


GFAN menyuarakan sebuah peringatan!
Tanpa tindakan, epidemi HIV, TB, dan malaria akan 
bertahan dan berpotensi muncul kembali.

Kembali pada pokok masalah untuk mengakhiri epi-
demi HIV, tuberkulosis, dan malaria 

Global Fund Advocates Network– Juli 2018

Ringkasan Eksekutif



GFAN menyatukan suara dan upaya dari 
seluruh dunia untuk mendukung sepe-
nuhnya pendanaan Global Fund untuk 
melawan AIDS, Tuberkulosis dan Malaria

Mengakhiri tiga epidemi adalah mungkin. 
Tapi ada sebuah peringatan. Secepatnya 
diperlukan peningkatan yang signi�kan 
dalam pendanaan internasional, jika tujuan 
global untuk mengakhiri tiga epidemi adalah 
yang harus dipenuhi.

Ringkasan Eksekutif
Pada 2015, melalui Agenda untuk Pengembangan yang 
Berkelanjutan, dunia berkomitmen untuk mengakhiri tiga 
epidemi HIV, tuberkulosis (TB), dan malaria menjelang  
tahun 2030.

Ketiga infeksi ini secara global menjadi penyebab utama 
kematian dini dan kecacatan. Kampanye melawan tiga 
penyakit telah menyelamatkan hidup dan telah berkontri-
busi besar pada kapasitas yang luas untuk perawatan 
kesehatan di setiap negara. Sebuah dorongan utama yang 
pada akhirnya untuk  mengakhiri tiga epidemi yang dapat 
memberikan manfaat kemanusiaan, pembangunan, 
ekonomi, dan manfaat keamanan bagi dunia.



Peningkatan yang signi�kan dalam pendanaan 
internasional diperlukan segera, jika tujuan global 
untuk mengakhiri tiga epidemi yang harus dipenuhi.

Mengakhiri tiga epidemi adalah mungkin. Dunia memiliki 
obat-obatan, bukti yang disampaikan dan intervensi yang 
efektif, dan alat lain untuk membuat kemajuan yang konsist-
en. Total investasi dunia di semua prioritas kesehatan telah 
meningkat, sebagian besar didorong oleh peningkatan 
anggran pengeluaran dari pemerintah di negara-negara 
berpenghasilan rendah dan menengah. Dan, sejak 2001, 
momentum yang  positif melawan  terhadap ketiga penyakit 
tersebut telah menghasilkan beberapa pencapaian besar:

Pengobatan HIV yang menyelamatkan kehidupan telah 
diberikan kepada 20,9 juta orang pada akhir 2016, lebih dari 
separuh dari semua orang yang hidup dengan virus tersebut, 
dan jumlah orang yang baru terinfeksi setiap tahun telah 
berkurang setengahnya selama dekade terakhir.

• Tingkat global dari kasus TB telah ditekan sebesar 1,5% 
setiap tahun, dan terjadi penurunan sebesar 30% pada TB 
terkait  dengan kematian sejak tahun 2002, menyelamatkan 
lebih dari 50 juta jiwa.

• Tingkat kejadian malaria tahunan telah berkurang hingga 
37% di seluruh dunia sejak tahun 2000, dan angka kematian 
malaria tahunan telah berkurang hingga 60%. Kemajuan ini 
berarti hampir 7 juta jiwa yang diselamatkan, kebanyakan dari 
mereka adalah bayi dan anak-anak.

• Keberhasilan ini adalah luar biasa, tetapi ada keraguan bahwa 
hal tersebut dapat dipertahankan dan dipercepat sesuai yang 
diperlukan. Dalam laporan ini, the Global Fund Advocates 
Network (GFAN) memberikan sebuah peringatan: 

Data baru menunjukkan bahwa dunia tidak 
sedang  pada tujuan  untuk mengakhiri tiga epi-
demi dan tidak akan memenuhi target pada 2030 
tanpa adanya peningkatan dana yang signi�kan

Sebuah ringkasan data dan tren terbaru menggarisbawahi 
beberapa tantangan:

HIV adalah penyebab global yang  utama kematian 
dini di kalangan perempuan usia 15–49 tahun dan 
menyebabkan lebih dari 5% kecacatan di kalangan 
orang dewasa usia 15–49 tahun. Sebanyak 37,6 juta 
orang sekarang hidup dengan HIV, dan 1,8 juta infeksi 
baru setiap tahun

TB adalah penyakit menular yang paling mematikan di 
dunia, dengan lebih dari 10 juta kasus baru setiap tahun, 
sekitar 1,8 juta kematian per tahun, lebih dari seperem-
pat populasi dunia membawa infeksi TB laten, dan 
banyak lagi yang berisiko terinfeksi dan sakit

Malaria menginfeksi sekitar 216 juta orang pada tahun 
2016, menewaskan 445.000 orang, termasuk 285.000 
anak-anak di bawah usia lima tahun. Malaria tetap menjadi 
pembunuh utama anak-anak, penyebab kematian dari 
seorang anak setiap dua menit.



Penyakit yang sangat menular ini bersifat dinamis 
dan siap untuk muncul kembali secara cepat diman-
apun upaya kesehatan masyarakat mulai goyah.

Tanda-tanda yang meresahkan menunjukkan bahwa tanggapan dunia 
terhadap ketiga epidemi tersebut telah kehilangan momentum, berisiko 
pada kemajuan yang dibuat selama dekade terakhir, dengan biaya yang 
memprihatinkan terhadap kehidupan manusia, ekonomi, keamanan 
kesehatan, dan perkembangan yang berkelanjutan:

Remaja dan wanita muda tetap berisiko tinggi untuk ketiga 
penyakit ini, sama seperti generasi terbesar di dunia yang berasal dari 
usia muda di negara berpenghasilan rendah dan menengah.

Populasi kunci untuk setiap epidemi terus diabaikan oleh sistem 
kesehatan dan dihadapkan oleh kesenjangan sosial, hukum, dan 
ekonomi yang mendalam yang berkontribusi terhadap kesehatan yang 
buruk.

Program-program yang dipimpin dan berbasis masyarakat sangat 
kekurangan sumber daya, meskipun komunitas yang terkena dampak 
HIV, TB, dan malaria adalah pelaku penting dalam mempromosikan dan 
mendukung kesehatan, mengatasi penyebab struktural risiko kesehatan 
dan kesenjangan kesehatan, memegang sistem kesehatan dan pemerin-
tah yang bertanggung jawab, dan memastikan keberlanjutan dan 
efektivitas upaya- upaya kesehatan.

Kekuatan politik yang otoriter dan regresif di banyak negara 
merusak aturan hukum dan penghormatan terhadap hak asasi 
manusia, merusak kemampuan orang untuk mencari perawatan 
kesehatan atau mengatur dan melakukan advokasi kesehatan dan 
hak-hak mereka.

Ketiga epidemi tersebut mengalami peningkatan resistensi obat, dan 
tindakan untuk mencegah resistensi lebih lanjut - seperti yang ditargetkan 
oleh layanan kesehatan, perluasan dukungan kesehatan berbasis masyar-
akat, dan peluncuran obat dan diagnostik baru - tidak dalam skala yang 
memadai.

Akses ke obat-obatan dan kesehatan berada di bawah ancaman oleh 
beberapa kepentingan nirlaba yang berpengaruh. Beberapa perusahaan 
farmasi, bersama dengan politisi dan pembuat negosiasi perdagangan 
yang bekerja untuk kepentingan sektor nirlaba, mengambil tindakan untuk 
memperoleh keuntungan maksimum dan mencegah penggunaan �eksibil-
itas TRIPS. Tindakan semacam itu mengorbankan anggaran nasional dan 
pengeluaran biaya talangan oleh pasien dan rumah tangga, dan dalam 
banyak kasus dengan mengorbankan akses orang terhadap obat-obatan 
yang terjangkau dan kemajuan kesehatan masyarakat.

Bantuan pengembangan internasional untuk kesehatan dari nega-
ra-negara terkaya di dunia telah stabil, dengan tingkat bantuan yang 
tidak memadai yang dialokasikan untuk memberikan tanggapan terhadap 
tiga epidemi dan penarikan kembali yang bersifat merusak dari bantuan 
eksternal pada negara-negara berpenghasilan rendah dan menengah.

Banyak negara berpenghasilan rendah dan menengah tidak siap 
untuk sepenuhnya meningkatkan program melawan epidemi karena 
sistem kesehatan yang lemah; kurangnya program yang ditargetkan secara 
tepat, termasuk pemrograman berbasis komunitas; dan tantangan politik 
dan ekonomi domestik dalam memobilisasi sumber daya untuk kesehatan.



GFAN menyuarakan sebuah peringatan!

Tanpa tindakan, epidemi HIV, TB, dan malaria akan tetap 
menjadi masalah dan berpotensi muncul kembali.

Lembaga global, termasuk  the Global Fund untuk melawan AIDS, 
Tuberkulosis dan Malaria, Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), UNAIDS, 
Stop TB Partnership, dan RBM Partnership untuk mengakhiri Malaria 
(sebelumnya dikenal sebagai Roll Back Malaria) telah menetapkan 
target yang bertujuan kuat untuk mencapainya.

Tetapi data sekarang menunjukkan bahwa dunia tidak akan memenuhi 
target global yang ditetapkan untuk 2020. Strategi global, target 
pembangunan berkelanjutan, dan slogan politik telah menyimpang dari 
realitas yang dihadapi di negara-negara pelaksana.

Apabila dunia hanya mempertahankan tingkat investasi yang berjalan pada saat 
ini dan pelaksanaan program melawan tiga epidemi, target global untuk tahun 
2025 dan 2030 tidak akan tercapai.

Pendanaan yang datar atau menurun dari donor Internasional, dengan asumsi 
kemajuan melalui e�siensi yang lebih besar dan peningkatan investasi domestik 
di negara-negara penerima bantuan dana, akan mendorong dunia keluar dari 
jalur masalah dalam upayanya untuk mengendalikan dan mengakhiri epidemi. 
Pendanaan yang datar  mendorong dunia keluar dari tujuan.

Dunia berisiko kehilangan kendali atas ketiga epidemi tersebut. Epidemi yang 
tidak terkendali dan berpotensi memburuk akan menghabiskan biaya hidup 
yanag besar jumlahnya, merusak pertumbuhan ekonomi dan manusia, dan 
mengancam keamanan kesehatan bagi semua orang di planet ini.



US$46  
BILLION

FUNDING NEEDED 
ANNUALLY

GLOBAL

  FUND

US$
16.8–18  

billion

GFAN sebagai sebuah koalisi kesehatan global menyerukan dengan 
melakukan tindakan segera untuk kembali pada pokok permasalahan 
dalam mengakhiri tiga epidemi.

1. Pemerintah penyandang dana dan negara peneri-
ma dana harus menyadari hal yang sangat penting  
dan bahaya dari situasi ini  dan memobilisasi sumber 
daya tanpa penundaan.

Para mitra pemberi bantuan teknis telah memperkirakan 
total kebutuhan dana untuk AIDS, TB dan malaria sebesar 
US $ 46 miliar setiap tahun, dari jumlah tersebut GFAN 
memperkirakan bahwa setidaknya US $ 16,8 hingga US $ 
18 miliar harus diinvestasikan melalui Global Fund untuk 
Penyediaan dana yang Keenam (2020-2022) . Ini akan 
berarti akan ada peningkatan minimal sebesar 22% 
dibandingkan dengan US $ 11,9 miliar yang telah dijanji-
kan pada Penyediaan dana Kelima (2017-2019). Ini 
mengharuskan pemerintah penyandang dana membuat 
janji yang meningkat - sedini mungkin - untuk penamba-
han dana  segera bagi Global Fund untuk periode 
2020-2022.

2. Para ahli dalam hal kebijakan dan para pengam-
bil keputusan harus mengakui, membahasakan, dan 
menarik perhatian pada cara-cara di mana upaya HIV, 
TB, dan malaria keluar dari tujuan dan memperbahar-
ui strategi untuk menempatkan tanggapan epidemi 
kembali dalam tujuan untuk mengakhiri tiga epidemi.

3. Para mitra pemberi bantuan teknis di seluruh 
dunia , terutama WHO, UNAIDS, dan Stop TB dan  Roll 
Back Malaria Partnership, harus memeriksa kembali 
kemajuan dan tantangan dan menghitung ulang 
lintasan epidemi saat ini dan kebutuhan sumber daya 
global.

4. The Global Fund, mengingat catatan keberhasilan 
dan peran sentral dalam membiayai respon epidemi, 
harus kuat dalam menetapkan target penambahan 
untuk siklus pendanaan 2020-2022 dan menjadi kuat 
dalam mengkomunikasikan biaya yang diharapkan.

5. Pelaku advokasi harus berani menuntut peningka-
tan bantuan internasional untuk kesehatan, termasuk 
untuk program melawan HIV, TB dan malaria, dan 
harus menekan semua pemerintah untuk memban-
gun sistem yang tangguh dan berkelanjutan untuk 
kesehatan dan komitmen terhadap kesehatan untuk 
semua.



Suarakan pendapat anda!  

 Sekarang saatnya beraksi.

Advokasi untuk peningkatan pendanaan untuk Global Fund

The Global Fund dalam Melawan AIDS, Tuberkulosis dan 
Malaria kini mengembangkan sebuah investasi dan sebuah 
proses penambahan ulang yang keenam untuk memobilisasi 
sumber daya guna memenuhi targetnya selama tiga tahun 
2020-2022.

Kasus investasi tersebut dan proses penambahan kembali akan 
diinformasikan oleh target respons terhadap  epidemi dan 
perhitungan kebutuhan investasi yang dihasilkan oleh WHO, 
UNAIDS, Stop TB Partnership, dan RBM Pattnership untuk Menga-
khiri Malaria. The Global Fund mengantisipasi peluncuran kasus 
investasi dan proses penambahan ulang dipenghujung akhir 2018 
atau awal 2019.

Dalam penambahan ulang kelima yang terbaru, yang memuncul-
kan perjanjian untuk periode tahun 2017-2019, the Global Fund 
mampu mengamankan komitmen donor sekitar $ 13 miliar. Ini 
adalah jumlah pendanaan yang signi�kan dan penting tetapi 
hanya mewakili sebagian dari kebutuhan investasi penuh yang 
ditentukan oleh mitra pemberi dukungan teknis.

Pelaku advokasi harus mendorong The Global Fund dan semua 
lembaga pendanaan internasional untuk menetapkan target yang 
kuat dalam pemrograman dan investasi untuk mengakhiri tiga 
epidemi.

Silakan kunjungi situs web GFAN di www.globalfundadvo-
catesnetwork.org untuk mempelajari lebih lanjut tentang peluang 
di masa akan datang dalam hal advokasi.


