeto de orgcamento para programas para 2012-2013, o
Conselho havia observado que o or¢camento de 2012-2013 seria o ultimo orgamento
coberto pelo Plano Estratégico a Médio Prazo. O projeto havia previsto um aumento de
6% do orcamento total para o biénio, de $4,5 bilhdes a $4,8 bilhdes. Porém, para os
programas basicos, o aumento havia sido de somente 1,5%. O Canada e outros Estados
Membros haviam expressado preocupacdo com o carater ambicioso do or¢amento e
haviam solicitado a OMS que revisasse 0 projeto para que este estivesse em niveis mais
realistas, usando como ponto de partida os niveis de execucdo atual e projecdes realistas
dos fundos que poderiam ser obtidos no biénio seguinte.

81. O Secretariado havia indicado que revisaria 0 orcamento antes da Sexagésima
Quarta Assembleia Mundial da Saude para que ele refletisse com maior precisdo a
situacdo financeira atual da Organizacdo e para que fosse um projeto de orcamento
ambicioso porém realista. O Conselho havia requerido a elaboragdo de critérios claros,
incluindo uma explicacdo dos fatores considerados e do processo de tomada de deciséo,
para a alocacdo dos recursos as regiGes, com o objetivo de obter uma distribuicdo mais
equilibrada de recursos entre as regides e a Sede da OMS. Também havia sido solicitado
que o projeto revisto fosse disponibilizado com boa antecedéncia a Assembleia da Salde
para que houvesse tempo suficiente para os Estados Membros analisa-lo. O Secretariado
da OMS havia se comprometido a fazer informes durante o processo de revisdo para
manter os Estados Membros informados e participassem do processo. Os membros do
Conselho haviam destacado o vinculo entre os debates sobre o orgcamento para programas
e aqueles sobre o futuro do financiamento para OMS.*

* Veja http: www.who.int/dg/future_financing/en/.




SPBAGS/FR (Port.)
Pagina 23

82. O Subcomité recebeu cordialmente o relatério e a oportunidade de tomar
conhecimento dos pontos de vista e consideragdes de um membro do Conselho
Executivo. Os delegados destacaram os vinculos entre os debates sobre o orcamento para
programas da OMS e aqueles sobre o futuro do financiamento para OMS e salientaram a
importancia destes ultimos. Enfatizou-se que, no ambiente global em processo de
transformacéo, com a proliferacdo dos atores e doadores internacionais no setor da saude,
tanto a OMS como a OPAS deveriam reavaliar suas funcdes e dar énfase nas atividades
que constituiam seu mandato central, particularmente considerando os déficits
orcamentarios esperados para ambas as organiza¢des. A importancia da participacdo dos
Estados Membros neste processo foi também destacada. O Subcomité perguntou qual era
a alocacdo da OMS prevista para a Regido para 2012-2013 e manifestou preocupacéo de
que sua parcela do orgcamento total da OMS poderia diminuir quando o orcamento fosse
revisado e reduzido. Elogiaram-se os esforgos dos Estados Membros das Americas,
principalmente do Canada, de assegurar que a Regido recebesse uma parcela justa das
contribuicdes voluntarias da OMS.

83. A Diretora observou que dois processos paralelos e estreitamente relacionados
estavam em andamento dentro da OMS: os debates sobre o futuro do financiamento para
a Organizacdo e um processo de reforma interna lancado pela Diretora-geral com a
intencdo de melhorar a eficacia e a eficiéncia da OMS, identificando areas nas quais
poderia ser feita economia e melhorando o equilibrio entre os custos e os beneficios das
atividades da Organizagdo. Os debates sobre o futuro do financiamento buscavam
abordar as preocupacdes dos Estados Membros referentes a diversas questdes relativas ao
modo pelo qual as atividades da OMS eram financiadas, em particular o carater
ambicioso de seus or¢camentos nos Ultimos anos, que havia dado lugar a uma situacdo em
que 80% de orcamento da Organizacdo era agora financiado por contribuicdes
voluntérias e somente 20% pelo orcamento ordinario. Porém, o nivel proposto de
contribuicdes voluntarias havia quase sempre sido superior a quantia efetivamente
captada, que havia dificultado prever exatamente quanto estaria disponivel para financiar
as atividades da Organizacdo e avaliar a execucdo or¢camentaria.

84. O sr. Roman Sotela (Assessor Sénior, Administracdo de Orcamentos para
Programas, RSPA), observando que ele era membro do Grupo de Trabalho da Gestédo
Baseada em Resultados e Responsabilidade criado pela Diretora-geral como parte do
processo interno de reforma, disse que o espirito que havia prevalecido neste processo era
de ciéncia e reconhecimento da necessidade de mudanca dentro da Organizacdo e da
necessidade de maior clareza com respeito as func@es e responsabilidades nos trés niveis
da OMS. Com relacdo ao nivel de recursos esperados da OMS para a Regido em 2012—
2013, a parcela das Américas do orcamento total da OMS, incluindo tanto recursos
ordinarios como contribui¢des voluntarias, era de 7%. Porém, embora a Regido recebesse
e executasse plenamente sua parcela do orcamento ordinario, em geral ela s6 recebia
cerca de 2%, ou menos de um terceiro, das contribui¢des voluntarias concedidas. Com a
reducdo do orcamento da OMS, esperava-se uma queda de cerca de 50% na quantia de
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contribui¢bes voluntarias orcada para a Regido, de aproximadamente $160 milhGes a $77
milhGes. Isso era ligeiramente acima do nivel que as Américas efetivamente haviam
recebido da OMS, mas se a Regido novamente recebesse uma soma muito menor que a
orcada, o valor efetivo transferido as Américas em 2012-2013 ndo seria 0s $50 ou 60
milhGes que estava recebendo, mas muito menos.

85. O dr. Isaias Daniel Gutiérrez (Gerente de Area, Planejamento, Orcamento e
Coordenacéo de Recursos, RSPA) disse que se esperava uma reducdo do orcamento total
da OMS de cerca de $1 bilhdo em relagdo a soma originalmente proposta ao Conselho
Executivo — ou seja, de $4,8 para 3,8 bilhdes. A reducdo ocorreria basicamente no
componente de contribuicdo voluntaria — as cotas de contribuicdo dos Estados Membros
permaneceriam iguais — e afetaria principalmente o segmento de programas basicos do
orcamento. Como resultado da reducdo, a parcela da Regido do segmento dos programas
bésicos seria reduzida de $245 milhdes em 2010-2011 a $157 milhGes em 2012-2013.

86. A Diretora observou que o fato de a Regido receber habitualmente menos de que
0s 7% designados de contribui¢cBes voluntarias criava um problema ao se avaliar a
execucdo, porque no papel parecia que a Regido somente estava executando um terco das
suas contribui¢des voluntérias. Isso, por sua vez, criava um problema perante doadores
em potencial que baseavam suas decisdes sobre contribuicdes voluntarias futuras na
demonstracdo dos resultados no passado. A situacdo era complicada pela impresséo de
que as Américas eram uma regido rica. Ela agradeceu ao Subcomité pelas suas
observacodes, que seriam aproveitadas por ela nos debates em curso sobre o assunto com a
Diretora-geral e os outros diretores regionais do Grupo de Politica Global.

87. O Subcomité tomou nota do relatério.

Agenda Provisoria Preliminar para a 148% Sessdo do Comité Executivo (documento
SPBA5/INF/2, Rev. 1)

88. A sra. Piedad Huerta (Assessora, Escritério dos Orgdos Diretivos, RSPA)
apresentou o projeto da agenda provisoria para a 148% Sessdo do Comité Executivo
contida no Documento SPBAS/INF/2. Ela recordou que a 147% Sessdo do Comité
Executivo havia aprovado uma lista de temas para consideracdo pelos Orgédos Diretivos
em 2011 (documento CE147/FR, anexo B). Os itens no projeto da agenda provisoria
haviam sido obtidos desta lista. Alguns haviam sido retirados da lista por sugestdo dos
Estados Membros, enquanto outros temas propostos posteriormente ainda estavam sendo
analisados e seriam considerados no ciclo seguinte de reunides dos Orgéos Diretivos.

89. O Subcomité sugeriu que o item 4.1 (Projeto de Orcamento e Programa da OPAS
para 2012-2013) deveria ser abordado no inicio da semana para haver tempo suficiente
para o debate. Os delegados fizeram varias perguntas com respeito a natureza e ao
alcance de alguns dos itens. Com relacdo ao item 4.11 (Estratégia e Plano de Acdo para



SPBAGS/FR (Port.)
Pagina 25

Saude, Crescimento e Desenvolvimento Integrais da Crianga), uma delegada, recordando
que o Conselho Diretor havia adotado uma estratégia e plano da acdo em 2008 em salde
neonatal e da criangca, perguntou por que eram necessarias duas estratégias visando
essencialmente 0 mesmo grupo populacional e quais as diferencas haviam entre elas.
Outra delegada, observando que os itens 4.2 (Estratégia e Plano de A¢do em Salde
Urbana), 4.3 (Plano de Acdo para Mudanca Climatica) e 4.4 (Plano de Acédo para
Seguranca Viaria) em grande parte ndo se enquadravam dentro da competéncia do setor
da saude no seu pais, perguntou qual seria a funcéo do setor da saide nos planos de acéo
propostos e o que eles pretendiam alcangar. Outra delegada, embora reconhecendo que 0s
planos eram necessarios para operacionalizar as estratégias globais no ambito regional,
questionou se eram mesmo necessarios planos de acdo completos em todos 0s casos, em
especial considerando as restricdes atuais de recursos e a carga extra imposta sobre o
pessoal da Organizacdo com a implementacao de tais planos.

90. Manifestou-se preocupacdo de que o item 4.12 (Estratégia e Plano de Acdo em
Saude Digital) poderia estar duplicando os esforgos regionais em andamento, como as
atividades sendo realizadas no contexto da Estratégia para a Sociedade de Informacdo na
América Latina e no Caribe (e-ALC) da Comissdo Econémica para América Latina e o
Caribe (CEPAL). Sugeriu-se que sob Assuntos para Informacdo, deveria haver um
relatério sobre a reunido de alto nivel da Assembleia Geral das Nac¢es Unidas sobre
prevencdo e controle de doencgas ndo transmissiveis, a ser realizada na sede das Nacdes
Unidas em Nova York em setembro de 2011. Foi também sugerido que o titulo do item
7.5(D) da agenda (Avangos no Controle do Tabagismo) deveria ser mudado para
“Avancos na Implementacdo da Convencdo-Quadro para o Controle do Tabaco”. Com o
objetivo de aliviar o programa do Comité Executivo no futuro, sugeriu-se que alguns dos
temas administrativos, como os relatdrios do escritorio de Servicos de Supervisao Interna
e 0 Comité de Auditoria, poderiam ser transferidos ao Subcomité.

91. Em resposta as perguntas referente ao item 4.11, a dra. Gina Tambini (Gerente de
Area, Satde Familiar e Comunitaria, RSPA) disse que 0 projeto de Estratégia e Plano da
Acdo para Saude, Crescimento e Desenvolvimento Integrais da Crianca era o ultimo de
uma série de estratégias e planos da agdo dirigidos a grupos especificos como parte de um
enfoque de ciclo de vida. Embora a Estratégia e Plano Regional da Acdo para Saude
Neonatal dentro do Processo Continuo de Atencdo Materna, Neonatal e Infantil, adotados
em 2008, incluiam algumas atividades dirigidas a criancas pequenas, o seu foco central
era 0 recém-nascido e 0 seu objetivo principal era reduzir a mortalidade infantil. O dr.
Luiz Galvdo (Gerente, Desenvolvimento Sustentavel e Salde Ambiental, RSPA)
enfatizou que o foco sob os itens 4.2, 4.3, e 4.4 seria nos aspectos relacionados com a
saude. Portanto, sob o item sobre a mudanca climatica, por exemplo, o objetivo do Plano
de Acdo seria ajudar os Estados Membros a se preparar e reduzir os impactos da mudanca
climética na satde. O sr. Marcelo d’Agostino (Gerente de Area, Gestdo do Conhecimento
e Comunicacdo, RSPA), referindo-se ao item 4.12, disse que a OPAS estava trabalhando
estreitamente com a CEPAL no projeto de Estratégia e Plano da Acdo em Saude Digital,
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e que havia sido acordado que a OPAS assumiria responsabilidade de coordenar todos 0s
aspectos da e-ALC que teriam a ver com saude. As atividades da OPAS referentes a
Saude Digital também seriam alinhadas com as da OMS e com as respectivas iniciativas
em andamento na Regido.

92. A Diretora, respondendo a pergunta referente a necessidade de planos de acao,
disse que eles eram necessarios para o enfoque de gestdo baseada em resultados da
Organizacdo. Sem objetivos especificos, resultados esperados e indicadores seria dificil
avaliar os resultados. Com respeito a possibilidade de transferir alguns itens
administrativos ao Subcomité, ela explicou que, sob os termos de referéncia deles, o
Comité de Auditoria e escritorio de Servigos de Supervisdo Interna estavam subordinados
ao Comité Executivo. O Comité poderia, é claro, mudar estes termos de referéncia,
porém, poderia ser dificil preparar os respectivos relatorios a tempo para as sessdes do
Subcomité em margo.

93. A Presidente sugeriu que seria Util, principalmente para novos membros do
Comité Executivo, se a Reparticdo fornecesse informagéo sobre a origem dos diversos
itens, indicando, por exemplo, se um item havia sido proposto por um Estado Membro ou
havia surgido como resultado de uma iniciativa global dentro da OMS.

94. A sra. Huerta disse que a Reparticdo planejava publicar uma agenda anotada
contendo os antecedentes de todos os itens.

Outros Assuntos

95. A pedido da Diretora, os membros da Reparticdo apresentaram atualizacdes dos
seguintes assuntos.

Dia Mundial da Saude de 2011

96. A dra. Pilar Ramén Pardo (Assessora, Resisténcia aos Antimicrobianos, RSPA)
informou sobre planos para o Dia Mundial da Saude, 7 de abril de 2011, com o tema
“Resisténcia aos antimicrobianos: sem ac¢ao hoje, sem cura amanhd”. Ela observou que os
perigos da resisténcia aos antimicrobianos eram conhecidos, o tema havia sido debatido
na Assembleia Mundial da Salde e havia sido tema de uma resolucdo do Conselho
Diretor, mas apesar de certo progresso, ndo havia sido implementada uma estratégia
integral para combater a resisténcia aos antimicrobianos. O objetivo principal do dia seria
maior conscientizacdo nos ministérios da Saude sobre os perigos, mas as informacdes
também seriam dirigidas a inddstria farmacéutica, prescritores de antibi6ticos e o publico
em geral. Haveria uma campanha de midia abrangente e uma série de eventos publicos
em todos os Estados Membros da Regido, e uma edicdo especial da Revista Pan-
Americana de Saude Publica seria dedicada ao assunto. A resisténcia aos antimicrobianos
também seria o tema de uma mesa redonda especial no préximo Conselho Diretor.
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Semana de Vacinacao nas Américas de 2011

97. A sra. Alba Maria Ropero (Assessora, Imunizagdo, RSPA) informou sobre os
planos para a Semana de Vacinacdo nas Américas (23 a 30 de abril de 2011). A
iniciativa, que havia comecado em 2003 em resposta a um surto de sarampo na regiao
andina, procurava fortalecer os programas de vacinagdo nas Ameéricas, concentrando-se
especialmente nas populacdes indigenas e vulneraveis, pessoas vivendo em regioes
remotas e proximas a fronteiras internacionais. Os ministérios da Salde da Regido
haviam proposto uma campanha cooperativa de vacinacao, o surto havia sido controlado,
mas havia ficado a ideia de uma atividade coletiva entre os paises. Outras regiGes haviam
seguido o exemplo, como a Europa em 2005. Desde 2003, mais de 300 milhdes de
pessoas haviam sido vacinadas na Regido das Américas. Para 2011, publicidade e
materiais de midia seriam criados com o slogan “Vacine Sua Familia, Proteja Sua
Comunidade”.

Doencas N&o transmissiveis

98. A sra. Silvana Luciani (Assessora, Prevencdo e Controle do Cancer, RSPA) fez
uma atualizacdo ao Subcomité sobre os preparativos para a reunido de alto nivel da
Assembleia Geral das Nagbes Unidas sobre prevencdo e controle de doencas ndo
transmissiveis, a ser realizada em 19 e 20 de setembro do 2011 em Nova York. O tema
central da reunido seriam os desafios de desenvolvimento e 0s impactos socioecondémicos
das doencas ndo transmissiveis (DNT) em todo o mundo, principalmente nos paises em
desenvolvimento. Havia existido consultas sobre o tema nas seis regides da OMS, e o
Forum Global da OMS para Enfrentar o Desafio das Doencas N&o Transmissiveis e a
Primeira Reunido Ministerial Global sobre Estilos de Vida Saudaveis e Controle de DNT
seriam ambos realizados em Moscou no final de abril. Um dos objetivos das reunides de
Moscou seria propor acdes para DNT as quais os chefes de Estado teriam interesse em se
comprometer na reunido de alto nivel de Nac¢Ges Unidas. Ao nivel da OPAS, o processo
preparatorio estava nas maos de um grupo de trabalho presidido pela Subdiretora e
Diretor Adjunto, que estavam coordenando os respectivos eventos na Regido.

99. O Subcomité recebeu cordialmente as informacdes sobre os preparativos para a
reunido de alto nivel, observando que haviam sido os paises do Caribe que haviam
encabecado a questdo das doencas ndo transmissiveis e levado ao conhecimento das
Nacdes Unidas. Uma delegada perguntou em que medida a industria de alimentos estava
envolvida nos preparativos para a reuniao e na questao da obesidade em geral.

100. A sra. Luciani respondeu que muitos segmentos do setor privado estavam
envolvidos nos esforcos de abordar o problema das doencas crénicas. No segmento de
bebidas e alimentos, OPAS tinha dois grupos de trabalho formado de especialistas, que
incluiam representantes da industria, que estavam trabalhando em metas para reduzir os
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niveis de gorduras trans e sal dos produtos alimenticios com a meta de reduzir 0s riscos
de doencas cronicas, em particular hipertensao.

Situagdo no Japéo

101. O dr. Leonardo Hernandez (Assessor, Prontiddo para Situacdes de Emergéncia e
Resposta, RSPA) informou que havia sido ativado o Centro de OperacGes de Emergéncia
da OPAS/OMS para enfrentar um incidente de nivel Il em resposta ao alerta de tsunami
nas Américas apos o terremoto de magnitude 9.0 que havia ocorrido préximo a costa do
Japdo em mar¢o de 2011. Como resultado, 12 Estados Membros haviam ativado planos
de contingéncia, sendo que quatro evacuaram comunidades e hospitais. A OPAS havia
proporcionado gestdo de informacdo, monitoramento do alerta e apoio técnico, com
coordenacdo através de sua Gestdo do Conhecimento e Comunicagdo, Regulamento
Sanitario Internacional e equipes de Prontidao para Emergéncia e Assisténcia em Caso de
Desastres, e com contato continuo com a OMS e seu Escritorio Regional para o Pacifico
Ocidental.

102. O dr. Pablo Jiménez (Assessor, Radiologia, RSPA) forneceu informagéo sobre a
situacdo na usina nuclear avariada de Fukushima, sobre o Comité Interinstitucional para
Emergéncias Radiologica e Nuclear, dos quais a OPAS era membro, e sobre seu Plano
Conjunto de Controle de Situacdes de Emergéncia Radioldgica. Em resposta as perguntas
do Subcomité, o dr. Sylvain Aldighieri (Assessor Sénior, Regulamento Sanitario
Internacional, Alerta e Resposta, e Doencas Epidémicas, RSPA) esclareceu que o
governo do Japdo ndo havia declarado que a situacao atual era uma emergéncia de salde
publica de interesse internacional como definido no Regulamento Sanitario Internacional.

Comité da Auditoria

103. A sra. Piedad Huerta (Assessora, Orgdos Diretores, RSPA) recordou que a
formacdo do Comité de Auditoria havia sido finalizada na 147% sessdo do Comité
Executivo, com a confirmacdo do terceiro membro. O Comité de Auditoria havia
realizado sua primeira reunido em novembro de 2010, durante a qual muitos aspectos da
Organizagdo haviam sido apresentados e explicados e realizaria sua segunda reunido em
31 de marco e 1° de abril. Antes disso, os membros do Comité visitariam diversas
representaces da OPAS nos paises. O Presidente do Comité de Auditoria ou um dos seus
membros apresentaria um relatério ao Comité Executivo em junho.
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Encerramento da Sessdo
104.  Apos a troca habitual de cortesias, a Presidente deu por encerrada a Quinta Sesséo

do Subcomité.

ANEexXos



SPBAS/FR (Port.)
Pagina 30

EM TESTEMUNHO DO QUAL, a Presidente do Subcomité para Programas,
Orcamento e Administracdo, delegada do México, e a Secretaria ex officio, Diretora da
Reparticdo Sanitaria Pan-Americana, assinam o presente Relatério Final no idioma
espanhol.

REALIZADO em Washington, D.C., Estados Unidos, neste décimo oitavo dia de
marc¢o do ano dois mil e onze. A Secretéria depositard o documento original assinado nos
Arquivos da Reparticdo Sanitaria Pan-Americana.

Ana Maria Sanchez
Delegada do México
Presidente da Quinta Sessao
do Subcomité de Programas, Orcamento
e Administracéo

Mirta Roses Periago
Diretora da Reparticdo Sanitaria Pan-Americana
Secretaria ex officio da Quinta Sessdo
do Subcomité de Programas, Or¢camento

e Administracao
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