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1. INTRODUCAO
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O PNDS, incluindo os Planos de
Desenvolvimento Sanitarios Provinciais e
Municipais, cumprem um papel integrador e
orientador para a obtencao de ganhos em
saulde, orientado para a promocao da saude,
prevencao da doencga, tratamento e
reabilitacdo, o mais proximo das
comunidades, propiciando mais e melhor

saude para todos os angolanos.



2. ANTECEDENTES

a) O QUEE 0 PNDS 2012-2025 ? ooiEReT,

MINISTERIO DA SAUDE

0 PNDS 2012-2025: E um documento estratégico-operacional a longo
Prazo.

Integrador, que estabelece a inter-relacao entre as necessidades, as

politicas, as intervencdes e os recursos disponiveis ou mobilizaveis, ) |
multiplicando as oportunidades e racionalizando os recursos, na e
procura de um desenvolvimento harmonioso dos diversos PLANO NACIONAL DE PLANO NACIONAL DE PLANO NACIONAL DE
. ’ DESENVOLVIMENTO SANITARIO DESENVOLVIMENTO SANITARIO DESENVOLVIMENTO SANITARIO
componentes dos servigos de saude; 2012-2025 2012- 2025 2012-2025

Concretiza os objectivos fixados:

Estratégia de Desenvolvimento a Longo Prazo “Angola 2025”;
Politica Nacional de Saude (2010-2025):
Prioridades do Executivo (2012-2017).

As estratégias, as acgoes e intervencoes do PNDS foram traduzidos | - -
em Planos operacionais Provinciais e Municipais.

Aprovado a 24 de Setembro de 2014 na 82 Sessao Ordinaria do Conselho de Ministros.



2. ANTECEDENTES
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VENISTT RO DA SAUDE

PLANO NACIONAL DE

DESENVOLVIMENTO SANITARIO 1. Enquadramento do PNDS; Fundamentos politicos e
2012-2025

estratégicos;

2. Definicdo da visao, dos objectivos, das estrategias gerais
do PNDS, bem como dos programas pilares, dando uma

visdo dos objectivos e estratégias que cada um comporta;
Mais e Melhor Saude.

3. Da particular destaque aos orgaos e mecanismos de

VOLUME 1
execucao, seguimento e avaliagao, que garantem a
efectiva materializacao das actividades para a execucao

do PNDS.

ABRIL / 2014



2. ANTECEDENTES

PLANO NACIONAL DE
DESENVOLVIMENTO SANITARIO
2012-2025

VOLUME 2

ABRIL / 2014
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VOLUME 2

Trata dos aspectos da operacionalizagao do PNDS
Apresenta a planificacao detalhada com a
desagregacao de cada um dos seus programas em
projetos:

Estrategias operacionais

Metas

. Actividades e intervencoes

. Organismos de execucao

Indicadores de avaliacgao

Mecanismos de seguimento e avaliagao
Sustentabilidade: pontos fortes e pontos fracos
. Condicionantes ambientais

Pesquisa operacional
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2. ANTECEDENTES

VOLUME 3

PLANO NACIONAL DE
DESENVOLVIMENTO SANITARIO

2012-2025 1. Estudo indicativo de orcamentacao do PNDS.

ESENVA
r 4‘() Vo( %\
/ /'evy 2012-2025 N

PE%_S 2. Este estudo teve como principal objectivo avaliar

as hecessidades de investimento do Sector
Saude para que este possa atingir os objectivos

VOLUME 3: RELATORIO DE ORCAMENTACAO preconizados no PNDS ate 2025.

Vi m 3. A ferramenta para orcamentacao utilizada foi a
— % ﬁl& . recomendada pela OMS: OneHealth

ABRIL / 2014



2. ANTECEDENTES

b) COMO SURGIU?

DOCUMENTOS QUE ORIENTAVAM A ELABORACAO DO PNDS 2012-2025

- Estrategia de Desenvolvimento a Longo Prazo Angola 2025

« Lein®1/11de 14 de Janeiro - Lei de Bases do Regime Geral do Sistema Nacional de

Planeamento
« Plano Nacional de Desenvolvimento 2013-2017
« Politica Nacional de Saude - Decreto Presidencial n° 262/10 de 24 de Novembro

« Despacho Presidencial n° 89/11 de 27 de Outubro

Despacho
Presidencial
PNDS

i ne
Angola 2025 Lei n21/11

Planeamento




2. ANTECEDENTES

C) ALINHAMENTO CONCEPTUAL?

Sistema Politica o idePrreﬂrc?ltS .
Constituicao Nacional de Nacional de pdo al'sg
Saude Saude P

demografico



2. ANTECEDENTES

d) PRINCIPIOS ORIENTADORES

 Constitucionalidade e legalidade
* Universalidade

 Humanizacao

* Interssectorialidade
 Equidade

* Descentralizacao

» Participacao e controle social

 Solidariedade



2. ANTECEDENTES 3@5@

e) OBJECTIVOS

Melhorar a prestacdo de cuidados de saude com qualidade nas vertentes de promocao,
prevencao, tratamento e reabilitacdo, reforcando a articulacdo entre a atencdo primaria -

e os cuidados hospitalares; /\\

CDH’ S IJ'I'.TI W

Operacionalizar a prestacdo de cuidados de saude a nivel comunitario e em cada um
dos trés niveis da piramide sanitaria, respondendo as expectativas da populacao;

Melhorar a organizacao, a gestdo, coordenacao e o funcionamento do Sistema Nacional
de Saulde, atraves da afectacdo dos recursos necessarios e a adopcao de normas e
procedimentos que aumentem a eficiencia e a qualidade das respostas do Sistema |
Nacional de Saude:

Participar na transformacdo das determinantes sociais da salde e promover as
parcerias nacionais e internacionais em prol da reducao da mortalidade materna e
infantil e dos programas de combate as grandes endemias;

Acompanhar e avaliar a implementacao do PNSD, incluindo o desempenho do sector, .
através do Sistema de Informacdo de Salde e estudos especiais.



2. ANTECEDENTES

f) Formulacao dos Programas, Subprogramas e Projetos

PROGRAMA SUBPROGRAMA PROJECTO




2. ANTECEDENTES

g) Programas, Subprogramas e Projetos

9 Programas

o
20 Subprogramas

4

98 Projectos



2. ANTECEDENTES

h) COORDENAGCAO POR UMA COMISSAO MULTISSECTORIAL cotiERiSo

A Comissao Multissectorial integrava os seguintes

Ministérios:
Através do Despacho iyl
* Financas; Presidencial 84/11
« Planeamento e Desenvolvimento Territorial; Comiss3o
* Urbanismo e Habitagao; Multissectorial

« Construcao;

 Justica e Direitos Humanos;

e Administracdo do Territorio;

« Assisténcia e Reinsercao Social;
 Ensino Superior;

« Ciencia e Tecnologia;

« Educacao; .
 Telecomunicagoes e Tecnologias de Informacao;
 Energia e Aguas

Secretariado

Técnico
« Ambiente
* Interior ¥
« Defesa
« Comunicagao Social Grupos de trabalho

* Agricultura
« Ministério da Saude



2. ANTECEDENTES

i) Funcao Saude vs média anual do PNDS coft2 ORI

Funcdo saude vs. média anual do PNDS

8,000,000,000 -

7.000,000,000 - * A média anual estimada do
financiamento para o PNDS era

6,000,000,000 - de 7.107.384.615 mil milhoes de
doélares

5,000,000,000 -
(n]
v 4,000,000,000 -
o
2 X superior
3,000,000,000 -
2,000,000,000 -

1,000,000,000 -

Total saude 2013 Total saude 2014 Média anual do PNDS



3. ANALISE DA SITUACAO: DESTAQUES DA REVISAO DO

PNDS 2012-2025: ESPERANCA DE VIDA

- : _ GANHO DA ESPERANCA DE VIDA EM 2024
Grafico2. Perspetiva do PNDS da Esperanca de vida
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Fonte: Banco Mundial

Aumentar em 15 anos a esperanca de vida em 2025
A meta foi alcancada com um ano de antecedéncia



3. ANALISE DA SITUACAD

DESTAQUES DA REVISAO DO PNDS 2012-2025

Perspetivas: Angola 2025 para o indice de Desenvolvimento Humano

ALCANCADO EM 2024
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0.70 . META

2013 2015 2024 2025

Angola : Apesar dos esforcos, o Pais continua como de Médio desenvolvimento humano ( 0,550 a
0,699).

Fonte: Banco Mundial



3. ANALISE DA SITUACAO: DESTAQUES DA REVISAO

DO PNDS 2012-2025: Principais indicadores de Desenvolvimento

2010 2015 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 ¢ Y \“:_ |

Mortalidade neonatal por 100.000 36.6 30.7 285 279 273 266
nascidos vivos -
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Mortalidade infantil por 1.000 nascidos 75.7 605 92 20 48.7 47.2

VIVOS

mortalidade demenores de 5 anos por 120 883 78 75 721  69.4

1.000 nascidos vivos

mortalidade materna por 100.000 367 274 233 228 222

nascidos vivos

Fonte: Estimativas da OMS



3. ANALISE DA SITUACAO: DESTAQUES DA REVISAO
DO PNDS 2012-2025

Crescimento da Forca de Trabalho em Saude no Pais 2018 - 2023

Distribuicao dos RHS por quadro

—e—Ano 2017 -——Ano 2023

7395

Médicos

49 283

Enfermeiros

20 677

13 652
10273

Diagnéstico e Apoio Hospitalar Regime Geral + Trab.
Terapéutica Social

Fonte: MINSA




3. ANALISE DA SITUACAO: DESTAQUES DA REVISAO

DO PNDS 2012-2025

AUMENTO DE UNIDADES SANITARIAS ENTRE 2012-2023

Unidades sanitarias por provincias.2023

Cabinda
m

Zaire
1é&

Unidades Sanitarias Py

4000 Ee?r'l?g

3500 3336 3341 Lunda ) D] e § 09
131 179

3000

2500 3 341

2000 Unidades Sanitarias Bi&

1500 EE,;%;E[H “23:;"“ 191

Moxico
1000 4
500
0 Mamibe
2012 2022 2023 i

Cuando Cubango
Cunene 104
m

Fonte: GEPE/MINSA



4.PROXIMOS PASSOS

1. Avaliacdo externa do PNDS-2012-2025 por inquéritos
gquantitativos e qualitativos, ulitizando os dados do inquérito de \

1IMS (2023/2024) e outras avaliagoes realizadas no Pais;
2. Preparacao do PESS (2023-2027);
3. Avaliacao da Politica de saude 2010-2025;

4. Elaboracao da politica de saude 2025- 2050;

5. Elaboracdo do Plano Nacional de Desenvolvimento Sanitario

2025-2050.



5. CONLUSAO
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Apesar de nao se ter realizado uma avaliacao

profunda para a analise de situacao, os destaques da
revisao do PNDS(2012-2025), foram elaborados com
base em estimativas da OMS e informacao de alguns
Indicadores actualizados do MINSA, que mostram
progressos e melhoria dos principais indicadores de

desenvolvimento.

Contudo ha necessidade de se avaliar os resultados
alcancados relacionados com cada um dos 58

Projectos do PNDS.
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betomasseca@gmail.com

helgareisfreitas@gmail.com
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