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ANTECEDENTES: Este relatério tem quatro
objectivos principais: 1) Apresentar um método
practica de investigar o efeito da mortalidade na
idade activa nos agregados familiares rurais
acrescentando a componente mortalidade as
pesqguisas em curso sobre 0s agregados familiares
com representatividade a nivel nacional; 2)
investigar quem é afectado pela mortalidade na
idade activa devido a doenca, analisando as
caracteristicas dos individuos falecidos (género,
idade, e posicéo no agregado familiar na altura da
morte) e dos agregados familiares (localizacgo
geogréfica, e rendimento pos-morte e posse de
terra); 3) investigar como os agregados familiares
gue sofreram uma morte de um adulto na idade
activa (IA; 15-49 anos de idade) respondem
gjustando a composi¢do familiar e suas actividades
agricolas; e4) discutir asimplicactes das respostas
dos agregados familiares a morte de um adulto na
idade activa para politicas e programas agricolas e
para 0 seu papel na mitigacdo dos efeitos da
mortalidade de adultos na lA.

Para tal, faz-se uso de informacdes sobre a
demografiados agregadosfamiliares parao periodo
de 1999-2002 para andisar as mudancas no
tamanho e composicédo do agregado familiar tanto
para agregados familiares afectados como os ndo
afectados. A seguir, as informagdes obtidas das
componentes morte/saida e doenca na pesguisa
demogréfica sobre as estratégias de resposta dos
agregados familiares sdo avaliadas segundo as
caracteristicas do individuo falecido bem como do
agregado familiar para compreender melhor os
factores que influenciam a escolha da resposta de
gjuste.

DADOS E METODOS: O Minist&io da
Agricultura e Desenvolvimento Rural de
Mocambique (MADER) incluiu a componente
demogréfica/satide/mortalidade no seu inquérito aos
agregados familiares rurais com representatividade
nacional (n=4908) primariamente orientado para a
obtencdo de informacdo agricola e sobre os
rendimentos (TIA 2002). Esta abordagem permite-

nos examinar empiricamente o impacto da
mortalidade dos adultos (IA) na composicéo
demogréfica dos agregados familiares rurais,
producdo agricola, padrbes de cultivo, e
rendimentos. Usamos a incidéncia da mortalidade
adulta na 1A devido a doenca para identificar
agregados familiares que provavelmente sdo 0s
mai s af ectados pela mortalidade relacionada com a
SIDA. Dada a forte contribuicdo das mortes por
SIDA para o total das mortes na faixa de adultos
activos nos paises de alta prevaléncia (Ngom e
Clark, 2003), os casos de mortalidade de adultos
devido a doenca ddo uma indicacdo dos efeitos da
morte relacionada com a SIDA. Por exemplo,
constatamos uma alta correlacéo de Pearson (54%)
entre a prevaéncia Urbana/Rura de HIV em
adultos por provincia (2001: dos dados dos locais
devigilanciapré-natal) e as Taxas de Mortalidade
Rural de Adultos devido a doenca (1999-2002)
obtidas com base na pesquisa do TIA 2002. Os
nossos métodos principais de andlise incluem: 1)
Andlise descritiva dos rendimentos médios dos
agregados familiares apdés a morte entre 0s
agregados familiares afectados e o0s néo afectados
(agueles que néo tiveram uma morte de um adulto
nalA); 2) Andlise de dados quantitativos sobre as
respostas dos agregados familiares a doenca, morte
e saida de um adulto em |A; e 3) Andise de
regressdo (modelo probit) dos factores que
influenciam as estratégias de resposta.

CONSTATACOES E IMPLICACOES
PARA ASPOLITICAS: Emboranem todas as
mortes de adultos na |IA devido a doenca em
M ocambique possam ser atribuidas ao HIV/SIDA,
este relatério apresenta evidéncia baseada nesta e
noutras pesguisas que sugere uma forte relagéo
entreamortalidade de adultosnal A eo HIV/SIDA,
e assm permite os agregados familiares que
sofreram uma morte na IA servir como uma
representacdo razoavel dos agregados familiares
afectados pelo HIV/SIDA.



Emborao crescimento do rendimento rural de 1996-
2002 tenhareflectido 0 impressionante crescimento
macroecondmico (crescimento em 50% no
rendimento médio real per capita durante 1996-
2002) durante este periodo de tempo, os resultados
do TIA 2002 mostram gue os rendimentos dos
agregados familiares rurais em Mogambique ainda
s80 muito baixos e a sua distribuicdo é atamente
desigual. Neste contexto de pobreza generalizadae
de produtividade agricola estagnada, a prevaléncia
de HIV/SIDA em Mocambique tem aumentado de
forma dramética desde os meados da década 90.

Asestatisticas recém-publicadas sobreo HIV/SIDA
em 2002 com base numa pesquisa feita em 36
clinicas pré-natais (predominantemente urbanas)
indicam umaprevalénciaglobal deHIV de13.6% a
nivel nacional, embora estimativas provinciais
variem de uma cifra de 26.5% em Beira, uma
cidade comercial no litoral sitano Centro para7.5%
em Cabo Delgado, uma provincia relativamente
remotano Norte. Estatisticas damortalidade bésica
baseadas na pesquisa do TIA 2002 revelam que
4.2% dos agregados sofreram amorte de um adulto
nalA desde Janeiro de 1999 a Setembro de 2002, a
maioria das quais tendo sido por doenca enquanto
outros 2.7% dos agregados na altura tinham um
adulto na |A a sofrer de uma doencga prolongada
durante 2001/02.

A literatura e discussdo popular avoltada SIDA na
Africa rural tipicamente associam a mortalidade
ligada ao HIV/SIDA com os chefes dos agregados
familiares e suas esposas. Em contraste, os
resultados da pesquisade TIA mostram que apenas
um terco de adultos activos afectados em
Mocambique € que eram chefesesposas de
agregados familiares. Uma implicagdo potencial
desta constatagdo provém de uma pesguisa recente
realizada no Quénia (Y amano e Jayne, 2004), que
constatou que os agregadosfamiliaresquetiverama
morte de um chefe/esposa tendem a sofrer maiores
impactos na composicdo, no cultivo, nos
rendimentos em cereais, e bens do agregado
familiar. Presumindo que existe umarelagdo similar
em Mocambique entre a posicdo do falecido no
agregado familiar e a magnitude dos efeitos,
poderiamos esperar que a proporcao relativamente
baixa das mortes de chefeslesposas em
Mogambique reduzisse a magnitude potencial da
mortalidade na idade activa nos meios de
subsisténcia dos agregados familiares.

Embora algumas literaturas e discusses popul ares
sugiram que os agregados familiares enfrentam
graves constrangimentos de méo de obra para o
trabalho agricola, o presente relatério apresenta
vé&rias constatagbes demogréficas bésicas que
sugerem gue tais constrangimentos provavel mente

n&o sdo téo graves quanto preditos, pelo menos para
muitos agregados familiares afectados. Primeiro,
visto que os agregados familiares afectados sdo em
média maiores que os hao afectados antes damorte
de um adulto activo, a sua disponibilidade de méo
de obra apds a morte é comparavel ados agregados
familiares ndo afectados. Segundo, quase um em
oito agregados familiares que sofreram a perda de
um individuo do sexo feminino nalA traz um novo
individuo do sexo feminino em |A, e assim estes
agregados familiares conseguem substituir pelo
menos parcialmente a actividade econdémica da
falecida. Terceiro, as taxas médias de terra/mao de
obra ap6s a morte ndo sdo significativamente
diferentes dos agregados familiars ndo afectados.

Estes resultados demonstram a heterogenei dade de
talentos em termos de méo de obra e de respostas
dos agregados familiares a morte na IA entre os
agregados familiares afectados, 0 que questiona a
suposicdo geral de que os agregados familiares
afectados enfrentam graves constrangimentos de
mao de obra para trabal hos agricolas.

Também, muitas vezes se presume que os efeitosda
mortalidade de adultos nal A naproducéo agricolae
rendimento dos agregados familiaresvao resultar no
empobrecimento de muitos agregados familiares
afectados. Embora os agregados familiares
afectados possam ter incorrido em perdas
significativas de rendimento €/ou de acesso aterra
(ndo investigamos isso neste trabalho devido a
limitagbes de dados), as constatagbes da nossa
pesquisa demonstram gue o rendimento médio ex-
post (pés-morte) de agregados familiares af ectados
ndo é significativamente mais baixo do que o de
agregados familiares ndo afectados. Esta
constatacdo sugere que seria dificil o
direccionamento eficaz de programas de mitigacéo
de HIV/SIDA paraagregados familiares afectados,
uma vez que apenas alguns agregados familiares
afectados parecem ser mais pobres que 0s néo
afectados.

Certos sub-grupos dentro dos agregados afectados
(por exemplo, sub-grupos do Centro que sofreram a
morte de um chefe/conjuge masculino) parecem ter
umamédiade rendimentos ou propriedadesdeterra
mais baixa depois da morte (por exemplo, alguns
agregados familiares chefiados por vilvas ou os que
tém atastaxas de dependéncia.) Dadaaimportancia
de um direccionamento cuidadoso para alcangar os
agregados familiares “ mais afectados’ enquanto se
minimiza os efeitos globais negativos nos
rendimentos e no crescimento da produtividade,
estes resultados sugerem que uma investigacéo
adicional empirica e pratica é necesséria.

Pagina 2



A andlise das estratégias adoptadas por agregados
afectados em resposta a mortalidade de adultos na
IA mostra que 44% dos agregados familiares
afectados reduziu a &rea de producdo, enquanto
22% reduziu a sacha na &rea existente. Isto sugere
gue nem todos os agregados familiares afectados
parecem enfrentar um constrangimento limitativo
de mdo de obra na agricultura. A andlise de
regresséo  (modelo probit) mostra os efeitos
significativos das mudangas na composi¢do dos
agregados familiares, caracteristicas do falecido e
regido na probabilidade de que um agregado
familiar va reduzir a érea cultivada em resposta a
morte de um adulto na lA.

I sto demonstra adi cional mente que as respostas dos
agregados familiares mortalidade na IA so mais
heterognicas do que descrito por agumas
literaturas, e implica uma necessidade potencial
limitada de tecnologias agrcolas que poupam a
forcade trabalho (TPFTs) por parte dos agregados
familiares afectados.

Embora algumas literaturas recomendam que a
prioridade sgja dada ao desenvolvimento de
tecnol ogias agricolas que poupam amao de obraem
resposta a perda de méao de obrarelacionada com a
SIDA (du Guerny 2002), h4 muitos motivos para
guestionar esta estratégia, especial mente como uma
recomendacdo geral. Em vista da escassez de
recursos financeiros e de capital humano em
Mocambique, os decisores deveriam considerar
como os rendimentos potenciai s dastecnologias que
poupam a forca de trabalho (TPFTS) para a
agricultura podem se comparar com as tecnologias
gue podiam reduzir as exigéncias das tarefas
domeésticastais como o processamento de alimentos
(moinhos de martelo ou outras tecnologias de
processamento de alimentos paramilho e mandioca)
e busca de &gua e combustivel (pogos comunitarios;
fogdes econdmicos no uso de combustiveis).

Dados disponiveis da vizinha Zambia { Blackden,
2003) sobre o uso do tempo sugerem que 0s
beneficiosde seinvestir em TPFTsparataistarefas
domeésticas tém mais probabilidade de ser muito
mais altos que as TPFTs para a agricultura, dado
gue as primeiras provavelmente poupariam mais
horas por agregado familiar, e que tais tecnologias
também beneficiaiam a muitos agregados
familiares pobres mas ndo afectados.

Mais fundamentamente, o desenvolvimento e
disseminacdo de TPFTsagricolasenfrentao desafio
de que as sistemas de pesguisa agricola e de
extensdo mocambicana actuamente s6 podem
alcancar relativamente poucos agricultores. As

capacidades financeiras e humanas da pesquisa
agricola nacional e do sistema de extensdo séo
limitadas. Mudar de foco das activivades para
responder as necessidades de um grupo
relativamente pequeno de agregados familiares
rurais geograficamente dispersos sem duavida
forcaria a capacidade dos sistemas de etxensdo e da
pesquisa, e pode desviar o0s recursos do
desenvolvimento e disseminacdo de tecnologias
destinadas para a vasta maioria de agregados
familiares rurais. A outra complicagdo € que
recursos adicionais seréo provavel mente necessarios
para visar eficazmente os agregados familiares
devido a sua dispersdo geogréfica e
heterogeneidade das proporcdes de terra /mé&o de
obra

Justifica-se, portanto, a necessidade de tomar
precaucdo antes de os escassos fundos de pesquisa
agricola serem desviados desordenadamente para
tecnol ogias de producéo que poupam améo de obra
que se pretendem para agregados familiares
afectados pelo HIV/SIDA. Dada a extensdo de
pobreza rural e a necessidade de um amplo
crescimento de produtividade econdmica rural em
Mocambique, estes resultados indicam que os
formuladores de politicas tém que achar um
equilibrio apropriado entre osinvestimentos para o
crescimento de produtividade econdmica rural a
longo prazo e a guda direccionada para 0s
agregados familiares e comunidades afectados pela
SIDA.

O resultados de outros estudos sugerem que 0s
agregados familiares rurais mais pobres chefiados
por vilvas de HIV/AIDS estdo em posicOes
especialmente precarias (Mather et al, 2004). A
guda direccionada para os agregados familiares
‘mais afectados’ ndo sO precisa incluir, onde
possivel, ajudaalimentar etecnol ogias apropriadas,
mas também melhor seguranga de posse de terra
pelas villvas, e o desenvolvimento de mercados de
aluguel de terra poderia permitir tais agregados
familiares a manter os seus bens de terra e ganhar
receitapor permitir que outrosfagam uso produtivo
da sua terra. Por ultimo, abordar o preconceito de
género na producdo agricola e no conhecimento
sobre acomercializacéo e culturasderendimentose
oportunidades foradamachamba poderia contribuir
significativamente para um maior potencial de
rendimento para muitos agregados familiares,
especiamente os que perdem um chefe masculino e
subsequentemente tém menos probabilidade de ter
acesso as oportunidades de culturas de rendimento
€/ou ndo agricolas.
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Notas:

* Pode-se obter 0 arquivo do relatdrio completo no qual se baseia esta sintese endereco el ectroni co: Pode-se obter o
relatorio de base deste Flash a0 sitio do web:  http://www.aec.msu.edu/agecon/fs2/adult_death/adultdeath.htm

* * As opinides expressas no documento sao da responsabilidade dos autores e néo reflectem as posicdes oficiais do
Ministério da Agricultura e Desenvolvimento Rural (MADER)

Para mais informagdes contactar DAP DE/MADER,
Tel (01) 46 01 31: Fax (01) 46 01 45/46 02 96
Website: www.aec.msu.edu/agecon/fs2/mozambique
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