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Introduction

The Lobito Corridor, a prominent cross-border 
infrastructure initiative connecting Angola, 
Zambia and the Democratic Republic of the 
Congo, is rapidly emerging as a key driver of trade, 
logistics and regional integration in Southern 
Africa. Supported by a variety of stakeholders, 
including the European Union and the United 
States, the Corridor is expected to generate 

increased industrial activity, job creation and 
enhanced mobility. While these economic 

carries important health implications for the 
local population. On the one hand, the upgraded 
infrastructure and improved socioeconomic 
conditions could foster a range of positive health 
outcomes, including reduced childhood mortality, 
enhanced public infrastructure, and increased 
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wealth indices. On the other hand, potential 
adverse impacts on the environment, society and 
public health must be carefully managed to ensure 
sustainable development.

This policy brief examines the forthcoming 
modernization of the Lobito Corridor and its 
potential health impacts on communities across 

namely Benguela, Bié, Huambo, Moxico, and 
Moxico Leste. It reviews the current health status 
and needs of these provinces, explores the public 
health challenges and opportunities associated 

recommendations to ensure that health remains 

Corridor’s development.
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Introdução
O Corredor do Lobito, uma importante iniciativa de 
infra-estruturas transfronteiriças que liga Angola, a 
Zâmbia e a República Democrática do Congo, está a 
emergir rapidamente como um motor essencial do 
comércio, da logística e da integração regional na 
África Austral. Apoiado por várias partes interessa-
das, incluindo a União Europeia e os Estados 
Unidos, espera-se que o Corredor gere oportuni-
dades económicas significativas através do aumen-
to da atividade industrial, da criação de emprego e 
de uma maior mobilidade. Embora se prevejam 
estes benefícios económicos, o Corredor do Lobito 
tem também implicações importantes para a saúde 
da população local. Por um lado, a modernização 
das infra-estruturas e a melhoria das condições 
socioeconómicas poderão promover uma série de 
resultados positivos para a saúde, incluindo a 
redução da mortalidade infantil, a melhoria das 
infra-estruturas públicas e o aumento dos índices 
de riqueza. Por outro lado, os potenciais impactos 
adversos no ambiente, na sociedade e na saúde 
pública devem ser cuidadosamente geridos para 
garantir um desenvolvimento sustentável.

Este resumo de política examina a futura moder-
nização do Corredor do Lobito e os seus potenciais 
impactos na saúde das comunidades das cinco 
províncias angolanas que atravessa, nomeada-
mente Benguela, Bié, Huambo, Moxico e Moxico 
Leste. Analisa o estado atual da saúde e as necessi-
dades destas províncias, explora os desafios e opor-
tunidades de saúde pública associados ao desen-
volvimento do Corredor e oferece recomendações 
para garantir que a saúde continue a ser um foco 
central na maximização dos benefícios do desen-
volvimento do Corredor.
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Background

The Lobito Corridor revives the historic Benguela 
Railway, originally completed in 1928. This railway 
once connected the Angolan port city of Lobito 
(then the most significant port on Africa’s west 
coast) to Luau on the border with the Democratic 
Republic of the Congo. However, the railway 
system suffered extensive damage during Angola’s 
post-independence civil war, which began in 1975.

In Angola, the Corridor spans approximately 1300 
kilometres, linking the provinces of Benguela, 
Huambo, Bié, Moxico and Moxico Leste. Once 
completed, the Lobito Corridor is expected to 
significantly enhance trade and mobility in a region 
still facing infrastructure deficits and logistical 
challenges that hinder economic growth. This 

 Fig. 1. Lobito Corridor layout

initiative is likely to have far-reaching impacts, 
including job creation, increased investment in 
agriculture, services and digital connectivity, and 
economic growth across multiple sectors.

Transportation networks, particularly road and 
rail systems, are key determinants of health1. 
Thus, while the Lobito Corridor presents 
promising economic opportunities, its public 
health implications warrant close attention. This 
policy brief addresses these health concerns and 
highlights the need for a health-focused approach 
in the Corridor’s development and management 
to ensure that health outcomes improve alongside 
economic growth.

  1WHO (1999). Charter on Transport, Environment and Health (https://iris.who.int/bitstream/handle/10665/347408/WHO-EURO-1999-3850-43609-61274-eng.pdf?sequence=1, 
accessed 1 April 2025). 

Contexto
O Corredor do Lobito revive o histórico Camin-
ho-de-Ferro de Benguela, originalmente concluído 
em 1928. Este caminho de ferro ligava em tempos a 
cidade portuária angolana do Lobito (então o porto 
mais importante da costa ocidental de África) a 
Luau, na fronteira com a República Democrática do 
Congo. No entanto, o sistema ferroviário sofreu 
grandes danos durante a guerra civil pós-inde-
pendência de Angola, que começou em 1975. Em 
Angola, o Corredor estende-se por cerca de 1300 
quilómetros, ligando as províncias de Benguela, 
Huambo, Bié, Moxico e Moxico Leste. Uma vez 
concluído, espera-se que o Corredor do Lobito 
aumente significativamente o comércio e a mobili-
dade numa região que ainda enfrenta défices de 
infra-estruturas e desafios logísticos que impedem 
o crescimento económico. É provável que esta 
iniciativa tenha impactos de grande alcance, inclu-
indo a criação de emprego, o aumento do investi-
mento na agricultura, nos serviços e na conetivi-

dade digital, bem como o crescimento económico 
em vários sectores. As redes de transporte, em 
particular os sistemas rodoviários e ferroviários, são 
determinantes chave da saúde1.

Assim, embora o Corredor do Lobito apresente 
oportunidades económicas promissoras, as suas 
implicações para a saúde pública merecem uma 
atenção especial. Este documento aborda estas 
preocupações de saúde e destaca a necessidade de 
uma abordagem centrada na saúde no desenvolvi-
mento e gestão do Corredor para garantir que os 
resultados de saúde melhorem juntamente com o 
crescimento económico.
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Corridor
Approximately 26% of Angola’s population resides 

with 46% living in rural areas2

of these provinces can be assessed using three 
key indices: the reproductive, maternal, newborn 
and child health (RMNCH) index; the infectious 
diseases index (IDI); and the service capacity and 
access index (SCAI)3. These indices measure the 
capacity of provinces to deliver and ensure access 
to essential health services, with scores ranging 
from 0 (no capacity) to 100 (full capacity for both 
service provision and accessibility).

Corridor (Benguela, Bié, Huambo, Moxico and 

deliver essential services for infectious diseases as 
well as reproductive, maternal, newborn and child 
health. Access to health services remains limited, 

largely due to a shortage of health care workers 
and inadequate infrastructure. Without proactive 
measures, any negative health impacts associated 
with the expansion of the Corridor could have 
serious consequences for populations in these 
provinces and nationally.

RMNCH index:
Benguela exceeds the national average for RMNCH 
service capacity, with a score of 53 out of 100. 
The remaining provinces score well below the 
national average of 44: Bié scores 31, Huambo 
33, while both Moxico and Moxico Leste score 20. 
Antenatal care coverage is among the lowest in 
the country. The proportion of pregnant women 
receiving at least four prenatal visits ranges from 
28% in Bié and Benguela to an average of only 39% 

national average of 51.2%. Immunization coverage 
is similarly inadequate. National coverage for the 
third dose of the pentavalent vaccine (Penta3) 

Table 1. RMNCH index indicators

Province

Antenatal care 
visits 4+ (%)

Care seeking 
5Yrs (%)

Family Planning 

(%)

PENTA3 Coverage 
(%)

BENGUELA 59 60 43 51

BIE 29 66 18 28

HUAMBO 38 27 42 28

MOXICO 36 64 8 9

MOXICO LESTE 36 64 8 9

ANGOLA 51 64 27 41

Source: Angola IIMS 2023–2024

2PROJECÇÃO DA POPULAÇÃO  2014-2050 (INE, 2016 ed.)
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Perfil de saúde do Corredor 
do Lobito
Aproximadamente 26% da população de Angola 
reside nas cinco províncias ao longo do Corredor do 
Lobito, com 46% a viver em zonas rurais2. O perfil de 
saúde destas províncias pode ser avaliado através 
de três índices principais: o índice de saúde repro-
dutiva, materna, neonatal e infantil (RMNCH); o 
índice de doenças infecciosas (IDI); e o índice de 
capacidade e acesso aos serviços (SCAI)3. Estes 
índices medem a capacidade das províncias para 
prestar e garantir o acesso a serviços de saúde 
essenciais, com pontuações que variam de 0 (nen-
huma capacidade) a 100 (capacidade total tanto 
para a prestação de serviços como para a acessibili-
dade). 

De um modo geral, as cinco províncias ao longo do 
Corredor do Lobito (Benguela, Bié, Huambo, Moxico 
e Moxico Leste) não têm atualmente capacidade 
suficiente para prestar serviços essenciais para as 
doenças infecciosas, bem como para a saúde repro-
dutiva, materna, neonatal e infantil. O acesso aos 
serviços de saúde continua a ser limitado, em 
grande parte devido à falta de profissionais de 

saúde e a infra-estruturas inadequadas. Sem medi-
das proactivas, quaisquer impactos negativos na 
saúde associados à expansão do Corredor podem 
ter consequências graves para as populações 
destas províncias e a nível nacional.

Índice RMNCH: Entre as cinco províncias, apenas 
Benguela excede a média nacional para a capaci-
dade de serviços da RMNCH, com uma pontuação 
de 53 em 100. As restantes províncias têm uma pon-
tuação muito abaixo da média nacional de 44: Bié 
tem 31 pontos, Huambo 33, enquanto Moxico e 
Moxico Leste têm 20 pontos. A cobertura de cuida-
dos pré-natais está entre as mais baixas do país. A 
proporção de mulheres grávidas que recebem pelo 
menos quatro consultas pré-natais varia entre 28% 
no Bié e Benguela e uma média de apenas 39% nas 
cinco províncias - significativamente abaixo da 
média nacional de 51,2%. A cobertura de imuni-
zação é igualmente inadequada. A cobertura nacio-
nal para a terceira dose da vacina pentavalente 
(Penta3) é de 41,4%, enquanto a média nas cinco 
províncias do Corredor é de apenas 24,9%. A provín-
cia do Moxico regista a taxa mais baixa, com 9%. O 
Quadro 1 apresenta uma análise pormenorizada 
destes indicadores compostos. O acesso limitado a 

Província

Visitas de cuidados 
pré-natais 4+ (%)

Cobertura de 
PENTA3 (%)

Procura de cuidados 
5 anos (%)

Necessidades de 
planeamento familiar 

satisfeitas (%)
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Corridor provinces is just 24.9%. Moxico province 
has the lowest rate at 9%. Table 1 provides a 
detailed breakdown of these composite indicators. 

Limited access to skilled birth attendants and 
inadequate health infrastructure have contributed 
to high maternal mortality and low institutional 

was 170 per 100 000 live births. Institutional birth 

rates remain below 40%, and only 50% of children 
are protected against maternal tetanus. Chronic 

prevalence rates ranging from 9% in Moxico and 
Moxico Leste to 23% in Bié.

Infectious diseases index:
along the Lobito Corridor, the infectious diseases 
index (IDI) scores range from 20 to 33 out of 100, 
as detailed in Table 2. Despite the high incidence 
of malaria, particularly in Bié (36%), only 8% of 

Table 2. Infectious disease index indicators

Province

Malaria (%) Coverage ART 
(%)

TB-Treatment 
Success rate 

(%)

Facilities with 
WASH (%)

Infectious 
Disease Index

BENGUELA 23 28 67 36 35

BIE 4 14 64 59 21

HUAMBO 8 34 67 71 33

MOXICO 3 33 44 59 22

MOXICO LESTE 3 33 44 59 22

ANGOLA 13 27 51 70 33

Source: IIMS 2023–2024, UNAIDS Spectrum 2023, WHO UHC service coverage index methodology 

households surveyed across these provinces 
use insecticide-treated bed nets (ITNs), raising 

The health survey conducted in 2023/2024 shows 
persistently low levels of HIV/AIDS knowledge, 
testing and treatment coverage across all provinces 
along the Corridor, placing them among the 
lowest performers nationally. HIV/AIDS prevention 
knowledge among men (17.6%) and women 
(18.16%) is considerably lower than the national 

averages of 24.6% and 33.7%, respectively. On 
average, only 23.9% of men and 27.2% of women 
in these provinces have ever been tested for HIV, 
compared to the national averages of 37% for 
men and 52% for women. Access to antiretroviral 
therapy (ART) remains markedly low. For example, 
in 2023, ART coverage among people living with 
HIV ranged from 14% in Bié to 34% in Huambo, 

27% (UNAIDS Spectrum, 2023). These disparities in 

  4WHO UHC service coverage index methodology

 parteiras qualificadas e as infra-estruturas de saúde 
inadequadas contribuíram para a elevada mortali-
dade materna e para as baixas taxas de partos insti-
tucionais nas cinco províncias do Corredor. Nos 
últimos cinco anos (IIMS 2023-2024), a taxa média 
de mortalidade materna nas cinco províncias foi de 
170 por 100 000 nados-vivos.  As taxas de natalidade 
institucional continuam a ser inferiores a 40% e 
apenas 50% das crianças estão protegidas contra o 
tétano materno. A desnutrição crónica continua a 
ser uma preocupação significativa, com taxas de 
prevalência que variam entre 9% no Moxico e 

Moxico Leste e 23% no Bié. Índice de doenças infec-
ciosas: Nas cinco províncias ao longo do Corredor 
do Lobito, as pontuações do índice de doenças 
infecciosas (IDI) variam de 20 a 33 em 100, conforme 
detalhado na Tabela 2. Apesar da alta incidência de 
malária, particularmente no Bié (36%), apenas 8% 
dos agregados familiares inquiridos nestas provín-
cias usam redes mosquiteiras tratadas com insetici-
da (ITN), o que levanta preocupações significativas 
sobre a prevenção da malária.

O inquérito de saúde realizado em 2023/2024 
mostra níveis persistentemente baixos de conheci-
mentos sobre o VIH/SIDA, testes e cobertura de 
tratamento em todas as províncias ao longo do 
Corredor, colocando-as entre os desempenhos 
mais baixos a nível nacional. O conhecimento da 
prevenção do VIH/SIDA entre homens (17,6%) e 
mulheres (18,16%) é consideravelmente inferior às 
médias nacionais de 24,6% e 33,7%, respetiva-
mente. Em média, apenas 23,9% dos homens e 
27,2% das mulheres nestas províncias já foram 
testados para o VIH, em comparação com as médias 

nacionais de 37% para os homens e 52% para as 
mulheres. O acesso à terapia antirretroviral (TARV) 
continua a ser muito baixo. Por exemplo, em 2023, a 
cobertura de TARV entre pessoas vivendo com VIH 
variava entre 14% no Bié e 34% no Huambo, 
reflectindo a baixa cobertura nacional de TARV de 
27% (UNAIDS Spectrum, 2023). Estas disparidades 
na cobertura do TARV realçam a necessidade crítica 
de expandir o acesso aos cuidados de saúde, 
particularmente nas zonas rurais, para melhorar a 
gestão das doenças infecciosas como o VIH e a 
malária.

Província

Malária (%) Instalações com 
WASH (%)

Índice de doenças 
infecciosas

Cobertura 
ART (%)

Taxa de sucesso 
do tratamento da 

TB (%)
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ART coverage highlight the critical need to expand 
health care access, particularly in rural areas, to 
improve the management of infectious diseases 
such as HIV and malaria. 

SCA index: Despite a 46% increase in Angola’s 
health care workforce over the past four years, 
primarily through the recruitment of general 
medical practitioners and nurses, the overall 
service capacity and access index (SCAI) remains 
critically low, at approximately 11%. This is largely 
due to inadequate hospital infrastructure (scoring 
1 out of 100) and limited human resources (scoring 
23 out of 100). As shown in Table 3, hospital bed 
density in Benguela, Bié and Huambo is well 

below the recommended standard of 18 beds per 
10 000 population. With the exception of Moxico 
and Moxico Leste, which report approximately 
9.0 hospital beds per 10 000 inhabitants, all other 
provinces along the Lobito Corridor report fewer 
than one bed per 10 000 inhabitants.

These disparities highlight critical gaps in health 
care access and service delivery that must be 
addressed alongside the development of the 
Lobito Corridor, ensuring that improvements in 
infrastructure also lead to better health outcomes 

Table 3: Service Coverage and Access Indicators

Province

Hospital bed 
density per 10,000 

population

IHR** core 
capacity

Health Worker 
density per 10,000 

population*

SCA_Index

BENGUELA 57 52 19 38

BIE 71 52 17 40

HUAMBO 43 52 18 34

MOXICO 55 52 13 34

MOXICO LESTE 55 52 13 34

ANGOLA 42 52 23 37

Source:** IHR-SPAR 2023

* Luanda Declaration Progress Report, December 2023

Índice SCA: Apesar de um aumento de 46% da mão 
de obra no sector da saúde em Angola nos últimos 
quatro anos, principalmente através do recruta-
mento de médicos de clínica geral e enfermeiros, o 
índice global de capacidade e acesso aos serviços 
(SCAI) continua a ser extremamente baixo, com 
cerca de 11%. Esta situação deve-se, em grande 
parte, a infra-estruturas hospitalares inadequadas 
(com uma pontuação de 1 em 100) e a recursos 
humanos limitados (com uma pontuação de 23 em 
100). Como mostra a Tabela 3, a densidade de 
camas hospitalares em Benguela, Bié e Huambo 
está muito abaixo do padrão recomendado de 18 
camas por 10 000 habitantes. Com a exceção do 
Moxico e Moxico Leste, que registam aproximada-
mente 9.0 camas hospitalares por 10 000 habi-
tantes, todas as outras províncias ao longo do 
Corredor do Lobito registam menos de uma cama 
por 10 000 habitantes.

Estas disparidades destacam lacunas críticas no 
acesso aos cuidados de saúde e na prestação de 
serviços que devem ser abordadas juntamente com 
o desenvolvimento do Corredor do Lobito, garantin-
do que as melhorias nas infra-estruturas também 
conduzam a melhores resultados de saúde para as 
populações afectadas.

Província

Densidade de camas 
hospitalares por 10.000 

habitantes

Índice 
SCA

Capacidade do 
núcleo do RSI**

Densidade de 
profissionais de 

saúde por 10.000 
habitantes*



6

  5https://extranet.who.int/e-spar/#capacity-score

Health opportunities arising 
from the development of the 
Lobito Corridor

The Lobito Corridor presents an opportunity for 
trade and commerce that can also enhance the 
health and well-being of communities across the 

Economic growth and improved living 
conditions

The expected economic boost from the Corridor’s 
development may lead to better socioeconomic 
conditions, including higher household incomes 
and improved living standards. Higher incomes 
and improved employment opportunities can 
reduce poverty-related health issues such 
as malnutrition and poor living conditions. 
Investments in the Lobito Corridor are expected 

especially those in underserved areas.

Improved access to health care services

Enhanced transportation infrastructure will 
facilitate better access to health care facilities, 
particularly in remote and rural areas, thus 
improving the reach of health services. The 
development of the Corridor may also lead to the 
establishment of new health care centres and the 
expansion of existing ones, addressing gaps in 
service provision.

Improved infrastructure can have a transformative 
impact on access to health care. It may be valuable 
to also invest in building the capacity of health 
workers and ensure that services are inclusive, 
culturally sensitive and responsive to gender 
dynamics.

Improved infrastructure for health 
commodities

The expansion of the Corridor is likely to upgrade 
transport and logistics systems, enhancing 
the supply chain for health commodities. This 
will enhance the capacity of health systems to 

health crises.

Regional collaboration and knowledge 
sharing

The development of the Corridor may foster 
regional collaboration between Angola, Zambia 
and the Democratic Republic of the Congo in health 
and well-being initiatives, enabling the sharing of 
resources, expertise and health strategies. Joint 

such as infectious diseases, environmental health 
and disaster management could become more 

Overall, the Lobito Corridor presents multifaceted 
opportunities to improve health and well-
being. However, it remains important to ensure 
that economic growth goes hand-in-hand with 
improvements in public health.

O Corredor do Lobito representa uma oportunidade 
para o comércio que pode também melhorar a 
saúde e o bem-estar das comunidades das cinco 
províncias afectadas em Angola.

Crescimento económico e melhoria das 
condições de vida

O impulso económico esperado com o desenvolvi-
mento do Corredor pode levar a melhores 
condições socioeconómicas, incluindo rendimen-
tos familiares mais elevados e melhores padrões de 
vida. Rendimentos mais elevados e melhores opor-
tunidades de emprego podem reduzir os problemas 
de saúde relacionados com a pobreza, como a 
subnutrição e as más condições de vida. 
Espera-se que os investimentos no Corredor do 
Lobito apoiem os esforços em curso para garantir 
que estes benefícios cheguem às populações 
vulneráveis e móveis, especialmente nas zonas mal 
servidas.

Melhoria do acesso aos serviços de saúde

A melhoria das infra-estruturas de transporte facili-
tará um melhor acesso às instalações de cuidados 
de saúde, particularmente nas áreas remotas e 
rurais, melhorando assim o alcance dos serviços de 
saúde. O desenvolvimento do Corredor pode 
também levar à criação de novos centros de saúde e 
à expansão dos existentes, colmatando as lacunas 
na prestação de serviços.

A melhoria das infra-estruturas pode ter um impac-
to transformador no acesso aos cuidados de saúde. 
Poderá ser útil investir também no reforço das 
capacidades dos profissionais de saúde e garantir 
que os serviços sejam inclusivos, sensíveis à cultura 
e à dinâmica do género.

Melhoria das infra-estruturas para os produtos 
de saúde

A expansão do corredor é suscetível de melhorar os 
sistemas de transporte e de logística, reforçando a 
cadeia de abastecimento de produtos de saúde. 
Isto aumentará a capacidade dos sistemas de saúde 
para tratar eficazmente as doenças e gerir as crises 
de saúde pública.

Colaboração regional e partilha de 
conhecimentos

O desenvolvimento do Corredor pode fomentar a 
colaboração regional entre Angola, a Zâmbia e a 
República Democrática do Congo em iniciativas no 
domínio da saúde e do bem-estar, permitindo a 
partilha de recursos, conhecimentos especializados 
e estratégias de saúde. Os esforços conjuntos para 
enfrentar os desafios de saúde transnacionais, 
como as doenças infecciosas, a saúde ambiental e a 
gestão de catástrofes, poderão tornar-se mais efica-
zes.

Globalmente, o Corredor do Lobito apresenta opor-
tunidades multifacetadas para melhorar a saúde e o 
bem-estar. No entanto, continua a ser importante 
garantir que o crescimento económico seja acom-
panhado de melhorias na saúde pública.

Oportunidades de 
saúde decorrentes do 
desenvolvimento do 
Corredor do Lobito
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Potential health 
challenges arising from the 
development of the Lobito 
Corridor

the Corridor, its development and operation 
may introduce health challenges, including 
overstretched health systems, increased gender-
based violence, and a heightened risk of cross-
border disease transmission. 

Overburdened health systems

remain underdeveloped and overstretched, 
marked by poor infrastructure, limited access to 
primary health care, health workforce shortages, 

gaps in water, sanitation and hygiene (WASH). These 
systemic weaknesses are further compounded 
by high burdens of HIV, malaria, tuberculosis and 
neglected tropical diseases (NTDs).

Corridor could further strain existing health care 
facilities and personnel, potentially overwhelming 
local health systems. Without adequate support, 
increased demand for medical services (such as 
maternal and child health, emergency care, and 
infectious disease management) could exacerbate 

Planning must include strategies to ensure that 
displaced or mobile populations maintain access 
to health care, sanitation and shelter.

Risk of disease transmission 

The spread of infectious illnesses (such as HIV, 
other sexually transmitted infections, malaria, 
tuberculosis, Ebola haemorrhagic fever and 
COVID-19) along major transportation corridors 
characterized by high population mobility and 
cross-border activity is well-documented 6,7,8. The 
movement of large populations and goods along 
the Lobito Corridor could increase the spread of 
communicable diseases and sexually transmitted 
infections. Human mobility is a key predictor 
of disease spread, as mobile populations bring 

exacerbate infections in host communities.

Additionally, cross-border interactions between 
Angola, Zambia and the Democratic Republic 
of the Congo could increase the risk of disease 
outbreaks unless robust surveillance and 
prevention measures are implemented. Enhanced 
cooperation between these countries will be 
crucial in mitigating the risk of cross-border 
disease transmission.

Environmental and health hazards

Infrastructure development along the Lobito 

changes that carry public health risks. 
Deforestation, water contamination and air 
pollution, particularly from unregulated mining 
and agricultural activities, could contribute to 
environmental degradation, exacerbating health 
issues such as respiratory, vector-borne and 
waterborne diseases.

6

7

8

98, Pages 191-193, ISSN 1201-9712 (https://doi.org/10.1016/j.ijid.2020.06.085). (https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1201971220305221)

Apesar dos benefícios potenciais significativos do 
Corredor, o seu desenvolvimento e operação
podem introduzir desafios de saúde, incluindo 
sistemas de saúde sobrecarregados, aumento da 
violência baseada no género e um risco acrescido 
de transmissão de doenças transfronteiriças.

Sistemas de saúde sobrecarregados

Os sistemas de saúde pública nas cinco províncias 
do Corredor continuam subdesenvolvidos e 
sobrecarregados, caracterizados por infra-estrutu-
ras deficientes, acesso limitado aos cuidados de 
saúde primários, escassez de mão de obra no sector 
da saúde, vigilância inadequada das doenças e 
lacunas significativas em matéria de água, sanea-
mento e higiene (WASH). Estas deficiências sistémi-
cas são ainda agravadas pelo elevado peso do VIH, 
da malária, da tuberculose e das doenças tropicais 
negligenciadas (DTN).

O afluxo de pessoas, bens e serviços ao longo do 
Corredor poderá sobrecarregar ainda mais as insta-
lações e o pessoal de cuidados de saúde existentes, 
podendo sobrecarregar os sistemas de saúde 
locais. Sem o apoio adequado, o aumento da 
procura de serviços médicos (como a saúde mater-
no-infantil, os cuidados de emergência e a gestão 
de doenças infecciosas) poderá agravar as deficiên-
cias existentes.

O planeamento deve incluir estratégias para garan-
tir que as populações deslocadas ou móveis man-
tenham o acesso a cuidados de saúde, saneamento 
e abrigo.

Risco de transmissão de doenças

Está bem documentada a propagação de doenças 
infecciosas (como o HIV, outras infecções sexual-
mente transmissíveis, malária, tuberculose, febre 
hemorrágica do Ébola e COVID-19) ao longo de 
grandes corredores de transporte caracterizados 
por uma elevada mobilidade populacional e ativi-
dade transfronteiriça 6,7,8. O movimento de grandes 
populações e mercadorias ao longo do Corredor do 
Lobito pode aumentar a propagação de doenças 
transmissíveis e de infecções sexualmente trans-
missíveis. A mobilidade humana é um fator chave 
de previsão da propagação de doenças, uma vez 
que as populações móveis trazem consigo diversos 
perfis de saúde que podem introduzir ou exacerbar 
infecções nas comunidades de acolhimento.

Além disso, as interações transfronteiriças entre 
Angola, a Zâmbia e a República Democrática do 
Congo podem aumentar o risco de surtos de 
doenças, a menos que sejam implementadas medi-
das sólidas de vigilância e prevenção. O reforço da 
cooperação entre estes países será crucial para 
atenuar o risco de transmissão transfronteiriça de 
doenças.

Riscos ambientais e sanitários

O desenvolvimento de infra-estruturas ao longo do 
Corredor do Lobito poderá desencadear alterações 
ambientais significativas que acarretam riscos para 
a saúde pública. A desflorestação, a contaminação 
da água e a poluição atmosférica, sobretudo devido 
a actividades mineiras e agrícolas não regulamenta-
das, poderão contribuir para a degradação do 
ambiente, agravando problemas de saúde como as 
doenças respiratórias, as doenças transmitidas por 
vectores e as doenças transmitidas pela água.

Potenciais desafios 
de saúde decorrentes 
do desenvolvimento 
do Corredor do Lobito
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Displacement and health vulnerabilities

Displacement caused by infrastructure 
development could expose vulnerable populations 
to a range of health risks, including poor living 
conditions, inadequate sanitation, and limited 
access to health care services. Migrants moving 
along the Corridor may be particularly susceptible 
to diseases due to overcrowded and substandard 
living conditions, as well as limited access to 
preventive health care.

Risk of gender-based violence 

Women engaged in small-scale cross-border 
trade along the Lobito Corridor are likely to 

instances of gender-based violence (GBV), 
discrimination and sexual exploitation as these 

opportunities. The social instability associated 
with such developments further exacerbates 
vulnerability in host communities, with women 
and adolescent girls sometimes resorting to 
transactional sex or sex work, or even falling victim 

Increased risk of road/rail accident and 

risks linked to transport infrastructure projects like 
the Lobito Corridor. The expansion of highways 

heighten the risk of injuries and fatalities among 
pedestrians, cyclists and other vulnerable road 
users, particularly if the network is not properly 

increase in accidents and trauma cases may also 

overwhelm local health facilities, especially in 
areas with limited health care resources and where 
emergency services are ill-equipped to handle a 
surge in trauma patients.

Suggested recommendations
Considering the health opportunities and 
challenges presented by the Lobito Corridor, it is 
crucial to ensure that challenges are adequately 
addressed in order to maximize the Corridor’s 
potential as a driver of economic growth. This 
requires a coordinated, multisectoral approach 
focused on strengthening local health systems 
and community resilience.

Strengthen health care infrastructure

Increase the number and capacity of health 
facilities along the Corridor, especially in remote 
and underserved areas, to accommodate the 
increased demand for health care services. Explore 
the use of digital health technology to reach more 
people.

Increase health workforce capacity and 
quality

Invest in the training and retention of health care 
workers, including doctors, nurses, midwives 
and community health workers, to address the 

Prioritize the needs of vulnerable groups such 
as adolescent girls, young women and migrant 
populations.

Improve access to health services

Increase access to health services, particularly 
quality prenatal, delivery and postnatal care, 
including safe institutional deliveries. Expand 

Deslocações e vulnerabilidades sanitárias

A deslocação causada pelo desenvolvimento de 
infra-estruturas pode expor as populações 
vulneráveis a uma série de riscos para a saúde, 
incluindo más condições de vida, saneamento ina-
dequado e acesso limitado a serviços de saúde. Os 
migrantes que se deslocam ao longo do Corredor 
podem ser particularmente susceptíveis a doenças 
devido à sobrelotação e a condições de vida 
precárias, bem como ao acesso limitado a cuidados 
de saúde preventivos.

Risco de violência baseada no género

As mulheres que se dedicam ao comércio transfron-
teiriço de pequena escala ao longo do Corredor do 
Lobito são susceptíveis de enfrentar riscos de segu-
rança significativos, incluindo o aumento dos casos 
de violência baseada no género (VBG), discrimi-
nação e exploração sexual, uma vez que estas 
mulheres procuram beneficiar de oportunidades de 
comércio e emprego. A instabilidade social associa-
da a estes desenvolvimentos agrava ainda mais a 
vulnerabilidade nas comunidades de acolhimento, 
com as mulheres e as raparigas adolescentes a 
recorrerem por vezes ao sexo transacional ou ao 
trabalho sexual, ou mesmo a serem vítimas de tráfi-
co de seres humanos, incluindo o tráfico sexual.

Aumento do risco de acidentes rodoviários/fer-
roviários e ferimentos causados pelo tráfego

Os acidentes de trânsito rodoviário e ferroviário e as 
lesões que causam estão entre os riscos de saúde 
mais significativos associados a projectos de 
infra-estruturas de transportes como o Corredor do 
Lobito. A expansão das auto-estradas resulta 
normalmente em volumes de tráfego mais eleva-
dos, o que pode aumentar o risco de lesões e 
mortes entre peões, ciclistas e outros utentes 
vulneráveis da estrada, particularmente se a rede 
não for devidamente concebida para acomodar o 
aumento do tráfego. Um aumento do número de 
acidentes e de casos de trauma pode também 
sobrecarregar as instalações de saúde locais, espe-
cialmente em áreas com recursos de cuidados de 

saúde limitados e onde os serviços de emergência 
estão mal equipados para lidar com um aumento 
de pacientes com trauma.

Recomendações sugeridas
Considerando as oportunidades e desafios de 
saúde apresentados pelo Corredor do Lobito, é 
crucial assegurar que os desafios sejam adequada-
mente abordados de forma a maximizar o potencial 
do Corredor como motor de crescimento económi-
co. Isto requer uma abordagem coordenada e 
multissectorial centrada no reforço dos sistemas de 
saúde locais e na resiliência da comunidade. 

Reforçar as infra-estruturas de cuidados de 
saúde

Aumentar o número e a capacidade das instalações 
de saúde ao longo do Corredor, especialmente em 
áreas remotas e mal servidas, para acomodar o 
aumento da procura de serviços de saúde. Explorar 
a utilização de tecnologias de saúde digitais para 
chegar a mais pessoas.

Aumentar a capacidade e a qualidade da mão 
de obra no sector da saúde

Investir na formação e na retenção dos profissionais 
de saúde, incluindo médicos, enfermeiros, parteiras 
e agentes comunitários de saúde, para fazer face à 
escassez de pessoal qualificado ao longo do Corre-
dor.
Dar prioridade às necessidades dos grupos 
vulneráveis, como as raparigas adolescentes, as 
mulheres jovens e as populações migrantes.

Melhorar o acesso aos serviços de saúde

Aumentar o acesso aos serviços de saúde, nomea-
damente a cuidados pré-natais, de parto e pós-na-
tais de qualidade, incluindo partos institucionais 
seguros. Expandir a cobertura da vacinação, espe-
cialmente nas zonas de difícil acesso e entre as 
populações móveis.
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immunization coverage, especially in hard-to-
reach areas and among mobile populations. 
Strengthen child nutrition programmes and 
integrate them with food security initiatives to 
address the high prevalence of malnutrition along 
the Corridor.

Enhance disease surveillance and control

Establish a robust and integrated disease 
surveillance system to monitor health trends, 
track the spread of diseases, and respond rapidly 
to outbreaks. This should be a joint initiative 
between Angola, Zambia and the Democratic 
Republic of the Congo.

Strengthen cross-border access to 
prevention, treatment and care services 

Given the cross-border nature of the Corridor, 

to prevent, monitor and control the spread of 
infectious diseases, including tuberculosis, HIV 

awareness in border and host communities about 
the risks as well as prevention and mitigation 
measures associated with these diseases. 

Address gender-based health challenges

Develop and implement comprehensive 
programmes to prevent and respond to gender-
based violence (GBV), particularly in areas 
experiencing high levels of economic migration 
and cross-border trade. These programmes 
should include preventive interventions, legal 
protection, safe spaces, and accessible health care 
and counselling services for GBV survivors.

Strengthen water, sanitation and hygiene 
(WASH) services

Prioritize investments in clean water access 
and sewage and waste management systems to 
reduce waterborne diseases and improve overall 
public health. Step up community education and 

safe water handling and other practices that help 
prevent disease transmission. 

Promote environmental health and 
safety

Regularly conduct environmental and 
health impact assessments of all large-scale 
infrastructure and industrial projects along the 
Corridor to minimize negative health outcomes 
from environmental changes, such as pollution 
and deforestation. Enforce environmental 
regulations to ensure that industrial activities do 
not negatively impact public health. 

Community education on health 

Launch public health awareness campaigns to 
educate local communities and migrants about 
key health issues, such as HIV prevention, maternal 
health, vaccination, and hygiene practices.

Reforçar os programas de nutrição infantil e 
integrá-los nas iniciativas de segurança alimentar 
para fazer face à elevada prevalência de subnu-
trição ao longo do Corredor.

Reforçar a vigilância e o controlo das doenças

Estabelecer um sistema de vigilância das doenças 
robusto e integrado para monitorizar as tendências 
sanitárias, acompanhar a propagação das doenças 
e responder rapidamente aos surtos. Trata-se de 
uma iniciativa conjunta entre Angola, a Zâmbia e a 
República Democrática do Congo.

Reforçar o acesso transfronteiriço aos serviços 
de prevenção, tratamento e cuidados de saúde

Dada a natureza transfronteiriça do Corredor, é 
essencial implementar esforços coordenados para 
prevenir, monitorizar e controlar a propagação de 
doenças infecciosas, incluindo a tuberculose, o VIH 
e a malária. Os esforços devem igualmente 
centrar-se na sensibilização das comunidades fron-
teiriças e de acolhimento para os riscos, bem como 
para as medidas de prevenção e de atenuação asso-
ciadas a estas doenças.

Enfrentar os problemas de saúde baseados no 
género

Desenvolver e aplicar programas abrangentes para 
prevenir e responder à violência baseada no género 
(VBG), em especial em zonas com elevados níveis de 
migração económica e de comércio transfrontei-
riço. Estes programas devem incluir intervenções 
preventivas, proteção jurídica, espaços seguros e 
serviços de saúde e de aconselhamento acessíveis 
para os sobreviventes da VBG.

Reforçar os serviços de água, saneamento e 

higiene (WASH)

Dar prioridade aos investimentos no acesso à água 
potável e aos sistemas de gestão de esgotos e 
resíduos para reduzir as doenças transmitidas pela 
água e melhorar a saúde pública em geral. Intensifi-
car os esforços de educação e sensibilização da 
comunidade para incentivar a lavagem das mãos, o 
manuseamento seguro da água e outras práticas 
que ajudem a prevenir a transmissão de doenças.

Promover a saúde e a segurança ambiental

Realizar regularmente avaliações do impacto ambi-
ental e sanitário de todas as infra-estruturas de 
grande escala e projectos industriais ao longo do 
Corredor para minimizar os resultados negativos 
para a saúde decorrentes de alterações ambientais, 
como a poluição e a desflorestação. Aplicar os regu-
lamentos ambientais para garantir que as activi-
dades industriais não tenham um impacto negativo 
na saúde pública.

Educação comunitária sobre saúde

Lançar campanhas de sensibilização sobre saúde 
pública para educar as comunidades locais e os 
migrantes sobre questões de saúde fundamentais, 
como a prevenção do VIH, a saúde materna, a vaci-
nação e as práticas de higiene.
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Conclusion

The development of the Lobito Corridor presents 

regional integration and improved infrastructure. 
However, it also brings with it substantial health 
challenges that must be proactively addressed to 
ensure equitable and sustainable development. 
The health and well-being of populations in the 

Moxico, and Moxico Leste will be directly impacted 
by both the positive and negative outcomes of this 

the risks, a coordinated, multisectoral and data-
informed approach is essential. This must be 
underpinned by robust gender analysis and 
include sustained investments in health systems 
strengthening, disease surveillance, prevention of 

disease transmission and gender-based violence, 
and improvements in water, sanitation and human 
resources. Integrating health considerations 
into every stage of the Corridor’s planning and 
implementation will help ensure that it becomes 
not only a catalyst for economic growth but also 
a vehicle for improved health and well-being for 

essential that health considerations are integrated 
into the planning and implementation of the 
Corridor’s development to ensure that it becomes 
not only a driver of economic growth but also a 
catalyst for improved health and well-being for all 
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O desenvolvimento do Corredor do Lobito apresen-
ta oportunidades significativas de crescimento 
económico, integração regional e melhoria das 
infra-estruturas. No entanto, também traz consigo 
desafios substanciais de saúde que devem ser abor-
dados de forma proactiva para garantir um desen-
volvimento equitativo e sustentável. A saúde e o 
bem-estar das populações nas províncias afectadas 
de Benguela, Huambo, Bié, Moxico e Moxico Leste 
serão diretamente afectados pelos resultados posi-
tivos e negativos deste projeto. Para maximizar os 
benefícios e mitigar os riscos, é essencial uma abor-
dagem coordenada, multissectorial e baseada em 
dados. Esta deve ser sustentada por uma análise 
sólida das questões de género e incluir investimen-
tos sustentados no reforço dos sistemas de saúde, 
na vigilância das doenças, na prevenção da trans-
missão de doenças e da violência baseada no 

género, bem como na melhoria da água, do sanea-
mento e dos recursos humanos. A integração de 
considerações de saúde em todas as fases de pla-
neamento e implementação do Corredor ajudará a 
garantir que este se torne não só um catalisador 
para o crescimento económico, mas também um 
veículo para melhorar a saúde e o bem-estar de 
todas as comunidades afectadas. Os potenciais 
riscos para a saúde podem ser mitigados e os 
benefícios maximizados. É essencial que as consi-
derações de saúde sejam integradas no planea-
mento e na implementação do desenvolvimento do 
Corredor para garantir que este se torne não só um 
motor de crescimento económico, mas também um 
catalisador para a melhoria da saúde e do bem-es-
tar de todas as pessoas afectadas.

Conclusão
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