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I. Introducdo : Contexto econdmico e social

No seu relatério de desenvolvimento humano de 2002, o PNUD' classifica a Guiné-Bissau no
167° lugar do Indice de Desenvolvimento Humano (IDH). Assim, 0 pais encontra-se entre
aqueles no mundo cujo nivel de desenvolvimento humano é o mais baixo.

Esta situacdo € consecutiva a ma performance das politicas econdmicas e sociais aplicadas logo a
independéncia conseguida apos 11 anos de guerra (politica de investimento ambiciosa, politica
orcamental e monetaria expansionista, etc).

A tentativa de melhoramento desta situacdo levou o Governo a adoptar programas de
ajustamento estrutural (PAE) entre 1987 e 1992 na perspectiva e instaurar uma economia de
mercado e iniciar reformas sociais, monetarias e financeiras.

Estes PAE foram depois suspendidos na sequéncia da ndo satisfacdo das condigdes a preencher.
Em 1993, a implementacdo do "Programa Sombra” deu resultados positivos ao nivel
macroecondémico, nomeadamente com uma taxa de crescimento do PIB de 3% e de queda da
taxa de inflacdo (87% em 1992 para 32% em 1993).

A consolidacdo destes resultados e a diversificagdo das importacbes permitiram ao Governo
obter do FMI uma Facilidade do Ajustamento Estrutural Refor¢ado (FASR) para o periodo (1994
—-1997).

O ano de 1997 que marca a entrada da Guiné-Bissau no seio dos paises da UEMOA e da Zona
Franca, seguiu-se a implementacdo de reformas nomeadamente a melhoria da situacdo das
financas publicas, a reducdo do nivel de inflacdo, a diminuicdo do saldo negativo da balanca
comercial, etc. Estas reformas concorreram & instauracdo de uma base sélida de convergéncia
duravel e do crescimento equilibrado.

A populacdo da Guiné-Bissau é estimada a 1.200.000 habitantes, segundo as projec¢des do
Instituto Nacional de Estatistica e Censos — INEC com uma taxa de crescimento intercensitario
de 2, 05.

O Produto Interno Bruto é fortemente tributario do sector rural com 53% gracas a agricultura que
gera o0s 3/4 das receitas de exportacdo e emprega cerca de 80% da populacédo activa do pais.

A agricultura que ocupa um lugar prioritario no quadro da politica de desenvolvimento da
Guine-Bissau, afigura-se estar aquém das suas performances normais tendo presente as inimeras
potencialidades. Estas performances poderiam ter sido melhoradas se houvesse um bom
engquadramento dos produtores, um performante sistema de transporte, meios de estocagem em
namero suficiente e créditos, que pudessem sustentar a sua extensdo. A vulnerabilidade deste
sector esta igualmente ligada a evolucdo do preco de castanha, principal cultura de exportacéo,
no mercado internacional.

O sector secundério varia entre 12 e 16% do PIB, enquanto terciario se situa entre 17 e 31%.

' O Programa das Nacdes Unidas para o desenvolvimento (PNUD) define o IDH que é um
indicador que tem conta o estado de satde da populagéo, a educacdo bem como o rendimento. A
classificacdo do ano 2002 reporta-se sobre um universo de 173 paises.



Os resultados positivos registados desde 1994 foram interrompidos por causa do conflito
politico-militar de 1998.

A semelhanca da maioria dos paises africanos a sul do Sahara, a Guiné-Bissau ostenta
indicadores sociais de um nivel insuficiente. Convém constatar que na educacdo a taxa de
escolarizagdo no ensino primario passou de 46,3% em 1991 para 69,8% em 1999, sendo a taxa
de inscricdo no primeiro ano deste ciclo de 97,7% para os rapazes em 1999/2000, ou seja 86,5%
para o conjunto (rapazes e raparigas). Registou-se entdo uma melhoria da taxa de escolarizagéo e
uma taxa de acesso ndo negligenciavel. Entretanto a melhoria da qualidade de ensino supde
necessariamente a resolucéo de certos problemas tais como o estado de deterioragdo das escolas,
a falta de material didactico e auséncia de motivacdo dos professores que provoca nestes uma
taxa de absentismo muito elevada.

No sector da saude, a taxa de mortalidade infantil é de 125,7 por mil nados vivos aquele dos
menores de 5 anos situa-se em 211,3 por mil. O nivel de mortalidade materna é ainda mais
importante, porquanto € estimada em 700 por 100.000. A esperanca de vida a nascenca é de
cerca de 45 anos. O sector da saude é o que esta confrontado com sérias dificuldades das quais a
ma reparticdo geografica do pessoal de satide, com nomeadamente uma forte concentragcdo em
Bissau e a insuficiéncia de recursos financeiros disponiveis.

O objectivo do Governo é de reduzir, a metade, a pobreza no horizonte 2015. Neste &mbito esta
em curso de implementagdo um Quadro Estratégico de Reducdo de Pobreza denominado
Documento de Estratégia Nacional para Reducdo da Pobreza (DENARP), tendo por missdo
apontar uma estratégia e politicas capazes de dar o maximo de impacto na luta contra a pobreza e
para fixar e seguir os indicadores de performance. O ILAP que permitiu avaliar a pobreza
deveria ser integrado numa componente cujas actividades sdo a criacdo de um sistema de
diagndstico e de seguimento das condic¢des de vida das populacdes.

1. O Inqueérito Ligeiro para a Avaliacdo da Pobreza (ILAP) e as outras fontes de
informacéo

O essencial de dados que servem a avaliacdo da pobreza provem do ILAP. A recolha de dados
deste inquérito decorreu de Marco a Maio de 2002. Como indica 0 nome, 0 seu principal
objectivo é avaliacdo da pobreza na Guiné-Bissau.

O ILAP tem por base o Questionario Unificado para os Indicadores de Base do Bem-Estar
(QUIBB). Foi elaborado pelo Banco Mundial em colaboragédo com certas agéncias especializadas
das NacGes Unidas a fim de permitir o seguimento dos indicadores de desenvolvimento. Para o
efeito, as informac@es recolhidas com este instrumento permitem por um lado medir o nivel de
vida das populacBGes através das despesas, as caracteristicas do alojamento e o modo de
propriedade, o equipamento, a disponibilidade de terras cultivaveis a posse de gado, etc, e por
outro lado a utilizacdo e a satisfacdo das populacdes em relacdo aos servigos sociais econémicos
de base, nomeadamente as infra-estruturas de educacdo e de salde.



A principal caracteristica do QUIBB é a recolha, digitacdo informatica e tratamento de dados de
forma réapida gracas ao volume, a0 modo de preenchimento® e a digitacdo de documento por
leitura dptica por meio de scanner. A este dispositivo de digitacdo sdo associados programas de
controle e de constituicdo de tabelas. Assim a passagem de uma etapa do tratamento de dados
para uma outra faz-se sem prazo e na completa coeréncia.

O ILAP baseia-se numa amostra de 3216 agregados familiares repartidos entre o sector
Auténomo de Bissau (672 agregados) e as outras regides do pais (2544 agregados). A base de
sondagem que permitiu a selec¢do desta amostra, € constituida de distritos de recenseamento
(DR) definidos aquando do Recenseamento Geral da Populagdo de 1991. O trabalho de
actualizacao das listas de agregados familiares dos DR de Bissau foi feito no més de Dezembro
de 2001 no quadro do projecto de criagio de um Indice Harmonizado de Precos no Consumidor
calculado nas capitais dos paises da UEMOA (Unido Econdémica e Monetaria Oeste Africana),
enquanto que as listas dos agregados familiares dos DR do resto do pais foram estabelecidas
pelas equipas de inquiridores.

A base foi seguidamente repartida em sete (7) estratos nos quais serdo levados a cabo estudos
aprofundados. Estes estratos sdo Bafata, Gabu, Cacheu, Oio, Biombo/Bolama, Quinara/Tombali
e 0 Sector Auténomo. A sondagem foi logo estratificada e em dois graus. No primeiro grau, a
tiragem (saque) dos DR ¢ feita de forma sistematica e proporcionalmente ao tamanho expresso
em numero de agregados familiares. No interior de cada DR, um numero constante de 12
agregados familiares é escolhido no segundo grau.

I11.  Metodologia de calculo de limiar de pobreza

A construcdo da linha de pobreza necessita de uma prévia escolha de um indicador de nivel de
vida. Esta escolha incide sobre as despesas totais por equivalente adulto.

A despesa total de um agregado familiar compreende as despesas de consumo final, o
autoconsumo de produtos alimentares, a renda imputada dos agregados proprietarios das suas
casas e as transferéncias pagas.

Estas despesas foram reportadas aos equivalentes adultos que sdo obtidos gracas a escala de
Oxford que atribui 1 as pessoas com idade superior ou igual a 15 anos (os adultos)e 0,5 aquelas
de idade inferior a 15 anos (criangas).

Em seguida foram adoptadas os limiares utilizados ao nivel internacional pelo Banco Mundial
nos paises em via de desenvolvimento, $ 1 e $ 2 por dia e por pessoa em paridade de poder de
compra (PPA)® 1985. A principal preocupagio para a construcéo desta linha reside na converséo
de 1 PPA 85 em francos CFA no periodo a que o inquérito faz referéncia.

0 QUIBB é um curto pré-codificado e o inquiridor limita-se a preencher as bolinhas
correspondentes as respostas. E administrado no decurso de apenas uma visita.

3 Uma Paridade de Poder de Compra (PPA) é definida como “ o niimero de unidades monetarias
necessarias num pais para adquirir bens e servicos que equivalem aos que se teria comprado hum
outro pais com uma unidade monetéaria deste ultimo.” Trata-se de uma técnica desenvolvida e
implementada pelo Programa de Comparacdo Internacional (PCl) que visa uma melhor
comparabilidade dos PIB e dos seus sub-agregados. A taxa de cadmbio que era utilizada para o
efeito ndo constitui um bom instrumento na media em que nao representa com precisdo as
relacdes entre os poderes de compra das moedas.



O $ 1 (um dolar americano) de 1985 foi convertido em $ 1 de 1999, ano para o qual a taxa de
conversdo em paridade de poder de compra existe para a Guine-Bissau (World Development
Indicators 2001/The World Bank), por meio da inflagdo americana. Este resultado é depois
convertido em francos CFA de 1999. O limiar ¢ finalmente obtido para o periodo de referéncia
do ILAP a partir do indice de Precos no Consumidor calculado em Bissau. O periodo de
referéncia deste inquérito estende-se de Mar¢o 2001 a Abril 2002.

Tabela n° 01: Calculo do limiar de pobreza

Evolucdo 1999/1985 do IPC dos EUA* 1,55
Factor de conversdo PPA 1999 167,30
Evolucdo periodo referencia do ILAP/1999 do IPC Bissau* 1,14
Limiar de Eobreza !EOf pessoa e por ano! * 108 000

* Calculos do consultor

IV. Descrigdo socioecondmica da Guiné-Bissau

Trata-se de elucidar as caracteristicas socioecondémicas da Guiné-Bissau a partir dos resultados
do ILAP. A amostra do ILAP incide sobre uma populagéo de 1.181.641 habitantes. Em 1991, o
RGPH deu 979.203 pessoas. O efectivo aumentou de 202438 pessoas no periodo. Isto representa
uma taxa de crescimento médio anual de 1,7% inferior & taxa de crescimento inter-censitario
(1979-1991). A populacéo de Bissau é estimada em 305686, ou seja 25,9% da populacao total, e
aumentou de 4,2% em média anual no mesmo periodo.

A populacdo guineense conta 50,8% de mulheres. A taxa de masculinidade® estabelece-se em
96,9%. Este indicador é quase 0 mesmo em Bissau e no resto do pais considerado na sua
globalidade. Quanto & estrutura etéaria, ela representa as caracteristicas de uma populacdo muito
jovem, tendo 48,1% das pessoas uma idade inferior a 15 anos. As outras regifes registam
globalmente a mesma proporcdo, enquanto que em Bissau obtem-se menos jovens (42%) em
proveito da populacdo adulta (35-55 anos) que representa 53,5%. Este fendmeno leva a crer que
se registou uma eventual emigracdo para a capital que poderia constituir uma provavel pressao
sobre o mercado de trabalho.

No que concerne a situacdo matrimonial das pessoas com idade superior ou igual a 13 anos,
nota-se a predominancia dos casados ao nivel nacional com 49,5% de pessoas abrangidas.
Entretanto subsiste uma diferenca notavel entre Bissau onde os solteiros sdo maioritarios com
52,6%, e as outras regides em que eles representam apenas 37,7%.

Os casados mondgamos sdo 30,9% da populacdo contra 18,6% para aqueles ou aquelas que
optaram pela unido poligama. Observa-se que em Bissau, 29,5% das pessoas sd0 mondgamas
contra somente 9,9% de poligamos.

A poligamia € relativamente mais frequente nas outras regifes em que ela abrange 22,0% dos
individuos, mas as unides mondgamas predominam com 31,5%.

*Taxa de masculinidade é igual nmero de homens por 100 mulheres



A viuvez é mais presente nas outras regides (6,5%), enquanto que Bissau conta mais
divorciados/separados (4,1%). Globalmente as duas situacdes representam respectivamente 5,8%
e 2,9% dos guineenses.

A maioria dos chefes de agregados familiares sdo casados. Eles sdo mondgamos a 56,2% ou
poligamos a 25,2%. Dentre eles, ha uma parte ndo negligenciavel de viavos (as) em cerca de
11%. Os solteiros representam menos de 4% do conjunto. Os chefes de agregados familiares
divorciados ou separados sdo relativamente mais numerosos em Bissau em que constituem um
grupo bastante importante (7,9%).

Em geral, os agregados familiares sdo de grande tamanho, a taxa média varia de 6,8 (Bissau) a
7,9 pessoas (outras regides). A média nacional € de 7,6 pessoas. Mais de 30% dos agregados
familiares contam menos de 9 pessoas, cerca de 18,0% tém no maximo 4. Os agregados
familiares de pequeno tamanho (menos de 5 membros) sdo mais frequentes em Bissau (22,6%)
do que nas outras regides (16,4%). O modo de organiza¢do nos nossos paises que privilegia a
familia alargada € a causa desses tamanhos elevados. O fendmeno parece estar a recuar com a
urbanizagao.

O ILAP inquiriu 156.000 agregados familiares que sao maioritariamente dirigidos por homens
(84,0%). E em Bissau que a proporcdo de mulheres chefes de agregados familiares € mais
importante. Elas representam 23,1% em Bissau contra apenas 13,2% no resto do pais.

A maioria dos chefes de agregados familiares, qualquer que seja o sexo, tem entre 35 e 55 anos,
sendo relativamente idosos, a idade média situando-se em cerca de 46 anos. Aqueles de Bissau
sdo mais jovens de 5 anos enguanto que os seus homoélogos das outras regifes sdo mais idosos de
cerca de 2 anos em média. Os responsaveis dos agregados familiares com idade superior ou igual
a 55 anos sao mais presentes no resto do pais (28,8%) do que em Bissau em que representam
apenas 13,2%.

Um pouco mais do quarto (1/4) da populacdo guineense vive no Sector Autonomo de Bissau, a
capital do pais, as outras regifes partilham o resto como se segue: Oio (14,7%), Cacheu (14,4%),
Bafaté (12,1%), Gabu (12,0%), Quinara/Tombali (11,4%) e Biombo/Bolama (9,4%).

Esta estrutura é quase a mesma que aquela fornecida pelo recenseamento de 1991.

No que concerne ao nivel de instrucdo, nota-se que mais de metade (58,5%) da populacdo adulta
(15 anos e +) nunca frequentou a escola. Esta populacdo atinge 7 pessoas em cada 10 nas outras
regides e cerca 1 ( um) adulto em cada 4 em Bissau. No outro extremo, apenas 1% destes adultos
atingiram um nivel superior. Os chefes de agregados familiares tém um nivel de instrucdo mais
elevado do que aquele do resto da populacdo. Aqueles dentre eles que nunca frequentaram a
escola representam 57,4% ao nivel nacional, 27,1% em Bissau e 69,6% nas outras regides.
Convém reter que 2,6% tém um nivel universitario com 7,4% em Bissau e 0,6% no resto do pais.
A propor¢édo de analfabetos eleva-se a 29,2% em Bissau e 70,5% no resto do pais, perfazendo
uma média nacional de 58,9%.
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Tabelan®02: Indicadores socio econdmico sobre a Guiné-Bissau
o
Bissau regides Conjunto
Amostra
Agregados familiares | 672 | 2544 | 3216
Resultados apds extrapolacao

Individuos 4583 20 187 24770
CARACTERISTICAS SOCIO-DEMOGRAFICAS
Populacdo (nimero de pessoas) 305 686 875955 | 1181641
Populacdo (%) 25,9 74,1 100
Numero de agregados familiares 44 822 111180 156 003
Agregados familiares (%) 28,7 71,3 100
Numero de mulheres de 13-49 anos 91 646 225 569 317 214
(% na popula¢do total) (30,0) (25,8) (26,8)
NUmero de criancas de 7-14 anos 63 432 201373 264 805
(% na populacdo total) (20,8) (23,0) (22,4)
NUmero de pessoas com idade de 5anos e + 254 060 695 219 949 279
(% na populacdo total) (83,1) (79,4) (80,3)
Distribuic8o de pessoas por sexo (% de mulheres) 50,7 50,9 50,8
Distribuicdo dos chefes de agregados familiares por sexo (% de mulheres) 23,1 13,2 16,0
Idade da populacéo (%)
0-5 anos 16,9 20,6 19,7
5-15 anos 26,6 29,1 28,4
15-35 anos 39,1 29,9 32,3
35-55 anos 14,4 13,6 13,8
55anos e + 3,0 6,8 5,8
Total 100 100 100
Idade média da populacao total (anos) 20,7 21,3 21,1
Idade dos chefes de agregados familiares (%)
Menores de 35 anos 28,4 23,3 24,8
35 - 55 anos 58,3 47,9 50,9
55 anos ou + 132 28,8 24,3
Total 100,0 100,0 100,0
Idade média dos chefes de agregados familiares (anos) 424 478 46,3
Situacdo matrimonial das pessoas com idade de 13 anos e + (%)
Solteiro(a) 52,6 37,7 41,8
Casado(a) monégamo(a) 29,5 315 30,9
Casado(a) poligamo(a) 9,9 22 18,6
Divorciado(a)/Separado(a) 41 2,4 2,9
Vidvo(a) 4 6,5 58
Total 100 100 100
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Situacdo matrimonial dos chefes de de agregados familiares (%)

Solteiro(a) 58 2,7 3,6

Casado(a) mondgamo(a) 60,7 54,3 56,2
Casado(a) poligamo(a) 14,3 29,6 25,2
Divorciado(a)/Separado(a) 79 2,6 41

Vidvo(a) 11,3 10,8 10,9
Total 100,0 100,0 100,0
Reparticdo dos agregados familiares segundo o tamanho (%)

1-4 pessoas 22,6 16,4 18,2
5-8 pessoas 53,0 48,2 49,6
9-11 pessoas 174 214 20,2
12 pessoas e + 7,0 14,0 12,0
Total 100 100 100

Tamanho médio dos agregados familiares (nimero de pessoas) 6,8 79 7,6

Reparticdo da populacgéo por regido (%)

Bafata 12,1
Biombo/Bolama 9,4

Cacheu 14,4
Gabu 12,0
Qio 14,7
Quinara/Tombali 114
Bissau 25,9
Total 100,0

Fonte : INEC/ILAP

A acessibilidade a uma escola priméaria medida pela percentagem da populacdo que leva pelo
mais 30 minutos para chegar a este estabelecimento, é elevada. A proporcéo situa-se a 78,0% a
nivel nacional, 95,9% em Bissau e 71,8% no resto do pais. No entanto esta situacdo requer o
desenvolvimento de um esforco para atingir uma cobertura mais adequada.

A populacéo total conta cerca de 22,4% de criancas escolarizaveis (7-14 anos). Destas criancas
actualmente 61,6% nunca frequentaram a escola. Em Bissau, 86,1% das criangas frequentam a
escola e nas outras regides este indicador situa-se 54,2%. Em contrapartida, a parte das criancas
ndo escolarizadas é relativamente mais importante nas outras regides com 44,4% contra 12,1%
em Bissau.

Entre as criancas desta franja de idade, sem distincdo de sexo, inscritas na escola 2,4%
abandonaram-na antes do termo. Esta taxa é de 2,0% em Bissau e 2,6% no interior do pais.
Observa-se no entanto uma discriminacdo entre os rapazes e raparigas. O numero de raparigas
que abandonaram os estudos no decurso da escolaridade é relativamente mais elevado (3,2% nas
raparigas contra 1,8% nos rapazes) seja qual for o lugar de residéncia, tal como indica o tabela n°
03 que se segue.
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Tabela n°03 : Indicadores sobre a educacao/alfabetizacéo

EDUCACAO/ALFABETIZACAO

Populacio a menos de 30 minutos de uma escola primaria (%) | 959 | 718 | 780
Situacdo escolar das criancas de 7-14 anos (%)
Aescola 86,1 54,2 61,8
Estudos parados 18 15 15
N&o escolarizados 12,1 444 36,6
Total 100,0 100,0 100,0
Taxa de abandono da escola das criancas 7-14 anos (%)
Rapazes 10 2,2 18
Raparigas 31 3,3 3,2
Conjunto 2,0 2,6 2,4
Razdes de abandono dos estudos
Fim de estudos 0,0 0,0 0,0
Escola distante 59 10,1 8,9
Estudos caros 17,6 16,3 16,7
Trabalho (casa/emprego) 0,0 4.4 3,1
Sem interesse 29,4 12,9 17,5
Doenca/Gravidez 17,6 48 8,3
Insucesso nos exames 0,0 3,3 2,4
Casamento 0,0 0,0 0,0
Qutra razdo 35,3 62,3 54,8
Nivel de instrucdo de adultos (15 anos ou +) (%)
Nunca escolarizados 28,8 70,1 58,5
Primario 32,3 231 25,7
Secundario 34,9 6,5 14,5
Superior 2,8 0,2 1,0
Outro 12 01 04
Total 100,0 100,0 100,0
Nivel de instrucdo dos chefes de agregados familiares (%)
Nunca escolarizados 27,2 69,6 57,4
Primario 28,7 22,7 24,4
Secundario 34,1 6,9 14,7
Superior 74 0,6 2,6
Outro 2,5 01 04
Total 100,0 100,0 100,0
Taxa de alfabetizacdo das pessoas de 15 anos ou + (%) 70,8 29,5 411

Fonte : INEC/ILAP

As razdes que estiveram na base da desisténcia provém essencialmente e por ordem de
importancia, segundo as declaracGes dos interessados, da auséncia de interesse pela escola
(17,5%), dos elevados custos da escolaridade (16,7%), da distancia a percorrer (8,9%) e de uma
doenca ou de uma gravidez (8,3%). O resultado referente a falta de interesse pela escola é
bastante inquietante, porquanto mesmo em Bissau atinge o nivel de 29,4%. A preocupacdo é
tanto maior quanto se sabe que o investimento para 0 ensino parece constituir uma estratégia
eficaz de luta contra a pobreza. As autoridades devem empenhar-se para que esta imagem da
escola seja banida nas mentalidades.
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A cobertura do pais em servi¢o de salde esta aquém daquela observada para a escola primaria.
Com efeito, 40,2 % da populacdo levam menos de 30 minutos para receber tratamento. Esta taxa
é de 54,2% e 35,3% respectivamente em Bissau e no resto do pais.

Durante as 4 semanas que precederam a entrevista, cerca de uma pessoa em cada 5 sofrem de
uma doenga ou de um ferimento. A proporcao dos doentes que consultaram um servico/pessoal
médico é de 63,6% ao nivel nacional, 71,9% em Bissau e 61,2% no resto do pais. O centro de
salde publico e o hospital séo 0s servigos aos quais a maioria recorre (80,2%). Segue-se 0 centro
de saude privado (7,5%). Vém a seguir por ordem, a clinica (6,1%) e o curandeiro/praticante
tradicional (4,3%), as outras estruturas intervém com 1% cada.

Tabela n°04 : Indicadores sobre a salde

SAUDE

Populacdo a menos de 30 minutos de um servico de saude (%) 54,2 35,3 40,2
Populacdo doente/ferida nas 4 Ultimas semanas precedendo o inquérito (%) 17,8 19,7 19,3
Doente tendo ido a consulta (%) 71,9 61,2 63,6
Servico/Pessoal de saude visitados pelos doentes (%)

Centro de salde publico 454 52,7 50,8
Centro de saude privado 6,3 7.9 75
Hospital 28,8 29,6 29,4
Clinica 15,4 3 6,1
Farmacia 0,2 04 04
Médico/dentista privado 0,2 0,6 0,5
Praticante tradicional 2,7 48 43
Outro 1,3 1,1 1,1
Total 100,0 100,0 100,0
Razdo do ndo-recurso a um servico/pessoal de saude (%)

Desnecessério 94,8 90,8 91,9
Demasiado caro 2,3 47 41
Demasiado longe 0,2 39 3,0
Outra razéo 3,1 3,6 3,5
Mulheres de 13-49 anos tendo recebido cuidados pré-natais (%) 97,9 93,3 94,3
Populacdo a menos de 30 minutos de uma fonte de agua (%) 99,3 94,6 95,9
Populacéo tendo acesso & &gua potavel (% 78,9 453 54,0

Fonte : INEC/ILAP

A quase totalidade dos doentes que ndo frequentaram uma estrutura sanitaria declara que a sua
doenca nédo requer uma deslocagdo. Convém mencionar que nas modalidades de respostas falta a
“automedicacdo” que pode levar as pessoas a ndo consultar o pessoal de saide. Os custos da
consulta médica e o distanciamento do servico de salde foram invocados em apenas 4,1% e
3,0% respectivamente.

Quase todas as mulheres que tiveram um filho nos ultimos 12 meses tinham tido uma consulta
pré-natal . O inquérito MICS?® realizados em 2000 tinha chegado ao mesmo resultado.

> O inquérito MICS (Multiple Indicator Cluster Survey) é um elemento central do Programa
Mundial de Assisténcia da UNICEF, para a recolha, o tratamento e a analise de dados relativos a
sobrevivéncia, ao desenvolvimento e & protec¢do da crianga.
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A &gua constitui uma necessidade de todos os dias e talvez uma fonte de doenca se ela nao for
posta a disposicdo das populacbes em condicdes requeridas. Na Guiné-Bissau ndo falta agua.
Com efeito, mais de 95% de individuos tém acesso a agua em menos 30 minutos. Esta taxa
atinge 99,3% na capital. Contudo, existe uma diferenca ndo negligenciavel entre o facto de ter
acesso a agua e dispor daquela propria ao consumo®. Ao nivel nacional o desvio é de cerca de 42
pontos. No interior do pais, este desvio eleva-se a 49 pontos contra 10 pontos em Bissau.

As informacdes sobre as medidas antropométricas das criancas de 3 a 59 meses ndo foram
recolhidas. Elas constituem uma secgdo que é parte integrante do QUIBB. Elas teriam permitido
ter a situacdo nutricional das criancas que é determinante maior da morbidez e da mortalidade.

A populacdo em idade de trabalhar (5 anos e mais) é de 254.060 em Bissau e 695.219 nas outras
regides, ou seja 949.279 no conjunto do pais. As propor¢cdes na populagdo total sdo
respectivamente de 83,1%, 79,4% e 80,3%. Se se fixar a idade limite em 15 anos, estas taxas
tornam-se iguais a 59,1%, 53,0% e 54,6% respectivamente.

As taxas de actividade para a populacdo de 5 anos e mais variam de 36,6% em Bissau a 46,4%
no resto do pais. Se se considerar somente os adultos, estas taxas aumentam em mais de 15
pontos. Isto reduz a mesma proporcdo o volume de inactivos, traduzindo que a populagdo entre 5
e 15 anos é constituida na sua maioria, de alunos.

O desemprego’ é mais agudo em Bissau (entre 19 e 20%) do que no resto do pais (entre 10 e
11%) seja qual for o limite de idade considerado. A taxa estabelece-se ao nivel nacional a 12,4%
se nos limitarmos a populacdo de 15 anos e mais.

A maioria dos ocupados sdo  trabalhadores do ramo de  actividade
“Agricultura/Pecuéria/Silvicultura/Pesca” (63,5%) ou aquele do “Comeércio” (10,8%).

A Industria e a Administracdo Publica empregam respectivamente 8,9% e 6,1% dos
trabalhadores. Esta reparticdio varia segundo o meio de residéncia. O ramo
“Agricultura/Pecuaria/Silvicultura/Pesca” representa 77,7% no interior do pais contra apenas
8,5% em Bissau. O Comércio e outros servicos empregam relativamente mais pessoas em
Bissau, (44,6%) do que nas outras regides (8,3%). O essencial do efectivo da Administracdo esta
concentrado na capital, 0 mesmo acontece em relacdo ao pessoal exercendo nos sectores da
educacao e da saude.

A maioria dos ocupados tira 0 seu rendimento de uma actividade independente, pois s&o
individuos que trabalham por conta prépria. A parte dos assalariados atinge no entanto 42% em
Bissau. O importante nimero de ajuda familiar ndo remunerado fora de Bissau (33,6%) deve-se a
predominancia das actividades agricolas e ao seu modo de organizacdo. A terra pertence a
familia e a sua exploracdo € dirigida pelo chefe apoiado pelos outros membros.

® Tém acesso aagua potavel, os agregados familiares que se abastecem por meio de uma torneira
interna, de uma torneiro publica, de um poco protegido ou de uma cisterna.

" A proporcdo de desempregados na populacdo activa. A populagdo activa compreende activos
ocupados e os desempregados. Os desempregados séao as pessoas que tinham procurado um
emprego e que estavam prontas trabalhar durante as semanas que precederam a data da
entrevista.



15

Se nos restringirmos aos chefes de agregados familiares, a taxa de actividade é mais elevada
(mais de 84%) e a taxa de desemprego fica mais baixa (menos de 7%) do que as taxas atinentes
ao conjunto da populacdo em idade de trabalhar.

Tabelan®05:  Indicadores sobre a actividade
ACTIVII DADE
Populacdo com idade de 15 anos e + (%) 59,1] 53,0 54,6
Estatuto na actividade das pessoas de 5 anos ou + (%)
Activos ocupados 29,3 413 38,1
Desempregados 73 52 58
Inactivos 63,4 53,2 56,2
N.d. 0,0 0,0
Total 100,0 100,0 100,0
Taxa de actividade das pessoas de 5 anos e + (%) 36,6 46,4 438
Taxa de desemprego (%) 20,0 11,2 13,1
Estatuto na actividade das pessoas de 15 anos ou + (%)
Activos ocupados 42,3 58,6 54
Desempregados 10,1 6,7 7,6
Inactivos 47,6 34,7 38,3
N.d. 0,1 0,0
Total 100,0 100,0 100,0
Taxa de actividade das pessoas de 15 anos e mais (%) 52,4 65,2 61,7
Taxa de desemprego (%) 19,3 10,2 12,4
Estatuto na actividade dos chefes de agregados familiares (%)
Activos ocupados 83,9 79,2 80,6
Desempregados 6,0 53 55
Inactivos 10,1 155 14,0
Total 100,0 100,0 100,0
Ramo de actividade do emprego principal dos ocupados (%)
Agricultura/silvicultura/pesca 8,5 77,7 63,5
Industria 11,1 84 8,9
Urbanismo e obras publicas 8,5 2,6 3,8
Transporte 3,5 0,4 11
Comércio 29,3 6,1 10,8
Qutros servicos 15,3 2,2 49
Educacdo /saude 2,3 0,4 0,8
Administracdo 21,5 2,2 6,1
Total 100,0 100,0 100,0
Estatuto no emprego dos ocupados (%)
Assalariado 42,9 52 12,9
Empregador/Indépendente 48,7 60,9 584
Outro 8,5 339 28,7
N.d. 0,1 0,1
Total 100,0 100,0 100,0
Estatuto no emprego dos chefes de agregados familiares ocupados
Assalariado 57,4 10,1 24,3
Empregador/Indépendente 39,5 79,9 67,8
Outro 3,0 10,0 8,0
N.d. 0,2 0,1
Total 100,0 100,0 100,0

Fonte : INEC/ILAP



16

A reconstituicdo das rubricas das despesas de consumo NCOA® (Nomenclatura Principal dos
Paises da UEMOA) revela a auséncia de recolha de informacdo para os grupos “lazeres,
espectaculos e cultura” e “hotéis, cafés e restaurantes™. Todas as outras foram objecto de recolha
parcial com excepcéo de “Produtos alimentares e bebidas”.

Todavia, nestas estruturas de consumo predominam as despesas consagradas a alimentagdo. O
coeficiente orcamental desta rubrica é igual a 57,8% em Bissau, atingindo 73,1% nas outras
regibes. A média nacional situa-se a 66,6%, seguem-se por ordem de importancia as despesas
relativas ao alojamento (12,2% ao nivel nacional, 18,7% em Bissau e 7,4% nas outras regides) e
ao vestuario (6,8% ao nivel nacional, 6,7% em Bissau e 6,8% nas outras regifes) e de saude
(3,5%; 3,7% e 3,4 respectivamente).

Tabela n°06 : Estrutura das despesas de consumo dos agregados familiares

DESPESAS

Estrutura das despesas de consumo (%)

Produtos alimentares e bebidas 57,8 73,1 66,6
Roupas e calcados 6,7 6,8 6,8
Alojamento, dgua electricidade, gas e outros combustiveis 18,7 74 12,2
Mobiliario, equipamento do lar e manutencdo corrente 6,6 5,6 6,0
Salde 37 34 35
Transporte e Comunicacao 0,6 0,2 04
Ensino 2,7 0,9 1,7
Outros bens e servicos 33 2,6 29
Total 100,0 100,0 100,0

Fonte : INEC/ILAP

A qualidade do quadro de vida é apreciada atraves do acesso a electricidade, a conexao a rede de
saneamento e da presenca do aparelho televisor. O acesso & agua potdvel faz parte dos
indicadores de saude. Na Guiné-Bissau 12,2% da populacdo recebem a iluminacdo por via de
electricidade. Este modo de iluminagdo serve 32,9% da populacdo de Bissau e 5,0% daquela do
interior do pais.

O acesso a informacdo pela magia da televisdo abrange apenas 8,6% dos guineenses sendo
25,7% dos habitantes da capital e 2,6% somente no resto do pais. O saneamento que € um
problema de saude pablica ndo esta muito expandido. A taxa de acesso ainda ndo atingiu os 2%.
Na capital, apenas 3,6% das populagdes aproveitam este servico.

® Esta nomenclatura é directamente derivada da nomenclatura internacional COICOP
(Classification of Individual Consumption by Purpuse; Sistema de Contabilidade Nacional
revisao IV de 1993).

Estas duas rubricas (subsectores) tomadas juntas representam entre 5,6 % (Dakar) e 14,8 %
(Lomé) em 1996 nas capitais dos paises da UEMOA.
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Um outro indicador de bem-estar é o nimero de pessoas por compartimento/quarto da habitacao.
Em média, ndo ha promiscuidade na Guiné-Bissau, a taxa de ocupacdo dos quartos nao é
elevada; é de cerca de 2 pessoas por quarto. Ndo existe uma diferenca notdria entre Bissau e 0

interior do pais.

Tabela n°07 :

Indicadores sobre o quadro de vida dos agregados familiares

QUADRO DE VIIDA

NUmero médio de pessoas por quarto no alojamento 2,4 2,2 2,3
Populacdo tendo acesso a electricidade (%) 32,9 5,0 12,2
Populacdo tendo um aparelho televisor (%) 25,7 2,6 8,6
Populagéo vivendo num agregado familiar conectado & rede de saneamento (%) 3,6 05 13

Fonte : INEC/ILAP

V. A analise da pobreza e das desigualdades

Duas linhas de pobreza foram calculadas. Sao limiares internacionais de $ 1 e $ 2 PPASS.
Falaremos em seguida de “pobreza extrema” e “pobreza” para designar o conjunto de pessoas
que vivem nos agregados familiares que se situam respectivamente debaixo dos dois limiares.

5.1 Pobreza e desigualdades

A Guiné-Bissau conta 1.181.641 individuos. Desses, 764.672 vivem em agregados familiares
pobres, representando 64,7% da populacéo total; o que significa quase dois guineenses em cada
trés se sentem afectados. Aqueles que sdo atingidos pela pobreza extrema sdo em numero de

245.965, correspondendo a uma incidéncia de 20,8%.

Tabela n°08 : Indicadores de pobreza na Guiné-Bissau
$1 $2
Outras Outras
Bissau regi()es Conjunto | Bissau regi()es Conjunto
Limiar 108 000 FCFA 216 000 FCFA
Po Incidéncia (%) 9,3 24,8 20,8 51,6 69,7 64,7
Namero de pobres 28 414 217551 | 245965 | 157612 | 607060 | 764672
P: Profundidade 0,018 0,065 0,053 0,169 0,278 0,250
Desvio médio entre limiar e rendimento dos pobres 21419 28 493 27 668 71509 87 276 84 032
P2 Severidade 0,006 0,026 0,021 0,073 0,142 0,124

Fonte : INEC/ILAP

A reparticdo geografica da pobreza apresenta-se de forma muito desigual. Com efeito, os pobres
sS40 mais numerosos nas outras regides tomadas globalmente. E neste meio que vivem 79,4 das
pessoas vitimas da pobreza na Guiné-Bissau, a capital alberga os 20,6% e conta 51,6% de
pessoas vivendo com menos de $ 2 por dia na sua populagao.
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A extrema pobreza afecta 9,3% das pessoas em Bissau'® contra 24,8% no resto do pais. A
contribuicdo destes dois meios neste conjunto eleva-se a 11,6% e 88,4% respectivamente.

A classificacdo das regides administrativas segundo a incidéncia da pobreza e a contribuicdo de
cada uma na pobreza ao nivel nacional segue a seguinte ordem: Oio (79,6% e 18,0%), Bafata
(72,4% e 13,6%), Quinara/Tombali (69,1% e 12,2%), Gabu (65,8% e 12,3%), Cacheu (63,8% e
14,2%), Biombo/Bolama (62,6% e 9,1%) e Bissau (51,6% e 20,6%).

Nota-se nesta classificacdo que Bissau que conta relativamente menos pobres na sua populacéo
contribui mais do que todas as outras entidades administrativas do pais para este fendmeno.

A linha de $ 1 por pessoa e por dia perturba ligeiramente esta ordem. Oio mantem-se sempre
como a regido mais pobre, ela é imediatamente seguida por Cacheu que ocupava o 5° lugar.
Bafata, Quinara/Tombali e Gabl seguem-se mantendo-se nesta ordem, recuam cada uma de um
degrau. Enquanto Biombo/Bolama e Bissau se mantiveram como as regides menos pobres.

Em média, os pobres situam-se a 84.032 FCFA do limiar da pobreza de $ 2 e a 27.688 FCFA do
limiar de $ 1, e que traduz um nivel ndo negligenciavel da profundidade da pobreza. Convém
indicar que a pobreza ¢ menos profunda em Bissau do que nas outras regides consideradas no
seu conjunto. Esta profundeza mede o esforco a desenvolver no plano financeiro para reduzir ou
erradicar a pobreza.

Tabela n°09 : Indicadores de desigualdade
Conjunto
indice de GINII 0,37 0,33 0,36
Despesas anuais/pessoa 216 409 145793 164 061
Limiar $ 1
Pobres (1) 68 509 60 360 61 311
N&o pobres (2) 231 566 173 579 190 715
Relacdo entre (2) e (1) 3,1 2,9 31
Limiar $2
Pabres (1) 113104 96 998 100 312
N&o pobres (2) 324182 253 282 278 352
Relacdo entre (2) e (1 2,9 2,6 2,8

Fonte : INEC/ILAP

1%0s limiares de pobreza eram de 105 275 FCFA em Dakar e 100 890 em Bamako em 1996 para
1 $ PPA de 1985. A populagéao considerada como pobre representa 50,7 % (12,9 % para 1 $) e
57,2 % (16,2 % para 1 $) respectivamente em Dakar e Bamako.

Se se definir os pobres como sendo aqueles que ndo conseguem ter uma ragao caorica quotidiana
(2400 calorias por pessoa e por dia), o fendmeno o fendmeno afecta 57,9% (Dakar: 19,2 %;
Qutros centros urbanos: 38,6% e Meio rural: 80,0 %) dos agregados familiares e 65% (Dakar:
23,4%; Outros centros urbanos: 45,1% e Meio rural: 85,6%) das pessoas no Senegal em 1994-
1995.



19

Esta situacao entre Bissau e o resto do pais provem da diferenca de nivel de vida entre estes dois
meios. Vé-se, através das fungdes de reparticdo empiricas que materializam a contribuicdo dos
agregados familiares, que o nivel de pobreza em Bissau € sempre menos elevado do que no resto
do pais. A curva desta cidade situa-se sensivelmente debaixo daquela do outro meio, traduzindo
um nivel de pobreza mais fraco seja qual for o limiar fixado.

Gréficon°l : Distribuicdo das despesas
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As curvas de GINI testemunham desigualdades ligeiramente mais forte em Bissau, 0 que se
constata igualmente nos outros indicadores. O indice de GINI em Bissau é ligeiramente superior

ao do resto do pais e 0os pobres tém um nivel de despesa quase trés vezes mais fraco do que o
dos ndo pobres.

Gréaficon®2 : Curvas de concentracdo das despesas
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5.2 O perfil de pobreza

O Género

O numero de pessoas que vivem num agregado familiar dirigido por uma mulher é estimado a
163.918 para um total de 1.181.641, representando 13,9%. Quando se trata da extrema pobreza,
7,9% de pessoas atingidas por este fendmeno vivem num agregado familiar dirigido por uma
mulher. Por outro lado, 12,0% dos membros destes agregados familiares sao pobres.

A pobreza é mais frequente nos agregados familiares cujos chefes sdo homens: 66,1% dos
individuos que pertencem a agregados familiares dirigido por homens sdo pobres contra 56,1%
daqueles que vivem em agregados familiares dirigidos por mulheres. A estrutura por sexo
observado ao nivel dos agregados familiares pobres € a mesma que aquela da populagéo total. O
indice de masculinidade ndo variou. Em consequéncia, logo podemos dizer que nao ha
desequilibrio.

Em Bissau 21,6% das pessoas tém uma mulher como chefe de agregado familiar contra 11,2%
nas outras regides. Nestes dois meios os indices de pobreza nos agregados familiares sdo
respectivamente de 50,8% e 59,6%. Seja qual for o meio, as pessoas tendo as mulheres como
chefes de agregados familiares sdo relativamente menos pobres do que aquelas dirigidas por
homens. E de assinalar que em Bissau os dois grupos de agregados familiares tém quase a
mesma incidéncia em relacdo as duas linhas de pobreza: 50,8% para as mulheres contra 51,8%
para 0os homens no limiar de $ 2 e 9,2% para as mulheres e 9,3% para 0s homens no limear de $
1. Nas outras regifes, o desvio (gap) ultrapassa 10 pontos.

A idade do chefe de agregado familiar

Um pouco mais de uma pessoa em cada duas vive num agregado familiar cujo chefe tem de 35 a

55 anos. Em Bissau, a relacdo é de 3 por 5. Mas a incidéncia da pobreza aumenta com a idade do
chefe de agregado familiar. Assim, 69,8% das pessoas cujo chefe tem mais 55 anos vivem
debaixo do limiar da pobreza contra 57,2% para os chefes tendo entre 35-55 anos e 47,7% para
aqueles de menos de 35 anos. O desequilibrio € mais notorio nos agregados familiares das
pessoas da terceira idade. Esta franja alberga mais pobres (conjunto : 31,9%; Bissau : 21,1% e
outras regides : 34,7%) de que o seu peso demografico (conjunto : 27,7%; Bissau : 15,9% e
outras regides : 31,88%).

Estes agregados familiares tém mais problemas de sobrevivéncia do que os outros. Sao
geralmente de grande tamanho, o chefe ndo trabalha e as criancas que devem substitui-los estdo
na escola ou ainda ndo conseguiram emprego.

A situagdo acima evocada é idéntica aquela da extrema pobreza, mas € patente o desvio entre 0s
pesos demogréaficos e a percentagem de pobres que alberga cada tipo de agregado.
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Tabelan®10: Reparticao das pessoas pobres segundo algumas caracteristicas do agregado familiar (Limiar = $ 2)

Bissau Qutras regiGes Conjunto
Efectivo dos |Efectivos em Efectivo dos |Efectivos em Efectivo dos [Efectivos em

Efectivo total|% de Eobres Eobres % Efectivo total[% de Eobres Eobres % Efectivo total[% de Eobres Eobres %
Sexo do Chefe de Agreg. Familiar
Masculino 239 653 51,8 124 062 78,7 778 070 70,5 548 687 90,4 1017723 66,1 672749 88,0
Feminino 66 033 50,8 33 550 21,3 97 885 59,6 58 373 9,6 163 918 56,1 91923 12,0
Idade do Chefe de Agreg. Familiar
- de 35 anos 71836 44,8 32216 20,4 169 768 58,4 99 145 16,3 241 604 477 131 361 17,2
35 - 55 anos 185 226 49,8 92 179 58,5 427 437 69,6 297 393 49,0 612 662 57,2 389573 50,9
55 anos ou + 48 624 68,3 33217 21,1 278 750 75,5 210521 34,7 327 374 69,8 243 738 31,9
Nivel de instrucdo do Chefe AF.
Nunca escolarizados 81707 58,6 47 891 30,4 611 391 714 436 705 71,9 693 098 63,7 484 596 63,4
Primério 95 848 58,9 56 495 35,8 198 923 67,1 133516 22,0 294 770 57,3 190011 24,8
Secundario 95 848 424 40 620 25,8 58 300 58,5 34117 5,6 154 148 42,1 74737 9,8
Superior 22 545 29,6 6670 4,2 5729 34,5 1977 0,3 28 274 27,9 8 647 1,1
Outro 9738 61,0 5936 3,8 773 96,4 745 0,1 10511 56,2 6 681 0,9
Situacdo na profissdo
Assalariado 151 742 53,1 80574 51,1 68 415 66,0 45172 74 220 158 57,1 125 746 16,4
Empregador/independente 97 782 49,9 48 758 30,9 549 900 66,9 367 806 60,6 647 683 64,3 416 564 54,5
Desempregado 19 076 57,7 11 005 7,0 43690 75,4 32925 54 62 766 70,0 43931 57
Inactivo 29 615 50,2 14 874 9,4 142 168 73,2 104 032 17,1 171783 69,2 118 907 15,6
Qutro 7470 32,1 2401 15 69 647 79,0 54 989 9,1 77117 74,4 57390 75
N.d. , , , , 2134 100,0 2134 04 2134 100,0 2134 0,3
Tamanho do agregado familiar
1-4 pessoas 34 217 23,0 7871 50 66 103 433 28 622 47 100 320 36,0 36 492 48
5-8 pessoas 149 741 46,8 70 102 44,5 344 615 60,0 206 669 34,0 494 357 54,4 276 770 36,2
9-11 pessoas 75571 62,3 47090 29,9 231020 76,6 177009 29,2 306 591 73,1 224 099 29,3
12 pessoas e + 46 156 70,5 32550 20,7 234 217 83,2 194 761 32,1 280 373 79,9 227 311 29,7
Regido
Bafata 143222 72,4 103 679 13,6
Biombo/Bolama 111 462 62,6 69 745 9,1
Cacheu 170180 63,8 108 520 14,2
GabU 142794 65,8 93 985 12,3
Oio 173 185 79,6 137 842 18,0
Quinara/Tombali 135112 69,1 93 289 12,2
Bissau 305 686 51,6 157 612 100,0 875 955 305 686 51,6 157 612 20,6
Conjunto 69,3 607 060 100,0 1181641 64,7 764 672 100,0
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Tabela n°® 11 : Reparticdo das pessoas pobres segundo algumas caracteristicas do agregado familiar (Limiar = $1)

Bissau Qutras regibes Conjunto
Efectivo dos |Efectivos em Efectivo dos |Efectivos em Efectivo dos | Efectivos em

Efectivo total | % de Eobres Eobres % Efectivo total | % de Eobres Eobres % Efectivo total | % de Eobres Eobres %
Sexo do Chefe de Agreg. Fam.
Masculino 239 653 9,3 22 344 78,6 778 070 26,2 204 100 93,8 1017723 22,3 226 444 92,1
Feminino 66 033 9,2 6 070 21,4 97 885 13,7 13 451 6,2 163 918 119 19 521 7,9
Idade do Chefe de Agreg. Fam.
- de 35 anos 71836 43 3068 10,8 169 768 20,2 34 337 15,8 241 604 15,5 37 405 15,2
35 - 55 anos 185 226 8,7 16 075 56,6 427 437 22,7 96 820 445 612 662 18,4 112 895 459
55 anos ou + 48 624 19,1 9271 32,6 278 750 31,0 86 393 39,7 327 374 29,2 95 665 38,9
Nivel de instrucdo do CAF
Nunca escolarizados 81 707 14,7 12 006 423 611 391 25,4 155 202 71,3 693 098 24,1 167 208 68,0
Primario 95 848 9,8 9405 331 198 923 25,7 51186 235 294 770 20,6 60 591 24,6
Secundério 95 848 54 5136 18,1 58 300 17,4 10 149 47 154 148 9,9 15 285 6,2
Superior 22 545 53 1201 42 5729 8,2 472 0,2 28 274 59 1673 0,7
Outro 9738 6,8 667 2,3 773 70,1 542 0,2 10511 115 1209 0,5
Situacdo na profissao
Assalariado 151742 9,6 14 607 514 68 415 15,0 10 250 47 220 158 11,3 24 857 10,1
Empregador/independente 97 782 74 7270 25,6 549 900 24,2 133 342 61,3 647 683 21,7 140 612 57,2
Desempregado 19076 14,7 2801 9,9 43 690 33,0 14 403 6,6 62 766 274 17 204 7,0
Inactivo 29 615 12,6 3735 13,1 142 168 28,8 40 988 18,8 171783 26,0 44723 18,2
Outro 7470 0,0 0 0,0 69 647 23,6 16 434 7,6 77117 21,3 16 434 6,7
N.d. , , , , 2134 100,0 2134 1,0 2134 100,0 2134 0,9
Tamanho do agregado familiar
1-4 pessoas 34 217 31 1067 3,8 66 103 8,8 5824 2,7 100 320 6,9 6891 2,8
5-8 pessoas 149741 55 8271 29,1 344 615 16,3 56 000 25,7 494 357 13,0 64 271 26,1
9-11 pessoas 75571 10,3 7804 275 231020 26,1 60 378 27,8 306 591 22,2 68 182 21,7
12 pessoas e + 46 156 24,4 11272 39,7 234 217 40,7 95 349 438 280 373 38,0 106 621 43,3
Regido
Bafata 143 222 26,0 37220 15,1
Biombo/Bolama 111 462 14,0 15 626 6,4
Cacheu 170 180 28,0 47768 19,4
Gabu 142 794 18,9 26 989 11,0
Oio 173 185 341 59173 24,1
Quinara/Tombali 135112 22,8 30774 12,5
Bissau 305 686 9,3 28414 100,0 305 686 9,3 28414 11,6
Conjunto 875 955 24,8 217 551 100,0 1181641 20,8 245 965 100,0




O tamanho do agregado familiar

As incidéncias da pobreza aumentam com o tamanho do agregado familiar seja qual for o limiar
escolhido 36,0% (6,9% no limiar de 1 délar) das pessoas de familias de menos de 5 membros séo
pobres enguanto gque esta proporcao é de 79,0% (38,0% no limiar de 1 ddlar) para os agregados
familiares de mais de 12 pessoas. Os agregados familiares de grande tamanho albergam
igualmente mais pobres do que o seu peso na populacao total.

A educacao

Constata-se que a incidéncia da pobreza diminui quando o nivel de instrugdo do chefe cresce seja
qual for o limiar. Assim, a pobreza afecta 63,7% (24,1% no limiar de 1 dodlar) das pessoas
vivendo nos agregados familiares cujos chefes nunca frequentam a escola e somente 27,9%
(5,9% no limiar de 1 dolar) daqueles cujos chefes atingiram o ensino superior.

Nota-se que 88,2% (92,6% no limiar de 1 ddlar) dos pobres pertencem a agregados familiares
cujos chefes ndo ultrapassaram o nivel primario. Logo pode-se concluir que um nivel de
educacdo elevado parece ser a salvacdo deste flagelo.

Analisando a situacdo escolar das criancas de 7-14 anos, nota-se que as taxas de escolarizacao
dos pobres (percentagem de criancas na escola) sdo inferiores a média nacional ou aquela da
zona considerada. I1sto comprova que 0s ndo pobres tém relativamente mais criancas, desta faixa
etéria, na escola.

A diferenca entre estes dois grupos de agregados situam-se a 10,7 pontos e a 6,5 pontos para
Bissau e o resto do pais.

Tabelan® 12 : Situagdo escolar das criancas de 7-14 anos segundo o nivel de vida do

agregado familiar

Bissau Outras regides Conjunto
Pobreza $2 Pobreza $2 Pobreza $2
N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre
% % % % % %

Freguentam escola actualmente 89,4 83,0 58,6 52,1 68,7 58,0

Estudos parados 1,3 2,3 15 14 15 1,6

Nunca escolarizados 9,3 14,8 39,9 46,4 29,8 40,4
100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Fonte : INEC/ILAP

As taxas de abandono, quer dizer as proporcdes de criangas que deixam a escola antes do termo,
sdo mais elevadas nos pobres e as raparigas estdo mais afectadas por este fendmeno.

Em suma, pode-se pensar entdo que as criancas dos pobres frequentam relativamente menos
escola e permanecem ai menos tempo.

Isto confirma-se com as taxas de abandono das criangas de 7-14 anos que sdo mais frequentes
nos agregados familiares pobres (2,7%) do que naqueles que sdo nao pobres (2,1%). Esta
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discriminagdo é mais patente sobretudo em Bissau (2,6% contra 1,4%). Estes abandonos
sdo imputaveis em grande parte aos elevados custos dos estudos (23,7%), a auséncia de interesse
nos estudos para os pobres (15,0%) e ao distanciamento da escola (10,5%).

Tabelan® 13: Taxa de abandono da escola pelas criancas de 7-14 anos segundo 0 sexo e 0 nivel
de vida do agregado familiar
Taxa de Bissau Outras regides Conjunto
abandono Pobreza $2 Pobreza $2 Pobreza $2
das criancas N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre
de 7-14 anos % % % % % %
Masculino 1,0 0,9 1,6 2,5 1,4 2,1
Féminino 1,86 46 4,0 2,9 2,9 3,4
Conjunto 1,4 2,6 2,7 2,7 2,1 2,7

Fonte : INEC/ILAP

Tabelan® 14 :

Razbes que estiveram na base do abandono da escola pelas criangas de 7-14 anos
segundo o nivel de vida do agregado familiar

Bissau Qutras regides Conjunto
Pobreza $2 Pobreza $2 Pobreza $2
N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre
% % % % % %
Fim de estudos 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Escola distante 0,0 12,5 16,5 9,7 13,2 10,5
Estudos caros 0,0 25,0 54 23,2 44 23,7
Trabalho(casa/emprego) 0,0 0,0 0,0 9,5 0,0 6,8
Sem interesse 50,0 37,5 25,8 6,2 30,6 15,0
Doenca/Gravidez 0,0 0,0 7,2 30 58 2,2
Insucesso nos exames 0,0 0,0 11,7 2,6 9,4 19
Casamento 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Outra razéo 50,0 25,0 68,0 53,6 64,4 455

Fonte : INEC/ILAP

A saude

Se se medir 0 acesso aos servicos de saude pela consulta, constatar-se-a que 67,6% dos doentes
dos agregados familiares ndo pobres recorreram a uma consulta médica durante as 4 semanas
que precederam o0 inquérito contra 60,9% daqueles dos agregados familiares pobres. Esta
diferenca de comportamento € mais observada em Bissau (75,8% contra 67,6%) ou no interior
do pais (64,2% contra 59,5%).

Ademais, subsiste uma ligeira diferenca na natureza da consulta quando se coloca em oposic¢ao
servicos de salde publica e o curandeiro tradicional por um lado e a medicina privada moderna
por outro lado. O primeiro grupo recebe 86,8% (85,1% em Bissau e 86,5% nas outras regifes)
para 0s nao-pobres.
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A parte dos doentes que ndo recorreram a nenhuma consulta médica invoca como
principal razdo que a doenca ndo necessita de uma consulta, atinge 92,1% (94,4% em Bissau e
91,5% no resto do pais) nos agregados familiares pobres e 91,4% (95,1 em Bissau e 89,3% no
resto do pais) nos agregados familiares nao-pobres.

Tudo leva a crer que a ndo frequentacdo dos servicos de salde pelos pobres tem mais a ver com

os elevados custos da consulta e com distancia em relacéo ao local de residéncia do que com a
gravidade da infeccao.

A vantagem que os agregados familiares ndo-pobres tém sobre os agregados pobres em matéria
de salde torna-se mais evidente através do seguimento das mulheres gravidas.

A quase totalidade das mulheres gravidas na Guiné-Bissau efectuaram pelo menos uma visita
pré-natal. Nota-se entretanto um desvio de 5 pontos entre as taxas de frequentacdo de mulheres
dos agregados n&do-pobres e aqueles das mulheres dos agregados pobres. A diferenca de
comportamento € menos patente em Bissau (1,0 ponto de desvio) que beneficia mais de infra-
estruturas de satde do que no resto do pais (5,7 pontos).

Tabelan®15: Percentagem de doentes tendo tido uma consulta médica segundo o nivel de
vida do agregado familiar

Bissau Qutras regides Conjunto
Pobreza $2 Pobreza $2 Pobreza $2
N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre
% % % % % %
Doentes que se fizeram consultar (% 75,8 67,6 64,2 59,5 67,6 60,9

Fonte : INEC/ILAP

Tabelan® 16: Reparticdo dos doentes segundo o local de consulta médica e o nivel de vida do
agregado familiar

Bissau Qutras regides Conjunto
Pobreza $2 Pobreza $2 Pobreza $2
N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre
% % % % % %
Centro de salde publico 439 472 515 534 49,0 52,1
Centro de salde privado 8,0 4,0 9,0 7,2 8,7 6,5
Hospital 23,1 35,9 31,3 28,5 28,6 29,9
Clinica 20,8 8,5 2,9 3,0 8,8 41
Farmacia 0,3 0,0 0,3 0,6 0,3 04
Médico/dentista privado 0,0 04 0,2 0,8 0,1 0,7
Praticante tradicional 32 2,0 37 55 3,6 48
Qutro 0,6 2,0 11 11 10 13
100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Fonte : INEC/ILAP
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Tabelan® 17 : Razles que estiveram na base do nao recurso ao servigo/pessoal de saude
Bissau Qutras regides Conjunto
Pobreza $2 Pobreza $2 Pobreza $2
N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre
% % % % % %
Desnecessario 95,1 94,4 89,3 915 914 92,1
Demasiado caro 2,3 2,3 5,8 4,3 4,5 3,8
Demasiado longe 04 0,0 42 3,8 2,8 3,0
Outra razéo 2,6 35 3,8 35 3,3 35
Fonte : INEC/ILAP
Tabelan® 18 : Percentagem de mulheres que tiveram pelo menos uma consulta pré-natal
Bissau Qutras regides Conjunto
Pobreza $2 Pobreza $2 Pobreza $2
N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre
% % % % % %
Cuidados pré-natais das mulheres
que tiveram uma crianga no
decurso dos 12 Gltimos meses 98,4 97,4 97,1 91,4 97,4 92,5

Fonte : INEC/ILAP

A actividade

Os agregados familiares cujos chefes sdo assalariados ou independentes/empregadores sdo
relativamente menos afectados pela pobreza. Contudo, estes agregados contribuem mais para a
pobreza talvez devido ao seu tamanho mais importante. O sistema de familia alargada leva as
pessoas a concentrarem-se a volta de pessoas tendo um rendimento regular que permite
satisfazer as suas necessidades. Ademais, as pessoas vivendo em dependéncia nestes agregados
familiares sdo na sua maioria “sem-emprego” (inactivos e desempregados), representam 52,3%
contra 50,9% nos agregados familiares ndo-pobres. A consequéncia desta situacdo reside no
facto que as taxas de dependéncia™ sdo ainda mais elevadas nos pobres o que acentua
inelutavelmente a degradacdo das suas condicdes de vida.

' A taxa de dependéncia = (populacio inactiva + desempregados)/populaco activa ocupada
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Tabelan®19:  Reparticdo da populagdo em idade de trabalhar segundo a situacé@o na activitdade
e o nivel de vida do agregado familiar
Bissau Qutras regides Conjunto
Pobreza $2 Pobreza $2 Pobreza $2

N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre

% % % % % %

Ocupados 26,7 238 35,2 33,7 32,2 37

Desempregados 6,0 6,6 34 47 4,3 51
Inactivos 52,5 56,6 43,3 44,7 46,6 47,2
N.d. 148 13,0 18,1 16,8 16,9 16,1
100,0 1 00,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Fonte : INEC/ILAP

Tabelan®20: Reparticdo das pessoas pobres segundo algumas caracteristicas individuais
Limiar $1 Limiar $2
Bissau Outras regides Conjunto Bissau Outras regifes Conjunto
Efgggvo Efectivo Efggtslvo Efectivo Efggtslvo Efectivo Efgggvo Efectivo Efggt;vo Efectivo Efgggvo Efectivo
em % em % em % em % em % em %
pobres pobres pobres pobres pobres pobres

Sexo
Masculino 13006 | 458 |105331| 48,4 |118338| 48,1 | 77705 | 49,3 | 296929 | 48,9 | 374635 | 49
Feminino 15408 | 54,2 [112220] 51,6 (127627 51,9 | 79907 | 50,7 [310131| 51,1 | 390037 | 51
Grupo etario
0-5 anos 4069 | 143 |43170| 19,8 |47239| 19,2 | 25346 | 16,1 |123182 | 20,3 | 148528 | 19,4
5-15 anos 7470 | 26,3 |[60976| 28 |68447 | 27,8 | 42221 | 26,8 | 174648 | 28,8 | 216869 | 284
15-35 anos 11339 | 39,9 |66915| 30,8 | 78254 | 31,8 | 62631 | 39,7 | 183173 | 30,2 | 245804 | 32,1
35-55 anos 4002 | 141 |28502| 13,1 |32504| 132 | 21544 | 13,7 | 82135 | 135 | 103679 | 13,6
55anos e + 1534 | 54 |17987| 83 19521 | 79 5870 | 3,7 |43922 | 7.2 49792 | 65
NUmero de pessoas 28414 | 100 [217551] 100 [245965| 100 | 157612 | 100 |[607060 | 100 | 764672 | 100
Situacdo escolar das criancas de 7-14anos
Frequentam actualmente| 4536 | 74,4 [24579| 50,6 |29115| 534 | 27013 | 83,0 | 72054 | 52,1 | 99068 | 58,0
Estudos parados 545 11 545 1,0 734 2,3 1988 14 2722 1,6
Nunca escolarizados 1401 | 23,67 |23428| 483 |24829| 456 | 4802 | 148 | 64181 | 464 | 68983 | 404
Numero de criancas 5936 | 100 [48553| 100 |54490| 100 | 32550 | 100 |[138223 | 100 | 170773 | 100
Nivel de instrucdo dos adultos
Nunca escolarizados 7070 | 405 |88482| 749 |95552 | 704 | 30348 | 32,3 | 233518 | 72 | 263867 | 631
Primério 5936 34 124316 | 20,6 |30252| 22,3 | 32416 | 345 | 70955 | 21,9 | 103371 | 24,7
Secundario 4002 | 229 | 5212 | 44 | 9214 | 68 | 28548 | 304 | 18974 | 59 | 47522 | 114
Superior 400 2,3 87 0,1 487 04 1467 | 16 440 0,1 1907 0,5
Outro 67 04 68 0,1 134 | 01 1067 | 11 248 0,1 1315 0,3
Numero de adultos 17475 | 100 |118164| 100 [135640| 100 | 93847 | 100 |324136| 100 | 417983 | 100

Fonte : INEC/ILAP



28

As despesas de consumo

Tanto os agregados familiares pobres como 0s ndo-pobres consagram mais de 65,0% do seu
orcamento a alimentacdo. Entretanto os agregados familiares pobres tém um coeficiente
orcamental superior de cerca 3 pontos. As outras rubricas ndo apresentam uma diferenca superior
a um ponto. Isto supde que no conjunto das outras despesas, 0s pobres fazem relativamente o
mesmo que 0s nao-pobres. Isto se constata particularmente para as fungdes de consumo como “
habitacdo, agua, electricidade, gas e outros combustiveis”, as despesas de saude e educagdo. As
despesas destas duas rubriicas sdo ainda fracas, tomadas juntas elas ndo atingem 60% de
consumo total.

O coeficiente orcamental, bastante importante na componente alimentacdo traduz que esta
constitui uma grande preocupacdo dos agregados familiares guineenses. A metade dos pobres
vivem em agregados familiares cujos chefes declaram terem frequentemente®? dificuldades para
satisfazer as necessidades alimentares. A relacdo é de 4 pessoas em cada 10 para 0s agregados
familiares ndo-pobres. Tudo isto traduz uma situacdo econdémica morosa para 0s agregados
familiares da Guiné-Bissau. Se tivermos em conta as declaracdes™ dos chefes de agregados
familiares, a quase totalidade das pessoas ndo conheceu nenhuma melhoria das suas condig¢des
de vida nos ultimos 12 meses : 90,1% nos agregados pobres e 88,2% nos agregados ndo-pobres.

Tabelan®21: Estrutura das despesas de consumo segundo o nivel de vida do agregado familiar

1% 2%
Néo- Néo-
Estrutura das despesas de consumo (% obres Pobres obres Pobres
Produtos alimentares e bebidas 66,6 67 65,7 68,2
Vestuario e calcados 6,8 6,9 6,7 6,9
Alojamento, agua, electricidade, gas e outros combustiveis 12,1 12 12,4 11,6
Mobilidrio e equipamento do lar 6 6,8 6,3 56
Salde 36 32 36 34
Transporte e Comunicacao 04 0,2 05 0,2
Ensino 1,7 17 1,6 17
Outros bens e servicos 2,09 2,3 2,8 2,3
Total 100 100 100 100

Fonte : INEC/ILAP

12'530 os agregados cujos chefes responderam “ frequentemente” e “sempre” & pergunta:
Quantas vezes, no decurso dos 12 ultimos meses, enfrentou problemas para satisfazer as
necessidades alimentares do agreagado familiar?.

13 0s chefes de agregados familiares responderam “ Pior agora” , “Um pouco mé agora” e

“Situacdo idéntica” a pergunta: Como Vvé a situacdo economica geral do agregado em relacéo
aquela de ha um ano?



Tabelan®22: Reparticdo da populagédo segundo as dificuldades do chefe de agregado familiar
em satisfazer as necessidades alimentares no decurso dos 12 Gltimos meses e 0
nivel de vida do agregado familiar

Bissau Qutras regides Conjunto
Pobreza $2 Pobreza $2 Pobreza $2

N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre

% % % % % %

Nunca 13,6 4,7 6,1 55 8,8 5,3
Raramente 18,6 11,9 15,7 12,5 16,7 12,4
As vezes 358 29,4 33,9 32,1 34,6 315
De vez em guando 24,1 38,1 33,5 39,3 30,1 39,0
Sempre 79 16,0 10,9 10,6 9,8 11,7
TOTAL 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Fonte : INEC/ILAP

Tabelan® 23 :

Reparticdo da populacdo segundo a situacdo econdmica geral de hdA um ano e o

nivel de vida do agregado familiar

Bissau Outras regides Conjunto
Pobreza $2 Pobreza $2 Pobreza $2
N&o-pobre | Pobre N&o-pobre Pobre N&o-pobre Pobre
% % % % % %

Pior agora 30,0 37,1 39,3 32,7 36,0 33,6
Um pouco ma agora 36,0 26,9 24,9 29,6 28,8 29,0
Situacdo idéntica 23,9 30,8 232 26,6 23,4 215
Um pouco melhor agora 8,9 45 10,7 9,6 10,1 8,6
Muito melhor agora 0,6 0,6 1,7 1,2 1,3 1,1
N&o sabe 0,5 0,2 0,3 0,3 04 0,3
TOTAL 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

Fonte : INEC/ILAP

O quadro de vida

A avaliacdo da qualidade do quadro de vida dos agregados familiares é feita na base dos
indicadores que medem 0 acesso a certos servicos e comodidades. A electricidade e o aparelho
televisor sdo duas variaveis discriminantes, na medida em que pouco interessam 0s agregados
familiares pobres. A diferenca entre as taxas pode variar do simples ao dobro : 20,8% para 0s
ndo pobres e 3,5% para os pobres no que se refere a electricidade ou 16,5% e 4,3% para 0

aparelho televisor.

A proporcéo de pobres que dispdem de agua potavel por um lado € 51,9% contra 57,7% para 0s
individuos ndo pobres e em termos de sanidade, a ligacdo a rede de saneamento por outro lado é
de 0,8% contra 2,3%.
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Tabelan®24: Indicadores sobre o quadro de vida segundo o nivel de vida do agregado familiar
Bissau Qutras regides Conjunto
Pobreza $2 Pobreza $2 Pobreza $2
N&o-pobre | Pobre | N&o-pobre | Pobre | N&o-pobre | Pobre
% % % % % %

NUmero médio de pessoas
]

Acesso a dgua potavel 82,3 75,7 44,2 45,8 57,7 51,9
Acesso a electricidade 442 22,2 79 3,7 20,8 75
Taxa de posse do televisor 37,6 14,5 49 17 16,5 43
Ligacdo a rede de saneamento 48 2,5 0,9 0,4 2,3 0,8

Fonte : INEC/ILAP

V1. Os determinantes da pobreza

O perfil da pobreza que d& uma descrigdo varidvel por varidvel ndo permite fazer um raciocinio
em termos de causalidade. Afim de avaliar os determinantes da pobreza na Guiné-Bissau, foi
construido um modelo que tem em conta a composi¢do do agregado familiar (numero de
criangcas menos de 7 anos, numero de criancas de 7-14 anos, numero de adultos de sexo
masculino e numero de adultos de sexo feminino), as caracteristicas do chefe do agregado
familiar (sexo, idade, nivel de instrucao, e situacdo na profissao), o0 meio de residéncia (Bissau e
outras regides) e elementos de patriménio (nimero de cabecgas de gado). Um modelo logistico
tem sido utilizado para estimar a probabilidade para que um agregado familiar se torne pobre.

O estudo dos determinantes da pobreza deixa entrever que a vinda de uma pessoa suplementar
para um agregado familiar expde este mais a pobreza. O risco que este agregado corre € ainda
mais elevado se esta pessoa for uma mulher de idade adulta e menos importante quando se tratar
de um adolescente (7-14 anos).
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Tabelan® 25 : Determinantes da pobreza na Guiné-Bissau

Coeficiente [3

Composicdo do agregado familiar
b

Nimero de criancas menores a 7 anos 0,15***1
Nimero de criancas de 7 a 14 anos 0,07*
Nimero de homens adultos (15 anos e +) 0,24%**
NUmero de mulheres adultas (15 anos e +) 0,30%**
Sexo do chefe de agregado familiar

Masculino referéncia
Feminino -0,28**
Idade do chefe de agregado familiar

Menos de 35 anos -0,22*
35-55 anos -0,08
55anose + Referéncia
Nivel de instrucdo do chefe de agreg. fam.

Nunca escolarizados Referéncia
Primario -0,17%
Secundério e + -0,66%+
Outro -0,36
Situacdo na profissdo

Assalariado 0,03
Independente/Empregador -0,20*
Sem-emprego (desempregado e inactivo) Referéncia
Outro 0,21
Meio de residéncia

Bissau Referéncia
Outras regides 0,44***
Patriménio

Numero de cabecas de gado (grandes ruminantes)| 0,00
NUmero de cabecas de pequeno gado 0,00
Constante -1,05%*
Log-verosimilhanca -1 961,307
Nimero de observacao 3216

Lxxx = coeficiente é significativo no limiar de 1%

** = coeficiente significativo no limiar de 5%

* = coeficiente significativo no limiar de 10%
referéncia=modalidade escolhida como referéncia para a variavel
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Nota-se que o sexo feminino do chefe de agregado familiar € um elemento positivo contra este
risco.

Supde-se que a mulher que optou por dirigir um agregado familiar esforca-se mais para
satisfazer as necessidades deste empenhando-se cada vez mais nas actividades que sdo
importantes fontes de rendimentos.

Com a idade do chefe do agregado familiar, ndo ha diferenca significativa entre os riscos de
exposi¢do a pobreza dos chefes de agregados familiares de 35-55 anos em relacdo aos de 55 anos
e mais. Em contrapartida, os jovens responsaveis de agregados familiares sao menos vulneraveis
do que os seus irmé&os velhos (55 anos e +).

Este resultado pode parecer surpreendente na medida em que estas jovens geracOes estdo
confrontadas a dificuldades de inser¢do econdmica. Contudo, elas poderiam optar pela criacdo
de um agregado familiar se as condi¢Ges fossem reunidas.

No que concerne ao nivel de instru¢do do chefe de agregado familiar, reaparecem 0s mesmos
resultados atras enunciados no perfil. A probabilidade para que um agregado familiar seja pobre
diminui com o nivel de instrucdo do seu chefe, se as condi¢des forem as mesmas.

Para a actividade do chefe de agregado, ndo se regista uma diferenca significativa entre os
agregados familiares da categoria de referéncia que agrupa os “sem emprego” (desempregados e
inactivos) e os de assalariados. Por outro lado, o risco de ser afectado pelo fendmeno diminui
quando se integra nos agregados independentes/empregadores.

O facto de deixar Bissau, a capital, para se fixar a residéncia noutra parte do pais poderia ser um
factor negativo. Este estatuto de capital faz com que concentre o essencial das actividades
econdémicas e a cobertura em servicos sociais de base, ultrapassando de longe a média nacional.
E verdade que pretender viver fora dos seus limites expde a varios flagelos dos quais a pobreza.

Um resultado dificil interpretar é a auséncia de efeito da variavel que representa o patrimonio.
Com efeito, a posse de cabecas de gado ndo parece ter uma accdo significativa sobre as
condicGes de vida dos agregados proprietarios. Quando se trata de pecuéria (criacdo de gado) de
prestigio, toda gente é unanime que nao melhora a vida quotidiana de certos grupos étnicos que
praticam esta actividade na Africa.
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VI1I. Conclusao

A Guiné-Bissau foi classificada no 167° sobre 173 paises em termos de Indice de
Desenvolvimento Humano (IDH) pelo PNUD em 2002, o que traduz o seu fraco nivel de
desenvolvimento humano. Este pais alberga um numero relativamente elevado de pobres. O
acesso a soberania depois de 10 anos de guerra de libertacdo, adopc¢éo de politicas ambiciosas e a
crise politico-militar de 1998 contribuiram para a degradacdo de condi¢cdes de vida das
populacdes. A proporcdo de agregados familiares dispondo de um rendimento inferior a 2 USD
por pessoa e por dia é de 64,7%, com menos de 1 USD ela passa para 20,8%. Esta pobreza
caracteriza-se por um desequilibrio entre a capital Bissau e o resto do pais.

Igualmente, esta pobreza acentua a vulnerabilidade dos agregados familiares dirigidos pelas
pessoas da 3% idade, as pessoas ndo instruidas, os “sem emprego” (desempregados e inactivos)
comparativamente aqueles dirigidos pelas jovens geracfes, as pessoas instruidas e 0s
independentes empregadores. Nota-se no entanto que a situacdo dos assalariados é um pouco
ambigua porquanto a andlise de determinantes demonstra que ela ndo tem diferenca significativa
em relacdo aquela dos desempregados e dos inactivos.

A incidéncia da pobreza é igualmente menor nos agregados familiares dirigidos pelas mulheres
comparando-o0s com aqgueles dos seus homologos do sexo masculino. Outrossim, a estrutura por
sexo dos individuos pobres ndo apresenta desequilibrios, ela é igual aquela observada na
populacéo total.

A instrucdo constitui um importante determinante da pobreza. Ora, as criancas dos agregados
pobres distinguem-se por um acesso mais fraco a escola com uma taxa elevada de desperdicao.
Este fendmeno afecta cada vez mais as raparigas do que 0s rapazes, 0 que reduz
consideravelmente, no futuro, a participacdo das mulheres no esforco de desenvolvimento.
Este fendmeno poderia ser acentuado por uma certa auséncia de interesse na escola e contribuir
para uma transferéncia da pobreza entre as geracoes.

Com o0 acesso aos cuidados de salde, os agregados familiares ndo pobres apresentam uma ligeira
vantagem em relacao aos agregados pobres que se traduz pelas taxas frequentacdo de servigos de
salde pelos doentes, a natureza do servigo/pessoal visitado.

Os individuos pobres parecem dispor de fracas possibilidades para a inser¢cdo econémica, 0 que
acresce a vulnerabilidade dos seus agregados familiares e reduz a sua capacidade de participar no
esforgo de desenvolvimento do pais.

A promocdo do desenvolvimento humano duravel exige entdo a implementacdo de estratégias
eficazes de luta contra a pobreza. O alicerce sobre o qual devem assentar estas estratégias é o
acesso a educacdo de qualidade que é um importante meio para o melhoramento do capital
humano.

O Governo devera implementar politicas que permitam a uma larga propor¢do da populacao
participar na geracdo de um crescimento equitativo. Estas politicas devem estar em linha com a
garantia aos pobres de um largo acesso aos servigos sociais de base (salde, dgua potavel,
saneamento, etc) as infra-estruturas, ao crédito, aos insumos por via da descentralizag&o.
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Necessario se torna prever igualmente programas de apoio aos grupos alvo (pedintes,
pessoas de 3% idade, vilvos (as), funcionarios aposentados/licenciados, deficientes, etc) que
desenvolvam estratégias de seguimento.

As organizacfes ndo governamentais (ONG’s) parecem ter muita experiéncia no conhecimento
destes alvos e na gestdo de projectos locais de desenvolvimento.

A definicdo e a implementacdo destas estratégias requerem a associacdo aos processos daqueles
que sdo susceptiveis de dar uma real contribuicdo, a saber as ONG’s, os agricultores, 0s
agrupamentos de jovens e mulheres, os doadores, etc.
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