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Resumo
Em Mocgambique, a malaria destaca-se dentre as diversas enfermidades e no peso que exerce na satde publica. Em

2015, esta doenca foi responsavel por 29% de mortes hospitalares e 42% das mortes das criangas menores de 5 anos.
Uma das agdes institucionais adotadas pelo Governo de Mogambique para o controlo da maléria é o uso da Rede
Mosquiteira Tratada com Inseticida (RTI) e a Pulverizacdo Intradomiciliar (PIDOM). No entanto, apesar de a RTI e
a PIDOM serem aplicados de forma gratuita, Mogambique ainda néo foi capaz de reportar um declinio consistente
com a incidéncia da maléria. Com recurso a pesquisa documental e bibliografica, teve-se por objetivo analisar como
0s atores sociais respondem as ages institucionais de controlo da malaria. Os resultados mostram que ha respostas
de natureza sociocultural, onde as percegdes, representacdes sociais e crengas sobre as causas da malaria determinam
a (ndo) aceitacdo da RTI e da PIDOM.
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Introducéo

A malaria € uma doenca causada por parasitas da familia do Plasmodium e transmitida pela
picada da fémea do mosquito Anopheles. Esta doenga constitui um enorme risco para a
satide publica, sendo endémica em paises tropicais, particularmente na Africa Subsaariana.
De acordo com World Health Organization (WHO) (2022), vinte e nove paises
representaram 96% dos casos de malaria globalmente, e quatro paises, homeadamente
Nigéria (27%), Republica Democratica do Congo (12%), Uganda (5%) e Mocambique
(4%), representam quase a metade de todos os casos a nivel mundial.

Em Mocambique, no ambito de implementacdo de politicas de controlo da malaria, o
Governo desenhou o Plano Estratégico da Malaria (PEM) através do Programa Nacional do
Controlo da Maléria (PNCM) em vigor desde o ano de 2017. Segundo Ministério da Satde
(MISAU) (2017), toda a populagcdo de Mogambique (pouco mais de 27,1 milhdes de
habitantes em 2017) estd em risco de contrair malaria, sendo que a maioria vive em areas
com um risco de infecdo elevado. Como instrumentos de combate a malaria, o PEM adotou
diferentes acdes de controlo da maléria, nomeadamente, Gestdo Ambiental, Tratamento
Intermitente Preventivo (na gravidez), Rede Mosquiteira Tratada com Inseticida (RTI) e
Pulverizacdo Intradomiciliar (PIDOM). Destas ac6es, a RTI foi definida como o principal
mecanismo de controlo do vetor e distribuida de forma gratuita e massiva desde o ano de
2009. E a PIDOM, reintroduzida em 2005, foi revista para que se torne uma ferramenta
critica no controlo do vetor da maléaria, dado o aparecimento e disseminacéo da resisténcia
ao inseticida.

Pese embora estas ac¢Oes institucionais de controlo da malaria sejam aplicadas de forma
gratuita, e tal como se pode ver em Quive et al. (2015), Mocambique ainda nédo foi capaz
de reportar um declinio consistente com a incidéncia da maléria.

Tendo em conta este cenario, é de questionar porqué é que o peso da maléria continua a
sentir-se quando existem diferentes acbes para o seu controlo que sdo levadas a cabo
institucionalmente? E, tendo em conta que as a¢des institucionais sdo dirigidas aos atores
sociais, pode-se ainda questionar como 0s mesmos respondem as estas acdes com base nas
suas experiéncias de vida, sendo que a maléria é uma doenga milenar.

Com o proposito de analisar como 0s atores sociais respondem as agdes institucionais
de controlo da malaria emanadas pelo PEM, o estudo apoiou-se na Sociologia
Fenomenoldgica (Schutz, 1979) e fez uso da Pesquisa documental (Marconi e Lakatos,
2003) e da Pesquisa bibliogréafica (Severino, 2007).
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Enquadramento tedrico

As acles institucionais de controlo da maléria, subordinadas as linhas programaticas
previamente aprovadas e a partir do uso do modelo biomédico, encaram a malaria como se
de um problema homogéneo se tratasse, mesmo ocorrendo em diferentes contextos.
Ignoram, portanto, que o processo salde-doenca ndo pode ser visto de forma simplista e
fragmentada, pois 0 mesmo encontra-se imerso em uma sociedade que néo se dissocia dos
seus contextos sociais e culturais envolventes. Pois, como pode se ver em Heggenhougen,
Hackethal e Vivek (2003), verifica-se uma acentuada contradicdo entre a aplicacdo de
programas de intervencdo homogénea a nivel nacional ou internacional e a variabilidade
sociocultural local expressa nas percecdes e representacdes da doenca e consequentemente,
nas praticas preventivas.

Diferentes autores debrucaram-se sobre a saude e a doenca. Parsons (1951), no estudo
sobre as implicacGes da salde e da doenca, fez uma analogia entre o sistema social e o corpo
humano. Nesta analogia, equipara 0s subsistemas sociais aos aparelhos e 6rgdos que
compdem o corpo humano, e defende que cada subsistema tal como cada aparelho e 6rgéo,
cumprem funcdes especificas no sistema social e no corpo humano respectivamente. Assim
visto, o autor atribui @ medicina e a profissdo médica, um papel chave na sociedade, pois,
deve zelar pela satde da populacao para que esta desempenhe as suas funcées nos diferentes
subsistemas, garantindo desta forma, um funcionamento harmonioso do sistema social. Esta
teoria foi alvo de criticas, pois segundo Tavares (2020), Parsons considerou o doente e 0
seu papel na sociedade enquanto agente passivo; desvalorizou as experiéncias da doenca,
ou seja, a subjetividade das interpretagcdes; ndo tomou em consideracdo a presenca de
conflito numa sociedade, quer no seu estado latente, quer no seu estado manifesto e viu a
sociedade como harmoniosa, assente sobre o consenso. E, estas criticas segundo Tavares
(2020), ganham maior relevo com a evolucdo das relacdes entre médicos e doentes que se
tornaram menos assimétricas, pois hd aumento do grau de informacdo dos doentes no que
tange a saude.

Como apresentado, a teoria de Parsons ndo capta 0s aspectos subjetivos, homogeneiza
0S atores sociais, ignorando assim as suas particularidades, diferentemente de Alfred
Schutz, a partir da sociologia fenomenoldgica. Refere Jesus et al (2013), que Schutz
desenvolveu o seu pensamento, apoiando-se em Max Weber e Edmundo Husserl. Em

Weber, o autor buscou e aprofundou o significado da acdo do homem no mundo social e
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em Husserl apoiou-se nos conceitos de intencionalidade e intersubjetividade para
compreender os fendmenos sociais a partir do significado atribuido pelo sujeito da acgéo.

Segundo Jesus et al. (2013), para a sociologia fenomenolégica, 0 mundo quotidiano é o
cenario onde o individuo vive, o qual j& se encontra previamente estruturado, anterior ao
seu nascimento, que ja foi vivenciado e interpretado pelos seus predecessores, como um
mundo organizado. E o mundo da atitude natural, da aceitacdo sem questionamento da
existéncia do mundo exterior, 0 mundo que se nos apresenta. Esta-se perante a “epoché” da
atitude natural, onde o individuo coloca em suspenséo a sua duvida na existéncia no mundo,
ou seja, acredita em tudo o que é apresentado como dado.

Schutz (1974), ao referir a atitude natural, defende que o individuo ndo duvida nem
abandona a sua crenca na existéncia do mundo e das coisas e ndo questiona a possibilidade
de ser diferente. Este € o mundo do agir naturalmente na resolucédo de problemas que
aparecem, em que se da explicaces e sentido ao passado ou ao presente. Como se pode ver
em Jesus et al., “a leitura dessa realidade estabelecida faz 0 homem agir de modo natural, a
partir do que Ihe é apresentado como realidade social” (Jesus et al., 2013, p. 738). Este é
para Schutz o mundo-vida onde convergem o lado social, cultural e histérico e se vive de
uma forma intersubjetiva, ou seja, € um mundo compartilhado, comum a todos o0s
individuos. Neste mundo-vida, Schutz (1974) defende que a relagdo com o mundo é sempre
governada por motivos, uma vez que o individuo pré-seleciona e pré-interpreta este mundo.
E, ao fazé-lo, o faz através de uma série de construcdes de senso comum sobre a realidade
quotidiana. Isto determina o seu comportamento, define o objetivo de sua acdo e 0s meios
disponiveis para alcanca-lo. Estes sdo para o autor, 0S “motivos porque” € 0S “motivos
para”.

Segundo Correia (2004), os “motivos porque” sdo 0s fatores ambientais, histéricos e
outros que dizem respeito aquilo que levou ao ator a agir de determinada forma. Estes
fatores séo de categoria objetiva, acessivel ao observador. Os “motivos para” S&0 0S motivos
a fim de, ou seja, € a determinagdo do motivo em funcdo do qual a acdo é levada a cabo.
Estes, sdo de categoria subjetiva que so se revela ao observador perguntando ao ator o
significado que ele atribui a sua acdo. Mas, esta a¢cdo so se torna possivel de acordo com o
acervo de conhecimentos que o individuo detém, bem como de acordo com o seu sistema
de relevéncias.

No que se refere ao acervo de conhecimentos, Schutz (1979) explica que toda a
experiéncia e interpretacdo do mundo vida baseia-se nele (que € anterior ao individuo que

o reteve, bem como conhecimento atual), e que funciona como referéncias para orienta-lo
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no dia-a-dia. E com recurso a estas referéncias que o individuo consegue interpretar o
mundo que se lhe apresenta, e que também determina sua antecipacdo das coisas que Vvirao.

Em relacdo ao sistema de relevancias, segundo Santos (2012), este funciona como
coédigo de interpretagdo e de orientacdo que cria um universo comum de discurso aos
membros de um grupo.

Mas, pese embora haja este universo comum, duas pessoas nao vivem a mesma situacéo
de forma igual, pois que, a interpretacdo do mundo pelo individuo é feita com base na sua
situacdo biografica determinada. Segundo Zeferino (2010), a situacdo biogréfica
determinada é a sedimentacdo de todas as experiéncias do sujeito e que estdo organizadas
de acordo com o seu acervo de conhecimentos a méo. Esta abordagem de Zeferino é
secundada por Jesus et al (2013) que refere que “cada pessoa, durante toda a sua existéncia,
interpreta 0 mundo na perspetiva de seus prdprios interesses, motivos, desejos,
compromissos ideologicos e religiosos” (Jesus et al., 2013, p. 738).

E assim que a partir da sociologia fenomenoldgica de Schutz, no presente trabalho,
pretende-se mostrar que 0s atores sociais mobilizam as suas experiéncias passadas (bem
como atuais) e estas orientam as suas acgoes. De referir que mesmo que 0s atores sociais
estejam a viver no mesmo contexto social e cultural, estes devem ser vistos na sua
singularidade.

E, é num olhar sobre o processo salde-doenca, como diz Lopes (2007), que a matriz de
referéncia das concecdes e perce¢des leigas de saude é constituida pelas representagdes e

experiéncias partilhadas nos contextos socioculturais das vivéncias quotidianas.

Metodologia

A abordagem metodoldgica é qualitativa aplicada a saude na perspetiva de Turato (2005).
Segundo este autor, neste tipo de abordagem néo se busca estudar o fendmeno em si, mas
entender o seu significado individual ou coletivo para a vida das pessoas. Para o autor,
torna-se indispensavel saber o que os fendmenos da doenca e da vida em geral representam
para essas pessoas. “O significado tem fungédo estruturante: em torno do que as coisas
significam, as pessoas organizardo, de certo modo, suas vidas incluindo seus proprios
cuidados com a satude.” (Turato, 2005, pg. 509). Neste trabalho, os dados qualitativos foram
usados para identificar aspetos sociais e culturais que possam ajudar a compreender como

os individuos, percebem e mobilizam as suas préprias respostas ao controlo da maléria.
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O método fenomenologico foi aplicado na perspetiva de Gil (2008), para compreender
0 modo de viver das pessoas e buscar os significados atribuidos pelos sujeitos ao fenémeno
vivenciado a partir da sua descricao.

As técnicas de recolha de dados sdo as pesquisas documental e bibliogréfica nas ace¢des
de Lakatos e Marconi (2001) e Severino (2007), respetivamente. Para a pesquisa
documental, foram selecionados documentos politicos e estratégicos quer mundiais, quer
nacionais, que orientam as acfes de controlo da maléaria. Assim, buscou-se no Relatorio
Mundial sobre a Malaria (2022), na Estratégia Técnica Global para Maléria (2016-2030) e
no PEM (2017-2022), as diferentes acOGes de intervencdo institucional, as linhas
orientadoras e programaticas e 0s pressupostos que determinam a sua aplicac¢do junto aos
atores sociais.

Por sua vez, a partir da pesquisa bibliografica, foram mobilizados diferentes artigos
cientificos de autores a nivel internacional, africano (com enfoque nos da Africa
Subsaariana) e a nivel de Mocambique. E, para a pesquisa bibliografica foram selecionados
artigos cientificos com enfoque nas barreiras socioculturais para a aceitacdo das acdes
institucionais de controlo da maléria. Aspetos como a cor e formato das RTI, o cheiro do
inseticida, a crenca no poder dos antepassados para a intervencao a seu favor em detrimento
dos medicamentos recomendados em unidades sanitaria, a vergonha da exposicao dos bens
das suas casas, a auséncia para participacdo em cerimonias finebres mesmo com a vinda
da equipa da pulverizacdo dentre outros, sdo aspetos cujo significado os atores sociais
buscam do seu contexto sociocultural que diferem do que € institucionalmente veiculado,

constituindo desta forma, desafio para a sua implementacéo.

Resultados

A exposicdo dos resultados fez-se inicialmente sobre as diferentes acdes de controlo da
malaria a nivel mundial, seguida do olhar sobre Mogambique e por fim os desafios que
surgem com/na implementacdo destas mesmas acdes. Refira-se que nesta secdo de
apresentacao de resultados, incluem-se as discussoes.

A nivel mundial, e no desenho de metas globais para o controlo da malaria, a WHO
(2015) definiu trés (3) pilares na sua Estratégia Técnica Global para Malaria 20162030,
nomeadamente: PILAR 1. Garantir o Acesso Universal a Prevencdo, Diagndstico e
Tratamento da Malaria; PILAR 2. Acelerar os Esforcos Rumo A Eliminacio da Malaria e

Pilar 3. Transformar a Vigilancia & Malaria em uma Intervencdo Principal.
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A WHO (2015), ao se referir ao Pilar 1 - Garantir o Acesso Universal a Prevencéo,
Diagnostico e Tratamento da Malaria- frisa que as duas intervengdes essenciais que podem
ter uma ampla aplicacdo sdo a RTI e PIDOM. Assim, os Programas Nacionais da Malaria
“need to ensure that all people living in areas where the risk of malaria is high are protected
through the provision, use and timely replacement of long-lasting insecticidal nets or, where
appropriate, the application of indoor residual spraying” (WHO, 2015, pg. 11).

No concernente ao Pilar 2- Acelerar os Esforcos Rumo A Eliminacdo da Malaria- a
WHO refere que todos os paises deverdo ter o objetivo de eliminar esta doenca. E, para se
atingir esse objetivo, mostra-se necessario combater tanto 0s setores como 0s parasitas.

E por fim, no pilar 3 - Transformar a Vigilancia a Malaria em uma Intervencéo Principal-
a WHO defende que independentemente do ponto em que 0s paises se encontrem na via da
eliminacdo, a vigilancia da malaria deverd ser incentivada como uma intervencéo essencial
nas respetivas estratégias nacionais.

E pois, que para a implementacio das metas globais, Mocambique desenhou a sua
estratégia nacional. Este documento designado por Plano Estratégico da Maléria (2017-
2022), aponta seis (6) objetivos: 1) Gestdo do Programa que refere a importancia de
fortalecer as competéncias de gestdo do Programa a nivel central, provincial e distrital, de
modo a alcancgar os objetivos do Plano Estratégico, até 2022; 2) Prevencdo aponta a
necessidade de disponibilizar pelo menos 85% de cobertura da populagdo com, no minimo,
uma intervencao de controlo vetorial em todos os distritos do pais, até 2022; 3) Manejo de
casos, que refere a necessidade de testar 100% dos casos suspeitos de malaria e tratar 100%
dos casos confirmados de malaria ao nivel das unidades sanitarias e a nivel comunitério, de
acordo com as diretrizes nacionais, até 2022; 4) Comunicacdo para a Mudanca Social e de
Comportamento (CMSC), que deve implementar uma abordagem efetiva de CMSC para
assegurar que, pelo menos, 70% das pessoas procuram cuidados de salde apropriados e
atempados, e que, pelo menos, 80% da populacéo utiliza um método de protecédo adequado,
até 2022; 5) Eliminacdo que tem o propdsito de acelerar os esforcos para a eliminacdo da
malaria através de intervencGes adequadas ao contexto epidemioldgico, até 2022; por fim,
0 objetivo 6)Vigilancia, Monitoria e Avaliagdo para fortalecer o sistema de vigilancia de
modo que 100% das unidades sanitarias e distritos notifiquem dados completos, atempados
e de qualidade, até 2020 (MISAU, 2017).

Dos diferentes objetivos que o PEM (2017-2022) aponta, o0 numero 2, o da Prevencéo,

gue vem na sequéncia do Pilar 1 da OMS, engloba os seguintes métodos de controlo
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vetorial: RTI, PIDOM, Gestdo ambiental, Avaliacdo entomologica e Tratamento
Intermitente Preventivo (na gravidez) (TIP).

No que se refere a RTI e a PIDOM, a cobertura universal com aquela serd alcancada
através de campanhas periddicas de distribuicdo em massa e de forma continua, isto é, de
trés (3) em trés (3) anos, dado a vida média de uma rede; e com esta, sera utilizada como
ferramenta de gestdo da resisténcia aos inseticidas e a gestdo ambiental ird garantir a
eliminacdo adequada dos residuos solidos e liquidos dos produtos de controlo vetorial,
assim como prevenir e eliminar aguas estagnadas. Os esforgos entomoldgicos serdo
reforcados para apoiar tomadas de decisao atempadas e baseadas em evidéncias. Por fim, e
com vista a reduzir a incidéncia da malaria, as atividades de controlo vetorial serdo
complementadas por uma melhoria na cobertura do TIP, para a prevencdo da malaria na
gravidez.

A implementacdo dos diferentes objetivos estratégicos ndo é feita sem desafios.
Diferentes autores (Tavares, 2020; Coelho et.al, 2019; Sequeira, 2016; Alves e Rabelo,
1998), referem que, com a observancia de terminologias e interpretacdes locais, 0
significado de doenca dos atores sociais buscado do seu contexto sociocultural difere do
que € institucionalmente veiculado. Assim é, pois a dimensao cultural € um dos principais
elementos a considerar. Como diz Santinho (2016), a cultura configura a etiologia da
doenca e onde o seu conhecimento (da doenca) é construido a partir de vivéncias quer
passadas ou atuais e imbuidas de significados para o individuo que as vive e reage com base
no conhecimento que detém. E, como pode-se ver em Turato (2005), “O significado tem
funcdo estruturante: em torno do que as coisas significam, as pessoas organizardo de certo
modo suas vidas, incluindo seus proprios cuidados com a saude” (p. 509).

No ambito da implementacdo das acBes de controlo da malaria, os desafios dai
decorrentes sdo de varia ordem e visto em diferentes autores. Hildon et al. (2020), referem
que as dindmicas de género sdo decisivas para o uso de algum mecanismo de controlo. Num
contexto sociocultural, pelas normas sociais e papel de género, é ditado (por quem tem
autoridade para o fazé-10), o tipo de acéo de controlo da maléria.

Olhando para a RTI, cuja implementacéo foi definida como o principal mecanismo de
controlo do vetor, verifica-se que esta nem sempre € usada (se bem que pode ser aceite),
por diferentes motivos. Como pode se ver em Arroz et al. (2016), refere que em regides
costeiras de Mogambique ou junto a lagos e riachos, onde a base de sobrevivéncia é a pesca,

as redes sdo usadas para este fim.
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Para além deste destino das RTI, outros cenarios de ndo uso ou uso inapropriado sao
reportados em autores como Mategula et al. (2020). Estes referem que ha preferéncia da
cor e formato das RTI, sendo o azul e cénico os escolhidos. E, o argumento por estas
preferéncias cinge-se no facto de a cor azul ser considerada mais atraente, e o formato
conico ser mais facil de pendurar, se encaixando melhor no espago onde se dorme. Mategula
et al. (2020), ao referirem a preferéncia pela cor, o fizeram referindo apenas a questao
estética. Mas, vale dizer que a cor € igualmente um elemento expressivo e cujo significado
varia de cultura para cultura, pelo que, uma mesma cor traz consigo diferentes significados,
dependente do contexto cultural em que estiver inserida. Como diz Guimaraes (2000), a
cor assume seu papel de informacéo cultural, carregando consigo um codigo cultural que
envolve o processo da comunicagdo humana.

E, note-se que mesmo que a RTI seja usada, segundo Mategula et al. (2020), ha familias
gue a usam apenas em criancgas, pois que, estas sao vistas como sendo as mais frageis.
Ainda, com diz Jombo et al. (2010), alegando calor e/ou medo de morrer por asfixia, 0 uso
da RTI ndo tem se mostrado sistematico, pois, é usada apenas em noites frias. Por fim, o
entendimento de que a RTI serve apenas para doentes e estudantes (por ter se visto 0 seu
uso em hospitais e em lares de estudantes) condiciona 0 seu ndo uso, OU 0 Seu Uso apenas
nessas condicgdes.

O uso da PIDOM, igualmente, traz consigo desafios, desde a auséncia dos moradores no
dia marcado para a pulverizacéo até a recusa de abrir a porta para os agentes pulverizadores.

Em Sequeira (2016), o odor forte, a comichao, a tosse, o reduzido efeito residual sobre
0s mosquitos (os moradores acreditam que o produto quimico usado para a pulverizacao
podia estar demasiado diluido), sdo aspetos que sdo apontados como barreiras a aceitacao
da PIDOM.

Num plano simbdlico, segundo Suuron et al. (2020), ha crenca de que a pulverizagédo
pode despertar a ira dos deuses que sdo representados pelos amuletos dentro das casas e
consequente punicdo aos respetivos moradores ou perca de poderes dos mesmos. Este
aspeto é apontado como um dos motivos para recusar abrir a porta a equipa dos
pulverizadores para aplicacdo da PIDOM. De reparar que este receio ndo é apenas dos
moradores da casa, mas, € também da equipa dos pulverizadores, que terdo que pulverizar
os tais amuletos pendurados, o que causa temor neles. Uma vez que geralmente as mulheres
€ que estdo em casa quando a equipa chega e elas “are not allowed to touch these spiritual

objects, spray operators usually conduct spraying while these charms remain hanging on
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the walls, a situation that was said to be quite worrying to spray operators” (Suuron at al.,
2020, p.6).

O receio de deixar entrar “pessoas estranhas” dentro de casa, colocando em causa a
seguranca e privacidade dos moradores foi mencionado por Suuron at al. (2020), como uma
barreira a aceitacdo da PIDOM. Verifica-se, pois, que os moradores tém medo de expor 0s
seus pertences ao publico (uma vez que devem tirar de casa) e a equipa de pulverizacao.
Ainda, uma outra barreira prende-se com o facto de os chefes de familia perceberem que
seus quartos nao sdo agradaveis o suficiente e/ou 0s seus pertences estdo desorganizados,
ndo sendo, portanto, condizentes com sua imagem publica, o que os envergonharia, pelo
que, decidem por ndo aceitar a entrada “dos estranhos”. Esta posi¢do € consistente com a
de La Taille (2004) que refere a vergonha como uma vivéncia interna, pessoal, de
julgamento moral negativo de ndo atender a um autoconceito ou a uma boa representagédo
de si mesmo.

Ainda, outra barreira para a aceitacdo da PIDOM resulta do facto de ndo se acreditar na
eficacia dos inseticidas. Segundo Opiyo e Paaijmas (2020), o forte odor, a exposi¢cdo de
doentes asmaticos e o sujar da parede, sdo apontados como motivo para rejeicdo da PIDOM.
O esforco fisico de retirar da casa e voltar a colocar alguns pertences, € visto como
demasiado trabalhoso, pelo que, prefere-se manter a casa fechada. No cumprimento de
outras atividades como a agricultura familiar e a participagdo em funerais, as familias
ausentam-se de casa, sendo que as equipas de pulverizagdo ndo podem executar 0 seu
trabalho.

No concernente a auséncia de casa por conta da agricultura familiar mesmo com a vinda
da equipa de pulverizagdo, é importante referir que a producdo agricola em Mogambique,
constitui a atividade que emprega mais de 75% da populacdo (INE, 2021). Visto desta
forma, em que maior parte da popula¢do depende em grande medida do que produz, da-se
primazia aquilo que ¢ o seu sustento em detrimento da vinda da equipa de pulverizagao.
Visto desta forma, a auséncia nos dias de pulverizacao ¢ assim justificada. Em relagdo a
participagdo em cerimoénias finebres esta pode ser vista como algo inegociavel, pois,
segundo Machado (1999), a morte ¢ um facto cultural, pelas representagdes que induz. A
morte assume, como apresentam Bloch e Parry (1999) um carécter coletivo e social, uma
vez que os rituais e praticas a ela subjacentes sdo preparados e executados com a
participacdo e intervengao aos varios niveis pelas pessoas proximas que faziam parte do
circulo de convivio do defunto, sendo que, mais uma vez, a equipa de pulverizagdo ¢

preterida em relacdo a participa¢do em funerais.

10



Implementacdo de agdes institucionais de controlo da malaria em Mogambique: que desafios?

Uma outra agdo institucional de controlo da malaria ¢ a Gestdo Ambiental, cuja
implementagdo traz igualmente desafios. Pois, verifica-se o uso de latas e panelas como
reservatdrios de agua e que tendem a se tornar criadouros de mosquitos, tal como refere
Segata (2016). De notar que em Mocambique, 3.1 % da populagdo nacional tem agua
canalizada dentro de casa (INE, 2021). Estes dados por si mostram a vulnerabilidade da
populacéo a contrair malaria e sobretudo o desafio em se sair desta situacéo, pois, verifica-
se aqui uma condi¢do econémica que precede a ocorréncia deste processo saude-doenca.

Além dos reservatorios de gua feitos pelas familias, tem-se que as cheias e inundagoes
recorrentes aliado ao deficiente saneamento basico ¢ satura¢do dos solos, proporcionam
igualmente o desenvolvimento do vetor da malaria na agua acumulada. Note-se que
segundo Global Climate Risk Index no ano de 2021, Mogambique foi o pais do mundo que
mais sofreu os efeitos dos eventos climaticos extremos', sendo que do ano 2000 a 2019, foi
0 quinto pais mais afetado, tendo registado 57 eventos climaticos, tendo sido antecedido
por Porto Rico (1°), Myanmar (2°), Haiti (3°), e Filipinas (4°) . E de notar que em relac&o
a saturacdo dos solos, onde j& ndo ha mais capacidade de absorcdo das aguas aliada ao
deficiente saneamento, Ageep et al. (2009) e Colher (2019), referem que o andfeles tem a
capacidade de se reproduzir em locais onde a agua esta presente por um periodo considerado
de pelo menos 10-14 dias. Assim, areas com alta capacidade de acumulacdo de agua e
baixas taxas de evaporacdo (da agua). Desta forma, nestas areas verifica-se 0 risco
significativo para contrair a malaria, pelo que, ha uma exposi¢do notavel a esta doenca.

Olhando para as mulheres gravidas, pese embora este grupo mostre-se mais suscetivel a
malaria, a implementacdo do Tratamento Intermitente Preventivo (TIP) ndo ¢ feita sem
desafios. Como mostram Aberese-Ako et al. (2020), ha mulheres que tendem a ter maior
confianca em oracdes do que na unidade de saude, argumentando que o hospital s6 vé€ o
lado fisico e ndo o espiritual. E pois, que preferem a ida aos profetas, por estes poderem
prever e evitar qualquer infortiinio que possa acontecer no decurso da gravidez. Ainda, e
como dizem Aberese-Ako et al (2020), a falta de encorajamento das suas maes, sogras,
irmas e amigas para a ida ao controlo pré-natal, pode impedir as mulheres gravidas de o
fazé-lo. No entanto, mesmo havendo o necessario encorajamento para a ida regular para as
unidades sanitarias para controlo da gravidez, mostra-se desafiante pelos custos elevados
de transporte. Mas, mais ainda, Arnaldo et al. (2019), dizem que as mulheres gravidas
enfrentam barreiras para 0 acesso aos servigos de saude. E, a barreira substancial é a falta
de informacdo suficiente das vantagens do TPI, dos riscos e das consequéncias da malaria

na gravidez. Portanto, o risco de apanhar malaria na gravidez para essas mulheres é algo
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que pode ser visto de forma iminente. De reparar que, em contraste, segundo o0s autores, a
maioria das mulheres gravidas entrevistadas (80,4%) percebe que a malaria € uma das
principais doencas da populacdo local. Referem ainda estas mulheres, que a malaria ocorre
principalmente na estagdo quente e chuvosa. E, um ambiente com 4gua estagnada também
foi mencionado como uma importante causa de infecdo por malaria, pois pode aumentar a
populacdo de mosquitos. Para alem deste conhecimento, essas mulheres mostraram saber
que as picadas de mosquito sdo a principal causa de infe¢do da maléria e que pode causar
anemia e morte principalmente em mulheres gravidas e criangas, sendo importante
dormirem debaixo de uma RTI. Mas, mesmo com este conhecimento assente, maior parte
destas mulheres ndo percebe a razdo e necessidade de tomarem os comprimidos que
recebem no ambito do TIP. Verifica-se que, “... most of them were unable to mention either
the names of the drugs or the reasons they were given” (Arnaldo et al., 2019, pgs. 5-6). E
desta forma que, 0 ndo conhecimento da razdo da toma dos comprimidos, pode constituir

um impedimento para o fazé-lo.

Conclusodes

A implementacdo das a¢des de controlo da malaria tem mostrado que traz consigo desafios
de natureza diversa, como econémica e sociocultural. A situacdo econémica restringe o uso
de transporte para a ida as unidades sanitarias de algumas mulheres gravidas para o
cumprimento do TPI, bem como a aceitacdo da PIDOM, como forma de ndo expor
publicamente a pobreza de certas familias, envergonhando-as. A atividade agricola que
constitui a principal fonte de renda de maior parte das familias mocambicanas, dita a
auséncia dos moradores mesmo em dias marcados para a pulverizacdo. E, a falta de agua
canalizada dentro de casa, torna os seus moradores vulneraveis a malaria por conta dos
reservatorios de agua que podem constituir locais de multiplicacdo de mosquitos.

A situacdo sociocultural em que aspetos como a cor da RTI, a existéncia de amuletos
dentro de casa, a incondicional participagdo em funerais em dias marcados para a
pulverizagdo, trazem consigo significados culturais, cujo desconhecimento ou
desvalorizacdo por parte de quem deve implementar as a¢Ges institucionais de controlo da
maldria resvalara para o fracasso dessa mesma implementacao.

Portanto, na busca pelo controlo da malaria, mostra-se imperioso que o0 MISAU, ao

desenhar as estratégias para o efeito, ndo o faca na acecdo de Parsons, isto €, ignorando as
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interpretacdes subjetivas que os atores sociais tém da malaria, 0S pressupostos
socioculturais a ela subjacente e as suas respetivas praticas para fazer face a esta doenca.

Ha assim, necessidade de se olhar para a malaria para alem de uma perspetiva
institucionalizada, desprovida de saberes locais, para desta forma incluirem-se na politica
publica de salde, aspetos sociais e culturais que permeiam o quotidiano dos atores sociais
em Mocambique.

Conhecer as percecOes, representagdes sociais e crengas dos atores sociais a quem as
ac0es institucionais de controlo da malaria s&o dirigidas afigura-se ndo sé importante, mas,

urgente.

Notas

Por decisdo pessoal, os autores do texto escrevem segundo o novo acordo ortografico.

I https://www.germanwatch.org/sites/germanwatch.org/files/2021-01/cri-
2021 table 10 most_ affected countries_in_2019.jpg acesso em 03.06.23
il https://www.germanwatch.org/sites/germanwatch.org/files/2021-01/cri-
2021 table 10 countries most_affected from 2000 to 2019.jpg acesso em 03.06.23
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