
Salvando Vidas e Melhorando os Resultados  
de Saúde em Moçambique Através do Aumento do 
Acesso a Contraceptivos 

O acesso a serviços voluntários de planeamento familiar e de saúde 
reprodutiva (PF/SR) é vital para uma maternidade segura e famílias 
saudáveis. A escolha de contracetivos modernos permite aos casais planear 
e espaçar os nascimentos, garantindo que as famílias têm os meios para 
cuidar adequadamente dos seus filhos. A USAID assegura um fornecimento 
ininterrupto de produtos de PF/SR de qualidade em todo o mundo através 
do projeto USAID Global Health Supply Chain Program - Procurement and 
Supply Management (GHSC-PSM).1 

Com uma população de 32,1 milhões de habitantes2 – mais do dobro do 
que em 1990 - a média de mulheres em Moçambique dá à luz 4,7 crianças 
durante a sua vida.3  Em 2022, aproximadamente 22,4 % das mulheres 
casadas em Moçambique tinham uma necessidade não satisfeita de PF – 
o que significa que queriam evitar a gravidez mas não estavam a usar um 
método moderno contracetivo moderno.4 

A taxa de mortalidade materna em Moçambique é de 289 mortes por 
100 000 nados vivos, comparada com 542 para a África Subsariana, em 
média.5  A taxa de mortalidade infantil é de 71 mortes entre crianças 
menores de 5 anos por 1000 nados vivos, comparada com 74 para a região 
subsariana.6 

Para responder às necessidades de saúde materna e infantil de Moçambique, 
o Governo de Moçambique está a colaborar com a USAID e outros parceiros. 
Isto inclui o aumento do investimento em PF/SR para atingir uma taxa de 
prevalência de contracetivos modernos projetada de 34,4 % entre mulheres 

casadas de 15 e os 49 anos, até 2022.7 
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1  Salvo indicação em contrário, todos os valores apresentados neste documento são relativos à 
duração do projeto GHSC-PSM e não refletem o investimento da USAID em contracetivos antes 
do ano fiscal de 2017. Os valores refletem os produtos fornecidos, não os enviados, e podem não 
ser comparáveis aos valores apresentados em materiais anteriores. 

2  Banco Mundial. População, total. Moçambique (2021). https://data.worldbank.org/indicator/SP.POP. 
TOTL?locations=MZ. Acedido a 26 de dezembro de 2022. 

3  Banco Mundial. Taxa de fertilidade, total (nascimentos por mulher). Moçambique (2020). https://data. 
worldbank.org/indicator/SP.DYN.TFRT.IN?locations=MZ.  Acedido a 26 de dezembro de 2022.

4  Folha de resumo de indicadores de Planeamento Familiar 2030: Relatório de medição de Moçam-
bique 2022 . https://www.track20.org/pages/participating_countries/countries_country_page. 
php?code=MZ  Acedido a 26 de dezembro de 2022. 

5  Organização Mundial de Saúde (2019). Tendências na mortalidade materna entre 2000 e 2017: 
estimativas da OMS, UNICEF, UNFPA, Grupo do Banco Mundial e Divisão para a População 
da ONU: resumo executivo. https://apps.who.int/iris/handle/10665/327596. Acedido a 23 de 
dezembro de 2022.

6  Grupo Interagências das Nações Unidas para a Estimativa da Mortalidade Infantil (UN IGME), 
'Níveis e tendências na mortalidade infantil: Relatório de 2021 . https://www.who.int/publica-
tions/m/item/levels-and-trends-in-child-mortality-report-2021  Acedido a 23 de dezembro de 
2022. 

7  Planeamento Familiar 2030. Ficha informativa do país-2022 (Moçambique). https://www.track20. 
org/pages/participating_countries/countries_country_page.php?code=MZ. Acedido a 23 de 
dezembro de 2022. 
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IMPACTOS ESTIMADOS NA SAÚDE 
DOS INVESTIMENTOS EM AQUISIÇÕES 

DA USAID 

$267 
em gastos diretos com saúde 

ECONOMIZADOS

    
gravidezes indesejadas 

PREVENIDAS 

9K
mortes maternas 

EVITADAS 

abortos 
EVITADOS 

100K
mortes de crianças 

EVITADAS 

4M 
  

1M 
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Investimento da USAID em contracetivos 

Metodologia 

Em parceria com o Governo de Moçambique e outras partes interessadas 
no país, a USAID apoiou a aquisição e distribuição de mais de 23 milhões 
de produtos de PF/SR a instalações e organizações apoiadas pela USAID 
em Moçambique nos anos fiscais de 2017-2022. Estima-se que os 
contracetivos, quando combinados com aconselhamento adequado e uso 
correto, forneçam aproximadamente 8,9 milhões de anos de proteção aos 
casais8 e ajudem a prevenir : 

– 4 milhões de gravidezes indesejadas 
– 1 milhão de abortos 

Estes investimentos em contracetivos têm o potencial de poupar 
aproximadamente 267 milhões de dólares em despesas diretas com 
cuidados de saúde10 – recursos que podem ser reinvestidos no sistema de 
saúde de Moçambique. 

Através dos seus investimentos em contracetivos e cadeias de 
abastecimento, a USAID, em colaboração com outros parceiros globais e 
nacionais, está a ajudar Moçambique a satisfazer as necessidades de PF/ 
SR da sua população. Os países que fazem parcerias com a USAID para 
investir em PF/SR podem alcançar uma maior autossuficiência melhorando 
os seus sistemas de saúde em geral e capacitando as famílias para 
planearem o seu futuro. 

“A USAID comprometeu-se a continuar 
a apoiar os esforços para defender o 
direito dos indivíduos, especialmente das 
mulheres, a planear as suas famílias e a 
acabar com todas as necessidades de PF 
não satisfeitas. Porém, sabe que não o 
pode fazer por si só, pelo que trabalha 
sempre de mãos dadas com o Ministério 
da Saúde e através dos seus parceiros 
financiados.” 
– Dra. Alda Govo, Chefe da divisão de PF/SR do Ministério 
da Saúde de Moçambique 

WWW.GHSUPPLYCHAIN.ORGWWW.USAID.GOV 

Um profissional de saúde fornece aconselhamento sobre PF em 
Moçambique. Créditos da fotografia: Mickael Breard/GHSC-PSM 

– 9000 mortes maternas 
– 100 000 mortes infantis9 
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Para medir o impacto dos programas de PF/SR, os indicadores apresentados 
neste resumo foram calculados usando o modelo Impact 211, um modelo 
matemático sociodemográfico, usando dados de aquisição da base de dados 
do projeto GHSC-PSM12. 

Os indicadores de impacto de PF/SR, conforme relatados neste resumo, 
estimam o impacto global demográfico, de saúde e económico do apoio 
da USAID aos contracetivos nos programas de saúde de Moçambique. 

Para mais informações, contacte PSMMonitoringandEval@ghsc-psm.org. 

8    CYP é a proteção estimada proporcionada pelos métodos contracetivos durante um período de um ano, com 
base no volume de todos os contracetivos vendidos ou distribuídos gratuitamente aos clientes durante esse 
período. https://www.usaid.gov/global-health/health-areas/family-planning/couple-years-protection-cyp 

9     Os dados que relacionam a taxa de prevalência dos contracetivos, o espaçamento dos nascimentos e a 
mortalidade infantil são atualmente limitados. 

10 Os valores não são ajustados pela inflação e baseiam-se nos custos dos serviços a partir de 2011. 
 11  https://www.mariestopes.org/what-we-do/our-approach/our-technical-expertise/impact-2/. Acedido a 30 de 

novembro de 2022. O número de mortes evitáveis, abortos e gravidezes indesejadas evitados é calculado 
introduzindo no modelo o número de produtos de PF/SR fornecidos pelo GHSC-PSM durante um período 
selecionado. 

12  O Sistema de Informação de Gestão de Acompanhamento de Requisições Automatizado (ARTMIS) do 
GHSC-PSM é utilizado para introduzir, gerir, processar e acompanhar as encomendas ao longo da cadeia de 
abastecimento. 

13  Unidades de medida para os contracetivos: orais combinados (ciclo); implantáveis (implante); dias padrão 
(unidade); injetáveis (dispositivo); preservativos (unidade); pílulas só de progestina (ciclo); intrauterinos de 
cobre (dispositivo); orais de emergência (embalagem) 

MÉTODOS 
CONTRACEPTIVOS13 

PRODUTOS TOTAIS 
ENTREGUES FY 2017-
2022* 

        Contraceptivos orais combinados 6.7M 

        Pílulas de apenas progestina 4.2M 

        Dispositivos intrauterinos de cobr 309K 

        Contraceptivos implantáveis 1.1M 

        Contraceptivos injectáveis 10.8M 

  
   NÚMERO TOTAL DE 
  CONTRACEPTIVOS ENTREGUES 

23.1M 

  VALOR TOTAL DE PRODUTOS $23.7M* 

*Este valor representa apenas o cálculo do valor dos produtos e não inclui frete ou outros  
custos associados. 
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