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CONTEXTO E JUSTIFICATIVA

ENTRE 11 E 12 DE NOVEMBRO DE
2025, um nimero desconhecido de
grupos armados ndo estatais (GANE)
atacou a aldeia de Muambula. O
ataque resultou na morte de trés civis,
trés sequestros, incluindo criancas, e
varios feridos. Segundo informantes-
chave, cerca de 120 familias recém-
deslocadas, incluindo mulheres e
criangas, fugiram de Muambula

e buscaram refugio nos locais de
realocacao de Matambalale e Miteda,
no distrito de Muidumbe. Entre

elas, 85 familias foram registradas
em Matambalale e 35 em Miteda.

Mocimboa | *
Da Praia

Mueda

Cabo Delgado

Local de Origem
atambalale RNA
m Muidumbe -

Cidade

Estrada Principal

uambula ¢ ] :
[ vistrito Os movimentos populacionais em
[ Provincia Matambalale e Miteda continuam em
curso.”
0 5
— o Este documento apresenta os

principais achados da avaliacdo. Todos
os achados indicam as necessidades
prioritarias da populacdo deslocada.
Mais detalhes podem ser encontrados
na secao Descricao da Metodologia e
Limitacdes, no final do documento.

Condicoes de Acesso: Miteda e Matambalale estdo localizadas a 23 km e 28 km
de Mueda ao longo da Estrada Nacional 381. A estrada é geralmente transitavel,
mas pode ser danificada durante a estacdo chuvosa. O distrito permanece volatil,
exigindo monitoramento regular de seguranca. Ha postos de controle gerenciados
pelas forgas locais e pela PRM, e o transporte de mercadorias e suprimentos
humanitarios continua normalmente.

3 PRINCIPAIS NECESSIDADES PR'OR'TAR'AS REPORTADAS por % dos agregados familiares
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Comida Abrigo NFI
e 91% dos agregados familiares » 85% dos agregados familiares de PDI |«  Aproximadamente 27% dos

relataram ter problemas de acesso
a alimentos

o 89% dos agregados familiares
relataram uma redu¢do no niimero
de refeicoes consumidas desde o
evento

e 73% dos agregados familiares
dependiam de doacobes e
empréstimos como sua principal
fonte de alimento

nao pretendiam regressar ao local
de origem nos 30 dias seguintes a
recolha dos dados

58% dos agregados familiares
deslocados viviam em locais de
deslocamento

agregados familiares relataram
nado possuir nenhum item nao
alimenticio essencial (NFI)
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"1 PERFIS DOMESTICOS

Género do entrevistado, por % dos
agregados familiares

Grupos populacionais, por % dos

1 2 Numero de novos
agregados familiares

agregados familiares
deslocados na populagdo
afetada

100% 1DP 51% Femenino

5 5 Numero de agregados

- g 49% Masculino
familiares avaliados

A> DESLOCAMENTO

dos agregados familiares de deslocados internos
tinham a intencao de regressar ao seu local
de origem nos 30 dias apds a recolha dos dados
(n=55)

PERCEPCOES QUALITATIVOS

Em novembro de 2025, ataques de grupos armados nao
estatais em Muambula, Nampanha e aldeias préximas
causaram mortes, sequestros, ferimentos e saques,
forcando familias rurais que dependiam da agricultura

de subsisténcia a fugir. Muitas partiram repentinamente
em direcdo aos centros de Matambalale, Miteda e

Lutete, abandonando suas casas e meios de subsisténcia.
A violéncia gerou medo e incerteza persistentes, e a
situacdo de seguranca instavel impede que muitas familias
se sintam seguras para retornar.

85%

dos agregados familiares de deslocados internos
1 000/ reportaram a falta de seguranca como a
O principal barreira para o regresso ao seu local
de origem (n=55)

\y

2 SEGURANGCA ALIMENTAR, MEIOS DE SUBSISTENCIA E MERCADOS

% dos agregados familiares que
relataram ter problemas para ter
acesso a alimentos

91%

3 principais barreiras relatadas
ao acesso aos alimentos, por % dos
agregados familiares que relataram ter
problemas para ter acesso a alimentos

% dos agregados familiares que
relataram uma diminuicao na
frequéncia das refeigoes por dia desde
o choque

91%

3 principais atividades de
subsisténcia relatadas, por % dos
agregados familiares

Numero médio de refeices
consumidas por membro do agregado
familiar por dia

1.4

3 principais fontes de alimentos
relatadas, por % dos agregados
familiares*

(n=50)*
949 Falta de recursos financeiros 36% Eer;Ei!Ili);rj:s como presente de 64% Agricultura de subsisténcia
32% Falta de acesso a terra 36% ?:rg'”ri;?er:'da emprestada de 16% Nenhum

22% Falta de acesso as areas de caca

ACAO PRIORITARIA

Assisténcia alimentar: 100% dos
agregados familiares referiram a
alimentacao como uma das trés
principais necessidades prioritarias

91% dos agregados familiares relataram
ter problemas para acessar alimentos,

e 65% foram classificados como

de nivel “alto” no RCSI, indicando

forte dependéncia de estratégias de
enfrentamento.

18% Alimentos em troca de trabalho

% de agregados familiares por
categoria do Indice Reduzido de
Estratégias de Adaptacao (RCSI)?

Baixo

2%

*Selecionar multiplas opg¢des, o valor total pode exceder 100%

9% Pequeno negdcio

o dos agregados familiares
2 A) que relataram ter acesso a
terra para cultivo

dos agregados familiares

40% que relataram ter acesso a

dinheiro movel (M-Pesa/
e-Mola)
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(1) [ ABRIGO e NFIs

Arranjo de moradia mais relatado, por % dos agregados familiares Condicao de abrigo mais relatada,
por % dos agregados familiares
58% Local coletivo de acolhimento Abrigo improvisado I 70%
Casa tradicional I 24%
11% Casa emprestada Casa inacabada W 6%
7% Outro

4% Sem abrigo

Propriedade de NFls essenciais, por %

AQAO PRIORITARIA dos agregados familiares*
NFI essenciais % of AF

Assisténcia em abrigo e NFI: Abrigo (80%) e NFI (78%) foram relatados entre as

L . SO o : Nenhum
trés principais necessidades prioritarias pelas familias avaliadas. =
Sabao
58% dos agregados familiares viviam em locais de deslocamento, enquanto outros Fogao

4% nao tinham abrigo algum. Observac¢des qualitativas indicaram que a chegada
de familias recém-deslocadas, especialmente no centro de Matambalale, criou uma Colchonetes

situacao critica de superlotacao. Muitas familias estavam sem abrigo adequado, Lencdis/cobertores
permanecendo sob uma mangueira ou em estruturas improvisadas.

Lampadas
Os itens n&o alimentares essenciais (NFIs) também eram escassos: aproximadamente Redes mosquiteiras
27% dos agregados familiares relataram ndo possuir nenhum item essencial, como Utensilios de cozinha
sabdo, fogao, lampadas, etc. Segundo um lider comunitario, a distribuicdo de kits "
de abrigo, itens essenciais ndo alimentares (lonas, cobertores, esteiras e utensilios Water buckets
domésticos) e roupas é prioritaria, ja que a maioria das familias fugiu apenas com a Baldes de agua
roupa que estava vestindo. Roupa
dos domicilios relataram ter domicilios com pelo menos As 3 principais barreiras reportadas
o pelo menos um membro uma crianca menor de 5 no acesso a saude, por % dos agregados
22 /o com mais de 5 anos 2/ anos (n=29) relataram ter familiares avaliados
que esteve doente nas 29 pelo menos uma crianca
2 semanas anteriores a que esteve doente nas Sem barreiras [ 25%
coleta de dados, sendo 2 semanas anteriores a
febre ({i), dgengg respiratéria coleta de dados Distancia [ 25%
(1), e ndo diarreia severa
(1) como as condi¢bes mais Falta de recursos
reportadas financeiros M 16%
Os agregados familiares domicilios com recém- Distancias relatadas até a unidade
9/ com um membro doente 0/ nascidos (menos de 6 de saide mais préoxima, por % dos
12 5m mais de 5 anos (n=12) 5 meses) relataram que seus agregados familiares
receberam tratamento bebés consumiram algo . .
e ; X 9 0-30 min (27%) 31-60 min (36%)
para a sua condicao além do leite materno nas
24 horas anteriores a coleta
de dados

61-90 min (9%)

PERCEPGOES QUALITATIVOS

O lider da equipa destacou que os centros de salde de Miteda e Muatide tém capacidade limitada, com recursos humanos e
materiais insuficientes para atender a populacao recém-deslocada. Ele salientou a necessidade de reforcar o fornecimento
de medicamentos e materiais de primeiros socorros para garantir um atendimento adequado.

Informing
more effective
humanitarian action




AVALIAGAO RAPIDA DE NECESSIDADES | DISTRITO DE MUIDUMBE, MOGAMBIQUE 4

2 AGUA, SANEAMENTO E HIGIENE

Fonte primaria de agua potavel
mais relatad, por % dos agregados
familiares

As 3 principais barreiras reportadas
para o acesso a agua potavel, por %
dos agregados familiares (n=38)

% dos domicilios que relataram
ter agua suficiente para atender as
seguintes necessidades

Necessidades de 76% Camiao-cisterna

cozinha

Pontos de agua
insuficientes

Distancia I 34%

I 56 I /5%

13% Poco desprotegido
Necesidades de

, 7% Agua de superficie
consumo de agua i .

I 4 5%

N'e§e55|dades de B 0%
higiene

Tempos relatados de coleta de agua
(incluindo tempo de deslocamento
e espera no ponto de agua), por %
dos agregados familiares

0-30 min (71%)  31-60 min (18%)

61-90 min (9%)

2% Outro

dos domicilios relataram ter

690/ problemas relacionados

o . . - e

as instalacoes sanitarias
(banheiro/latrina)

dos domicilios relataram
usar uma instalagao
62% sanitaria ndo higiénica
(latrina a céu aberto ou
defecacdo ao ar livre)

Falta de oy 26%
recipientes

Principais 3 barreiras relatadas para
acessar uma instalacdo sanitaria
higiénica, por % dos domicilios que
relataram ter problemas com instalacbes
sanitdrias (n=38)

InstalacGes estavam
ocupadas

Instalacdoes ndo estavam
segregadas

55%
18%

11% Instalacdes estavam sujas

PERCEPCOES QUALITATIVOS

O chefe de equipa informou que os centros de Miteda e Matambalale possuem sistemas de abastecimento de dgua com uma
capacidade diaria de 15.000 litros, mas estes ndo sao suficientes para responder as necessidades de todas as familias. Em
Lutete, o sistema de agua ainda esta em construcao. Cada centro possui 100 latrinas melhoradas; as restantes sdo basicas ou
improvisadas, o que é inadequado para a nova populagdo e representa um risco para a saneamento.

[§l epbucacio

dos domicilios com pelo
menos uma menina de 5a 17
61 O/ anos relataram que todas as
O meninas em idade escolar
estavam frequentando a
escola no momento da
coleta de dados (n=41)

Principais barreiras relatadas a
frequéncia escolar das meninas, pelo
numero dos agregados familiares* (n=16)

4 Falta de recursos financeiros
3 Riscos de prote¢do no percurso

2 Nao ha escola nas proximidades

dos domicilios com pelo
menos um meninode 5a 17
48% anos relataram que todos os
meninos em idade escolar
estavam frequentando a
escola no momento da
coleta de dados (n=33)

Principais barreiras relatadas para a
frequéncia escolar de meninos, pelo
numero dos agregados familiares* (n=16)

5 Falta de recursos financeiros
4 Riscos de protegdo no percurso

1T Na&o ha escola nas proximidades

dos domicilios com criancas
relataram que seus filhos

0% participaram de atividades
educacionais fora da escola
(n=41)

Principais 3 necessidades
educacionais mais urgentes relatadas
para as criangas, por % dos agregados
familiares* (n=51)

459 Material escolar

31% Necessita de aulas de reforco

22% Nenhum

PERCEPCOES QUALITATIVOS

possivel.

O chefe de equipa mencionou que os alunos deslocados de Muambula realizam os exames em Miteda, enquanto os de
Nampanha os realizam em Namande. Muitos enfrentam dificuldades, pois alguns estdao em abrigos improvisados, o que
afeta a concentracao e a preparacao adequada para os exames. Apesar desses desafios, os professores e as autoridades
locais tém se esforcado para garantir a realizacdo dos exames, proporcionando supervisdo e materiais basicos sempre que

* Selecionar multiplas opgdes, o valor total pode exceder 100%
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\"Y PROTEGAO E SAUDE MENTAL E APOIO PSICOSSOCIAL (MHPSS)

dos agregados familiares

75%

ou muito boa entre os

deslocados internos (PDIs)
e a comunidade anfitria

Dos agregados familiares
20% estavam preocupados com
questoes de protecao em
sua comunidade (n=11),
com medo de conflitos
armados (11) e furtos (8)

Principais 3 sinais psicossociais
relatados em adultos, por % dos
agregados familiares*

A4% Tristeza e desanimo
35% Pesadelos
22% Ansiedade ou medo

Principais 3 razoes relatadas para a
tensao social na comunidade, por %
dos agregados familiares*

38%
36%
35%

Acesso a terra
Nenhum

Tensdo sobre a assisténcia

dos agregados familiares

dos agregados familiares

relataram uma relacdo boa

scy relataram pelo menos

O um membro com
documentos de identidade
desaparecidos

530/ relataram pelo menos
O um membro com

documentos de identidade
desaparecidos

Principais causas relatadas de criangas
separadas/ndao acompanhadas, pelo
nudmero de agregados familiares (n=3)*

dos agregados familiares
% relataram conhecer criancas
na comunidade que
trabalharam com grupos
armados, sendo os locais
de reassentamento o local
de recrutamento mais
frequentemente relatado

Perda dos pais devido ao
deslocamento

Trés principais sinais psicossociais
relatados em meninas, por % de
agregados familiares (n=41)*

Trés principais sinais psicossociais
relatados em meninos, por % de
agregados familiares (n=33)*

42% Resiliéncia e adaptacdo 53% Resiliéncia e adaptacéo
27% Tristeza e desanimo 21% Pesadelos
20% Ansiedade ou medo 18% Tristeza e desanimo

PERCEPCOES QUALITATIVOS

Todos os centros enfrentam uma completa falta de espago para acomodar as
familias recém-chegadas, aumentando a pressao sobre as areas ja ocupadas e
complicando a sua organizacao. As comunidades anfitrids continuam a acolher
essas familias, mas a capacidade local esta saturada, os recursos essenciais estao
sobrecarregados e existe risco de tensoes caso o fluxo de deslocados continue
sem apoio humanitario adicional. Nenhum centro possui atualmente espaco
disponivel para novas familias, enquanto a chegada constante de agregados
familiares deslocados de Muambula, Nampanha e Namacule torna urgente a
expansdo das areas de realocagdo. A escassez de alimentos também é um
problema grave, ja que as familias fugiram deixando para tras suas machambas e
bens basicos.

"4 RESPONSABILIZAGAO PARA COM AS POPULAGOES AFETADAS

Principais 3 fontes preferidas
de informacao sobre ajuda
humanitaria, por % dos agregados

familiares*

A59% Lideres comunitarios

36% Presengia,ﬂ'com trabalhador
humanitario (qualquer)

33% Eventos comunitarios

Modalidades de assisténcia
preferidas, por % dos agregados
familiares

Principais 3 mecanismos de
reclamacao preferidos para a ajuda
humanitaria, por % dos agregados
familiares*

429, Lideres comunitarios Dinheiro NN 5%

42% Presencial com trabalhador Em espécie NN 42%
°  humanitario (qualquer)

389% Linha verde

*Selecionar multiplas opg¢des, o valor total pode exceder 100%
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VISAO GERAL DA METODOLOGIA E LIMITAGOES

As equipas do Mecanismo de Resposta Rapida (RRM) do Conselho Noruegués para Refugiados (NRC) realizaram 55
inquéritos estruturados, presenciais, com agregados familiares no distrito de Muidumbe em 20 de novembro de 2025: 33
com familias deslocadas vivendo em Matambalale, 11 em Lutete e 11 em Miteda. A ferramenta de inquérito, implementada
via KoBo Collect, teve como alvo os agregados familiares deslocados, selecionados através de um método de amostragem
intencional no local. Os inquéritos domiciliares foram complementados por um formulario qualitativo semiestruturado de
feedback do lider de equipa, que incluiu observacdes (condi¢cdes de abrigo, pontos de dgua, instalagdes de saude, escolas),
interacdo com lideres comunitarios e autoridades locais, bem como percepcdes da equipa de recolha de dados. Esses
dados qualitativos ajudaram a contextualizar o choque, triangular informacdes e fornecer descricdes detalhadas dos locais
avaliados e das condic¢des de vida da populacao afetada.

O ambito do RNA ¢é limitado pelos requisitos de resposta rapida do RRM e pela necessidade de operar dentro dos recursos
disponiveis dos parceiros. Portanto, os resultados do RNA sao indicativos e ndo representativos. Além disso, o questionario
foi elaborado de forma a priorizar apenas os indicadores mais essenciais para cada setor, o que limita a profundidade dos
dados recolhidos. Embora o inquérito capte as condi¢es gerais de vida entre os agregados familiares, ndo explora as
diferencas entre os membros individuais ou a dinamica intradomiciliar, incluindo as relagdes de poder relacionadas com o
género, a idade ou a deficiéncia. Consulte os Termos de Referéncia e o Conjunto de Dados e Anélise para mais detalhes.

= = - = O Mecanismo de Resposta Rapida (RRM)
Organizacao Tipo Setores de Intervencao no norte de Mocambique, composto
NRC INGO Resposta de Emergéncia, Abrigo, NFI, por dois consorcios — um liderado
Assisténcia Juridica pela Solidarités International com a
Action Contre la Faim, Fundacao para o
Save the Children INGO Protecdo Infantil, Educagao Desenvolvimento da Comunidade, Acted
e IMPACT, e outro liderado pelo Conselho
ICRC INGO MPCA Noruegués para os Refugiados com a
= = Ayuda en Accion — presta assisténcia de
Ayuda en Accion INGO Protecao, WASH emergéncia as populagdes afetadas por
MSF INGO Saude conflitos, epidemias ou localizadas em areas
Solidarités INGO WASH recentemente acessiveis.
International (SI) Para obter informacGes mais atualizadas
Plan International INGO Protecdo, Protecdo Infantil sobre alertas e intervencGes do RRM, utilize
PN X link abai d Painel do RRM:
IOM Agéncia UN | Monitoramento de Deslocamento (DTM) O linic abaixo para aceder ao Fainel €o
UNDP Agéncia UN | Reforco das Capacidades Locais
OCHA Agéncia UN | Coordenacao Humanitaria
FDC NNGO Protecao RRM Dash boa rd
INAS Governo Protecao

1. RRM Mogambique. NRC_Mua_13/11/2025. Novembro de 2025 (para acesso,
por favor contate o Gestor de Resposta a Emergéncias do NRC, Issufo Muhamade,
em issufo.muhamade@nrc.no).

2. O RCSI é um indicador indireto da inseguranca alimentar dos agregados
familiares, baseado em uma lista de estratégias de enfrentamento (recorrer

a alimentos menos preferidos ou mais baratos, pedir ou depender de ajuda
para obter alimentos, reduzir a frequéncia das refei¢des, reduzir o tamanho
das porcdes e restringir o consumo de alimentos por adultos para priorizar as
criancas) que as pessoas utilizam para lidar com a sua situagdo de inseguranga
alimentar. Quanto maior a pontuacao, mais extensivo é o uso de estratégias
de enfrentamento negativas e, portanto, potencialmente maior a inseguranca
alimentar.

SOBRE REACH

A Iniciativa REACH facilita o desenvolvimento
de ferramentas e produtos de informacao
gue aumentam a capacidade dos agentes
de ajuda humanitaria para tomar decisdes
baseadas em evidéncias em contextos de
emergéncia, recuperacdo e desenvolvimento.
As metodologias utilizadas pela REACH
incluem a recolha de dados primarios e a
@ *M“DN C‘ = Ayuda @5 apélise gprofundadal, e todas as _atividades

solidarmise ) Sr i &9 acted IMPACT==4= afD ~ beed 7S enAccion Savethe sdo realizadas através de mecanismos de

Lo BN L coordenacdo interinstitucional da ajuda
humanitaria. A REACH é uma iniciativa
conjunta da IMPACT Initiatives, da ACTED e do
Instituto das Nag¢Bes Unidas para Formagao
e Investigacdo - Programa Operacional de
Aplicagdes Satelitais (UNITAR-UNOSAT).

Informing
more effective
humanitarian action

PARCEIROS COOPERANTES

FINANCIADO POR:

I Il Sweden
I B Sverige

Funded by
the European Union



https://dashboards.impact-initiatives.org/moz/rrm/
https://repository.impact-initiatives.org/document/impact/22d1f75a/REACH_MOZ_TOR_RRM_RNA_July2024-public.pdf
https://repository.impact-initiatives.org/document/repository/6fc541db/MOZ2402_Data_Analysis_Muidumbe_20112025.xlsx

