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Il Cuamm inizia la sua presenza in Angola nel 1997, attraverso
interventi di emergenza sanitaria avviati durante la guerra civile. 
Attualmente, il Cuamm opera in Angola nell’ambito della salute
materno-infantile, a supporto di programmi di lotta e preven-
zione delle malattie infettive (tubercolosi e HIV/AIDS) e, recen-
temente, ha avviato un programma di supporto alla gestione
delle malattie croniche (ipertensione e diabete).
Nell’ambito delle malattie infettive Cuamm sostiene il Programma
Nazionale di Controllo della Tubercolosi (TB) con un progetto pi-
lota di C-DOTS (Community-based directly observed treatment)

L’IMPEGNO PER LE MALATTIE INFETTIVE della TB presso 6 Municipi di 5 Province, coinvolgendo oltre 200
agenti comunitari formati ed equipaggiati per contrastare il dila-
gare della malattia. Sempre relativamente alla tubercolosi, ha
avuto inizio nel 2018 un progetto a sostegno di due strutture spe-
cializzate a Luanda (DAT e Sanatorio) per potenziare la qualità dia-
gnostica e avviare la digitalizzazione dei registri sanitari. 

Nel 2016 si è avviato a Luanda un progetto innovativo per la dia-
gnosi del diabete e dell’ipertensione correlati ai casi positivi di
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Sul campo in Angola dal 1997 per la salute materno-infantile, il Cuamm è intervenuto 
in Cunene per l’emergenza siccità: oltre a dare continuità al supporto alla pediatria e malnutrizione 
dell’ospedale di Chiulo, sta appoggiando il WHO in un programma nazionale di risposta 
all’emergenza.

frontare le conseguenti difficoltà economiche della crisi, vi è
quello della sanità. Mentre la spesa pubblica angolana per la sa-
lute è infatti quadruplicata tra il 2000 e il 2013, negli anni 2014 e
2015 essa ha fatto registrare delle riduzioni annue rispettiva-
mente del 19% e del 39%. 
La percentuale di PIL dedicata alla sanità è passata dal 2,6%
del 2013 all’1,5% del 2015, ed è stato calcolato come la spesa
pro capite angolana per la salute nel 2014 (179 dollari) fosse di
molto inferiore alla spesa pro capite media degli altri Paesi a
reddito medio-basso (265 dollari). Inoltre, nonostante i 388 mi-
liardi di Kwanza stanziati dal governo per la sanità siano una
cifra più alta rispetto a quella elargita nel 2014 (316 miliardi), a
causa degli altissimi tassi di inflazione essi corrisponderebbero
in realtà, stando ai prezzi del 2014, ad appena 147 miliardi di
Kwanza; tutto questo nonostante una crescita della popola-
zione angolana di circa il 13% (3,4 milioni di persone) nello
stesso periodo 2014-20183.

Secondo le previsioni del 23esimo Annual Southern Africa Re-
gional Climate Outlook Forum, nel periodo gennaio-marzo 2020
in Angola è attesa sul territorio nazionale una quantità di preci-
pitazioni definite come “normali” o “sopra la media”: tutto ciò
non è invece previsto invece per le zone sud-occidentali del
Paese, dove la pioggia destinata a cadere dovrebbe essere an-
cora “sotto la media” del periodo 1. Saranno quindi necessari ul-
teriori sforzi da parte del governo angolano e delle organizzazioni
presenti sul territorio per alleviare la situazione delle popolazioni
colpite, con l’attuazione di interventi efficaci sia nel breve periodo
(come rifornimenti di acqua tramite cisterne) che a lungo ter-
mine (realizzazione di una adeguata rete di distribuzione della
risorsa idrica e programmi per rendere più efficiente il rendi-
mento delle attività agricole e dell’allevamento). 

PREVISIONI PER IL 2020 
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TB. Da allora il Cuamm ha proseguito con altri progetti volti a
continuare le attività di screening, informazione e prevenzione
del diabete in 6 centri di salute della Provincia di Luanda.
Nell’area del Cunene, dal 2000 il Cuamm supporta l’ospedale
diocesano di Chiulo, per la tutela della salute di mamma e neo-
nato e dei bambini sotto i 5 anni, con un’attenzione particolare
alla nutrizione (Programma “Prima le mamme e i bambini. 1.000
di questi giorni”). 
L’ospedale di Chiulo è l’unica struttura sanitaria che garantisce la
gestione delle emergenze ostetriche di tipo comprensivo 
(C-EmONC) per un’area di riferimento di circa 306.550 persone
(61.300 bambini sotto i 5 anni, 15.330 donne gravide. Nel corso
del 2019, l’ospedale di Chiulo, con i suoi 234 posti letto, è stato in
grado di garantire 2.940 visite prenatali, 1.422 parti e 303 bam-
bini affetti da malnutrizione acuta e severa sono stati ammessi
alle cure. 
Il Cuamm supporta in particolare la pediatria e malnutrizione e
l’area di ginecologia/ostetricia con la presenza di personale spe-
cialistico in affiancamento al personale angolano. Investe in attività
formative per garantire la presenza di personale infermieristico de-
dicato, fornisce attrezzature e materiali mancanti per migliorare la
qualità dell’assistenza e, infine, favorisce l’accesso alle cure da
parte della popolazione attraverso: un supporto all’ospedale per ri-
durre i ticket di accesso ai servizi per le mamme e i bambini, la co-
struzione e gestione di strutture dedicate alle gravide “critiche” in
attesa di partorire (“casas de espera”) per favorire l’accesso tem-
pestivo ai servizi di emergenza ostetrica offerti presso l’ospedale e
la fornitura di “kit nutrizionali” alle gravide alloggiate presso le
“casas de espera” e alla mamma/care-givers dei bambini malnu-
triti per migliorare l’aderenza alle cure. 

Presso il territorio dell’area di riferimento dell’ospedale, il
Cuamm organizza delle uscite di salute pubblica (brigada mo-
veis) per offrire alle donne e ai bambini, che non accedono alle
strutture sanitarie, visite prenatali, vaccinazioni di base, educa-
zione/formazione alle mamme, screening per la malnutrizione.
Inoltre il Cuamm supporta le autorità sanitarie distrettuali a su-
pervisionare, garantire la qualità dei servizi presso i centri peri-
ferici della sua area di riferimento. 

Nel contesto dell’emergenza siccità in Cunene il Cuamm, oltre a
dare continuità al supporto alla pediatria e malnutrizione del-
l’ospedale di Chiulo con numeri crescenti di ricoveri e oltre ad of-
frire lo screening nutrizionale di donne gravide e bambini
nell’area di riferimento dell’ospedale, sta appoggiando il WHO in
un programma nazionale di risposta all’emergenza attraverso la
supervisione, formazione, fornitura di materiale carente presso
le 5 unità nutrizionali (Chiulo, Xangongo, Curoca, Ondjiva e Nha-
macunde) della Provincia del Cunene. 
L’ospedale di Chiulo rimane l’unità che ricovera il maggior nu-
mero di bambini affetti da malnutrizione acuta e severa: sono
303 i bambini malnutriti ricoverati presso l’ospedale nel 20194,
un numero importante se comparato ai 194 ricoverati nel
20185, ma un numero ancora troppo esiguo rispetto al bisogno:
si stimano infatti essere circa 3.400 i bambini affetti da malnu-
trizione acuta e severa nell’area di riferimento dell’ospedale di
Chiulo 1. 

L'EMERGENZA SICCITÀ IN CUNENE
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