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ESTE RELATORIO DA SITUACAO CONTEM UMA ACTUALIZAGCAO SOBRE OS CICLONES IDAI E KENNETH
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1.1 CICLONE IDAI
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representando 13.654 pessoas a partir de 14 de Maio.

Figura 1. Distritos afectados pelos
ciclones IDAI e Kenneth

1,2M 6754 31107
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Existem neste momento 11 centros de acomodacdo na Provincia de Sofala, que acolhem 2.987 familias,

A prestacdo de servigos de saude continua a constituir um desafio em zonas de dificil acesso, com acesso

limitado a cuidados essenciais nos locais de reassentamento, sem acesso a 4gua ou a latrinas. A

restauracdo dos servigos e a reabilitacdo das unidades sanitdrias exigem mais recursos e empenho dos

parceiros.
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e O numero de casos de célera notificados manteve-se baixo, com casos esporadicos registados em todos os
distritos afectados. Na semana 19, de 6 de Maio a 12 de Maio, foram notificados 14 casos suspeitos, ndo
se tendo registado nenhum dbito, elevando o nimero de casos cumulativos para 6.754.

e Os casos de malaria em Sofala continuam a aumentar, com 30.780 casos registados a 15 de Maio, tendo a
maioria dos casos sido reportada em Nhamatanda (14.110).

e Existem 3 Equipas Médicas de Emergéncia (EME) ainda a operar em pleno e com um plano de saida
aprovado.

e A semana de saude de seis dias abrangeu mais de 400.000 criangas menores de cinco anos de idade e 1,4
milhdes de pessoas com intervengdes essenciais. Os indicadores de abrangéncia variam de 70% para o

tratamento da Filariase Linfatica a 124% para a desparasitacdo com Mebendazol.

1.2 CICLONE KENNETH

3.214 45 91 374k 187 2.694

Deslocados Mortos Feridos Pessoas Casos de Casos de

necessitadas cllera maléria

e Conforme reportado a 9 de Maio, 374.000 pessoas estdo necessitadas devido ao impacto do ciclone
Kenneth em Mogambique. Devera ter morrido um total de 45 pessoas. 19 unidades sanitarias foram
parcial (15) ou totalmente (4) destruidas.’

e No dia 1 de Maio foi confirmado um surto de célera em Pemba e Mecufi e no dia 8 de Maio no distrito de
Metuge. De 27 de Marco a 14 de Maio de 2019, foram notificados 187 casos suspeitos e ndo se registaram
Obitos nos distritos de Pemba, Mecufi e Metuge da Provincia de Cabo Delgado. Os casos notificados
diariamente permaneceram estaveis.

e No dia 16 de Maio, foram notificados 2.694 casos de malaria em Pemba (2.348), Macomia (1.188), Metuge
(552), Mecufi (314), Ibo (15) e Quissanga (251)°.

e Arrancou no dia 16 de Maio uma campanha de vacinagao contra a célera, que ird durar de 16 a 20 de Maio
na cidade de Pemba e de 17 a 21 de Maio nos distritos de Mecufi e Metuge (vila de Metuge, localidade de

Nacuta). A campanha terd como alvo vacinar aproximadamente 285.000 pessoas4.

! Numero de Pessoas com Necessidades Acordado pela OCHA, que é aplicavel a todas as Agéncias da ONU. Ver: Apelo
Urgente do Ciclone Kenneth, 8 de Maio de 2019

? Relatério da Situagdo do INGC, 9 de Maio de 2019

} Resposta de Mogambique ao Ciclone Idai. Boletim Epidemiolégico, semana 19

* Comunicado de Imprensa de 18 de Maio de 2019, https://www.afro.who.int/news/more-500-000-doses-

cholera-vaccine-available-cabo-delgado?country=44&name=Mozambique
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2. ANTECEDENTES E ACTUALIZAGAO DO CONTEXTO

2.1 CICLONE IDAI

Em Marcgo de 2019, o sistema meteoroldgico Ciclone Idai trouxe destruicdao e danos as provincias de Sofala,
Manica, Tete, Zambézia e Inhambane. O impacto do ciclone Idai e das inunda¢Ges subsequentes resultou em
cerca de 1,85 milhdo de pessoas necessitadas de assisténcia e proteccdo humanitdria. A 8 de Abril, o nimero
oficial de mortos tinha subido para 603 pessoas, com mais de 1.641 feridos, de acordo com informagdes do
Governo. Mais de 400.000 pessoas foram deslocadas, com 160.927 pessoas abrigadas em 164 centros de

acomodacado colectivos temporarios.

Os parceiros humanitdrios continuam a prestar apoio as populagdes afectadas pelo Ciclone Idai em
Mogambique, passando gradualmente de intervengdes de emergéncia para recuperagao precoce. Estd a
decorrer a realocagdo de familias para novas dreas de reassentamento. O nimero de pessoas deslocadas que
procuram abrigo nos locais de acomodagdo em Sofala diminuiu para 13.654 pessoas (2.987 familias) a partir de

14 de Maio de 2019. Existem agora 11 centros de acomodag¢do em Sofala (4 na Beira e 7 no Buzi).

2.2 CICLONE KENNETH

Apenas seis semanas apds o Ciclone Idai, no dia 25 de Abril, o Ciclone Kenneth, um ciclone tropical de
categoria 3, atingiu a costa mogambicana no extremo norte da provincia de Cabo Delgado, afectando os
distritos do Ibo, Quissanga e Macomia. 254.750 pessoas (54.554 familias) foram afectadas pelo ciclone em
Mogambique a 9 de Maio de 2019. 45 pessoas morreram e mais de 45.000 casas foram total (22.865) ou
parcialmente destruidas (22.042).> Dessas casas, 84% (37.748) situam-se na Provincia de Cabo Delgado.® Cerca
de 3.130 deslocados estavam abrigados em centros de acomodacdo a 12 de Maio.” O acesso aos distritos
afectados também ainda estd condicionado devido a destruicdao de estradas, da rede de telecomunicagdes e

da interrupgdo do fornecimento de eletricidade.

ANALISE DA SITUACAO ACTUAL
2.3 CICLONE IDAI

2.3.1 ACESSO AOS SERVICOS DE SAUDE
O acesso aos servicos de salde continua a constituir um desafio para as comunidades que vivem em zonas

remotas e de dificil acesso. De acordo com a PDNA, o sector da saude foi seriamente afectado pela passagem

> Briefing da Situacdo da UNOCHA, 12 de Maio de 2019
6 Briefing da Situagdo da UNOCHA, 12 de Maio de 2019
7 Briefing da Situagdo da UNOCHA, 12 de Maio de 2019
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do ciclone IDAI, em particular na area de infra-estrutura, onde um total de 94 unidades sanitdrias sofreu varios
graus de danos, das quais 4 foram completamente destruidas e 90 apenas parcialmente danificadas, incluindo
equipamento, mobiliario, medicamentos essenciais e artigos médicos. Estima-se que 14% da infra-estrutura de
saude nas provincias afectadas tenham sofrido danos. A necessidade total foi estimada em USD 202.420.900.

O acesso aos cuidados essenciais nos locais de reassentamento também é limitado, ndo tendo acesso a a'\gua.8

2.3.2 DOENCAS TRANSMISSIVEIS
O risco de doencas transmissiveis continua a ser uma preocupa¢do humanitaria com grandes riscos para a
saude, incluindo a cdlera, diarreia aquosa aguda, diarreia sanguinolenta, maldria e condicGes como a

desnutrigdo.

2.3.2.1 COLERA

O numero de casos de cdlera registados manteve-se reduzido, com casos esporadicos notificados em todos os
distritos afectados. Na semana 19, de 6 de Maio a 12 de Maio, foram reportados 14 casos suspeitos, ndo tendo
sido registado nenhum 6ébito. Desde que o surto de célera foi declarado a 27 de Margo de 2019 e até 14 de
Maio de 2019, foram notificados 6.754 casos suspeitos e 8 dbitos (taxa de letalidade: 0,12%). Estes casos
foram notificados nos quatro distritos da Provincia de Sofala inicialmente afectados por este surto: Beira, Buzi,
Dondo e Nhamatanda. A taxa de ataque cumulativa desde 27 de Margo na Provincia de Sofala é de 570 por

100.000 habitantes, sendo a Beira o distrito mais afectado.

Sofala - Cholera Cases Epi Curve
Disaggregated by week
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Figura 2: Casos de célera por semana na Provincia de Sofala de 27 de Margo a 6 de Maio de 2019

LEGENDA:

Curva Epidémica de Casos de Célera — Desagregada por Semana

8 Resposta de Mogambique ao Ciclone Idai, Boletim Epidemioldgico Semanal, Semana 19
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Tabela 1: Numero de casos suspeitos de cdlera, taxa de ataque, dbitos e taxa de letalidade por distrito,
Provincia de Sofala (27 de Margo - 14 de Maio 2019)°

Distrito Casos Populagao Obitos Taxade | Taxa de Ataque
Letalidade
Beira 4.741 465.918 4 0,084 1.018
Buzi 133 207.631 0 0,0 64
Dondo 1.094 189.259 2 0,183 578
Nhamatanda | 786 322.511 2 0,254 244
8

‘ 1.185.319

- L

Cholera Cumulative Attack Rate

Values < 1.000
1-250
) 251-500
@® 501-1000
@ 1001 - 1500

Figura 3: Taxa de ataque cumulativa da cdlera por distrito, Provincia de Sofala, a 14 de Maio de 2019

2.3.2.2 MALARIA

O numero de unidades sanitdrias nos quatro distritos afectados que notificam casos diarios confirmados de
malaria ao Ministério da Saude aumentou de uma unidade em 14 de Marg¢o para um pico de 44 unidades no
dia 24 de Abril. Os casos de malaria em Sofala continuam a aumentar, com 30.780 casos registados em 16 de
Maio, sendo a maioria dos casos registados em Nhamatanda (14.110). Relativamente a semana 19, foi possivel
combinar os dados de 26 unidades que enviaram notificagdes com os dados de vigilancia histérica semanal
especificos da unidade da mesma época do ano. Das 26 unidades, 11 reportaram casos semanais acima das
suas médias historicas especificas (Tabela 3). Destaca-se que o HR Nhamatanda notificou mais 516 casos do

gue a sua média histérica (180% da sua média histérica).

° Resposta de Mogambique ao Ciclone Idai, Boletim Epidemioldgico Semanal, Semana 19
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Tabela 2: Numero cumulativo de casos de malaria na Provincia de Sofala, 27 de Marco - 15 de Maio de 2019

Distrito Casos Confirmados Populagio Taxa de Ataque por
100.000 habitantes

Beira 7.985 465.918 1.714

Buzi 204 207.631 99

Dondo 8.481 189.259 4.482

Nhamatanda 14.110 322,511 4.376

1.185.319

Malaria Cumutative Attack Rate

Values < 1000

Figura 4: Taxa de ataque cumulativa da maldaria, Provincia de Sofala, 15 de Maio de 2019

Tabela 3: Unidades que notificam casos semanais elevados de malaria em comparagao com a média
histérica especifica da unidade®®

Distrito Casos de Média % Acima da Numero de Casos
Malaria Histérica Média Histérica  Acima da Média
(Semana19) gemanal * Histérica
HR Nhamatanda** Nhamatanda | 1.158 641,8 180% 516,2
CS Mutua** Dondo 295 106,8 156% 106,8

1% 0s locais de notificacdo pds-ldai foram equiparados ao seu relatério semanal histérico (BES/SIS-MA) de 2017 e 2018. A
percentagem acima da Histdrica registou-se na Semana 19 de 2019, casos de maldria positivos do TRD como percentagem
da média de casos positivos do TRD semanais referentes as semanas 17- 21 de 2017 e 2018 da mesma unidade sanitdria.
Numero de Casos acima do Histdrico é a diferen¢a entre a Semana 19 de 2019 e a média historica. Um aumento ndo
implica necessariamente um surto, mas pode reflectir o aumento do movimento da populacdo para a drea de cobertura
da unidade sanitdria.

** Unidades sanitdrias com casos semanais que ultrapassam o intervalo de confianga superior a 95% da média histdrica.
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CS M. Mascarenhas Beira 79 58,2 135% 20,8
CS Bloco 9** Dondo 80 59,4 135% 20,6
HC Beira** Beira 85 64,0 133% 21,0
CS Macurungo** Beira 145 111,7 130% 33,3
CS Samora Machel** | Dondo 74 57.6 128.5 16,4
CS Munhava Beira 280 229,4 122% 50,6
CS M. Nhaconjo Beira 199 184,2 108% 14,8
CS Mafambisse Dondo 455 425,5 107% 29,5
CS Nhangau Beira 187 178,2 104% 8,8
== Beira
—=— Nhamaltanda
4000 Dondo
—=— Blzi
3500 —=— Total
3000
2500
2000
1500
1000 Y —
500 /
0
71:,. d"?b, {5\%’ -—"9% \-‘gg%

Figura 5: Casos de malaria notificados semanalmente nos locais sentinela (27 de Margo - 12 de

Maio)*

2.4 CICLONE KENNETH

2.4.1 ACESSO AOS SERVIGCOS DE SAUDE

19 Unidades Sanitdrias, essencialmente da Provincia de Cabo Delgado sofreram danos — 3 foram

completamente danificadas e 16 apenas parcialmente. De acordo com a PDNA, estima-se que o sector da

salde e nutricdo precise de cerca de USS 33,13 milhdes ao longo de um periodo de 5 anos para poder

responder e recuperar efectivamente do desastre que foi o ciclone Kenneth.

2.4.2 DOENGAS TRANSMISSIVEIS

" Direccdo Provincial de Saude de Cabo Delgado. Instituto Nacional de Saude, 14 de Maio de 2019.

Os locais Sentinela sGo unidades que reportaram diariamente ao INS ao longo de pelo menos 90% dos dias desde 1 de
Abril, assim como o HR Buzi (o unico local de notificagGo no Buzi). Os locais sentinela consistem em 7 na Beira, 1 no Buzi, 3

no Dondo e 3 em Nhamatanda.
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2.4.2.1 COLERA

Foi confirmada a existéncia de um surto de célera a 1 de Maio em Pemba Mecufi no dia 8 de Maio no distrito
de Metuge. De 27 de Marco a 14 de Maio de 2019, foram notificados 187 casos cumulativos e nao foi
reportado nenhum ébito nos distritos de Pemba, Mecufi e Metuge, na Provincia de Cabo Delgado. Os casos
notificados diariamente mantiveram-se no distrito de Pemba. No distrito de Mecufi houve casos esporadicos e
no distrito de Metuge um aumento até 9 de Maio foi seguido por um declinio acentuado de casos notificados.
A taxa de ataque cumulativa na Provincia de Cabo Delgado foi de 57 por 100.000 habitantes. O distrito de

Pemba foi o mais afectado, com uma taxa de ataque cumulativa de 77 casos por 100.000 habitantes.

Tabela 3: Numero de casos de cdlera suspeitos, taxa de ataque, dbitos e taxa de letalidade por distrito,
Provincia de Cabo Delgado (27 de Mar¢o - 14 de Maio)*?

Distrito Populagao Casos de célera Obitos Taxa de ataque por
100.000 habitantes
Cidade de Pemba 238.680 155 0 64,94
Metuge 86.866 21 0 24,20
Mecufi 40.433 11 0 27,21
Total 365.979
25
24

Nuamero de casos

Figura 6: Casos de célera suspeitos por dia de notificacdo, Provincia de Cabo Delgado (1 de Maio —
14 de Maio de 2019) (n = 187)"

LEGENDA:

Numero de casos — Desagregados por Dia

© Direcgdo Provincial de Saude de Cabo Delgado. Instituto Nacional de Saude, 8 de Maio de 2019
B Resposta de Mogambique ao Ciclone Idai, Boletim Epidemiolégico Semanal, Semana 19
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Cholera Cumulative Attack Rate

Values < 1.000
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® 26-50
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@ 75-100

Figura 7: Distribuicao geografica das taxas de ataque cumulativas da célera, Cabo Delgado, 14 de
Maio de 2019"*

2.4.2.2 MALARIA
Os casos de malaria em Cabo Delgado continuam a aumentar, com 4.668 casos de malaria registados a 16 de

Maio, com a maioria dos casos notificados em Pemba (2.348).

Tabela 4: Casos cumulativos da malaria por distritos, 1 de Maio - 15 de Maio de 2019"

Provincia Distrito Casos Confirmados
Cabo Delgado Pemba 2.348

Macomia 1.188

Metuge 552

lbo 15

Quissanga 251

Mecufi 314
Total

‘ 4.668

" Direcgdo Provincial de Saude de Cabo Delgado. Instituto Nacional de Saude, 8 de Maio de 2019
B Direcgdo Provincial de Saude de Cabo Delgado. Instituto Nacional de Saude, 8 de Maio de 2019

Ciclones Tropicais Idai e Kenneth — SitRep Nacional

Péagina 10



2000 //

1500

1000 /,//

500
== (Cidade de Pemba
Metuge
~—w— Macomia
2o =
e "By e Total

Figura 8: Casos de maldria notificados semanalmente nos locais sentinela (1 de Maio - 12 de Maio de
2019)*

3. RESPOSTA DA SAUDE PUBLICA

3.1 CICLONE IDAI

O Governo de Mogambique declarou o estado de emergéncia na regidao centro e a OMS declarou situagao
humanitaria em Mogambique como uma emergéncia de 32 Grau no dia 25 de Margo de 2019. O Governo de
Mogambique esta a coordenar a resposta ao Ciclone IDAI e a resposta do sector da saude é coordenada pelo
Ministério da Saude. Na qualidade de Agéncia Lider do Grupo (Cluster) da Saude, a OMS esta a coordenar 43
parceiros e 2 observadores que estdo a reportar actividades que abrangem 11 provincias, predominantemente

na Provincia de Sofala.

3.1.1 RESPOSTA AO SURTO DE COLERA

Area Tematica Actividades de Resposta

Coordenacdo e O Ministério da Saude esta a coordenar as actividades de vigilancia. O
INS, através do seu Centro em Sofala (CIOB), lidera a implementacgdo da
estratégia de vigilancia de emergéncia em colaboragdo com a OMS, CDC,
MSF e Euro-CDC com o objectivo de melhorar a deteccdo e investigacdo
de casos, diagnodstico laboratorial, vigilancia activa e analise de dados.

e A OMS esta a facilitar a afectacdo de equipas de Agua, Saneamento e
Higiene (WASH) nos centros de saude afectados e nos agregados

familiares dos pacientes.

1 Resposta de Mogambique ao Ciclone Idai, Boletim Epidemiolégico Semanal, Semana 19
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Vigilancia e Laboratdrio

O apoio da OMS e de outros parceiros inclui a expansdo das notificacGes
do Sistema de Notificacdo Rapida, Alerta e Resposta (EWARS) dos locais
designados da Provincia de Sofala.

Foi formulada uma estratégia de diagndstico para monitorar o progresso
do surto e das estirpes detectadas. Todas as amostras dos centros de
tratamento de cdlera sdo testadas usando Testes Rdpidos de Diagndstico
(TRD). Dois dos 18 TRD realizados (66%) foram positivos e duas de nove
culturas em amostras positivas para TRD (22%) foram positivas, com sete
pendentes.

O INS e a DPS Sofala, com o apoio da OMS e do US-CDC, estdo a
implementar um sistema de alerta EWARS e M-Alert através de uma
linha directa.

Esta a decorrer o fortalecimento da investigacdo rapida e colecta de
amostras para exames laboratoriais de cdlera, diarreia sanguinolenta e
outras doencas epidémicas sob a lideranca do INS e da DPS, que contam
com o apoio de varios parceiros.

O INS e a DPS estdo a realizar uma andlise de dados em tempo real e a

produzir boletins epidemioldgicos didrios e semanais com apoio da OMS.

Gestdo de Casos e PCI

A estratégia do Programa de Intervencdo de PCI (Prevencdo e Controlo
de Infecgdes) da OMS (implementado em colaboracdo com a
Americares, JHPiego e ASB) baseou-se em equipas de PCl, presentes
durante uma semana em cada unidade sanitaria, a fazer formagao,
avaliagdbes e a prestar apoio técnico, a discutir e apresentar
Recomendagdes de PCl da OMS e a corrigir as lacunas observadas. A
identificagdo das unidades sanitdrias alvo foi feita de acordo com as
prioridades definidas pelos dados epidemioldgicos do surto de cdlera.

O programa de formagdo da OMS em PIC foi direccionado para 300
profissionais de saude e comegou no dia 22 de Abril. Foi treinado um
total de 515 profissionais de saude nos quatro distritos afectados da
Provincia de Sofala, a partir de 10 de Maio de 2019.

Foram realizadas Avaliacbes de PCl em 8 Centros de Saude da Beira,
Dondo e Nhamatanda, 4 Centros de Tratamento da Cdlera, 2 Hospitais
Nacionais, 2 Hospitais Rurais e 6 Centros de Reidratagdo Oral da

Provincia de Sofala.

Ciclones Tropicais Idai e Kenneth — SitRep Nacional
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Comunicagdo de Risco e e A OMS apoiou a capacitagdo através da formagdo de 72 mobilizadores
Envolvimento da

. comunitarios sobre a RCCE e a Promoc¢do da Saude no Dondo e em
Comunidade

Nhamatanda, em parceria com o FNUAP. Foram treinados 43
supervisores de campo e chefes de equipa em RCCE na Beira, em
parceria com a OCHA e a organiza¢do Tradutores Sem Fronteiras.

e Foram organizadas visitas técnicas aos Centros de Acomodacdo de
Guara Guara, aos Centros de Reassentamento e ao Hospital Rural do
Buzi. A RCCE participou no acompanhamento da Semana da Saude em
Sofala: Beira (Macurungo, Munhava, Chota, Ponta-Géa, Mascarenhas,
Chinguchura, Mangalaforte), em Nhamatanda (Escola Herdis
Mogambicanos, Unidade Sanitdria de Nhamatanda) e em Manica
(Chimoio, Mutarara).

e Uma missdo de RCCE para Manica, realizada de 10 a 15 de Maio, obteve
os seguintes resultados: 10 Jornalistas e Profissionais dos Media de
diferentes distritos da provincia de Manica treinados em RCCE, 4
EstacOes de Radio Comunitdrias apoiadas tecnicamente em RCCE, 1
Grupo de Trabalho de RCCE/CAD organizado para coordenar os
intervenientes, 3 visitas técnicas para apoiar actividades de
envolvimento da comunidade nos Centros de Saude de Zembe, Marera e
Stanha e monitoria da Semana de Saude em Manica, Chimoio e

Mutarara.

3.1.2 RESPOSTA AO SURTO DE MALARIA

Area Tematica Actividades de Resposta

Coordenagao e O grupo de trabalho da malaria esta activo e esta a ser prestado apoio
logistico e operacional continuo ao MISAU em intervengdes essenciais

para o controlo de vectores.

Medicamentos e e Apds a distribuicdo de mais de 474.400 redes tratadas com insecticida de

Materiais ~ N
longa duragdo (LLIN), a campanha de pulverizagdo intra-domicilidria

continua com uma cobertura geral de 23% a 13 de Maio.

3.1.3 EQUIPAS MEDICAS DE EMERGENCIA (EME)
Desde o inicio da resposta, um total de 13 EME prestaram cuidados clinicos urgentes nos cinco principais
distritos afectados em Sofala e nos distritos fronteiricos de Manica. A OMS estd a apoiar a implementac¢do de

planos de saida e transigdo e neste momento existem 3 EME em funcionamento (o Hospital Central da Beira, o

Ciclones Tropicais Idai e Kenneth — SitRep Nacional o
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Centro de Saude de Macurungo e o Hospital de Nhamatanda). Como parte do processo de planificacdo da
transicao, as principais actividades desta semana incluem a compilacdo da lista de doac¢des de todas as EME
em funcionamento, a Supervisdo da EME Itdlia Piemonte no Hospital Central da Beira, assim como o
mapeamento da prestacdo de servicos de salde nas areas de reassentamento (e nas de dificil acesso) dos 4

distritos mais afectados.

3.2 CICLONE KENNETH

3.2.1 RESPOSTA AO SURTO DE COLERA

Area Tematica Actividades de Resposta

Coordenacao e O Grupo de Saude em Pemba esta activo e é presidido pelo MISAU, com o
apoio do coordenador do Grupo. As reunides do Grupo de Saude estdo a
ser realizadas todos os dias as 8h na DPS.

e A informagdo recolhida para o 4W é actualizada semanalmente e a
informagdo esta a ser partilhada com a UNOCHA e parceiros. Esta

informacgao esta a ser Util para a actualizagdo dos planos de trabalho.

Vigilancia e Laboratdrio e Em colaboracdo com a OMS e a Equipa Epidemioldgica do US-CDC, o INS
replicou uma estratégia de vigilancia de emergéncia semelhante em Cabo
Delgado, em resposta ao Ciclone Kenneth. Também foram replicadas as
actualizacOes diarias e semanais dos boletins epidemiolégicos através de
boletins didrios e semanais. A capacidade laboratorial para a investiga¢ao
de surtos de célera foi fortalecida.

e O sistema EWARS e mAlert esta a ser configurado e estdo a decorrer varias
sessdes de formagdo no Distrito de Pemba. Estd a ser programada uma
investigacdo sobre a febre com causas ndo identificadas, assim como o
fortalecimento da vigilancia da cdélera a nivel dos agregados familiares.

e Em colaboragdo com a OMS e o US-CDC, o INS realizou uma acgdo de
formacdo em investigacdo rdpida de surtos para 26 participantes dos 17

distritos de salide de Cabo Delgado a 13-14 de Maio de 2019.

Gestdo de Casos e PCl e Ap6ds a declaragdo do surto de célera, foi criado um CTC no Centro de Saude
Eduardo Mondlane, com uma capacidade inicial de 45 camas. Foram
criados outros CTC em Mecufi e Metuge com capacidade para 16 e 20
camas, respectivamente. Foi criada uma UTC no Hospital Provincial de
Pemba, com uma capacidade para 10 camas. O préximo passo sera instalar

3 Centros de Reidratagdo Oral (CRO) na cidade de Pemba.
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Agua, Saneamento e e Esta previsto o estabelecimento de pontos de distribuicdo e a OMS estd a

Higiene — WASH apoiar em termos de reparacdo de viaturas do centro de saude de

Quissanga usadas na distribuicdo de agua potavel.

Comunicacgao de Risco e e Vdrios parceiros do grupo de saude, incluindo a OMS, apoiaram o

Envolvimento da lancamento da campanha de vacinacdao no CTC Eduardo Mondlane, que

Comunidade
contou com a participacdao do governador provincial, autoridades locais e
orgdos de informacgao.

e Uma reunido de mobilizagdo com lideres mugulmanos resultou no acordo
de que a vacinagdo ocorreria na mesquita durante o més do Ramadao.

e No dia 8 de Maio, 20 jornalistas e mais de 37 lideres comunitarios /
religiosos foram treinados em promoc¢ao da saude e prevencdo de doengas
na area de prevencdo da cdlera.

e As mensagens sobre a campanha de vacinagdo oral (CVO) foram traduzidas
para 5 linguas (portugués, macua, swahili, makonde e mwani) e a Radio
Mogambique comecgou a transmiti-las no dia 14 de Maio;

e 13 Jornalistas foram mobilizados para divulgar mensagens essenciais e

fornecer cobertura didria da CVO. Os jornalistas mobilizados sdo do Jornal

Pemba, ICS, TVM, STV, Radio Mogambique, Radio Wimbe e Radio Mecufi.

Medicamentos e e Uma campanha de vacinacdo contra a célera comecou no dia 16 de Maio e
Materiais ird decorrer de 16 a 20 de Maio na cidade de Pemba e de 17 a 21 de Maio
nos distritos de Mecufi e Metuge (vila de Metuge, localidade de Nacuta). A
campanha estara direccionada para cerca de 285.000 pessoas.17 Foram

confirmadas 516.000 doses para esta campanha.

3.2.2 RESPOSTA AO SURTO DE MALARIA

Area Tematica Actividades de Resposta

Coordenagdo e O grupo de trabalho da malaria esta activo e estd a ser prestado apoio
logistico e operacional continuo ao MISAU em intervengdes essenciais

para o controlo de vectores.

Gestdo de Casos e Nodia 11 de Maio, 60 profissionais de saude foram formados em Gestdo

de Casos de Malaria.

Medicamentos e e Até ao dia 13 de Maio, foram distribuidas 1.075 redes mosquiteiras no
Materiais (redes

o centro de acomodacao, 228 no lbo, 276 em Metuge, 72 em Mecufi e 550
mosquiteiras)

7 comunicado de Imprensa, 18 de Maio de 2019
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em Pemba.

e Foi feita a pulverizagdo intra-domicilidria em todos os centros de

acomodagao.

e A OMS apoiou a distribuicdo de medicamentos contra a malaria em Mecufi

e Metuge.

4. LACUNAS E DESAFIOS

4.1 CICLONE IDAI

A capacidade de Agua, Saneamento e Higiene e de abrigo continua a ser um requisito critico para atender
as necessidades durante os reassentamentos.

A expansdo do sistema EWARS para as unidades sanitdrias em zonas inacessiveis e de dificil acesso, sem
eletricidade e com pouca cobertura da rede celular digital.

A capacitacdo de profissionais de salde na definicdo de casos padrado de doengas propensas a epidemias.

A falta de parceiros que invistam na reabilitagdo das unidades sanitdrias.

4.2 CICLONE KENNETH

5.

O acesso aos distritos afectados continua a ser um desafio. S6 se pode chegar a alguns dos distritos de

helicéptero ou de barco.

E necessario o apoio a melhoria da gestdo da cadeia de distribuicdo de artigos médicos para assegurar que

a medicacdo esteja disponivel nas unidades sanitarias.
A falta de electricidade em 10 unidades sanitdrias pode afectar a prestacdo integral de servicos médicos.
Dificuldades no sistema de referéncia, em particular para as mulheres gravidas.

Existem vdrios profissionais de salide que também foram afectados perto dos centros de saude

danificados, tornando a prestagdo de servigos um desafio.

RECOMENDAGOES E PROXIMOS PASSOS

5.1 CICLONE IDAI

Continuar a aprimorar a vigilancia e a melhorar os conhecimentos dos profissionais de saude sobre as
definicGes de casos padrdo e concluir a formagdao em EWARS para as unidades sanitdrias do distrito do
Buzi.

Apoiar a confirmagdo adequada e a boa gestdo de todos os casos de maldria, bem como concentrar-se nas
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medidas de prevencdo no distrito de Nhamatanda e melhorar a qualidade da notificacdo no Buzi.

e Apoiar a Avaliagdo de Qualidade nas 3 EME operacionais restantes.

e Concluir o mapeamento da prestacao de servicos de saude nas areas de reassentamento dos 4 distritos
mais afectados.

e Continuacdo da restauragdo de infra-estruturas e servigcos nas zonas afectadas.

5.2 CICLONE KENNETH

e Ha uma necessidade urgente de reforcar os sistemas de referéncia, especialmente para pacientes das
zonas com problemas de acesso.

e Fornecimento de eletricidade em todas as estruturas sanitarias.

e E necessaria acomodacdo de emergéncia para os profissionais de saude enquanto se reparam as
estruturas sanitarias danificadas.

e Abastecimento de dgua potavel segura / limpa as comunidades afectadas.

e Continuagdo da restauracdo de infra-estrutura e servigos nas zonas afectadas.

Contactos:

Director Geral Adjunto do INS: Eduardo Samo Gudo: esamogudojr@gmail.com
Directora Nacional Adjunta de Satide Publica: Benigna Matsinhe: bmaia69@yahoo.com.br
Médico Chefe de Cabo Delgado: Magid Sabune: msabune@gmail.com
Médico Chefe de Sofala: Priscila da Conceig¢do: priscillafelimone@gmail.com
Representante da OMS em Mogambique: Djamila Cabral: cabrald@who.int
Ponto Focal da OMS para Emergéncias de Saude: Israel Gebresillassie: gebresillassiei@who.int

Website: https://www.humanitarianresponse.info/en/operations/mozambique/health
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