Relatério trimestral da ALMA de Mogambique  auancapos
1° trimestre de 2019 : ALMA’

Cartdo de pontuacdao referentes a responsabilidade e a ac¢céo

Métricas
Produtos Financiados e Controlo Financeiro

Projecdo do financiamento de RMTILDs para 2019 (% da

necessidade) a2
- - Projecdo do financiamento de TDRs pelo setor publico 100
Taxa de Prevaléncia do Parasita da em 2019 (% da necessidade) ;
Projecdo do financiamento de TCA pelo setor publico em 59
2019 (% da necessidade)
= Classificagdo do Banco Mundial sobre o gerenciamento 31

do setor publico e instituigcoes 2017 (CPIA Grupo D)

Monitorizagdo da Resisténcia aos Insecticidas e Implementagio e Impact

Classes de insectecidas com mosquitos resistentes em

“ postos de sentinela representativos confirmados desde 3
) \ 2010

Y‘ Bt e Resisténcia aos insectecidas monitorizada desde 2015 e

¢ o v dados reportados a OMS

L . Plano Nacional de Monitorizagdo e gestio de resisténcia

aos insectecidas

Escala de implementagdo da iCCM (Gestio integrada de
casos na comunidade)(2017)

Cobertura RMTILD/PIDOM operacional (% de populagido

em risco) 100

Mudanga na incidéncia de malaria estimada (2010-2017)

Mudanga nas taxas de mortalidade por malaria estimadas
(2010-2017)

Indicadores de rastreamento para a saude materna e infantil e DTNs.

- St PR, Cobertura para tratamento em massa de doengas
] waner o tropicais negligenciadas (indice DTN, %) (2017)
—
P faleiparum free
O oo Percentagem estimada do total da populagao com HIV 54

que possuiacesso a terapia anti-retroviral (2017)

Percentagem estimada de criangas (0 a 14 anos de idade)

0% com HIV que possuem acesso a terapia anti-retroviral 51
(2017)
% de partos assistidos por profissional capacitado 54

Cuidados pos-natais (dentro de 48 horas)

Aleitamento materno exclusivo (% de criangas <6 meses) 41
Cobertura de vitamina A 2016(2 dosis) 55
Vacinagdo DPT3 entre 0 e 11 meses de idade (2017) 80
. _ Chave

A transmissdo da maléaria é sazonal em quase todas as

areas de Mocambique. O numero de casos de maléaria

repor'[adOS anualmente em 2017 foi de 8 993 352, com Objectivo a|Cangad0 ou NOo rumo certo

1114 morte. Progresso, mas é necessario um

maior esforco
N&o esta encaminhado
Nenhum dado
N&o aplicavel




Relatério do primeiro trimestre de e o} AL MA®Y )
2019 da ALMA de Mog¢ambique :

Malaria

Progresso

Mocambique assegurou financiamento suficiente para sustentar a cobertura universal
de REMILDs e TDRs em 2019, e adquiriu suficientes VRI para conseguir uma cobertura
operacional a 100% do controlo de vectores. O pais tem procedido a monitorizacao da
resisténcia a inseticidas a partir de 2015 e tem relatado os resultados a OMS.
Mocambique também finalizou o plano nacional de monitorizagdo e gestdo da
resisténcia a inseticida. Mogcambique aumentou igualmente a escala de implementacgéo
da gestao integrada de casos comunitarios (iCCM). O pais melhorou os mecanismos de
monitorizacdo e prestacdo de contas para a malaria com o desenvolvimento dum
Cartdo de Pontuacdo do Controlo e Eliminacdo da Malaria. O pais também esta
mostrando lideranga no controlo da malaria através da sua participacdo na Abordagem
de Da Alta Carga ao Alto Impacto.

Impacto
O numero de casos de maléria reportados anualmente em 2017 foi de 8 993 352, com
1 114 morte.

Principais desafios

e Existe uma necessidade de fortalecer a colaboracgéo transfronteirica com os paises
vizinhos.

e O pais foi adversamente afectado recentemente pelo Ciclone Idai.

Nova accao chave recomendada

Objectivo Medida a tomar Calendario de
concluséo
sugerido

Impacto Trabalhar para garantir que o ciclone recente néo 4T de 2019

venha a impactar negativamente na situacdo da
malaria

SRMNIA e DTNs

Progresso

O pais melhorou significativamente os mecanismos de rastreio e responsabilizagdo com
o desenvolvimento do Cartdo de pontuacdo da Salde Reprodutora, Materna, de
Recém-nascidos, Adolescentes e Infantil.

O progresso no tratamento das Doengas Tropicais Negligenciadas (NTD, na sigla em
inglés) em Mogambique é medido usando um indice composto calculado a partir da
cobertura de quimioterapia preventiva alcancada para filariose linfatica, oncocercose,
esquistossomose, helmintos transmitidos pelo solo e tracoma. A cobertura preventiva de
guimioterapia em Mogcambique € alta para os helmintos transmitidos pelo solo (87%) e
para a filariose linfatica (80%). A cobertura é baixa para esquistossomose (32%) e para
o tracoma (0%). De forma geral, o indice global de cobertura de quimioterapia
preventiva de NTD para Mogambique em 2017 é de 12, o que representa uma reducdo
em relacdo ao indice de 2016 (18).



Accodes chave recomendadas

révias

diminuig&o na cobertura
de Quimioterapia
Preventiva (PC) de
esquistossomose e
tracoma. Esforcar-se
para abordar as causas
do desempenho
inadequado para
alcancar as metas da
cobertura de
Quimioterapia
Preventiva (PC) da OMS
para filariose linfatica,
esquistossomose,
helmintos transmitidos
pelo solo e tracoma

SRMNIAL | Investigar e abordar as 2T de 2019 Elemento a entregar que
Optimizar | raz6es da diminui¢éo ainda nao é exigivel

a relatada sobre a

qualidade | cobertura de vitamina A

dos

cuidados

de saude

DTNs Identificar os motivos da | 4T de 2019 O pais realizou uma rodada

de quimioterapia preventiva
visando a filariose linfatica,
oncocercose, helmintos
transmitidos pelo solo,
esquistossomose e tracoma
em 2018 e os dados serdo
submetidos a OMS. Uma
rodada de PC est4 prevista
para 2019. Em relacéo a
oncocercose, o pais ainda
esta a trabalhar para obter a
aprovacao do protocolo de
mapeamento; e 0
mapeamento esta a ser
planeado em alguns distritos
ndo endémicos para a
filariose linfatica. O pais
também esta a planear uma
avaliacdo de impacto da
filariose linfatica e do
tracoma, mas ainda esté a
enfrentar a questéo dos
recursos limitados para as
intervencdes de
esquistosomiase e
helmintos transmitidos pelo
solo.

Mocambique respondeu positivamente a accdo recomendada da SRMNIA relativa a
falta de dados sobre cuidados pds-natais, e continua a monitorizar o progresso a
medida que estas ac¢des sdo implementadas.

Chave

Objectivo alcancado
Algum progresso
Nenhum progresso
Prazo n&o vencido

Métrica da MNCH, acc¢des e respostas recomendadas acompanhadas através da OMS.




