
 

 
 

 
 

 

 بطاقة السجل الخاصة بالمساءلة والعمل
 

  
 

 
 من السكان معرضة لخطر مرتفع من الإصابة بالملاريا  %15في موريتانيا، تعتبر نسبة     

ً
  تقريبا

 ، 2016من السكان معرضة لخطر منخفض للإصابة بالملاريا. عام  %75بينما تعتبر نسبة          

غ عنها إلى  السنوية صابةالإ وصل عدد حالات         
ّ
  317 حالة، مع 159,225بمرض الملاريا المبل

 حالة وفاة.        

 

 انتشار طفيل الملاريا )%(نسبة 

 

التقرير ربع السنوي لاتحاد القادة الأفارقة لمكافحة الملاريا 

(ALMA في )2018الثاني من عام  الربع - موريتانيا 

 تم تحقيق الهدف أو جاري العمل على المسار

  جاري التقدم وليس هناك حاجة للمزيد من الجهد

 ليس على المسار

 لا توجد بيانات

 لا ينطبق

 

 

 

 

 

 

 مفتاح الرسم



 
 

 
 

  

التقرير ربع السنوي لاتحاد القادة الأفارقة لمكافحة الملاريا 

(ALMA في )2018الثاني من عام  الربع - موريتانيا 
 
 
 

 الملاريا

 التقدم

( والعلاج الثنائي المرتكز إلى مادة LLINء بمتطلبات الناموسيات المبيدة للحشرات طويلة الأمد )خصصت موريتانيا الموارد الكافية للوفا

على نطاق كبير. فيما حسنت الدولة  iCCMوتقوم الدولة بتنفيذ  .2018( خلال عام RDT( والاختبارات التشخيصية السريعة )ARTالأرتيميسينين )

 طور بطاقة تقييم أداء مكافحة الملاريا والقضاء عليها.آليات المتابعة والمسائلة للملاريا مع ت

 التأثير

 

 في العام 
ً
حالة وفاة. مع الزيادة العامة في حالات الإصابة بالملاريا  317حالة مع  159,225إلى  2016بلغ عدد حالات الملاريا الذي تم الإبلاغ عنه سنويا

. واجهت الدولة 2020الدولة ستسجل زيادة في حالات الإصابة بالملاريا بحلول العام ، تتوقع منظمة الصحة العالمية أن 2016و 2010بين عامي 

وهي تولي التحقيق في وتناول الأسباب الكامنة وراء هذه الزيادة الأولوية   2016و 2015في حالات الإصابة بالملاريا بين عامي  %20زيادة تزيد عن 

 .2018الرئيسية للعام 

 التحديات الرئيسية

 راقبة. %20لدولة لما يزيد على خفض ا
ُ
 من حالات الإصابة بالملاريا من خلال أنظمة الم

 

 الإجراءات الأساسية الموص ي بها السابقة

الجدول الزمني  عنصر الإجراء الهدف

المقترح 

 لاستكمال العمل

الأنشطة الرئيسية / الإنجازات منذ  -التعليقات  التقدم

 آخر تقرير ربع سنوي 

مكافحة 

 النواقل

إبلاغ منظمة الصحة العالمية بشأن حالة مقاومة 

المبيدات الحشرية، ورصد المقاومة، وبشأن حالة 

الخطة الوطنية لرصد ومقاومة وإدارة المبيدات 

 الحشرية.

الربع الأول من 

 2017العام 

  
ً
أشارت الدولة إلى أنه قد تم اكتشاف مقاومة مؤخرا

 تجاه البيرثرويدات ولكن ليس تجاه الفوسفات

العضوية أو الكربامات. كما أنه من المقرر إجراء 

المزيد من الاختبارات، والتي تخطط الدولة بعدها 

لتطوير خطة إدارة ومُراقبة مقاومة المبيدات 

 الحشرية.

الحصول على 

 التمويل

تناول تقديم طلب تمويل جهود مكافحة الملاريا 

للصندوق الدولي بحلول الربع الثاني من العام 

وضمان كفاية الموارد المخصصة لمكافحة ، 2018

الملاريا على هذا المستوى لضمان استدامة المكاسب 

 المحققة في السنوات الأخيرة.

 

الربع الثاني من 

 2018العام 

لم يحن موعد تسليم النتائج بعد ولكن بدأت الدولة  

 العمل على إعداد طلب التمويل من الصندوق الدولي

التحقيق في وتناول أسباب تقدير منظمة الصحة  التأثير

في معدل حالات  %20العالمية لزيادة تزيد عن 

 .2016و 2015الإصابة بالملاريا بين عامي 

الربع الرابع من 

 2018العام 

أشارت موريتانيا إلى أن تفش ي حمى الضنك أدى إلى  

زيادة حالات الإصابة بالحمى وارتفاع درجة الحرارة 

ا أدى إلى زيادة في الإبلاغ عن حالات ، مم2016في 

 الإصابة بالملاريا.



 

 
 

 

 
 مؤشر صحة الأم والوليد والطفل والأمراض الاستوائية المهملة

 التقدم

 من 
ً
 نسبة إلى إجمالي السكان. ARTsعلاجات تغطية زادت موريتانيا مؤخرا

تانيا باستخدام مؤشر مركب يتم حسابه من التغطية الوقائية للعلاج ( في موريNTDsيُقاس التقدم في معالجة الأمراض الاستوائية المهملة )

(، والتراخوما %0. التغطية الكيميائية الوقائية في موريتانيا منخفضة في حالات البلهارسيا )والتراخوماالكيميائي التي يتم تحقيقها للبلهارسيا، 

هو صفر، والذي يمثل  2016( لموريتانيا في العام NTDمراض الاستوائية المهملة )(. بصفة عامة، تغطية العلاج الكيميائي الوقائي لمعالجة الأ 0%)

 مقارنة بقيمة مؤشر العام 
ً
 (.16التي بلغت ) 2015انخفاضا

 

 الإجراءات الرئيسية الموص ى بها السابقة

الجدول الزمني  عنصر الإجراء الهدف

المقترح 

 لاستكمال العمل

زات الأساسية منذ الأنشطة/الإنجا –الملاحظات التقدم

 التقرير ربع سنوي الأخير

صحة الأم 

والوليد والطفل 

)1(MNCH :

تحسين نوعية 

إلى  الرعاية

 أقص ى حد

لدى إجمالي السكان ولدى  ARTالعمل تجاه تسريع تغطية 

  14الأطفال بعمر أقل من 
ً
 عاما

الربع الأول من 

 2017العام 

نسبة إلى  ARTsزادت الدولة من تغطية علاجات  

 للعام الماض ي. %6جمالي السكان بمعدل إ

والتي تعالج انخفاض تغطية العلاج الكيميائي الوقائي للأمراض الاستوائية المهملة  NTDاستجابت موريتانيا بإيجابية تجاه توصيات الأمراض الاستوائية المهملة 

NTD.وتستمر في متابعة التقدم مع تنفيذ هذه الإجراءات ، 

 الموص ى بها الجديدةالإجراءات الرئيسية 

الإطار الزمني المقترح  عنصر الإجراء الهدف

 للإتمام

 :1مؤشر صحة الأم والوليد والطفل

 تعزيز جودة الرعاية

الربع الثاني من العام  التحقيق في ومعالجة أسباب انخفاض تغطية فيتامين أ.

2019 

 
 مفتاح الرسم

 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                 
( في منظمة MCA(، يتم تتبع الإجراءات والاستجابة الموص ى بها من خلال وحدة الأمومة، والطفل والمراهقين )MNCHفل )مقاييس صحة الأم والوليد والط1 

 (WHOالصحة الدولية )

 تم إنجاز الإجراء

 يوجد بعض التقدم

 لا يوجد تقدم
 لم يحن موعد تسليم النتائج بعد


