Enquadramento para
Avaliagcao de NMPs em
Cendarios de Transmissdo
Moderada e Baixa:

Aide Memoire

Abril de 2019
Revisada Marcha de 2020

(XX
Partnership ; ; ;

Ganrs P A
To End Malaria MEASWRE
S President’s Malaria Initiative Evaluation










Enquadramento para
Avaliagcao de NMPs em
Cendarios de Transmissdo
Moderada e Baixa:

Aide Memoire

Abril de 2019
Revisada Marcha de 2020

Avaliacdo MEASURE Esta publicacdo contou com o apoio da Iniciativa

Universidade da Carolina do Norte em Pre5|denC|o! Contra a Maldria (PMI) .otroves da Agepmo
Norte Americana para o Desenvolvimento Internacional

Chapel Hill (USAID) ao abrigo dos termos do acordo de cooperacdo
123 West Franklin Street, Suite 330 AIDOAA-L-14-00004 da Avaliacdo MEASURE. A Avaliacdo
Chapel Hill, NC 27516 USA MEASURE é implementada pelo Centro para Populacdo do
Telefone: +1-919-445-9359 Estado de Carolina na Universidade de Carolina do Norte

: em Chapel Hill, em parceria com a ICF International; John
measure@unc.edu Snow, Inc.; Management Sciences for Health; Palladium; e a
www.measureevaluation.org Universidade Tulane. As opinides expressas NAo sao

necessariamente do PMI, USAID ou do governo dos Estados
Unidos. TR-19-343-PO  ISBN: 978-1-64232-140-1

000
PN
&) USAID K Partnership .L I,

To End Malaria MEASIRE

U.S. President’s Malaria Initiative Evaluation



mailto:measure@unc.edu
mailto:measure@unc.edu
http://www.measureevaluation.org/




AGRADECIMENTOS

Este documento foi iniciado pelo Grupo de Trabalho da Avaliacio do Grupo de Referéncia para Monitoria e
Avaliagao do programa Roll Back Malaria. Os seguintes membros do grupo de trabalho contribuiram como
autores deste documento:

Yazoumé Yé (Avaliacaio MEASURE, ICF), Samantha Herrera (Avaliagago MEASURE, ICF), Andrew
Andrada (Avaliacago MEASURE, ICF), Debra Prosnitz (Avaliagio MEASURE, ICF), Ruth Ashton (Avalia¢do
MEASURE, Faculdade de Satde Publica e Medicina Tropical da Universidade Tulane), Thom Eisele
(Avaliacago MEASURE, Faculdade de Saude Publica e Medicina Tropical da Universidade Tulane), Achuyt
Bhattarai (Iniciativa Presidencial Contra a Malaria [PMI]/Centro para Controlo e Prevenc¢io de Doencas
[CDC)), Erin Eckert (PMI/Agéncia Norte-Americana para o Desenvolvimento Internacional [USAID]), Lia
Florey (PMI/USAID), Arantxa Roca-Feltrer (Malaria Consortium), Chris Drakeley (Faculdade de Higiene e
Medicina Tropical de Londres), Sean Hewitt (VBDC Consulting Ltd), Ryuichi Komatsu (Fundo Global
Contra a SIDA, Tuberculose e Malaria [Global Fund]), Estifanos Shargie (Global Fund), Roger Tine
(Université Cheikh Anta Diop de Dakar), Adam Bennett (Universidade da California San Francisco),
Cameron Taylor (Programa de Inquéritos Demogrificos e Sanitarios/ICF), John Painter (PMI/CDC), Anna
Bowen (PMI/CDC), Abdul-Wahid Al-Mafazy (Programa para Eliminacao da Malaria Zanzibar), Rebecca
Kiptui (Programa Nacional para Controlo da Malaria, Quénia), Mateusz Plucinski (CDC), Peter McElroy
(PMI/CDC), Christelle Gogue (PATH), Molly Robertson (PATH), Misun Choi (PMI/USAID), Frank
Chacky (Programa Nacional para Controlo da Maldria, Tanzania), Manuel Hetzel ( Instituto Suico para
Doengcas Tropicais e Satude Publica), Sumaiyya Thawer (SInstituto Suico para Doencas Tropicais e Saude
Publica/Programa Nacional para Controlo da Malaria, Tanzania), Tabitha Kibuka (Projecto Impact Malaria
PMI /Population Services International), Bolanle Olapeju (VectorWorks/Universidade Johns Hopkins),
Deepa Pindolia (Iniciativa Clinton para Accesso a Sadde), Inessa Ba (Iniciativa Clinton para Accesso a Saude),
and Arnaud Le Menach (Iniciativa Clinton para Accesso a Saude). O Grupo de Trabalho da Avaliacdo
agradece a todas outras pessoas que contribuiram em varios estagios no desenvolvimento deste quadro.

Os autores expressam imensa gratiddo pelos revisores do documento e por quem contribuiu com feedback
construtivo para garantir que o documento seja relevante, preciso e conciso: Agbessi Amouzou e Melissa
Marx (ambos da Faculdade de Saude Publica Johns Hopkins Bloomberg) e Alexander Rowe (CDC).

Um agradecimento especial também para Cindy Young-Turner por editar e cotejar multiplas versoes deste
documento.

Agradecemos a equipa de comunicagio da Avaliacio MEASURE, Universidade da Carolina do Norte em
Chapel Hill, pelos servicos editoriais, graficos e de producio.

Sugestdo para citagdo

Grupo de Trabalho da Avaliagcdo do Grupo de Referéncia para Monitoria e Avaliacdo do programa Roll

Back Malaria. (2020). Quadro para Avaliagdo de NMPs em Cendrios de Transmissdo Moderada e Baixa:
Aide Memoire Chapel Hill, NC, USA: Avaliagdo MEASURE, Universidade da Carolina do Norte

2 Enquadramento para Avaliacdo de NMPs em Cendrios de Transmissdio Moderada e Baixa: Aide Memoire



INDICE

AGIAACCIMICIITOS ..ot bbb bbb bbb bbb bbb bbb

Abreviaturas .....ooeeveveeeeennns

e A A o

Contexto de base

Medigao das realizagdes do programa nacional contra a Malaria .......ccvvevveeuriciriciricnrierieerecreeseeneeaes 6
Metodologia da AVALAGAO ....c.ceeueuieeerieeiriciieirecirte ettt st sttt et eeaes 9
RecOIha de @VIAENEIAS «....uvuuviieiieiiiiiicci s 10
Analise, sintese e InterpPretacao dOS dAOS.....cucuiciieirieinieiierec ettt seaens 12
Implementacdo do quadro de aVAlAGAO . .......c.vvuiecirieiiccir s 13
COMCIUSOES. ...t bbb bbb bbbt 14
REFEICNCIAS .ttt R R 15

Enquadramento para Avaliacdo de NMPs em Cendrios de Transmissdo Moderada e Baixa: Aide Memoire 3



ABREVIATURAS

CHIS sistema de informacio de saide comunitaria
CRVS sistema de registo civil e estatisticas vitais
HDSS sistema de vigilancia sanitaria e demografica
ITS série de tempo interrompido

NMP programa nacional contra a malaria

NMSP plano nacional estratégico contra a malaria
RHIS sistema de informacio sanitaria de rotina
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1. CONTEXTO DE BASE

A epidemiologia da malaria tornou-se cada vez mais heterogénea em muitos paises. Estes paises requerem
dados granulares sobre o risco e incidéncia para informar efectivamente e direccionar as suas intervengoes €
acompanhar o seu progresso. Para responder a estas necessidades de fortalecimento dos programas nacionais
para controlo da malaria (NMPs) um grupo de trabalho compreendendo um subgrupo do Grupo de
Referéncia para Monitoria e avaliacio do Programa Roll Back Malaria desenvolveu o Quadro para Avaliacao dos
Programas Nacionais Contra a Maldria em Cendrios de Transmissao Moderada ¢ Baixa. Este documento oferece um
quadro abrangente para avaliacio dos NMPs ao longo do continuo da transmissao da malaria. Cada cenario
de transmissao € definido pelas classificagoes da Organizacio Mundial da Saide [1]. O ambito e objectivos
foram informados através de uma revisio e sintese dos documentos de guia e ferramentas existentes para
vigilancia, monitoria e avaliacdo da malaria. Este aide memoire resume o documento do quadro completo.

Os objectivos chave do quadro de avaliagio sio fornecer o seguinte:

e Um quadro abrangente para avaliacio dos NMPs ao longo do continuo da transmissio da malaria

e Descricao de ligagoes entre o impacto e processo de avaliagdo

e Recomendagbes especificas e orientagdo para conduzir avaliagdes do impacto em paises com cenarios
de transmissao moderada, baixa e heterogénea.

e Orientacio sobre como juntar os resultados da avaliacio a nivel sub-nacional para contar uma

narrativa nacional em cenarios de transmissdo heterogénea
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2. MEDICAO DAS REALIZASZOES DO PROGRAMA
NACIONAL CONTRA A MALARIA

A teoria de mudanca do quadro para NMPs (Figura 1) resume os objectivos, perguntas e indicadores chave da
avaliacio entre cenarios de transmissao. Além disso, define as relagdes entre contribui¢Ses, processos e
produtos de um programa contra a malaria, com os desfechos previstos e impacto desejado para o programa.
Em todos os cenarios de transmissio, os NMPs visam reduzir o nimero de casos e mortes por malaria. Em
cenarios de alta transmissdo nao ¢é exequivel contar as mortes causadas pela malaria; portanto, a mortalidade
infantil por todas causas é usada como indicador representativo para medir o impacto sobre a mortalidade da
malaria. Em cenarios de transmissio baixa e moderada, onde menos morttes sio atribuiveis a malaria, a
incidéncia é o principal indicador de impacto.

Em todos cendrios de transmissio, obter alta cobertura das intervengoes chave e a pronta gestio de casos
efectiva sdo cruciais para alcancar impacto. Além disso, dados adequados de vigilancia da malaria sao
importantes na selec¢do dos pacotes de interven¢ao baseados em evidéncias. Em cenarios de baixa
transmissdo, um sistema de vigilancia forte, funcional e responsivo serd cada vez mais crucial para servir de
base a4 tomada de decisGes com base em evidéncias, incluindo direccionamento efectivo para alcangar o
impacto desejado para o programa. £ um processo iteractivo alimentado pela avaliacio dos NMPs.

Virios factores contextuais podem afectar a implementacio, desfechos e impacto do programa. Factores
contextuais podem ser socioculturais, econémicos, ambientais, epidemiolégicos ou relativos ao sistema de
saude. A teoria de mudanca evidencia em que ponto no ciclo do programa de controlo da malaria pode ser
relevante considerar certos tipos de factores contextuais.

Avaliagbes dos NMPs fornecem informacao crucial para a tomada de decisdes programaticas e politicas. Uma
avaliacdo de processo avalia o grau em que um NMP (e seu plano estratégico nacional contra a malaria
[NMSP)) foi implementado - e porque ou porque nio. Uma avaliagdo de processo examina questées como se
foram alocados ou mobilizados inputs suficientes para um programa, quais actividades foram realizadas e
quem foi abrangido pelas actividades do programa. Em cenarios de transmissao elevada e moderada, as
avaliagcGes de processo focam em avaliar o pacote completo de intervencdes para identificar estrangulamentos
e melhorar a implementagao do programa. Em cenarios de baixa transmissdo que sido marginalmente
condutivos a transmissdo da malaria, a avaliacdo do processo enfatizard a avaliacdo da implementacao da
gestdo de casos e desempenho do sistema de vigilancia. As avaliagdes de processo podem caracterizar a forca
da implementac¢io do programa e associar os inputs aos desfechos obtidos.
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Figura 1. Teoria de mudanga para programas nacionais de controlo da maldria dentro do
espectro de transmissao

I Cenario de Transmissao |

Ambiente favoravel MODERADA Perguntas da avaliacdo

Implementagao do programa 1.INPUTS Avaliagao do Processo
da malaria

Financiamento, forca de trabalho, infra-estrutura, consumiveis, governacao, politica e guias

Todos cenarios

Recursos suficientes para

« Identificacdo de grupos de implementar o NMSP?
alto riscofareas subnacionais

Sistema de satude
(ex. despesas do governo com

saude_, inﬁ'a—estruﬁt_lra € recursos 2. PROCESSOS
da unidade sanitaria)

Todos cenérios

SBC, gestéao de casos, supervisio, gestao da cadeia de suprimentos, formacao, Programa bem gerido
SME e investigacao, planificacao e coordenacao, monitoria da eficacia de farmacos, e implementado?
Macro socioeconémico monitoria entomolégica*, garantia de qualidade dos diagnésticos
(ex. situacao politica, PIB per capita,
transporte, género e infra-estrutura
de comunicagéo) + Realizacao de actividades « Realizacdo de actividades + Realizacdo de actividades
de prevengao (ITNs, IRS, de prevengao (ITNs, IRS, de prevencao (ITNs, IRS,
larvicida, IPTp, SMC) larvicida, IPTp, SMC, MDA/ larvicida, MDA/MSAT/FSAT)
« Desenvolvimento do sistema R Reforcotad Fodl
f + Reforco/adaptacdo do
Ambiental de vigilancia - Desenvolvimento do e ]
) L. % e sistema de vigilancia
(ex. eventos climatéricos extremos, sistema de vigilancia
surtos de outras doencas)
3. 0UTPUTS
Todos cenérios
Diagnosticos e tratamentos oferecidos, ITNs distribuidas, IRS efectuada, supervisao, Intervengdes no NMSP
implementacao coordenada das actividades, utilizacdo dos servicos, estudos gerados e revistos implementadas como previsto?
Intervencées de boa qualidade?
Baixa
- Quimioprevencao oferecida - Forga de trabalho formada - Testes de diagnostico Implementa as intervengoes correctas
- Forca de trabalho formada - Dados M&A gerados e Te’tdeﬂzdos | ; nos locais correctos?
revistos - Dados de vigiléncia gerados, i igilanci.
+ Dados M&A gerados e revistos eacgtuados ° fSISte'm3 deb\”gl?lanCIa ‘
e uncionar bem?
L e

Factores que influenciam os 4. DESFECHOS
desfechos

Avaliagao de desfecho e impacto

Cobertura do diagnostico e tratamento, dados de qualidade usados para tomada de decisoes,

Sistema de saide proficiéncia do diagnéstico, sistema de vigilancia funcional e responsivo Moderada ou alta
(ex. acesso e uso dos servicos de satde, Atingiu cobertura suficientemente alta?
disponibilidade de medicamentos Intervencdes equitativas?
e consumiveis essenciais) - Aceitacdo das intervencoes - Aceitacdo das intervencoes - Aceitacdo das intervencoes ’
(ITNs, IRS, IPTp, SMC) (ITNs, IRS, IPTp, SMC, (ITNs, IRS, MDA/ Baixa

Macro e micro

s 1 o + Sistema de vigilancia “’?DA/MSAT/.FSl’iT’ _ MSAT/FSAT) Cf)b.ertura §ustentada em
sociocultural e economico derotina - Sistema de vigilancia « Com base em casos niveis suficientemente altos?
(ex. pobreza, migracéo, rendimento de rotina sistema de vigilancia Intervencées abrangem
do agregado, habitos de sono, género) as pessoas certas?

5.IMPACTO

Todos cenarios
Reducao da transmissao da malaria, reducao na incidéncia da malaria, 0O Programa teve um impacto?
redugao da mortalidade atribuida a malaria

Factores que influenciam o impacto

Sistema de saude

Existem explicagdes alternativas

(ex. eficacia dos medicamentos, para o impacto observado?
cobertura das outras
intervencoes de satde) - Reducao da mortalidade - Interromper a transmissao
infantil por todas causas da malaria
Ambiental

« Redugao na incidéncia da

(ex, clima, temperatura) malaria e prevencao de surtos

Epidemiolégico - Prevencao da mortalidade
(ex. desnutricdo, prevaléncia de atribuivel a malaria
doencas, movimento da populagao)
- L .
*Pode incluir monitoria da durabilidade das redes & monitoria da qualidade da aplicacdo da IRS através do bioensaio de cone. A OMS oferece orientagdes especificas sobre vigilancia entomoldgica e monitoria
e avaliagdo da intervengao disponivel em http:/fwww.who.int/malaria/areas/vector_control/e logical_surveill len/

Definigdes: NMSP=plano nacional estratégico contra a maldria; ITNs= redes tratadas com insecticida; IRS= fumigagao residual de interiores; IPTp=tratamento preventivo periédico na gravidez;
SMC=quimioprevengao sazonal da malaria; SME=vigilancia, monitoria e avaliagao; SBC=mudanga de comportamento social; HIS= sistema de informagao de satide;
MDA/MSAT/FSAT=administragao de medicacido em massa/triagem e tratamento em massa/triagem e tratamento focal
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Uma avaliagio de desfecho determina se o programa atingiu a cobertura de intervencao esperada a nivel da
populacio. Em cenarios de transmissao alta e moderada, as avaliagdes de desfecho focam na avaliagio do
nivel de cobertura das intervenc¢des alcancado entre sub-populacdes (ex. criangas com menos de cinco anos,
rural/urbana). Em cenarios de baixa transmissio, o foco é avaliar a cobertura do diagndstico e tratamento da
malaria, além de avaliar a cobertura da intervencio entre as populagdes em risco de malaria. E importante
efectuar avaliagdes de processo e desfecho para informar melhor as avaliagdes de impacto.

Uma avaliagdo de impacto avalia se um programa teve um efeito na transmissio da malaria e morbilidade e
mortalidade atribuida a malaria e se alcangou as suas metas. Especificamente, uma avaliacio de impacto visa
avaliar as mudancas na medi¢do do impacto que pode ser atribuida a um pacote de intervengdes em particular
implementadas pelo NMP. As avaliagdes de impacto devem ser adaptadas ao contexto nacional e factores
contextuais devem ser levados em conta porque serve de base a associacdo entre o programa e o seu potencial
impacto. Neste documento referimos as avaliagdes de impacto como avaliagdes que avaliam a contribuicio
plausivel das intervencoes do programa para os desfechos de saude do programa e alteracGes nos desfechos
da malaria na saude.

Em cenarios de alta transmissdo, mortalidade infantil por todas causas ¢ o principal indicador de impacto
recomendado. Em cenarios de transmissio moderada e baixa, a incidéncia dos casos de malaria é o indicador
primario recomendado. Indicadores secundarios para cenarios de transmissao moderada e baixa incluem taxa
de positividade no teste de malaria, propor¢io de admissdes por maldria, mortalidade por malaria, numero de
surtos de maldria anuais, prevaléncia do parasita e seroprevaléncia. O documento do quadro completo
oferece uma lista completa de indicadores de monitoria e avaliagdo para a malaria em cendrios de transmissao
alta, moderada e baixa, juntamente com um guia de referéncia dos indicadores no Anexo 2. As avaliagdes de
impacto devem ser planeadas prospectivamente e incluir avaliagdes de processo e desfecho. Estas avaliacOes
devem ser efectuadas no fim do ciclo NMSP e incluir dados da implementagio do NMSP anterior para
compreender plenamente a atribui¢do plausivel do impacto ao NMP.
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3. METODOLOGIA DA AVALIAGCAO

A metodologia da avaliacdo ¢ influenciada pelas questdes prioritarias do NMP e outros actores, cendrios de
transmissao do pafs, fontes de dados disponiveis, qualidade dos dados, interven¢oes aplicadas e estratégias
usadas pata introduzir ou expandir estas intervengoes. A metodologia de avaliacio mais adequada para
cenarios de transmissao moderada e baixa sdo as metodologias quasi-experimentais, que usam varia¢ao
exdgena nao aleatoria na exposicao do interesse para estimar a dimensdo do efeito. Comparado a estudos
observacionais, a metodologia rigorosa e métodos analiticos permitem estudos quasi-experimentais para
contabilizar melhor ameacas a validade interna. Andlises de séries temporais interrompidas (ITS), um tipo de
metodologia quasi-experimental, demonstraram ser particularmente fortes [2, 3]. O uso de contra-factuais,
que descrevem o desfecho na auséncia do programa em avaliagdo, é importante para definir o impacto do
programa. Métodos experimentais, como ensaios aleatérios controlados, estimam o contra-factual a partir do
grupo de controlo. Estudos quasi-experimentais e observacionais usam varios métodos e pressupostos para
estimar o contra-factual.

Os estratos de transmissdao de um pais devem ser considerados na metodologia de avaliacio do impacto. Que
pode envolver a condugio da analise dentro de cada estrato para compreender o impacto do programa no
estrato especifico. Alternativamente, pode ser apropriado usar diferentes analises de avaliagdo do impacto
dentro de cada estrato porque as intervencoes aplicadas e dados disponiveis pode diferir entre estratos. A
estratificacdo a nivel local a partir do lancamento da interven¢iao nio deve ser considerado na metodologia de
avaliagdo do impacto. Outras considera¢des incluem populagdes de alto e baixo risco, poder estatistico e
escala das actividades e programas do NMP. Pafses sem uma estratificacio existente (mas conhecidos como
tendo transmissdao heterogénea) podem usar uma abordagem interina, que usa valores de linha de base do
indicador de impacto (ex. incidéncia confirmada da malaria) para definir os niveis para analise de um
subgrupo ou estratificada.

A disponibilidade e qualidade dos dados sdo considera¢oes importantes para determina¢io da metodologia de
avaliagdo e interpretacdo dos resultados. Em cenarios onde uma avaliagdo esta a ser planeada
prospectivamente, a metodologia de avaliacdo preferida pode informar os tipos de dados recolhidos. Algumas
abordagens analiticas exigem que os dados sejam recolhidos ao longo do periodo de avaliacio (ex. ITS) e
outras podem usar dados de inquérito transversal (ex. diferenca-em-diferencas). Além disso, defini¢des de
indicadores ou métodos de reporte podem mudar com o tempo e estas mudancas devem ser consideradas na
metodologia da avaliagio. Que é particularmente relevante se forem usados dados de vigilincia de rotina. F
importante considerar a qualidade dos dados porque o uso de dados de ma qualidade pode resultar em
constatagoes erroéneas ou incorrectas na avaliagao. Os dados ndo precisam ser perfeitos; pode ser suficientes
dados “da qualidade adequada” e algumas questoes com a qualidade de dados podem ser levadas em conta na
analise. Cenarios hipotéticos que respondam a alguns destes desafios comuns sdo apresentados no
documento completo do quadro.

As intervencdes e estratégia do NMP para expandir estas intervengdes também deve ser considerada na
metodologia da avaliagdo, porque cada uma tem os seus desafios e potenciais solugdes metodolégicas.
Exemplos incluem uma abordagem faseada para expansio de uma intervencio, mudancas politicas que
afectem rapidamente quais intervengdes sdo expandidas ou situagcdes em que a interven¢io ou programa foi
implementado em qualquer lugar ou ndo existem 4areas de “controlo” claramente definidas. Ao desenhar
abordagem de andlise de avaliagdo do impacto e identificagdo das fontes dos dados, incluindo maultiplas fontes
de dados, conduzir multiplas andlises, e uso de uma variedade de técnicas para responder a lacunas e viés nos
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dados pode melhorar a plausibilidade das constatagdes das abordagens de avaliacdo quasi-experimental [4].
Que ¢ muitas vezes descrita como triangulagio.

O diagrama do cenatio de avaliagdo (figura 2) apresenta exemplos ilustrativos de perguntas de avaliagdo e
demostra que a combinacio de defini¢oes de transmissdao e a mistura de intervenc¢ao levam a decisao de qual
método de avaliagio implementar.

o diagrama do cenario especifica que em defini¢des de transmissao baixa, moderada, e heterogénea, é preciso
garantir que a cobertura de intervenc¢io e a maturidade tenham alcancado um nivel suficiente para provocar
uma diminui¢do nas incidéncias de malaria (indicador de impacto); s6 entdo que uma avaliacio

de impacto poderia ser implementado. Se a cobertura de intervenc¢do e maturidade nao alcancarem os niveis
6timos, o foco deve ser sobre a avaliagdo de processos

Figura 2. Diagrama do cendrio de avaliagdo
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e
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4. RECOLHA DE EVIDENCIAS

A recolha de evidéncias para avaliagdo envolve definir indicadores de avalia¢do, identificar fontes de dados
relevantes, recolha de conjuntos de dados, avaliagdo da qualidade dos dados e analise, triangulacio e
interpretagdo dos dados. Fontes de dados chave usadas para cobertura da intervencio, medi¢des do impacto e
factores contextuais sio rotina no sistema de informacao de saude (RHIS), sistemas de informacio de saidde
comunitaria (CHIS), inquéritos, sistemas de vigilancia sanitaria e demografica (HDSS) ou sitios sentinela,
autépsia verbal, sistema de estatisticas do registo civil e vital (CRVS) e vigilancia entomolégica. Cada fonte de
dados tem as suas proprias forcas e limitagoes que devem ser consideradas quando os dados sdo recolhidos e
interpretados. Levando em conta estas fontes de dados chave, forcas, limitaces e estratificacGes relevantes,
os indicadores de impacto recomendados para cenarios de transmissao moderada a baixa constam na Tabela
1.

Tabela 1. Indicadores de impacto recomendados para cendrios de transmissdo moderada e
baixa

Cendrio de transmissdo

Indicador Moderada  Baixa Fontes de dados

Incidéncia de casos de maldria: X X RHIS, CHIS, HDSS/sitios sentinela

nUmero e taxa por 1.000 habitantes

por ano*

Taxa de positividade no teste da X X RHIS, CHIS, HDSS/sitios sentinela

maldria*

Propor¢cdo de admissdes para X X RHIS, HDSS/sitios sentinela

maldria

Mortalidade por maldria: nUmero e X X RHIS, HDSS/sitios sentinela, CRVS

taxa por 1.000 habitantes por ano

Proporcdo de mortes de internados X X RHIS, HDSS/sitios sentinela

devido & maldria

Mortalidade infantil todas causas X Inquérito populacional por agregados

(nUmero de mortes de criancas por familiares (DHS, MICS), dados do censo,

1.000 nascimentos) CRVS, HDSS/sitio sentinela

NUmero anual de epidemias da X X RHIS, dados do programa

maldria

Prevaléncia de parasitas* X X Inquérito populacional por agregado
(DHS, MIS, MICS)

Seroprevaléncia X Inquérito populacional por agregado

*Desagregado por espécie de vector, se possivel

DHS=Inquérito Demogrdfico e Sanitdrio, MICS=Inquérito de Cluster com Multiplos Indicadores, MIS=Inquérito da Maldria
por Indicador

Factores contextuais que podem justificar a associagdo entre intervencdoes e indicadores de impacto devem ser
abordadas no desenho e andlise da avaliagdo para avaliar até que ponto estes factores podem afectar a
cobertura e impacto e aumentar a validade da avaliacio .
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5. ANALISE, SINTESE E INTERPRETACAO DOS DADOS

A selecciao do método analitico deve ser determinada por uma combinacio das perguntas de avaliacio, a
abordagem de implementagdo da intervencdo usada na area em avaliagdo (ex. introdugdo faseada),
disponibilidade dos dados e qualidade dos dados. Metodologias de avaliagdo relevantes para avaliacdo do
impacto em cenarios de transmissdo moderada e baixa sdo I'TS, resposta a dose, controlos construidos
(metodologias de correspondéncia ou descontinuidade, variaveis instrumentais) e graduagao por segmento.
Nio sio necessariamente especificas apenas a cenarios de transmissdo baixa e moderada, mas demonstram a
extensio das andlises que € possivel com os tipos de dados provaveis de estarem disponiveis nestes cenarios.
Técnicas analiticas relevantes para avaliagdo do impacto em cenarios de baixa transmissdo incluem diferenca-
em-diferencas, variaveis instrumentais e correspondéncia para construir controlos (correspondéncia da
classificacdo exacta, grupo e propensio). Além dos dados quantitativos, as avaliagbes de impacto também
requerem dados qualitativos, tais como uma descricdo narrativa do programa ao longo do petriodo de
avaliagdo, cronograma das actividades chave, mudangas politicas ou outros factores contextuais. Ao
seleccionar uma metodologia e abordagem analitica é importante considerar a validade interna e externa de
cada método. O documento completo do quadro inclui exemplos de uma variedade de metodologias de
avaliagdo e abordagens analiticas, com ulterior discussio das vantagens e limitagdes de cada metodologia.

As avaliagdes de impacto focam-se no exame da relagio entre os desfechos do NMP (ex. cobertura das
intervengoes) e o impacto desejado para o programa. Sem constatagoes da avaliagdo de processos, porque o
programa alcangou ou nio o seu impacto pode nio estar claro. Avaliagdes de processo fornecem esta
informacio crucial sobre porque e como um programa funcionou e portanto sao valiosos na provisao do
contexto necessario para elucidar as relagdes entre a implementac¢io da intervencio e os desfechos e impacto
alcangado. Numa avaliagdo do impacto de um programa nacional, sintetizar as constata¢oes da avaliagdo do
processo e associa-las a avaliagido do impacto torna-se até mais importante porque a avaliagdo examina o
impacto de um pacote de intervencoes em vez do impacto de apenas uma intervencio especifica. As
constatacoes de uma avaliagio de processo podem ajudar a determinar se um impacto limitado observado foi
devido a uma questdo na teoria de mudancga do programa ou na implementagio do programa.

Onde a analise da avaliagdo do impacto tenha sido estratificada de acordo com areas de risco diferencial,
populagdes de risco ou diferentes pacotes de intervencio, muitas vezes vale compilar estas constatagSes
individuais numa narrativa descritiva geral a nivel nacional. Esta narrativa a nivel nacional pode ser
particularmente relevante para advogar apoio continuado e financiamento do programa contra a malaria,
tanto junto de fontes nacionais e internacionais.
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6. IMPLEMENTACAO DO QUADRO DE AVALIACAO

A implementacdo do quadro de avaliagdo envolve sete passos inter-relacionados: (1) engajamento dos actores;
(2) descricao do programa contra a malaria; (3) determina¢do dos objectivos, perguntas e metodologia da
avaliacio; (4) recolha de evidéncias; (5) analise dos dados; (6) disseminagio e uso dos resultados da avalicio; e
(7) melhoria e fortalcimento do NMP. Encorajamos a planificacdo prospectiva das avaliagbes para permitir
maior envolvimento dos actores e que sancionem a avaliacdo, promovam implementac¢do atempada e
garantam colecta de dados apropriados. Este quadro ¢é aplicavel a todas as organizacoes que possam liderar
um processo ou ter impacto na avaliacio.

No arranque da avaliacdo deve ser criado um cronograma realista para realizagdao da avaliacdo, para definir as
expectativas para quando cada estigio da avaliagdo serd concluido e quando os resultados estardo disponiveis.
Em média, uma avaliacio de impacto leva 14 meses. Para garantir que os resultados sejam relevantes e tteis
para informar ajustes a0 NMP, a avaliacdao deve ser realizada de forma atempada e idealmente no fim do ciclo
do NMSP.

Uma parte importante na planificagdo de uma avaliagio ¢ determinar os recursos humanos e aptiddes
necessarias e os custos da avaliagdo. Os membros da equipa de avaliagdo devem ser pessoas com um
entendimento sélido da epidemiologia e do programa nacional contra a malaria, fortes aptiddes de
investigacdo quantitativa e qualitativa e analitica, conhecimento das dimensdes da qualidade dos dados e como
avaliar os dados e qualidade e aptidGes na visualizacdo de dos e redac¢io das constatacdes da avaliagdo. Um
orcamento detalhado deve ser preparado antes da implementacio da avaliagdo. O or¢camento deve cobrir os
custos de recursos humanos, reunides dos actores, colecta de dados e acesso aos dados existentes conforme
apropriado, redaccio, tradugio, impressao e disseminagao.
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7. CONCLUSOES

Este aide memoire resume o documento completo do enquadramento. O documento completo evidencia o
processo iteractivo de tomada de decisGes baseadas em evidéncias pelos NMPs com base na avaliagdo,
enfatiza a natureza integral da avaliagdo do processo para ter impacto na avaliagdo, discute outras
considera¢oes metodolégicas, tais como fontes e qualidade dos dados, aborda formas de mitigar o viés na
metodologia e analise e define consideracdes de calendario para cada tipo de avaliacdo (processo, desfecho e
impacto). Este quadro preenche uma lacuna para paises com transmissao baixa e heterogénea da malaria,
fornecendo recomendagbes completas para avaliacio do impacto dos NMPs a medida que progridem.

O documento completo do enquadramento esta disponivel pelo https://www.measureevaluation.org

resources/publications/tr-19-334/.
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