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1. Introducao

Em 9 de Abril, o Conselho de Administracdo do Fundo Global aprovou um novo mecanismo de
resposta destinado a apoiar os paises na resposta ao COVID-19 (C19RM) e a atenuar o impacto
nos programas de luta contra o VIH, a TB e a malaria e nos sistemas de saude. O Mecanismo de
Resposta ao COVID-19 autoriza um financiamento de 500 milhdes de USD e acresce a um
montante de até 500 milhées de USD em flexibilidades das subvencgdes anunciadas pelo Fundo
Global. Desde 22 de abril de 2020, estao disponiveis materiais de candidatura para este
mecanismo de resposta no sitio web do Fundo Global.

Este documento foi elaborado em colaboragao estreita com parceiros técnicos fulcrais do Fundo
Global. Enumera as intervengdes e os aprovisionamentos prioritarios destinados a atenuar o
impacto do COVID-19 nos programas do VIH. O documento baseia-se num outro, mais
pormenorizado, do Fundo Global: Nota Informativa sobre 0 COVID-19: Consideracdes para o
Apoio do Fundo Global contra o VIH.

2.  Areas prioritarias para as solicitacées de financiamento

A protecao dos servicos de VIH essenciais é a maior prioridade dos investimentos do Fundo
Global na area do VIH. O Secretariado do Fundo Global apoia os Beneficiarios Principais (BP) na
condugéao de planeamento de contingéncia e na gestao da definicao de prioridades no contexto
das perturbagdes previstas e exigéncias adicionais decorrentes da despistagem e do tratamento
do COVID-19.

Prioridade 1. Programacao de prevencao adaptativa para diferentes cenarios de risco

As respostas ao COVID-19 sao suscetiveis de um impacto negativo no funcionamento dos
programas de prevencdo. E provavel que as populacdes-chave e vulneraveis, bem como as RAMJ
e 0S seus parceiros, sejam desproporcionalmente mais afetados do que outros, em especial no
que respeita ao risco de VIH.

+ O fornecimento continuado de preservativos e lubrificantes € crucial, com enfoque em
pessoas marginalizadas, mulheres e homens jovens em lugares de incidéncia elevada,
trabalhadores do sexo, HSH, pessoas que consomem drogas e pessoas em habitacdes
sobrelotadas.

+ O fornecimento continuado de produtos que fazem parte do pacote basico de prevengao
para as pessoas que injetam drogas (PID) deve ser prioritario; por exemplo, equipamento
de injecao e tratamento de substituicdo de opiaceos (TSO) — metadona/buprenorfina — e
naloxona para prevenir a sobredosagem. A supressao forcada do TSO conduz a crises de
saude dramaticas para as pessoas e pode resultar no esforgo adicional de sistemas de
saude ja de si sobrecarregados. Tanto quanto possivel, devem ser consideradas vias
comunitérias para programas alternativos de troca de agulhas/seringas e distribui¢céo de
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TSO. Deve também ponderar-se a preparacao de doses de TSO destinadas a serem
levadas para casa.

» A profilaxia pré-exposi¢ao (PPrE) deve ser protegida e continuada sempre que possivel,
incorporando medidas de distanciamento fisico, como a entrega dos produtos sem
contacto, em vez da sua distribuicdo em mao, e o fornecimento aos clientes de
abastecimentos de medicamentos de maior duracao.

» Introduzir ou expandir a comunicagao de informacao eletrénica e mudancga
comportamental, 0 acompanhamento e a prestacéo de outros servicos comunitarios
através de plataformas/organizacées de prevencao do VIH baseadas nas comunidades ou
por elas dirigidas.

» Prosseguir com a disponibilidade de abrigos seguros e adaptados para satisfazer as
medidas basicas de prevencao do COVID-19, incluindo abrigos para RAMJ. Os abrigos
proporcionam apoio relacionado com casos especiais de violéncia entre parceiros
intimos/violéncia baseada no género e pds-abusos. Devem ser consideradas as queixas a
policia ou outros meios de protecao das pessoas que enfrentam violéncia em casa.

» Acesso continuado e privilegiado a servicos e produtos de planeamento familiar/saude
sexual e reprodutiva.

Prioridade 2. Testes do VIH para pessoas em risco de VIH

Durante o COVID, devem ser prestados servigos de testes do VIH baseados nas unidades as
pessoas que acedam aos servigcos de saude por outros motivos (por exemplo, CPN e TB). Para
outros, o aconselhamento e os testes do VIH devem ocorrer fora das unidades por meio de: testes
nas comunidades, autodiagnostico ou servigos de teste em espagos fisicos autobnomos das
unidades de saude (por exemplo, gazebos). Continuar a realizacao e a repeticao de testes em
mulheres gravidas e lactantes e o diagndéstico infantil precoce (DIP), privilegiando as modalidades
externas as unidades.

Prioridade 3. Manutencao das pessoas sob TARV

Tem de ser assegurado o fornecimento continuo de ARV aqueles que estao sob tratamento a fim
de atingir e manter a supressao viroldgica. Tal deve incluir o aviamento multimensal (AMM) de
ARV para 3 a 6 meses. De acordo com a OMS, tem de ser salvaguardado o fornecimento para um
minimo de 30 dias de tratamento por cada pessoa sob TARV.

e A prestacao do servico deve ser adaptada para reduzir o nimero de visitas as unidades de
saude. Os modelos comunitérios para distribuicdo de ARV e iniciagdo de TARV (em
particular para criangas, adolescentes, gravidas, maes lactantes e PC) podem ser uma
alternativa viavel quando considerados seguros tendo em conta as implicagcdes do COVID-
19 para as comunidades. Os utentes dos cuidados tém de ser aconselhados a minimizar
as visitas as unidades durante o surto de COVID-19 e a regressar apenas quando doentes.
Os grupos de apoio as PVVIH desempenham um papel fundamental na sensibilizacdo e no
aumento da literacia sobre o COVID-19 e o VIH.

e Todos os modelos de unidades devem centrar-se em assegurar 0 mais curto tempo
possivel para prestacéo de cuidados aos doentes. Tal pode incluir, por exemplo: i)
modelos alternativos de consulta e monitorizagao por telefone, SMS ou meios eletrénicos;
ii) alteracdes no fluxo de doentes e escalonamento das consultas; e iii) utilizagdo otimizada
do espacgo para evitar a sobrelotagdo nas unidades, em especial nas salas de espera,
incluindo a utilizacao do espago fora dos edificios.

e Para doentes clinicamente estaveis, mas ainda nao inscritos num modelo de prestagéo de
servigos diferenciados (PSD), oferecer de imediato a inscrigdo num modelo PSD,
privilegiando o AMM ou a prestacao de TARV comunitaria.

e Assegurar que as PVVIH com doenga avangada mantenham o contacto com os
prestadores de servigos; deve prestar-se especial atencao as PVVIH que: tenham uma
baixa contagem de CD4; possam estar particularmente vulneraveis e em risco de infecao
por COVID-19; tenham outras condigdes subjacentes, em especial TB.
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Prioridade 4. Protecao dos produtos

Os desafios da gestao do aprovisionamento e do abastecimento, como os atrasos nas
expedicbes, e da adaptagao da entrega de produtos essenciais a pessoas afetadas pelo VIH
exigem que os programas monitorizem permanentemente a situagao.

Assegurar o fornecimento continuado dos produtos essenciais necessarios a prestacao de
servigos prioritarios:

o Preservativos e lubrificantes.

o Produtos que fazem parte do pacote basico de prevengao para PID, tais como
equipamento de injecao, TSO e naloxona, ARV para PPrE.

o Kits de teste do VIH, em particular de autodiagndstico do VIH.

o ARV para TARV, medicamentos para tratar infegdes oportunistas (ou seja,
abastecimentos para os cuidados de PVVIH com doenga avangada, incluindo TB) e
reagentes.

Identificar lacunas criticas, quantificar as existéncias, encomendar com bastante
antecedéncia, planear a alteracéo das exigéncias relacionadas com AMM para TARV e
aferir as medidas para reforcar as cadeias de abastecimento locais.

Prioridade 5. Protecao e formacao dos trabalhadores de cuidados de satlde

Se os trabalhadores de cuidados de saude nao se apresentarem ao servigo por receio de contrair
COVID-19 ou adoecerem com COVID-19, os servicos de VIH serédo prejudicados.

Assegurar investimentos na protecao dos trabalhadores de cuidados de saude com
equipamento de protecao individual em todos os niveis do sistema de saude, incluindo o
comunitario.

Mobilizar e formar todos os trabalhadores da saude, incluindo os TSC, outros cuidadores
leigos e sistemas de voluntarios, para o reconhecimento e os cuidados do COVID-19.
Providenciar supervisdo e apoio continuos para assegurar a adesao as diretrizes clinicas e
as normas de qualidade.

Prioridade 6. Protecao e apoio aos sistemas comunitarios

Durante o periodo da pandemia de COVID-19, existe o risco de recuo nos ganhos conquistados
em matéria de acesso a servigos ndo discriminatorios. Os servigos de VIH bem estabelecidos
podem sofrer perturbacgdes e alguns elementos de populagbes-chave e vulneraveis poderao ser
confrontados com o estigma e a negacéao de cuidados de saude criticos em unidades de saude
sobrecarregadas. A quarentena ou o isolamento podem conduzir a coergao ou a situagées em que
as necessidades basicas das pessoas sob quarentena néo sejam satisfeitas.

Proteger e apoiar os sistemas e respostas comunitarios, bem como os sistemas de saude
de um modo mais geral, e incentivar uma mudanga flexivel no enfoque do que esta a ser
feito (como na implementacao de programas para reduzir as barreiras aos servigos de VIH,
para intervengdes de redugao das barreiras a implantagéo efetiva de respostas ao COVID-
19 para todos, incluindo os mais marginalizados).

A monitorizagdo conduzida pelas comunidades (MCC), tanto durante o COVID-19 como nas
circunstancias quotidianas, pode facultar dados rapidos e granulares sobre os lugares onde
estao a ocorrer estrangulamentos ou outros desafios a aplicacdo dos programas do VIH. Tal
pode incluir o relato de perturbacgdes dos servigos, as ruturas de existéncias de produtos ou
a monitorizagdo de violagbes dos direitos humanos. No contexto do COVID-19, a MCC
oferece um nivel adicional de informagao sobre a situagao rapidamente evolutiva dos paises
consoante a pandemia avanca.
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Prioridade 7. Utilizacao de plataformas de saude digitais sempre que viavel

Considerar a utilizacdo e a supervisao de software e hardwaretempo de antena de Tl para a
prestacdo de servicos ao nivel da saude e das comunidades, incluindo o desenvolvimento de
diretrizes sobre privacidade de dados e seguranca digital e o0 apoio a sua implementagéo.

Prioridade 8. Asseguracao do acesso a testes essenciais para o controlo do VIH

Equipamento habitualmente utilizado para a carga viral do VIH/instrumentos de DIP e aparelhos
GeneXpert receberam recentemente aprovagdes regulamentares para testes ao COVID-19. Tal
pode pbr em risco a capacidade de testagem, incluindo o transporte de amostras, para o VIH.

» Prever e orgcamentar a utilizacao acrescida de produtos consumiveis comuns e de
equipamento de protecgao individual para testes relacionados com o COVID-19, 0 VIH e a
TB em laboratérios.

» Em laboratérios integrados que efetuem testes relacionados com o COVID-19, 0 VIHe a
TB no mesmo instrumento, devem ser desenvolvidos PON para levar em conta a definicao
de prioridades dos testes (por exemplo, testes de COVID-19, DIP, CV e TB no GeneXpert)
e do fluxo de trabalho.
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