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l. Introducao (1/3)

** A primeira infancia é a janela em que experiéncias, descobertas e afecto sdo levados para o resto da vida.

+*Os primeiros anos de vida tém um profundo efeito no desenvolvimento do cérebro e na saude fisica e mental das
criancas, influenciando a sua capacidade fisica de aprender na escola e, a longo prazo, desenvolver as competéncias
gue as ajudarao a ter sucesso na escola e mais tarde na vida adulta.

**As iniciativas e programas de desenvolvimento da primeira infancia em Mocambique, tem foco em criancas dos O
a0s 5 anos.

s Apesar dos esforcos conjugados do Governo e Parceiros, os indices de desnutricdo cronica em criangas menores
de 5 anos, continuam preocupantes, apesar da reducao de 43% (SETSAN, Estudo de Base, 2014) para 38% (INE, IOF
2019/20), esta taxa ainda é preocupante a julgar pelos padrées estabelecidos pela OMS de niveis aceitaveis de 20%.

s*Para Monte (2000) a desnutricdo infantil continua a ser o problema mais preocupante de saude publica,
principalmente nos paises mais pobres, devido a sua magnitude e consequéncias desastrosas para o crescimento,
desenvolvimento e a sobrevivéncia das criancas.

+*Segundo Hein e Arruda (2009), a crianca com desnutricdo infantil devido a pouca resisténcia imunoldgica, esta
mais sujeita as intercorréncias clinicas, (doencas infeciosas pulmonares, intestinais e digestivas).



Dados recentes do IOF, indicam
que a % de Desnutricao Cronica

em criancas menores de 5 anos
(2020) é de 38%.

M.Cidade
M.Provincia
Gaza
Inhambane
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Manica
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Nampula
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Figura 1. Distribuicao de desnutricao croénica
por provincia em Mocambique (IOF - 2020)
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l. Introducao (3/3)

e 0O ano de 2022 estd sendo marcado por um movimento mundial para a NUTRICAO, ao ser declarado
pelas Nacdes Unidas (NU) como o ano do compromisso Global para com a agenda da Nutricao,
alavancando a interligacao dos Sistemas Alimentares com os desafios globais ligados aos efeitos da
COVID-19, Conflitos e Mudancas Climéticas, e também para mobilizar investimentos para a NUTRICAO,
a partir dos orcamentos dos Paises e dos Doadores a nivel Global.

* O Governo criou o Secretariado Técnico de Seguranca Alimentar e Nutricional (SETSAN), através do
Decreto nr 24/2010, de 14 de Julho, instituicdo tutelada pelo Ministério que superentende a area da
Agricultura, com o mandato de coordenar a Seguranca Alimentar e Nutricional.

* O Governo criou o Conselho Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional (CONSAN), através do
Decreto n.2 69/2017, de 6 de Dezembro, um d6rgdo multissectorial, presidido por Sua Excia Primeiro-
Ministro, com as atribuicdes de promover e coordenar a tomada de decisao em matéria de Seguranca
Alimentar e Nutricional.



Il. Conceitos sobre Seguranca Alimentar e Nutricional (1/3)

A Seguranca Alimentar e Nutricional (SAN) é o direito de todas as pessoas, a todo o
momento, ao acesso a uma alimentacao adequada, aceitavel no contexto cultural,
para satisfazer as necessidades e preferéncias alimentares, para uma vida saudavel
e activa;

Inseguranca Alimentar: Situacao em que os individuos estao incapacitados de
adquirir alimentos suficientes para satisfazer aos requerimentos alimentares diarios

Insegurang¢a Alimentar Aguda: também chamada de InSA transitoria, refere-se a
falta temporaria de alimentos para alcancar as quantidades diarias alimentares
requeridas;

Inseguranga Alimentar Cronica: refere-se ao consumo insuficiente e persistente de
alimentos, também conhecida por “fome silenciosa” e associada aos diversos
factores de pobreza extrema.



Il. Conceitos sobre Seguranca Alimentar e Nutricional (2/3)

Dimensoes da SAN: Producdo
Reservas

*Disponibilidade de alimentos —— VSl
Alimentos silvestres

Fisico
*Acesso aos alimentos » | Econdmico
Social

*Uso e utilizacdo dos alimentos ——

*Estabilidade >

. Alimentos seguros
*Adequacgao > | Adequados para o consumo humano




Il. Conceitos sobre Seguranca Alimentar e Nutricional (3/3)
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lll. Principais Causas da Desnutri¢cao Crdnica e sua Relagao com os

Determinantes Sociais (1/2)

_ Doencas
89% Ingestio Alimentar 57% Infecches Respiratorias
Inaequada agudas; 40% Malaria; Causas
56% Diarreais
Imediatas
27 - 50% MIF em

Planeamento familiar 40% AFs Agua de fonte

75% AFs Seguranca 46% Gravidez precoce ndo segura Causas
Alimentar ndo 62% Cobertura vacinal 38% AFs Saneamento 2
s Deficiens Subjacentes
46 % Pobreza

IDH Mogambique 178/187 Causas
58% Analfabetismo da mulher Basicas
Fraca informacéo e falta de - -

4 el Estrutura iica, socio-
conhecimento e controlo limitam SoonArmica po.ld eoldgica e
0 acesso das familias aos recursos cultural limitando a
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potenciais

Recursos potenciais: recursos
naturais, meio ambiente,
tecnologia

Fontes dos dados: SETSAN 2013, IOF 2014/15 ¢ IMASIDA 2015
Adapatado de: UNICEF 2007 11



lll. Principais Causas da Desnutricao Cronica e sua Relacao com os
Determinantes Sociais (2/2)

De acordo com a OMS, Sdao conhecidos como determinantes sociais de saude: a igualdade, economia,
cultura, sociedade, comportamento, factores de risco, entre outros.

Existem diversos significados que explicam os determinantes sociais. Basicamente, determinantes sociais
sao a razao que leva uma pessoa a estar ou ser saudavel. Por isso, € muito complicado avaliar a qualidade
de vida somente se a pessoa esta ou nao doente.

E necessdrio avaliar o individual e o coletivo em que o individuo estd inserido.

Segundo a Lei Organica de Saude, podemos ter como base os seguintes determinantes, porém nao so:
alimentacao, meio ambiente, trabalho, renda, educacao, transporte, lazer, moradia, saneamento basico,
acesso a servicos de saude.

Podemos perceber que existe uma relacao entre as causas da desnutricao cronica e os determinantes
sociais, quando estes estao em falta.


http://conselho.saude.gov.br/legislacao/lei8080.htm

IV. Consequéncias da Desnutri¢ao Cronica

A Desnutricao Cronica causa o retardamento do crescimento, durante o0s
primeiros 1000 dias (apos condicao irreversivel)

Maior risco de doengas Causa cercade
infecciosas 33% de mortes

. . = <
Maior risco de doencas das criancgas

degenerativas 2anos
(obesidade, diabetes)

Diminuicao do Perda da

desempenho intelectual

Consequéncia

produtividade
Diminuicdo da capacidade de 11% do PIB
de trabalho (1.6 Bilides
USD
/ano)

Morte



V. Compromissos Globais, Regionais e Nacionais Assumidos (1/3)

« Em 2012 durante a 652 Assembleia Mundial de Saude, Mocambique acordou em reduzir
para 40% a Desnutricao Cronica, ate 2014 e reduzir a taxa de desnutricdo aguda para
abaixo de 5%.

« Objectivos de Desenvolvimento Sustentavel até 2030, dois dos quais ligados a SAN,
erradicar a Fome e Reduzir reduzir a pobreza até 2030.

« Adopcéo do Lema: “Reforcar a Resiliéncia na Nutricdo e Seguranca Alimentar no
Continente Africano: Reforco dos Sistemas Agro-Alimentares, Saude e Proteccéao
Social Para a Aceleracao do Desenvolvimento Humano, Social e EconOmico”, nas
varias datas comemorativas, a titulo de exemplo o dia de Africa celebrado a 25 de Maio, 0
dia do Alimento Seguro celebrado pela Unido Africana de 6 a 7 de Junho, o dia da Funcéo
Publica celebrado a 23 de Junho, dentre outros eventos que neste ano adoptam este
Lema, que reafirma a importancia da nutricao, especialmente a nutricao infantil, como um
pilar para o desenvolvimento do capital humano, transformacao social e econdémica de
Africa.
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V. Compromissos Globais, Regionais e Nacionais Assumidos (2/3)

- Declaracdo de Malabo, compromisso para aumentar o financiamento de investimentos
na Agricultura em 10% ;

* Cimeira das Nac¢oes Unidas, sobre Sistemas Alimentares, realizada em Nova York em 2021, na
qual Mog¢ambique assumiu ser imprescindivel a transformacdao dos sistemas alimentares em
Mocambique, com vista a torna-los cada vez mais resilientes as novas dinamicas mundiais e aos
choques de diversa natureza, contribuindo assim para maiores chances de o pais cumprir com as
metas estipuladas para o alcance dos Objectivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), bem como
da visao nacional de integracao sustentavel dos sistemas alimentares rumo a fome zero ;

* Conferéncia sobre Sistemas Alimentares em Tokyo, em 2021, onde Mo¢ambique assumiu
reduzir a desnutricao cronica em criancas menores de cinco anos de 38% em 2020 para 30% até
2030, fortalecer o quadro legal que promove a saude e o bem-estar através de uma Estratégia de
Alimentacao saudavel, um Guia alimentar para criancas menores de 2 anos, um Guia alimentar
para a populacao em geral até 2030, continuar a alocar anualmente pelo menos 10% do
Orcamento do Estado ao sector agrario.



V. Compromissos Globais, Regionais e Nacionais Assumidos (3/3)

Elaboracao e aprovacao da Estratégia de Seguranca Alimentar (ESAN, 1998 -
2007).

Elaboracao e aprovacao da Estratégia de Seguranca Alimentar (ESAN Il, 2008 -
2015).

Plano de Accao Multissectorial para Reducao da Desnutricao Crénica (PAMRDC,
2010/14 — 2020).

Criacdao do Secretariado Técnico de Seguranca Alimentar e Nutricional (SETSAN)
em 2010.

Criacdao do Conselho Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional (CONSAN) em
2017.
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CONSAN

Vigilancia Alimentar e Nutricional Coordenacao intersectorial

SETSAN

Todas estas ac¢des deveriam ser implementadas, num MESMO LOCAL, com uma COBERTURA MiNIMA (80%), com
QUALIDADE e ao MESMO TEMPO.

Tal requer um sistema de monitoria e avaliacao eficiente e uma cooordenacao multissectorial forte




VII. Desafios na Seguranc¢a Alimentar e Nutricional em Moc¢ambique

~
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VIIl. Consideracoes Finais

A desnutricdao cronica é irreversivel, o que significa que uma crianca que sofre de desnutricao
cronica, fica afectada para toda a vida, afectando o seu desenvolvimento intelectual e fisico.

Os resultados do estudo do Custo da Fome realizado em Mocambique, intitulado “Impacto Social e
Econdmico da Desnutricao Infantil no Desenvolvimento de Mocambique a Longo Prazo”, indica
que, em 2015, cerca de 11% do PIB foram perdidos como resultado da desnutricao infantil. Dos
guais, na area da saude, foram perdidos em custos 1,3%, Na area da educacao, foram perdidos em
custos 0,29% e 9,4% correspondem a reducao da produtividade da populacao na fase adulta.

O Governo de Mocambique reconhece o impacto negativo da desnutricao crénica, principalmente
em criancas dos zero aos cinco anos, e as suas multiplas causas, e aposta em intervencdes de
natureza multissectorial, plasmadas em estratégias e planos.

Ha necessidade de fortalecer as acg¢bes de coordenacao, planificacdao conjunta e implementacao de
intervencOes integradas, que permitam o acesso aos diferentes determinantes sociais, para uma vida
saudavel da populacao.
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