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Reflectindo sobre a Desnutricao Crénica: os
Desafios da Construcao de um Capital Humano
Sustentavel em Mocambique

Mensagens Chave:

Em Mocambique, 43% de criancas menores de 5 anos sofrem de desnutricao crénica moderada e 20% sofrem de
desnutricao cronica grave, enquanto 8% de criancas sao afectadas pela desnutri¢ao aguda;

+ A desnutricao cronica permanece mais elevada na regiao Norte do pais, com taxas de prevaléncia entre 47% e 55%,

seguida da regiao Centro com taxas entre 36% e 45% e da regiao Sul, que possui taxas entre 23% e 36%;
A prevaléncia da desnutri¢ao no quintil de riqueza mais baixo é de mais que o dobro da prevaléncia no quintil mais elevado;

0 impacto da desnutricdo cronica nos primeiros mil dias de vida é devastador pois pode causar danos irreparaveis no
desenvolvimento cerebral hem como no desenvolvimento intelectual e na produtividade do individuo no futuro;

A desnutricao cronica é reconhecida como sendo um indicador chave da qualidade do capital humano.
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Introducao

Em Mocambique, 43% de criangas abaixo dos 5 anos de idade sofrem de
desnutricdo cronica, segundo dados do Inquérito Demogréfico e de Satde (IDS)
de 2011, divulgados pelo Instituto Nacional de Estatistica (INE).

Apesar de um significativo progresso no reforco do quadro politico e institucional,
com vista a reducdo da desnutri¢ao crénica em Mocambique, o pais tem encontrado
enormes desafios e barreiras para diminuir, de forma acelerada, os indices da
desnutri¢do, em particular entre as criancas menores de cinco anos.

A desnutricdo cronica resulta da falta de crescimento que ocorre entre 0 momento da
concepgdo até aos 5 anos de idade. Importa notar que entre 0s 6 e os 18 meses as
criancas tém maiores probabilidades de se tornarem cronicamente malnutridas, sendo
importante considerar, na sua prevencao, o estado nutricional da mée antes e durante
a gravidez, assim como o da crianga nos primeiros dois anos de vida.

0 impacto da desnutricao cronica, quando ocorre nos primeiros mil dias de vida, é
devastador, pois pode causar danos irrepardveis no desenvolvimento cerebral, bem como
no desenvolvimento intelectual e na produtividade do individuo no futuro. Por esta razao,
considerando que a desnutri¢do crénica ndo pode ser tratada, mas apenas prevenida, a
sua eliminacdo deve constituir uma prioridade nacional na agenda de governacdo.

0 Problema - A Situacdo Actual em Mocambique

Mogambique continua a ter elevadas taxas de desnutricdo infantil, apesar dos esforcos do
Governo, dos Parceiros e da Sociedade Civil com vista a reduzir a desnutricao cronica no
pais. Dados mais recentes sobre a desnutri¢ao infantil mostram que nao houve evolugdo,
nos (ltimos anos, na prevaléncia da desnutricao infantil, registando-se, por isso, uma
tendéncia de quase estagnacdo, conforme indica a figura 1:

Figura 1-Taxa de subnutricao (% de criangas menores de 5 anos)
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Fonte: MICS 2008 e IDS 2011

Do ponto de vista das disparidades geograficas, tendo em conta os meios urbano e
rural, 0 IDS 2011 mostra que enquanto 35% de criangas menores de cinco anos em
situacdo de desnutri¢ao cronica se encontram no meio urbano (uma percentagem
bastante alta), 46% estd concentrada no meio rural. Por outro lado, a desnutricdo
crénica permanece mais elevada na regido Norte do pais, entre 47% e 55%, sequida
pela regido Centro, com taxas entre 36% e 45%, e, finalmente, pela regiao Sul, entre
23% e 36%, com os indices mais baixos ao nivel do pais, embora considerados ainda
muito altos.

Apesar das tendéncias mostrarem estagnacdo no Norte, registou-se uma
importante reducdo da desnutricdo na provincia de Gaza, no Sul do pais, de 42.1%
em 2003 para 26.8% em 2011, assim como na provincia de Sofala no Centro. Nesta
perspectiva, é importante que o Governo e os actores-chave que trabalham nesta
drea estudem as praticas adoptadas que resultaram no progresso positivo nestas
duas provincias, e vejam até que ponto as mesmas podem ser reaproveitadas e
replicadas noutros pontos do pais onde néo foram registados progressos, tendo em
conta, logicamente, o contexto sociocultural de cada regido e/ou provincia.

Figura 2 - Prevaléncia da Desnutrigao em Menores de 5 Anos por Provincia
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Tal como existem disparidades regionais (norte, centro e sul), as diferencas nos niveis
de prevaléncia da desnutri¢ao crénica por provincia sao ainda bastante acentuadas. Em
algumas provincias, com destaque para as provincias do norte e centro do pais, registou-
se uma estagnacdo ou mesmo um aumento dos niveis de desnutricao, levantando
preocupacdes em relacdo aos esforcos implementados tanto pelo Governo como por
outros actores na implementagdo efectiva de programas e ac¢des com vista a reduzir a
prevaléncia da desnutricao crénica em particular nas provincias do centro e norte do pais.

Relacdo entre o Quintil de Riqueza e a Desnutri¢ao

A prevaléncia da subnutricdo diminui com o nivel de escolaridade e quintil de riqueza. Mas
isso nao significa que ela s afecta as pessoas pobres, sem acesso a informagdo e a recursos.
A subnutricio também afecta as pessoas minimamente informadas e com acesso a
recursos que, bem aplicados, poderiam contribuir para a introducdo de habitos alimentares
recomendaveis nesse grupo populacional. Este facto indica, porém, que a pobreza ndo é, em
si, uma determinante chave da desnutri¢do, como mostra a figura 3 abaixo:

Figura 3 - Pobreza vs Desnuticao Crénica
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Fonte: IDS, 2011



0 gréfico acima ilustra, com clareza, que uma crianca no quintil de riqueza Q1 incorre
num risco de desnutricdo duas vezes maior em relagdo a uma crianca no quintil de
riqueza Q5. Isto quer dizer que, partindo do facto de o quintil Q1 representar aquele em
que estao concentradas as pessoas com a renda mais baixa, as pessoas praticamente
sem renda, por isso consideradas pobres, elas tém maiores probabilidades de sofrer
de desnutricao em relacao as pessoas com rendas média ou alta, incluindo as
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pessoas mais ricas. E, contudo, importante salientar que 24% de pessoas ricas (Q5)
cronicamente desnutridas representa ainda um niimero bastante elevado, pois neste
quintil a desnutricdo deveria situar-se entre 2% e 5%. Para se perceber melhor esta
elevada prevaléncia da desnutri¢do no quintil Q5, devem ser considerados outros
factores, como por exemplo a questao da educacdo e informacdo, a dieta alimentar
e as prdticas culturais.

Causas da Desnutricdo Cronica

Figura 4
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Como llustra a figura acima, a desnutricdo crénica é resultado de uma combinagdo
de causas imediatas e subjacentes. Segundo o Plano de Accdo Multissectorial para
a Reducao da Desnutricdo Crénica (PAMRDC), as causas imediatas sdo a ingestao
insuficiente de nutrientes, em particular proteinas e vitaminas, e o surgimento
de infecgdes. A falta de aleitamento materno exclusivo e a pratica do desmame
inadequado também podem contribuir para a desnutricao crénica.

Ao nivel subjacente, a insequranca alimentar, a falta de servicos de satde e de
higiene, bem como de saneamento ambiental e cuidados maternos e infantis
adequados, assim como os baixos niveis de escolaridade das maes, casamentos e
gravidezes nas adolescentes, que resulta em baixo peso a nascenca, sao apontadas
como as principais causas da desnutri¢ao crénica.

0 PAMRDC indica ainda que as causas bdsicas da desnutricao crénica actuam ao nivel da
sociedade como um todo e reflectem os recursos potenciais disponiveis, tanto naturais,

como tecnoldgicos e humanos e também a estrutura politica e a identidade cultural do pais.

PAMRDC

0 Impacto Socioecondmico da Desnutricao

De uma forma geral, a desnutricdo em Mocambique é responsavel, em grande
medida, pela elevada taxa de mortalidade infanto-juvenil (mortalidade abaixo dos
5anos), que é de 97 por mil nados vivos, sequndo o IDS 2011.

0 impacto da desnutricdo cronica pode também ser avaliado a dois niveis:

A desnutricdo crénica tem tido um impacto determinante na sobrevivéncia e
desenvolvimento da crianca, na medida em que, se a crianca for afectada pela
desnutricdo nos seus primeiros mil dias de vida, pode causar danos irrepardveis
no desenvolvimento cerebral, bem como no desenvolvimento intelectual e na
produtividade do individuo no futuro.
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A desnutricdo pode limitar o desenvolvimento fisico e intelectual de uma crianga,
fazendo com que esta tenha maiores chances de ter um baixo aproveitamento
escolar, incluindo a falta de interesse e desisténcia da escola, para além de influenciar
negativamente no desenvolvimento fisico e cognitivo das criangas.

A desnutricio, mesmo quando ligeira, aumenta a probabilidade de morte,
principalmente em criancas. Por outras palavras, a desnutricdo é considerada um
dos principais problemas de sadde publica e uma das principais barreiras para o
desenvolvimento socioeconémico em varios paises, incluindo Mogambique.

2) A Nivel Econdmico

Um pais que aposta na nutri¢do da sua populagdo, em especial das criancas, tem todo
o potencial de alcancar o progresso e sustentabilidade socioecondmica, uma vez que
a sua populacdo torna-se mais resiliente e fortalecida para participar no processo de
desenvolvimento. Por esta razao, a desnutricao crénica é reconhecida como sendo um
indicador chave da qualidade do capital humano.

Além do alto custo para a nacdo, a elevada prevaléncia da desnutricao cronica
compromete o alcance dos compromissos nacionais e internacionais sobre
desenvolvimento social e econémico assumidos pelo pais e tem uma influéncia directa
no alcance das metas dos Objectivos de Desenvolvimento do Milénio (ODM), em
particularos ODM 1,2, 3,4,5e6.

Estima-se que cada ddlar americano investido na nutri¢ao de uma crianca resulta num
retorno de 138 délares americanos em termos de melhorias na satde, educacao e
aumento da produtividade. Por outro lado, as perdas na produtividade podem situar-
se na ordem de 2-3% do Produto Interno Bruto de um pais'.

Além do alto custo para a nacdo, a elevada prevaléncia da desnutricao cronica
compromete o alcance dos compromissos nacionais e internacionais assumidos pelo
pais, sobre desenvolvimento social e econdmico.

Politicas Piiblicas paraaReducao da Desnutricaio em Mocambique

0 Governo de Mocambique aprovou, em Setembro de 2010, o Plano de Ac¢ao
Multissectorial para a Redugdo da Desnutricdo Crénica (PAMRDC) 2011-
2015(20), um instrumento de implementacao multissectorial que tem como
objectivo acelerar a reducdo da desnutricao crénica de 44% (2008) até 30%
(2015) e 20% (2020), contribuindo para a redugao da morbimortalidade
infantil e assequrando o desenvolvimento de uma sociedade saudavel e
activa.

Este plano reconhece que, para se alcancar a meta ambiciosa de redugao
da desnutri¢do crénica no pais em 20% entre 2011 e 2020, “é urgente
um compromisso forte dos vdrios sectores governamentais e ndo-
governamentais no desenvolvimento de planos operacionais sectoriais
em base neste Plano, e na alocagao de recursos que permitam acelerar os
progressos ja alcancados nesta drea”.

Uma maior descentralizacdo na operacionalizacgio do PAMRDC, com a
elaboracdo e implementacdo de planos ao nivel provincial?, pode ser um
contributo importante para, ao nivel local, acelerar a redu¢ao da desnutri¢do
cronica.

T The Power of 1000 Days: Putting Nutrition Evidence into Action (www.thousanddays.org).
2 Asprovincias de Tete, Manica, Sofala e Zambézia ja contam com um PAMRDC provincial.

A Eliminacdo da Desnutricdo Cronica como uma
Responsabilidade Colectiva

Areducdo e eliminacao da desnutricdo cronicaem Mocambique deve ser encarada como
uma responsabilidade colectiva, em que todos os actores relevantes, nomeadamente
0 Governo, a Sociedade Civil, os Parceiros de Desenvolvimento, as Comunidades e as
Familias, tém um papel a desempenhar neste processo, por isso propomos:

Ao nivel do Governo:

= Maior aceleracao na implementacao do PAMRDC ao nivel provincial, através do
aumento da alocacdo de recursos financeiros do Orcamento do Estado, para que
a este nivel acgdes especificas possam ser implementadas para a reducao da
desnutricdo cronica;

= Maior reforco da coordenagdo multissectorial ao nivel central e provincial,
fortalecendo o compromisso das instituicdes envolvidas para assumirem o
seu papel no quadro do PAMRDC, incluindo a instituicdo coordenadora, o
Secretariado Técnico de Seguranca Alimentar e Nutricional (SETSAN).

Ao nivel da Sociedade Civil:
= (ontinuar a privilegiar a investigacdo e a realizacao de pesquisas operacionais
sobre habitos socioculturais que impactam na nutricdo das familias e
comunidades locais;

= Promover a realizacao de trocas de experiéncias entre as comunidades sobre
a adopgdo de boas prdticas que contribuam para a redugdo e eliminagdo da
desnutricdo infantil.

Ao nivel dos Parceiros de Desenvolvimento:

= (ontinuar a reforcar a cooperacdo técnica com o Governo transferindo
conhecimento e boas praticas adoptadas noutros paises em desenvolvimento,
com resultados positivos;

= Financiar as iniciativas da Sociedade Civil no reforco da investigacdo e pesquisa
na érea da seguranca alimentar e nutricional.

Ao nivel dos Beneficiarios:

= Adoptar habitos alimentares que tragam valor nutricional agregado para as
criangas e suas familias;

= Adoptar boas praticas de satde, higiene, saneamento e cuidados maternos e
infantis adequados.
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