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Este estudo de caso

detalha o papel da Agéncia
Nacional para o Controlo

da SIDA (NACA) na gestao
dos servicos de resposta

a prevencao do VIH na
Nigéria e a experiéncia do
pais na abordagem dos
desafios relacionados com

a mudanca abrupta no
financiamento externo que
ameacou a continuidade do
programa em 2025. Destaca
as acoes, os resultados e

as licoes aprendidas com

a sustentabilidade da
prevencdo através do reforco
da coordenacao, integracao,

Contexto

A resposta nacional da Nigéria ao VIH evoluiu de
atividades lideradas principalmente pelo setor

da salde para um quadro legal e multissetorial
concebido para garantir a apropriacdo e a
sustentabilidade a nivel nacional. Em 1998, foi
criado um Comité Nacional de Acado contra a SIDA
como plataforma multissetorial para coordenar
atividades a nivel federal e estadual para além do
setor da saude. O comité transitou para a Agéncia
Nacional de Controlo da SIDA em 2007, com
funcdes alargadas que incluiam a formulacdo de
politicas, o desenvolvimento de estratégias e a
coordenacado de atores multidisciplinares e de
multiplas partes interessadas, bem como de atores
governamentais estaduais e locais nas suas atividades
de implementagao.

O foco da Nigéria na
prevencao do VIH

A Estratégia Global contra a SIDA e, mais
recentemente, o ambicioso Roteiro de Prevencao

do VIH da Coligagao Global para a Prevencgédo do

VIH, orientaram a resposta acelerada da Nigéria a
prevencdo do VIH. A Nigéria registou um declinio de
68% nas novas infe¢des por VIH entre 2010 e 2024, no
contexto de:

® Ampliacdo do tratamento do VIH, o que reduziu a
carga viral ao nivel da populagédo

m Prevencdo béasica continua através do aumento da
utilizagdo de preservativos desde a década de 1990
(o que terd um efeito mesmo que a utilizacdo de
preservativos ndo tenha aumentado apds 2010)

m Prevencdo junto de populacdes-chave, em particular
profissionais do sexo, o que tem efeitos a jusante na
transmissao heterossexual entre outras populagdes

A despesa com a prevencdo primaria situou-se entre
2% e 9% entre 2019 e 2021, contra uma referéncia
global de 25%.
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A Avaliacdo Nacional das Despesas com a SIDA na Nigéria 2015-2018 revelou
que foi atribuida uma despesa média anual de 19,5 milhdes de délares
americanos a programas de prevencao do VIH na populacdo em geral

entre 2015 e 2018. Tendo em conta os cerca de 100 milhdes de pessoas na
Nigéria que foram sexualmente ativas durante este periodo, esta despesa

em programas de prevencao do VIH equivale a cerca de 0,20 délares gastos
por pessoa.

O Programa de Emergéncia do Presidente dos EUA para o Alivio da

SIDA (PEPFAR) e outros parceiros externos financiaram grande parte da
infraestrutura de prevencao, incluindo clinicas especializadas do tipo
«balcdo Unico» (OSS) e modelos de intervencdo comunitéria centrados nas
populagdes-chave.

A proporcdo estimada de novas infecdes por VIH entre as populacdes-chave
foi de aproximadamente 11% num estudo de modelacdo — e a maior parte
dos fundos para a prevencao do VIH em adultos provenientes de doadores
internacionais concentrou-se nas populacdes-chave.

Para aumentar a utilizagdo otimizada dos recursos ja escassos que tém sido
dedicados a prevencao do VIH, a NACA deu prioridade aos adolescentes

e jovens com idades entre os 10 e os 24 anos, que representam 33% da
populacdo da Nigéria. Esta decisdo reconheceu as mudangas demogréficas e
o contexto epidemioldgico, em que a idade média das novas infecdes entre as
mulheres jovens estava a aumentar. Assim, foi concebida e articulada no Plano
Estratégico Nacional de Prevencao e Controlo do VIH e da SIDA (2023-2027)
uma abordagem combinada de intervencdes biomédicas, comportamentais e
estruturais. O plano deu prioridade a servicos combinados de prevencao do
VIH, incluindo :

® Uma abordagem de mercado total para o acesso a preservativos, que
segmenta a populagdo com base em indices socioeconémicos para o
acesso a preservativos e lubrificantes gratuitos, comercializados socialmente
(subsidiados) ou comerciais.

® Comunicacdo de uma mudancga de comportamento sustentada e estratégica
para a utilizacdo de preservativos durante comportamentos sexuais
extraconjugais entre jovens e adultos jovens (através de marketing comercial
e social).

® Mensagens continuas sobre o teste de VIH para pessoas em risco com base
em perfis de risco, incluindo testes iniciados por profissionais de satde,
aumentando o acesso a produtos de autoteste de VIH e garantindo ampla
disponibilidade de intervencdes de salde sexual e reprodutiva, diagndstico
e tratamento de infe¢bes sexualmente transmissiveis (IST), bem como
rastreio cervical.
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A Gestao da NACA apés a Mudanca de
Politica dos EUA em 2025

A mudanca das prioridades politicas em 2025 e o
congelamento de 90 dias de toda a ajuda externa dos Estados
Unidos (EUA) resultaram numa profunda incerteza quanto ao
futuro dos investimentos do PEPFAR, o que teve um impacto
significativo nos programas de prevencado do VIH na Nigéria. A
NACA implementou uma resposta utilizando uma abordagem
de cinco pontos:

1 Anélise rédpida da situacdo para identificar questdes criticas
que afetam a continuidade dos servigos e falhas nos
sistemas, e desenvolvimento de uma resposta priorizada
para enfrentar esses desafios.

2 Ativagao da governacdo e coordenagao multilateral para
impulsionar a acédo coletiva.

3 Colaboragdo com os ministérios da saude federais e
estaduais para definir vias de integracdo para os servicos de
VIH que foram afetados

4 Acao multissetorial e integragdo para identificar
oportunidades, contribui¢cdes e rubricas orcamentais nao
relacionadas com a salde que possam ser reorientadas em
todos os ministérios, departamentos e agéncias (MDA) do
governo.

5 Monitorizagao, aprendizagem e adaptacéo.
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1 Uma analise rapida da situacao e definicao de prioridades

A NACA colaborou com o Férum de Lideranga sobre o VIH para realizar
uma avaliacdo réapida dos pontos criticos imediatos do pais, identificando
prioridades de transicdo e agbes necessarias. Os servicos prestados em
unidades de satude de nivel primério e secundario, tais como a prevencao
da transmissao vertical do VIH, cuidados pré-natais e testes de VIH,
continuaram. Todos os servicos prestados fora das unidades de satde
foram parcialmente interrompidos ou encerrados. Os servicos de VIH
destinados a adolescentes e jovens foram, em grande parte, encerrados.
Trinta e dois mil profissionais de saide apoiados por organizagdes ndo
governamentais (ONG) foram dispensados, resultando em interrupgdes
de servicos tanto em instalagdes de saide independentes como publicas.
Além disso, a carga de trabalho dos profissionais de saide do governo
aumentou, com a expansdo do dmbito dos servicos de prevencéo,
cuidados e tratamento do VIH. Embora a Nigéria disponha de um Sistema
de Informacdo de Gestdo de Saude (HMIS) financiado internamente,
segmentos da sua infraestrutura de dados e relatérios dependiam
fortemente de doadores, da gestédo e do financiamento de ONG. Na
sequéncia da ordem de suspensdo do trabalho, a auséncia destes dados
colocou desafios a continuidade dos servigos. A forte dependéncia

do financiamento do PEPFAR colocou em risco servigos essenciais de
prevencao do VIH.

2 Ativacao da governacao e coordenacao multilateral

A NACA voltou a reunir o Grupo de Trabalho Técnico Nacional de
Prevencao (NPTWG) e tornou-se o principal veiculo de governacéo da
crise, reunindo ministérios federais, Agéncias Estaduais de Controlo da
SIDA (SACA), representantes de doadores, parceiros de implementacao,
redes de populagdes-chave e organizagdes comunitérias para alinhar
prioridades e partilhar informagdes em tempo real. Foram desenvolvidos
termos de referéncia claros para comités subnacionais e canais de
comunicacdo, e as condi¢des ao nivel comunitario e as decisdes nacionais
de transigdo foram discutidas nestes subcomités. Os subcomités do grupo
permitiram fluxos de trabalho paralelos — orientacao para a integracgao,
estratégias de financiamento e monitorizagdo — para que a resposta fosse
coordenada operacionalmente. Este comité facilitou o envolvimento entre
o governo, os doadores, a sociedade civil e as redes comunitarias. Durante
a reprogramacao do Fundo Global GC7, o comité forneceu contributos
para o envolvimento com o Mecanismo de Coordenacédo Nacional.
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3 Colaboraciao com os ministérios da Saude federais e
estaduais para definir vias de integracao para os servicos
de VIH

A NACA seguiu um caminho de integracdo para as clinicas OSS apoiadas
por doadores através de um pacote de atividades operacionais,

incluindo avaliacdes, interacdes com os estados e as unidades de saude,
capacitagao dos profissionais de saude e redes de encaminhamento para
a transferéncia de registos e clientes das clinicas OSS para as unidades de
saude. No entanto, a capacidade de absor¢cdo dos estados era desigual e
nem todos os estados podiam assumir imediatamente as fun¢des das OSS,
exigindo uma abordagem faseada e apoio técnico e de produtos de sadde
continuo. O Ministério da Saude forneceu diretrizes de continuidade
operacional que facilitaram a integragao.

4 Acao multissetorial e impulso a integracao

A NACA intensificou a integracdo da resposta ao VIH em todos os
ministérios, departamentos e agéncias (MDA), dando prioridade aos
setores com maior potencial de impacto na resposta ao VIH. Por exemplo,
reconhecendo a falta de servicos direcionados para adolescentes

e jovens, a NACA envolveu os ministérios do Trabalho, da Protecao
Social, da Educacédo, dos Assuntos da Mulher e do Desenvolvimento da
Juventude, bem como as comissdes desportivas e as autarquias locais,
para que contribuissem com medidas ndo relacionadas com a satude

— acompanhamento e apoio nas escolas, prevencédo do VIH através de
plataformas no local de trabalho e mudancas politicas. Esta abordagem
de integracao deu prioridade a intervencdes e medidas essenciais,

tais como a adesdo da comunidade, o rastreio das pessoas perdidas

no acompanhamento e a adogdo do preservativo, ao mesmo tempo

que acelerou o aumento da apropriagao nacional. A mobilizagdo de
diferentes setores continua a ser essencial para alargar o leque de atores
e canais de prestacdo através dos quais a informacao e as intervencgdes
de prevencado do VIH, tais como preservativos, testes de VIH e profilaxia
pré-exposicdo oral (PrEP), podem ser disponibilizadas, tendo em conta

a perda de prestadores de servicos e programas comunitarios. Esta
abordagem multissetorial oferece também canais politicos adicionais para
o financiamento nacional.

5 Monitorizacao, aprendizagem e adaptacao

A NACA utilizou a plataforma de e-learning para reforgar as capacidades
dos implementadores de programas, do pessoal das agéncias estatais de
controlo da SIDA, das organizacdes de base comunitéaria (OBC), das redes
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e dos MDA governamentais, de modo a orientar-se para a integracéao,

a mainstreaming dos programas e a cocriacdo de oportunidades de
sustentabilidade num ambiente fragil. No entanto, as visitas de supervisdo
e orientacdo aos estados tém revelado consistentemente lacunas
significativas de capacidade na prevencédo do VIH a nivel nacional e
subnacional (), com desafios no acompanhamento e vigilancia das
intervencdes de prevencdo e dos resultados, que sdo menos bem
medidos do que os indicadores de tratamento. Isto também limitou

a rapidez com que o impacto programatico pode ser demonstrado e
utilizado para uma defesa fiscal mais forte.

Conquistas e resultados programaticos

® A coordenacdo evitou o panico generalizado em todo o pais e as estruturas
de coordenacgao nacionais e estaduais ja existentes permitiram uma tomada
de decisdes rapida e uniforme.

m Aintegragdo preservou o acesso a servigcos essenciais de VIH, incluindo a
prevencdo da transmissao vertical do VIH, testes de VIH, PrEP, distribuicao de
preservativos e vias de encaminhamento, e a prevencéo de interrupgdes de
tratamento em grande escala, especialmente entre populagdes vulneraveis
e-chave.

m Aintegracdo multissetorial ampliou a resiliéncia a nivel estadual. A
incorporacgao do trabalho relacionado com o VIH nos MDA mobilizou
recursos ndo relacionados com a saude e criou vias alternativas de prestacao
de servigcos que reduziram a dependéncia a curto prazo do financiamento
linear dos doadores e distribuiram a responsabilidade pela prevencao por
todos os setores.

m O reforco das capacidades digitais e a aprendizagem eletrénica aumentaram
as competéncias dos implementadores para a integracdo e a mainstreaming,
permitindo uma adocdo acelerada de novas orientacdes operacionais nos
casos em que havia mentoria e supervisao disponiveis.

Lacunas e limitacoes

m A Nigéria enfrenta limitagdes significativas na avaliacdo do custo real da sua
resposta ao VIH devido a lacunas de dados que tém abrandado os esforcos
de mobilizacdo de recursos internos.

m Os programas de prevencado do VIH e os seus dados de apoio, cadeia de
abastecimento e sistemas de monitorizacdo continuaram a ser afetados e,
com isso, houve uma perda de milhées de délares em investimentos.
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m A prevencdo do VIH continua a ser subfinanciada em relacdo ao peso da
epidemia.

m Persistem os desafios em matéria de dados e monitorizagao para a
prevencdo, o que, por sua vez, inibe a rdpida demonstracdo do impacto e
limita uma defesa fiscal mais forte do financiamento da prevencao.

m A prestacdo de servicos ao nivel comunitario e muitos canais de divulgacéo
liderados pela sociedade civil continuam enfraquecidos, o que limita a
cobertura das populagdes vulneraveis sem um rapido reinvestimento.

®m Embora o roteiro nacional de sustentabilidade do VIH tenha delineado
estratégias para integrar servicos em instalacdes publicas e estabelecer
aquisicoes localizadas, ndo previu a retirada abrupta do apoio dos doadores,
complicando assim a transicao.

Prioridades da NACA

A NACA identificou um conjunto de prioridades para estabilizar a resposta
e tracar um caminho rumo a uma prevencao sustentavel e liderada a
nivel nacional:

m Estimar custos realistas para as intervencoes de prevencao do VIH, tal como
sao oferecidas nas unidades de salde e noutras plataformas multissetoriais;
utilizar esses dados para elaborar um argumento de investimento a favor da
prevencao do VIH.

m Reforcar a integracado dos servicos para que as atividades de prevencéo
sejam incorporadas nos servicos de sadde primarios e secundarios de rotina,
incluindo cuidados pré-natais, saide sexual e reprodutiva e plataformas
adaptadas aos adolescentes, a fim de garantir a continuidade quando
programas independentes forem interrompidos ou cessarem as suas
atividades.

® Promover uma abordagem abrangente e envolvendo toda a sociedade
para a prevencao do VIH que dé prioridade as populacdes vulneraveis
(incluindo adolescentes e jovens), como caminho para sustentar o controlo
da epidemia e abordar os fatores de risco estruturais e relacionados com o
género.

® Mobilizar um maior financiamento interno através de advocacy fiscal
direcionado e de rubricas orcamentais dos MDA que possam ser
reorientadas para alavancar contribuicdes de setores ndo-sadde, a fim
de reduzir a dependéncia de doadores. Institucionalizar a integracédo
multissetorial, criando funcdes claras e vias de responsabilizacédo para os
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MDA e aplicando as diretrizes de integragdo existentes aos orcamentos,
planos de trabalho e quadros de monitorizagao.

m Reforcar os sistemas ao nivel comunitario, integrando o VIH na infraestrutura
nacional de salde comunitéria para facilitar a divulgacéo, a adeséo aos
testes de VIH e o apoio a adesdo ao tratamento.

m Reforcar a medicéo e a responsabilizacéo, restabelecendo indicadores de
prevencdo de rotina e gerando dados oportunos e desagregados para
tornar a prevencao visivel e financiavel.

Conclusao

Quando as restri¢cdes de financiamento de 2025 ameagaram desmantelar os
programas de prevencdo dos quais dependem muitos nigerianos, a NACA
respondeu com uma combinagao operacionalmente coerente de medidas de
governagao, avaliagdo rapida da situacdo, mobilizagcdo multissetorial e vias de
integracdo que preservaram os servicos essenciais de VIH. A resposta a crise
demonstrou o valor das estruturas de coordenacéo estatutérias e dos seus
subcomités técnicos quando sao rapidamente operacionalizadas com termos
de referéncia claros e fluxos de trabalho paralelos. A integracado de clinicas OSS
apoiadas por doadores em instalacdes publicas, a aceleracao da integracao
em todos os MDA e o reforco de capacidades digitais direcionado mitigaram
as perdas de servicos e criaram novos pontos de entrada para a mobilizagao
de recursos internos.

O trabalho que se avizinha é deliberado e pragmatico: traduzir a integracédo
de emergéncia em padrdes de servico de rotina e fluxos de financiamento;
colmatar as lacunas de capacidade estatal e de produtos bésicos para tornar
a integracdo sustentavel em escala; reconstruir canais de prestacédo a nivel
comunitario para restaurar a cobertura de prevencao para populagdes-

chave e adolescentes; e reforcar a medicdo para que os resultados e efeitos
da prevencédo sejam visiveis, atribuiveis e elegiveis para financiamento.
Fundamentalmente, o financiamento interno incremental deve ser convertido
em orgcamentos previsiveis, ao nivel dos programas, para a prevencao, em vez
de dotacdes pontuais ou ad hoc.

Se a NACA e os seus parceiros consolidarem os ganhos operacionais da
resposta de emergéncia — incorporando a prevencao nos sistemas de satude
de rotina, institucionalizando responsabilidades multissetoriais e colmatando
as lacunas de dados e capacidade —, a Nigéria podera passar da gestédo

de crises para uma resposta de prevencao do VIH mais resiliente e de
propriedade nacional, que proteja os mais vulnerdveis e sustente o controlo
da epidemia.
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