
 

RELATÓRIO DO RESUMO DA ALMA – 2º TRIMESTRE DE 2025 “MELHOR JUNTOS” 

INTRODUÇÃO  

Há exactamente 80 anos, em Junho, após o fim da Segunda Guerra Mundial, 80% da população 

mundial de 2,3 mil milhões de pessoas adoptaram por unanimidade a Carta da ONU, que entrou 

em vigor poucos meses depois, em Outubro de 1945. Isto fez com que todos os países-membros 

comprometessem-se a promover a paz, o desenvolvimento e os direitos humanos. Hoje, quase 

100% da população mundial de 8 mil milhões de pessoas faz parte da ONU. É a expectativa 

legítima de todos os cidadãos, por isso, que este ano, com a Assembleia Geral da ONU a adoptar 

o tema "Melhor Juntos", todos os governos garantam que os direitos de todas as mulheres, 

homens, adolescentes e crianças sejam protegidos para garantir um desenvolvimento pacífico e 

sustentável. 

MULHERES E CRIANÇAS DE ÁFRICA 

O direito à saúde é um dos direitos humanos mais básicos e fundamentais. A saúde e o bem-estar 

servem como uma base sólida para o desenvolvimento e a construção da paz. A malária, uma 

doença prevenível com tratamento eficaz, continua a ser uma das principais causas de problemas 

de saúde, mortalidade e subdesenvolvimento em África. Em 2023, registaram-se 246 milhões de 

casos de malária em África; 12,4 milhões deles entre mulheres grávidas. No mesmo ano, 

registaram-se 569.000 mortes por malária; 432.440 das quais eram crianças com menos de 5 

anos. Uma dessas crianças era Mariama (dádiva de Deus), de 3 anos, em Cabala, na Serra Leoa. 

A mãe de Mariama estava grávida na altura e, felizmente, tinha recebido tratamento preventivo 

(IPTp) na clínica.  

MELHOR JUNTOS – RÁPIDA INTRODUÇÃO DE NOVAS TECNOLOGIAS  

Ela tem um filho (Mohamed) que nasceu após a perda de Mariama. Ela cuida da sua horta com 

Mohamed às costas e leva-o ao mercado para vender os produtos. Ela dorme com ele debaixo 

do nova rede mosquiteira. Mariama dormia debaixo da velha rede mosquiteira tratada com 

inseticida quando contraiu malária.  
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Classes de insecticidas a que os mosquitos apresentam 

resistência, confirmadas desde 2010. 

Fonte:  Cartão de pontuação da ALMA para o 2º Trimestre de 2025 
A designação utilizada e a apresentação dos dados nestes mapas não implicam a expressão de 
qualquer tipo de opinião por parte da ALMA relativamente ao estatuto legal das autoridades 
de qualquer país, território, ou área, ou relativamente à delimitação das suas fronteiras ou 
limites. 

Nenhuma resistência 
Resistência a algumas classes 
Resistência a 4 ou mais classes 
Sem dados/Não se aplica 

2  

2 
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Infelizmente, esta rede velha apenas protegeu parcialmente a sua preciosa filha, uma 

vez que o mosquito inteligente desenvolveu resistência ao inseticida.  

Em Abril de 2024, quando o governo introduziu a vacina contra a malária, Kabala estava 

entre os 15 distritos destinados, começando com bebés de 6 meses. Mohamed tinha a 

idade ideal. Foi também uma das primeiras crianças na Serra Leoa a receber a nova 

rede mosquiteira de dois insecticidas altamente eficaz.  

O trabalho conjunto, em todo o mundo,  desenvolveu uma nova geração de redes 

mosquiteiras para combater a resistência aos insecticidas. Os parceiros uniram-se para 

acelerar a sua introdução, com um rápido aumento da cobertura previsto para 2025. No 

entanto, nem todos os países conseguiram introduzir plenamente estas novas e muito 

mais eficazes redes mosquiteiras. Embora a adopção precoce duma nova tecnologia 

(por exemplo, a vacina contra a malária e a nova rede mosquiteira de dois insecticidas) 

tenha ajudado a salvar o seu bebé da malária, a adopção tardia destas novas redes em 

todo o mundo contribuiu para a perda de Mariama. Devemos aprender lições e acelerar 

a introdução de novas ferramentas e tecnologias antes que os impactos dos insecticidas, 

medicamentos e testes de diagnóstico levem ao aumento de casos e mortes por malária, 

incluindo a introdução de novos medicamentos contra a doença.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

MELHOR JUNTOS – TRABALHO COM AS COMUNIDADES  

Os cartões de pontuação da comunidade de qualidade assistencial, que reúnem as 

comunidades para identificar e discutir os desafios de acesso aos serviços de saúde, 

demonstram a eficácia do trabalho em conjunto com o governo e os seus representantes 

Vacinas antimaláricas 

Fonte:  Cartão de pontuação da ALMA para o 2º Trimestre 
de 2025 
A designação utilizada e a apresentação dos dados nestes mapas 
não implicam a expressão de qualquer tipo de opinião por parte da 
ALMA relativamente ao estatuto legal das autoridades de qualquer 
país, território, ou área, ou relativamente à delimitação das suas 
fronteiras ou limites. 

Introdução das vacinas antimaláricas 
Não se aplica 
Não há dados 
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▲ 

% do controlo de vectores no ano passado com 

produtos de próxima geração 

Fonte:  Cartão de pontuação da ALMA para o 2º Trimestre de 2025 
A designação utilizada e a apresentação de materiais nesses mapas não 
representam qualquer opinião por parte da ALMA referente  
ao estado legal de qualquer país, território ou área da sua autoridade ou 
referente à delimitação das suas fronteiras. 



nos municípios e nos parlamentos. Estes cartões de pontuação da comunidade 

monitorizam o desempenho em indicadores-chave, incluindo: 

• Cuidados de saúde atenciosos, respeitosos e compassivos 

• Tempos de espera 

• Disponibilidade de medicamentos, suprimentos e serviços 

• Gestão e encaminhamento de ambulâncias 

• Unidades de saúde limpas e seguras 

• Infraestrutura das unidades 

Por exemplo, os desafios para lidar com a falta de estoque são identificados com 

antecedência e são tomadas medidas correctivas, incluindo através do aumento da 

dotação orçamental. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

MELHOR JUNTOS – CONSELHOS E FUNDOS PARA A ELIMINAÇÃO DA MALÁRIA 

E DTN 

Os intervenientes do país, incluindo sectores governamentais, líderes do sector privado, 

líderes comunitários, líderes religiosos, parceiros de desenvolvimento, líderes jovens e 

organizações da sociedade civil (OSC), estão a trabalhar em conjunto a nível nacional 

para acelerar a agenda de controlo e eliminação da malária e das DTN.  

Foram mobilizados mais de US$ 166 milhões em contribuições financeiras e em espécie, 

através da utilização de ferramentas de cartão de pontuação para ajudar a identificar 

prioridades para a mobilização de recursos. 

 

TCA em estoque (estoque para >6 meses)  

Fonte:  Cartão de pontuação da ALMA para o 2º Trimestre de 
2025 
A designação utilizada e a apresentação dos dados nestes mapas não 
implicam a expressão de qualquer tipo de opinião por parte da ALMA 
relativamente ao estatuto legal das autoridades de qualquer país, 
território, ou área, ou relativamente à delimitação das suas fronteiras 
ou limites. 

> 6 meses 
3-6 meses 
< 3 meses 
Sem dados/Não se aplica 
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MELHOR JUNTOS – UTILIZAÇÃO ABRANGENTE DA GESTÃO DE CARTÃO DE 

PONTUAÇÃO 

A utilização de dados de qualidade para fundamentar a tomada de decisões tem-se 
mostrado benéfica para a gestão de programas e para a prestação de serviços.  
 
 
 

 
 
 

Lançamento do Conselho e Fundos para a Eliminação da 

Malária e DTN 

Fonte:  Cartão de pontuação da ALMA para o 2º Trimestre de 2025 
A designação utilizada e a apresentação dos dados nestes mapas não 
implicam a expressão de qualquer tipo de opinião por parte da ALMA 
relativamente ao estatuto legal das autoridades de qualquer país, 
território, ou área, ou relativamente à delimitação das suas fronteiras ou 
limites. 

Lançamento do Conselho e Fundos para a Eliminação da Malária 
Progresso, mas é necessário um maior esforço 
Processo não ainda iniciado 
Não se aplica 

4

▲ 

No caminho certo para reduzir a incidência de malária 

em pelo menos 63% até 2023 (em comparação a 2015) 

Fonte:  Cartão de pontuação da ALMA para o 2º Trimestre de 2025 
A designação utilizada e a apresentação dos dados nestes mapas não 
implicam a expressão de qualquer tipo de opinião por parte da ALMA 
relativamente ao estatuto legal das autoridades de qualquer país, 
território, ou área, ou relativamente à delimitação das suas fronteiras ou 
limites. 

Objectivo alcançado ou no caminho certo 
Progresso, mas é necessário um maior esforço 
Não está no caminho certo 
Sem dados/Não se aplica 



 
O cartão de pontuação da comunidade fundamenta a tomada de decisões por parte do 
governo e dos parceiros, o que ajuda a influenciar a concepção dos programas e a 
prestação de serviços. Ele influencia a alocação de recursos e pode ser directamente 
ligado aos cartões de pontuação dos programas (cartões de pontuação de malária, 
nutrição, DTN e Saúde Reprodutiva, Materna, Neonatal, Infantil e do Adolescente) ao 
nível da unidade de saúde, distrito/região e país. 
 
Os países são encorajados a adoptar esta abordagem abrangente de cartão de 

pontuação para melhorar plenamente a qualidade global dos dados de saúde, melhorar 

os resultados em saúde e democratizar a saúde como um direito humano e um pilar 

essencial do desenvolvimento. 

MELHOR JUNTOS – GANHO PARA TODOS 

Investir nos cuidados de saúde num regime estruturado, abrangente e baseado em 

dados, com acções e responsabilização, gera resultados e impacto positivo para todos 

os sectores e intervenientes. Os investimentos em malária demonstram-no claramente. 

A abordagem do cartão de pontuação não só é eficaz, como também melhora a eficiência 

e a utilização económica dos recursos. Existe uma escassez global de recursos 

financeiros. Cada dólar investido na malária ao abrigo desta abordagem garante um 

elevado retorno em termos de controlo e eliminação da doença, aumento da 

produtividade em todos os sectores e libertação de espaço hospitalar e recursos para 

outras áreas de doença. A Oxford Analytics afirma que atingir as metas de redução da 

malária até 2030 poderá aumentar o comércio internacional em US$ 80,7 mil milhões. 

Afirmamos que isto salvará a vida de pelo menos 432.440 Mariamas todos os anos e 

proporcionará a 246 milhões de africanos, incluindo 12,4 milhões de mulheres grávidas 

todos os anos, uma vida mais saudável e produtiva. Este é um louvável retorno sobre o 

investimento. 

 


