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Prefásiu
Timor-Leste nia futuru depende ba nia labarik sira. Análize Situasaun Labarik nian iha Timor-Leste (SitAn) ne•e 
nu•udar relatóriu kompreensivu ho objetivu atu hetan komprensaun jeneralizadu kona-ba labarik Timor-oan 
sira-nia estatutu atuál ba sira-nia direitu báziku, kauza ba fallansu no inekidade sira, no implikasaun ba labarik 
sira rasik no rain ne•e tomak. Relatóriu ne•e mós fornese rekomendasaun ba polítika, programa no asaun sira 
ba futuru.

SitAn ida-ne•e iha intensaun atu oferese evidénsia sólidu no informasaun dadus inisiais atu fó apoiu ba 
operasionalizasaun ba Planu Dezenvolvimentu Estratéjiku Nasionál Timor-Leste nian ba 2011-2030, Governu 
nia Planu ba Tinan-Lima (2012-2017) inklui planu dezenvolvimentu tinan-lima sektorál sira, no dokumentu no 
prosesu planeamentu nasionál no lokál xave sira-seluk.  

Nu•udar ajénsia koordenasaun, Ministériu Finansas, liuliu Diresaun Jerál Estatístika, lidera análize ne•e ho 
apoiu hosi UNICEF. Komisaun Inter-Ministeriál hala•o papél krítiku iha koordenasaun no asesoria. Komisaun 
ne•e kompostu hosi reprezentativu xave hosi Ministériu Finansas, Ministériu Saúde, Ministériu Edukasaun, 
Ministériu Solidaridade Sosiál, Ministériu Obras Públikas, Ministériu Justisa, Komisaun Nasionál ba Direitu 
Labarik, Sekretária Estadu ba Joventude no Desportu, no Sekretária Estadu ba Komunikasaun Sosiál.  Ministériu 
Finansas hakarak atu hato•o nia apresiasaun boot ba UNICEF nia apoiu tékniku, “nanseiru no administrativu ba 
análize ne•e. Ha•u mós hakarak hato•o ha•u nia agradesimentu ba ministériu sektorál, parseiru dezenvolvimentu 
no organizasaun sosiedade sívil ba sira-nia kooperasaun no apoiu hodi kompleta análize ida-ne•e.

Governu Timor-Leste rekoñese katak labarik sira-nia moris hatudu melloramentu notavel durante tinan balu 
foin liubá, maibé sei iha deza“u boot ne•ebé presiza rezolve. Deznutrisaun, kualidade edukasaun la su“siente, 
saneamentu ladi•ak no servisu protesaun labarik inadekuadu, hamutuk ho buat seluk tan, halo impaktu todan 
ba la´ós de•it labarik sira-nia moris-di•ak, maibé mós ba dezenvolvimentu kapitál umanu no rain ne•e nia 
dezenvolvimentu sosio-ekonómiku ba longu-prazu. 

Nune•e ha•u enkoraja parte-interesada sira-hotu atu fó apoiu ba esforsu nasionál hodi kompleta realizasaun ba 
direitu labarik sira-nian iha Timor-Leste.

Ms. Emilia Pires
Ministra Finansas
Repúblika Demokrátika Timor-Leste
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Mensajen hosi Reprezentativa UNICEF nian iha Timor-Leste

Análize Situasaun kona-ba Labarik iha Timor-Leste (SitAn) iha intensaun atu informa planeamentu, programasaun 
no prosesu foti desizaun liu hosi halibur no analiza informasaun no dadus hotu hotu ne•ebé disponivel kona-ba 
labarik sira iha Timor-Leste hosi fonte nasionál no internasionál. 

Relatóriu ne•e kaptura progresu boot ne•ebé rain ne•e halo ona atu aumenta labarik sira-nia sobrevivénsia, 
dezenvolvimentu no protesaun. Porezemplu, Timor-Leste hamenus nia taxa mortalidade infantíl hosi mate 
na•in-125 kada moris 1.000 iha 2002 tun to•o na•in-64 iha 2009. Ida-ne•e hanesan redusaun ida hosi hirak-
ne•ebé boot liu hotu iha mundu. Timor-Leste mós aumenta maka•as taxa matríkula líkida eskola hosi por 
sentu 64 iha 2005 to•o por sentu 94 iha 2009. Susesu signi“kativu hirak-ne•e hatudu katak iha ambiente 
dezenvolvimentu hakmatek no estavel, ho kompromisu polítiku forte no asaun konkretu, Timor-Leste bele 
hadi•ak labarik sira-nia direitu lalais. 

Bainhira fó parabens ba progresu notavel ne•ebé Timor-Leste halo, tenke rekoñese katak iha deza“u boot bá 
oin. Relatóriu ne•e hatudu katak iha lakuna boot nafatin atu hadi•ak estatutu nutrisionál labarik sira-nian, liuliu 
atu hamenus frekuénsia kondisaun ra•es-badak iha labarik idade menus tinan lima sira-nia leet, atu fornese 
oportunidade aprendizajen pré-eskolár no hadi•ak kualidade ba ensinu báziku, haboot-haluan asesu ba fasilidade 
saneamentu mellorada, no hadi•ak prátika ijiene sira, no sistematiza servisu protesaun ba labarik. Se karik la 
hetan resposta urjente, lakuna hirak-ne•e sei sobu subar-subar rain ne•e nia potensiál ba dezenvolvimentu no 
kompetividade nasionál ba futuru.

Governu Timor-Leste komprometidu maka•as ba labarik sira-nia sobrevivénsia, dezenvolvimentu no protesaun. 
Dezenvolvimentu kapitál umanu mak ida hosi pilár haat sira iha Planu Dezenvolvimentu Estratéjiku Nasionál 
2011-2030 no Programa Governu Konstitusionál V nian. Kompromisu polítiku maka•as ne•e presiza transforma 
beibeik sai planu, programa no asaun bazeia-ba-evidénsia sira ho apoiu hosi rekursu públiku su“siente. 
Hanesan nune•e, relatóriu ida-ne•e fornese evidénsia disponivel to•o data ne•e.

UNICEF, Fundu Labarik Nasoens Unidas nian, sente laran-kmanek tebes atu serbisu hamutuk ho Ministériu 
Finansas atu dezenvolve relatóriu ida-ne•e. UNICEF mós apresia kooperasaun exelente ho ministériu 
Governu hotu hotu ne•ebé fornese apoiu esensiál ba relatóriu ne•e nia dezenvolvimentu, nomós hosi parseiru 
dezenvolvimentu sira.

Dalan bá oin to•o dezenvolvimentu sustentavel iha Timor-Leste mak atu hakbiit nia labarik sira. Labarik saudavel 
no edukadu sei iha preparasaun no prontidaun di•akliu atu lidera rain ne•e bá oin.

Ms. Hongwei Gao
Reprezentativa UNICEF nian iha Timor-Leste
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Rekoñesimentu sira
Análize Situasaun kona-ba Labarik sira iha Timor-Leste (SitAn) ne•e mak prodúz hamutuk liu hosi Diresaun 
Jerál Estatístika (DJE) iha Ministériu Finansas Timor-Leste no Eskritóriu Nasionál UNICEF nian iha Timor-
Leste. 

SitAn ne•e mak dezenvolve liu hosi prosesu partisipativu no kolaborativu tuir orientasaun hosi Komisaun 
Tékniku SitAn nian lidera hosi Sr. Antonio Freitas, Diretór-Jerál Estatístikas, ho apoiu hosi nia ekipa (Sr. Elias 
dos Santos Ferreira, Diretór Nasionál ba Metodolojia no Kolesaun Dadus, Sr. Silvino Lopes, Diretór Nasionál 
ba Sistema no Publisidade, Sra. Paulina Rita Viegas, Diretór Nasionál Ekonomia no Estatistika sosial, no Sr. 
Cesar Martins, Xefe Unidade Relasaun Internasionál iha DJE) no UNICEF. Komisaun ne•e kompostu hosi 
reprezentativu sira hosi departamentu ne•ebé serbisu iha sektór sosiál (lista membru tomak ba Komisaun 
Tékniku SitAn bele hetan iha Anéksu 4). 

Ho orientasaun jerál hosi Sra. Hongwei Gao, Reprezentativa Nasionál ba UNICEF Timor-Leste, ekipa ba 
Planeamentu, Monitorizasaun no Avaliasaun (Sra. Min Yuan, Espesialista PM&E, Sra. Beatrice Targa, O“siál 
Polítika Sosiál, Sra. Sachiko Matsuoka, O“siál M&E, Sr. Joao da Costa, O“siál M&E, no Maria de Araujo, 
Asistente ba Programa) serbisu besik-malu ho grupu traballu tékniku hosi estudu nia inisiasaun, liu hosi analiza 
dadus, halo ezbosu, organiza konsultasaun, no “naliza relatóriu ne•e.

Agradesimentu boot ba membru pesoál UNICEF nian hotu hotu no konsultór internasionál hirak hotu ne•ebé 
kontribui ba análize ne•e no fó apoiu ba prosesu validadsaun, nomós ba parseiru dezenvolvimentu sira ne•ebé 
halo revizaun ba relatóriu ne•e. Maske la posivel atu temi ema hotu hotu nia naran, iha obrigado espesiál ba Sr. 
Rene van Dongen, Adjuntu Reprezentativu, Dr. Hemlal Sharma, Xefe Saúde no Nutrisaun, Sra. Mayang Sari, 
Espesialista Nutrisaun, Sra. Takaho Fukami, Xefe Edukasaun, Sr. Ramesh Bhusal, Xefe Bee, Saneamentu no 
Promosaun Ijiene, Sra. Antonia Luedeke, Espesialista Protesaun Labarik, Sra.. Candie Cassabalian, Espesialista 
Partisipasaun Adolexente & Joventude, no Sra. Mary Ann Maglipon, Espesialista Komunikasauntrevizaun no 
melloramentu ba relatóriu ida-ne•e. 
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Taxa literasia, 2010
Númeru labarik la tuir eskola (idade 6-14), 2010
Taxa abandona eskola tuir grau, 2010
Taxa repetisaun tuir grau, 2010
Antesedente edukasionál profesór sira-nian 
Persentajen orsamentu públika ne•ebé aloka ba edukasaun, 2011  
Despeza públika atuál ba edukasaun (2003-2012) 
Taxa ezekusaun despeza públika ba edukasaun (2003-2012) 
Orsamentu ba edukasaun iha 2013 ($•000)
Estrutura edukasaun 
NESP 2011-2030 alvu sub-sektór
Númeru eskola iha Timor-Leste 2010
Fatin eskola hotu hotu nian iha Timor-Leste, 2012
Lia-inan ne•ebé uza tuir suku 2010

KAPÍTULU 6 LABARIK SIRA-NIA DIREITU BA PROTESAUN

Taxa rejistu moris no rejistu ho sertidaun tuir distritu 
Persentajen hosi feto (15-24) ne•ebé relata esperiénsia violénsia fízika hosi idade tinan 15
Violénsia hasoru labarik-feto idade tinan 15-19
Persentajen umakain ho oan-kiak no oan-hakiak ho idade menus tinan 18
Frekuénsia eskolár hosi labarik idade tinan 10-14 tuir sobrevivénsia inan-aman sira-nian 
Tipu fasilidade kuidadu rezidensiál
Númeru labarik iha konflítu ho lei, tuir tinan 
Persentajen labarik ativu ekonomikamente ho idade tinan 10-14 tuir seksu no rezidénsia
Persentajen labarik idade tinan 10-14 ne•ebé serbisu 
Persentajen hosi populasaun ne•ebé nunka tuir eskola 
Fasilidade kuidadu rezidensiál tuir distritu no tipu fasilidade 

Anéksu 1 Adolexente no joven sira 

Okupasaun joven mane sira-nian idade 15-24 
Mapa Suku ho taxa analfabetizmu joventude menus 50% 
Parlamentu Foin-sa•e Timor-Leste 

Anéksu 2 TABELA ESTATÍSTIKA SIRA

Indikadór Demográfiku 
Indikadór Saúde 
Indikadór Nutrisaun 
Indikadór Edukasaun & Joventude 
Indikadór Protesaun Labarik 
Indikadór Ekonómiku
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Figura 5.16 
Figura 5.17 
Figura 5.18
Figura 5.19 
Figura 5.20 
Gráfiku 5.1 
Gráfiku 5.2
Tabela 5.1 
Mapa 5.1 
Mapa 5.2 
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Figura 6.2 
Figura 6.3 
Figura 6.4
Figura 6.5 
Figura 6.6 
Figura 6.7 
Figura 6.8 
Figura 6.9 
Figura 6.10 
Tabela 6.1 

Figura 1 
Mapa 1 
Kuadru 1 

Tabela 1  
Tabela 2  
Tabela 3 
Tabela 4  
Tabela 5 
Tabela 6 
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Abreviatura no Akrónimu sira 
Sindroma Imuno-Defisiénsia Adkiridu 
Kuidadu Antenatál
Infesaun Respiratóriu Agudu 
Asia-Pacific Regional Network for Early Childhood
Terapia Anti Retrovirál
Ajénsia Australianu ba Dezenvolvimentu Internasionál
Projetu Bee, Saneamentu no Ijiene Komunitária 
índise Masa Isin-Lolon 
Fundu Konsolidu Timor-Leste nian 
Labarik sira iha Konflítu ho Lei
Saneamentu Totál Lidera hosi Komunidade (PAKSI)
Rede Protesaun Labarik  
Ofisiál Protesaun Labarik  
Konvensaun kona-ba Direitu Labarik 
Organizasaun Sosiedade Sívil
Labarik sira ho Defisiénsia
Ofisiál dezenvolvimentu fornesimentu bee komunitária
Diresaun Nasionál ba Servisu Aguas / Direcçáo Nasional Serviço de Águas
Diresaun Nasionál ba Servisu Saneamentu Báziku
Mekanizmu Koordenasaun Polítika Dezenvolvimentu
Dezenvolvimentu Labarik Sedu
Edukasaun Labarik Sedu 
Edukasaun ba Ema Hotu Hotu
Avaliasaun Matemátika Grau Sedu
Avaliasaun Lee-na'in Grau Sedu
Departamentu Saúde Ambientál
Sistema Informasaun Jestaun Edukasaun 
Uniaun Europea  
Jestaun Vasina Efetivu
Organizasaun Alimentasaun no Agrikultura
Forum Komunikasaun Joventude 
Produtu Internu Brutu 
Grupu Maneja Fasilidade Bee
Parseria Globál ba Edukasaun
Taxa Matríkula Brutu 
Virus Imunodefisiénsia Umana 
Sistema Informasaun Jestaun Saúde 
Aprosimasaun Bazeia ba Direitus Umanus 
Vijilánsia Sentinela HIV 
Fase-Liman ho Sabaun

S I DA
ANC
ARI
ARN EC
ART
AusAI D
BESI K
BM I
CFTL
LI KL
CLTS
CPNs
OPL
KDL
CSO
CWD
CWSDO
DNSA
DNSSB
DPCM
ECD
ECE
E FA
EG MA
EG RA
E H D
E M IS
E U
EVM
FAO
FCJ
PI B
G M F
G PE
G RE
H IV
H M IS
H RBA
HSS
HWWS
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Taxa mortalidade infantíl 
Institutu Nasionál ba Formasaun no Dezenvolvimentu Profisionál Edukasionál 
Organizasaun Internasionál ba Migrasaun 
Rede Moskiteiru Trata ho Insetisida 
Programa Monitorizasaun Konjuntu 
Ajénsia Kooperasaun Internasionál Korea nian 
Rede Moskiteiru Trata ho Insetisida Duravel 
Idade Mínimu ba Responsabilidade Kriminozu 
Ministériu Agrikultura no Peskas
Grupu Artes Marsiais 
Ministériu Komérsiu, Indústria no Ambiente 
Fundu Realizasaun ODM 
Objetivu Dezenvolvimentu Miléniu
Taxa mortalidade materna 
Saúde materna, neonatal no infantíl
Ministériu Edukasaun 
Ministériu Ekonomia no Dezenvolvimentu 
Ministériu Finansas 
Ministériu Saúde
Ministériu Justisa
Ministériu Obras Públikas 
Ministériu Administrasaun Estatál
Ministériu Solidaridade Sosiál
Ministériu Turizmu, Komérsiu no Indústria
Komisaun Nasionál ba Direitu Labarik sira-nian 
Objetivu Dezenvolvimentu Nasionál 
Taxa matríkula líkida 
Planu Estratéjiku Nasionál ba Edukasaun 
Organizasaun La•ós Governmentál
Planu Estratéjiku Nasionál ba Sektór Saúde 
Planu Dezenvolvimentu Estratéjiku Nasionál 
Programa Asisténsia Nova Zelanda 
Operasaun no Manutensaun
Defekasaun iha Li•ur 
Avaliasaun Livre hosi Fo•er Arbiru 
Organizasaun ba Kooperasaun no Dezenvolvimentu Ekonómiku 
Protokolu Opsionál kona-ba Envolvimentu Labarik sira iha Konflítu Armadu 
Protokolu Opsionál kona-ba Fa•an Labarik, Prostituisaun Infantíl no Pornografia Infantíl 
Terapia Re-idratasaun Orál
Planu Asaun Komunidade - Saneamentu no Ijiene (CLTS)
Programa Dezenvolvimentu Desentralizadu
Programa Dezenvolvimentu Integradu Distritál 
Planu Investimentu Distritu

I M R
I N FORDE PE
IOM
ITN
J M P
KOICA
LLITN
MACR
MAP
GAMs
MCIA
M DG-F
ODMs
M M R
M NCH
M E
M E D
M F
MS
MJ
MOP
MAE
MSS
MTCI
NCRC
N DGs
N E R
N ESP
ONG
N HSSP-SP
PDE
NZAI D
O&M
OD
ALFA
OECD
OPAC
OPSC
TRO
PAKSI
PDD
PDI D
PI D
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Prevensaun Tranzmisaun HIV Inan ba Oan 
Programa Nasionál ba Dezenvolvimentu Suku 
Polísia Nasionál ba Timor-Leste
Voluntáriu Komunitáriu 
Fluídu Rekomenda iha Uma-laran 
Servisu Aguas no Saneamentu 
Asisténsia kualifikadu iha partus 
Fasilitadór Sub-distritu 
Planu Dezenvolvimentu Estratéjiku (Nasionál)
Organizasaun ba Ministru Edukasaun iha Ázia Sul-Leste 
Violénsia Seksuál no Bazeia ba Jéneru 
Servisu Integradu Saúde Komunitária
Infesaun Hada•et hosi Seksu 
Timor-Leste Levantamentu Padraun Moris 
Taxa mortalidade idade menus tinan-lima 
Organizasaun Nasoens Unidas ba Edukasaun, Siénsia no Kultura 
Fundu Nasoens Unidas nian ba Labarik 
Edukasaun primáriu universál 
Ajénsia Dezenvolvimentu Internasionál Estadus Unidus nian 
Sentina Di•ak 
Unidade ba Ema Vulneravel 
Servisu Suporta Vítima 
Bee, Saneamentu no Ijiene 
Programa Alimentasaun Mundiál 
Organizasaun Saúde Mundiál 
Unidade Justisa ba Feto 
Planu Seguransa Bee 

PMTCT
PN DS
PNTL
PSF
RH F
SAS
SBA
FDS
PDE
SEAM EO
SG BV
SISCa
STI
TLSLS
U5M R
U N ESCO
U N ICE F
U PE
USAI D
VI P
VPU
VSS
WASH
WFP
WHO
WJ U
WSP
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Timor-Leste iha Mapa Mundu

Mapa Timor-Leste ho Districtu sira



Faktu Xave sira 
Naran O“siál:  
Repúblika Demokrátika Timor-Leste (RDTL)  

Kapitál: 
Dili 

Distritu sira: 
Timor-Leste fahe ba distritu administrativu 13 
(Ainaro, Aileu, Baucau, Bobonaro, Covalima, Dili, 
Ermera, Lautem, Liquica, Manatuto, Oecusse, 
Manufahi, Viqueque), nomós fahe ba sub-distritu 65, 
suku 442 no aldeia 2.228.

Populasaun:                                                                 
1.066 millaun (iha tinan 2010)

Jeográ“a:
Rain ne•e kompostu hosi parte loro-sa•e Illa Timor 
nian no inklui enclave Oecusse (ne•ebé mós hatene 
hanesan Ambeno; kilométru kuadradu 2.500) no 
Illa Ataúro (kilométru kuadradu 144) no Illa Jaco 
(kilométru kuadradu 8). 

Parte hosi Arkipelagu Malayu, ne•ebé reprezenta       
Illa Sunda Menus nia parte boot no leste liu hotu. 

Área rain nian maizumenus kilométru kuadradu 
14.874, ka hektár 1.487.000 ho naruk totál 
maizumenus kilométru 265no luan másimu       
kilométru 97.1

Moeda:  
dólar Estadus Unidus 

Relijaun:  
Katólika Roma (porsentu 97) ,
Kristianu Protestante (porsentu 2)), 
Seluk (inklui Muselmanu, Budista) (porsentu 1),         
Animizu (“ar lokál ne•ebé jerál ba grupu relijiozu 
hotu hotu).2

Lian: 
Tetun no Portugués (lian o“siál);

Espetativa moris: 
Tinan 623

Governasaun:  
Konstituisaun Repúblika Demokrátika                              
Timor-Leste halo dispozisaun ba Sistema                      
Governu Semi-Prezidensiál, ho Prezidente nu•udar            
Xefe Estadu no Primeiru Ministru nu•udar Xefe 
Governu. Lejizlatura mak asembleia unikameral, 
Parlamentu Nasionál. 

Prezidente Atuál: Taur Matan Ruak

Primeiru Ministru Atuál: 
Kay Rala •Xanana• Gusmão 

Gross Domestic Product
GDP 4 (2011, nominal, billion): US$ 5.8
Oil: US$ 4.7 billion
Non-oil: US$ 1.1 billion

1. Timor-Leste: Country Environmental Analysis, World Bank,  July 2009

2. Sensus 2010 

3. Ibid

4. Timor-Leste National Accounts 2000-2011
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Sumáriu 
ezekutivu
Timor-Leste halo ona mudansa dramátika. Hosi 
nia independénsia foin dékada ida liubá, nia sa•e 
hosi rain pós-kon”ítu sai rain iha dezenvolvimentu 
ho rendimentu klaran-kraik. Tuir rain ne•e nia 
esperiénsia hosi progresu sosio-ekonómiku no ho 
relasaun ba seguransa iha tinan balu foin liubá, 
situasaun labarik sira-nian iha Timor-Leste mós sai 
di•akliu badadaun. 

Mezmuké iha progresu boot ne•e, sei iha deza“u 
boot sira ne•ebé afeita nafatin labarik sira iha 
Timor-Leste. Análize situasionál kompreensivu 
kona-ba labarik sai imperativu ida hosi asegura 
katak iha asaun bazeia-ba-evidénsia sira ne•ebé fó 
resposta ba deza“u hirak-ne•e iha laran kontestu 
rain nian ne•ebé muda bá beibeik. 

Análize Situasaun kona-ba Labarik ba ne•e (SitAn) 
fornese vizaun-jerál kona-ba labarik sira-nia direitu 
ba saúde no nutrisaun, bee, saneamentu no ijiene, 
edukasaun, protesaun, no partisipasaun, ho foku 
espesiál kona-ba labarik dezfavoresidu liu hotu no 
sira-nia família sira. 

Análize ne•e identi“ka progresu xave sira no 
privasaun labarik nian ne•ebé iha nafatin, no buka 
atu hatene kauza imediata no subjasente ba 
asuntu sira ho relasaun ba fornesimentu, ezijénsia 
no kualidade servisu sira ne•ebé afeita realizasaun 
ekuitavel ba direitu labarik sira-nian iha Timor-
Leste. Iha mós diskusaun kona-ba ambiente 
estruturál ne•ebé fó dalan atu hadi•a labarik sira-nia 
moris. 

SitAn ida-ne•e iha objetivu atu hasa•e 
konxiénsia no aumenta komprensaun kona-
ba asuntu dezenvolvimentu labarik sira iha rain 

ne•e no fó apoiu ba implementasaun Programa 
Governu Konstitusionál V (2012-2017) no Planu 
Dezenvolvimentu Estratéjiku Nasionál (2011-2030). 

Susesu xave ba 
dezenvolvimentu               
labarik iha Timor-Leste 
Timor-Leste mak rain ida hosi hitu5 ne•ebé iha 
mortalidade aasliu,  ne•ebé realiza tiha ona Objetivu 
Dezenvolvimentu Miléniu (ODM) kona-ba redusaun 
mortalidade ba labarik idade menus tinan lima (U5MR) 
liu pelumenus katoluk-rua, hosi 1990.6 Timor-Leste 
realiza notavelmente redusaun porsentu 50 ba 
U5MR. Levantamentu nasionál bazeia ba umakain 
hetan katak U5MR tun hosi mate na•in-125 kada 
moris 1.000 iha 20027 to•o na•in-64 iha 20098, 
ne•ebé liu ona alvu ODM nasionál hanesan na•in-96. 
Atu hanesan, taxa mortalidade infantíl (IMR) - 
probabilidade katak labarik sira sei mate molok sira-nia 
loron-moris ba tinan ida, tun hosi na•in-88 kada moris 
na•in-1.000 iha 20029 to•o na•in-45 iha 200910, dook 
hosi alvu hanesan na•in-53.

5. Mortalidade assliu de“ni nudar probabilidade katak labarik ida sei 

mate molok nia hetan nia loron-moris ba tinan lima (U5MR) hosi 

mate 40 ou liu tan por 1.000 labarik sira ne•ebe hahoris maibe sei 

moris hela iha 2012. Lista nasaun sira ne•e mak : Bangladés, Etiópia 

Libéria, Malaví, Nepál, Timor-Leste, no Repúblika Unidu Tanzánia.

6. UNICEF (2013) kompromisu konaba Sobrevivênsia Infantil, nudar 

promesa ne•ebé hafoun “la fali, Relatóriu Progresu 2013, New York: 

UNICEF).

7. 2002 Levantamentu Agrupamentu Multi-Indikador (MICS). 

8. 2009-2010 Levantamentu Demogra“ku no Saude (TLDHS).

9. Levantamentu Agrupamentu Multi-Indikadór (MICS) Dili: UNICEF 

Timor-Leste. 2002 

10. 2009-2010 Levantamentu Demográ“ku no Saúde (TLDHS)
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Maske Timor-Leste hela nafatin iha rain sira-nia 
leet ne•ebé iha deznutrisaun nivel aasliu ba labarik 
idade menus tinan lima, iha progresu ona atu 
hadi•ak estatutu nutrisionál populasaun sira-
nian. Komparisaun entre dadus DHS 2009-2010 no 
dadus prelimináriu hosi Levantamentu Nutrisaun no 
Ai-han Timor-Leste nian hatudu katak ba labarik sira 
idade menus tinan lima, prevalénsia kondisaun ra•es-
badak tun hosi porsentu 58,1 to•o porsentu 51,9; 
kondisaun isin-krekas tun hosi porsentu 18,6 to•o 
porsentu 10,8; no kondisaun todan menus tun hosi 
porsentu 44,7 to•o porsentu 38,1.

Timor-Leste tuir nia dalan atu atinji nia alvu ODM 
nian ba bee-hemu di•akliu . Halo tuir Sensus 2010, 
porsentu 66 hosi umakain sira iha ona asesu ba 
bee-hemu moos iha 2010. Programa Monitorizasaun 
Konjuntu (JMP … Joint Monitoring Program) globál 
ba bee no saneamentu halo estimasaun katak to•o 
iha 2011, porsentu 69 hosi populasaun iha Timor-
Leste iha ona asesu ba bee-hemu seguru, aumentu 
hanesan porsentu 15 hosi tinan 2000.

Iha ona progresu boot iha asesu ba edukasaun 
bázika ho realizasaun taxa matríkula líkida 
(NER) primária (grau 1-6) hanesan porsentu 94  
kompara ho igualdade jéneru iha 201011 kompara ho 
mesak porsentu 64 iha 2005.12 Ida-ne•e mak notavel 
tanba sistema edukasaun tomak mak harii foun fali 
hosi nia fundasaun.

Estabelesimentu Komisaun Nasionál ba Direitu 
Labarik nian ho mandatu klaru atu promove no 
monitoriza direitu labarik sira-nian mak pasu bá oin 
krítiku iha prosesu atu avansa labarik sira-nia direitu 
iha Timor-Leste.

Asuntu boot, dezafiu            
no disparidade sira 
Timor-Leste hela hanesan rain ida hosi hirak 
ne•ebé iha prevalénsia aasliu hotu hosi 
kondisaun ra•es-badak ba labarik sira idade 
menus tinan lima iha mundu.  Liután, maizumenus 
porsentu 27,2 hosi feto sira iha Timor-Leste iha 
índise masa isin-lolon (BMI … Body Mass Index) 
menus 18,5, ne•ebé indika deznutrisaun,13 porsentu 
15 iha estatura badak no porsentu 21 mak anémiku, 
ne•ebé perpetua siklu deznutrisaun.14 

Mortalidade infantíl hela aas nafatin iha Timor-
Leste. Tinan-tinan, maizumenus labarik na•in-1 
hosi 16 sei mate molok nia loron-moris ba tinan 
lima (mate na•in-64 kada moris 1.000).15 Mesak 
distritu rua (Dili no Baucau) iha U5MR ne•ebé 
menus liu medianu nasionál. Mortalidade neonatal 
(labarik ne•ebé mate iha loron 28 nia laran hafoin 
liutiha moris) hela aas ho mate na•in-22 kada moris 
1.000 no laiha mudansa hosi 2013.16 Kondisaun 
ho relasaun ba períodu neonatal sira, hanesan 
pneumonia, diarreia no malária mak kauza imediata 
ba mate labarik sira-nian. 

Liután, ho taxa mortalidade materna (MMR) hanesan 
mate na•in-557 kada moris na•in-100.000,17 Timor-
Leste la tuir dalan atu atinji nia alvu ODM ba 
mortalidade materna. 18 Maizumenus porsentu 
42 hosi mate hotu hotu iha feto idade tinan 15-49 
sira-nia leet mak mosu tanba risku sira asosiadu ho 
isin-rua no partus.

Timor-Leste la tuir dalan atu atinji nia alvu ODM 
ba saneamentu. Sensus 2010 nian hatudu katak 
mesak porsentu 39 hosi umakain sira iha asesu 
ba fasilidade saneamentu di•akliu, aumentu mesak 
de•it pontu persentajen 2 hosi 2000. Maizumenus 
porsentu 8 hosi umakain urbanu no porsentu 37 
hosi umakain rurál prátika nafatin defekasaun 
arbiru iha li•ur.

20   Análize situasaun labarik sira-nian iha Timor-Leste



Eskola sira iha Timor-Leste falta fasilidade BESI 
sira.  Kuaze sorin ida (porsentu 46) hosi eskola 
primária 1.259 iha Timor-Leste laiha asesu ba 
fonte bee melloradu no porsentu 35 falta fasilidade 
saneamentu báziku.19 Hanesan mós, padraun mínimu 
ba Postu Saúde sira rekere asesu oras-24 ba bee 
kanalizadu moos, maibé liu porsentu 50 hosi Postu 
Saúde rurál sira iha Timor-Leste falta asesu ba 
fasilidade báziku ida-ne•e.

Taxa repetisaun aas, idade-liu no susesu 
aprendizajen ladi•ak mak deza“u xave sira 
ba labarik Timor-oan sira-nia edukasaun.  
Maizumenus porsentu 30 hosi estudante sira iha 
grau ida tenke repete tinan eskola ulukliu nian.20   
Labarik sira ne•ebé repete grau hanesan, hamutuk 
ho labarik sira ne•ebé nunka inskreve iha eskola no 
labarik sira ne•ebé abandona eskola, konstitui deza“u 
xave atu realiza konkluzaun edukasaun bázika 
universál. Liután, mesak porsentu 32 hosi estudante 
sira mak iha idade eskola o“siál bainhira sira tama 
ba grau ulukliu. Avaliasaun Lee-na•in Grau Sedu 
(EGRA) iha 2010 mós hetan katak liu porsentu 70 
hosi estudante sira iha grau ulukliu nia ikus labele lee 
liafuan ida-de•it hosi trexu iha testu simples ida. 

Falta prontidaun ba eskola kontribui ba deza“u 
ezistente ba estudante sira-ne•ebé repete grau 
sira ka abandona eskola iha nivel primária 
sira. Prontidaun ba eskola bele aumenta liuhosi 
edukasaun pré-eskolár kualidade. Maibé, halo tuir 
dadus prelimináriu ne•ebé kolekta liuhosi Diresaun 
Nasionál Edukasaun Pré-Eskolár, Taxa Matríkula 
Brutu ba edukasaun pré-eskolár mak mesak 
porsentu 14  iha Fevereiru 2013. 

Labarik sira ho de“siénsia (CWD … Children with 
Disabilities), inan adolexente, labarik ne•ebé 
serbisu no labarik oan-kiak sira hasoru risku 
boot liu atu la hetan edukasaun.  Espesi“kamente, 
Sensus 2010 indika katak mesak porsentu 59 
hosi labarik sira ho idade tinan 6-14 ho de“siénsia 
sira tuir hela eskola, kompara ho porsentu 77 ba 

labarik hotu hotu iha grupu idade ida-ne•e. Nune•e mós 
prátika edukasaun inkluzivu limitadu tebes mak utiliza 
atu suporta sira-nia aprendizajen. Liután, kuaze sorin 
ida (porsentu 47,9) hosi inan adolexente (idade 15-
19) iha Timor-Leste husik eskola hanesan opostu ba 
mesak porsentu 12,8 hosi feto joven hotu hotu. Mesak 
katoluk-ida (porsentu 35) hosi labarik ne•ebé serbisu 
(idade 10-14) tuir eskola, kompara ho porsentu 92 
hosi labarik hotu hotu idade 10-14. Mesak porsentu 
66 hosi oan-kiak tinan 10-14 tuir eskola kompara ho 
porsentu 87 hosi labarik sira ne•ebé iha inan-aman.  

Violénsia doméstika mak rekoñesidu hanesan 
asuntu sériu iha Timor-Leste ne•ebé afeita feto sira 
nomós labarik sira ne•ebé sai testemuña no vítima.  
Dadus hosi DHS 2009-10 hatudu katak maizumenus 
porsentu 38 hosi feto sira ho idade tinan 15-49 no 
porsentu 30,8 hosi feto idade tinan 15-19 esperiénsia 
violénsia fízika hosi idade tinan 15. Maizumenus 
porsentu 3,4 hosi feto sira idade 15-49 no porsentu 
2 hosi feto tinan 15-19 relata katak sira esperiénsia 
violénsia seksuál hosi idade tinan 15. Iha informasaun 
no dadus kon“avel limitadu tebes disponivel kona-ba 
violénsia hasoru labarik sira iha Timor-Leste. Maibé 
estudu balu haklakan prátika jeneralizadu ba kastigu 
korporál (ka violénsia fízika) hanesan dalan ida atu 
displina labarik sira iha uma-laran no eskola. 

11. 2010 2010 Livru Anuál Estatístika Edukasaun

12. EMIS 2010 

13. Kategória BMI: Todan-menus (<18,5), Todan-normál                             

(18,5-24,9) no Todan-liu (25-29,9) 

14. TLDHS 2009-2010

15. Ibid. 

16. TLDHS 2003 no 2009-2010. 

17. TLDHS 2009-2010 

18. Halo tuir dadus ONU nian (WHO, UNICEF, UNFPA no Banku 

Mundiál, •Tendénsia iha mortalidade materna: estimasaun hosi 

1990 to•o 2010Ž) MMR mak hanesan mate 300 kada moris 

100.000 iha tinan 2010 

19. Repúblika Demokrátika Timor-Leste (2012) Inventáriu Nasionál 

ba Fasilidade no Ekipamentu Eskolár iha Eskola Ensinu Báziku 

sira iha Timor-Leste, Dili: Ministériu Edukasaun. 

20. EMIS 2010 

21. TLTLDHS 2009-2010
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Labarik sira ne•ebé laiha kuidadu hosi inan-aman 
sira mak asuntu ida-seluk importante.  Iha 2009, 
umakain besik ida hosi haat (porsentu 23) iha oan-
kiak (porsentu 1,6 ne•ebé laiha inan-aman hotu no 
porsentu 9,4 ne•ebé iha inan-aman mesak ida-de•it 
ne•ebé moris) ka oan hakiak (porsentu 17,4) ho idade 
menus tinan 18.21 Kuidadu parentál mak prátika 
tradisionál jeneralizadu iha Timor-Leste. Mezmuké 
jeralmente prátika pozitivu, liuliu se karik labarik sira 
mak hetan kuidadu hosi membru família imediatu, 
monitorizasaun limitadu liuhosi servisu protesaun 
husik labarik sira ho risku abuzu no esplorasaun. 

Institusionalizasaun ba labarik sira mak exesaun 
la•ós buat baibain de•it iha Timor-Leste. Maibé iha 
fasilidade fó-kuidadu rezidensiál 59 iha Timor-Leste 
no nén ida hosi hirak-ne•e iha lisensiamentu formál 
atu fornese kuidadu ka protesaun ba labarik sira.

Kauza privasaun nian
Kobertura limitadu hosi kualidade servisu sosiál 
báziku mak kauza prinsipál ba privasaun labarik 
sira-nian no obstakulu boot ba dezenvolvimentu 
labarik sira-nian iha Timor-Leste.

Kuidadu apropriadu ba labarik sira mak kontinuum 
hosi servisu apoiu sira ne•ebé hahú hosi tempu molok 
isin-rua to•o labarik hetan tinan sanulu-resin-ualu 
(18). Iha kontinuum ne•e nia laran iha oportunidade 
xave atu fornese intervensaun sira ne•ebé bele 
salva moris. Iha evidénsia katak kobertura hosi 
intervensaun relevante hela relativamente ki•ik 
nafatin. Porezemplu, halo tuir DHS 2009-2010, 
mesak porsentu 22,3 hosi feto sira ho idade 
reprodutivu (tinan 15-49) uza antikonsesaun molok 
sira sa•e isin-rua. Uitoan de•it liu sorin ida (porsentu 
55,1) hosi feto isin-rua simu kuidadu antenatal 
pro“sionál liu dala haat durante isin-rua, no menus 
katoluk-ida (porsentu 29,9) hetan asisténsia 
kuali“kadu durante partus. 

Liután, mesak katolu-ida hosi inan sira simu kuidadu 
pós-natal pro“sionál (porsentu 31). Mesak uitoan 
liu sorin ida (porsentu 52) hosi oan sira idade 
menus fulan 6 mak fó-han susubeen inan nian 
eskluzivamente. Imunizasaun atu proteje labarik 
sira hasoru moras komunikavel hela deza“u ida 
ho maizumenus porsentu 60 simu doze rotina 
hosi vasina sarampo; no maizumenus katoluk-rua 
(porsentu 64) hosi labarik idade fulan 12-23 simu 
sira-nia doze ba dala tolu hosi vasinasaun DTP3. 

Maske matríkula iha eskola primária aumenta 
signi“kativamente, asesu ba edukasaun pré-eskolár 
no eskola sekundária hela hanesan deza“u boot. 
Hosi fasilidade pré-eskolár 142 disponivel ba tinan 
eskolarizasaun 2007/2008, 53 mak eskola privadu 
ka eskola ho apoiu hosi komunidade.22 Maioria hosi 
pré-eskola ezistente mak konsentrada iha área 
urbana sira. Iha mesak fasilidade eskola sekundária 
85 mak disponivel iha rai-laran, mós konsentradu iha 
área urbana sira.

Prestasaun servisu diretu sira ba labarik sira ne•ebé 
hasoru risku ka labarik vítima abuzu, neglijénsia, 
violénsia no esplorasaun hela limitadu nafatin. 
Maioria prestasaun servisu mak bazeia iha Dili no 
dirijedirije ba vítima violénsia doméstika no bazeia-
ba-jéneru. Programa hirak-ne•e kuaze eskluzivamente 
dirije ba feto no labarik-feto sira. Parese katak 
violénsia hasoru labarik-mane sira mak tolera 
jeralmente liu nomós katak iha servisu espesí“ku 
limitadu tebes disponivel atu fó apoiu ba sira.

Laiha estratéjia dirije ka servisu espesializadu ba 
labarik sira kon”ítu ho lei iha Timor-Leste. Maske 
iha ONG balu de•it ne•ebé fornese apoiu mínimu ba 
labarik sira iha prizaun, papél jestaun kazu O“siál 
Protesaun Labarik (OPLs) sira-nian, hela limitadu 
de•it. Asesu ba justisa inklui tribunál no advogadu sira 
mak la disponivel iha distritu hotu hotu.
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Fornesimentu no sasán insu“siente, no jestaun 
fornesimentu inadekuadu mak obstakulu boot 
ba prestasaun servisu ho kualidade. 

Revizaun konjuntu ho apoiu hosi UNICEF nia Sede 
Rejionál iha 201223  hetan katak, kompara ho 
nesesidade ezistente, estoke disponivel ba sasán 
esensiál mak mesak porsentu 20 ba partus ho 
asisténsia no kuidadu neonatal, porsentu 10 ba 
Prevensaun Tranzmisaun HIV Inan-ba-Oan (PMTCT) 
no porsentu 5,6 ba masin reidratasaun orál ho 
zinku. Avaliasaun ba Jestaun Vasina Efetivu (EVM) 
ne•ebé halo iha tinan 2011 identi“ka frakeza sira iha 
planeamentu aprovizionamentu no manutensaun ba 
kadeia lojístika ba fornesimentu. 

Falta ai-moruk esensiál no kombustivel ba 
ambulánsia atu lori feto isin-rua ba fasilidade saúde 
mak relata dalabarak nu•udar problema. 

Falta sala-aula mak problema ida hosi hirak-ne•ebé 
hato•o dalabarak liu hosi diretór eskola no profesór 
sira. Eskola barak ne•ebé falta sala-aula dalabarak 
hanorin iha turnu atu akomoda estudante sira. Mesak 
porsentu 65 hosi eskola primária iha fasilidade 
sentina no bee mak disponivel iha mesak porsentu 
54 hosi eskola sira.24 Mobiliária eskola hanesan 
meza no kadeira mak insu“siente. Disponibilidade 
livru-didátika, liuliu iha lian-Tetun, hela limitadu de•it 
nafatin. Eskasés ba auziliár ensinu no matérial 
aprendizajen efetivu aumenta di“kuldade ba ensinu-
aprendizajen efetivu.

Kuantidade, abilidade no distribuisaun laloos 
ba rekursu umanu no fasilidade sira rezulta ho 
servisu sosiál báziku ho kualidade ladi•ak.  

Disponibilidade enfermeira no parteira sira-nian hela 
mesak de•it porsentu 50 hosi hira ne•ebé rekere 
iha nivel nasionál no aat liu (estimasaun hanesan 
porsentu 10 to•o 15) iha distritu sira ho dezempeñu 
ladi•ak.25 Iha nivel fasilidade, distribuisaun laloos ba 

doutór no enfermeira sira rezulta ho konsentrasaun 
pesoál médiku sira iha fasilidade médiku urbanu no 
pesoál insu“siente iha área rurál no peri-urbana sira.26 

Nasionalmente, mesak porsentu 40 hosi profesor sira 
atinji padraun kuali“kasaun nasional sira.27 Iha númeru 
profesór voluntáriu barak ne'ebé laiha kuali“kasaun no 
oportunidade ba formasaun adekuadu to'o tinan 2013, 
ne'ebé foin sai profesór kontratadu provizóriu iha tinan 
2014 nia laran ho saláriu hosi governu. Tempu kontaktu 
limitadu entre profesór no estudante sira no tempu 
limitadu ba serbisu eskola nian mak kauza imediata 
balu ba dezempeñu aprendizajen ladi•ak. Liután, 
falta kapasidade profesór sira-nian iha lian-o“siál ba 
instrusaun mak impede prosesu ensinu-aprendizajen 
efetivu. 

Iha mesak de•it O“siál Protesaun Labarik (OPL) 
na•in-26 iha nivel distritu no Animadór Sosiál na•in-64 
iha nivel sub-distritu. OPL sira limitada atu responde 
de•it ba kazu grave liu ne•ebé mak lori diretamente ba 
sira. Sira falta formasaun serbisu sosiál pro“sionál atu 
asegura prestasaun servisu adekuadu ba labarik vítima 
abuzu, neglijénsia, violénsia no esplorasaun. Maske 
Animadór Sosiál sira mak koloka iha sub-distritu sira, 
sira-nia kapasidade no kbiit atu fó tulun ba família sira-
ne•ebé hasoru risku … nomós atu prevene eskalasaun 
problema sira-nian … hela limitadu.  

22. Planu Estratéjiku Nasionál ba Edukasaun 2011-2030.

23. Revizaun konjuntu kona-ba análize restrisaun iha 2012, ho apoiu 

hosi UNICEF EAPRO (Relatóriu internu), Dili: UNICEF Timor-

Leste.

24. Repúblika Demokrátika Timor-Leste (2012) Inventáriu Nasionál 

ba Fasilidade no Ekipamentu Eskolár iha Eskola Ensinu Báziku 

iha Timor-Leste, Dili: Ministériu Edukasaun.

25. Revizaun konjuntu kona-ba análize restrisaun iha 2012, ho apoiu 

hosi UNICEF EAPRO (Relatóriu internu), Dili: UNICEF Timor-

Leste.

26. Ibid. 

27. EMIS 2010
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Kapasidade polísia sira-nia atu hala•o investigasaun 
iha kazu abuzu labarik hela fraku no presiza atensaun 
tan no iha prosedimentu judisiál sensivel ba labarik 
uitoan de•it estabelese tiha ona. 

Lakuna sira iha koñesimentu, atitude, no hahalok 
ho in”uénsia hosi norma sosiál, kultura no 
prátika lokál kontribui ba falta iha ezijénsia ba 
asesu ba servisu sosiál.

Taxa fertilidade totál iha Timor-Leste mak ida hosi 
hirak-ne•ebé aasliu hotu iha mundu ho feto ida 
hahoris oan 5,7 hanesan medianu durante nia moris 
tomak.28 Númeru fulan medianu hosi oan ida uluk 
mak fulan 29. Liután, DHS 2009-2010 indika katak 
porsentu 7,7 hosi labarik-feto sira ho idade 15-19 
mak kaben tiha ona ka hela in uniaun informál, 
no maizumenus porsentu 7,2 hosi sira hahoris 
oan ona ka isin-rua ho sira-nia oan ba dalahuluk. 
Koñesimentu no abilidade ema ne•ebé fó-kuidadu 
no família sira-nian hela limitadu. DHS 2009-2010 
hatudu katak mesak porsentu 52 hosi labarik sira 
ho idade fulan 0-6 mak fó-han susubeen inan 
eskluzivamente; no mesak porsentu 31 hosi labarik 
sira ho idade fulan 6-23 simu hahán komplementár 
apropriadu tuir tempu oportunu. Prátika tradisionál 
negativu balu ba saúde preventivu, tratamentu, 
partus no prátika kuidadu ba oan foin moris, mak 
jeneralizadu nafatin. 

Ho relasaun ba saneamentu, porsentu 80 hosi 
inan sira soe sira-nia oan nia fezes ho maneira la 
seguru,29 no defekasaun iha li•ur (OD) mak prátika 
jeralmente ho porsentu 29 hosi populasaun la uza 
sentina ruma. Porsentu 20,4 relata katak sira fase 
liman ho sabaun molok atu prepara ai-han no mesak 
porsentuporsentu 1,6 hafoin liutiha kaer fezes.

Iha retornu persebidu ki•ik hosi investimentu familiár 
ba edukasaun no nia ligasaun ho empregu. Kurríkulu 
atuál laiha relevánsia no la apropriadu tuir idade, 
no la fornese adekuadamente abilidade moris no 
ekonómiku prátiku atu responde ba ezijénsia mundu 

modernu nian ne•ebé muda lalais. Oras kontaktu 
limitadu iha eskola (oras haat loron-loron) no tempu 
ne•ebé fó ba serbisu eskolár, agravada liuhosi inan-
aman sira-nia apoiu limitadu iha uma-laran mós 
impede aprendizajen efetivu. 

Prátika sosiál sira, hanesan barlake no sistema 
justisa no rezolusaun kon”ítu tradisionál sira, 
hanesan impedimentu ba protesaun labarik sira 
hasoru violénsia, esplorasaun no abuzu. Envolvimentu 
família nian iha relasaun kaben no presaun hosi 
família atu la lori asuntu abuzu no violénsia sai hosi 
uma-laran família nian hela hanesan asuntu ida. 
Dalan tradisionál atu rezolve kon”ítu ka krime hasoru 
labarik sira hela norma baibain iha Timor-Leste.

Ambiente propísiu báziku 
Timor-Leste nu•udar rain ida-ne•ebé ki•ik no foin 
independente, ho populasaun kuaze sorin ida 
(maizumenus ema na•in-500.000) hanesan labarik 
ho idade menus tinan 18. Maizumenus porsentu 
70 hosi populasaun hela iha área rurál sira. Taxa 
kresimentu populasaun tun hosi porsentu 3,2 
iha 2004 to•o porsentu 2,4 iha 2010,30 maibé 
sei nafatin iha rain aasliu hotu sira-nia leet iha 
Ázia. Ho kresimentu daudaun ne•e, iha espetativa 
katak populasaun sei atinji 1,2 millaun iha 2015, 1,4 
millaun iha 2020 no sa•e dala rua tan to•o iha 2039.

Timor-Leste simu instituisaun estadu no sosiedade, 
empreza no ekonomia lokál, no infraestrutura 
fízika hanesan ruinas iha momentu restaurasaun 
independénsia iha 2002. Iha progresu boot 
hosi momentu ne•ebá no rain ne•e esperiénsia 
estabilidade sosiál no polítiku hosi 2008, 
liutiha kon”ítu tinan balu. Planu Nasionál ba 
Dezenvolvimentu Estratéjiku (PDE) ba 2011-
2030 fornese vizaun longu-prazu ba rain ne•e nia 
dezenvolvimentu tan no halo foku ba área xave 
haat: kapitál sosiál; dezenvolvimentu ekonómiku; 
infraestrutura; no enkuadramentu institusionál.    
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PDE ne•e mós serve nu•udar baze ba planu 
governu ba tinan-lima (2012-2017). Mekanizmu 
Koordenasaun Polítika Dezenvolvimentu (DPCM) 
foun ne•ebé foin lansa, lidera liuhosi Primeiru 
Ministru, iha objetivu atu operasionaliza PDE no 
planu tinan-lima aleinde asegura koordenasaun 
másima entre parte-interesada sira-hotu tuir dalan 
atu alkansa alvu identi“kadu. 

Governu foin aselera ajenda desentralizasaun 
nian iha nivel distritu ho alvu ho alvu atu realiza 
dezkonsentrasaun administrativa iha tinan 2016. 
Iha espetativa katak estrutura dezkonsentradu •sei 
iha fatin di•akliu atu presta servisu adekuadu ba 
sidadaun lokálŽ.31 Tenke analiza no fó-resposta ba 
risku boot, atu bele hetan rezultadu pozitivu hosi 
oportunidade boot ne•ebé desentralizasaun bele fó 
ba rain ida-ne•e.

Timor-Leste agora daudaun sai rain rendimentu 
klaran-kraik  ho PNB per kapita hanesan $3.670 
iha 2012,32 ho aspirasaun atu sai rain rendimentu 
klaran-leten iha 2030. Maibé kresimentu rápidu ne•e 
mak akompañada ho in”asaun aas, ne•ebé sa•e to•o 
“gura díjitu rua. In”asaun ba folin sasán espesí“ku, 
no partikularmente ai-han, mak hamenus ema sira-
nia kbiit atu sosa, obriga sira atu ko•a despezas ba 
servisu báziku sira ho implikasaun impaktu negativu 
ba labarik sira-nia dezenvolvimentu no moris-di•ak.

Reseitas boot hosi mina-rai loke dalan ba polítika 
“skál expansionista hosi 2005. Governu nia 
estratéjia investimentu halo foku maka•as ba 
infraestrutura grande  atu dezenvolve ekonomia 
la•ós-petrolíferu no estabelese fundasaun báziku ba 
rain ne•e nia dezenvolvimentu ba longu-prazu. 

Durante tinan foin liubá, montante investimentu 
atuál iha ministériu sektór sosiál xave mós 
iha aumentu boot , sa•e dala tolu hosi menus liu 
US$100 millaun iha 2008 to•o kuaze US$300 
millaun iha 2012,33 tanba aumentu ba reseita sira 
hosi mina. Maibé iha tinan 2013 montante ne'e 

tun ba US$265 millaun.  Nune'e mos  investimentu 
sosiál tun nu•udar parte iha orsamentu governu totál. 
Iha 2014 Ministériu Saúde no Edukasaun simu 
alokasaun porsentu 4,8 no 9,2 de'it hosi orsamentu 
totál (inklui Fundu Espesiál sira) respetivamente, 
hanesan alokasaun ki•ik liu hotu iha rejiaun Ázia-
Leste no Pasí“ku.  

Falta empregu reprezenta asuntu krítiku iha 
rain ne•e ho mesak de•it uitoan liu sorin ida 
(porsentu 54) hosi maundobra (tinan 15-64) 
ativu ekonomikamente  (i.e. iha empregu ka buka 
serbisu) iha 2010.34 Liu porsentu 90 hosi populasaun 
ativu ekonomikamente iha empregu, maibé ho parte 
boot konsidera hanesan •vulneravelŽ, i.e. porsentu 80 
no 27 iha área rurál no urbana respetivamente. Joven 
sira nia taxa dezempregu mak aasliu populasaun 
maundobra jerál nian (porsentu 24 hosi joven 15-24 
hasoru porsentu 9,5 hosi populasaun jerál).35 

Privasaun labarik sira-nian mak todan nafatin 
iha Timor-Leste. Maske labarik sira-ne•ebé hela iha 
área rurál no iha família kiak ho inan ho edukasaun 
menus mak iha dezvantajen boot liu, SitAn ne•e hetan 
katak ba indikadór dezenvolvimentu barak, deza“u 
dezenvolvimentu signi“kativu mak komún iha nasaun 
tomak nia laran. Porezemplu, labarik idade menus 
tinan lima sira hosi quintil rikeza aasliu hotu mós 
sofre kondisaun ra•es-badak, isin-krekas no todan 
menus ho nivel aas. 

28. 2009-2010 TLDHS

29. Koñesimentu, Atitude no Prátika (KAP) levantamentu dadus 

inisiais (2011) ba EU-UNICEF Projetu WASH konjuntu.

30. Sensus 2010 

31. Governu nia Planu ba Tinan Lima 2012-2017

32. Indikadór Dezenvolvimentu Banku Mundiál nian (2012).

33. Portál Transparénsia Orsamentu Timor-Leste.

34. Repúblika Demokrátika Timor-Leste no UNFPA (2012) 2010 

Sensus Populasaun no Alojamentu ba Timor-Leste: Monográ“a 

Maundobra, Dili, Timor-Leste: Diresaun Nasionál Estatístika 

(DNE) [Ministériu Finansas] no UNFPA.

35. Sensus 2010.
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Labarik sira nafatin hela partikularmente 
vulneravel ba efeitu sira hosi dezastre naturál 
no alterasaun klimátika , ho gama hosi impaktu 
fíziku diretu, tanba udan-boot, temperature estrema 
nst., to•o impaktu ba sira-nia edukasaun, estrés 
psikolójiku no nutrisaun. Maske deza“u ambientál 
sira mak jeralmente lokalizadu, eventu hirak hanesan 
ne•e normalmente halo efeitu negativu ba povu 
Timor-Leste no liuliu ba labarik sira tanba família sira 
depende maka•as ba produsaun ai-han doméstiku 
nomós ba infraestrutura ladi•ak ezistente inklui uma 
no estrada sira. 

Timor-Leste sai ona parte ba maioria tratadu 
direitus umanus no lei umanitáriu internasionál 
sira. Hanesan re”esaun hosi Governu nia 
kompromisu ba direitu labarik sira-nian no 
implementasaun Konvensaun kona-ba Direitu Labarik 
(KDL) iha Setembru 2009, Komisaun Nasionál 
ba Direitu Labarik nian (NCRC) mak estabelesidu 
nu•udar ajénsia governu nian ho responsabilidade atu 
promove, proteje no monitoriza direitu labarik nian iha 
Ministériu Justisa nia okos. Relatóriu Estadu 2° no 3° 
kombinadu kona-ba KDL, OPAC no OPSC ne•e mak 
submete ona iha Novembru 2013.

Polítika no estratéjia sektorál barak mak 
estabelese tiha ona maibé rekere nafatin planu 
asaun espesí“ku  ba implementasaun. Polítika 
balu mak dezenvolve tiha ona ka sei iha prosesu 
dezenvolvimentu, hanesan Estratéjia Nasionál ba 
Dezenvolvimentu Saúde Materna, Neonatal no 
Labarik nian; Estratéjia Nasionál ba Nutrisaun; no 
Rejime Nasionál ba Edukasaun Pré-Eskolár; Polítika 
Nasionál ba Saneamentu Báziku; no Polítika Sistema 
Protesaun Sosiál ba Labarik no Família sira. Maibé, 
polítika hirak-ne•e presiza tradús to•o planu asaun ho 
kalkulasaun kustu. Jeralmente, ligasaun entre alvu 
planeamentu dezenvolvimentu no orsamentu presiza 
hadi•ak, no alokasaun orsamentu sira ba distritu 
parese atu la bazeia ba evidénsia forte lamós ba 
planeamentu halodidi•ak. Mekanizmu ba jestaun no 
koordenasaun iha sektór sosiál sira-hotu mós presiza 
haforte. 

Monitorizasaun no avaliasaun hela hanesan 
deza“u ida. Timor-Leste dezenvolve ona kapasidade 
boot atu hala•o levantamentu sira no sei implementa 
planu levantamentu bazeia-ba-umakain kompreensivu 
iha okos Diresaun Nasionál ba Estatístika iha 
Ministériu Finansas nia okos, inklui Sensus ba 
Populasaun no Alojamentu iha Timor-Leste, 
Levantamentu Demográ“ku no Saúde ba Timor-Leste 
(TLDHS), Levantamentu kona-ba Padraun Kondisaun 
Moris nian (TLSLS) no seluk tan. Levantamentu hirak-
ne•e fornese ona dadus no análize kompreensivu 
no dezagregadu. Deza“u atuál mak oinsá atu 
utiliza informasaun ne•e ho efetividade atu fó apoiu 
ba planeamentu, orsamentu, monitorizasaun no 
reportajen.

Governu hatudu interese boot liu badadaun ba 
kolesaun dadus no informasaun tempu-reál nian 
atu fó apoiu ba planeamentu anuál. Agora daudaun, 
Sistema Informasaun Jestaun Saúde (HMIS), 
Sistema Informasaun Jestaun Edukasaun (EMIS) 
no sistema kolesaun dadus administrativu sektorál 
presiza melloramentu boot ho relasaun ba sira-nia 
kualidade no reportajen tuir tempu oportunu. Lakuna 
kapasidade boot iha análize dadus no utilizasaun 
dadus mak rekoñese tiha ona no hahú hetan 
resposta.

Oportunidade sira ba asaun 
€    Atu tau labarik sira iha dezenvolvimentu 

nasionál atu asegura katak iha ambiente 
suportivu ba dezenvolvimentu labarik nian.  

Nesesidade espesí“ku labarik sira-nian tenke 
konsidera hanesan prioridade aas liu hotu iha 
lejizlasaun, elaborasaun polítika no orsamentu nian, 
tanba sira iha ligasaun diretamente ba kriasaun 
kapitál umanu nomós ba dezenvolvimentu sosio-
ekonómiku longu-prazu. 
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€    Atu foti vantajen hosi espasu “skál boot 
ne•ebé kria tanba esplorasaun ba rain ne•e 
nia patrimóniu rekursu naturál boot, hodi 
aumenta no hadi•ak investimentu iha labarik 
sira iha Timor-Leste.  

Espesi“kamente, iha rekomendasaun atu 
aumenta “nansiamentu ba sektór sosiál sira; 
aloka orsamentu ba programa sira ho relasaun 
ba larabik no despezas ba unidade sira iha nivel 
nasionál no distritu; aloka orsamentu bazeia 
ba nivel privasaun labarik nian iha distritu 
oioin; no promove planeamentu no orsamentu 
bazeia-ba-evidénsia no orienta-ba-rezultadu 
sira. Fortelesimentu kapasidade institusionál ba 
ezekusaun rekursu “nanseiru iha sektór sosiál 
mós importante tebes atu hadi•ak efetividade 
no e“siénsia rekursu públiku nian atu prodús 
rezultadu pozitivu ba dezenvolvimentu umanu no 
labarik nian.

€ Atu implementa intervensaun impaktu aas ba 
labarik sira.  

Tenke fó atensaun partikulár atu hadi•ak nutrisaun, 
no saúde materna no infantíl. Edukasaun pré-
eskolár tenke mós sai prioridade atu tulun 
hamenus taxa repetisaun abandona eskola, no 
hadi•ak rezultadu aprendizajen no kualidade 
edukasaun nian. 

Atu hadi•ak asesu ba bee no saneamentu iha 
uma, komunidade, eskola no fasilidade saúde 
mós importante tebes. Atu dezenvolve tan 
sistema protesaun sosiál ba labarik no família, 
kompreensivu, no integradu no sistema justisa 
sensivel ba labarik iha importánsia hanesan de•it. 

€ Atu aumenta kualidade servisu sosiál sira-
nian liuhosi governasaun ne•ebé di•ak, 
dezenvolvimentu kapasidade institusionál 
no umanu, no melloramentu ba lojístika no 
jestaun ho relasaun ba fornesimentu.  

Avaliasaun ba kapasidade institusionál tenke sai 
baze ba atu suporta dezenvolvimentu rekursu 
umanu. Formasaun presiza sai institusionalizadu 
bazeia ba kompeténsia no matadalan aprovadu 
iha nivel nasionál, matadalan no matéria 
formasaun. Jestaun rekursu umanu institusionál 
tenke haforte inklui avaliasaun ba dezempeñu 
no mekanizmu insentivu sira. Distribuisaun ba 
rekursu umanu no fornesimentu tenke konsidera 
disparidade ezistente sira tenke introdús polítika 
no medida insentivu esplísitu atu hadi•a lakuna 
sira iha rekursu umanu iha área rurál sira.

€ Atu hadi•ak jestaun no koordenasaun 
entre sektór sosiál no hadi•ak kapasidade 
institusionál atu halo planeamentu bazeia-
ba-evidénsia, orsamentu, monitorizasaun no 
reportajen. 

Koordenasaun nivel nasionál entre ministériu 
sira no planeamentu no monitorizasaun iha 
nivel distritu no komunidade presiza integrada, 
haforte no ligadu ho prosesu dezkonsentrasaun 
no desentralizasaun. Ho relasaun ba prosesu 
hirak-ne•e, iha nesesidade atu hasa•e kapasidade 
jestaun ba autoridade lokál no prestadór servisu 
sira.

€ Atu asegura katak iha sistema 
monitorizasaun no informasaun ida-ne•ebé 
metin. 

Ida-ne•e bele fornese dadus no informasaun 
loos no tuir tempu oportunu nu•udar evidénsia 
ba diskusaun polítika, prosesu foti desizaun, 
planeamentu, orsamentu, monitorizasaun no 
reportajen. 

Mekanizmu sira atu halo kolesaun dadus 
tempu-reál nian no utilizasaun teknolojia foun 
iha potensiál boot atu suporta melloramentu 
ba sistema nasionál. Kapasitasaun ba pesoál 
nasionál no lokál kona-ba análize dadus no 
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utilizasaun dadus presiza investimentu tan no sei 
hadi•ak efetividade no e“siénsia ba programa 
dezenvolvimentu nasionál.

€ Atu aumenta ezijénsia públika ba servisu sosiál 
liuhosi promosaun hahalok no prátika ideál ba 
saúde, nutrisaun, saneamentu, edukasaun no 
protesaun labarik iha nivel hotu hotu.  

Liután, aprosimasaun no mekanizmu bazeia-iha-
komunidade ezistente, hanesan Grupu Apoia 
Inan sira iha saúde, Saneamentu Totál Lidera hosi 
Komunidade (PAKSI), no promosaun ijiene iha 
BESI, no Asosiasaun Parente-Profesór no seluk tan 
presiza haforte. Presiza estabelese ligasaun entre 
rede komunitária hirak-ne•e atu másimiza sinerjia 
no impaktu. Iha mós nesesidade atu aumenta 
kuidadu labarik. Família no ema ne•ebé fó-kuidadu 
labarik sira presiza aumenta sira-nia koñesimentu, 
hadi•ak sira-nia atitude no muda sira-nia prátika atu 
asegura katak labarik sira-nia interese di•ak liu mak 
realiza.

€ Atu enkoraja partisipasaun labarik no joven 
sira-nian no dezenvolve mekanizmu loloos atu 
fó dalan ba sira-nia lian atu hetan audiénsia. 

Parlamentu Foin-sa•e mak prátika di•ak no nia valór 
mak rekoñesidu iha rejiaun nia laran.  Edukasaun 
Bazeia ba Abilidade-Moris no edukasaun sivika ba 
foin-sa•e no joven sira tenke mós haforte atu halo 
mitigasaun hasoru risku violénsia no dezenvolve 
jerasaun foun ne•ebé sensivel liu iha Timor-Leste.
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Introdusaun
Situasaun labarik sira-nian iha Timor-Leste sai 
di•akliu maibé sei iha deza“u nafatin. Progresu 
sosio-ekonómiku no ho relasaun ba seguransa 
indika Timor-Leste nia kontestu dinámiku ne•ebé 
rekere asaun bazeia-ba-evidénsia atu responde 
ba deza“u seidauk-hotu ne•ebé afeita labarik sira 
iha Timor-Leste. Ida-ne•e hatudu espesi“kamente 
tanba sá importante atu halo Análize Situasionál 
kona-ba Labarik kompreensivu ida-ne•e.  

Análize ne•e sei aumenta koñesimentu no 
komprensaun kona-ba asuntu dezenvolvimentu labarik 
nian iha Timor-Leste, no fó apoiu ba implementasaun 
Programa Governu Konstitusionál V (2012-2017) 
no Planu Nasionál ba Dezenvolvimentu Estratéjiku 
(2011-2030). 

Tanba Timor-Leste sei haforte hela inkluzaun 
sosiál iha nia polítika, programa no ajenda ba 
advokásia, análize ida-ne•e halo esforsu atu utiliza 
perspektiva ekidade nian.  

Esperiénsia globál indika katak di“kuldade ne•ebé 
hasoru atu presta ba grupu populasaun ne•ebé hasoru 
susar boot liu, servisu báziku hirak-ne•ebé esensiál 
ba sira-nia moris-di•ak nomós atu asegura kondisaun 
ne•ebé fó dalan ba sira atu iha moris dignu, sei halo 
impaktu negativu ba sira-nia direitus umanus no 
dezenvolvimentu jerál. Maske análize situasaun ida-
ne•e buka atu tulun prioritiza asuntu direitu labarik 
nian ne•ebé krítiku liu iha polítika, planu no programa 
sira, nia foku ba ekidade sei buka atu identi“ka 
komunidade no labarik sira-ne•ebé hasoru susar boot 
liu hotu ho relasaun ba sira-nia kuidadu saúde, bee 
no saneamentu, edukasaun, protesaun no servisu 
esensiál seluk tan atu nune•e bele iha resposta ba 
kauza no manifestasaun privasaun nian.   

Ajenda direitus umanus labarik sira-nian ho foku 
ba ekidade mak relevante liu ba Timor-Leste 
enkuantu rain ne•e buka atu haforte nia polítika 
ba dezenvolvimentu sosiál no nia infraestrutura, 
nomós atu halais progresu ne•ebé halo hodi 
realiza Objetivu Miléniu ba Dezenvolvimentu sira 
(MDGs). 

Timor-Leste nu•udar nasaun foun ho populasaun 
joven liu, ne•ebé foin hetan nia independénsia iha 
tinan 2002 liuhosi luta naruk no violentu liutiha 
kolonizasaun no okupasaun durante sékulu lima. 
Senáriu sosio-ekonómiku no polítiku Timor-Leste 
nian halo mudansa boot durante tinan balu foin liubá, 
halo hela impaktu boot ba ema sira-nia moris, liuliu 
ba labarik sira-ne•ebé reprezenta porsentu 48 hosi 
populasaun.36

Enkuantu haree ba situasaun labarik sira-nian, sai 
esensiál atu rekoñese istória ida-ne•e no nia impaktu 
ba sosiedade ohin-loron. Kontestu rain nian sei forma 
nia labarik sira-nia moris no determina sira-nia nivel 
vulnerabilidade ba susar. Nune•e presiza avaliasaun 
foun ba progresu ne•ebé halo ona, ajenda ne•ebé 
seidauk realiza no deza“u sira bá oin.

Relatóriu ida-ne•e mak fahe ba kapítulu sira hanesan 
tuirmai ne•e.

Kapítulu 1: Direitu labarik no feto sira-nian bele 
realiza bainhira kontestu jerál fó-dalan. Kapítulu 
primeiru ne•e sei haree fali ambiente demográ“ku, 
polítiku, sosiál no ekonómiku sira iha Timor-Leste, 
ne•ebé halo in”uénsia boot ba labarik sira.  

Kapítulu 2-6: Hirak-ne•e mak kapítulu temátiku, 
ne•ebé iha foku ba asuntu xave sira-ne•ebé afeita 
labarik, hanesan saúde materna no infantíl (Kapítulu 
2), nutrisaun (Kapítulu 3), Bee, Saneamentu no Ijiene 

36. Governu Timor-Leste (2010) Sensus Populasaun no Alojamentu 

ba Timor-Leste, Dili: DNE, Ministériu Finansas.
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(BESI/WASH) (Kapítulu 4), edukasaun (Kapítulu 5), no 
protesaun (Kapítulu 6). 

Kapítulu ida-idak sei iha komponente tuirmai ne•e: 
vizaun-jerál ba situasaun, inklui estatutu, progresu no 
disparidade; análize kauzalidade; no oportunidade ba 
asaun. 

Joventude no foin-sa•e sira mak rekoñesidu hanesan 
grupu krusialmente importante no tuir nune•e 
diskusaun kona-ba situataun joventude mak integradu 
iha análize nia laran. Nune'e mós Anéksu 1 mak 
espesialmente dedika ba grupu populasaun ne'e.

Ikusliu, mezmuké iha foku ba labarik sira (idade menus 
tinan 18), sei notada katak asuntu labarik no feto 
sira-nian iha inter-ligasaun besik-malu no tenke trata 
hanesan ne•e.
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Metodolojia
Análize ne•e tuir Aprosimasaun Bazeia ba Direitus 
Umanus (ABDU) atu avalia situasaun atuál labarik 
sira-nian iha Timor-Leste. Ho konsiderasaun ba ida-
ne•e, aspektu oioin hosi labarik sira-nia moris-di•ak 
mak ezamina liuhosi lente fokada ba ekidade, hanesan 
temi tiha ona. 

Atensaun espesiál mak fó ba labarik kiak liu hotu no 
privasaun ne•ebé mosu tanba idade, jéneru, de“siénsia, 
rezidénsia rurál no urbana no inekidade sira seluk tan.

ABDU ne•e aplika ba análize kona-ba kauza imediata, 
subjasente no estruturál ba fallansu no disparidade 
sira atu identi“ka limitasaun ne•ebé afeita buat tuirmai 
ne•e:

€ Ambiente favorável (lejizlasaun no polítika; 
orsamentu no despeza sosiál; jestaun no 
koordenasaun; no norma sosiál sira); 

€ Fornesimentu ka prestasaun servisu 
(disponibilidade sasán no kontribuisaun esensiál 
sira-nian no asesu ba servisu ho pesoál, fasilidade 
no informasaun adekuadu); 

€ Demanda (asesu “nanseiru; prátika no “ar sosiál 
no; no kontinuidade ba utilizasaun servisu); nomós

€ Kualidade servisu ba labarik no feto sira. 

Análize jéneru mak integradu atu fasilita komprensaun 
kona-ba in”uénsia hosi konseitu no prátiku jéneru iha 
sosiedade nia laran ba realizasaun direitu labarik sira-
nian tomak.

Análize Situasaun ne•e depende prinsipalmente 
ba fonte informasaun sekundária kona-ba direitu 
labarik sira-nian iha Timor-Leste, inklui dadus no 

monogra“a foin fó-sai hosi Sensus Populasaun no 
Alojamentu 2010, Levantamentu Demográ“ku no 
Saúde 2009-10, Levantamentu Maundobra 2010, 
sistema informasaun jestaun hosi ministériu sira no 
informasaun kualitativa ne•ebé kria liuhosi estudu 
ne•ebé halo foin lalais ne•e. Indisponibilidade dadus 
foin lalais liu reprezenta limitasaun ida ba Análize 
ne•e.

Partisipasaun luan mak asegurada liuhosi 
partisipasaun parte-interesada relevante sira-nian, 
partikularmente liuhosi Komisaun Téknika Análize 
Situasaun ne•ebé estabelese tiha iha Dezembru 
2012. Ida-ne•e halibur o“siál governu sira hosi 
ministériu relevante no xe“a liuhosi Diretór Jerál 
Estatístika iha Ministériu Finansas (Anéksu 4). 
Envolvimentu parseiru dezenvolvimentu no sosiedade 
sívil sira-nian asegurada durante prosesu nia laran, 
notavelmente, liuhosi mekanizmu revizaun pár nian.
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Timor-Leste hanesan rain joven ida ho besik 
sorin ida hosi nia populasaun ho idade 
menus tinan 18. Nu•udar komponente 
signi“kativu hosi populasaun, asuntu no 
preokupasaun labarik sira-nian sei afeita 
rain ne•e nia ajenda ba dezenvolvimentu.

Ho rekoñesimentu katak direitu labarik sira-
nian bele realiza esensialmente iha kontestu 
luan liu estadu, sosiedade, komunidade no 
família nian, pájina tuirmai ne•e halo nia foku 
ba ambiente demográ“ku, polítiku, sosiál no 
ekonómiku iha Timor-Leste.

Kontestu          
rain nian
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1.1 Demografia
Labarik sira, de“ne tiha ona tuir Konvensaun 
Direitu Labarik nian hanesan individuu sira ho 
idade menus tinan 18, konstitui porsentu 48 hosi 
populasaun iha Timor-Leste.  Hosi labarik totál 
na•in-515.000, liu na•in-150.000 iha idade menus 
tinan lima no na•in-180.000 mak labarik idade eskola 
primária nian. Liu porsentu 68 hosi populasaun iha 
idade menus tinan 30, no hirak ne•ebé iha idade 15-
24 konta liu na•in-200.000 (Figura 1.1). Populasaun 
totál Timor-Leste nian mak na•in-1,066 millaun iha 
2010, liutiha aumentu na•in-143,000 hosi 2004 no 
na•in-279.000 hosi 2001.37 Iha maizumenus feto 
na•in-240.000 ho idade reprodutivu (tinan 15-49).

Taxa fertilidade totál tun hosi moris 6,6 iha 2004 
to•o 5,7 kada feto iha 2009-10,38 ne•ebé implika 
katak hanesan medianu iha espetativa ba feto Timor-
oan ida atu hahoris labarik na•in-5,7 durante nia 
moris tomak. 

Taxa kresimentu populasaun tun hosi porsentu 
3,2 iha 2004 to•o porsentu 2,4 iha 2010, maibé 
hela nafatin aasliu iha rain Ázia sira-nia leet.  

Figura 1.1: Pirámide populasaun nian 
Source: Democratic Republic of Timor-Leste and UNFPA (2010) Timor-Leste Population and 
Housing Census 2009-10, Dili: National Directorate of Statistics (NSD) [Ministry of Finance].
Fonte: Repúblika Demokrátika Timor-Leste no UNFPA (2010)                                    
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Figura 1.2: Populasaun (1980-2020)
Fonte: Repúblika Demokrátika Timor-Leste no UNFPA (2012) Sensus Populasaun no Alojamentu Timor-Leste 2010: Monogra“a Migrasaun no 
Urbanizasaun, Dili, Timor-Leste: Diresaun Nasionál Estatístika (DNE) [Ministériu Finansas no UNFPA. * Dadus populasaun ba 2011-2020 mak projesaun. 
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Ho taxa kresimentu atuál, iha espetativa katak 
populasaun sei sa•e to•o ema na•in-1,245 millaun iha 
2015, 1,425 millaun iha 2020 no sa•e dalarua to•o 
2039 (Figura 1,2).39   

Feto sira iha área rurál sira iha tendénsia atu hahoris, 
tuir medianu, labarik ida liu fali feto urbana sira 
(moris 6 kompara ho moris 5 kada feto ida).40  Maske 
fertilidade aas mak prevalente iha grupu idade hotu 
hotu iha área rurál sira, iha área urbanu númeru feto 
joven liu (tinan 20-24) ne•ebé foti opsaun atu hahoris 
oan menus liu komesa sa•e badadaun. 

Diferensa rurál-urbana ba fertilidade mak maka•as 
liu ba feto sira ho idade 20-24 (moris 236 kada feto 
na•in-1.000 iha área rurál hasoru moris 187 kada 
feto na•in-1.000 iha área urbana sira). Iha diferensiál 
boot ba fertilidade iha distritu sira, ho gama ne•ebé 
hahú iha nivel menus liu hanesan moris 4,4 kada feto 
iha Covalima to•o moris 7,2 kada feto iha Ainaro.41 

Maizumenus porsentu 70 hosi populasaun 
sira hela iha área rurál no populasaun urbana 
jeralmente konsentrada iha kapitál Dili.  Iha 
indikasaun ba urbanizasaun liuhosi aumentu ba 
populasaun urbana ne•ebé sa•e hosi porsentu 25,9 
iha 2004 to•o porsentu 29,6 iha 2010. Migrasaun 
populasaun barak tama ba Dili rezulta ho aumentu 
ba nia populasaun no estrutura, nomós ba nia sektór 
sosio-ekonómiku no ambientál. Populasaun Dili nian 
aumenta ho taxa kresimentu anuál medianu hanesan 
porsentu 4,6, ne•ebé barak liu taxa kresimentu anuál 
medianu nasionál hanesan porsentu 2,4 durante 
2004-2010. 42

Diferensa sira iha sasukat no densidade 
populasaun nian iha distritu laran indika 
distribuisaun populasaun ne•ebé la iguál.  Dili, 
sidade kapitál, iha rezidente ema na•in-230.000. 
Ermera no Baucau rua-hotu iha liu ema 
na•in-100.000. Manufahi, Ainaro no Manatuto sira iha 
populasaun menus 50.000. Densidade populasaun 
tomak iha Timor-Leste mak ema na•in-71 kada 

Kuadru 1.1: 
Migrasaun no Labarik sira iha Timor-Leste

Migrasaun, rua-hotu internu no internasionál, no urbanizasaun ne•e 
relevante la•ós de•it iha prosesu demográ“ku maibé mós nu•udar 
elementu xave sira ba rain ne•e nia dezenvolvimentu ekonómiku no 
transformasaun sosiál. 

Halo tuir Sensus 2010, porsentu 12 hosi populasaun (ka ema 
na•in-128.142) muda hosi distritu ida ba ida-seluk (taxa migrasaun 
interna) tanba edukasaun, traballu ka atu tuir sira-nia família, ho kaben 
hanesan faktór importante iha área rurál sira. Migrante-tama jeralmente 
iha ona edukasaun nivel primária (20,8%) ka sekundária (40,4%).

Hanesan proporsaun seksu jerál, iha migrante mane na•in-105 ba kada 
feto na•in-100 iha Timor-Leste iha 2010. Migrasaun internasionál mós 
bele sukat iha rai-laran, ne•ebé simu populasaun moris iha rai-seluk 
hanesan porsentu 1,1 hosi populasaun totál iha 2010. Halo tuir pers-
pektiva polítika sei importante atu simu migrante internasionál ne•ebé 
iha edukasaun no abilidade sira atu nune•e sira bele kontribui atu 
aumenta rain ne•e nia kapitál umanu no dezenvolvimentu iha futuru.

Migrasaun tama ba Dili, Timor-Leste nia kapitál, sa•e maka•as. Iha 
evidénsia anedótika katak Dili simu migrante-tama na•in-85.200 ka 
porsentu 36,4 hosi nia populasaun rezidente iha 2010. Migrante-tama 
sira iha Dili laran aumenta hosi porsentu 37 entre 2004 no 2010. 
Aumentu boot ba migrante tama ba Dili rezulta ho populasaun aumenta 
no mudansa ba estrutura, nomós efeitu sosio-ekonómiku no ambientál 
tanba urbanizasaun rápidu. 

Entre tinan 2004 no 2010, populasaun iha kapitál aumenta tuir pors-
entu 4,6 kada tinan, ne•ebé mak aasliu taxa kresimentu anuál medianu 
nasionál hanesan porsentu 2,4. Populasaun iha sidade sira-seluk iha 
rai-laran mós aumenta nu•udar rezultadu hosi migrasaun rurál-urbana 
no kresimentu populasaun naturál. 

Kresimentu urbanu rápidu mak hasusar kapasidade governu nian atu 
presta servisu báziku liu hotu hanesan bee, eletrisidade no saneamen-
tu. Formuladór no projetista polítika sira formula tiha ona opsaun oioin 
hodi responde ba pobreza no asuntu sosio-ekonómiku sira, hanesan 
dezempregu (maizumenus porsentu 14 hosi migrante sira laiha 
empregu) no di“kuldade moris-ekonómiku, ne•ebé re”ete movimentu 
migratóriu no urbanizasaun iha Timor-Leste. 
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kilométru kuadradu. Maibé, densidade-ne•e mak 
aasliu iha distritu Dili (636), Ermera (152) no Liquiça 
(109) no menus liu iha Manatuto (27), Manufahi (32) 
no Lautem (35).  Iha distritu hirak-ne•e nia laran, iha 
área balu ne•ebé iha densidade populasaun menus 
liu tanba sira-nia izolamentu.

1.2 Kontestu polítiku no sívil 

1.2.1 Situasaun polítika
Timor-Leste simu instituisaun estadu no 
sosiedade, empreza no ekonomia lokál, no 
infraestrutura fízika foin sobu iha momentu 
restaurasaun independénsia iha tinan 2002. Iha 
ona progresu boot hosi tempu ne•ebá no rain 
ida-ne•e esperiénsia ona estabilidade polítika no 
sosiál hosi 2008 hafoin liutiha kon”ítu iha tinan 
barak nia laran. 

Liutiha kuaze sékulu lima, golpe estadu tentativa iha 
1975 hamosu partida administrasaun Portugués sira-
nian no Timor-Leste mak husik iha dalan klaran iha 
prosesu tranzisaun polítiku seidauk hotu no kon”ítu 
sívil jerál. 

Mezmuké iha ona rezolusaun NU nian ne•ebé 
fó suporte ba Timor-Leste nia direitu ba auto-
determinasaun, Indonézia okupa territóriu ne•e, no 
hahú luta naruk no dalabarak violentu durante tinan 
24 nia laran iha Timor-Leste ba ukun rasik an. 

Ho presaun internasionál ne•ebé sa•e badadaun, iha 
konsultasaun populár koordenada no supervizionada 
liuhosi Nasoens Unidas iha tinan 1999 no kuaze 
porsentu 80 hosi populasaun Timor-oan sira vota ba 
ukun rasik an. Tuirfalimai iha kampaña militár eskala 
boot liu hosi milisia Timorense … ho suporte hosi 
militár Indonézia, ne•ebé rezulta ho mate Timor-oan 
na•in - 1.300 no estragas ka destruisaun barak ba 
rain ne•e nia infraestrutura. 

Oportunidade ba asaun … maioria migrante-tama sira iha Timor-Leste 
mak joven (liu porsentu 40 hosi migrante moris-tomak líkidu iha idade 
tinan 15-29 no porsentu 13 mai hosi grupu idade tinan 5-14) nune•e 
tenke halo esforsu atu responde ba sira-nia nesesidade no vulnerabili-
dade espesí“ku sira. 

Espesi“kamente, polítika sira tenke aumenta asesu ba benefísiu 
potensiál ne•ebé migrasaun kria, aleinde mós fornese protesaun ba 
sira-ne•ebé vulneravel liu ba nia konsekuénsia negativa sira. Polítika 
migrasaun efetiva sira tenke akompaña ho investimentu adisionál iha 
saúde, edukasaun no protesaun sosiál atu responde ba risku ne•ebé 
migrante labarik no foin-sa•e sira hasoru. 

Governu, organizasaun internasionál, no parte-interesada hosi sosie-
dade sívil tenke kolabora atu:

€ Advoga ba labarik migrante sira-nia direitu sira;

€ Monitoriza no halibur informasaun kona-ba sira-nia situasaun iha 
komunidade migrante sira-nia laran; no 

€ Promove koñesimentu iha komunidade haruka no simu sira-nia leet 
atu minimiza risku hosi eskluzaun sosiál.

Fonte:  Whitehead, A. and Hashim, I. (2005) Children                                                 
and Migration Background Paper for DFID Migration Team. 

Iha loron 20 Maiu, 2002 independénsia mak restaura 
ho apoiu hosi Autoridade Tranzisionál Nasoens 
Unidas iha Timor-Leste (UNTAET) … ne•ebé ikus mai 
sai Misaun Integradu Nasoens Unidas ba Timor-Leste 
(UNMIT) … no Forsa Internasionál ba Timor-Leste 
lidera hosi Austrália (INTERFET). Enkuandu luta hela 
hasoru pobreza krónika no dezlokamentu, Timor-
Leste kona distúrbiu sívil no violénsia iha tinan 2006, 
no ataka violentu ba nia lideransa polítika sira iha 
2008.

Iha 2012, Timor-Leste hala•o nia eleisaun Prezidensiál 
no Parlamentár Nasionál ho maneira kontroladu. Uluk 
komandante militár Taru Matan Ruak tuir Laureadu 
Nobel da Pás José Ramos-Horta nu•udar Prezidente 
Repúblika Demokrátika Timor-Leste no Xanana 
Gusmão hosi Kongresu Nasionál ba Rekonstrusaun 
Timorense mak kon“rmada dala ida tan nu•udar 
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Primeiru Ministru. Nia forma koalisaun hosi 
partidu rua, hanesan Frenti-Mudança no Partidu 
Demokrátiku, ho eskluzaun FRETILIN, nu•udar 
partidu opozisaun prinsipál. Hanesan rezultadu hosi 
tranzisaun polítiku jeralmente hakmatek no kabeer, 
UNMIT formalmente taka nia misaun iha tinan 
2012 nia rohan.

Maibé, sei iha nafatin deza“u sira ho relasaun 
ba ambiente polítiku no seguransa. Haktuir 
Avaliasaun Frajilidade 43 ne•ebé Governu Timor-
Leste hala•o ona nu•udar parte ida iha inisiativa 
Akordu Foun, tuirmai ne•e mak faktór risku balu 
ne•ebé hasoru hela: linguajen polítiku ne•ebé lider 
nomós/ka membru partidu balu uza iha potensiál 
atu kria dezkontentu iha grupu balu nia leet ho 
implikasaun sériu relasionadu; parlamentu nasionál 
nia papél iha “skalizasaun ba orgaun ezekutivu 
presiza hadi•ak, ho mekanizmu klaru seidauk 
estabelesidu ne•ebé bele asegura asaun tuirfalimai 
liuhosi ezekutivu; kon”ítu entre grupu artes 
marsiais iha nivel komunidade ka tanba haksesuk-
malu kona-ba rai; no taxa dezempregu aas, 
liuliu iha joven sira-nia leet, ne•ebé normalmente 
akompañada ho frustrasaun no deziluzaun. 

Governu halo hela daudaun esforsu maka•as atu 
responde ba asuntu ne•ebé temi iha leten no 
realiza tiha ona aumentu ba estabilidade polítika 
no partisipasaun povu nian iha prosesu polítiku 
sira. Liután, prosesu desentralizasaun seidauk 
hotu (refere ba Seksaun 1.2.3) mak antisipada atu 
asegura reprezentasaun hosi sidadaun sira-ne•ebé 
hela iha distritu sira.44  

1.2.2 Enkuadramentu Polítiku
•Rikusoin loloos ba nasaun saida de•it 
hela iha nia povu nia kbiit. Atu másimiza 
saúde, edukasaun no kualidade moris 

jerál ba povu Timor-oan mak sentrál atu 
harii nasaun ida-ne•ebé justu no progresivu.Ž                                      
- Timor-Leste, Planu Nasionál ba                                
Dezenvolvimentu Estratéjiku (PDE) 2011-2030

Estabilidade sosio-polítiku no kresimentu ekonómiku 
fó dalan ba Governu atu hahú hasoru deza“u atu 
harii foun fali estadu no instituisaun sosiedade nian, 
infraestrutura fízika no ekonomia lokál. Iha 2009, 
tema ne•ebé Governu adopta •Adeus kon”ítu, 
benvindu dezenvolvimentuŽ, muda sai •Sai 
sidadaun di•ak. Sai Asua•in Foun ba ita-nia 
NasaunŽ iha 2013.

Esforsu maka•as atu dezenvolve vizaun no estratéjia 
ba redusaun pobreza no dezenvolvimentu hahú 
hafoin liutiha independénsia. Governu Timor-
Leste ba dalahuluk ne•ebé kaer kbiit iha 2002, 
dezenvolve Planu Dezenvolvimentu Nasionál 
(PDN) … •Timor-Leste 2020: Ita-nia Nasaun Ita-
nia FuturuŽ, hamutuk ho Mapa Dalan no Programa 
Estabilidade ba nia implementasaun ne•ebé identi“ka 
prioridade xave no Planu Investimentu Sektorál sira. 
Planu asaun anuál iha nivel ajénsia nian ligadu ba 
orsamentu sira fó baze ba implementasaun polítika 
tinan-tinan. 

Iha kontestu pobreza no privasaun luan, ho ema 
na•in-ida hosi kada na•in-lima moris ho menus dólar 
ida kada loron ida no taxa mortalidade ba labarik 
idade menus tinan lima aas hanesan mate na•in-83 
kada moris 1.000,45 PDN ne•e aprezenta Timor-
Leste nia vizaun longu-prazu ba dalahuluk to•o 
2020 no estratéjia redusaun pobreza ida ba períodu 
2002-2007. Estratéjia ida-ne•e rekoñese dimensaun 
multiplu pobreza nian no estabelese objetivu sira 
ba dezenvolvimentu, aliñadu ho ODM sira, ho foku 
ba servisu sosiál báziku sira; prestasaun seguransa 
ba povu no propriedade; no empoderamentu ba 
komunidade.
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Prioridade nasionál ne•ebé de“ne liuhosi Governu 
tinan-tinan fó dalan ba rain ne•e atu halo progresu 
metin. Ida-ne•e serve nu•udar Timor-Leste nia 
mekanizmu ba planeamentu estratéjiku. 

Iha 2010, Planu Dezenvolvimentu Estratéjiku 
sumáriu ida •Hosi Kon”ítu to•o ProsperidadeŽ mak 
fó-sai no serve hanesan baze ba konsultasaun 
komunitária iha sub-distritu hotu hotu iha Timor-
Leste rai-laran tomak46 hodi hetan kontribuisaun 
sira molok “nalizasaun ba Planu Dezenvolvimentu 
Estratéjiku (PDE) ba 2011-2030 . PDE ne•e 
fornese vizaun longu-prazu foun ida ba rain ne•e nia 
dezenvolvimentu no halo foku ba área xave haat, 
hanesan: kapitál sosiál, dezenvolvimentu ekonómiku, 
infraestrutura, no enkuadramentu institusionál. 
PDE ne•e fó vizaun to•o 2030, enkuadramentu 
ba asaun to•o 2020 no planu ba investimentu 
públiku to•o 2015. Nia mós serve nu•udar baze ba 

programa dezenvolvimentu tinan-lima (2012-
2017) ne•ebé lansa liuhosi Governu Konstitusionál 
V iha fulan-Agostu 2012 . PDE ne•e sei buka atu 
realiza transformasaun ba Timor-Leste atu sai rain 
rendimentu klaran-leten ho populasaun riku, edukadu 
no seguru to•o iha 2030. 

Agrikultura, Turizmu no Petrolíferu mak identi“ka 
tiha ona iha PDE ne•e hanesan sektór sira-ne•ebé 
motiva kresimentu ekonómiku. Espesi“kamente, 
objetivu sira inklui melloramentu produtividade 
agríkola hodi realiza seguransa alimentár to•o 2020; 
implementasaun estratéjia sira atu utiliza Timor-Leste 
nia natureza kapás, istória no patrimóniu kulturál buras 
atu dezenvolve industria turizmu; no masimizasaun 
partisipasaun lokál no benefísiu kompartilladu 
ne•ebé suli mai hosi kresimentu iha sektór petróleu. 
Diresaun polítika ekonómika foun sira hodi fó-apoiu 
ba dezenvolvimentu sektór privadu nomós hodi harii 
industria “nansas mós fornese liuhosi PDE.

2002 Vizaun Nasionál  2020

Planu Dezenvovimentu 
Nasionál (PDN) 2002-07

Planu Nasionál/ 
Planu Asaun Anuál 

Planu Dezenvovimentu 
Kurtu-Prazu (2011-2015)

Planu Dezenvovimentu 
Médiu-Prazu (2016-2020)

Planu Dezenvovimentu 
Longu-Prazu (2021-2030)

�s Edukasaun no Formasaun
�s Saúde
�s Inkluzaun Sosiál
�s Meio-Ambiente
�s Kultura no Patrimóniu

�s Estrada no Ponte
�s Bee no Saneamentu
�s Eletrisidade
�s Portu no Aeroportu
�s Telekomunikasau

�s Dezenvolvimentu Rurál
�s Agrikultura
�s Petróleu
�s Turizmu
�s Investimentu Sektór Privadu

Seguransa, Defeza, Negósiu Estranjeiru, Justisa, Jetsaun Sektór Públiku

KAPITÁL SOSIÁL

ENKUADRAMENTU INSTITUSIONÁL
:

KONTESTU EKONÓMIKU NO DIRESAUN MAKROEKONÓMIKU

Planu Dezenvovimentu Estratéjiku (PDE) 2011-2030

2010

Dokumentu planeamentu:
�t Dokumentu planeamentu:
�t Planu Nasionál/Planu Asaun Anuál
�t Orsamentu Anuál

DEZENVOLVIMENTU 
INFRAESTRUTURA

DEZENVOLVIMENTU 
EKONÓMIKU

Faze 1
�s Dezenvolvimentu rekursu umanu
�s Indústria estrat�½jiku
�s Infraestrutura

Faze 2
�s Infraestrutura
�s �(aforte Rekursu �5manu
�s Formasaun Merkadu 

Faze 3
�s �(alakon Pobreza Estrema
�s Sektór Privadu Forte
�s Ekonomia �,a�gós Mina-rai Diversi�lkada 

Grá“ku 1.1: Fazeamentu ba Planu Dezenvolvimentu Estratéjiku ba Timor-Leste (PDE) 47 
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Infraestrutura no sektór sosiál mak haklakan iha 
PDE hanesan sektór xave hirak-ne•ebé bele loke 
dalan ba dezenvolvimentu nasionál. 

Mekanizmu Koordenasaun Polítika Dezenvolvimentu 
(MKPD) ne•ebé lansa foin lalais ne•e no lidera liuhosi 
Primeiru Ministru, sei buka atu operasionaliza PDE 
ne•e aleinde asegura koordenasaun no sinerjia 
másima entre ministériu, parseiru dezenvolvimentu no 
sosiedade sívil to•o iha realizasaun alvu identi“kadu 
(Grá“ku 1.2).

Planu no programa nasionál sira mós aliñadu ho 
Objetivu Harii-pás no Harii-estadu ne•ebé de“ne iha 
Akordu Foun ba Engajamentu iha Estadu Frajíl , 
inisiativa internasionál ne•ebé motivadu liuhosi grupu 
g7+ hosi rain 19 frajil no afeitadu hosi kon”ítu, iha 
laran ne•ebé Timor-Leste halo parte importante. 

Akordu Foun ne•e destinada atu promove arkitektura 
dezenvolvimentu foun no dalan foun ba servisu, 
dezeñadu espesi“kamente tuir situasaun no deza“u 
kontestu frajil sira-nian, nu•udar pré-kondisaun atu 
responde ba ODM sira. Objetivu Harii-pás no Harii-
estadu sira mak destinada atu sai integradu ba 
ajenda globál pós-2015 hodi fó-apoiu ba realizasaun 
dezenvolvimentu sosio-ekonómiku sustentadu. 

1.2.3 Desentralizasaun
Hosi 2003, Governu Timor-Leste engaja 
an iha prosesu atu ezekuta rain ne•e nia 
kompromisu konstitusionál atu desentraliza 
no estabelese sistema governasaun lokál 
ne•ebé demokrátiku, no foin lalais ne•e aselera 
ajenda desentralizasaun ho objetivu atu realiza 
dezkonsentrasaun administrativa iha tina 2016. 

Timor-Leste nafatin iha estrutura governu sentralizadu 
ho prosesu foti desizaun, planeamentu, preparasaun 
orsamentu no implementasaun iha nivel governu 
sentrál. Orgaun administrasaun distritál sira, xe“a 

Kuadru 1.2: 
Saida mak implikasaun hosi desentralizasaun ba 
realizasaun direitu labarik sira-nian?

Risku sira
€ Kapasidade finanseira no administrativa sub-nasionál la hanesan 

bele hakle•an dezigualdade sira ne•ebé iha ona: Desentralizasaun 
administrativa no finanseira bele halo dezvantajen ba labarik sira 
iha área remota liu, tanba probabilidade ba kapasidade menus atu 
aumenta reseitas no falta administradór kualifikadu kompara ho 
distritu urbanu no riku liu. 

€ Funsaun administrativa atribuidu inadekuadamente, falta ekonomia 
eskala no duplikasaun barak liu ba funsaun sira bele hamenus 
kualidade no alkansa servisu públiku sira-nian: porezemplu, sektór 
ida-ida iha ona arranju espesífiku atu asegura prestasaun servisu 
efetivu no efisiente. Iha kazu edukasaun, governu lokál sira bele 
maneja eskola sira ho efetividade maibé kurríkulu no padraun 
sira tenke define no monitoriza iha nivel nasionál, no divizaun 
responsabilidade sira tenke define ho klareza.

€ Funsaun, responsabilidade no obrigasaun foun sira iha nivel lokál 
sei la akompañada ho aumentu nesesáriu iha finansiamentu. 
Ida-ne•e sei iha probabilidade atu hamenus kualidade prestasaun 
servisu esensiál, ho impaktu negativu ba populasaun sira iha nivel 
sub-nasionál, inklui ba labarik sira.

€ Dalabarak elite lokál sira hadau kbiit atu foti desizaun iha nivel 
lokál ne•ebé kria tanba desentralizasaun: Ida-ne•e bele limita 
kapasidade governu sentrál sira-nian atu implementa polítika sira-
ne•ebé fó benefísiu ba ema kiak no dezfavoresidu, aleinde aumenta 
kompetisaun iha nivel lokál.

Opportunities
€    Bele hamenus dezigualdade no inefisiénsia sira: Delegasaun 

responsabilidade bele hamenus restrisaun ba prosesu, burokrásia 
no dezigualdade se karik área kiak no remota liu hetan benefísiu 
hosi intervensaun dezenvolvimentu kapasidade no igualizasaun ba 
transferénsia rekursu.

€ Makaer desizaun lokál sira sei iha pozisaun di•akliu atu halo 
intervensaun sira han-malu ho nesesidade lokál no sei iha 
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liuhosi Administradór Distritu nomeadu politikamente, 
iha funsaun limitadu iha governasaun lokál. 

Governu nia Planu ba Tinan Lima indika hela 
katak  "Governu nia planu ba tinan lima indika 
katak overnu sei intoduz nivel foun ba governu 
municipiu. Administrativu juridiku ne'ebe iha tiha 
ona iha nivel sub-distritu no distritu sei hamutuk 
atu forma unidade asembleia representativa 
foun ida iha nivel distritu. Unidade hirak ne'e 
iha pozisaun ne'ebe diak ho kapasidade ne'ebe 
su“siente atu fornese servisu ne'ebe diak ba 
sidadun sira."

Eleisaun nivel suku nian mak hala•o tiha ona iha 
2011 no harii hela nivel estrutura administrasaun 
kraik liu molok atu estabelese governasaun iha nivel 
munisipalidade. Durante tinan 2013 nia sorin ulukliu, 
Primeiru Ministru Xanana Gusmão lidera delegasaun 
Governu nian ba distritu 13 hodi halo diseminasaun 
no konsultasaun kona-ba desentralizasaun no 
polítika sira kona-ba governasaun lokál. 

Grá“ku 1.2: Estrutura Governu nian ba Mekanizmu Koordenasaun Dezenvolvimentu 

konxiénsia di•akliu kona-ba medida hirak-ne•ebé nesesáriu 
atu halo alvu klaru liu: Iha prezensa sistema kolesaun 
dadus no monitorizasaun metin liu iha nivel sub-nasionál, 
desentralizasaun bele hamosu polítika no implementasaun 
polítika ne•ebé bazeia-ba-nesesidade no espesífiku tuir kontestu. 

€ Kontabilidade, transparénsia no kapasidade resposta aumenta 
iha instituisaun governu: Enkuandu prosesu foti desizaun la•o 
besik liu ba direitu-na•in sira, sira sei iha motivasaun atu halo 
parte ativu liu nomós atu reforsa kontabilidade prestadór servisu 
sira-nian, nomós makaer desizaun sira-nian.

€ Aumentu ba estabilidade polítiku no reprezentasaun no 
partisipasaun polítiku inkluzivu liu iha prosesu foti desizaun: 
Desentralizasaun ne•e fó dalan ba sidadaun sira atu kontrola 
programa públiku iha nivel lokál, no sei enkoraja envolvimentu 
ativu hosi grupu polítiku, relijiozu no kulturál ho gama luan liu, 
nomós hosi labarik no joven sira. 

€ Inovasaun: Prosesu halo polítika no implementasaun ne•ebé 
desentralizadu bele kria fatin buras ba ideia foun sira-ne•ebé 
bele hamosu programa sira-ne•ebé kriativu no inovativu liu. 

Fonte:  Popic, D. and Patel, M. (2011) Decentralisation: Equity and Sectorial Policy 
implications for UNICEF in East Asia and the Paci“c, Bangkok: UNICEF EAPRO, Social 
Policy and Economic Analysis Unit. 
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Programa dezenvolvimentu lokál to•o agora, seidauk 
iha avaliasaun halodidi•ak kona-ba sira-nia impaktu no 
iha foku prinsipalmente ba konstrusaun infraestrutura, 
ho enfaze uitoan de•it ba aspektu dezenvolvimentu 
lokál seluk tan, nune•e halo susar atu estima sira-
nia kontribuisaun espesí“ku atu fó resposta ba 
asuntu labarik sira-nian iha nivel lokál. Governu 
rekoñese ida-ne•e no, liuhosi esforsu boot liu atu halo 
dezkonsentrasaun ba nia funsaun sira, sei iha planu 
atu hadi•ak kualidade no asesibilidade servisu báziku 
sira-nian, ho objetivu atu afeita diretamente povu 
sira-nia moris, liuliu labarik sira-nian. Maibé, hanesan 
indika iha Kuadru 1, iha risku boot ne•ebé presiza 
konsiderasaun no resposta ho kuidadu, bainhira 
posivel, atu bele realiza oportunidade boot ne•ebé 
desentralizasaun sei fó ba rain ida-ne•e.

1.2.4 Informasaun no Mídia 
Konstituisaun Timor-Leste nian garante direitu ba 
informasaun no liberdade espresaun , no krítikas 
ne•ebé relata liuhosi jornál loron-loron nasionál 
sira la hetan retribuisaun hosi Governu. Lei Mídia 
pendente ne•e tane aas prinsípiu hirak-ne•e maibé 
mós estipula étika jornalizmu responsavel liu. Lei 
Mídia ne•e, atu fó tulun hodi asegura katak estasaun 
televizaun nasionál úniku, ne•ebé iha alokasaun 
orsamentu hosi Governu, hela livre hosi interferénsia 
polítika ne•ebé posivel halo dispozisaun ba televizaun 
nasionál atu evolve nu•udar instituisaun ida-ne•ebé 
independente no ketaketak. Judisiáriu fó ona respeitu 
ba direitu jornalista sira-nian atu proteje sira-nia fonte 
informasaun. Governu la halo restrisaun ba povu sira-
nia asesu ba internet lamós monitoriza tráfegu e-mail 
ka sala-diskusaun iha internet.  

Ambiente pozitivu ne•e nafatin subutilizadu 
tanba mídia masa nia alkansa limitadu; no kanál 
interativu no interpesoál sira haree hanesan 
dalan komunikasaun ne•ebé utiliza barak liu .  

Prosesu desentralizasaun kompostu hosi 
faze fundamentál tolu: Pré-dezkonsentrasaun 
Administrativa (Dekretu-Lei Nú. 4/2004) - 
Reorganiza servisu lokál hosi governu sentrál 
liuhosi integrasaun iha estrutura komún; 
Dezkonsentrasaun Administrativa, hodi hahú 
prestasaun servisu públiku iha nivel distritu 
inklui servisu saúde no edukasaun; estabelese 
entidade legál ketak hosi Estadu, ho autonomia 
administrativa no “nanseira no o“siál ne'ebé eleita 
iha fatin lokál.

Tuir Planu Governu  Tinan Lima nian atu konklui 
prosesu ne'e "Sei iha nesesidade krítiku atu 
dezenvolve rekursu umanu hodi hala'o funsaun 
tezouraria no “nanseiru nomós atu dezenvolve, 
planeia no monitoriza programa no prestasaun 
servisu iha nivel governasaun ida-ne'e." 47

Dezenvolvimentu lokál sai prioridade iha 
Timor-Leste, ho Governu hala•o hela daudaun 
programa espesiál oioin . Espesi“kamente, hosi 
2011 Programa Dezenvolvimentu Desentralizadu48 
halo foku atu harii infraestrutura esensiál iha nivel 
lokál. Liután, programa ODM Suku “nansiada hosi 
Governu foin estabelese tiha durante tinan ne•e nia 
laran ho objetivu atu harii uma lima foun iha suku 
442 nia laran iha Timor-Leste. 

Iha 2013, Governu hahú inisiativa foun, ho 
naran Programa Nasionál ba Dezenvolvimentu 
Suku (PNDS), ho alokasaun planeadu hanesan 
US$50.000 tinan-tinan ba suku ida-idak. 
Ikusliu, Governu mós estabelese49 Planeamentu 
Dezenvolvimentu Integradu Distritu (PDID)50 
atu armoniza implementasaun programa 
dezenvolvimentu iha nivel distritu, no de“ne 
prosesu ba preparasaun Planu Investimentu 
Distritál (PID) anuál.
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Konkluzaun hosi estudu nasaun-tomak ba dalarua 
kona-ba utilizasaun mídia iha Timor-Leste ne•ebé 
hala•o iha Maiu 201051 sujere katak lider komunitária 
sira mak nu'udar fonte informasaun ida-ne•ebé ema 
hetan asesu barak liu (porsentu 42) no kon“avel 
liu (porsentu 33). Maizumenus porsentu 16 hosi 
populasaun sira la hetan asesu ba mídia iha kualkér 
forma maibé hetan nafatin informasaun kona-ba 
asuntu importante sira hosi fonte seluk tan, hanesan 
lider tradisionál no ibun-to•o-ibun.  

In“ltrasaun teknolójiku limitadu, nivel 
alfabetizmu adultu ho taxa porsentu 58 no 
preferénsia ba informasaun pesoalizadu halo 
in”uénsia ba asesu ba mídia.  Sensus 2010 nian 
hetan katak mesak de•it katoluk ida (porsentu 33) 
hosi umakain sira iha rádiu, kahaat ida (porsentu 
24) hosi umakain sira iha televizaun, no liu sorin 
ida (porsentu 54) hosi umakain sira iha telefone/
telemovel. Tanba nivel analfabetizmu aas, atividade 
lee seidauk sai ábitu iha Timor-Leste no rádiu no 
TV hela hanesan mídia kon“ada nu•udar fonte 
informasaun. 

Dili mak iha kobertura boot liu hosi televizaun no 
telefone/telemovel sira duké distritu sira-seluk. 
Telemovel sira sai kanál komunikasaun prinsipál 
maske informasaun ne•ebé fahe liuhosi telemovel 
sira hela nafatin limitadu (Figura 1.3).

Rádiu nafatin sei iha alkansa boot liu hotu nu•udar 
mídia individuál maibé televizaun nia alkansa sei 
aumenta lalais. Maske rádiu hela nafatin fonte 
notísias prinsipál, resepsaun iha Dili nia li•ur no iha 
kapitál distritu, sei limitadu, no limitasaun téknika 
nomós/ka rekursu nian impede asesu regulár. 

Tanba rádiu nasionál nia alkansa mak limitadu tebes 
hafoin tuir independénsia, rádiu komunitária sira mak 
estabelese tiha iha kapitál distritu iha 2002 hodi 
serve hanesan dalan atu fahe informasaun esensiál 
kona-ba asuntu sira ho relasaun ba seguransa no 
governasaun. 

Maibé iha deza“u atu hetan rekursu sira hodi halo 
manutensaun regulár nomós atu atualiza ekipamentu 
no fasilidade estúdiu rádiu nian. 

Halo tuir estudu 2010 nian ne•ebé temi tiha ona, laiha 
aumentu signi“kativu iha asesu ba jornál no internet, 
ne•ebé bele esplika liuhosi populasaun nia perfíl 
alfabetizmu no kustu asesu nian, liuliu ba internet 
nomós tanba impedimentu teknolójiku seluk tan. 

Durante tinan foin liubá, kompetisaun aumentada 
ne•ebé rezulta ho redusaun ba folin, kriasaun fatin 
internet gratuitu sira iha kapitál, no redusaun ba folin 
eletrisidade iha probabilidade atu hamosu aumentu 
la•ós ki•ik ba asesu mídia nian maske laiha dadus 
disponivel agora daudaun atu suporta asunsaun ida-
ne•e.
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Figura 1.3: Proporsaun umakain ne'ebé iha 
rádiu, televizaun no telefone/telemovel
Fonte: Repúblika Demokrátika Timor-Leste no UNFPA (2010) Sensus Populasaun no Alojamentu ba 
Timor-Leste 2009-10, Dili: Diresaun Nasionál Estatístika (DNE) [Ministériu Finansas] no UNFPA.
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Tetun nu•udar lian ne•ebé utilizadu no preferidu 
liu ba interasaun iha distritu sira maske lian 
lokál sira mak utiliza iha komunidade sira-
nia laran. Halo tuir Sensus 2010, liu sorin ida 
(porsentu 56) hosi populasaun ho idade 
tinan 10 ba leten iha literasia ho lian Tetun.  
Taxa alfabetizmu iha lian Portugués no Inglés sai 
badadaun (Figura 1.4). 

1.2.5 Sosiedade sívil no dezenvolvimentu 
labarik nian 
Sosiedade sívil iha Timor-Leste sei iha nivel 
liberdade no hela ativu, maske iha faze sedu iha 
nia evolusaun. Iha prezensa relativamente maka•as 
hosi organizasaun internasionál sira iha rai-laran, no 
organizasaun la•ós governmentál nasionál sira foin hahú 
atu hetan sira-nia espasu ba asaun públiku. Relasaun 
entre instituisaun governmentál no ONG sira jeralmente 
karakterizadu ho kooperasaun. Governu sei kontinua 
serbisu ho parseiru dezenvolvimentu barak no simu 
asisténsia internasionál ba dezenvolvimentu labarik 
nian hosi parseiru oioin, inklui organizasaun sosiedade 
sívil sira. Organizasaun sosiedade sívil no ONG lokál 
balu mós serbisu atu responde ba asuntu oioin direitu 
labarik no feto sira-nian maibé engajamentu hosi 
organizasaun sosiedade sívil no ONG sira ho relasaun 
ba diskusaun direitu labarik nian luan liu seidauk mosu.

Fortelesimentu ba organizasaun nasionál sira 
atu sai kampiaun kauza direitu labarik nian iha 
Timor-Leste presiza sai prioridade ba parseiru 
dezenvolvimentu sira. Sosiedade sívil tenke mós halo 
parte ativu atu haklakan asuntu dezenvolvimentu labarik 
krítiku, enkoraja diálogu entre ema no governu kona-
ba polítika sira, monitorizasaun no reportajen kona-ba 
programa hirak-ne•ebé afeita labarik sira diretamente 
no indiretamente.

1.3 Dezenvolvimentu         
sosio-ekonómiku

1.3.1 Kresimentu ekonómiku 
Halo tuir Banku Mundiál nia klasi“kasaun ba rain sira 
bazeia ba Produtu Nasionál Brutu (PNB), Timor-Leste 
mak rain ho rendimentu klaran-kraik  (US$1.026 

Fonte:  Banku Mundiál (2013) Indikadór Dezenvolvimentu sira. 

Figura 1.5: PNB per kapita 2012, US$ Métodu Atlas 
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Fonte:  Repúblika Demokrátika Timor-Leste no UNFPA (2010) Sensus Populasaun no Alojamentu 
Timor-Leste 2009-10, Dili: Diresaun Nasionál Estatístika (DNE) [Ministériu Finansas] no UNFPA.

Figura 1.4: Proporsaun hosi populasaun ho idade 10+ 
ne'ebé alfabetu iha lian ida-ida, 2004 no 2010 
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Apezarde nia kresimentu díjitu rua durante tinan foin 
liubá, PIB la´ós petrolíferu 55 sei konta ba kalimak 
ida hosi ekonomia tomak , ne•ebé mak domina 
nafatin liuhosi sektór petrolíferu. Konstrusaun, sektór 
públiku no komérsiu lokál konta ba parte boot liu 
hotu iha ekonomia la•ós petrolíferu (Figura 1.7). 
Sektór hirak-ne•e hatudu kontribuisaun ki•ik liu se 
karik konsidera hanesan parte hosi ekonomia tomak, 
hanesan porsentu 4 ka menus liu hosi ida-idak. Liu 
porsentu 90 hosi rendimentu hosi empreza la•ós 
petrolíferu mak manán iha Dili.

Fonte:  Repúblika Demokrátika Timor-Leste (2000-2012) Timor-Leste nia Kontas Nasionál 2000-
2012, Dili: Diresaun Nasionál Estatístika (DNE) [Ministériu Finansas]. 

Figura 1.6: Kresimentu PIB totál, petrolíferu no 
la•ós petrolíferu tuir folin 2010 nian, 2007-2011 

-15

-10

-5

0

5

10

15

P
er

se
nt

aj
en

2007 2008 2009 2010 2011

La'ós-Mina TotálMina

to•o US$4.035), ne•ebé iha aspirasaun atu tama ba 
kategória rendimentu klaran-leten (US$4.036 to•o 
US$12.475) iha 2030 hanesan deklara tiha iha 
PDE (Figura 1.5).

Timor-Leste esperiénsia kresimentu exesionál 
iha nia produtu internu brutu (PIB) la•ós 
petrolíferu hosi 2007, prinsipalmente motivadu 
liuhosi despeza governu nian “nansiada liuhosi 
reseitas petroliferas hosi tasi-laran. Se karik 
konsidera períodu hafoin tuir krize 2006 iha Timor-
Leste, nia PIB la•ós petrolíferu sa•e tuir porsentu 
12.1 nu•udar medianu entre 2007 no 2011 (Figura 
1.6). Ekonomia (iha dezenvolvimentu de•it) no rain 
rendimentu kraik liu sira iha Ázia-Leste no Pasí“ku 
sa•e porsentu 9,2 no porsentu 6 de•it kada tinan 
durante períodu hanesan.52 Halo tuir estimasaun 
governu nian, Timor-Leste nia PIB la•ós petrolíferu 
iha espetativa atu sa•e ho medianu anuál hanesan 
porsentu 8 no 9 iha 2013 no 2014 respetivamente, 
efetivamente lidera hela rejiaun ne•e tanba ASEAN 
nia kresimentu ba PIB mak mesak de•it porsentu 
6 no 5 iha tinan hanesan de•it.53 Tuir medianu, 
rain pós-kon”ítu sira presiza entre tinan 15 no 
30, jerasaun tomak ida, atu halo tranzisaun hosi 
frajilidade atu harii reziliénsia.54 Ho hanoin ba ida-
ne•e, dezenvolvimentu ekonómiku iha Timor-Leste 
bele konsidera hanesan buat notavel.

Fonte:  Repúblika Demokrátika Timor-Leste (2000-2012) Kontas Nasionál Timor-Leste 2000-2012,                      
Dili: Diresaun Nasionál Estatístika (DNE) [Ministériu Finansas]. 

Figura 1.7: Kompozisaun ekonomia Timor-Leste nian iha 2011, bazeia ba folin atuál. 
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1.3.2 Inflasaun
Maske kresimentu iha Timor-Leste mak notavel, rain 
ne•e mós esperiénsia in”asaun maka•as, ne•ebé 
sa•e to•o “gura dijitu rua  ho nia leten iha porsentu 
17,7 iha fulan Janeiru 2012.56 In”asaun estabiliza 
tiha ona to•o maizumenus porsentu 11 maibé hela 
aas liu Governu nia alvu hanesan porsentu 4-6, 
ne•ebé sei hamenus kbiit-kompra no kompetitividade 
internasionál (Figura 1.8). 

In”asaun aas sei rezulta hosi demanda ne•ebé sa•e 
hela motivada hosi gastus governu nian ne•ebé 
sa•e hela daudaun iha ekonomia pós-kon”ítu 
ki•ik karakterizada liuhosi kapasidade absorsaun 
limitadu. Depresiasaun dólar US nian halo 
problema aat liu, tanba iha Timor-Leste konsumu 
no produsaun depende maka•as ba sasán no 
servisu importadu. Dependénsia hanesan ne•e mós 
implika vulnerabilidade boot ba movimentu iha folin 
internasionál sira.

In”asaun iha folin sasán espesí“ku, liuliu ai-han, 
sei hamenus ema nia kbiit-sosa, ne•ebé obriga 
sira atu hamenus despezas ba servisu báziku 
sira ho implikasaun negativu ba labarik sira-nia 
dezenvolvimentu no moris-di•ak. 

Estudu ida-ne•ebé halo liuhosi Banku Dezenvolvimentu 
Ázia57 kona-ba impaktu hosi aumentu folin ai-han nian 
ba pobreza iha rain iha dezenvolvimentu (bazeia ba liña 
pobreza US$1,25 kada loron) indika katak aumentu 
porsentu 10, porsentu 20 no porsentu 30 ba folin ai-
han iha Timor-Leste sei hamosu aumentu ba pobreza 
hanesan porsentu 2,2, 4,4 no 6,7 respetivamente. 

1.3.3 Despezas públikas 
Timor-Leste nia ekonomia no orsamentu depende 
prinsipalmente ba esplorasaun gás no mina foin 
lalais ne•e ho investimentu iha Fundu Petrolíferu. 
Kresimentu lalais iha reseitas petroliferas hasa•e 
Fundu Petrolíferu to•o US$14,6 billaun iha 
Setembru 2013 ,58 no loke dalan ba polítika “skál 
expansionista hosi 2005. Exetua ba 2013, bainhira 
governu hetan balansu osan boot tanba despezas 
menus liu espetativa nian iha 2012, osan boot mak 
hasai hosi Fundu Petrolíferu hosi 2009 ba leten. 
Despezas públikas, ne•ebé nafatin hanesan fundasaun 
ba kresimentu ekonómiku la•ós petrolíferu, sa•e to•o 
US$ 1,8 billiaun iha 2012, ne•ebé aumenta demanda 
no tuir nune•e hamosu in”asaun, liuliu iha kazu 
despezas rekorrente  hamutuk ho kestaun relasiona ho 
ezekusaun, orsamentu nasionál tun ba US$1,6 billaun 
iha 2013 no US$1,5 billaun iha 2014.

Governu nia estratéjia ba investimentu iha foku 
prinsipalmente ba infraestrutura maior  hodi 
dezenvolve tan ekonomia la•ós-petrolíferu ne•ebé 
seidauk kle•an. Fundu Infraestrutura absorve tiha ona 
porsentu 38 hosi orsamentu governu totál ba 2013 
(Figura 1.9), no iha taxa ezekusaun hanesan porsentu 
89, 91, 85, no 68 iha tinan 2008, 2009, 2011 no 2012 
respetivamente.59 

Durante tinan foin liubá ne•e, montante atúal ba 
investimentu iha ministériu sektór sosiál xave sira 
aumenta maka•as. Despeza atuál iha sektór sosiál 
ne•e sa•e dala tolu hosi menus US$100 millaun iha 

Fonte: Banku Mundiál (2013) Indikadór Dezenvolvimentu Banku Mundiál nian

Figura 1.8: In”asaun, folin konsumidór 2007-2012, % anuál
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2008 to•o besik US$300 millaun iha 2012, tanba 
aumentu ba reseitas petrolíferas. Maibé iha tinan 
2013 montante ne'e tun to'o US$ 265 millaun tanba 
alokasaun menus ba Ministériu Solidaridade Sosiál. 
Nune'e mós, tuir tempu, despeza sosiál sira tun 
nu'udar parte hosi orsamentu totál. 

Iha 2014 Ministériu Saúde no Edukasaun no 
Solidaridade Sosiál hetan alokasaun 4,8 no 9,2 de'it 
hosi orsamentu totál (inklui Fundu Espesiál sira no 
infrastrutura) respetivamente. Governu sujere katak 
despezas iha sektór sosiál sei aumenta maka•as 

Figura 1.9: Orsamentu governu tuir ministériu no fundu iha 2014, US$ Millaun
Fonte: Timor-Leste Portál Transparénsia - Ministériu Finansas
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hafoin liutiha rain ne•e nia infraestrutura sentrál mak 
hakotu. Maibé, investimentu lato'o iha ministériu 
sosiál xave sira mak hamosu privasaun hirak-ne'ebé 
bele halo efeitu irreversivel ba labarik sira-nia 
kapasidade iha futuru, liuliu sira-ne•ebe idade ki•ik 
liu. Inkapasidade labarik no joven sira-nian atu atinji 
sira-nia potensial tomak sai hanesan lakon boot ida 
ba kapitál umanu ne•ebe hela krítiku atu asegura 
dezenvolvimentu sustentavel iha Timor-Leste.

1.3.4 Empregu 
Sensus 2010 klasi“ka estatutu empregu 
populasaun nian tama ba kategória tolu: ema 
ne•ebé iha serbisu (empregadu), ema ne•ebé buka 
serbisu (dezempregadu) no populasaun inativu 
ekonomikamente (estudante, ema-reformadu, ema 
serbisu uma-laran, nst.).

Iha 2010, mesak uitoan liu sorin ida (porsentu 
54) hosi maundobra (tinan 15-64) mak hetan 
hanesan ativu ekonomikamente, i.e. iha ona 
empregu ka buka empregu. 

Maizumenus porsentu 45 hosi populasaun 
maundobra no porsentu 69 hosi joventude 
sira (15-24) mak ladún ativu ekonomikamente   
(Figura 1.11). 6061

Figura 1.11: Maundobra no estatutu ekonómiku, 2010
Fonte: Repúblika Demokrátika Timor-Leste no UNFPA (2012) Sensus 2010 ba Populasaun no 
Alojamentu iha Timor-Leste: Monogra“a Maundobra, Dili, Timor-Leste: Diresaun Nasionál Estatístika 
(DNE) [Ministériu Finansas] no UNFPA.
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Kuadru 1.3:                                      
Tansá presiza investimentu ba labarik sira?

Mundu aban-bainrua  nian sei simu labarik ohin-loron nian. Se karik 
nasaun sira moris no sai buras ka lae sei depende maka•as ba 
sobrevivénsia, saúde, edukasaun no protesaun ba sira-nia sidadaun 
sira, liuliu sira-ne•ebé ho idade ki•ik liu. Iha razaun konvinsente balu 
tansá atu investe ba labarik sira:

€    Investimentu ba labarik sira mak fundamentál atu asegura 
realizasaun ba sira-nia direitu sira. Konvensaun NU 1989 nian 
kona-ba Direitu Labarik nian hatuur-hakerek obrigasaun legál ba 
governu nasionál sira atu realiza labarik sira-nia direitu ekonómiku, 
sosiál, sívil, polítiku no kulturál to•o iha nivel másimu posivel bazeia 
ba rekursu ne•ebé disponivel (Artigu 4).

€ Infánsia mak hanesan oportunidade úniku. Nune•e mós privasaun 
temporáriu ne•ebé labarik ki•ik esperiénsia bele halo efeitu 
irreversível ba sira-nia kapasidade iha futuru no, tuirfalimai ba 
nasaun nia prospeitu ba futuru. Intervensaun no hahilik polítika 
ne•ebé halo ohin-loron sei determina se karik labarik no joven 
tokon-ba-tokon bele atinji sira-nia potensiál tomak, ka husik hela 
de•it atu hasoru futuru ho dezigualdade no marjinalizasaun ne•ebé 
sai aat bá beibeik.

€ Benefísiu sira mak boot liu kustu sira. Porezemplu, simulasaun 
ida kona-ba matríkula pré-eskola ne•ebé aumenta badadaun iha 
liu rain 70 hatudu benefísiu sira halo tuir saláriu aasliu iha futuru 
ba kada dólar US$6,4-$17,6 ne•ebé investe, nomós benefísiu 
longu-prazu ho gama hahú hosi $11 to•o US$34 billaun.60 Liután, 
iha konkluzaun katak aumentu tinan ida ba tinan eskolarizasaun 
medianu sei iha asosiasaun ho aumentu ba rendimentu per-kapita 
hanesan 3-6%, ka taxa kresimentu aasliu hanesan 1 porsentu.61 
Investimentu kustu ki•ik durante infánsia bele hamosu benefísiu 
moris tomak nian, la•ós de•it ba ema individuu sira, maibé mós ba 
sosiedade no ekonomia sira. 

Estudu sira sujere katak intervensaun simples atu hamenus 
deznutrisaun ba labarik idade pré-eskolár … subsídiu ida ba 
tratamentu kombinasaun malária nian; aumentu ba kobertura 
imunizasaun ba labarik; programa desparasitasaun ba labarik idade 
eskola sira; no aumentu ba kobertura tratamentu tuberkuloze, iha 
relevánsia maka•as ba labarik sira. 

€ Investimentu ba labarik sira bele tulun atu promove sosiedade 
ekuitavel, no inkluzivu, ne•ebé sei fó dalan ba ema atu partisipa 
efetivamente iha sira-nia dezenvolvimentu ekonómiku. Tanba 
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Taxa dezempregu mak aasliu iha área urbana 
sira … porsentu 6,9 kompara ho porsentu 2,2 iha 
área rurál sira. Maibé, proporsaun aasliu tebes 
mak iha empregu •vulneravelŽ (i.e. •ema ne•ebé 
klasi“kadu hanesan serbisu ba sira-nia an rasik ka 
serbisu-na•in kontribuinte iha família laran. Ema hirak-
ne•e laiha probabilidade atu iha saláriu garantidu kada 
fulan, no provavelmente laiha seguransa empreguŽ) 
hanesan porsentu 80 no 27 iha área rurál no urbana 
respetivamente. Liu porsentu 70 hosi feto ativu 
ekonomikamente no porsentu 64 hosi mane ativu 
monu iha kategória empregu vulneravel.62 

Empregu iha Dili mak iha vulnerabilidade menus liu 
fali distritu seluk nian (Figura 1.12). Rekursu naturál 
limitadu (la•ós mina no gás), agrikultura subsisténsia 
ho produtividade ki•ik iha área rurál sira, no sektór 
industrial efetivamente la ezistente kontribui ba 
situasaun ida-ne•e.

Joven sira sofre maka•as liu hosi dezempregu 
duké populasaun jerál.  Joven sira nia taxa 
dezempregu mak aasliu: porsentu 24 hosi populasaun 
idade tinan 15-24 kompara ho porsentu 9,5 iha 
populasaun jerál (Figura 1.13). Dezempregu mak 
asuntu todan liu ba mane sira (ho taxa dezempregu 
porsentu 8,9 versus porsentu 5,8 ba feto sira) no 
joven urbanu, mezmuké iha área rurál sira, maioria 
empregu mak iha agrikultura subsisténsia, no oferese 

infánsia mak oportunidade úniku, investimentu sira ba labarik kiak 
bele tulun atu kria igualdade.

€ Labarik sira tenke iha asesu ba saúde, edukasaun no rekerimentu 
nutrisionál esensiál. Atu fornese hirak-ne•e sei fó dalan ba asesu 
iguál liu ba serbisu ho saláriu boot liu iha sira-nia moris, nomós 
hadi•ak produtividade. Liután, tanba grupu kiak no vulneravel liu iha 
sosiedade nia leet bele hasoru susar atu halo investimentu ótimu 
rasik, sei iha baze-rasionál maka•as ba investimentu públiku iha 
sektór sosiál ne•ebé iha relasaun ba labarik sira … liuliu bainhira 
destinada ba sira-ne•ebé hasoru nesesidade boot liu.

Fonte:   UNICEF (2012) Investing in Children: A brief review of the social and economic returns 
to investing in children, New York: UNICEF Division of Policy and Strategy Policy Advisory Unit. 

Figura 1.12: Taxa empregu no empregu 
vulneravel tuir distritu, 2010
Fonte: Repúblika Demokrátika Timor-Leste no UNFPA (2012) Sensus 2010 ba Populasaun no 
Alojamentu iha Timor-Leste: Monogra“a Maundobra, Dili, Timor-Leste: Diresaun Nasionál Estatístika 
(DNE) [Ministériu Finansas] no UNFPA.
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Figura 1.13: Maundobra no taxa empregu joven nian, 2010 
Fonte: Repúblika Demokrátika Timor-Leste no UNFPA (2012) Sensus Populasaun no Alojamentu 
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Figura 1.15: Proporsaun umakain ho fasilidade                                
uma kualidade, bazeia ba urbanu/rurál, 2010

Fonte: Repúblika Demokrátika Timor-Leste no UNFPA (2012) Sensus Populasaun no Alojamentu 
iha Timor-Leste 2010, Dili: Diresaun Nasionál Estatístika (DNE) [Ministériu Finansas] no UNFPA.

Fonte: Repúblika Demokrátika Timor-Leste Levantamentu Suku Nasionál.
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Totál

Urbanu

Rurál

disponivel; no falta meius atu liga empregadór sira 
ho ema ne•ebé buka empregu.64 Jeralmente, deza“u 
hirak-ne•e sei iha nafatin.

Prevalénsia empregu infantíl sei sai nafatin 
preokupasaun ida iha Timor-Leste ho maizumenus 
porsentu 6,2 hosi labarik tinan 10 - 14 konsidera 
hanesan iha empregu.65 

1.3.5 Pobreza no privasaun           
labarik nian
Iha 2002, iha momentu independénsia, Timor-
Leste mak rain ida hosi sira kiak liu hotu iha 
Ázia Súl-Leste no Pasí“ku . Iha karakterizasaun 
liuhosi ekonomia prinsipalmente subsisténsia 
agrariana, ho infraestrutura pratikamente uitoan de•it, 
no disponibilidade limitada ba rekursu “nanseiru 
no kapitál umanu edukadu. Prevalénsia pobreza 
aumenta tan entre tinan 2001 no 2007 iha área 
rurál no urbana, prinsipalmente hanesan rezultadu 
hosi krize 2006 no estagnasaun ba ekonómika 
la•ós petrolíferu. Iha 2007, parte reseita nian hosi 
porsentu 20 aasliu hotu (hosi populasaun) mak 
porsentu 41, no parte reseita nian ba porsentu kraik 
liu mak mesak porsentu 9 (Banku Mundiál), hanesan 
sujestaun katak iha distribuisaun rendimentu la iguál. 

Mezmuké iha kresimentu ekonómiku rápidu no 
aumentu ba despezas públikas “nansiada hosi 
mina tinan-ba-tinan, laiha evidénsia forte atu sujere 
katak iha mudansa ba pobreza iha Timor-Leste, 
tanba in”asaun aas no dezigualdade entre kapitál 
no distritu sira, hamutuk ho faktór sira seluk. Ho 
konsiderasaun ba realidade ne•e laiha probabilidade 
katak Timor-Leste sei alkansa nia ODM sira ba 
redusaun pobreza to•o iha 2015. 

Maioria família Timorense sira moris iha 
kondisaun susar ho fasilidade umakain 
limitadu . Sensus 2010 hatudu katak porsentu 

de•it empregu vulneravel. Mezmuké ida-ne•e, joven 
mane sira iha probabilidade boot liu dala rua atu iha 
empregu duké joven feto sira. 

Norma sosiál sira la fó suporte ba feto joven 
sira-nia partisipasaun iha maundobra, nune•e 
mós bainhira husu joven sira-nia hanoin.  Menus 
liu mane na•in-ida hosi na•in-lima iha “ar katak feto 
ida tenke serbisu durante nia tempu hakiak labarik 
sira, no menus liu ida hosi tolu “ar katak feto ida 
tenke serbisu liutiha kaben.63  

Dezempregu joventude nian nafatin hanesan 
problema krusiál ne•ebé Governu hasoru. Kauza 
prinsipál tolu mak identi“ka iha Banku Mundiál nia 
estudu 2007 inklui falta oportunidade serbisu tanba 
ekonomia la•ós petróleu fraku; falta kapasidade 
apropriadu bainhira oportunidade ba empregu sai 
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Figura 1.16: Índise privasaun labarik 
Fonte: Repúblika Demokrátika Timor-Leste no UNFPA (2010) Sensus Populasaun no Alojamentu iha Timor-
Leste 2009-10, Dili: Diresaun Nasionál Estatístika (DNE) [Ministériu Finansas] no UNFPA. 
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90 hosi umakain sira mak na•in ba sira-nia uma; 
maibé maioria hosi sira-ne•e hela iha uma ne•ebé 
iha kualidade ladún di•ak. Kualidade uma no asesu 
ba fasilidade bázika sira hatudu situasaun oioin 
ho maioria umakain rurál falta hela asesu ba bee 
di•akliu, saneamentu no enerjia moos atu te•in no halo 
iluminasaun.66  

Labarik sira kona afeitu maka•as liu hosi 
pobreza. Levantamentu Kondisaun Moris Timor-
Leste 2007 (TLSLS) estima katak labarik idade 0-14 
hosi umakain kiak konta ba porsentu 49 hosi ema-
kiak totál (ho porsentu 21 hosi ema-kiak kompostu 
hosi labarik idade menus lima). 

•Labarik sira ne•ebé moris iha pobreza 
esperiénsia privasaun ba rekursu materiál, 
espirituál no emosionál ne•ebé sira presiza 
atu sobrevive, dezenvolve no moris di•ak, 
ne•ebé husik sira lahó kapasidade atu 
goza sira-nia direitu, realiza sira-nia 
potensiál tomak ka partisipa nu•udar 
membru integrál no iguál iha sosiedade.Ž                                                                
- Estatutu Labarik Mundu nian, 2005

Iha aprosimasaun multi-dimensionál ba pobreza 
labarik nian, ligasaun entre privasaun labarik nian 
no área krítika tuirmai ne•e hetan konsiderasaun: 
edukasaun, saúde, nutrisaun, bee no saneamentu, 
alojamentu, informasaun no rendimentu/konsumu. 
Índise Privasaun Labarik67 ne•ebé kalkula uza dadus 
Sensus 2010 hatudu katak nivel privasaun labarik 
nian mak lahanesan iha fatin jeográ“ku oioin (Figura 
1.16). Labarik sira ne•ebé hela iha distritu Oecusse, 
Ainaro, Viqueque, no Ermera esperiénsia privasaun 

Totál

Mapa 1.1: Vulnerabilidade/privasaun labarik nian bazeia ba suku 
Fonte: Repúblika Demokrátika Timor-Leste no UNFPA (2010) Sensus Populasaun no Alojamentu iha Timor-Leste 2009-10, Dili: Diresaun Nasionál Estatístika (DNE) [Ministériu Finansas] no UNFPA.  
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todan liu fali sira ne•ebé hela iha distritu seluk halo 
tuir sira-nia asesu ba servisu no fasilidade bázika 
sira. Jeralmente liu, privasaun labarik nian parese 
iha nivel aas no jeneralizadu iha distritu sira-hotu, ho 
Dili nu•udar exesaun ida de•it. Rezultadu atu hanesan 
mós sei hetan se karik uza dadus hosi TLDHS 2009-
10. Se karik konsidera nivel suku katak privasaun 
haree hanesan jeneralizadu liu ho liu sorin ida hosi 
rain ne•e iha kategória privasaun rua ne•ebé aat liu 
(i.e. 60-80 no liu 80), ho área ho privasaun menus 
iha Dili no kapitál distritu de•it (Mapa 1.1).

Tanba privasaun labarik nian halo efeitu inter-
jerasionál, investimentu ba labarik sira, liuliu ba 
sira ne•ebé kadi•ak-la•ek, mak konsidera krítiku 
atu asegura dezenvolvimentu umanu ne•ebé 
ekuitavel no sustentavel.  

1.3.6 Protesaun sosiál
Pobreza, hamlaha no deznutrisaun labarik nian hela 
hanesan asuntu dezenvolvimentu krítiku iha rai-
laran. Índise Hamlaha Globál, ne•ebé sukat hamlaha 
nasionál hanesan persentajen hosi populasaun totál 
tau Timor-Leste iha fatin 6 hosi kraik iha rain 81 
nia leet ne•ebé sukat iha levantamentu.68 Protesaun 
sosiál iha Timor-Leste serve nu•udar katalizadór 
importante atu hasai komunidade sira hosi siklu 
pobreza no fó benefísiu ba sosiedade tomak. Nia 
kontribui atu enkoraja kresimentu ekonómiku, 
hamenus dezigualdade no hadi•ak seguransa no 
estabilidade polítika. 

Haktuir Konstituisaun Timor-Leste •Sidadaun 
hotu hotu iha direitu atu hetan asisténsia sosiál 
no seguransa halo tuir leiŽ. Bazeia ba mandatu 
konstitusionál ida-ne•e, Ministériu Solidaridade 
Sosiál Governu Konstitusionál IV Timor-Leste 
nian, hafoin hahú nia mandatu iha 2007, elabora 
programa protesaun sosiál boot balu … Pensaun 
ba Idozus, Pensaun ba Ema De“siente, Pensaun 

Kuadru 1.4:                                  
Protesaun sosiál no labarik sira

€    Ekuidade no protesaun sosiál: Protesaun sosiál sei aumenta 
umakain sira-nia kapasidade atu fó kuidadu ba sira-nia labarik 
no hasai barreira sira iha asesu ba servisu sira, enkuandu 
alkansa ema ne•ebé vulneravel liu hotu. Iha evidénsia forte katak 
protesaun sosiál sei kontribui ba ODM 1, 2, 3, 4, 5 no 6 … ho 
impaktu forte liu ba sira-ne•ebé kadi•ak-la•ek.

€ Retornu longu-prazu hosi investimentu ba protesaun sosiál: 
Evidénsia hatudu katak efeitu hosi protesaun sosiál ba labarik 
sira-nia dezenvolvimentu sei iha durasaun kleur liu infánsia, sei 
hadi•ak produtividade adultu nian no kontribui ba tranzmisaun 
inter-jerasionál pobreza nian. 

€ Protesaun sosiál sensivel ba labarik sei tulun labarik sira-hotu 
atu realiza sira-nia direitu no potensiál sira: Hanesan rekoñesidu 
liuhosi Konvensaun kona-ba Direitu Labarik nian (KDL), labarik 
sira iha direitu ba seguransa sosiál, inklui seguru sosiál, nomós 
ba padraun moris adekuadu. Protesaun sosiál mós halo parte 
krítiku atu tulun realizasaun ba direitu sira ho gama luan, 
hanesan direitu ba sobrevivénsia no dezenvolvimentu ka direitu 
ba edukasaun. Liuhosi fó resposta ba vulnerabilidade multiplu 
no komplementár ne•ebé labarik no sira-nia família hasoru, 
protesaun sai instrumentu krítiku ba sira atu realiza sira-nia 
potensiál tomak.

OINSÁ? Realizasaun protesaun sosiál sensivel ba labarik:       
Protesaun sosiál la presiza halo alvu esplísitu ba labarik sira atu 
sira bele hetan benefísiu. Diferensa ki•ik iha prestasaun servisu 
protesaun sosiál ba labarik sei iha potensiál atu halo diferensa boot 
ba labarik sira-ne•e. Espesi“kamente, Deklarasaun Konjuntu kona-ba 
Avansa Protesaun Sosiál Sensivel ba Labarik (ne•ebé asina liuhosi 
organizasaun 11 iha 2008), hatuur-hakerek prinsípiu tuirmai ne•e:

€ Evita impaktu negativu ba labarik sira, no hamenus ka halo 
mitigasaun hasoru risku sosiál no ekonómiku ne•ebé afeita 
labarik sira-nia moris diretamente.

€ Halo intervensaun temporanu bainhira labarik sira hasoru risku, 
atu prevene impedimentu ka aat irreversível.

€ Konsidera risku no vulnerabilidade espesífiku tuir idade ka jéneru 
labarik nian durante sira-nia síklu-moris tomak.

€ Halo mitigasaun hasoru efeitu hosi xoke, eskluzaun no pobreza 
ba família sira, ho rekoñesimentu katak família sira-ne•ebé hakiak 
labarik sira presiza apoiu atu asegura oportunidade iguál.
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ba Kombatente Libertasaun Nasionál, no Programa 
Transferénsia Osan Kondisionál  (Bolsa da Mãe). Ida 
ikus ne•e mak orienta ba família sira iha situasaun 
vulnerabilidade aas ne•ebé moris iha liña pobreza nia 
okos, ho kondisaun katak sira-nia labarik bá eskola 
no hetan imunizasaun. Programa hotu hotu hahú 
implementasaun iha 2008.69 

Maske subdezenvolvida nafatin, Timor-Leste mak 
rain ida hosi rain balu de•it iha Ázia Leste no Pasí“ku 
ne•ebé iha rede seguransa sosiál signi“kativu, 
prinsipalmente atu haree ba kategória espesí“ku iha 
populasaun. Governu iha intensaun atu hadi•ak liu 
tan no integra nia sistema seguransa sosiál, hanesan 
indika tiha ona iha PDE ne•ebé hatete katak to•o 
iha 2015, •Sistema seguransa sosiál kontributóriu 
universál ida sei estabelese tiha ona ne•ebé garante 
pensaun ba traballadór Timorense hotu hotuŽ, iha 
kazu reformasaun, de“siénsia ka mate.

Ho relasaun ba despezas, Timor-Leste iha 
kompromisu ida ne•ebé aas liu ba asisténsia 
sosiál iha rain rendimentu ki•ik no frajil sira-nia 
leet. Timor-Leste gasta maizumenus porsentu 15 
hosi nia PIB la•ós petrolíferu ba programa sosiál sira, 
liu osan hira ne•ebé gasta ba saúde, edukasaun ka 
sektór seluk tan menus ke sektór infraestrutura.70  
Hanesan preparasaun ba probabilidade estagnasaun 
iha kresimentu orsamentu durante tinan lima tuirmai 
oin, governu sei hasoru deza“u ne•ebé aumenta 
badadaun atu asegura kobertura universál no 
sustentabilidade ba sistema ne•e, no sei presiza 
prioritiza objetivu asisténsia sosiál sira, nomós halo 
prioritizasaun entre asisténsia sosiál no objetivu 
nasionál seluk tan. Área tan ne•ebé sei presiza 
atensaun hosi Governu atu hadi•ak protesaun sosiál 
inklui koordenasaun entre Ministériu relevante, 
kriasaun sistema monitorizasaun no avaliasaun 
ida-ne•ebé metin, utilizasaun efetivu ba rekursu, 
dezenvolvimentu instrumentu adekuadu, no 
fortelesimentu kapasidade rekursu umanu.  

1.4 Dezastre no             
mudansa klimátika

1.4.1 Dezastre sira
Jeogra“kamente, Timor-Leste kona perigu 
naturál oin balu, ne•ebé inklui anin-boot, udan-
boot ne•ebé hamosu inundasaun no rai-halai, 
rai-maran, nomós eventu raru liu hanesan 
rai-nakdoku no tsunami. Hosi 2001 to•o 2012, 
dezastre naturál boot liu mak inundasaun no anin-
boot ne•ebé afeita liu umakain 15.000.71   

€ Halo dispozisaun espesiál atu alkansa labarik sira-ne•ebé 
vulneravel no eskluidu liu, inklui labarik sira-ne•ebé laiha kuidadu 
parentál, ne•ebé marjinalizadu iha sira-nia família ka komunidade 
sira-nia laran tanba sira-nia jéneru, etnisidade, HIV no SIDA no 
faktór sira-seluk.

€ Konsidera mekanizmu no dinámiku intra-umakain ne•ebé bele 
afeita oinsá atu alkansa labarik sira, ho atensaun partikulár ba 
balansu podér entre mane no feto sira iha uma-laran nomós iha 
komunidade nia leet.

€ Inklui lian no opiniaun hosi labarik sira, ema ne•ebé fó kuidadu 
ba sira no joventude iha análize no dezeñu ba sistema no 
programa protesaun sosiál.

Prinsípiu hirak-ne•e mak krítiku no presiza konsiderasaun bainhira 
harii hela sistema protesaun sosiál integradu  ne•ebé sensivel ba 
kontestu lokál, fornese pakote intervensaun kompreensivu sira 
hamutuk ho investimentu adekuadu iha sorin-oferta, aumenta 
koordenasaun inter-sektorál, no forma estratéjia sira iha laran lubuk 
polítika sosiál no ekonómiku hirak-ne•ebé promove dezenvolvimentu 
no kresimentu umanu.  

Fonte: DFID, HelpAge International, Hope & Homes for Children, Institute of Development 
Studies, International Labour Organization, Overseas Development Institute, Save the Children 
UK, UNDP, UNICEF and the World Bank (2009) Advancing Child-Sensitive Social Protection.  
UNICEF (2012) Integrated Social Protection Systems: Enhancing Equity for Children, UNICEF 
Social Protection Strategic Framework.
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Tuir análize, distritu Oecusse, Ermera no Ainaro iha 
vulnerabilidade aasliu ba eventu rai-halai tanba udan-
boot,73  ne•ebé sai risku ba labarik na•in-130,000.

Atu avansa prospeitu sira ba labarik sira-nia 
sobrevivénsia no dezenvolvimentu, governu 
no parseiru dezenvolvimentu sira globalmente 
halo hela mudansa ba sira-nia aprosimasaun ho 
relasaun ba dezastre sira. Iha rekoñesimentu 
katak iha nesesidade ba asaun konstrutivu atu 
halo planu hasoru risku sira molok sira mosu no 
ikusliu atu hamenus risku ba grupu vulneravel, 
liuliu labarik sira. 74

Ida-ne•e rekere investimentu inovativu atu 
hamenus risku nomós atu asegura koerénsia 
di•akliu entre atividade aleviasaun, rekonstrusaun 
no dezenvolvimentu. Iha nesesidade la•ós de•it atu 
identi“ka, maibé atu mós komprende perigu no risku 
hosi dezastre ne•ebé prevalente iha rai-laran.75  

Bazeia ba informasaun kona-ba risku sira, 
Timor-Leste bele dezenvolve estratéjia jestaun 
risku sira atu hamenus mate no privasaun todan 
liu ne•ebé bele mosu, liuliu ba labarik sira.  

Liután, planeamentu sektorál médiu no longu-prazu 
(hanesan zoneamentu rai nian, dezenvolvimentu 
infraestrutura, nsst) bele bazeia ba informasaun 
risku hodi hamenus lakon ekonómiku potensiál hosi 
dezastre sira iha futuru nomós harii reziliénsia ba 
moris ekonómiku.

1.4.2 Mudansa klimátika 
Timor-Leste hasoru ona nivel pobreza aas, 
opsaun atu manán-moris limitadu no degradasaun 
jeneralizada ba rekursu naturál sira. Mudansa 
klimátika sei halo situasaun susar liu, ho tempu 
bai-loron manas liu, tempu rai-udan badakliu no 
imprevizivel, eventu udan estrema no intruzaun 
tasi-been. Maibé iha dadus klima no previzaun 

Kuadru 1.5:                                               
Mudansa klimátika, Redusaun                   
Risku Dezastre no labarik sira 

The •four pillars• of the Convention on the Rights of the Child - 
protection, survival, development and participation - establish the 
fundamental rationale to create opportunities for children•s voices to 
be heard in research, advocacy and policy on climate change and 
Disaster Risk Reduction.  Under this framework, children and young 
people in Timor-Leste should be in the forefront of climate change 
policy, advocacy and research. It is their right to participate in all 
matters that affect them. The increasing likelihood of disasters and 
the projected impact of climate change in the region indicate that 
children are especially vulnerable now and will bear the impacts of 
climate change over their lifetime. 

Disaster preparedness, response and adaptation require an 
approach that is both child-centred and child-led. Growing 
consensus among development partners and research institutions 
strongly indicates that climate change policy should re”ect the 
voice and perceptions of children and young people, since the 
decisions that are made today will have an impact on their lives 
tomorrow. If involved and empowered, children and young people 
can constitute effective agents of change in their respective 
communities to support the identi“cation of an appropriate 
approach to “ght and manage climate change.

Sources:  Save the Children•s Fund (2008), In the Face of Disaster Children and Climate 
Change and The Children in a Changing Climate Research Programme (2008), Children, 
Climate Change and Disasters: An Annotated Bibliography.

Felizmente, eventu perigu sira mak lokalizadu no la 
halo impaktu devastadór jeneralizadu iha pasadu. 
Maibé maske nune•e, eventu hirak-ne•e normalmente 
halo efeitu negativu ba povu Timor-Leste tanba 
sira depende ba produsaun ai-han doméstika 
ne•ebé bele afeitadu liuhosi perigu hirak hanesan 
ne•e. Liután, eventu probabilidade menus maibé ho 
konsekuénsia todan hanesan rai-nakdoku maka•as 
ka tsunami bele halo estragas substansiál ba rain 
ne•e nia infraestrutura, nomós hakanek no halo mate 
rezidente sira ne•ebé laiha preparasaun didi•ak ba 
dezastre hanesan ne•e.72
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meteorolójika uitoan de•it ba Timor-Leste no buat 
ne•ebé la destruidu tanba kon”ítu mak namkari hakat 
rain oioin no seidauk halibur fali.76

Labarik sira iha vulnerabilidade boot ba efeitu hosi 
mudansa klimátika, hosi impaktu fíziku diretu, tanba 
siklaun, temperature estrema nsst, to•o impaktu ba 
sira-nia edukasaun, estrés psikolójiku no nutrisaun. 
Porezemplu, aumentu ba temperatura sira mak 
ligadu ba taxa aasliu hosi deznutrisaun, kólera, moras 
diarreia no moras hada•et hosi vetór sira hanesan 
isin-manas dengue no malária. Labarik sira iha risku 
boot liu atu kona moras hirak hanesan ne•e nomós 
atu monu ba sira-nia komplikasaun tanba imunidade 
funsionál menus liu no probabilidade aas liu atu mate 
ka hakanek durante dezastre sira.77  

Konstituisaun rekoñese ona importánsia hosi 
protesaun ambientál no estratéjia adaptasaun 
ba mudansa klimátika sira; maibé, rain ne•e falta 
rejime ambientál kompreensivu hanesan lejislasaun, 
regulamentu, no instituisaun sira ho rekursu 
adekuadu. 

Lejizlasaun ambientál ne•ebé iha mak hanesan 
eransa hosi pasadu no laiha rekoñesimentu di•ak 
iha Timor-Leste ohin-loron nian. Iha 2006, governu 
ezbosa lei ambientál importante rua (i.e. kona-
ba avaliasaun impaktu ambientál no kontrolu ba 
polusaun), maibé sira la hetan aprovasaun. Iha 2008, 
ho apoiu hosi Banku Mundiál, ezbosu foun ida mak 
prepara no aprezenta ba Konsellu Ministru sira iha 
Fevereiru 2009.78  

Iha ona progresu atu aumenta kualidade ambiente 
iha Timor-Leste. ONG internasionál no nasionál 
sira serbisu hamutuk ho komunidade sira atu 
identi“ka oinsá klima muda iha Timor-Leste, nia 
impaktu, no dezenvolvimentu ba planu adaptasaun 
komunitária, ne•ebé inklui kuda ai sira atu prevene 
erozaun, konserva rai no bee, no introdusaun métodu 
agrikultura orgániku. Esforsu sira mós la•o daudaun 
ona atu hadi•ak bazedadus ba jestaun ambientál.79  

Área krítiku balu presiza nafatin atensaun inklui: 
polítika no adaptasaun planu ba mudansa klimátika; 
lakuna sira iha lejislasaun no regulamentu ambientál; 
polusaun anin iha uma-laran; kualidade bee no 
saneamentu de“siente, no rekursu umanu no 
kapasidade disponivel limitadu liu ba implementasaun 
efetivu.

1.5 Lejizlasaun, direitu 
labarik no progresu iha 
dezenvolvimentu 
Timor-Leste halo parte ona iha maioria tratadu 
direitus umanus no lei umanitáriu, inklui Konvensaun 
Jenebra no nia Protokolu Adisionál I no II; Akordu 
Internasionál kona-ba Direitu Sívil no Polítiku, 
Akordu Internasionál kona-ba Eliminasaun Forma 
Diskriminasaun Hotu Hotu Hasoru Feto sira; 
Konvensaun Hasoru Tortura no Tratamentu ka 
Kastigu Kruél, Inumanu ka Degradante; Akordu 
Internasionál kona-ba Direitu Ekonómiku, Sosiál 
no Kulturál; Konvensaun kona-ba Direitu Labarik 
nian; Protokolu Opsionál ba Akordu kona-ba Direitu 
Labarik nian kona-ba envolvimentu labarik sira iha 
kon”ítu armada; no Estatutu Roma kona-ba Tribunál 
Penál Internasionál.80  

Timor-Leste sei halo nafatin progresu atu tane-
aas direitu labarik sira-nian iha área hotu hotu 
hanesan resposta ba nia obrigasaun ne•ebé 
mosu hosi Akordu kona-ba Direitu Labarik 
nian no nia Protokolu Opsionál, no instrumentu 
Direitus Umanus seluk tan ne•ebé nia halo parte 
ba. 

Governu nia kompromisu ba ida-ne•e mak re”ete iha 
medida hirak-ne•ebé nia hala•o hela atu responde 
ba nia obrigasaun tratadu hosi momentu ne•ebé nia 
submete nia Relatóriu Inisiál (CRC/C/TLS/1) ba 
komité Direitu Labarik nian iha 2007. 
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KNDL sei iha responsabilidade atu haree fali no fó 
komentáriu ba ezbosu lei ne•ebé afeita labarik sira 
nomós atu monitoriza no avalia konformidade tuir 
lei, regulamentu, dekretu-lei, no polítika sira kona-ba 
sira-nia implementasaun no armonizasaun ho KDL 
ne•e. Nia mós iha papél atu fó konsellu ba governu 
ho relasaun ba asuntu hotu hotu ne•ebé afeita labarik 
sira.  

Komisaun Nasionál kona-ba Direitu Labarik iha 
nia observasaun konkluindu iha 2008 kona-ba 
Timor-Leste nia relatóriu parte Estadu nian kona-
ba implementasaun KDL rekomenda adosaun 
ba planu asaun nasionál ba labarik ho nia prazu 
“xadu. Iha rekomendasaun katak ida-ne•e tenke iha 
nia fundasaun iha Planu Dezenvolvimentu Nasionál 
no Planu Asaun ba Direitus Umanus Nasionál, no iha 
kobertura ho maneira kompreensivu ba direitu labarik 
konsagrada iha Konvensaun ne•e, ho konsiderasaun 
divida ba dokumentu rezultadu hosi Sesaun Espesiál 
2002 ba Asembleia Jerál hosi Nasoens Unidas nia 
•Mundu Di•ak ba Labarik siraŽ no •Mundu Di•ak ba 
Labarik sira Deklarasaun +5Ž.

1.6 Oportunidade ba asaun 
€ Atu tau labarik sira iha sentru 

dezenvolvimentu polítika.  Nesesidade 
espesí“ku labarik sira-nian tenke simu 
konsiderasaun ho kuidadu iha prosesu halo 
polítika no orsamentu, no sira-nia ligasaun ho 
dezenvolvimentu kapitál umanu, ne•ebé mak 
nesesidade atu provoka no sustenta ekonomia 
la•ós petrolíferu no realiza dezenvolvimentu umanu 
ba ema hotu hotu.  

€ Atu hetan vantajen hosi espasu “skál boot. 
Patrimóniu rekursu naturál boot mak kria espasu 
“skál ba investimentu boot liu ba labarik sira 
iha Timor-Leste. Fortelesimentu ba kapasidade 
institusionál atu ezekuta rekursu “nanseiru iha 

Timor-Leste nia relatóriu periódiku daruak no 
datoluk mak endosa liuhosi Konsellu Ministru iha 
2013. Relatóriu ezbosu ne•e ezbosa medida no 
inisiativa xave ne•ebé hala•o liuhosi Governu durante 
implementasaun Konvensaun ne•e iha períodu 2007 
to•o 2013, no sei identi“ka prioridade ba asaun 
maka•as iha futuru atu reforsa implementasaun 
Konvensaun ne•e. 

Sei iha nafatin nesesidade urjente atu rati“ka ka 
sai parte ba instrumentu direitu labarik internasionál 
seluk tan, no sira-nia inkorporasaun automátiku ba 
lei nasionál sei fornese baze importante ba rejime 
nasionál direitu labarik nian. Hirak-ne•e inklui: ILO 
nia Konvensaun kona-ba Idade Mínimu 138, no 
Konvensaun kona-ba Direitu Ema ho De“siénsia 
sira-nian. Maibé instrumentu internasionál mesak 
mak laiha detalle su“siente atu kria rejime nivel 
nasionál no to•o ohin-loron laiha lei protesaun labarik 
espesí“ku ida iha forsa. Ministériu Solidaridade 
Sosiál prioritiza ona dezenvolvimentu lei hanesan 
ne•e, ne•ebé sei ezbosa hela no daudaun ne•e hein 
de•it nia konsultasaun públiku.  

Nu•udar re”esaun hosi Governu nia kompromisu ba 
direitu labarik sira-nian no implementasaun KDL 
iha Setembru 2009, Komisaun Nasionál ba Direitu 
Labarik (KNDL) mak estabelesidu hanesan ajénsia 
governu nian responsavel atu promove, proteje no 
monitoriza labarik sira-nia direitu iha okos Ministériu 
Justisa. 

KNDL ne•e iha papél atu defende no salvaguarda 
direitu labarik nian liuhosi advokásia ba mekanizmu 
•amigavel ba labarikŽ no promosaun direitu labarik 
sira-nian iha rai-laran tomak. KNDL ne•e halo 
nia serbisu iha parseria ho ministériu governu, 
organizasaun la•ós governmentál (ONGs), 
organizasaun internasionál no organizasaun 
sosiedade sívil sira. Nia halo operasaun iha nivel 
nasionál, rejionál, distritu no suku.
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sektór sosiál mós importante liu atu hadi•ak 
efetividade no e“siénsia iha rekursu públiku atu 
hamosu melloramentu sira ba dezenvolvimentu 
umanu no labarik sira-nian.

€ Atu kria ligasaun metin entre prosesu 
desentralizasaun seidauk hotu no efeitu 
di•akliu ba labarik sira.  iha espetativa katak 
desentralizasaun sei lori servisu sosiál báziku sira 
besik liu labarik desfavoresidu liu hotu no sira-nia 
família sira. 

€ Atu konsidera in”asaun hanesan deza“u 
polítika ida. Iha kontestu iha-ne•ebé laiha 
in”uénsia hosi polítika monetáriu, ekonomia no 
demanda sei kontinua atu haboot, no volatilidade 
ba folin merkadoria no ai-han iha merkadu 
internasionál la•o nafatin, sai esensiál atu foka 
ba investimentu produtivu no dezenvolvimentu 
kapitál umanu atu bele hamenus obstakulu iha 
fornesimentu, aumenta produtividade no aumenta 
ekonomia lokál.

€ Atu kria sistema protesaun sosiál integradu 
no ho nia foku ba labarik sira.  Ida ikus ne•e 
tenke fó resposta ba deza“u hirak-ne•ebé labarik 
desfavoresidu liu hotu no sira-nia família sira 
hasoru, apoia sira atu hakat liu barreira “nanseiru, 
no estabelese ambiente protetivu ba labarik sira 
iha Timor. 

€ Mudansa klimátika tenke konsidera 
implikasaun espesí“ku ba labarik sira.  
Protesaun ba ambiente naturál no preparasaun 
hasoru dezastre naturál tenke konsidera efeitu 
partikulár ba labarik sira no asegura katak planu 
espesí“ku sira mak estabelese tiha ona. 
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SITUASAUN DIREITU 
LABARIK SIRA-NIAN 
IHA TIMOR-LESTE
Labarik sira ne•ebé iha nesesidade 
boot liu mak sira ne•ebé mós hasoru 
violasaun boot liu ba sira-nia direitu.    
Sira ne•ebé hasoru privasaun no 
vulneravel liu hotu dala barak mak 
eskluidu hosi progresu no susar atu 
ajuda. Sira presiza atensaun partikulár 
atu asegura sira-nia direitu.  
Direitu labarik hotu-hotu nian 
inklui direitu ba sobrevivénsia; 
dezenvolvimentu to•o nivel aas liu; 
protesaun hasoru abuzu, esplorasaun 
no diskriminasaun; no partisipasaun 
tomak iha moris família, kulturál no 
sosiál. KDL ne•e sei proteje direitu 
hirak-ne•e liuhosi elaborasaun kona-
ba kompromisu sira ho relasaun ba 
nutrisaun, kuidadu saúde, edukasaun, 
no protesaun jurídiku, sívil no sosiál. 
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Saúde materna 
no infantil

Saúde labarik nian mak interligadu ho 
sira-nia inan nia saúde no estatutu sosiál, 
no hela hanesan re”esaun hosi estatutu 
sosio-ekonómiku umakain, komunidade no 
sosiedade nian. 

Artigu 24 hosi KDL ne•e sei refere ba 
labarik hotu-hotu nia direitu atu iha •gozu 
ba padraun saúde aas liu hotu ne•ebé 
bele realiza nomós ba fasilidade sira hodi 
hetan tratamentu ba moras no reabilitasaun 
saúde.Ž Nia ezije parte Estadu sira atu 
•asegura katak nén labarik ida hasoru 
privasaun hosi nia direitu atu hetan asesu 
ba servisu kuidadu saúde hanesan ne•e.Ž 
KDL ne•e kompromete Parte Estadu sira 
atu foti medida hodi hamenus mortalidade 
infantíl no labarik; atu asegura fornesimentu 
tratamentu saúde ba labarik hotu-hotu; atu 
kombate moras no deznutrisaun; nomós 
atu asegura tratamentu saúde ante-natál no 
pós-natál adekuadu ba inan sira.

Kapítulu ida-ne•e mak ezamina nivel to•o iha 
ne•ebé direitu ba saúde hosi labarik sira iha 
Timor-Leste mak realiza tiha ona. Kapítulu 
ida-ne•e mós diskute manifestasaun no 
kauza ba privasaun hosi sira-nia direitu ba 
saúde no oportunidade atu foti asaun.
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2.1 Vizaun-Jerál
Mortalidade labarik nian hanesan indikadór 
xave ida la•ós de•it kona-ba labarik nia saúde no 
nutrisaun maibé mós kona-ba implementasaun 
intervensaun sobrevivénsia labarik nian. Jeralmente 
liu, mortalidade labarik nian sei deskreve kondisaun 
sosiál no ekonómiku sosiedade nomós populasaun 
sira-nia koñesimentu no abilidade atu moris iha 
ambiente saudavel, ijiéniku, no konfortavel. ODM 4 
iha objetivu atu hamenus taxa mortalidade ba labarik 
idade menus tinan 5 (U5MR)81 atu tun katoluk rua 
entre 1990 no 2015. 

Mundu ne•e halo ona progresu boot atu 
hamenus taxa U5MR tun porsentu 41, hosi mate 
87 kada moris 1.000 iha tinan 1990 to•o mate 
48 iha tinan 2012 no rejiaun Ázia-Leste Pasí“ku 
rejista redusaun porsentu 73 iha mortalidade 
menus tinan lima nian iha tinan 2011 kompara 
ho tinan 1990.82 Númeru globál hosi mate menus 
tinan lima tun hosi besik ema na•in millaun 12 iha 
1990 to•o millaun 6,6 iha 2012. Ida-ne•e katak 
maizumenus labarik na•in 17.000 menus liu mak 
mate loron-loron iha 2012 kompara ho 1990 no 
moris maizumenus na•in millaun 90 mak salva tiha 
ona durante tinan 22 foin liubá nia laran. Taxa anuál 
globál ba redusaun mak aselera neineik-neineik hosi 
porsentu 1,2 entre 1990 no 1995 to•o liu porsentu 
3,9 entre 2005 no 2012. 

Mate labarik idade menus tinan lima hamenus 
badadaun ne•e ho taxa lalais liu fali tempu seluk 
tan durante dékada rua foin liubá. Ida-ne•e mosu 
tanba tratamentu efetivu no baratu, dalan inovativu 
oinsá atu presta intervensaun krítiku ba ema kiak 
no ema ne•ebé eskluidu, nomós tanba kompromisu 
polítiku sustentadu. Intervensaun hirak-ne•ebé 
presiza hodi salva labarik sira-ne•e mak, jeralmente, 
koñesidu. Intervensaun impaktu aas, kustu-ki•ik 
hanesan vasinasaun, antibiotika, suplementasaun 
mikro-nutriente, moskiteiru trata ho insetisida, prátika 

fó-han susu-been inan mellorada no prátika ijiene 
seguru salva tiha ona moris tokon-ba-tokon. Durante 
tinan foin lalais ne•e, komunidade globál aprende 
buat barak kona-ba oinsá atu fó tratamentu saúde ho 
kualidade ba inan no labarik sira ho maneira di•ak liu. 
Koñesimentu ne•e aprezenta oportunidade foun atu 
salva labarik barak liu tan.

Melloramentu ba saúde materna mak ida hosi ODM 
ualu ne•ebé adopta iha Reuniaun Miléniu 2000. Alvu 
xave ida mak atu hamenus taxa mortalidade materna 
(MMR)83 tun kahaat tolu (75%) entre 1990 no 2015. 
Halo tuir estimasaun Interajénsia ONU nian 
kona-ba mortalidade materna, taxa mortalidade 
materna globál tun kuaze sorin ida durante 
dékada rua foin liubá, hosi 400 iha 1990 to•o 
210 iha 2010. Atu hanesan, hosi 1990 to•o 2010 
númeru mate materna tun hosi na•in 543.000 to•o 
na•in 287.000 … redusaun porsentu 47.84 Maske iha 
ona progresu boot iha rejiaun iha dezenvolvimentu 
sira-hotu, redusaun persentajen anuál medianu iha 
MMR globál mak porsentu 3,1, ne•ebé seidauk kona 
alvu ODM nian hanesan porsentu 5,5. Nune•e, maske 
iha duni progresu atu selebra, tenke aselera nafatin 
esforsu sira atu salva moris. 

Maizumenus porsentu 42 hosi mate hotu-hotu 
feto idade tinan 15-49 nian mosu tanba risku 
sira asosiadu ho maternidade no partus.  MMR 
sira tun tiha ona kuaze porsentu 20 hosi tinan 2000, 
maibé hela nafatin dala rua aas liu nivel ne•ebé 
presiza atu atinji alvu ODM nian. 

Saúde materna no taxa mortalidade sira mak ligadu 
ona ho estatutu sosio-ekonómiku feto sira-nian 
iha uma-laran, komunidade no sosiedade nia leet, 
ne•ebé mak re”ete iha sira-nia estatutu nutrisionál 
no edukasaun ladi•ak; fertilidade aas ho intervalu 
entre oan ne•ebé badak; asesu, disponibilidade no 
utilizasaun ladi•ak ba kuidadu ante-natál no pós-natal 
no servisu obstetrísia esensiál no emerjénsia; no 
autoridade atu halo desizaun sira.
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2.1.1 Kontestu programasaun saúde     

•Dalan atu sai Povu Timor-oan Saudavel 
iha Timor-Leste ne•ebé SaudavelŽ                                               
- Planu Estratéjiku Nasionál                                                                       
ba Sektór Saúde (2011-2030)

Saúde no kuidadu médiku hanesan direitu 
fundamentál ida ba Timor-oan sira-hotu ne•ebé 
garante ona liuhosi Konstituisaun.  Kompromisu 
Governu nian ba obrigasaun konstitusionál ida-ne•e 
mak re”ete iha Planu Estratéjiku Nasionál ba Sektór 
Saúde iha Timor-Leste (NHSSP) 2011…2030 
ne•ebé mak dezenvolvidu aliñadu ho PDE nasionál ba 
2011…2030.

Ajustu estruturál no programátiku sira mak hala•o 
hela liuhosi Ministériu Saúde no nia rede atu 
aumenta nia efetividade atu realiza nia obrigasaun ba 
sidadaun sira.  

Sistema Saúde

Kon“gurasaun sistema saúde atuál mak bazeia ba 
de“nisaun luan kona-ba asesu ba servisu kuidadu 
primáriu “nansiada no prestada publikamente no, 
ho kuidadu referál esensiál prestada liuhosi ospitál 
rejionál no servisu referál espesializadu liuhosi ospitál 
nasionál ida de•it. Liután, sektór privadu presta 
servisu kuidadu liuhosi ospitál hirak-ne•e nomós hosi 
klínika, poliklínika no sentru espesializadu barak. 
Estrutura ierárkia iha sektór saúde mak presta gama 
lójiku ba kobertura servisu sira-nian (Grá“ku 2.1).85  

Sede sentrál Ministériu Saúde (MS) nian sei dezeña, 
dirije, maneja no koordena Governu nia polítika 
no atividade hotu- hotu ba tratamentu saúde no 
farmaseútiku iha rai-laran tomak. Ho inisiativa atuál 
ne•e ba dezkonsentrasaun, iha espetativa katak 
funsaun balu hosi hirak-ne•e bele transfere ba nivel 
distritu no munisipál. Hanesan iha rain barak, prosesu 

dezkonsentrasaun funsaun ne•e sei han tempu atu 
kompleta, nune•e jerente sira bele antisipa inserteza 
balu atu mosu ho relasaun ba sira-nia papél.

Distritu 13 ida-ida iha Timor-Leste iha ekipa jestaun 
saúde distritu xe“a liuhosi Diretór Distritu Servisu 
Saúde, ne•ebé iha responsabilidade atu jere servisu 
saúde distritu.

Ba maioria família sira iha Timor-Leste, kontaktu 
prinsipál ho sistema saúde mak liuhosi servisu 
kuidadu saúde primáriu.  Rede saúde primária 
presta Pakote Servisu Báziku ida-ne•ebé kompostu 
hosi servisu kurativu báziku, programa imunizasaun, 
kuidadu saúde materna no infantíl, programa 
nutrisaun, no promosaun no edukasaun saúde. 
Pakote ne•e mak presta liuhosi estrutura Servisu 
Saúde Distritál ne•ebé inklui Postu Saúde, klínika 
movel no Sentru Saúde Komunitária sira. 

Atividade bazeia iha komunidade sira kompostu 
hosi Servisu Saúde Komunitária Integrada (hanaran 
SISCa) iha suku hotu-hotu no servisu movel sira 

Chart 2.1: Health Sector Structure

Fonte: Repúblika Demokrátika Timor-Leste (2011) Planu Estratéjiku Nasionál ba Sektór Saúde 2011-
2030, Dili: Ministériu Saúde.
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ne•ebé hala•o hela iha fatin seluk hanesan eskola no 
merkadu sira. Objetivu programa SISCa nian mak 
atu aumenta alkansa servisu kuidadu saúde bázika 
sira ba nivel komunidade no umakain sira. Nia sei 
bazeia iha komunidade no presta servisu hirak-
ne•ebé tuirmai ne•e: rejistu família, kuidadu ba inan 
no oan, monitorizasaun nutrisaun, kuidadu kurativu 
no kontrolu vetór integradu, no atividade promosaun 
saúde. Postu SISCa sira mak estabelese tiha ona 
iha suku hotu-hotu. Sira iha operasaun hosi pesoál 
saúde sira bazeia iha Sentru Saúde Komunitária, 
nomós hosi ema komunidade ne•ebé nomeadu 
liuhosi ministériu. 

Iha nivel sub-distritu, Sentru Saúde Komunitária 
sira presta nivel servisu aas liu Postu Saúde sira, 
iha gama luan liu ba pesoál no fó apoiu tékniku 
no jestaun ba Postu Saúde sira. Sentru Saúde 
Komunitária balu mós oferese servisu odontolójiku 
no teste laboratóriu ba kuidadu antenatál, malária no 
tuberkuloze.

Lei, polítika no estratéjia saúde 

NHSSP fornese vizaun, misaun no objetivu jerál ba 
sektór saúde. Nia espesí“ka estrutura governu no 
prosesu hodi hadi'ak sistema saúde no alvu sira ba 
prestasaun servisu kuidadu saúde. Planu ne'e fó 
matadalan ba Timor-Leste nia programa no projetu 
sira iha sektór saúde.

Apoiu ba sektór saúde

Parseiru dezenvolvimentu no ONG sira inklui 
organizasaun “ar-na•in sira halo parseria ativu ho 
MS atu hadi•ak servisu saúde iha Timor-Leste. Agora 
daudaun, projetu apoiu ba sektór ne•e, NHSSP-
SP, mak “nansiada liuhosi Ajénsia Australiana ba 
Dezenvolvimentu Internasionál (AusAID), Uniaun 
Europea (EU) no Banku Mundiál liuhosi arranju 
Fundu Fidusiáriu multi-doadór ida. 

NHSSP-SP iha objetivu atu hadi•ak sektór ne•e nia 
dezempeñu iha área xave tuir mai ne•e: Jestaun 
Finanseiru Públiku, Jestaun Farmaseútiku no 
Medikamentu, no Koordenasaun Sektorál ho apoiu 
hosi AusAID; no kapasidade rekursu umanu no 
fasilidade infraestrutura saúde ho apoiu hosi EU. 

Ajénsia ONU sira (WHO, UNICEF, UNFPA no 
WFP) fó apoiu ba MS kona-ba polítika saúde no 
dezenvolvimentu padraun, kapasitasaun, prestasaun 
servisu báziku no sistema monitorizasaun. 

Ajénsia ba Dezenvolvimentu Internasionál Estadus 
Unidus nian (USAID), Kuba no Indonézia mak 
parseiru bilaterál sira iha sektór saúde. ONG nasionál 
sira hanesan Fundasaun Alola no organizasaun 
bazeia iha Igreja Pastoral da Criança, halo parte 
importante iha mobilizasaun sosiál no komunikasaun 
mudansa ba hahalok.   

2.1.2 Susesu xave sira
Timor-Leste hanesan rai ida hosi hitu ho 
mortalidade86 aas liu ne'ebe mak atinji ona ODM 
kona-ba redusaun taxa mortalidade tinan lima mai 
kraik pelumenus katoluk-rua desde 1990.87

Timor-Leste realiza tiha onaredusaun notavel 
hanesan porsentu 50 iha U5MR. 

Levantamentu uma-kain nasionál sira hetan katak 
U5MR tun hosi mate na'in-125 kada moris 1.000 
iha 200288 to'o 64 iha 200989, ne'ebé mak menus liu 
alvu nasionál ODM nian hanesan 96. Atu hanesan, 
taxa mortalidade infantíl (IMR) ka probabilidade 
katak labarik sira sei mate molok sira-nia loron-moris 
ba tinan ida tun hosi 88 iha 2002 to•o 45 iha 2009, 
dook hosi alvu 53 (Figura 2.1).
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Pás, estabilidade no progresu iha dezenvolvimentu 
sosio-ekonómiku no melloramentu iha indikadór 
saúde kontribui ona hamutuk ba redusaun iha 
taxa mortalidade infantíl. Susesu xave balu ne•ebé 
kontribui ba redusaun iha mortalidade infantíl mak 
hanesan tuir mai ne•e:

€ Eliminasaun tétanu materna no neo-natál. 

€ Aumentu iha prátika fó-han susubeen-inan 
eskluzivu durante fulan 0 - 6 sa•e hosi porsentu 
31 iha 2003 to•o porsentu 52 iha 2009.90

€ Aumentu iha imunizasaun sarampo hosi porsentu 
56 iha 2003 to•o porsentu 68 iha 2009 no 
vasinasaun tomak sa•e hosi porsentu 18 to•o 
porsentu 46 iha 2009.91

€ Nivel kontaktu kuidadu ante-natál aumenta 
hosi porsentu 61 iha 2003 to•o porsentu 86 iha 
2009.92

€ Aumentu iha partus ho asisténsia sa•e hosi 
porsentu 16 iha 2003 to•o porsentu 30 iha 
2009.93

€ Redusaun iha insidénsia moras komunikavel 
komún hanesan diarreia, malária, no infesaun 
respiratóriu grave no melloramentu iha hahalok 
buka kuidadu durante moras.

€ Aumentu ba utilizasaun antikonsepsaun sa•e hosi 
porsentu 7 iha 2003 to•o porsentu 22 iha 2009, 
no redusaun maka•as iha taxa fertilidade totál hosi 
oan 7,7 to•o 5,7 kada feto durante moris tomak.94

€ Asesu aumenta ba bee-moos mellorada sa•e 
hosi porsentu 50 iha 2001 to•o porsentu 66 iha 
2010.95 

€ Adaptasaun no integrasaun ba implementasaun 
intervensaun sobrevivénsia labarik nian bazeia-ba-
evidénsia no nutrisaun impaktu-aas iha nasaun 
tomak liuhosi Pakote Servisu Báziku.

€ Expansaun ba estensaun saúde komunitária, 
voluntáriu saúde no grupu apoiu inan, ne•ebé mak 
prátika di•ak ne•ebé hamosu melloramentu iha 
kuidadu iha uma-laran no komunidade ba labarik 
sira, hanesan fó-han susubeen eskluzivu.

2.2  Asuntu xave … estatutu,               
progresu no disparidade sira
Saúde infantíl no materna mak asuntu krítiku ba 
Timor-Leste hosi perspektiva direitu labarik nian 
nomós ba dezenvolvimentu nasionál.  

2.2.1 Mortalidade Infantíl
Maske IMR no U5MR atinji ona rain ne•e nia 
alvu ODM sira, nivel U5MR iha Timor-Leste mak 
relativamente aas kompara ho rain sira-seluk iha 
rejiaun nia laran  (Figura 2.2).  

TLDHS 2009-2010 relata U5MR hanesan mate 
na•in 64 kada moris na•in 1.000, IMR hanesan mate 
na•in 45 ka moris na•in 1.000 no mate neo-natál no 
pós-natál hanesan na•in 22 no na•in 23 kada moris 
na•in 1.000, respetivamente. 

Figura 2.1: Tendénsia hosi IMR no U5MR (2002-2015
Fonte: Repúblika Demokrátika Timor-Leste Sistema Jestaun Informasaun Saúde (HMIS) 2012, no 

Abstratu Estatístiku Finál: Timor-Leste Levantamentu kona-ba Kondisaun Moris 2007.
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Nune•e, labarik na•in 1 hosi na•in 16 ne•ebé moris 
iha Timor-Leste sei mate molok nia loron-moris 
ba tinan lima. Liu porsentu 70 hosi labarik ne•ebé 
mate ho idade menus tinan lima mosu durante 
sira-nia moris tinan ulukliu nian. 

Hosi mate idade menus tinan lima, porsentu 34 mak 
mate neo-natál (ne•ebé mosu durante moris fulan 
ulukliu nian), porsentu 36 mak mate pós-neonatál 
(ne•ebé mosu durante tinan ida uluk liu nia laran 
maske liu tiha moris fulan uluk liu nian), no porsentu 
30 mak mate ne•ebé mosu entre tinan 1 no 4        
(Figura 2.3). 

Labarik idade menus tinan lima ne•ebé moris iha área 
rurál iha probabilidade boot liu atu mate duké sira-nia 
kontraparte urbana. U5MR mak na•in 87 kada moris 
na•in 1.000 iha área rurál sira no mate na•in 61 kada 
moris na•in 1.000 iha área urbana sira. 

Diferensa inter-distritu sira mós evidente ho U5MR 
menus liu hotu iha Baucau (mate na•in 42 kada moris 
na•in 1.000) no aas liu iha Ermera (mate na•in 102 
kada moris na•in 1.000 (Figura 2.4).

Mortalidade neo-natal laiha mudansa . Dadus 
TLDHS 2003 no 2009-2010 (Figura 2.5) hatudu 
katak mortalidade pós-neonatál no mortalidade 
infantíl (tinan 1-4) hamenus signi“kativamente maibé 
mortalidade neo-natál la hatudu mudansa ho mate 
na•in 21-22 kada moris na•in 1.000, ne•ebé indika 
katak esforsu programa nian laiha efetividade atu 
hamenus mortalidade neo-natál.

Progresu ho redusaun mortalidade infantíl hatudu 
variasaun no mesak distritu rua hosi 13 iha U5MR 
menus medianu nasionál . Dadus TLDHS 2009-
2010 nian hatudu katak mesak distritu rua de'it hosi 
13, hanesan Dili no Baucau, mak atinji U5MR menus 
medianu nasionál. Distritu sira-seluk hotu iha U5MR 
aas nafatin. Espesi“kamente, U5MR Ermera, Liquisa 
no Ainaro mak aasliu na•in 96 kada moris na•in 1.000 
ne•ebé rekere atu atinji alvu ODM nian ba 2015 
(Figura 2.5).
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Figura 2.3: Padraun U5MR
Fonte: TLDHS 2009-2010, NSD no ICF Macro.
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Liután, IMR iha Ainaro, Covalima, Ermera, Lautem, 
Liquisa, Oecusse, Manufahi no Viqueque mak aasliu 
alvu ODM hanesan mate na•in 53 kada moris na•in 
1.000 ne•ebé atu atinji iha 2015.

Labarik sira mós hasoru risku boot liu atu mate 
molok idade tinan lima se karik sira mak moris 
iha área rurál, iha ema kiak nia leet, ka ba inan 
ne•ebé laiha edukasaun bázika  (Figura 2.6).

2.2.2 Mortalidade Materna 

Mortalidade materna, ne•ebé iha ligasaun besik 
malu ba sobrevivénsia no dezenvolvimentu 
labarik sira-nian, mak aas liu iha Timor-Leste.  
Halo tuir estimasaun ONU nian,96  MMR mak 300 
kada moris 100.000 iha 2010.97

Maibé dadus TLDHS nian hatudu situasaun aat 
liu. Espesi“kamente, MMR ne•e tun hosi 660 kada 
moris 100.000 ne•ebé relata iha TLDHS 2003 
maibé hela aas nafatin iha 557 kada moris 100.000 
ne•ebé relata iha TLDHS 2009-2010,98 ne•ebé halo 
rain ne•e sees hosi nia dalan atu atinji ODM 5, 
Alvu 1 atu hamenus taxa mortalidade materna 
liu kahaat-tolu to•o iha 2015.  Maske laiha “gura 
mortalidade dezagregadu, taxa mortalidade materna 
mak antisipada atu sa•e aas liu ba inan kiak, rurál no 
analfabetu.

Mate materna sira mak sub-konjuntu hosi mate 
hosi feto sira-hotu no asosiadu ho maternidade no 
hahoris oan. Mate materna ne•e mak de“ne nu•udar 
feto isin-rua ne•ebé mate durante tempu isin-rua 
ka iha loron 42 nia laran liu tiha terminasaun isin-
rua, la haree ba durasaun ka fatin ne•ebé isin-rua, 
hosi kualkér kauza ho relasaun ba ka agravada 
liuhosi isin-rua ka nia jestaun maibé la•ós hosi kauza 
asidentál ka incidental.99 
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Figura: 2.6 U5MR tuir kalimak rikeza,                                        
edukasun no rezidénsia inan nian 
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TLDHS 2009-2010 hetan katak mate materna 
konta ba porsentu 42 hosi mate feto idade 15-49 
hotu hotu. Nune•e, liu feto Timor-oan na•in-rua hosi 
lima ne•ebé mate durante tinan hitu nia laran molok 
levantamentu ne•e mate tanba kauza ho relasaun ho 
isin-rua. 

2.3 Manifestasaun                          
no kauza privasaun 
Komprensaun kona-ba kauza mortalidade infantíl 
no mortalidade materna sei fornese haree-borus 
importante kona-ba saúde públiku nomós apoia 
dezenvolvimentu ba intervensaun impaktu aas.

2.3.1 Kauza imediata

Kauza imediata ba mortalidade infantíl

Globalmente, kauza mate boot liu ba labarik idade 
menus tinan lima inklui:

€ Moras infesiozu no kondisaun sira hanesan 
pneumonia (porsentu 17), diarreia (porsentu 9), 
malária (porsentu 7), meninjite, tétanu, HIV no 
sarampo. Liu sorin ida hosi mate idade menus 
tinan lima mak mosu tanba moras prevenível.100 

€ Sepse neo-natál, meninjite no tétanu. 
Maizumenus porsentu 40 hosi mate idade menus 
tinan lima mosu durante períodu neo-natál, 
maioria tanba komplikasaun partus prematuru no 
komplikasaun ho relasaun ba intra-partum (i.e. 
komplikasaun sira durante partus).

€ Deznutrisaun. Liu katoluk ida hosi mate ho idade 
menus tinan lima mak atribuível ba deznutrisaun.

Iha Timor-Leste, iha kuak iha dadus ne•ebé limita 
komprensaun kona-ba kauza imediata ba mate 
infantíl. Iha Sistema Jestaun Informasaun Saúde 
(HMIS), maioria kauza mate nian (porsentu 76) mak 
klasi“kadu hanesan •seluk tanŽ ka la espesi“kadu 
tanba levantamentu umakain seidauk buka-hatene. 
Dadus disponivel hatudu katak iha 2010:

€ Maizumenus porsentu 15 hosi mate idade menus 
tinan lima mak kauza liuhosi pneumonia, porsentu 
5 liuhosi diarreia, no porsentu 3 liuhosi malária 
(HMIS 2010, Figura 2.7). 

€ Porsentu 34 hosi mate idade menus tinan lima (22 
hosi 64) mosu durante períodu neo-natál. 

€ Hosi mate neo-natál sira, kauza komún liu mak 
as“xia nasimentu tuirfali ho moris prematuru no 
sepse neo-natál. 

€ Deznutrisaun mak problema saúde sériu liu iha 
Timor-Leste. Bazeia ba dadus prelimináriu hosi 
Levantamentu Ai-han no Nutrisaun iha Timor-
Leste 2013, maizumenus porsentu 52 hosi labarik 
sira menus tinan lima mak ra'es-badak, porsentu 
11 isin-krekas, no porsentu 38 mak todan menus. 
Prevalénsia deznutrisaun aas mak kontribui 
diretamente ba mortalidade infantíl ne•ebé aas. 
Informasaun tan kona-ba nutrisaun sei aprezenta 
iha Kapítulu 3.

Pneumonia

Infesaun respiratória aguda (ARI) hanesan 
pneumonia mak kauza prinsipál hamate labarik 
idade menus tinan lima , ne•ebé hamosu porsentu 
18 hosi mate infantíl hotu-hotu iha mundu tomak, no 
porsentu 15 hosi mate infantíl iha Timor-Leste. 

TLDHS 2009-2010 relata katak porsentu 2,1 hosi 
labarik sira idade menus tinan lima iha sintoma ARI. 
Maibé de“nisaun ne•ebé uza (mear akompaña ho 
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iis-boot) korresponde tuir sintoma pneumonia no 
tuir nune•e prevalénsia ARI bele aasliu. Lautem iha 
prevalénsia ARI aasliu ho porsentu 5,6 no Viqueque 
iha ida menusliu ho prevalénsia porsentu 0,3. 
Porsentu 71 hosi labarik ne•ebé hatudu sintoma ARI 
mak lori ba fasilidade ka prestadór servisu saúde, no 
porsentu 45 mak hetan preskritu antibiótiku sira.

Prevalénsia pneumonia mak aas liu iha área urbana 
(porsentu 2,8) duké área rurál sira (porsentu 1,8), 
aas liu iha labarik ne•ebé iha inan ho edukasaun aas 
liu (porsentu 3,9 ba inan sira ho edukasaun liu eskola 
sekundária) duké hirak-ne•ebé iha inan edukasaun 
menus (porsentu 1.7 iha kazu inan la edukadu). 

Liután, prevalénsia mak aas liu ba labarik sira hosi 
família riku liu (porsentu 2,3 iha kalimak aasliu) 
duké sira hosi família kiak (porsentu 1,5 iha kalimak 
ki•ikliu). Rezultadu ida-ne•e bele iha relasaun ba 
koñesimentu no konxiénsia kona-ba moras ne•e, 
ne•ebé mak aas liu ba inan-aman urbanu, riku no 
edukadu, ne•ebé hasa•e probabilidade katak sira sei 
relata kazu hirak-ne•e no buka tulun hosi servisu 
saúde sira. 

Levantamentu ne•e mós hatudu ligasaun 
entre prevalénsia ARI no inan ne•ebé fuma. 
Espesi“kamente, maizumenus porsentu 2,4 hosi 
labarik sira ne•ebé nia inan fuma relata sintoma ARI 
kompara ho porsentu 2 hosi sira-ne•ebé nia inan la 
fuma.

Diarreia 

Dezidratasaun ne•ebé mosu tanba diarreia todan 
mak kauza maior ba mortalidade labarik ki•ik 
nian iha Timor-Leste. Diarreia iha asosiasaun besik-
malu ho ambiente moris ladi•ak, deznutrisaun no falta 
asesu ba servisu saúde báziku sira.

Prevalénsia diarreia nian ba labarik idade menus 
tinan lima mak porsentu 15,6, ho disparidade 
jeográ“ku boot, hosi porsentu 3,4 iha distritu Ainaro 
to•o porsentu 25,3 iha distritu Liquisa. Atu hanesan 
ho pneumonia, labarik sira-ne•ebé hela iha área 
urbana, ho inan edukadu liu no hosi família riku liu 
relata prevalénsia diarreia aasliu. 

Jeralmente, porsentu 72 hosi labarik ho diarreia buka 
konsellu ka tratamentu hosi fasilidade ka prestadór 
servisu saúde. Liu porsentu 78 hosi labarik ne•ebé 
iha diarreia mak trata tiha ho Terapia Reidratasaun 
Orál (TRO) ka Fluídu Uma-laran Rekomenda (RHF). 
Normalmente, zinku mak fó ba labarik sira ho diarreia 
hamutuk ho TRO. Maibé TLDHS 2009-2010 hatudu 
katak mesak porsentu 5,8 hosi labarik ne•ebé iha 
diarreia mós simu suplementu zinku nian.

Malária 

Malária hela hanesan problema saúde públika, no iha 
relasaun ba kondisaun klimátika sira iha Timor-Leste. 
Malária no moras sira-seluk ne•ebé hamosu 
isin-manas kontribui ba nivel deznutrisaun no 
mortalidade aas.

Isin-manas hanesan sintoma malária no infesaun 
aguda sira-seluk labarik nian. TLDHS 2009-2010 
relata katak porsentu 19.2 hosi labarik sira kona 
isin-manas durante semana rua nia laran molok 
levantamentu ne•e. Hosi hirak-ne•e, mesak porsentu 
5,7 hemu ai-moruk kontra malária no mesak 
porsentu 2,4 hemu ai-moruk kontra malária iha loron 
hanesan de•it ka loron tuirmai.

Dalan simples no relativamente baratu atu kontrola 
malária mak atu uza rede moskiteiru duravel ne•ebé 
trata ho insetisida (LLITNs). TLDHS 2009-2010 
relata katak porsentu 45 hosi umakain Timorense 
iha pelumenus moskiteiru ida, porsentu 43,6 iha 

68   Situation Analysis of Children in Timor-Leste



pelumenus moskiteiru la trata ida, no porsentu 40,9 
uza pelumenus rede moskiteiru ida ne•ebé trata ho 
insetisida (ITN). 

Maizumenus porsentu 45 hosi labarik sira idade 
menus tinan lima toba iha okos moskiteiru trata ka la 
trata no porsentu 41 toba iha ITN ida nia okos. 

Mate neo-natal

Mate neo-natál konta ba katoluk-ida (por-sentu 34) 
hosi mortalidade idade menus tinan lima hotu hotu 
iha Timor-Leste (Figura 2.3).

Estudu101 ida kona-ba mortalidade neo-natál no 
mortalidade indika katak liu kahaat ida hosi oan foin-
moris ne•ebé tama ba unidade neonatal iha ospitál 
referénsia nasionál iha Dili tetu ho todan menus liu 
2,5 kg (tetu moris menus) bainhira tama. Razaun 
komún liu ne•ebé relata ba internasaun ne•e mak 
sepse (porsentu 38) no moras respiratória (porsentu 
22). Jeralmente, mortalidade mak porsentu 11,4, 
prinsipalmente atribuidu ba prematuridade (porsentu 
28), infesaun (porsentu 26) no as“xia (porsentu 24). 

Globalmente, mate neo-natal sira rezulta hosi 
komplikasaun ho relasaun ba moris prematuru (moris 
molok atu kompleta semana 37 jestasaun) ka tanba 
komplikasaun durante partus. Inan barak iha mundu 
nia rain kiak liu hotu halo partus iha uma duké iha 
fasilidade saúde; nune•e sira no sira-nia oan hasoru 
risku boot liu se karik komplikasaun sira mosu. 
Todan menus iha momentu moris (menus kilograma 
2.5) ne•ebé mosu tanba moris prematuru nomós/ka 
restrisaun kresimentu, sei aumenta risku atu mate 
durante sira nia fulan no tinan uluk liu. 

Todan ka sasukat iha momentu foin moris 
mak indikadór importante ba labarik 
nia vulnerabilidade ba moras infantíl no 
probabilidade ba labarik nia sobrevivénsia.  

TLDHS 2009-10 relata katak mesak porsentu 26 
hosi labarik sira mak tetu iha momentu foin moris 
durante tinan lima foin liubá. Hosi hirak-ne•e porsentu 
10 mak relata hanesan iha todan menus (menus 
kilograma 2,5). 

Besik kalimak ida (porsentu 18) hosi partus iha 
Timor-Leste mak la•o ho asisténsia hosi daia, 
porsentu 49 ho asisténsia hosi parente ka ema 
hanesan ne•e, no porsentu 3 laiha asisténsia ruma. 
Ema ne'ebé iha relasaun família, oan foin-moris 
sira uitoan de•it iha asesu ba kuidadu neo-natal 
esensiál. Porezemplu, tudik foun ka ida-ne•ebé da•an 
tiha ona mak utilizada iha partus ida de•it hosi moris 
lima la•ós institusionál foin lalais ne•e, no porsentu 
27 hosi oan foin moris la•ós institusionál mak hariis 
durante oras ida ulukliu iha nia moris. Prátika kuidadu 
husar-talin mós la adekuadu ho porsentu 19 aplika 
pomada ka uut, porsentu 10 aplika mina, porsentu 
7 aplika ahi-kadesan, no porsentu 6 aplika ai-moruk 
tradisionál (TLDHS 2009-2010). 

Proporsaun boot hosi mate neo-natal sira mosu 
durante loron balu hafoin liu tiha partus. Vizita 
kuidadu pós-natal hosi traballadór saúde kuali“kadu 
bele iha efetividade boot atu asegura kuidadu 
adekuadu nomós atu prevene mate neo-natál. 
Maibé, maioria feto sira (porsentu 68) la simu ezame 
médiku pós-natál. Feto sira iha kalimak rikusoin aas 
liu hotu iha probabilidade aas liu ba dala lima atu 
simu kuidadu pós-natal hosi ema pro“sionál saúde 
duké sira hosi kalimak rikusoin kraik liu hotu (TLDHS 
2009-2010).

HIV/SIDA

Revizaun 2013 hosi Resposta Sektór Saúde 
ba HIV/SIDA/ STI iha Timor-Leste relata katak 
epidemia HIV iha Timor-Leste evolve badadaun 
hosi •nivel kraik liu• sa•e to•o iha prevalénsia HIV 
aas liu. 
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Vijilánsia sentinel HIV 2010 (HSS) hatudu katak 
taxa prevalénsia HIV nasionál jerál mak porsentu 
0,68 (estrapoladu hosi populasaun ante-natál).102 
Númeru kazu HIV kon“rmadu hela relativamente 
menus maibé sa•e hela badadaun, hosi kazu ida de•it 
iha 2003 to•o na•in 211 akumulativamente iha 2010, 
262 iha 2011 no 317 iha 2012.103  

Prevalénsia iha inan neo-natál sira-nia leet mak 
menus liu porsentu 1 maibé sa•e to porsentu 1,05 
iha Dili no sa•e liu porsentu ida iha grupu populasaun 
risku sira. Hosi labarik na•in-17 ho idade menus tinan 
5 ne•ebé relata katak moris ho HIV iha 2012, iha 
labarik-mane na•in 8 no labarik-feto na•in 9. Mesak 
na•in 3 hosi hirak-ne•e (porsentu 17,6 hetan asesu ba 
terapia antiretrovirál (ART).104 

Kauza imediata ba mortalidade materna

Globalmente, emorrajia hela hanesan kauza 
prinsipál ba mate materna  (porsentu 38), tuirfali 
ho ipertensaun (porsentu 18) no kauza indireta 
sira-seluk (hanesan malária, HIV/SIDA no moras 
kardíaku (fuan-nian).105 

Kauza imediata ba mate materna iha Timor-Leste 
la-klaru tanba dadus inadekuadu. Iha 2010, porsentu 
47 hosi kazu komplikasaun durante maternidade 

ne•ebé relata hosi ospitál (N = 603) mosu tanba 
emorrajia, porsentu 27 mosu tanba obstakulu ba 
partus, porsentu 21 tanba eklámpsia no porsentu 5 
tanba sepse puerperal (Figura 2.8). 

 2.3.2 Kauza subjasente

Prevalénsia deznutrisaun ne•ebé aas

Globalmente, liu katoluk ida hosi mate idade menus 
tinan lima bele atribui ba deznutrisaun. Labarik sira 
ne•ebé saúde fraku ona tanba deznutrisaun iha 
probabilidade aas liu atu mate tanba moras infantíl 
baibain hanesan pneumonia, diarreia, malária no 
sarampu, nomós hosi SIDA (se karik sira mak 
pozitivu-HIV).106 

Deznutrisaun kontribui hela ba pelumenus porsentu 
20 hosi mortalidade materna tanba aumenta 
vulnerabilidade ba infesaun, no hamenus toleránsia 
ba lakon raan durante partus. Deznutrisaun sei mós 
aumenta risku atu kona efeitu negativu hosi isin-rua. 
Feto ne•ebé iha estatutu nutrisionál ladi•ak sei iha 
risku boot liu atu hasoru obstakulu ba partus, mate 
durante emorrajia pós-partus, hahoris oan ho todan 
moris menus, no esperiénsia moras ba nia an rasik 
no nia oan.  

Timor-Leste iha nivel aas liu ba deznutrisaun iha 
mundu. Kestaun deznutrisaun ne'e sei diskute di'ak 
liutan ho detalle iha Kapítulu 3.

Lakuna sira iha kobertura servisu                           
saúde materna no infantíl

Atu responde ba deza“u ba saúde materna no 
infantíl la nesesita avansu boot ba teknolojia. Labarik 
no inan sira mate hela de•it tanba servisu sira mak 
presta iha sira-nia parte ketaketak no tanba la 
alkansa ema sira-ne•ebé hasoru risku boot liu.
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Figura 2.8: Komplikasaun isin-rua relata hosi ospitál 
Fonte: HMIS 2012, MS.
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Kontinuum kuidadu nian sei kobre pré-maternidade 
no hahoris oan, to•o infánsia to•o idade tinan 5 no sei 
re”ete oportunidade xave ba prestasaun intervensaun 
sira hodi salva-moris. Kobertura hosi intervensaun 
hirak-ne•e hela nafatin relativamente ki•ik, hanesan 
indika liuhosi Figura 2.9 ne•ebé haklakan fallansu 
importante ba prestasaun servisu saúde materna no 
infantíl. 

Molok sai isin-rua:
€ Mesak porsentu 22,3 hosi feto sira ho idade 

reprodutiva (15-49) uza antikonsepsaun.

Durante tempu isin-rua:
€ Uitoan liu sorin ida hosi feto isin-rua (porsentu 

55,1) simu kuidadu antenatál liu dala haat;
€ Mesak porsentu 5 hosi feto ne•ebé iha infesaun 

HIV durante isin-rua simu ai-moruk antiretroviral 
hodi prevene tranzmisaun HIV/SIDA hosi inan ba 
oan;

€ Porsentu 40,1 hosi feto isin-rua sira toba iha INT 
nia okos; no 

€ Porsentu 79,8 hosi inan sira iha protesaun hasoru 
tétanu durante partus foin lalais liu.

Durante partus:
€ Pelumenus katoluk-ida (porsentu 29,9) hosi 

feto isin-rua hahoris oan ho apoiu hosi ema 
kuali“kadu.

Períodu pós-natal:
€ Mesak katoluk-ida (porsentu 32,8) hosi inan sira 

simu vizita pós-natal; no 
€ Inan na•in 4 hosi na•in 5 (porsentu 81,7) iha 

inisiasaun sedu atu fó-han susubeen-inan iha 
oras ida nia laran.

Períodu infánsia no tempu labarik:
€ Mesak sorin ida (porsentu 52) hosi labarik sira-

ne•ebé idade menus fulan 6 simu susubeen-inan 
eskluzivu;

€ Liu porsentu 80 hosi labarik sira idade fulan 6-8 
simu hahán suplementár;

€ Porsentu 60 simu doze rotina ba vasina sarampu; 
€ Maizumenus katoluk-rua (porsentu 64) hosi 

labarik idade fulan 12-23 simu sira-nia doze 
datoluk hosi DPT; no

€ Sorin ida (porsentu 51) hosi labarik sira simu 
doze rua hosi Vitamina A.
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Figura 2.9: Kobertura intervensaun hakat kontinuum kuidadu 
Fonte: TLDHS 2009-2010, NSD no ICF Macro.
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Períodu nu•udar labarik:
€ Porsentu 41 hosi labarik sira ho idade menus 

tinan lima toba iha INT nia okos;
 € Kuaze porsentu 71 hosi ema fó-kuidadu sira 

relata katak sira buka kuidadu apropriadu tanba 
deskon“a pneumonia;

€ Tratamentu antibiótiku mak fó ba maizumenus 
porsentu 45 hosi kazu pneumonia;

€ Porsentu 71 hosi labarik sira simu terapia 
reidratasaun orál nu•udar tratamentu ba diarreia; 

€ Porsentu 43 hosi populasaun iha ona fasilidade 
saneamentu di•akliu; no

€ Porsentu 64 iha fonte bee-hemu di•akliu.

Disparidade sira 

Servisu saúde materna no infantíl bázika laiha 
distribuisaun iguál iha rai-laran tomak. Maibé 
notavel mós katak jeralmente asesu ba no 
kualidade servisu saúde nian konstitui deza“u 
ida ba maioria populasaun, menus ke kalimak 
riku liu hotu no hirak-ne•ebé hela iha sidade 
kapitál.

TLDHS 2009-2010 sujere katak labarik no feto 
sira hosi família iha kalimak kiak liu hotu iha 
probabilidade menus liu atu simu intervensaun 
impaktu aas duké hirak-ne•ebé hosi kalimak riku 
liu hotu (Figura 2.10). Análize ida hosi asisténsia 
kuali“kada iha partus (SBA), determinante krítiku 
ida kona-ba rezultadu saúde materna no neo-natál 
sira, hatudu hela katak kobertura mediana hosi 
SBA mak besik liu nivel kalimak menus liu nian. 
Ho liafuan seluk, kalimak hotu hotu menus ke ida 
ne•ebé riku liu iha kobertura SBA nivel menus. 
Asesu menus hanesan ne•e mak atribuidu ba 
eskasés iha rekursu umanu no hanaran hanesan 
•inekidade-iha-letenŽ no •privasaun-masa nianŽ 
liuhosi WHO.107

Disparidade jeográ“ku iha kobertura servisu saúde 
mak boot. Porezemplu, SBA hatudu variasaun boot 
entre Dili (porsentu 68,9) no Oecusse (porsentu 9,8).  
Análize kona-ba kobertura SBA tuir distritu hatudu 
katak mesak Dili iha SBA liu porsentu 50 (Figura 
2.11) ne•ebé indika katak asesu ba kuidadu materna 
no neonatál hela hanesan asuntu iha rai-laran tomak.

Figura 2.10 Inekuidade kobertuda tuir intervensaun 
Fonte: TLDHS 2009-2010, NSD no ICF Macro.
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Figura 2.11 Asisténsia kuali“kadu iha partus (%) tuir distritu
Fonte: TLDHS 2009-2010, NSD no ICF Macro.
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Lakuna sira iha hahalok no prátika 

Kaben sedu no isin-rua sedu

Kaben sedu, de“ne nu•udar kaben formál ka uniaun 
informal molok idade 18, mak realidade ba labarik-
mane no labarik-feto sira, maske labarik-feto sira 
kona afeita boot liu. Kaben labarik nian aumenta risku 
saúde ba labarik feto no nia oan sira. 

Labarik-feto kaben-na•in sira dalabarak iha 
kapasidade menus atu bele negósia relasaun seksuál 
ka utilizasaun antikonsepsaun nian, no nune•e iha 
risku boot liu atu sai isin-rua lahó intensaun no ho 
frekuénsia aas, nomós atu kona moras hada•et hosi 
seksu. Kaben sedu dalabarak sei hamosu hahoris oan 
sedu, tanba kaben ne•e dalabarak marka tempu iha 
feto nia moris bainhira sai aseitavel sosialmente, ka sai 
hanesan espetativa, atu hahoris oan sira. 

Isin-rua durante adolexénsia, bele kompromete 
labarik-feto nia dezenvolvimentu tanba hapara nia 
kresimentu rasik no aumenta probabilidade atu hasoru 
komplikasaun ka mate durante partus, ba inan no oan 
sira. Moris-mate no mate iha probabilidade porsentu 
50 aas liu ba oan ne•ebé moris hosi inan sira-ne•ebé 
iha idade menus tinan 20 kompara ho oan ne•ebé 
moris hosi inan sira ho idade 20-29.108 Labarik sira ho 
inan joven esperiénsia insidénsia aas liu hosi todan 
menus iha momentu foin moris109 no iha probabilidade 
signi“kativamente aas liu atu sofre hosi isin-krekas, 
isin-tun no kondisaun todan menus seluk tan. 

TLDHS 2009-2010 hetan katak porsentu 7,7 hosi 
labarik-feto idade 15-19 mak kaben tiha ona ka 
hela iha uniaun nia laran, kompara ho porsentu 0,4 
de'it hosi labarik-mane sira. Maizumenus porsentu 
3 hosi feto sira ho idade 20-24 relata katak sira 
kaben molok sira hetan idade tinan 15 no porsentu 
18,0 molok sira hetan tinan 18. Dadus hatudu katak 
porsentu  2,7 hosi sira-ne•e halo relasaun seksuál 
molok sira hetan tinan 15 no porsentu 16,8 molok sira 
hetan tinan 18.

Halo tuir TLDHS 2009-2010, maizumenus porsentu 
7,2 hosi feto sira ho idade 15-19 hahoris oan ka 
hetan isin-rua ona. Feto rurál sira ho idade 15-19 
iha probabilidade dala rua liu feto urbana sira atu iha 
oan. Liután, isin-rua adolexente mak aas liu ba feto 
edukasaun menus no feto hosi família kiak sira-nia 
leet. Iha distritu Oecusse, Bobonaro no Viqueque liu 
porsentu 10 hosi feto isin-rua mak adolexente sira.

Hahoris oan ho frekuénsia aas

Taxa fertilidade totál iha Timor-Leste mak ida hosi hirak 
ne•ebé aasliu hotu iha mundu ho feto ida hahoris oan 
5,7 medianu durante nia moris tomak. Intervalu hahoris 
oan mak períodu tempu entre hahoris oan tuirtuir malu. 
Estudu sira hatudu katak intervalu hahoris oan badak 
mak asosiadu ho risku aumenta atu mate ba rua-hotu 
inan no oan, liuliu bainhira intervalu hahoris oan mak 
menus fulan 24.

Dadus TLDHS 2009-2010 nian hatudu katak 
porsentu 29,2 hosi inan sira hahoris sira-nia oan ba 
dalarua menus liu fulan 24 tuirfali sira nia oan foin liu, 
no porsentu 8,9 hosi sira hahoris sira nia oan daruak 
hafoin fulan 7-17 tuirfali sira-nia oan foin ulukliu. 
Númeru fulan medianu tuirfali hahoris oan ulukliu 
mak mesak fulan 29.  Kuriosamente, iha reportajen 
katak feto joven sira (idade 20-29), ne•ebé hela iha 
área urbana no hosi família riku liu, hahoris oan sira 
ho frekuénsia aasliu. Distritu Ainaro, Dili, Ermera no 
Liquisa iha taxa fertilidade aas liu hotu.

Prátika no Fiar Sosiál sira

Ba kuidadu saúde preventivu no promosaun, inan sira 
identi“ka maka•as liu ho sistema promosaun saúde no 
prevensaun moras tradisionál duké ho mensajen saúde 
sira hosi pro“sionál saúde. Porezemplu, tudik foun ka 
da•an mak utiliza iha moris la•ós institusionál foin lalais 
ne•e na•in-ida hosi lima, no koñesimentu kona-ba sinál 
perigu ba labarik foin moris hela uitoan de•it nafatin 
(TLDHS 2009-2010). 
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Gama tomak hosi prátika fó-kuidadu neo-natál 
tradisionál no oinsá atu in”uénsia sira mak ladún 
koñesidu. Inan-aman sira iha tendénsia atu prioritiza 
nesesidade atu buka kuidadu preventivu ba sira-nia 
oan sira inklui imunizasaun no lori sira-nia oan sira 
ba doutór tradisionál atu jere moras sira hanesan 
pneumonia no diarreia. Sei iha hahalok buka kuidadu 
inadekuadu no tarde ne•ebé rezulta hosi koñesimentu 
menus kona-ba benefísiu hosi kuidadu maternidade 
nomós sinál perigu durante isin-rua, partus no 
períodu pós-partum. Remédiu umakain tradisionál 
sira mak utiliza iha partus susar. 

Nivel koñesimentu no kapasidade ki•ik               
hosi fó-kuidadu na•in no família sira

Bainhira fó-kuidadu na•in sira laiha informasaun, 
koñesimentu no kapasidade adekuadu, 
labarik sei hasoru privasaun kuidadu, sofre 
fallansu iha nia kresimentu no kona afeitu 
hosi konsekuénsia hosi rezisténsia menus 
hasoru infesaun. Utilizasaun ITN mak promove 
ba prevensaun malária maibé mesak porsentu 41 
hosi labarik sira ho idade menus tinan lima toba iha 
ITN nia okos. Mesak porsentu 7,3 hosi labarik sira 
ne•ebé hetan diarreia simu ”uídu aumenta no fó-han 
kontinua. 

Koñesimentu kona-ba sinál perigu sira durante 
isin-rua no partus mak menus nafatin iha kalimak 
hotu-hotu. Ida-ne•e bele sai kontribuinte prinsipál 
ba hahalok buka kuidadu atrazadu no mortalidade 
materna aas. Prátika fó-kuidadu ba oan foin moris 
sira hanesan kuidadu aséptiku ba husar-talin no fó-
hariis atrazadu mak menus liu iha kalimak hotu-hotu.

Kobertura saneamentu no prátika ijiene la adekuadu

Timor-Leste iha kobertura saneamentu rurál 
katoluk hosi kraik iha rejiaun, tuir Kamboja no Laos. 
Timor-Leste tuir nia dalan atu atinji nia ODM ba 

fornesimentu bee rurál maibé sei dook hosi nia dalan 
atu atinji nia alvu ba saneamentu rurál. Defekasaun 
arbiru iha li•ur (OD) mak pratika nafatin ho porsentu 
29 la uza sentina rai-kuak saida de•it: mesak 
porsentu 8 hosi ema sira iha área urbana pratika OD 
kompara ho porsentu 29 iha área rurál sira. Prátika 
ijiene di•akliu halo parte importante atu prevene 
moras diarreia sira: evidénsia globál sujere katak 
fase-liman ho sabaun de•it bele hamenus porsentu 
45 hosi insidénsia diarreia. Kondisaun ijiene ladi•ak 
sei aumenta deznutrisaun no pneumonia.110  

Kuantidade, abilidade no distribuisaun                     
rekursu umanu la adekuadu

Pesoál saúde bázika insu“siente no 
distribuisaun laloos ba pesoál pro“sionál 
hanesan doutór no enfermeira sira halo 
impedimentu ba prestasaun saúde iha nivel 
komunidade, estensaun no fasilidade sira.   

Iha nivel komunidade no estensaun, Timor-Leste sei 
depende ba voluntáriu komunidade, grupu suporta 
inan, SISCa, parteira no enfermeira sira atu fornese 
koñesimentu saúde no servisu preventivu báziku 
inklui imunizasaun, kuidadu ante-natál, no tratamentu 
ba pneumonia no diarreia. 

Maibé, eskasés krónika ba rekursu umanu sei 
impede sira-nia esforsu atu realiza kobertura 
universál. Porezemplu, iha estimasaun katak 
disponibilidade enfermeira no parteira sira mak 
mesak porsentu 50 hosi hirak-ne•ebé rekere iha 
nivel nasionál no menus liu (porsentu 10 to•o 
15) iha distritu sira ho dezempeñu menus.111                   
Liután, voluntáriu no ema serbisu estensionista iha 
tendénsia atu falta motivasaun ba dezempeñu di•akliu 
tanba falta insentivu, subsídiu ba di“kuldade, no 
apoiu hanesan eskolarizasaun, alojamentu nsst. 
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Adisionalmente, iha nivel fasilidade, distribuisaun 
ladún di•ak doutór no enfermeira sira-nian rezulta 
ho konsentrasaun pesoál médiku sira iha fasilidade 
médiku iha área urbana no pesoál insu“siente iha 
fasilidade rurál no peri-urbanu.112 Eskalasaun rápidu 
ba númeru doutór sira mak prosesu kontinuozu 
iha rai-laran. Cabral et al (2013) fó-hatudu katak 
•hahilik atu halo eskalasaun ho foku relativamente 
ki•ik ba maundobra médiku, presiza avaliasaun ba 
nia relevánsia tuir perfíl saúde rain nian, ba nia 
abranjénsia konforme tuir medida komplementár 
ne•ebé presiza hodi halo nia sai efetivu.Ž113  

Hanesan mensiona tiha ona iha kapítulu ida-ne•e, 
inan no oan foin moris sira sofre privasaun boot 
no ida-ne•e nesesita foku bootliu ba formasaun, 
kolokasaun no retensaun parteira sira iha fasilidade 
saúde sira. Governu haree nesesidade ne•e ho 
seriedade no halo kompromisu atu koloka parteira 
rua iha Postu Saúde ida-ida, maske dalan ba oin 
seidauk artikulada ho klareza.

Abastesimentu inadekuadu no jestaun                      
sasán kuidadu saúde inadekuadu 

Disponibilidade insu“siente hosi sasán médiku 
esensiál, ekipamentu no servisu sira iha 
fasilidade saúde no ospitál sira hela hanesan 
obstakulu boot ba prestasaun servisu saúde. 
Revizaun konjuntu ho apoiu hosi UNICEF nia Sede 
Rejionál ba Ázia-Leste no Pasí“ku iha 2012 hetan 
katak estoke ne•ebé disponivel ba sasán esensiál 
mak porsentu 20 ba partus asistidu no kuidadu neo-
natál, porsentu 10 ba Prevensaun Tranzmisaun HIV 
hosi Inan ba Oan (PMTCT) no porsentu 5,6 ba masin 
re-idratasaun ho zinku (TLDHS no relatóriu programa 
nian.114 Iha mós problema sira ho jestaun korrente 
abastesimentu hosi armazen sentrál ba fasilidade 
sira iha distritu no sub-distritu tanba fallansu sira iha 
aprovizionamentu no jestaun korrente abastesimentu.  

Iha kazu imunizasaun, rain ne•e laiha nivel kapasidade 
institusionál rekomenda globalmente atu halo auto-
aprovizionamentu ba vasina sira. Avaliasaun Jestaun 
Vasina Efetivu (EVM) ne•ebé hala•o iha 2011 hamosu 
dezenvolvimentu ba planu melloramentu EVM. Maibé, 
planu EVM seidauk implementa no iha fallansu ba 
vasina ho frekuénsia aas.115 Família kiak dalaruma 
la•o viajen dook atu bá fasilidade saúde sira no gasta 
sira-nia rekursu limitadu ba transporte no alojamentu 
atu hetan de•it katak laiha prestadór servisu saúde 
no laiha ai-moruk disponivel. Iha reportajen dalabarak 
katak iha eskasés ba ai-moruk esensiál no falta 
kombustivel ba ambulánsia sira atu lori feto isin-rua 
sira ba fasilidade saúde.

Hanesan resposta ba asuntu aprovizionamentu, 
Komisaun Aprovizionamentu Nasionál mak reforsa 
barak liu hosi dekretu-lei sira no estabelesimentu 
ajénsia autorizada atu tau matan ba área 
aprovizionamentu espesí“ka. Atu komplementa ida-
ne•e, Ministériu Finansas (MF) dezenvolve Matadalan 
Prátika Di•akliu sira hanesan esforsu atu hadi•ak no 
esklarese prosesu aprovizionamentu iha ministériu 
hotu-hotu iha Governu nia laran. Enkuandu prosesu 
dezkonsentrasaun la•o bá oin, iha nesesidade atu 
ezamina espesi“kamente efetividade hosi ajenda 
reformasaun ba aprovizionamentu no prosesu hirak-
ne•ebé ministériu Governu sira adopta. Revizaun 
esternu ne•ebé halo foin lalais ne•e liuhosi Deloitte, 
fornese ona rekomendasaun sira hodi hadi•ak jestaun 
ba abastesimentu no prosedimentu aprovizionamentu 
nomós kontrolu internu sira.116  

2.3.3 Kauza bázika sira
Sistema saúde ne•ebé funsiona didi•ak kompostu 
hosi elementu estruturál ne•ebé iha relasaun no 
interasaun multiplu, ho ema iha sira-nia sentru.117 
Asuntu xave rua iha sektór saúde, governasaun no 
“nansiamentu, mak kauza fundamentál ba deza“u 
ne•ebé labarik Timor-oan no sira-nia inan sira 
hasoru atu hetan asesu ba servisu saúde bázika ho 
kualidade (Grá“ku 2.2).
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Polítika no lejizlasaun 

Relatóriu ODM 2009 ba Timor-Leste mak 
haklakan nesesidade atu hadi•ak tan 
enkuadramentu polítika saúde atu bele aumenta 
adekuásia no efetividade servisu saúde 
reprodutiva , materna, neo-natal no infantíl esensiál 
(MNCH), liuliu iha área espasu oan, asesu ba kuidadu 
obstetrísia esensiál no tratamentu ba moras infánsia 
komún, nomós kona-ba kuidadu no hahalok buka 
kuidadu di'akliu hosi inan no prestadór servisu 
sira. Dezenvolvimentu seidauk hotu ba estratéjia 
saúde, materna, neo-natal no infantíl nasionál 
komprensivu, Estratéjia Nutrisaun Nasionál, kódigu ba 
komersializasaun substitutu ba susubeen-inan, no lei 
kona-ba iodizasaun masin mak antisipada atu hadi•ak 
ambiente programasaun (Tabela 2.1). Tenke mós 
halo esforsu sira atu dezenvolve polítika sira kona-ba 
saúde neo-natal no infantíl, rekursu umanu saúde 
nian, fó susubeen-inan, no planeamentu familiár no 
nutrisaun inklui forti“kasaun alimentár. 

Finansiamentu saúde

Halo tuir Konstituisaun Timor-Leste nian, •Estadu 
sei promove estabelesimentu ba servisu saúde 
nasionál ne•ebé universál no jerál. Servisu 
saúde nasionál sei gratuita (laiha folin) halo tuir 
posibilidade Estadu nian no ho konformidade    
tuir leiŽ.

Iha termu absolutu, Ministériu Saúde nia orsamentu 
aumenta signi“kativamente durante tinan foin lalais 
ne•e no sa•e ona US$67 millaun118 iha 2014 hosi 
menus liu US$17 millaun iha 2005-06. Despeza 
saúde ezekuta mós sa•e hosi maizumenus US$12 
millaun iha 2005-06 to•o US$58 millaun iha 2014.119 

Timor-Leste nia despeza públika totál no PIB 
mós aumenta barak tinan-tinan. Maibé parte hosi 
orsamentu Governu ne'ebé dedika ba saúde hasoru 
proporsaun despeza Governu totál no PIB tun 
maka'as (Figura 2.12). 

Figura 2.12: Timor-Leste nia PIB, despeza públika no despeza ba saúde 
Fonte: Bazedadus Despeza Saúde Globál, WHO.
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Grá“ku: 2.2 Sistema saúde
Fonte: Alliance for Health and System Policy and Research, 2010.
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intervensaun sira atu salva moris 

Jestaun integradu ba moras infánsia adapta tiha ona                
atu kobre oan foin moris ho idade semana 0-1

Tratamentu pneumonia iha komunidade

Formuláriu masin reidratasaun foun                                        
no zinku ba jestaun diarreia

Planu implementasaun ho kalkulasaun kustu ba saúde 
materna, neonatal no infantíl disponivel ona 

Ezbosu

Lae

Sim

Sim

Sim

Sim

Parsiál. (Voluntáriu komunidade sira                        
la permete atu fó antibiótika)

Kuadru: 2.1 Estatutu Polítika MNCH Xave sira-nian iha Timor-Leste
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Figura: 2.13 Komparisaun Rejionál kona-ba                                
Timor-Leste nia Despeza Públika ba Saúde 2011
Fonte: Bazedadus Despeza Saúde Globál, WHO.

Figura: 2.14 Kompozisaun hosi Despeza Atuál Ministériu                   
Saúde nian bazeia ba Kategória, 2008-2012
Fonte: Portál Transparénsia Orsamentu Timor-Leste, MF.
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Iha 2011, despeza saúde públiku nu'udar parte hosi 
despeza governu totál mak porsentu 2,9 de'it, ne'ebé 
hela hanesan ida hosi hirak menus liu hotu iha 
rejiaun Ázia-Leste no Pasí“ku no menus besik dala 
sia liu rain ne'ebé lidera rejiaun ne'e (Figura 2.13).120

Despeza governu nian ba saúde mós tun hanesan 
parte hosi despeza totál ba saúde iha rain ne•e. 
Redusaun hanesan ne•e mak hadi•ak fali liuhosi 
instituisaun la•ós lukrutivu ne•ebé serve umakain 
sira, no to•o nivel limitadu, liuhosi despeza hosi 
populasaun sira.121 Parte ikus ne•e bele sa•e tan 
bainhira iha redusaun ba despeza doadór sira-nian.

Liuhosi ezaminasaun ba sub-programa sira, 
alokasaun menus liu ba diresaun nasionál 
saúde komunitária  (hosi millaun US$3,7 iha 2012 
to•o millaun US$2,8 iha 2013) haree hanesan 
preokupasaun boot tanba programa saúde no 
nutrisaun materna, neonatal no infantíl hotu hotu 
mak dezenvolvidu no iha kalkulasaun kustu liuhosi 
diresaun ida-ne•e.

Halo tuir Kompozisaun orsamentu, alokasaun ba 
sasán no servisu sira tun durante períodu 2008-
2012 ho parte boot liu ba transferénsia, saláriu 
no kolen  (Figura 2.14). 

Iha kontestu aumenta rede prestasaun kuidadu 
saúde no gama servisu ne•ebé oferese, atu hamenus 
despeza operasionál bele afeita sistema nia 
efetividade atu presta servisu ba populasaun sira.

Distribuisaun fundus saúde ba distritu haree 
hanesan la tuir nesesidade. Distritu sira iha-ne•ebé 
mortalidade infantíl mak aas liu gasta menus per 
kapita (Figura 2.15). Porezemplu, maske Ermera no 
Liquisa iha mortalidade aas liu hotu iha rai-laran, sira 
iha despeza públika ba saúde per kapita menus liu 
hotu (US$6 no US$8 respetivamente).122  

Halo tuir Banku Mundiál,123 •despeza ba saúde 
foin lalais ne•e no previstu mak konsentrada ba 
expansaun no reabilitasaun ba projetu obras kapitál 

Figura 2.15: Mortalidade idade menus tinan lima                              
no despeza públiku ba saúde iha distritu ida ida 
Fonte:  TLDHS 2009-2010, NSD no ICF Macro, no Portál Transparénsia Orsamentu Timor-Leste 2010, MF.
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iha ospitálŽ. Faktu katak distritu sira ne•ebé iha ospitál 
simu despeza ba saúde per kapita aas liu bele haree 
hanesan komprovasaun ba deklarasaun ida-ne•e.

Liután, iha nesesidade atu asegura despeza 
adekuadu ba saúde no nutrisaun infantíl liuhosi 
alokasaun hosi orsamentu saúde nasionál no 
fornesimentu liña orsamentu dedikada ba saúde no 
nutrisaun infantíl iha unidade despeza saúde oioin. 

Ikus liu, desizaun alokasaun orsamentu seidauk 
bazeia ba evidénsia metin no planeamentu di•ak. 
Laiha mekanizmu efetivu atu liga planu saúde 
distritu ho orsamentu MS nian, dalaruma husik hela 
atividade nivel distritál planeadu lahó orsamentu ba 
sira-nia implementasaun. Planu sira atu dezkonsentra 
funsaun jestaun no orsamentu sei rekere aumentu 
ba kapasidade jestaun “nansas iha nivel distritu. 
Inisiativa Governu kontinuozu kona-ba planeamentu 
no orsamentu bazeia ba evidénsia buka oinsá atu 
responde ba lakuna hirak-ne•e.

Governasaun, jestaun no mekanizmu koordenasaun 

Iha Timor-Leste, prestasaun servisu saúde mak 
delegada liuhosi Ministériu Saúde ba Jestór Saúde 
Distritu sira maibé estrutura konsentradu governu 
nian rekere katak maioria desizaun ne•ebé iha 
relasaun ba polítika, programa, no prestasaun servisu 
saúde mak halo iha nivel ministériu sentrál.  

O“siál nivel distritu sira presta servisu saúde sira 
bazeia ba instrusaun no matadalan hosi Governu 
sentrál. Unidade koordenasaun no jestaun sira mak 
estabelesidu iha nivel sentrál no Ministériu Saúde 
no nia parseiru sira forma tiha ona Grupu Traballu 
ba Saúde Materna no Infantíl no Grupu Traballu 
Nutrisaun atu analiza deza“u ba programasaun no 
halo resposta ba sira.  

MS no nia parseiru sira iha intensaun atu adopta 
aprosimasaun planeamentu sektór-tomak nian 

maibé ida-ne•e seidauk implementa. Atu responde 
ba lakuna sira iha abilidade jestaun, MS halo esforsu 
sira atu fó formasaun ba jestaun no lideransa ba 
ekipa jestaun saúde distritu sira. WHO fasilita 
formasaun jestaun ba pesoál saúde no doadór oioin. 
Atu responde di•akliu ba lakuna sira iha planeamentu 
no orsamentu, MS sei servisu atu adopta 
aprosimasaun planeamentu no orsamentu bazeia ba 
evidénsia nomós atu dezenvolve kapasidade jestór 
distritu sira-nian.

Asuntu analfabetizmu, pobreza no jéneru 

Timor-Leste nia relatóriu ODM 2010124 hato•o katak 
iha taxa pobreza nasionál hanesan porsentu 49,9 
iha 2007 ho redusaun porsentu 26 ba konsumu 
medianu. Relatóriu ne•e mós hatete katak pobreza 
iha área balu iha nasaun laran sa•e besik dalarua 
entre tinan 2001 no 2007. Hanesan hatudu 
liuhosi TLDHS 2009-2010, segmentu kiak liuhosi 
populasaun iha todan moras boot liu no asesu ba 
kuidadu saúde menus.

Inan edukadu mak koñesidu atu iha kontrolu di•ak liu 
ba rekursu no abilidade atu hetan koñesimentu no 
abilidade sira no transforma hirak-ne•e sai kuidadu 
saúde ba nia oan rasik, ne•ebé mak determinante 
importante ba estatutu saúde di•ak. TLDHS 2009-
2010 hatudu katak inan alfabetu iha probabilidade 
menus liu atu iha oan rasik ho deznutrisaun no sei 
iha probabilidade boot liu atu buka kuidadu ba nia 
aan rasik nomós ba nia oan sira. Maibé, kauze feto 
na•in tolu hosi sanulu laiha edukasaun kompara 
ho na•in ida hosi lima ba mane sira. Edukasaun 
sekundária ka nivel aas liu iha feto sira-nia leet iha 
asosiasaun ho fertilidade menus, determinante ida 
ba sobrevivénsia materna no infantíl. Maibé, mesak 
porsentu 48 hosi feto sira iha nivel edukasaun 
sekundária ka aas liu kompara ho porsentu 55 hosi 
mane sira.
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Feto sira nu•udar ema fó-kuidadu primáriu iha 
uma-laran no maneira oinsá sira hala•o atividade 
ho relasaun ba saúde no kontrola rekursu sira mak 
determinante importante ba sira rasik no sira-nia oan 
nia estatutu nutrisionál. Iha reportajen katak Timor-
Leste sei iha •resik forte hosi sistema patriarkál 
tradisionál. Tanba sistema barlake, la•en barak adopta 
hanoin maka•as katak sira nia feen sira mak hanesan 
sira-nia propriedade sub-ordinadu.Ž Sosiedade 
patriarkál fó estatutu menus liu ba feto sira ne•ebé 
hasoru diskriminasaun taka netik sira-nia dalan atu 
sai na•in ba bens no atu partísipa iha desizaun ne•ebé 
afeita sira-nia moris no sira-nia labarik nian.125

2.4 Oportunidade                  
sira ba asaun 
€ Atu aumenta “nansiamentu ba sektór 

saúde no hadi•ak ezekusaun orsamentu; 
halo alokasaun espesí“ku hosi orsamentu 
ba saúde infantíl iha unidade despeza ba 
saúde iha nivel nasionál no distritál sira; 
aloka orsamentu saúde bazeia ba nivel 
privasaun labarik sira-nian; no eskalasaun 
ba planeamentu no orsamentu iha distritu 
bazeia-ba-evidénsia.  

Planu estratéjiku bazeia-ba-evidénsia ho nia kustu 
kalkula ona (planu negósiu investimentu) ho 
prioritizasaun ba kuidadu neo-natal no obstetrísia 
emerjénsia tenke dezenvolve iha nivel sentrál 
nu•udar instrumentu ba advokásia no investimentu 
hosi polítiku-na•in sira. 

Planu ne•e sei utiliza ba koordenasaun entre 
parseiru dezenvolvimentu sira atu halibur hamutuk 
rekursu sira ne•ebé disponivel atu prioritiza halo 
tuir nivel privasaun jeográ“ku (liuliu mortalidade 
infantíl no nivel deznutrisaun labarik nian). 

Inisiativa atuál lidera hosi Ministériu Saúde atu 
reforsa planeamentu no orsamentu nivel distritál 
utiliza análize ba obstakulu sira no kapasitasaun 
presiza lori bá oin atu fó dalan ba distritu sira atu 
identi“ka no responde ba obstakulu espesí“ku sira 
ne•ebé rezulta ho privasaun ba labarik sira. 

€ Atu inklui apoiu no kapasitasaun ba jerente 
no pesoál saúde sira ba intervensaun sira atu 
haforte sistema saúde sira. 

Iha nesesidade atu harii instituisaun sira 
ba formasaun, asosiasaun pro“sionál ba 
empoderamentu, kriasaun oportunidade sira ba 
kontribuisaun no jestaun iha nivel nasionál distritál 
no suku, no rede sira atu fó apoiu ba pesoál saúde 
sira ne•ebé serbisu iha área remota sira. 

Atu responde ba lakuna klíniku no iha saúde 
públika, iha nesesidade atu aumenta númeru no 
kualidade ba doutór, parteira, no enfermeira sira, 
no dezenvolvimentu sistema dezenvolvimentu 
pro“sionál kontinuozu. Envolvimentu iha peskiza 
lokál, liuliu hirak-ne•ebé kontribui diretamente 
ba asuntu krítiku sira iha polítika saúde labarik 
ka atu haforte sistema dadus nasionál no hasa•e 
kapasidade ba jestaun. 

€ Atu prioritiza polítika no estratéjia sira atu 
rezolve obstakulu sira iha área nutrisaun, 
saúde materna no infantíl no bee no 
saneamentu. 

Iha nesesidade atu haree fali planu serbisu atuál 
atu halo alvu di•ak liu no implementa estratéjia 
pro-ekidade bazeia-ba-evidénsia. Estratéjia 
atuál sira presiza avaliasaun no eskalasaun ba 
fatin jeográ“ku barak liu no dezenvolvimentu ba 
matadalan padronizadu.

Estratéjia balu hela iha faze polítika ezbosu no 
tenke expedita hamutuk ho planu asaun ba sira-
nia implementasaun.  
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Estratéjia hirak-ne•ebé karik foun ba rain ne•e 
hanesan seguru sosiál ho teste ba meius 
subsisténsia mak nesesidade urjente atu rezolve 
obstakulu “nanseiru. Atu halo hanesan ne•e, rain 
ne•e presiza hahú ho advokásia, estudu viabilidade 
no efetividade kustu hosi aprosimasaun posivel 
sira.

€ Atu hatama medida sira hodi halo Postu 
Saúde sira sai funsionál no presta servisu 
MNCH no Nutrisaun tuir dalan sustentavel.

Ida-ne•e sei rekere estabelesimentu fasilidade 
bázika sira ba kuidadu partus, imunizasaun, 
análize nutrisaun ba populasaun, nsst iha postu 
saúde no hadi•ak lakuna rekursu umanu saúde, 
liuliu lakuna sira iha asistente partus kuali“kadu 
iha nivel postu saúde tuir dalan sustentavel, 
inklui liuhosi medida sira atu fó insentivu no jere 
dezempeñu pro“sionál.  

€ Atu promove no aselera programa saúde 
preventiva. 

Ida-ne•e sei nesesita promosaun ba kontinuum 
kuidadu hahú ho períodu adolexente no molok 
isin-rua no kontinua durante isin-rua, partus 
no infánsia. Intervensaun sira tenke inklui 
intervensaun prova tiha ona, efetivu-kustu 
hanesan jestaun kazu bazeia-iha-komunidade 
ba moras infánsia komún, promosaun fó-han 
susubeen-inan no akonsellamentu, fornesimentu 
suplementu ásidu fóliku iha faze pré-konsepsaun, 
terapia antihelmíntika materna, suplementu 
mikronutriente materna no infantíl, no utilizasaun 
materna no infantíl ba rede moskiteiru ne•ebé 
trata ho insetisida. 

€ Atu promove hahalok no prátika saúde no 
nutrisaun ótimu iha nivel hotu hotu. 

Iha nesesidade atu hadi•ak prátika kuidadu iha 
uma-laran no hahalok buka kuidadu saúde atu 

responde ba determinante sira ba feto no labarik 
sira nia estatutu saúde no nutrisionál liuhosi 
engajamentu komunitária forte liu. 

Eskalasaun no fortelesimentu ba aprosimasaun 
motivadu hosi komunidade ne•ebé iha ona 
tenke haforte. Ida-ne•e inklui komunikasaun 
ba dezenvolvimentu intervensaun, utiliza grupu 
mudansa ba hahalok sira hanesan grupu inan, 
atu aselera mudansa sosiál no hahalok iha 
prátika kuidadu labarik no promosaun saúde 
no saneamentu ba inisiativa sira hanesan 
Saneamentu Totál Lidera hosi Komunidade no 
Livre hosi Defekasaun Arbiru iha Li•ur (ODF).

€ Atu haforte sistema informasaun nu•udar 
komponente ida hosi servisu saúde ho kualidade. 

Estabelese monitorizasaun utiliza teknolojia 
informátika atu haforte Sistema Informasaun 
Jestaun Saúde (HMIS) atu fó dalan ba ministériu 
hodi trasa tuir mudansa sira iha redusaun 
obstakulu iha nivel oioin iha sistema saúde nomós 
atu informa ajustu ba estratéjia programa bainhira 
presiza. Liután, tanba importánsia krítiku hosi 
aprovizionamentu ba prestasaun servisu saúde 
governu, tenke mós implementa prosesu ida atu 
monitoriza progresu aprovizionamentu nian iha 
MS nia laran.
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Nutrisaun

KDL kompromete parte Estadu sira atu 
•asegura to•o iha nivel másimu ne•ebé posivel, 
labarik nia sobrevivénsia no dezenvolvimentu.Ž  
Deznutrisaun, liuliu iha forma ra•es-badak (isin 
la haboot), sei estraga labarik ki•ikoan nia 
dezenvolvimentu, ho efeitu negativu ne•ebé 
bele kona nia nafatin durante nia moris. 

Kapítulu ida-ne•e sei ezamina nivel to•o iha 
ne•ebé labarik  sira iha Timor-Leste nia direitu 
ba nutrisaun di•ak mak realiza tiha ona, nomós 
manifestasaun no kauza privasaun nian no 
oportunidade sira atu foti asaun.  
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3.1 Vizaun-jerál 
Deznutrisaun •globalmente hanesan faktór risku 
importante liu ba moras no mateŽ. Globalmente, 
maizumenus labarik na•in-ida hosi haat ho idade 
menus tinan lima iha kondisaun ra•es-badak (porsentu 
26 iha 2011). 

Deznutrisaun mak hamosu konsekuénsia 
sériu la´ós de•it ba saúde labarik nian, maibé 
mós ba impaktu longu-prazu ba rain ne•e nia 
dezenvolvimentu sosiál no ekonómiku. 

Nia hamenus probabilidade ba labarik ida-nia 
sobrevivénsia, nomós impede saúde no kresimentu 
ideal. Deznutrisaun hanesan faktór kontribuinte boot 
ba mortalidade, moras no de“siénsia labarik nian. 
Porezemplu, labarik ho ra•es-badak grave sei hasoru 
risku atu mate ne•ebé aas liu ba dala haat, no labarik 
ho isin-krekas grave sei iha risku aas liu ba dala 
sia. De“siénsia nutrisionál espesí“ku sira hanesan 
de“siénsia hosi vitamina A, ferru ka zinku mós 
aumenta risku mortalidade. Deznutrisaun bele hamosu 
moras oioin hanesan matan-delek tanba de“siénsia 
vitamina A no defeitu tubu neurál tanba de“siénsia 
hosi ásidu fóliku.

Kondisaun ra•es-badak mak asosiadu ho 
dezenvolvimentu kakutak menus liu ideal ne•ebé bele 
hamosu konsekuénsia negativu ho durasaun kleur ba 
labarik nia abilidade kognitivu, dezempeñu iha eskola, 
produtividade no rendimentu iha futuru. Hirak-ne•e sei 
afeita nasaun sira-nia potensiál ba dezenvolvimentu. 
Isin-ki•ik no forma deznutrisaun seluk tan epitoma 
dezigualdade sosiál sira no ra•es-badak bele serve 
hanesan indikadór ba pobreza no dezenvolvimentu 
menus.

Tanba labarik ra•es-badak sira sai adultu ho 
posibilidade boot liu atu dezenvolve obezidade no 
moras krónika seluk tan, posibilidade ba epidemia 
saúde ladi•ak sei aumenta, liuliu iha  rain tranzisionál 

sira ne•ebé esperiénsia urbanizasaun no mudansa 
ba konsumu ai-han (dieta) no maneira moris. 
Tranzisaun epidemiolójiku ne•e bele hamosu deza“u 
ekonómiku no sosiál foun sira iha rain rendimentu 
menus no klaran iha ne•ebé iha prevalénsia ra•es-
badak, liuliu ba grupu populasaun kiak liu.

Inan ida-nia estatutu nutrisaun no saúde mak 
determinante importante ba kondisaun ra•es-badak. 
Inan ida subnutrida sei iha probabilidade boot liu atu 
hahoris oan ho ra•es-badak, no kontinua siklu visiozu 
ba deznutrisaun no pobreza. 

Foku ba prevensaun ra•es-badak molok idade 
tinan 2. Hanesan resposta ba deznutrisaun infantíl, 
iha ona mudansa hosi esforsu sira atu hamenus 
prevalénsia labarik ho todan menus (todan 
menus tuir idade) ba prevensaun ra•es-badak 
(isin-lolon/aas ne•ebé menus tuir nia idade). Iha 
ona  komprensaun di•ak liu kona-ba importánsia 
nutrisaun nian durante períodu loron-1.000 krítiku 
hosi pré-konsepsaun no isin-rua no tinan rua uluk 
liu iha labarik nia moris, nomós kona-ba faktu katak 
kondisaun ra•es-badak ne•e re”ete de“siénsia 
sira ne•ebé hasoru durante períodu ida-ne•e. 
Organizasaun Saúde Mundiál (WHO) adopta tiha 
ona alvu foun atu hamenus númeru labarik ho 
kondisaun ra•es-badak ho idade menus tinan lima 
tun porsentu 40 to•o iha 2025.126  

Ohin loron nia foku konsertadu atu hamenus 
frekuénsia kondisaun ra•es-badak re”ete 
komprensaun di•ak liu kona-ba importánsia 
deznutrisaun nian durante períodu dezenvolvimentu 
krítiku liu iha moris sedu nomós kona-ba 
konsekuénsia longu-prazu ne•ebé kontinua ba 
moris adultu. Agora daudaun iha enfaze boot liu ba 
polítika no programa sira ne•ebé apoia asaun molok 
idade tinan 2, liu liu ba nutrisaun no saúde materna 
no prátika fó-han no kuidadu adekuadu ba oan no 
labarik ki•ik sira.127 
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Artigu sira ne•ebé publika iha 2008 relata katak 
globalmente, kondisaun ra•es-badak, isin-krekas 
grave, no restrisaun kresimentu intra-uterinu 
hamutuk hamosu mate na•in-2,2 milaun.128  

De“siénsia hosi vitamina A no zinku mak estimada 
hanesan responsavel ba mate millaun 0,6 no 0,4, 
respetivamente. Inan ne•ebé badak no ne•ebé 
iha anemia de“siénsia ferru iha risku boot liu atu 
mate durante partus, ne•ebé konta ba pelumenus 
porsentu 20 hosi mortalidade materna. Faktór sira ho 
relasaun ba nutrisaun, hamutuk mak relata hanesan 
responsavel ba maizumenus porsentu 35 hosi mate 
labarik sira-nian no porsentu 11 hosi moras totál iha 
mundu.  

Deznutrisaun sei kontribui ba mortalidade materna liu 
hosi aumenta vulnerabilidade ba infesaun, hamenus 
toleránsia ba lakon ra•an durante partus nomós 
aumenta risku atu hasoru rezultadu isin-rua ne•ebé 
negativu. Feto ida-ne•ebé iha estatutu nutrisionál 
ladi•ak, hanesan indika liu hosi índise masa isin-lolon 
menus (BMI … body mass index), estatura badak, 
anemia, ka de“siénsia mikronutriente seluk tan, sei 
iha risku boot liu atu iha partus ho obstakulu, mate 
tanba emorrajia pós-partum no atu hahoris oan 
ne•ebé iha todan menus iha momentu moris nomós 
katak inan no oan sei kona moras.

Anemia iha feto idade reprodutivu sira-nia leet 
iha asosiasaun ho dezempeñu serbisu menus, 
todan menus ba oan foin moris no risku aasliu ba 
mortalidade durante isin-rua. Anemia mak asosiadu 
ho morbidade no mortalidade aas liu no hela 
hanesan indikadór maka•as ba saúde no nutrisaun 
ladi•ak ba feto no labarik sira-hotu. Anemia ba labarik 
ki•ikoan sira mak asosiadu ho impedimentu ba 
dezenvolvimentu psikomotór no kognitivu. De“siénsia 
iodu bele hamosu dezenvolvimentu kakutak ladi•ak 
no impedimentu intelektuál.  De“siénsia iodu grave 
durante isin-rua bele hamosu kretinizmu, retardu 
mentál no fíziku grave no bele kauza mate fetal no 
abortu espontáneu. 

Pobreza, liu hosi nia ligasaun kauzál ba deznutrisaun 
no lakon ekonómiku nu•udar konsekuénsia hosi 
deznutrisaun, mak kauza nomós efeitu hosi 
dezenvolvimentu umanu ladi•ak. 

Maske ladauk iha estimasaun espesí“ku kona-ba 
konsekuénsia ekonómiku deznutrisaun nian iha 
Timor-Leste,129 konsekuénsia aas hosi deznutrisaun 
infantíl mak antisipada atu hamosu lakon ekonómiku 
boot iha futuru. Nune•e, investimentu ba prevensaun 
deznutrisaun materna no infantíl mak investimentu 
di•ak ba rain ida-nia dezenvolvimentu sosio-
ekonómiku.

3.1.1 Nutrisaun iha                  
kontestu programasaun
Saúde di•ak mak konsagrada iha Konstituisaun 
Timor-Leste nian. Sidadaun Timor-oan sira-hotu iha 
direitu ba kuidadu saúde no estadu iha devér atu 
promove no proteje nia sidadaun sira-nia saúde. 

Polítika no estratéjia nutrisaun nian

Governu Timor-Leste komprometidu atu responde ba 
deznutrisaun liuhosi enkuadramentu, deklarasaun no 
planu polítika oioin. Hirak-ne•e inklui: 

€ Timor-Leste nia kompromisu atu realiza alvu ODM 
sira ne•ebé aliñadu ho Objetivu Dezenvolvimentu 
Nasionál (ODN) Hitu ba Timor-Leste;130 

€ Estratéjia nutrisaun ba 2004 ne•ebé sei 
implementa no revista daudaun ne•e atu sai 
Estratéjia Nutrisaun Nasionál ba 2013-2018;

€ Deklarasaun Comoro ba 2010 hasoru hamlaha 
no deznutrisaun. Ida-ne•e hanesan deklarasaun 
kompromisu polítika atu responde ba nutrisaun 
liu hosi esforsu konsertadu no konjuntu hosi 
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ministériu liña hitu: Ministériu Agrikultura no 
Peskas (MAP), MF, MS, Ministériu Komérsiu, 
Indústria, no Ambiente (MCIA) [uluk koñesidu 
hanesan Ministériu Turizmu, Komérsiu no Indústria 
(MTCI)], Ministériu Ekonomia no Dezenvolvimentu 
(MED),131 Ministériu Edukasaun (ME), no Ministériu 
Solidaridade Sosiál (MSS);

€ PDE Timor-Leste ba 2011-2030 ne•ebé iha 
objetivu atu aselera kresimentu ekonómiku no 
hamenus pobreza, rua-hotu ne•ebé mak antisipada 
atu halo impaktu ba kauza bázika ba deznutrisaun; 
no 

€ NHSSP-SP (2011-2030) ne•ebé halo enfaze ba 
prestasaun servisu saúde báziku no promosaun 
saúde. NHSSP-SP ne•e rekoñese hela katak atu 
responde ba deznutrisaun sei rekere atensaun ba 
nesesidade nutrisionál feto sira-nian durante isin-
rua no sira-nia oan sira-nian durante moris tinan rua 
uluk liu. 

Apoiu ba intervensaun no programa nutrisaun 

Maioria intervensaun nutrisaun ne•ebé implementa 
daudaun ne•e liu hosi Governu Timor-Leste mak 
intervensaun espesí“ku-nutrisaun sira, ne•ebé 
responde ba determinante imediatu hosi nutrisaun no 
dezenvolvimentu fetal no infantíl … injestaun ai-han 
no nutriente adekuadu, prátika fó-han, fó-kuidadu 
no parentalidade, no insidénsia menus hosi moras 
infesiozu sira. Hirak-ne•e inklui fó-han (alimentasaun) 
ba oan no labarik ki•ik, suplementu no forti“kasaun 
mikronutriente, tratamentu ba deznutrisaun aguda, no 
prevensaun no jestaun moras nian. Parte-interesada 
no parseiru sira balu apoia daudaun implementasaun 
intervensaun espesí“ku sira, inklui ONG sira 
hanesan Fundasaun Alola no organizasaun bazeia-
ba-“ar (Pastoral da Criança), doadór bilaterál sira 
(AusAID, EU, Governu Japaun, USAID, España, nsst.), 
instituisaun “nanseiru internasionál sira hanesan 

Banku Mundiál, no aliánsa globál sira hanesan Fundu 
Realizasaun ODM Española (F-ODM) no ajénsia 
ONU sira (FAO, UNICEF, WFP, WHO).

Kobertura no e“kásia hosi intervensaun espesí“ku-
nutrisaun bele hadi•ak no komplementa liu hosi 
implementasaun intervensaun sensivel sira ne•ebé 
responde ba determinante fundamentál ba nutrisaun 
no dezenvolvimentu fetal no infantíl … seguransa 
alimentár; rekursu fó-kuidadu adekuadu iha nivel 
materna, umakain no komunidade; no asesu ba 
servisu saúde no ambiente seguru no ijiéniku.132  
Hanesan ne•e, intervensaun sensivel-ba-nutrisaun sira 
mak implementa liuhosi sektór sira-seluk hanesan 
agrikultura no seguransa alimentár; rede seguransa 
sosiál; dezenvolvimentu sedu labarik nian; saúde 
mentál inan nian; empoderamentu feto sira-nian; 
protesaun labarik; eskolarizasaun; bee, saneamentu 
no ijiene; servisu saúde no planeamentu familiár.

Ligasaun sira entre intervensaun espesí“ku no 
sensivel ba nutrisaun hela fraku nafatin. Nune•e, iha 
nesesidade atu haforte koordenasaun entre sektór 
oioin atu bele responde ba problema kompleksu 
deznutrisaun nian. Estratéjia Nutrisaun Nasionál ba 
2013-2018 ne•ebé agora daudaun sei iha prosesu 
“nalizasaun, haklakan rekerimentu ba asaun no apoiu 
multi-sektorál sira hosi saúde, agrikultura, edukasaun, 
bee no saneamentu, no sira-seluk tan atu hadi•ak 
nutrisaun materna no infantíl iha Timor-Leste.

3.1.2 Susesu xave sira 
Iha ona progresu atu hadi•ak estatutu nutrisaun 
labarik sira-nian durante tinan balu foin liubá. Halo 
tuir rezultadu prelimináriu ne•ebé foin fó-sai hosi 
Levantamentu Ai-han no Nutrisaun Timor-Leste 
2013.133:

€ Prevalénsia kondisaun ra•es-badak ba labarik 
sira idade menus tinan lima tun hosi porsentu 
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58,1 to•o porsentu 51,9. Ba labarik sira ho idade 
fulan 0-23, prevalénsia ne•e tun hosi porsentu 49 
to•o porsentu 38.

€ Isin  nakrekas ba labarik sira idade menus 
tinan lima tun hosi porsentu 18,6 to•o 
porsentu 10,8. Ba labarik sira ho idade fulan 
0-23, taxa ne•e tun hosi porsentu 18,6 to•o 
porsentu 11,9, no 

€ Kondisaun todan menus ba labarik sira idade 
menus tinan lima tun hosi porsentu 44,7 to•o 
porsentu 38,1.

Governu prioritiza tiha ona nutrisaun iha nia ajenda 
ba dezenvolvimentu no deklara nia kompromisu 
liuhosi Deklarasaun Comoro 2010, atu halakon 
hamlaha no deznutrisaun, nomós atu tuir nasaun 
nia dokumentu polítika no estratéjia sira ne'ebé fó 
importánsia ba nesesidade urjente atu hadi•a nivel 
deznutrisaun ne•ebé aas tebes;

Kobertura hosi intervensaun nutrisaun impaktu aas 
hanesan fó-han susubeen inan eskluzivamente ba 
labarik fulan 0-6  hadi•ak ona hosi porsentu 30 iha 
2003 to•o porsentu 52 iha 2009/10.

3.2 Asuntu xave … estatutu, 
progresu no disparidade sira

3.2.1 Isin-ki•ik, isin-krekas               
no todan menus 
Isin-ki•ik re”ete deznutrisaun krónika durante 
períodu kresimentu no dezenvolvimentu krítiku liu 
hotu iha moris sedu. Nia de“ne hanesan persentajen 
hosi labarik sira ho idade hosi fulan 0 to•o 59 ne•ebé 
iha aas tuir idade ne•ebé menus liu dezviasaun 
padronizadu rua menus hosi medianu iha Padraun 
Kresimentu Labarik WHO nian ba 2006. Kondisaun 

ra•es-badak dalabarak mak la haree no dalaruma 
diskute hanesan •deznutrisaun nonok hela de•it•. 

Isin-krekas  re”ete situasaun deznutrisaun aguda. Nia 
de“ne hanesan persentajen hosi labarik sira idade 
fulan 0 to•o 59 ne•ebé iha todan tuir aas ne•ebé menus 
liu dezviasaun padronizadu rua menus hosi medianu 
hosi Padraun Kresimentu Labarik WHO nian ba 2006. 
Isin-krekas ne•e hanesan preditór forte ba morbidade 
no mortalidade ba labarik sira idade menus tinan lima.

Isin todan menus  ne•e hanesan forma kompozitu 
hosi deznutrisaun ne•ebé inklui ida de•it ka rua-hotu 
hosi ra•es-badak no isin-nakrekas, la haree haketak. 
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Figura 3.1: Estatutu nutrisionál ba labarik 
idade menus-5, tuir rejiaun

Figura 3.2: Tendénsia iha estatutu nutrisionál ba labarik                              
idade menus tinan-5 (Padraun Kresimentu WHO)

Fonte: UNICEF, WHO and the World Bank, Joint Child Malnutrition Estimates, 2012; TLDHS 2009-2010.

Fonte: TLDHS 2003, MS; no TLDHS 2009-2010, DNE no ICF Macro, iha ne•ebé dadus                   
hosi 2003 mak re-kalkula uza Padraun Kresimentu Labarik WHO nian.  
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Nia de“ne hanesan persentajen hosi labarik sira idade 
fulan 0 to•o 59 ne•ebé iha todan tuir idade menus liu 
dezviasaun padronizadu rua menus hosi medianu iha 
Padraun Kresimentu Labarik WHO nian ba 2006. 

Timor-Leste mak iha prevalénsia aas liu hosi 
kondisaun ra•es-badak iha labarik idade menus 
tinan lima nia leet. Liu sorin ida hosi labarik sira ho 
idade menus tinan lima (porsentu 58 - porsentu 52 
halo tuir rezultadu prelimináriu hosi Levantamentu 
Ai-han no Nutrisaun Timor-Leste 2013) iha Timor-
Leste iha kondisaun ra•es-badak. Todan menus no 
isin-krekas mós aas liu maka•as duké rain sira-seluk iha 
Ázia, Áfrika no Rain Dezenvolvidu Menus Liu Hotu sira 
(Figura 3.1).

Figura 3.2 aprezenta komparisaun entre rezultadu sira 
hosi levantamentu sira bazeia ba Padraun Kresimentu 
Labarik WHO 2006 (ho re-kalkulasaun ba dadus 
TLDHS 2003 uza Padraun Kresimentu Labarik WHO 
nian) no indika katak deznutrisaun krónika (ra•es-
badak) iha tinan 2010, iha labarik idade menus tinan 
lima nia leet hela aas tebes ho porsentu 58,1%.134 

Aumentu ba frekuénsia isin-krekas hosi 2003 to•o 
2009/10 bele hanesan re”esaun hosi variasaun 
iha tinan nia laran tanba TLDHS 2009-2010 mak 
halo durante tempu bai-loron bainhira falta ai-han. 
Prevalénsia ba kondisaun deznutrisaun ra•es-badak, 
isin-krekas, no todan menus hela aasliu nivel ne•ebé 
WHO de“ne ba konsiderasaun hanesan problema 
saúde públika grave.135 

Falta progresu iha redusaun ba deznutrisaun halo 
Timor-Leste atu sees hosi nia dalan atu realiza ODM 
1 kona-ba eliminasaun pobreza no hamlaha estrema, 
no indiretamente sees hosi ODM 4 kona-ba redusaun 
ba mortalidade infantíl, no ODM 2 kona-ba edukasaun 
primária universál. 

Figura 3.3 hatudu katak frekuénsia kondisaun 
ra'es-badak no todan-menus sa'e hosi fulan 9-11 
entre tinan 2003 no 2010. To•o fulan 24, labarik 
nia estatutu deznutrisaun hela hanesan de•it ka 
iha mudansa uitoan de•it. Ida-ne•e indika  idade 
ne'ebé reprezenta janela oportunidade atu hadi'ak 
deznutrisaun no de“siénsia mikronutriente molok 
labarik nia loron-moris ba tinan rua. 

Atu hanesan ho rain sira-seluk hotu, estatutu 
ekonómiku umakain nian halo in”uénsia ba estatutu 
nutrisionál labarik sira-nian. Labarik sira ne•ebé hela 
iha família kiak iha nivel deznutrisaun aasliu kompara 
ho labarik sira hosi família riku. Maibé, TLDHS 2009-
2010 sujere katak deznutrisaun mak problema komún 
iha Timor-Leste, tanba kalimak aas liu hotu mós iha 
nivel kondisaun ra•es-badak, isin-krekas, no todan 
menus ne•ebé aas (Figura 3.4. Nota: Liña kór-mean 
mak nivel limite fó-sai hosi WHO ne'ebé indika perigu 
ida).
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Deznutrisaun entre distritu sira hatudu variasaun. 
Ho eskluzaun distritu Aileu, iha prevalénsia ra•es-
badak entre porsentu 43,9 no porsentu 72,6. 
Jeralmente, distritu hotu hotu iha prevalénsia ra•es-
badak ne•ebé aas tebes. Hanesan mós, prevalénsia 
todan menus iha distritu hotu hotu mak de“ne 
hanesan problema saúde públika grave halo tuir 
delimitasaun WHO nian (Figura 3.5).

Figura 3.6 utiliza indikadór ra•es-badak ba labarik 
idade menus tinan lima atu hatudu katak labarik-
mane sira iha deznutrisaun uitoan aas liu labarik-
feto sira. Labarik sira ne•ebé hela iha área rurál, 
ka labarik sira ne•ebé iha inan ho nivel edukasaun 
menus, nomós/ka labarik sira ne•ebé iha inan 
deznutridu iha probabilidade barak liu atu sofre 
deznutrisaun. 

3.2.2 Todan menus liu                   
iha momentu foin moris 
Labarik ida-nia sasukat ka todan iha momentu 
ne•ebé nia foin moris mak indikadór importante 
kona-ba labarik nia vulnerabilidade ba moras no 
labarik nia probabilidade ba sobrevivénsia. Labarik 
sira ne•ebé iha todan foin moris menus kilograma 
2,5, ka labarik sira-ne•ebé relata hanesan •ki•ik liuŽ 
ka •ki•ikliu medianuŽ mak konsidera atu iha risku liu 
medianu atu mate sedu durante infánsia.

Frekuénsia tetu labarik sira-nia todan bainhira foin 
moris mak limitadu iha Timor-Leste tanba kobertura 
menus hosi asisténsia partus kuali“kadu. Todan 
no naruk iha momentu foin moris normalmente la 
sukat ba labarik sira-ne•ebé moris iha uma.  

Hosi porsentu 26 ne•ebé relata todan iha momentu 
foin moris hosi TLDHS 2009-2010, maizumenus 
porsentu 10 hosi labarik sira mak relata hosi sira-
nia inan katak iha ra•es-badak liu medianu ka ki•ik 
tebes iha momentu foin moris.

Figura 3.5: Prevalénsia todan-menus tuir distritu 
        Fonte: HMIS 2010, MS
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3.2.3 Nutrisaun materna
Estatutu nutrisionál molok no durante isin-rua 
halo in”uénsia ba rezultadu saúde materna no 
infantíl. 

Dezenvolvimentu labarik ideal rekere injestaun 
nutriente adekuadu, fornesimentu suplementu tuir 
nesesidade atu prevene moras.

Nivel aas hosi deznutrisaun iha feto sira-nia leet 
sei kontinua siklu visiozu deznutrisaun nian ne•ebé 
hamosu todan menus iha momentu foin moris no 
labarik deznutridu. Maizumenus porsentu 27 hosi 
feto sira iha Timor-Leste iha BMI menus porsentu 
18,5,136  porsentu 15 hamriik badak liu no porsentu 
21 iha anemia, ne•ebé kontinua siklu deznutrisaun 
nian. Análize kle•an hosi dadus TLDHS 2009-2010 
(la publika) hatudu katak inan nia estatutu nutrisionál 
iha asosiasaun signi“kativu ho kondisaun ra•es-badak 
ba labarik sira la haree ba rezidénsia urbana ka rurál. 
Labarik sira ne•ebé iha inan ho BMI normál (porsentu 
18,5 ka aas liu) hatudu probabilidade menus atu iha 
kondisaun ra•es-badak, kompara ho labarik sira ne•ebé 
iha inan ho isin-krekas liu (BMI<18.5).137 

3.2.4 Defisiénsia mikronutriente 
Nivel de“siénsia mikronutriente aas liu (liu liu ferru, 
vitamina A, zinku no iodu) iha labarik no feto sira-nia 
leet iha Timor-Leste mak faktór determinante iha 
mortalidade, morbidade no dezenvolvimentu labarik 
nian. 

Iha 2009, liu labarik Timor-oan ida hosi tolu (porsentu 
38) ho idade fulan 6-59 no ida hosi lima (porsentu 
21) hosi feto Timor-oan idade 15-49 mak detekta 
ho anemia.138 Anemia de“siénsia ferru nian mak 
kauza subjasente importante ba mortalidade materna, 
abortu espontáneu, moris prematuru no todan menus 
iha momentu foin moris, no dezempeñu ladi•ak iha 

eskola no kuosiente intelektuál menus liu liu ba feto 
adolexente sira. Ida-ne•e mosu prinsipalmente tanba 
injestaun la adekuadu iha maneira konsumu hahán 
(dieta) hosi ferru, ásidu fóliku, vitamina B12, ka 
nutriente seluk tan maibé bele mós mosu hanesan 
rezultadu hosi malária, no infestasaun intestinal 
parasítiku (e.g. ansiliostomíase, eskuistosomose no 
trikurídeos). 

Ba labarik sira ho anemia, porsentu 25 iha anemia 
uitoan de•it, porsentu 13 iha anemia moderada, no 
menus porsentu 1 iha anemia grave. Prevalénsia 
anemia aas liu iha labarik sira-nia leet mak hetan 
iha distritu Manatuto (porsentu 68) no labarik sira 
iha distritu Ermera iha prevalénsia menus liu hotu 
(porsentu 15, Figura 3.7).

Hosi feto sira, porsentu 17,5 iha anemia kmaan, 
porsentu 3,6 iha anemia moderada, no menus 
porsentu 1 iha anemia grave. Prevalénsia anemia 
nian mak aas liu iha feto isin-rua sira-nia leet 
(porsentu 28) duké feto laktante sira (porsentu 25) 
no feto sira ne•ebé la•ós isin-rua no inan la fó-han 
susubeen-inan (porsentu 19). 
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Prevalénsia anemia aas liu mak hetan hosi feto sira 
ne•ebé laiha edukasaun no hosi kalimak rikeza ida 
menus liu hotu nian.  

3.3 Manifestasaun no        
kauza privasaun nian 
Estatutu nutrisionál kona in”uénsia hosi faktór oioin 
ho nivel kauzativa oioin: kauza imediata, subjasente, 
no bázika. Kauza imediata ba deznutrisaun 
mak rezultadu hosi falta injestaun hosi maneira 
konsumu hahán (dieta), ka tanba moras. Ida-ne•e 
bele kauza tanba konsumu nutriente menus liu 
ka infesaun ne•ebé bele aumenta rekerimentu ka 
prevene isin atu absorve nutriente ne•ebé han. 
Interasaun entre deznutrisaun no infesaun sei kria 
siklu ho potensiál letál atu halo moras sai aat liu no 
deteriorasaun ba estatutu nutrisionál. 

Se individuu ida hetan ai-han natoon ka lae ka se 
nia iha risku infesaun, mak mosu prinsipalmente 
hanesan rezultadu hosi faktór oioin ne•ebé 
operasionál iha nivel umakain no komunidade. 
Faktór hirak-ne•e mak klasi“ka hanesan kauza 
subjasente, ne•ebé bele halibur iha kategória luan 
tolu: ai-han, kuidadu, no saúde. Estatutu nutrisionál 
ideal mosu bainhira labarik sira iha asesu ba: ai-han 
buras ho nutriente sira, diversu no ho folin baratu; 
prátika kuidadu no fó-han labarik adekuadu; servisu 
saúde adekuadu; no ambiente saudavel inklui bee 
seguru, saneamentu no prátika ijiene di•ak. 

Kombinasaun no importánsia relativa hosi faktór 
hirak-ne•e ba komprensaun kauza imediata no 
subjasente ba deznutrisaun iha Timor-Leste mak 
krítiku atu bele fornese  solusaun adekuadu, 
efetivu no sustentavel nomós atu responde 
adekuadamente ba ema vulneravel liu hotu nia 
nesesidade sira. 

Faktór nivel datoluk ne•ebé kontribui ba deznutrisaun 
mak kauza bázika sira. Hirak ne•e refere ba rekursu 
saida mak disponivel (umanu, estruturál, “nanseiru) 
no oinsá hirak-ne•e mak utiliza (faktór polítiku, 
jurídiku no sosiál). 

3.3.1 Kauza imediata

Injestaun inadekuadu hosi maneira konsumu hahan  

TLDHS 2009-2010 hatudu katak porsentu 52 de'it 
hosi labarik idade fulan 0-6 mak fó-han susubeen-
inan nian eskluzivamente; mesak porsentu 30 hosi 
labarik idade fulan 6-23  simu ai-han komplementár 
temporanu no apropriadu (Figura 3.8).

Injestaun mikronutriente hosi ai-han mak menus 
liu ideal. TLDHS 2009-2010 hatudu katak besik 
kalimak-haat (porsentu 79) hosi labarik ne•ebé 
moris ikusliu ho idade fulan 6-35 han ai-han buras 
ho vitamina A, no porsentu 52 hosi labarik sira han 
ai-han buras ho ferru durante períodu oras-24 molok 
levantamentu. 

Maske iha melloramentu iha kobertura suplementu 
vitamina A nian ba labarik sira idade fulan 6-59, sei 
nafatin menus liu ideal katak mesak porsentu 51 
hosi sira-ne•e simu suplementu vitamina A durante 
fulan neen nia laran molok levantamentu ne•e. 
Maizumenus porsentu 35 hosi labarik sira idade fulan 
6-59 simu musan desparasitasaun durante fulan 
neen foin molok levantamentu ne•e.

Maske proporsaun feto ne•ebé hemu suplementu 
ferru durante isin-rua sa•e hosi porsentu 43 iha 
2003 to•o porsentu 61 iha 2009-2010, maizumenus 
porsentu 37 la hemu suplementu ferru no mesak 
porsentu 16 hemu doze rekomenda hanesan loron 
90 ka liu durante sira-nia isin-rua foin lalais liu ne•e. 
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Adisionalmente, porsentu 13 hosi feto sira simu 
medikamentu desparasitasaun durante isin-rua, 
porsentu 31 simu ai-han suplementár bainhira isin-
rua ho sira-nia oan foin ikus liu, no porsentu 29 simu 
ai-han suplementár bainhira fó-han susubeen ba 
sira-nia oan ikus liu.

Prevalénsia aas ba moras infánsia 

TLDHS 2009-2010 relata katak porsentu 19 hosi 
labarik idade menus tinan lima kona isin-manas 
durante semana rua nia laran molok levantamentu. 
Ida-ne•e katak labarik ida-ida kona epizódiu isin-
manas dala 4-5 tinan-tinan. Insidénsia diarreia ba 
labarik idade menus tinan lima durante semana 
rua nia laran foin molok TLDHS 2009-2010 mak 
porsentu 16. Ida-ne•e, tuir medianu, hanesan de•it 
katak labarik ida-ida kona diarreia epizódiu haat 
tinan-tinan. 

Prevalénsia Infesaun Respiratóriu Aguda (ARI) iha 
TLDHS 2009-2010 mak estimada liu hosi husu inan 
sira se karik sira-nia labarik idade menus tinan lima 

iha mear akompañada ho sintona dada-iis badak 
no lalais, ne•ebé konsidera hanesan ho pneumonia, 
durante levantamentu sira. Prevalénsia pneumonia 
durante semana rua nia laran foin molok atu halo 
levantamentu mak porsentu 2. Ida-ne•e, tuir medianu, 
katak labarik ida-ida kona epizódiu pneumonia dala 
ida kada tinan rua. Insidénsia ARI loloos hosi ARI 
(isin-manas no me'ar) bele aasliu. Deznutrisaun sobu 
subar-subar funsionamentu ba mekanizmu resposta-
imune nian no hamenus isin-lolon nia abilidade atu 
reziste infesaun. 

Ida-ne•e sei hamosu epizódiu moras naruk liu, 
todan liu no frekuente liu; no moras hirak-ne•e 
hamenus estatutu nutrisionál ne•ebé sei hatodan 
deznutrisaun. Bainhira labarik deznutridu kona moras, 
nia deznutrisaun sai aat liu. Labarik sira ne•ebé tama 
ba siklu deznutrisaun-infesaun ne•e bele monu lalais 
ba espirál potensialmente fatál tanba kondisaun ida 
hatodan ida seluk. 
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3.3.2 Kauza subjasente

Inseguransa alimentár ba agregadu familiár 
(umakain)

TLSLS 2007 identi“ka porsentu 72,9 hosi umakain 
sira ho •pelumenus fulan ida konsumu ai-han menusŽ 
nomós katak númeru fulan iha tinan nia laran ho 
konsumu ai-han menus iha média hanesan fulan 
3,2.139  Análize no mapamentu vulnerabilidade 
kompreensivu ne•ebé hala•o durante 2005/06 
hatudu katak iha nasaun tomak, porsentu 20 hosi 
umakain hasoru inseguransa alimentár, porsentu 
23% mak iha vulnerabilidade aas, porsentu 21 
iha vulnerabilidade moderadu, no porsentu 36 iha 
seguransa alimentár.140 

Situasaun seguransa alimentár sai di•akliu durante 
tinan foin lalais liu ne•e ho esforsu hosi governu 
atu dezenvolve agrikultura no fó foos subsidiada. 
Maibé alterasaun klimátika no udan maka•as ne•ebé 
rezulta ho inundasaun no rai-halai halo afeitu boot 
ba produsaun agrikulturál. Durante fulan Maiu to•o 
Juñu 2013, família totál 1.551 iha distritu Covalima, 
Ainaro, Viqueque no Baucau kona afeitu hosi 
inundasaun no simu apoiu ai-han no la•ós ai-han   
hosi MSS.141 

Nivel koñesimentu no abilidade menus hosi          
ema ne•ebé fó-kuidadu no família sira no prátika 
fó-kuidadu ladi•ak ba labarik nia inan sira 

TLDHS 2009-2010 relata katak porsentu 52 
hosi labarik sira idade fulan 0-6 hemu susubeen-
inan eskluzivamente no porsentu 30 labarik idade 
fulan 6-23 mak fó-han halo tuir prátika fó-han ba 
labarik ki•ik ne•ebé rekomenda. Análize regresaun 
multivariada ba dadus TLDHS 2009-2010 (la 
publika) hatudu katak inisiasaun fó-han susubeen-
inan temporanu iha asosiasaun signi“kativu ho 
labarik ida-nia estatutu kondisaun ra•es-badak. 

Labarik sira ne•ebé hetan susubeen inan nian iha 
oras ida nia laran hosi momentu foin moris iha 
probabilidade menus atu iha kondisaun ra•es-badak 
durante infánsia sedu, kompara ho labarik sira-ne•ebé 
hetan susubeen-inan tarde liu. Asosiasaun ne•e 
hatudu konsisténsia entre rezultadu sira hosi área 
urbana no rurál sira. 

Análize hatudu katak iha área rurál sira, labarik sira 
ho sasukat medianu ka liu iha momentu foin moris 
iha probabilidade menus atu iha ra•es-badak iha 
futuru, kompara ho labarik sira ne•ebé iha sasukat iha 
momentu foin moris ne•ebé menus medianu.

Enkuandu porsentu 82 hosi oan foin moris sira 
han susubeen- inan nian iha oras ida nia laran hosi 
sira-nia moris, no porsentu 96 iha loron ida nia laran, 
porsentu 13 simu ai-han pré-lákteu iha loron tolu 
nia laran hosi momentu foin moris. Iha estimasaun 
katak porsentu 71 hosi labarik sira ho sintoma 
ARI, porsentu 60 ho isin-manas no porsentu 72 ho 
diarreia mak lori ba prestadór kuidadu-saúde; maibé 
mesak porsentu 10 hosi labarik ne•ebé sofre diarreia 
simu ”uídu natoon durante epizódiu diarreia; porsentu 
12 hosi sira ne•e la simu ”uídu durante epizódiu 
diarreia; no mesak porsentu 7 simu ”uídu aumenta 
no fó-han kontinua halo tuir rekomendasaun.

Nivel koñesimentu no abilidade menus hosi ema 
ne•ebé fó-kuidadu no família sira kontribui ba prátika 
fó-han no kuidadu, no hahalok buka asisténsia saúde 
hosi ema ne•ebé fó-kuidadu. Bainhira ema ne•ebé 
fó-kuidadu sira laiha informasaun, koñesimentu no 
abilidade adekuadu, labarik hasoru privasaun kuidadu, 
sofre fallansu iha nia kresimentu no konsekuénsia 
sira hosi rezisténsia menus hasoru infesaun.  
Nivel menus ideal hosi fó-han susubeen- inan 
eskluzivamente, fó-han komplementár la adekuadu, 
kuidadu saúde iha uma-laran no buka asisténsia 
kuidadu inadekuadu durante moras ne•ebé relata iha 
leten indika katak nivel koñesimentu, konxiénsia no 
komprensaun kona-ba importánsia nutrisaun di•ak 
nian mak la adekuadu.142 
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Inan edukada mak rekoñesidu atu iha kontrolu 
di•akliu ba rekursu, abilidade aas liu atu hetan 
koñesimentu no abilidade foun nomós atu transforma 
hirak-ne•e sai kuidadu-an rasik no fó-kuidadu ba 
sira-nia oan, ne•ebé mak determinante importante ba 
estatutu nutrisionál di•ak. TLDHS 2009-2010 relata 
katak porsentu 32 hosi feto Timor-oan sira mak 
analfabetu. Isin-ki•ik mak aas liu (porsentu 62,6) ba 
labarik sira ne•ebé iha inan analfabetu kompara ho 
medianu nasionál (porsentu 58,1). Feto sira ho nivel 
edukasaun sekundária ka aas liu iha probabilidade 
menus liu atu ain-badak kompara ho feto sira-ne•ebé 
laiha edukasaun. 

Feto sira mak fó-kuidadu nutrisaun primária iha 
umakain no dalan oinsá sira hala•o atividade ho 
relasaun ba nutrisaun no kontrola rekursu sira 
mak determinante ba estatutu nutrisionál ba sira-
nia an rasik no ema ne•ebé sira fó-kuidadu. Iha 
reportajen katak Timor-Leste iha •resik forte hosi 
sistema patriarkál tradisionálŽ.143 Sosiedade patriarkál 
fó estatutu menus liu ba feto sira ne•ebé hasoru 
diskriminasaun atu sai na•in ba rai no sasán nomós 
atu iha partisipasaun iha desizaun ne•ebé afeita sira-
nia moris rasik no sira-nia labarik nian. 

Rekursu umanu insufisiente ba nutrisaun 

Iha dezenvolvimentu kapasidade insu“siente no 
lakuna persistente nafatin iha nivel oioin. Jestór sira 
ba programa nutrisaun maioria graduadu hosi eskola 
sekundária no laiha preparasaun kona-ba nutrisaun 
durante sira-nia tinan eskolarizasaun. Nune•e, 
presiza esforsu kontinuozu atu hasa•e kapasidade 
nutrisaun nian liuhosi edukasaun pré-serbisu atu 
prodús nutrisionista kuali“kada nomós treinamentu 
iha-serbisu atu orienta no hasa•e kapasidade atuál 
kona-ba programasaun nutrisaun.

Asesu inekuitavel ba no utilizasaun servisu  
kuidadu no nutrisaun esensiál, nomós                           
servisu saúde preventivu no promosionál

Suplementasaun vitamina A mak porsentu 44 iha 
ema kiak liu nia leet no porsentu 59 iha ema riku nia 
leet. Atu hanesan, medikamentu desparasitasaun iha 
grupu labarik kiak liu no riku liu mak porsentu 27 no 
porsentu 47 respetivamente.Utilizasaun tratamentu 
adekuadu ba diarreia no isin-manas hela menus ba 
grupu quintil hotu hotu. Kuidadu Antenatal (ANC) 
oferese oportunidade atu fornese intervensaun 
nutrisaun maibé iha kobertura menus ideal nian 
ho vizita ANC haat ne•ebé rekomenda hanesan 
porsentu 55. Imunizasaun labarik, intervensaun 
saúde preventiva aseitavel liu hotu, mak kompleta 
iha porsentu 52.6 de'it hosi labarik sira idade fulan 
12-24..

Kondisaun ambientál inadekuadu

Falta asesu ba bee seguru, saneamentu ne•ebé 
ladi•ak no kaer ai-han ho maneira la ijiéniku iha 
implikasaun boot ba dalan hada•et moras infesiozu, 
notavelmente diarreia no ARI ne•ebé hatun estatutu 
nutrisionál labarik sira-nian. Iha estimasaun katak 
porsentu 14 hosi umakain urbanu no porsentu 
45 hosi umakain rurál laiha fasilidade sentina, no 
menus porsentu 50 hosi umakain sira relata prátika 
fase-lima hafoin liutiha soe bee-boot. Kobertura 
saneamentu menus no nivel deznutrisaun aas iha 
área rurál sira iha Timor-Leste halo korroborasaun 
ba relasaun simbiótiku entre diarreia no deznutrisaun 
ne•ebé iha mós relasaun forte ho kondisaun isin 
-ki•ik; porsentu 25 hosi kazu ra•es-badak iha labarik 
idade fulan 24 bele atribui ba epizódiu diarreia dala 
lima ka liu. 
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3.3.3 Kauza bázika

Pobreza

Timor-Leste nia relatóriu ODM ba 2010144 relata taxa 
pobreza nasionál hanesan porsentu 49,9 iha 2007 
ho redusaun porsentu 26 ba konsumu medianu. 
TLDHS 2009-2010 relata prevalénsia aas liu ba 
kondisaun ra•es-badak iha umakain kiak liu sira-
nia leet (porsentu 63) kompara ho umakain riku liu 
(porsentu 47) no feto sira iha kalimak rikeza aasliu 
hotu iha probabilidade menus atu iha estatura badak 
liu 145 cm duké feto sira iha kalimak rikeza menus 
liu hotu (porsentu 8 no 17 respetivamente). Pobreza 
limita asesu ba ai-han adekuadu no nutritivu nomós 
hamenus asesu ba rekursu no hahilik seluk ne•ebé 
presiza atu fó kuidadu adekuadu ba labarik no feto 
sira, hanesan kuidadu saúde iha uma-laran, asesu ba 
kuidadu saúde, saneamentu ambientál nsst.

Folin ai-han aas, inflasaun no ema                   
kiak nia kbiit-sosa ne•ebé tun badadaun

Timor-Leste hela dependente ba importasaun ai-han 
no dependénsia ida-ne•e sujeita povu Timor-oan 
sira ba impaktu hosi aumentu ba folin ai-han globál, 
halo ai-han importadu karun liu ba família kiak 
sira. In”asaun, hanesan sukat liu hosi índise folin 
konsumidór nian, mak aas hanesan porsentu 13,5 
iha 2011 no porsentu 11,8 iha 2012.145 

Finansiamentu ba nutrisaun

Despezas iha sektór saúde jeralmente parese 
hanesan la to•o, halo tuir montante no kualidade, 
atu responde ba deza“u boot ne•ebé hasoru iha 
sektór ne•e (favór ida refere ba seksaun 2.3.3 atu 
hetan detalle tan). Ausénsia alokasaun espesí“ku 
ba intervensaun nutrisaun no estrutura orsamentu 
partida-individuál la fó dalan atu haketak no trasa-tuir 
despezas ba nutrisaun.

Polítika no programa inadekuada atu responde         
ba konsekuénsia sira hosi deznutrisaun

Iha ona kompromisu nasionál deklarada maka•as 
maibé ladauk iha Polítika Nutrisaun Nasionál de“ne 
tiha ona esplisitamente. Estratéjia Nutrisaun Nasionál 
2004 laiha kalkulasaun kustu no orsamentu nasionál 
laiha liña orsamentu espesí“ku ba nutrisaun. Ladauk 
iha polítika fó-han susubeen inan ida-ne•ebé garante 
seguransa alimentár ba Timor-oan ho idade fulan 
0-6. Timor-Leste seidauk adopta kódigu ida ba 
komersializasaun substitutu susubeen inan nian 
ne•ebé salvaguarda prátika fó-han susubeen inan. 
Laiha mekanizmu ida atu monitoriza masin importadu 
no laiha lei lamós regulamentu atu regula produsaun, 
importasaun no komérsiu masin, hotu hotu ne•ebé 
mak esensiál atu asegura konsumu masin iodadu. 
Rain ne•e hela dependente ba importasaun ai-han 
maibé seidauk iha programa atu regula kualidade ai-
han, inklui forti“kasaun ba ai-han. 

Informasaun no jestaun nutrisaun inadekuadu

Indikadór nutrisaun nian ne•ebé kolekta 
rotineiramente liu hosi Sistema Informasaun no 
Jestaun Saúde atuál mak limitadu tebes no laiha 
ligasaun estabelesidu entre HMIS no sistema 
informasaun jestaun hosi sektór seluk tan 
hanesan agrikultura no edukasaun. Disponibilidade 
informasaun nutrisaun atu informa formadór polítika 
sira atu halo desizaun mós falta ho ausénsia vijilánsia 
ba nutrisaun no peskiza operasionál.

Kauza bázika seluk tan

Izolamentu jerál no falta infraestrutura, asesu 
ladi•ak ba rai agrikultura adekuadu ho irigasaun, 
no asesu ladi•ak ba atividade ekonómiku ne•ebé 
la•ós agrikultura mak atribuidu hanesan kauza ba 
inseguransa alimentár iha Timor-Leste. 
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Grá“ku 3.1: Prátika, servisu no intervensaun polítika ne'ebé prova tiha ona ba prevensaun no tratamentu                                        
kondisaun isin-ki'ik no forma deznutrisaun sira seluk durante siklu moris tomak

Fonte: Adapta hosi Lancet Nutrition Series 2008 and 2010.
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Kauza bázika seluk tan ba deznutrisaun mak a) 
dezastre naturál ne•ebé halo impaktu negativu ba 
produsaun kolleita ai-han; b) asesu ba merkadu 
ne•ebé ladi•ak;c) agrikultura depende ba udan ho ai-
han inadekuadu durante bai-loron; no d) dezempregu 
ne•ebé sa•e badadaun no prevene família sira-nia 
asesu ba rendimentu.

3.4 Oportunidade ba asaun 
Intervensaun sira atu hamenus frekuénsia 
kondisaun ra•es-badak tenke hahú kleur liu 
antes isin-rua/konsepsaun, ho inan nian kuidadu 
no nutrisaun antenatal, no tenke kontinua nafatin 
to•o labarik ne•e hetan idade tinan rua. 

Prosesu sai labarik ra•es-badak … hanaran 
fallansu ba kresimentu hanaruk … hahú iha 
utero, to•o iha idade tinan rua (Grá“ku 3.1). 
To•o iha tempu ne•ebé labarik liu tinan rua, sai 
tarde liu ona atu hadi•ak efeitu aat ne•ebé mosu 
tanba deznutrisaun. Inan nia estatutu saúde no 
nutrisaun, tuir nune•e, mak determinante krusiál 
ba kondisaun ra•es-badak ba labarik sira.

Oportunidade xave ba asaun inklui:

€ Atu aumentu injestaun nutriente inan no 
labarik sira-nian liu hosi kriasaun polítika no 
ambiente programasaun konduzivu nomós 
liu hosi fó dalan ba inan no família sira ho 
koñesimentu no abilidade sira. 

Ida-ne•e inklui promosaun injestaun 
mikronutriente liuhosi suplementasaun 
mikronutriente, forti“kasaun ai-han no 
aprosimasaun bazeia ba ai-han; no melloramentu 
ba deteksaun kazu no tratamentu ba 
inan no labarik deznutridu liu hosi serbisu 
akompañamentu kazu efetivu.

€ Atu hadi•ak prátika kuidadu iha uma-laran no 
hahalok buka kuidadu saúde atu responde 
ba determinante ba feto no labarik sira nia 
estatutu nutrisionál.

Aprosimasaun ne•e sei aumenta liu hosi 
partisipasaun komunidade forte liu iha 
komunikasaun hodi hamosu mudansa ba hahalok. 

Intervensaun hirak ne•ebé presiza eskalasaun 
mak: 

a) promosaun maternidade seguru, 

b) promosaun ba inisiativa lidera-hosi-
komunidade atu hadi•ak kuidadu iha uma-laran no 
komunidade ba feto no labarik sira; 

c) haforte kapasidade lokál atu hadi•ak nutrisaun 
materna no infantíl no edukasaun seguransa 
alimentár inklui hahalok buka saúde no responde 
ba tabu ai-han nian; 

d) haforte ligasaun entre nutrisaun materna no 
infantíl ho saúde reprodutiva materna (i.e. espasu 
oan, kontrolu ba fertilidade, planeamentu familiár, 
nsst); 

f) kontrolu helmínthiku; 

g) prevensaun no tratamentu ba malária, diarreia, 
no pneumonia; 

h) imunizasaun; 

i) prevensaun no jestaun ba deznutrisaun 
asosiadu ho HIV/SIDA; no 

j) promosaun kona-ba ligasaun entre moras/
dezorden/kondisaun ho relasaun ba nutrisaun no 
dieta, no moras la•ós komunikavel seluk tan. 
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€ Atu hadi•ak seguransa alimentár iha nivel 
umakain no komunidade.

Ida-ne•e tenke halo liu hosi aumenta 
disponibilidade ba ai-han hosi animál sira iha nivel 
umakain; aumenta konsumu ai-han animál hosi 
feto adolexente sira, inan joven no labarik-ki•ik; 
aumenta oportunidade atu manán rendimentu 
ba feto sira, liuliu ba inan joven sira hosi umakain 
kiak liu; hadi'ak oportunidade ba feto sira atu 
hetan fundus liuhosi aumentu ba kobertura 
hosi eskema protesaun sosiál ba labarik, feto 
adolexente no feto sira hosi umakain kiak liu hotu 
no aumenta produsaun ai-han jerál no doméstika. 

€ Atu hadi•ak ijiene no asesu ba bee no 
saneamentu.

Ida-ne•e tenke inklui atu asegura katak família 
sira, liuliu inan no feto adolexente sira, utiliza 
fasilidade saneamentu, katak inan no feto 
adolexente sira fase sira-nia liman ho sabaun, no 
família sira, liu liu inan, feto adolexente no labarik 
idade menus tinan lima hemu bee ne•ebé trata.

€ Atu promove hahalok no prátika nutrisaun 
ideal iha nivel hotu hotu liu hosi mobilizasaun 
sosiál no komunikasaun mudansa ba hahalok 
ba nutrisaun bazeia-ba-evidénsia.

Área foku sira tenke halai liu ba estratéjia 
komunikasaun nutrisaun nasionál; in”uénsia ba 
norma komunitária ba prátika nutrisaun no saúde; 
dezenvolve no disemina matérial edukasaun 
adekuadu kona-ba nutrisaun no seguransa 
alimentár; dezenvolve abilidade komunikasaun 
mudansa ba hahalok no interpesoál ba 
traballadór saúde sira, voluntáriu komunidade no 
estensionista sira; no halo integrasaun edukasaun 
nutrisaun no dezenvolvimentu mensajen iha 
edukasaun no programa saúde no agrikultura 
sira-seluk tan. 

€ Atu hadi•ak polítika no kapasidade ba asaun 
nutrisaun multi-sektorál. 

Espesi“kamente, ida-ne•e bele realiza liu hosi 
estabelese, haforte, no fó-resposta ba kauza 
bázika hosi deznutrisaun, inklui porezemplu: 
estabelese mekanizmu efetivu ba koordenasaun 
multi-sektorál; aumenta investimentu ba 
intervensaun espesí“ku-ba-nutrisaun no sensivel-
ba-nutrisaun; estabelese enkuadramentu 
institusionál no jurídiku nomós estrutura jestaun; 
foka ba sistema advokásia no koordenasaun 
sira ne•ebé halo integrasaun intervensaun 
nutrisaun no seguransa alimentár sira hakat 
sektór governu relevante hotu hotu; hadi•ak 
kapasidade téknika no jestaun espesí“ku-ba-
nutrisaun; estabelese vijilánsia nutrisaun; hadi•ak 
jestaun informasaun no aumenta investimentu ba 
nutrisaun. Informasaun kona-ba todan ekonómiku 
deznutrisaun nian sei fó-apoiu ba advokásia atu 
aumenta alokasaun orsamentu ba intervensaun 
nutrisaun.
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Bee, 
saneamentu 
no ijiene

Artigu 24 iha KDL kompromete parte 
Estadu sira atu haka•as an atu asegura 
padraun saúde aas liu hotu ne•ebé 
bele atinji ba labarik ida-ida. Ida-ne•e 
inklui fornesimentu bee-hemu moos no 
eliminasaun perigu sira hosi polusaun ba 
ambiente. 

Kapítulu ida-ne•e sei ezamina to•o iha 
ne•ebé nivel labarik sira iha Timor-Leste nia 
direitu ba bee-hemu moos no saneamentu 
adekuadu mak realiza tiha ona nomós saida 
mak kauza privasaun no oportunidade ba 
asaun.
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4.1 Vizaun-jerál 
Bee-hemu moos, fasilidade sentina ijiéniku, no prátika 
ijiene mellorada mak determinante importante ba 
saúde no moris-di•ak labarik sira-nian. Hamutuk sira 
oferese protesaun hasoru diarreia no moras seluk 
ne•ebé hada•et hosi bee hanesan manas-tifoide, 
kólera, disenteria, parasita intestinál no deznutrisaun 
korrespondente. Ambiente moos iha hela-fatin, inklui 
asesu ba meius sanitária ba eliminasaun fezes nian no 
abastesimentu bee adekuadu, re”ete padraun moris 
jerál populasaun sira-nian no iha ligasaun ba família 
no komunidade sira-nia dignidade. 

Bee la seguru, saneamentu ladi•ak no kondisaun 
ladún ijiéniku halo ema barak mate tinan-tinan. 
Iha estimativa katak labarik na•in-1,2 millaun mate 
globalmente molok tinan lima tanba diarreia. Iha 
área urbana kiak, ho abastesimentu bee-moos no 
kobertura saneamentu lato'o no kondisaun uma-kloot, 
iha posibilidade katak kontaminasaun fekal aumenta 
bá beibeik risku ba moras hada'et hosi bee, inklui 
diarreia. Iha área rurál sira, prátika defekasaun arbiru 
no falta konxiénsia no hahalok seguru no ijiéniku, 
hanesan fase liman ho sabaun, bele tau populasaun 
iha risku ba moras hada'et tuir dalan fekal-oral. 

Kobertura saneamentu menus no nivel 
deznutrisaun aas iha área rurál sira iha Timor-
Leste ne•ebé komprova relasaun entre diarreia 
no deznutrisaun ne•ebé iha relasaun forte ho 
kondisaun ra•es-badak (Figura 4.1). 

Hanesan dehan ona iha PDE 2011-2030, 
konsekuénsia ekonómiku hosi saneamentu ladi•ak ba 
saúde, servisu asisténsia sosiál no turizmu sai sujeitu 
ba estudu 2008 nian ba rain viziñu lima: Timor-Leste, 
Indonézia, Filipinas, Kamboja no Vietname. Estudu 
ida-ne•e hatudu lakon medianu hanesan porsentu 
2 hosi Produtu Internu Brutu hakat rain lima ne•ebé 
bele rekupera liu hosi melloramentu ba saneamentu 
de•it. Iha Timor-Leste, ida-ne•e signi“ka katak 
saneamentu ladi•ak iha folin pelumenus US$ millaun 
11 tinan-tinan … no sa•e ba dadaun tuir ekonomia 
nia kresimentu. Estudu seluk tan hatudu katak 
investimentu iha saneamentu mak investimentu ba 
saúde, edukasaun, ambiente no redusaun pobreza. 
Saneamentu mellorada normalmente fó benefísiu 
ho valór maizumenus $9 ba kada $1 ne•ebé gasta, 
bazeia ba redusaun iha kustu diretu no indiretu, no 
melloramentu ba bee potável.146 

Figura 4.1: Relasaun entre kondisaun isin-ki'ik no asesu ba fasilidade saneamentu
Fonte: TLSLS 2007, DNE, no TLDHS 2009-2010, DNE no ICF Macro. *Nota: Dadus kona-ba frekuénsia ra•es-badak ba Distritu Aileu hosi TLDHS 2009-2010 mak kestionável.
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4.1.1 Kontestu programasaun ba BESI
•Elementu importante tebes ba       
dezenvolvimentu ekonómiku no sosiál iha 
Timor-Leste … nomós ba ita-nia povu sira-nia 
saúde no moris-di•ak … mak asesu ba bee-
hemu no sistema saneamentu ne•ebé seguru.Ž                                                        
- PDE 2011-2030

PDE 2011-2030 deklara tiha ona ho klareza alvu 
kurtu, médiu no longu-prazu ba melloramentu asesu 
ba bee-hemu seguru no fasilidade saneamentu sira 
iha Timor-Leste. 

Iha rekoñesimentu ne•ebé sa•e badadaun katak 
asesu no utilizasaun fasilidade BESI sira tenke 
hadi•ak atu realiza alvu ODM sira ho ekidade. 
Governu anúnsia nia kompromisu ba prioritizasaun 
bee no saneamentu nomós atu aumenta 
“nansiamentu ba sektór ne•e iha reuniaun nivel altu 
ne•ebé halo iha Washington iha 2010. Hosi momentu 
ne•ebá, infraestrutura fornesimentu bee nian sai 
prioridade ida ho apoiu hosi Fundu Infraestrutura 
nasionál.

Polítika Fornesimentu Bee Nasionál, formulada liu 
hosi Diresaun Nasionál Servisus Aguas (DNSA) 
iha Ministériu Obras Públikas (MOP), sei “naliza 
daudaun ne•e. Ezbosu mak haree fali ona liuhosi 
parte-interesada no lakleur ne•e sei hatama ba 
Konsellu Ministru sira ba aprovasaun. Ho apoiu 
hosi Projetu Bee no Saneamentu iha Komunidade 
(BESIK) “nansiada hosi AusAID, MS prepara tiha 
ona ezbosu Planu Nasionál ba Dezenvolvimentu 
Saneamentu Estratéjiku ba 2013-2020 aliñadu ho 
PDE 2011…2030 no Polítika Saneamentu Báziku 
Nasionál ba Timor-Leste 2012. 

Planu saneamentu estratéjiku ne•e iha objetivu 
atu realiza estatutu ALFA ba Timor-Leste to•o iha 
2020 liu hosi eskalasaun aprosimasaun CLTS nian 
(Saneamentu Totál Lidera hosi Komunidade) atu 
kria rekerimentu ba sentina rai-kuak mellorada. 
Planu estratéjiku ne•ebé koñesidu hanesan PAKSI 
(Planu Asaun Komunitária … Saneamentu no Ijiene) 
iha lian-Tetun mak pakote kompreensivu ne•ebé 
inklui komunidade ALFA, saneamentu di•ak liu, 
ijiene di•ak liu, jestaun ba fo•er líkidu no jestaun fo•er 
sólidu. Planu ne•e mós inklui provizaun ba sanitarista 
iha sub-distritu ida-ida atu hala•o mobilizasaun 
komunidade no akompañamentu ba progresu. Agora 
daudaun BESIK apoia pilotu ba programa ida ho 
sanitarista na•in-15 iha distritu 3. MS iha planu atu fó 
apoiu ba sanitarista na•in-15 tan iha tinan 2014.

Iha mekanizmu koordenasaun rua estabelese 
tiha ona; Forum BESI nian no Grupu Traballu 
Saneamentu. Forum BESI mak haree ba atividade 
fahe informasaun no troka-malu ideias kona-ba 
fornesimentu bee iha komunidade no instituisaun 
sira, kualidade bee no prontidaun no resposta 
ba emerjénsia. Nia mós fó resposta ba asuntu 
sira ho relasaun ba jestaun sistema bee, no 
apoiu subsekuente hosi governu. Grupu Traballu 
Saneamentu halo foku ba saneamentu no ijiene 
rurál. Grupu rua-ne•e mak lidera respetivamente 
hosi Diresaun Nasionál Servisus Aguas no Diresaun 
Nasionál Saneamentu Báziku.

Alvu sira 

To'o iha 2015:
�t

�t Fasilidade saneamentu melloradu sei disponivel 
iha 60% hosi área urbana iha distritu sira

�t Operasaun no manutensaun melloradu ba sistema drenajen Dili 
sei rezulta ho sidade moos liu no redusaun ba inundasaun

To'o iha 2020:
�t Eskola governu hotu hotu sei ligadu ho bee kanalizadu moos
�t Sei iha infraestrutura adekuadu, kaer no mantein didi'ak no 

sustentavel ba kolesaun, tratamentu no eliminasaun bee-fo'er iha Dili

�t  Drenajen sei hadi'ak tiha ona iha distritu hotu hotu

To'o iha 2030:
�t  Sub-distritu hotu hotu sei iha sistema drenajen melloradu
�t Distritu no sub-distritu hotu hotu sei iha sistema ezgotu (bee-fo'er) adekuadu

Grá“ku 4.1: Alvu sira ba melloramentu fasilidade                                        
bee no saneamentu sira iha PDE 2011-203
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Ho parte-interesada no devér-na•in barak iha sektór 
ne•e, Grupu Koordenasaun Sektór BESI no Grupu 
Traballu Saneamentu sira promove sinerjia entre 
programa no intervensaun sira. Ministériu tolu 
governu nian (hanesan Edukasaun, Saúde no Obras 
Públikas) iha responsabilidade ba aspektu oioin hosi 
bee, saneamentu no ijiene iha komunidade, eskola 
no saúde. Ministériu Administrasaun Estatál (MAE) 
mós implementa projetu bee eskala-ki•ik nian iha 
komunidade rurál sira iha Programa Dezenvolvimentu 
Desentralizadu (PDD) nia okos. Parseiru 
dezenvolvimentu sira iha sektór BESI mak: UNICEF, 
AusAID, Krús Vermella Timor-Leste (CVTL), ADRA, 
Plan International, Triangle GH, World Vision, SHARE, 
WaterAid, no Oxfam mós fó apoiu ba programa BESI. 
Adisionalmente, ONG nasionál balu fornese ligasaun 
krítiku ho komunidade sira. 

4.1.2  Susesu xave sira
Timor-Leste sei tuir hela nia dalan atu alkansa 
nia alvu ODM atu •Habalu, to•o 2015, proporsaun 
ema ne•ebé laiha asesu sustentavel ba bee-hemu 
seguruŽ. Halo tuir Sensus 2010, porsentu 66 hosi 
umakain sira iha asesu ba bee-hemu moos iha 
2010. Programa Monitorizasaun Konjuntu (JMP … 
Joint Monitoring Program) ba bee no saneamentu 
halo estimasaun katak to•o 2011, porsentu 69 hosi 
populasaun iha Timor-Leste hetan ona asesu ba 
bee-hemu seguru, aumentu porsentu 15 hosi 2000 
(porsentu 54).147

Susesu ida-ne•e iha sektór bee nian mosu tanba foku 
maka•as liu ba fornesimentu bee ho investimentu 
tan no melloramentu bá beibeik iha kapasidade 
institusionál atu implementa planu, padraun no 
matadalan nasionál sira (liuliu ba fornesimentu bee 
rurál). Durante tinan haat foin liubá kuaze porsentu 
25 hosi povu sira iha área rurál hetan asesu ba 
fonte bee mellorada liu hosi sistema bee foun ka 
reabilitadu. Maibé deza“u xave ida mak manutensaun 
kontinua ba sistema bee hirak-ne•e. 

4.2 Asuntu xave … estatutu, 
progresu no disparidade sira

4.2.1 Asesu ba bee-hemu           
seguru no melloradu
Timor-Leste tuir nia dalan atu atinji alvu ODM 
kona-ba fonte bee mellorada, maibé iha 
disparidade signi“kativu entre área urbana no 
rurál, no entre distritu no suku sira. Halo tuir 
Sensus 2010, porsentu 66 hosi umakain sira iha ona 
asesu ba fonte bee hemu mellorada. Porsentu 91 hosi 
umakain urbana iha ona asesu ba bee hemu. Maibé 
“gura ne•e mak menus liu tebes iha área rurál no 
urbana sira ho mesak porsentu 57 hosi umakain sira 
ho asesu ba fonte bee mellorada. 

Fonte bee mellorada inklui fonte bee kanalizadu 
iha uma-laran, torneira públika ka fatin bee públiku, 
posu-bee tubulár ka bee rai-kuak fura, bee rai-kuak 
protejidu, bee-matan protejidu no udan-been. 

Figura 4.2 hatudu katak hosi distritu 13, mesak alvude 
deit mak atinji ona média nasionál (porsentu 66) ka 
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Figura 4.2: Proporsaun asesu ba bee-hemu melloradu tuir distritu
Fonte: Timor-Leste Sensus ba Populasaun no Alojamentu 2009-2010, DNE no UNFPA.
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Totál
< 20 %
21 % - 40 %
41% - 60%
61% - 80%
> 80%

Figura 4.3: Proporsaun asesu ba bee-hemu melloradu tuir sucu

Fonte: Timor-Leste Sensus ba Populasaun no Alojamentu 2009-2010, DNE no UNFPA.

Figura 4.4: Eskada bee-hemu nian tuir urbana no rurál

Fonte: JMP 2013, WHO & UNICEF.
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liu. Dili, sidade kapitál, iha nivel asesu aas liu hotu ba 
bee-hemu mellorada (porsentu 95), aas liu Baucau 
ne•ebé iha kobertura menus liu hotu (porsentu 39,8). 

Kalimak-ida hosi suku sira iha menus porsentu 30 
hosi umakain ho asesu ba bee-hemu seguru (Figura 
4.3). 

Atualizasaun WHO/UNICEF JMP 2013, bazeia ba 
levantamentu oioin, halo estimasaun katak iha 2011 
nia rohan, porsentu 69 hosi populasaun uza tiha ona 
fonte bee mellorada (kanalizadu ba uma no fonte 
mellorada seluk tan), porsentu 93 iha área urbana 
sira no porsentu 60 iha área rurál sira (Figura 4.4).
Dadus JMP nian hatudu aumentu jerál iha kobertura 
ho fonte bee-hemu mellorada liu pontu persentajen 
15 hosi tinan 2000 to•o 2011, aumentu porsentu 24 
iha área urbana sira no porsentu 10 iha área rurál 
sira.
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4.2.2 Asesu ba fasilidade        
saneamentu mellorada 
Timor-Leste sees hosi dalan atu atinji nia alvu 
ba saneamentu. Sensus 2010 hatudu mesak 
porsentu 39 hosi umakain sira iha asesu ba fasilidade 
saneamentu mellorada, hanesan aumentu pontu 
persentajen 2 de'it hosi 2000. Ida-ne•e ilustra 
ho klareza fallansu atu halo progresu iha área 
saneamentu. 

Fasilidade saneamentu mellorada inklui sentina ho 
simentu-belar, Sentina Di•ak (VIP) no fui/suli-sai ba 
tankie rai-kuak. Se karik sentina sira mak fahe entre 
família liu ida-de•it; halo tuir de“nisaun JMP nian, 
hirak-ne•e labele konta hanesan sentina mellorada. 

Iha disparidade klaru entre área rurál no urbana 
sira nomós entre distritu sira halo tuir asesu 
ba fasilidade saneamentu mellorada.  Halo tuir 
JMP 2013, mesak porsentu 27 hosi umakain rurál 
iha asesu ba fasilidade saneamentu mellorada iha 
2011, ne•ebé signi“ka katak Timor-Leste sei la atinji 
nia alvu ODM liu pontu persentajen dijitu rua (alvu 
ODM nian ba saneamentu rurál mak porsentu 60). 
Ho realidade katak porsentu 70 hosi populasaun hela 
iha área rurál sira, asesu ba bee no saneamentu sai 
asuntu dezenvolvimentu krítiku ba Timor-Leste. Ba 
númeru labarik barak ne•ebé hela iha área rurál, ida-
ne•e sujere katak sira iha vulnerabilidade boot liu ba 
diarreia, infesaun verme intestinál no moras hada•et 
hosi bee oioin nomós serbisu todan atu kura no lalin 
bee.

Disparidade urbana-rurál no inter-distritál mak boot 
liu ho relasaun ba asesu ba saneamentu. Dili no 
Manatuto mesak mak iha ona asesu ba fasilidade 
saneamentu mellorada liu nivel média nasionál 
(porsentu 39) no Dili mesak mak atinji alvu ODM 
nasionál (Figura 4.6). Fatin urbana hotu-hotu iha 
ona asesu ba saneamentu mellorada liu porsentu 
50 (exetua kapitál distritál sira iha Ainaro, Ermera no 
Manufahi), enkuandu nén ida hosi área rurál sira, ho 

Figura 4.5: Tipu bee-hemu iha área urbana no rurál sira

Figura 4.6: Proporsaun umakain ne'ebé iha asesu ba fasilidade 
saneamentu melloradu tuir distritu

Fonte: Timor-Leste Sensus ba Populasaun no Alojamentu 2009-2010, DNE no UNFPA.

Fonte: Timor-Leste Sensus ba Populasaun no Alojamentu 2009-2010, DNE no UNFPA.
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