BOLETIM INFORMATIVO

DA COLERA

BOLETIM N° 3/2025

ACTUALIZADO: 10-01-2025, as 18h SEMANA EPIDEMIOLOGICA: 2
SITUACAO EPIDEMIOLOGICA EM ANGOLA
TOTAL DE CASOS CASOS CONFIRMADOS TOTAL DE OBITOS

DISTRIBUICAO DE CASOS E OBITOS POR PROVINCIA

AMOSTRAS EM
PROCESSAMENTO

Casos e obitos notificados nas ultimas Total cumulativo desde a 1° Semana
24 horas (10 de janeiro de 2025) Epidemiologica de 2025
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Paraiso 1 2 3 0 10 9 8.8 bapa
Vidrul 2 1 3 0 1 1 12 0 0,0 , AT
Belo Monte 2 0 2 0 11 0 11 3 27,3
Boa Esperancga 0 0 0 0 2 0 2 0 0,0 Pambo
Ceramica 0 0 0 0 2 0 2 0 0,0 Aluquem
Eco Campo 0 0 0 0 1 0 1 0 0,0
N. Urbanizagdo 0 0 0 0 2 0 2 1 50,0
Luanda | Cacuaco 'o tranca 0 0 0 0 1 0 1 0 0,0
Vila do Cacuaco 0 0 0 0 1 0 1 0 0,0
Pescador 0 0 0 0 1 0 1 1 100,0
Pedreira 1 0 1 0 2 0 2 0 0,0
Cacuaco sede 3 2 5 1 3 2 5 1 20,0
Boca do Rio 1 0 1 0 1 0 1 0 0,0
Kikolo 5 0 5 0 12 0 12 1 8,3
Funda 0 0 0 0 1 0 1 0 0,0
Icolo e Panguila 0 0 0 0 1 0 1 0 0,0
Catete
Bengo Catete sede 1 0 1 0 1 0 1 0 0,0
Mayombe 0 0 0 0 1 0 1 0 0,0 . Municipio com casos
Caxito 2 1 3 0 3 1 4 0 0,0 Bl
. S i 0 0 0 0 1 0 1 0 0.0 O Municipio sem casos
Total 18 6 24 1 105 14 119 12 101

Mapa 1: Casos notificados por provincia
e municipio.

Quadro 1: Casos, casos confirmados e 6bitos por provincia.

CURVA EPIDEMICA DA COLERA POR DATA DE CASOS E OBITOS POR FAIXA ETARIA SITUAGAO EPIDEMIOLOGICA
INICIO DO SINTOMAS NOS PAISES FRONTEIRIGOS
i i Republica da Zambia
> B Casos MGbitos TOTAL DE CASOS: Jl4

Fonte: OMS Africa
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Grafico 1: Casos e 6bitos por dia. 31 de dezembro de Grafico 2: Casos e 6bitos por faixa etaria.
2024 até 10 de janeiro 2025.

e Caso: doente com desidratagdo grave ou severa ou morte por diarreia aquosa aguda, com ou sem vomitos e doentes acima
de 2 anos de idade nos locais onde a célera existir.

e Caso confirmado: caso em que o vibrido colérico foi isolado nas fezes.
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BOLETIM INFORMATIVO
DA GOLERA

ACTUALIZADO: 10-01-2025, as 18h

BOLETIM N° 3/2025
SEMANA EPIDEMIOLOGICA: 2

DESTAQUE COORDENAGAO

Nas ultimas 24 horas, foram notificados 24 casos de cdlera,
sendo 20 no municipio do Cacuaco, provincia de Luanda, 3
no municipio do Dande, provincia do Bengo e 1 no municipio
de Catete, provincia do Icolo e Bengo. No municipio do
Cacuaco, ocorreu 1 o6bito hospitalar. Do total de casos, 6
foram confirmados laboratorialmente;

Estdo em processamento no Laboratério Nacional de
Referéncia do INIS, 12 amostras de casos suspeitos, sendo
10 do Cacuaco e 2 do Bengo;

Até a segunda semana epidemioldgica de 2025, foi
registado um total de 119 casos, com idades
compreendidas entre 2 e 70 anos, dos quais 56 (47,0%) sdo
do sexo masculino e 63 (53,0%) do sexo feminino;

Foi notificado um total de 12 o6bitos, dos quais 11 no
municipio do Cacuaco e 1 no municipio de Catete;

Estao internados no Hospital Municipal do Cacuaco 15
pacientes, destes: 8 na Pediatria e 7 na Medicina.

Com a confirmagao do 1° caso no dia 07 de Janeiro
de 2025, o Ministério da Saude declarou o surto de
Colerg;

No dia 08 de Janeiro de 2025, foi realizada a primeira
reunido de Coordenagdo Técnica Nacional, orientada
Por Sua Exceléncia Ministra da Saude, com a
participagdo dos Directores dos Hospitais Nacionais,
Gerais, municipais, GPS, Departamentos Ministeriais
e Parceiros;

O Plano Nacional de Resposta Contra a Célera foi
actualizado e activado pela Comissao Técnica;
Mobilizagdo de meios médicos e medicamentosos;

0 caso indice foi registado no municipio de Cacuaco,
provincia de Luanda, que esta situado numa area sub-
urbana com uma populagéo estimada em 1.225.220
habitantes.

PRINCIPAIS ACTIVIDADES

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA E LABORATORIAL

e Foi reforgada a vigilancia epidemiolégica nas comunidades e

pontos de entrada;

o Investigacdo de casos e Obitos, com recolha de amostras e

seguimentos dos contactos;

o Reforgo do sistema de processamento de amostras;

e As Equipas de Resposta Rapida do nivel Central, Provincial e

Municipal, foram mobilizadas em todo o pais;

e As reunides semanais de coordenagdo tém sido realizadas no

nivel central (Sistema de Gestéo de Incidentes);

o Fortalecer a conscientizagdo e a vigilancia nas comunidades

para melhorar a detecgdo precoce e os esforgos de prevengao;

e Harmonizar as bases de dados de vigilancia epidemioldgica e

laboratorial para garantir a qualidade da informagédo e a tomada

de decisao;

e Reforgar o treinamento dos profissionais de saude a todos os

niveis.
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MOBILIZAGAO
« O Plano de Comunicagdo de Risco e Engajamento

Comunitdrio foi activado pela Comissao Técnica.

DESAFIOS PARA A RESPOSTA OPERACIONAL

o Deficiente saneamento do meio nas areas
afectadas;

« Inexisténcia de Sistema de Abastecimento de

agua potavel nas dreas de maior risco.

AGUA E SANEAMENTO
« Distribuicdao de hipoclorito de calcio no Bairro
Paraiso;
« Foram distribuidos 200 folhetos sobre as medidas
de prevengédo no Bairro Paraiso;
« Foram desinfectados e abastecidos 17 tanques de

agua potavel nos bairros afectados.
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