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A PERSPECTIVA DO ESPACAMENTO DE PARTOS UTILIZADA PARA LANCAR OS SERVICOS DE
PLANEAMENTO FAMILIAR NOS LOCAIS ONDE VIVEM PESSOAS INTERNAMENTE DESLOCADAS (PlD)
As experiéncias do programa Advance Africa na Republica Democrdtica do Congo e em Angola

A nivel mundial, 20,5 milhdes de pessoas vivem actualmente como refugiados, solicitadores de asilo, ou pessoas
internamente deslocadas (PID); do total deste nimero 4,5 milhes vivem em Africa. Segundo dos dados do United Nations
Population Fund (UNFPA)[Fundo das Nagées Unidas para as Populagées], mais de 75% de todos os refugiados e outras
pessoas deslocadas sao mulheres ou criancas’. O deslocamento traz consigo toda uma série de problemas politicos, sociais,
econdmicos e de satide. Apesar de um grande niimero destes problemas ser tratado pelos programas de assisténcia
humanitdria, a satide reprodutiva é frequentemente negligenciada.

Os servicos de planeamento familiar e de sadde reprodutiva
(PF/SR) nao sao normalmente considerados como prioritarios.
O “planeamento familiar” é considerado muitas vezes como
um método para reduzir a fecundidade em vez de uma
intervencao para a satde. No entanto, sem poder aceder aos
servicos de PF/SR, as mulheres deslocadas correm o risco de
gravidezes nao desejadas, de partos perigosos e de contrair
infeccoes sexualmente transmissiveis. Os servicos de PF/SR
sao tao cruciais para preservar a satde das PID, tal como o
sao os alimentos e a habitacao.

Na sequéncia dos conflitos e da expansdo da fome e da
doenca que delas resultam, as familias e as comunidades
dizimadas sentem um desejo urgente de se reagrupar e de reconstruir. Neste contexto, o planeamento familiar, quando é
compreendido como um meio de limitar o tamanho da familia, torna-se indesejével. A chave do sucesso da integracdo dos
servicos de planeamento familiar na assisténcia humanitdria é através da criacdo das ligagdes entre os servicos de PF/SR e
os melhores resultados para a satide. Uma das estratégias que visam o aumento da consciencializacao dos PID sobre os
beneficios para a satide oferecidos pelo planeamento familiar baseia-se na perspectiva do espacamento de partos.

O conceito do espacamento de partos ideal, que se concentra nos beneficios oferecidos pelas nascencas espacadas de trés
a cinco anos, tanto para a sadde materna como infantil, apresenta o planeamento familiar como uma intervencao de satide.
Um espacamento de partos ideal reduz a mortalidade materna e infantil e diminui os riscos perinatais, tais como a
eclampsia prévia, a anemia e as hemorragias assim como a malnutricao e os atrasos de crescimento entre as criancas. Para
as mulheres deslocadas, manter a sua sadide e a satde das suas familias incita-as a utilizar os servigos. A perspectiva do
espacamento de partos coloca os servicos de PF/SR, sem sombra de divida, em linha com as outras intervencées de
urgéncia necessdrias em matéria de satde.

Garantir as PID o acesso a informacao e aos servicos de PF/SR é uma etapa crucial em relacdo ao espacamento de partos e
a prevencdo das gravidezes nao desejadas, que acabam muitas vezes em abortos arriscados, em gravidezes de alto risco, ou
em um fardo suplementar sobre a sobrevivéncia basica das mulheres e das criangas. O processo de deslocagao e de
reintegracao é um processo extenuante; fornecer as PID todos os recursos de que estas necessitam para manter a sua
satide deve constituir um mandato para todos os programas de assisténcia humanitdria.

A assisténcia técnica do programa Advance Africa sobre as questdes relativas as PID concentra-se na importancia de
fornecer as pessoas deslocadas a informagao e os servicos de planeamento familiar de que estas tém necessidade para
proteger a sua satide e o seu bem-estar. Na Repiblica Democritica do Congo (RDC), o programa Advance Africa oferece
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assisténcia técnica ao projecto SANRU Il ao integrar o planeamento familiar num conjunto de cuidados de satde primdrios em
trés locais de demonstragoes, os quais tém, todos eles, grandes populacdes de PID. Em Angola, o programa Advance

Africa estd a ajudar o Departamento Provincial da Satdde (DPS) ao oferecer servicos de espagamento de partos em numerosos
postos de satide na provincia do Huambo.

Os servicos de satide reprodutiva nos locais de PID na Republica Democratica do Congo

Durante mais de trinta anos, os conflitos internos que devastaram a Republica Democratica do Congo contribuiram para a morte
de milhdes de pessoas e para a situacao de luta continua pela sobrevivéncia de outros milhées. A guerra, praticamente, destruiu a
infra-estrutura da satide do pais, deixando numerosas populagées sem os servicos de satide elementares. O deslocamento interno
tem tido um impacto muito importante sobre o bem-estar das familias congolesas. Taxas elevadas de mortalidade entre os recém-
nascidos (125/1.000), as criangas (213/1.000) e as maes (1.837/100.000 nados-vivos) reflectem a triste realidade da vida
das mulheres e das criangas na RDC, e a necessidade desesperada da existéncia de servicos de PF/SR.

Para abordar esta necessidade, o projecto SANRU Ill instituiu uma estratégia inovadora de planeamento familiar que reforca a
capacidade de gestao das zonas de satide rurais para fornecer um conjunto minimo de servigos de cuidados de saude primérios.
Os servicos de planeamento familiar, centrados na perspectiva do espagamento de partos, constituem uma parte integral deste
conjunto. Com a assisténcia técnica do programa Advance Africa, o projecto SANRU Il estd em vias de implementar programas de
demonstracées que dardo énfase ao componente do planeamento familiar em trés locais que tém vastas populacées de PID.

Em colaboracao com ONG, o programa Advance Africa e o projecto SANRU Ill comegaram o processo da integracdo dos servicos
de planeamento familiar nas intervencées ji existentes. O projecto fornece uma base para testar esta abordagem inovadora da
integracao dos servicos de planeamento familiar nas prestacoes de cuidados de satide primarios as PID. Uma reproducao eficaz
deste projecto em outras regides da Reptiblica Democratica do Congo (RDC) permitird a outras PID ganhar o controlo da sua
sadde e da satde das suas familias.

Os servigos de satide reprodutiva para as PID de regresso a Angola

Dezenas de anos de guerra também deixaram Angola com uma miriade de problemas sociais, econémicos, politicos e de satde.
Angola tem uma das taxas de mortalidade materna mais elevadas do mundo (1.850/100.000 nados-vivos) e um em cada cinco
nados-vivos nao sobreviverd ap6s a infancia (195/1.000). No fim do conflito armado, em Julho de 2000, mais de 4.000.000
pessoas tinham sido deslocadas. Durante os anos subsequentes, a maioria desses refugiados e PID ou voltaram as suas aldeias de
origem, ou estabeleceram-se nas zonas que lhes ofereceram asilo, mas nenhuma destas solu¢ées constitui um processo facil.

Na segunda maior provincia de Angola, o Huambo, a sua populacdo de mais de 2.000.000 pessoas é constituida na sua maior
parte por PID, refugiados retornados e as pessoas que apés terem sido deslocadas durante a guerra decidiram estabelecer-se no
Huambo. Tém sido levados a cabo melhoramentos, mas existem ainda lacunas significativas no sector da saude, tanto na prestacao
de servicos como na capacidade local. No topo destas lacunas, encontram-se a falta de disponibilidade e a ma qualidade do
aconselhamento sobre o espacamento de partos e dos servicos de planeamento familiar.

Para responder a estas necessidades, o programa Advance Africa estd apoiar o Departamento Provincial de Satide (DPS) do
Huambo na implementacdo de um projecto de demonstracao de espacamento de partos no contexto do Plano Estratégico
Nacional de Satide Reprodutiva para os anos 2002 a 2007. Neste projecto, a perspectiva do espagamento de partos é utilizada
para dar énfase aos beneficios oferecidos a sadde através da utilizacido dos métodos modernos de contracepcdo, com vista a
reduzir a mortalidade materna e infantil e a evitar as gravidezes nao desejadas. O projecto estd a ser implementado em 14 centros
de satide com a participacio activa e o envolvimento das comunidades. A medida que estas populacées de pessoas deslocadas
criam uma nova vida no Huambo, o acesso a servicos de PF/SR de qualidade e uma compreensao sobre os beneficios para a sadde
decorrentes do espagamento de partos, fornecer-lhe-3 as ferramentas de que necessitam para prosperarem.

Para obter mais informacées sobre o trabalho do programa Advance Africa, poderdo visitar-nos onfine em http://www.advanceafrica.org,
ou enviar-nos um e-mail para advance @advanceafrica.org.
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