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O fardo da tiféide em

Mocambique

Mocambique é um pais onde a tiféide é endémica.
O estudo Fardo Global da Doenca estimou que,
em 2019, havia pelo menos:
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31 651 casos de tiféide (107 casos por 100 000 habitantes)
5 9 O mortes causadas por tifoide

45 43 2 anosdevida ajustados a incapacidade
perdidos para a tiféide’

Ainda que a tiféide raramente seja fatal, a recuperagéo é longa e dificil.
A doenga requer tempo, dinheiro e produtividade por parte dos infectados
e das suas familias e esta associada a numerosas complicagdes a longo prazo.

Orisco de tifoide podera estar a aumentar em Mocambique.

A maioria dos casos de
A tiféide dissemina-se através de alimentos e agua

= contaminados. Mais de um tergo da populagdo nédo tifoide em I\/\ogam bi que
tem acesso a servigos basicos de agua potavel e mais -
% de 60% nao tem acesso a servigos de saneamento ocorrem €m criancas com

desenvolvidos, aumentando os riscos de tifoide.?

menos de 15 anos.

Dados globais mostram que a prevaléncia de tifoide

multirresistente aos medicamentos (MDR) aumentou

dramaticamente desde 1992.° Embora os dados locais

de Mogambigue néo estejam disponiveis, a tifoide CASOS DE TIFOIDE EM MOCAMBIQUE
6 resistente aos medicamentos tem sido abundantemente POR IDADE (2019)

G encontrada noutros paises da Africa Oriental, incluindo
Malawi.* Doengas como a tiféide podem facilmente
atravessar fronteiras, e a medida que a tiféide resistente
aos medicamentos se torna mais comum, tem o potencial k
para se alastrar a Mogambique, forcando a utilizagao
de tratamentos mais caros e de menor disponibilidade.
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Os fendmenos meteoroldgicos extremos, tais como

ciclones, tornaram-se mais frequentes e intensos no sul 39% :
de Africa devido as alteragdes climéticas, aumentando 11 % 47%
o risco de pessoas deslocadas, perturbagoes adicionais :
@ nas infra-estruturas de agua e saneamento e aumento - >
& das infecgdes, incluindo tifoide. Tempestades recentes :
como o Ciclone Ana, que se abateu sobre Mogambique, i %
destacaram o impacto que as alteracoes climaticas podem 15-49 3 ° <15

ter nas infra-estruturas de agua e saneamento e na saude.
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Vacinas anti-tiféide conjugadas Vamos
(TCV) em Mocambique &\Ie/?/ o lifside em

A Organiza¢ao Mundial da Satiide (OMS) recomenda que m w
sejadada prioridade a introducao de TCV pré-qualificadas "?

em paises com um fardo de doenca tiféide mais elevado
ou com um fardo de tiféide resistente aos medicamentos
elevado. O apoio para a introducio por parte da Gavi, /' Atiféide é endémicaem

a Alianca Global para as Vacinas, ja esta disponivel. Mocambique, com mais de

) : ~ 31000 casos por ano.
As TCV pré-qualificadas séo altamente eficazes e seguras para

criangas desde os 6 meses de idade. Dados recentes do Malawi \/ O fardo da tiféide na Tanzania
mostram que as TCV s&o seguras e 84% eficazes na prevengéo ) ] )
da tiféide” As TCV: é sobretudo sentido por criangas
com menos de 15 anos de idade.
4,
Requerem uma dose;
%\ a Os dados mostram um aumento
~ . . da tifoide resistente aos
Py S&o mais eficazes e podem ter um efeito df o
mais duradouro do que outras vacinas Ll :camgntos na Tanzania, tanto
contra a tiféide: e a nivel regional como global.
Y% FeRmERCE LI As TCV sao seguras, eficazes
‘ﬁ%\ concomitantemente com a vacina contra ‘

0 sarampo e a rubéola.? e recomendadas pela OMS para

avacinacao de rotina, como parte
de uma abordagem econémica
- . e integrada a prevencao e controlo
da tiféide, juntamente com
intervencdes de seguranca na dgua,
saneamento e higiene.

As conclusées de uma analise economica
prevéem que, mesmo sem um subsidio R .

da Gavi, uma campanha de actualizacao do
esquema vacinal com TCV pode ser eficaz

g . - - . O apoio da Gavi para a introducio
em termos de custos em Mog¢ambique.’ L. Yo p
o - das TCV ja esta disponivel.
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