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Em Sdo Tomé e Principe, o nimero anual de casos de Chave
maléria apresentado em 2013 foi de 9.261 com 11 mortes. Meta atingida ou a caminho
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Progresso

Sao Tomé e Principe registou progressoss solidos no que diz respeito a prevencéao e controlo da malaria,
tendo-se verificado uma tremenda reducéo de mortes por malaria entre 2005 e 2010. O pais disp6e de
recursos suficientes para financiar as TCAs, TDRs e REMILDs necesséarias para 2015. Sdo Tomé e
Principe alcancou e mantém um elevado nivel de cobertura em intervencfes indicadoras da saude
maternal, de recém-nascidos e infantii (MNCH) incluindo parteiras competentes e cobertura vacinal
triplice da difteria-tosse convulsa-tétano (DPT3).

Impacto

Os casos de malaria confirmados diminuiram numa média anual de 38.655 durante 2000-2005 para
9.261 casos em 2013. Durante este mesmo periodo, as mortes por malaria também declinaram de 162
para 11. Consequentemente, o pais atingiu uma redugdo de 70% na incidéncia da malaria desde 2000.

Principal desafio
e Foi detectada resisténcia aos insecticidas de piretréides.
reviamente

Principais medidas de accao recomendadas

S&do Tomé e Principe
submeteu a nota conceptual
do Novo Modelo de
Financiamento do Fundo
Mundial em Abril de 2015

Abordar o Assegurar que a hota 10,
financiamento | conceptual do Novo Modelo Trimestre
de Financiamento do Fundo 2015
Mundial é submetida até ao
1°. Trimestre de 2015 e
assegurar a atribuicdo de
recursos para controlo da
maléaria a um nivel que seja
suficiente para suster os
ganhos obtidos em anos

recentes
Optimizar a Abordar o declinio da 40, Item ainda ndo devido mas
qualidade de | cobertura do controlo de Trimestre 0 pais esta a planear uma
cuidados de vectores 2015 campanha de cobertura

universal em 2015 no que
respeita a REMILDs

salde

Sao Tomé e Principe tem respondido de forma positiva as accdes recomendadas para abordar a baixa
cobertura de suplementos de vitamina A e a politica sobre a Gestdo Comunitaria de Casos, e continua a
acompanhar o progresso & medida que esta ac¢éo é implementada.

Chave

Accao concluida com sucesso
Algum progresso

N&o houve progresso

O item ainda esta dentro do prazo
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