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Prezado Embaixador Hearne:

Antes de mais, gostaria de enderecar um agradecimento pessoal a si e a sua Vice-Chefe de
Missdo pela vossa dedicacdo ao PEPFAR e pelo trabalho diario para alcancar o maximo de
realizacGes possiveis através das contibui¢cbes dos impostos dos contribuintes dos Estados
Unidos. A capacidade de traduzir esses recursos em programacao eficaz e de impacto tem sido
e continua sendo essencial para 0 nosso progresso colectivo. A vossa equipa do PEPFAR no pais
estd a trabalhar arduamente para obter e manter os ganhos. Somos afortunados por poder
testemunhar a sua paixao e compaixao. Estamos muito encorajados com 0 VOSSO progresso em:

e Prevencdo de HIV/SIDA, com desepenho recorde de 390,498 de circunsisdes masculinas
médicas voluntérias durante o ano passado.

e Programas de testagem focalizada para identificar PVHIV, tendo aumentado o numero
de positivos através da testagem do caso-indice e popula¢6es-chave.

e Répida expansdo do programa do cancro de colo do utero, tendo rastreado sete vezes mais
mulheres HIV positivas para o cancro de colo do Utero no ano passado em
comparagadocom o ano anterior.

Juntamente com o Governo de Mogcambique e a lideranca da sociedade civil, alcangamos um
tremendo progresso conjunto, mas ainda hd muito por realizar. Estamos profundamente gratos
pela continua coordenacdo com o Fundo Global e a ONUSIDA.

Gostariamos de destacar as questdes gerais que vemos no PEPFAR e algumas especificas de
Mocambique. Detalhes completos serdo apresentados numa carta mais compreensiva a ser
enviada pela vossa Directora do S/GAC e pela Gestora do programa.



Em toda a familia de paises e comunidades apoiados pelo PEPFAR, séo partilhadas cinco lacunas
em todo o mundo, impedindo-nos de alcancar de forma colectiva o Objetivo de Desenvolvimento
Sustentavel (ODS) 3, relacionado ao controlo da epidemia do HIV e SIDA:

1. Continuacdo de novas infeccBes por HIV em adolescentes e mulheres jovens

2. Apoio as populacdes-chave com servicos de prevencéo e tratamento

3. Garantir que os homens sejam diagnosticados e tratados precocemente (testados positivos
e novos em tratamento (substituto de ligagéo)

4. Garantir que os utentesassintomaticos de 15 a 35 anos de idade sejam mantidos em
tratamento e tenham a supresséo viral (rede de novos em tratamento e actualmente em
tratamento) (substituto de retencao)

5. Garantir que todas as criancas sejam diagnosticadas e beneficiem dos melhores regimes
de tratamento e alcancem a supresséo viral.

Além disso, observamos os seguintes desafios no programa PEPFAR Mocambique:

e O programa PEPFAR Mog¢ambique tem tido dificuldades para identificar o um maior
numero de homens e criancas HIV positivos para iniciar o tratamento.

e Como nos anos anteriores, Mogambique continua a debater-se com a retencdo geral e com
0 aumento do numero de PVHIV no tratamento efectivo em todas as idades e sexos, mas
especialmente entre mulheres jovens e homens jovens. As PVHIV devem ser mantidas
em tratamento para garantir a sua salde e impedir a continua.transmissdo do HIV.

e Finalmente, enquanto Mocambique continua a fazer a transicdo de politicas para
assegurar o uso de regimes de tratamento eficazes, as criancas e os adolescentes
continuam a ter uma menor cobertura de tratamento e de supressdo da carga viral em
comparagao aos grupos etarios mais velhos.

Numa auditoria recente do Gabinete do Inspetor-Geral em torno da coordenacédo do PEPFAR,
houve quatro esbocos de recomendacgdes preliminares com base em suas discussdées com 0S
funcionarios do PEPFAR no terreno emquatro paises, trés das recomendac@es sdo relevantes
para este ciclo de planificacdo do Plano Operacional do Pais relacionadas ao estabelecimento de
metas, desenvolvimento ferramentas e cronogramas. Embora tenhamos recebido o esboco do
relatorio ha alguns dias atras, ndo queriamos esperar outro ciclo do COP para fazer alteracGes
substanciais relacionadas a essas recomendacdes. A primeira ésobre metas e estabelecimento de
metas e a necessidade de um entendimento e dialogo claro e transparente no estabelecimento de
metas. As metas do PEPFAR néo séo do PEPFAR, mas fluem directamente da Estratégia Fast
Track da de 2016 da ONUSIDA Desde 2016, tanto a estratégia quanto as metas do PEPFAR
foram derivadas directamente das comunidades globais da ONUSIDA, OMS e, especificamente
dosChefes de Estado em seu compromisso com 0 ODS 3 e estédo alinhados para apoiar a ambicéo
especifica do pais rumo a esses objectivos.



A comunidade global em 2015, através de seus Chefes de Estado, comprometeu-se em alcancar
0 ODS 3.3 até 2030, que para o HIV seria a eliminacdoda epidemia do HIV/SIDA como uma
ameaca a saude publica. Em seguida, foi realizada uma reunido de alto nivel das Nac¢des Unidas
sobre HIV/SIDA, em Junho de 2016, na qual osChefes de Estado se comprometeram com a
Estratégia Fast Track 90/90/90. O essencial para a estratégia: 73% de supressao da carga viral
da comunidade (CVS) até 2020 e 86% da CVSda comunidade até 2030 combinados com
intervengOes de prevencgdo aumentadas e zero estigma e discriminagdo para garantir que todas
as idades, sexos e grupos de risco tenham acesso aos servicos de prevencao e tratamento para
salvar vidas. Também, em 2016, 22 paises apoiados pelo PEPFAR com alta prevaléncia do HIV
comprometidos com as metas dos trés livres: comecar Livre, permanecer Livre, Livre da SIDA,
com as metas de 2020 de reducéo de novas infeccdes em criancas para 20.000, 85% das mulheres
gravidas em TARV, novas infeccBes de adolescentes e mulheres jovens para <100.000, 90%
das criancas em TARV e 25 milhdes de circuncisdes masculinas. Desde 2016, os recursos do
PEPFAR e fundo global tém sido focados para alcancar estes objectivos globais que foram
traduzidos para cada pais pela ONUSIDA e posteriormente, apoiados financeiramente e
tecnicamente pela familia PEPFAR. Desde 2016, 0 PEPFAR utiliza essas metas de compromisso
global como metas do PEPFAR, com o0 aumento proporcional de fundos para os paises em 2016,
2017 e 2018 para atingir as metas estabelecidas pelos Chefes de Estado. Muitos paises fizeram
um tremendo progresso rumo a essas metas e outros precisam acelerar. Mocambique NAO esta
a caminho de alcancar as metas para 2020 e 2030, a menos que as lacunas significativas sejam
abordadas e o programa comece a acelerar.

Nos ultimos 4 anos, os recursos do PEPFAR foram alocados com base na necessidade,
desempenho e, especificamente, no desejo do pais e das comunidades de alcancar as metas de
desenvolvimento sustentavel, a Estratégia Fast Track e as metas dos Trés Livres, e metas
especificas do pais. Com base na recomendacdo do OIG, o S/IGAC ird adoptar uma abordagem
diferente este ano para a definicdo de metas. A nossa esperanca colectiva é que juntos possamos
usar este momento de reflexdo sobre o progresso e os desafios, juntamente com a constatacdo de
que o final de 2020 sera daqui a apenas 11 meses para enfrentar esses desafios gerais este ano
através da implementacdo da COP 2019 e usar o COP 2020 para manter nosso progresso, abordar
quaisquer desafios em curso e finalmente financiar a ambicdo de alcancar maior impacto.
Portanto, 0 S/GAC nao ira atribuir metas aos paises, mas apenas fornecer niveis de orcamento
estimativo. Depois que a equipa do PEPFAR enviar suas metas, o or¢camento estimativo sera
ajustado ao nivel de ambicdo apresentado. Financiamento adicional esta disponivel como
financiamento de ambicdo para o tratamento e CMMV.

O orcamento estimativo do PEPFAR para o Plano Operacional do Pais/Regional (COP/ROP
2020) é de US$ 412,200,000, incluindo todas as novas contas de financiamento e pipeline
aplicado, e reflecte o seguinte:



1. A manutencdo dos ganhos nos servigos de tratamento baseado no resultado de tratamento
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projectado para o COP 2019 (para o AF 2020 activos em tratamento financiado no
COP19). US$ 316,000,000
a. O orcamento de cuidados e tratamento é determinado pelas despesas em servigos
de tratamento e suprimentos ( medicamentos e consumiveis) dos AF18 (nédo inclui
testes rapidos de HIV)), um ajuste ascendente dos activos em tratamento dodo
AF19 para o activos em tratamento do AF2020 sobrecarregou ocusto total dos
servigos de tratamento, suprimentos e 100% dos custos de gestédo do programa do
parceiro e necessidades de dados
b. Este orcamento esta dividido em:

I. Servicos de cuidados e tratamento, incluindo custos de gestdo de programas
do parceiro, ajuste ascendente do AF2020, EMR e dados
incluindovigilancia, regéncia US$ 256,000,000

Il. Medicamentos ARVse produtos de tratamento (tudo, excepto testes
rapidos de HIV) US$ 26.000.000
iii. Tratamento preventivo da TB US$ 9,000,000
iv. Cancro do colo do utero US$ 5,500,000
v. Para fins de reserva, 50% da M/O custa US$ 19,500,000
vi. Cuidados e tratamento qualifica-se para obter fundos adicionais se
abordarem a lacuna # 3-5
O financiamento continuo de criangas Orfas e vulneraveis inclui meninas vulneraveis do
DREAMS com menos de 20 anos de idade. US$ 47,150,000
a. HKID ou US$13,500,000 de ddlares para servicos de COV continuados
b. Financiamento para 0o DREAMS de US$ 35,000,000 dos quais 85% é para meninas
vulneraveis abaixo de 20 anos US$ 29,750,000
c. 10% de M/O ou US$ 3,900,000

. Financiamento continuo da CMMV com base na sua porcentagem de CMMYV na faixa

etaria apropriada de >15 anos

a. Total de CMMV US$ 14,500,000

b. A CMMV qualifica-se para solicita¢cdes de fundos adicionais
Expansdo dramatica da programacdo DREAMS de US$ 35,000,000, conforme observado
acima

. Expanséo continua da prevencdo de Populagcbes-Chave e expansao do PrEP, dependendo

das metas apresentadas pelo pais
a. Populacdo-Chave (excepto tratamento) US$ 4,600,000
b. Total de PrEP: US$ 5,500,000 ddlares
Testes rapidos e apoio de servicos de testagem de HIV da CPN US$ 3,600,000

. Restantes 40% M/O com base no COP19 US$ 15,600,000



Orcamento estimativo total do COP2020 de US$ 412,200,000 (compreendendo US$
370,045,183 novos e US$ 42,154,817 em pipeline).

No geral, em todo o portfdlio do PEPFAR, aumentamos de formadramatica o financiamento do
DREAMS para abordar a prevencdo de novas infeccbes em meninas adolescentes e mulheres
jovens. Pela primeira vez, encontramos em todos os distritos que implementam o0 DREAMS,
reducdo de novos diagnosticos de HIV em mulheres jovens. Esses fundos devem ser usados para
expandir para os distritos de maior carga actualmente ndo cobertos e saturar em areas urbanas.

As equipas irdo desenvolver suas proprias metas nas areas do programa PEPFAR acima
descritas, com a meta de activos em tratamento néo inferior ao resultado a ser alcangado no COP
2019. O apoio a testagem fora da CPN deve ser consistente com quaisquer metas acima meta de
activos em tratamento para o0 AF2020 e ser submetido com qualquer pedido de financiamento
adicional. Metas que reflectem a programacéo continua e sustentada de COV e programacéo de
PC. Para DREAMS, PreP, cancro do colo do Utero e TB preventiva, metas aumentadas
consistentes com o nivel de orcamentos aumentados.

Novamente, a equipa recebeu um orcamento estimativo, conforme observado acima, e uma
aprovacdo final do orcamento ira depender das metas desejadas da equipa. Como sempre, 0
financiamento esté associado a uma meta de desempenho que sera alcangada com esses recursos.
As metas e 0 subsequente orcamento aprovado devem reflectir o nivel de ambicdo que a equipa
do PEPFAR, em colaboragdo com o Governo de Mocambique e a Sociedade Civil de
Mocambiqgue, considera essencial para o progresso do pais rumo ao controlo da pandemia e
sustentabilidade do controlo.

Além disso, as equipas dos paises e as agéncias especificamente podem solicitar a submissdo de
fundos adicionais de ambicdo no FAST da OU, com base na ambicdo declarada de Tratamento
e CMMV, com metas de aumento proporcional ao nivel do parceiro. Esse financiamento esta
disponivel para parceiros de agéncias com o melhor desempenho, com evidéncias de que estao
a abordar uma das lacunas criticas descritas acima. As solicitacfes de orcamento devem ser
consistentes com o custo das metas expandidas e abordar uma das lacunas da programacéo #3-5
acima. Essas solicitagOes devem ser discutidas com a Directora do S/GAC e a Gestora do
Programa durante o encontro estratégico a ter lugar em Janeiro e aprovadas provisoriamente e
submetidas com as ferramentas DataPack e FAST tool. O orgamento final e as metas associadas
a nivel do pais serdo discutidas e aprovadas durante a reunido de Joanesburgo.

Esperamos que essa nova abordagem para definicdo de metas e orgcamento estabeleca um dialogo
aberto sobre a definicdo de metas e empodere as equipes a trabalhar com todas as partes
interessadas para planificar um COP estratégico e de impacto. A expectativa € que as equipas e
agéncias do pais proponham ao S/GAC as metas que acreditam serem alcancaveis e viaveis e
responsabilizem seus parceiros por essa conquista. Além disso, essa nova abordagem para o
estabelecimento de metas oferece aos parceiros e agéncias de alto desempenho aspiracdes



adicionais e a oportunidade de fazer mais para alcangar um impacto ainda maior com recursos
adicionais de ambicéo.

Nas proximas 48 horas, descri¢cdes mais detalhadas dos sucessos e desafios programaticos serdo
transmitidas a equipa mais ampla do PEPFAR pela Directora do S/IGAC e pela Gestora do
ProgramaPPM numa ligacdo telefonica, logo depois a carta detalhada do nivel de planificacéo
sera imediatamente divulgada.

Uma vez mais, agradeco pelo vosso trabalho e estamos ansiosos em trabalhar em conjunto para
alcancar a vossa Estratégia FastTrack e, finalmente, o objectivo de desenvolvimento sustentavel
3.3.

Juntos podemos.
Assinado

Debora Birx



