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Estratégia Nacional de Mudanca Social e de
Comportamento Contra a Malaria: Como utilizar o
modelo

Este documento fornece orientagdes e exemplos para a utilizacdo do Modelo de
Estratégia Nacional de Mudang¢a Social e de Comportamento Contra a Maldria e das
Ferramentas de Desenvolvimento de Estratégia de Mudanca Social e de Comportamento
Contra a Maldria. Tanto esta orientagdo como o modelo sdo complementos do Quadro
Estratégico para a Comunicacdo de Mudanga Social e Comportamental Contra a Maldria
2018-2030 e produtos do Grupo de Trabalho para a Mudanca Social e de Comportamento
(GT da MSC) da Parceria RBM para Acabar com a Maldaria. O desenvolvimento desta
orientacao foi possivel gracas a Agéncia dos EUA para o Desenvolvimento Internacional
(USAID) e a Iniciativa contra a Malaria do Presidente dos EUA, nos termos do Acordo de
Cooperagao n2. AID-OAA-A-17-00017 do projeto Breakthrough ACTION.
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Fundamentagao para uma estratégia nacional de mudanca social e de comportamento
em relagao a maldria

As estratégias nacionais de mudanca social e comportamental (MSC) contra a malaria ou de
comunicacdo de mudanca social e comportamental (CMSC) sdo um meio importante de descrever as
prioridades e o foco dos esfor¢cos de mudanga comportamental de um pais em relagdo a malaria. Estas
estratégias sdo geralmente escritas para um periodo de cinco anos, correspondendo tipicamente a
duragdo do plano estratégico nacional contra a malaria. A estratégia de MSC indica como os parceiros
irdo trabalhar para influenciar comportamentos especificos e melhorar os resultados da maldria. As
estratégias de MSC contra a malaria devem incluir a analise definitiva da situacdo de um pais (sintese
da investigacdo, relatérios de programas e dados de inquéritos) e fornecer uma direc¢do clara e concisa
sobre os publicos prioritarios e sobre como influenciar o seu comportamento. Uma estratégia de MSC
contra a maldria pode também articular o papel dos comités nacionais de coordenacao MSC ou dos
grupos de trabalho técnicos MSC para orientar as prioridades e atividades de MSC do pais. Por
exemplo, através da estratégia de MSC, um comité de coordenacao ou grupo de trabalho técnico pode
orientar o desenvolvimento de campanhas de comunicacdo a nivel nacional, atividades de MSC de
apoio a distribuicdes em massa ou de rotina de RTI, campanhas sazonais de quimioprevencao, ou
campanhas de pulverizagao intra-domicilidria. A estratégia de MSC pode também articular o foco da
MSC para o conceito do Fundo Global e fornecer um conjunto de diretivas sobre como os parceiros da
MSC devem conceber, implementar, monitorizar e avaliar as suas atividades.

Embora as estratégias nacionais para a malaria sejam redigidas para apoiar as metas e objetivos
delineados no plano estratégico de um pais contra a maldria, uma forte estratégia para a MSC assenta
no plano estratégico nacional contra a maldria sem duplicacdo. O objetivo do plano estratégico
nacional contra a malaria é identificar quais os comportamentos que devem mudar. Por outro lado, o
foco de uma estratégia bem articulada para a MSC da maldria é descrever como mudar esses
comportamentos. Os dados devem descrever ndo so os fatores demograficos, mas também os
determinantes psicossociais do comportamento e os fatores estruturais. As fontes de dados comuns
incluem: Inquéritos Demograficos de Saude (DHS), Inquéritos Indicadores do Paludismo (MIS),
Inquéritos de Indicadores da Malaria (MICS), Inquéritos sobre o Comportamento da Malaria (MBS),
inquéritos de conhecimento, atitude e pratica (KAP), inquéritos sobre instalaces de saude,
investigacdo etnografica, dados de rotina e outros tipos de investigacao formativa.

Antes de comecar a utilizar o modelo, certifique-se de:

1. Consultar recursos-chave, como:
Quadro Estratégico RBM para MSC da Como Desenvolver um Plano de Mix de
Maldria 2018-2030 Canais

Guia de Referéncia do Indicador MSC da
Maldria

Desenvolvimento de Planos de
Monitorizacdo e Avaliacdo de Programas de

MSC para a Maldria: Guia Passo-a-Passo
Como Fazer uma Analise da Situacdo
Como Fazer uma Analise de Publicos

Como Desenvolver uma Declaracdo de
Missao

Como Conceber Mensagens SBCC

Como Desenvolver um Conceito Criativo
Como Desenvolver Indicadores de

Monitorizacao
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Como Desenvolver um Plano de Relatdrio de Acesso e Utilizacdo de RTI

Monitorizacdo e Avaliacdo Consideracdes de MSC para areas em
SBCC para a Malaria na Gravidez: Orientacdo transicdo de Transmissao Elevada para
para o Desenvolvimento de Estratégias Moderada para Baixa, Transmissao Muito
MSC para Kit de Ferramentas RTI Baixa e Malaria Zero

2. Reuna os dados do seu pais sobre a situacdao e os comportamentos em relagdao a malaria.
Quando disponiveis, recolha dados apropriados de PNCM e dos planos de trabalho dos
parceiros, bem como dos Planos Operacionais do PMI para a Malaria e das subvengdes do
Fundo Global.

3. Identifique um pequeno grupo de trabalho de intervenientes que desenvolvera a estratégia
(ver orientacdo):

® Os grupos de trabalho de MSC da malaria devem ser constituidos por representantes de
mudanca de comportamento do PNCM, gestdo de casos, malaria na gravidez, unidades ou
divisdes de controlo de vetores, equipas que trabalham na elimina¢do da malaria, bem
como doadores de MSC e parceiros de implementacao, a fim de assegurar a propriedade
coletiva e a utilizacdo da estratégia. E também crucial incluir funciondrios nacionais de
promocado da saude e assegurar a presenca de pessoal de salde materna e reprodutiva.
Este grupo inclusivo deve ser convocado para discutir e decidir sobre a visdo global e o foco
da estratégia, bem como para rever os dados existentes e utiliza-los para dar prioridade
aos comportamentos e aos meios de os alterar.

e Um subgrupo mais pequeno de peritos técnicos devera reunir-se posteriormente para
escrever a estratégia propriamente dita (ver orientacdo). O grupo de trabalho maior pode
entdo ser reunido de novo para rever e validar a estratégia.

Como é estruturado o modelo?
A maior parte das estratégias de MSC para a maldria incluem um prefacio, introducao, planos
especificos de intervengdo e uma sec¢do de monitorizagdo e avaliagao. Os planos especificos de
intervencdo constituem a maior parte da estratégia de MSC e sdo frequentemente agrupados da
seguinte forma:

e Rede Mosquiteiras Tratadas com inseticida
Malaria na gravidez
Gestdo de casos
Pulverizacdo intra-domiciliaria (quando apropriado)
Quimioprevencao sazonal (quando apropriado)

Como as atividades baseadas na comunicacdo desempenham um papel importante em quase todas as
estratégias de MSC, as abordagens de comunicagdao constituem a maior parte de muitas estratégias
MSC. Este modelo centrar-se-a nos planos de comunicagao para cada area de intervencao da malaria;
contudo, os programas podem alarga-los para incluir também abordagens e atividades de ndo-
comunicacgao.

O Quadro Estratégico do RBM para a CMSC da Malaria 2018-2030 sugere que cada um destes planos
especificos de intervencdo inclua as seguintes seccoes:



https://www.thecompassforsbc.org/how-to-guides/how-develop-monitoring-and-evaluation-plan
https://www.thecompassforsbc.org/how-to-guides/how-develop-monitoring-and-evaluation-plan
https://sbccimplementationkits.org/malaria-in-pregnancy/
https://sbccimplementationkits.org/malaria-in-pregnancy/
https://www.vector-works.org/resources/social-and-behavior-change-for-insecticide-treated-nets/
http://itnuse.org/
https://www.thecompassforsbc.org/sbcc-tools/social-and-behavior-change-considerations-areas-transitioning-high-and-moderate-low-very
https://www.thecompassforsbc.org/sbcc-tools/social-and-behavior-change-considerations-areas-transitioning-high-and-moderate-low-very
https://www.thecompassforsbc.org/sbcc-tools/social-and-behavior-change-considerations-areas-transitioning-high-and-moderate-low-very
https://www.thecompassforsbc.org/sbcc-tools/social-and-behavior-change-considerations-areas-transitioning-high-and-moderate-low-very
https://drive.google.com/drive/folders/1XUixRS72B3bcm1kDq0Qosd4QD_7v9Zp8?usp=sharing
https://drive.google.com/drive/folders/1NQ-LJ1rknHpBy5ce_20hWqI9mbfmJ6Cz?usp=sharing
https://endmalaria.org/sites/default/files/RBM%20SBCC%20Framework%202018-2030%20English.pdf

Andlise da situacdo e do comportamento

Analise do publico

Abordagens de comunicacado estratégica

Planos de comunicacdo especificos do comportamento

s wN e

Planos de MSC para grupos subnacionais em zonas de baixa transmissdo da maldria

1. Andlise da situacao e do comportamento: As estratégias MSC para a malaria devem incluir uma
analise da situacdo para cada intervencdo. Estas andlises situacionais devem incluir dados quantitativos
e qualitativos que descrevam quem é afetado, o grau de gravidade (em que medida) e por quais
problemas.

A descricdo dos fatores subjacentes por detrds de comportamentos especificos é articulada numa
analise comportamental. Esta analise resume quaisquer dados que expliquem a razao pela qual certos
publicos ou grupos-alvo escolhem praticar, ou se recusam a praticar, comportamentos saudaveis.
Como os determinantes do comportamento podem ser estruturais (acesso a produtos ou servicos de
saude), cognitivos, sociais ou emocionais, é importante recolher dados para melhor compreender o
gue leva publicos especificos a comportarem-se de determinado modo. Cada analise comportamental
deve descrever estes determinantes contextualmente. Por exemplo, os dados globais mostram que um
fator estrutural, o acesso a um RTI, é o fator determinante mais importante para que as pessoas o
utilizem ou ndo. Por conseguinte, nenhuma descricao da utilizacdo do RTI estd completa sem
informacdo contextual, tal como a proporcdo de pessoas que tém acesso a um RTI. A descricdo de
comportamentos no contexto mais amplo do acesso assegura uma abordagem mais direcionada para a
resolucdo de problemas especificos. Quando faltam dados sobre determinantes comportamentais,
estas lacunas devem ser assinaladas na narrativa da andlise comportamental para informar futuros
esforgos de investigacgdo. Evite utilizar informagao anedotica para preencher lacunas de dados; a
informacdo aneddtica ndo se baseia necessariamente num corpo de provas fidvel ou sistematico, e por
isso ndo tem lugar nesta estratégia.

2. Andlise do publico: Cada seccdo de intervencdo deve conter alguma forma de andlise do publico, a
fim de identificar e compreender grupos prioritarios e influentes. Esta andlise deve descrever as
caracteristicas do publico primario, secundario e terciario e a forma como se relacionam com cada
comportamento. Tanto as caracteristicas sociodemograficas (sexo, idade, lingua, etc.) como
psicossociais (personalidade, atitudes, crencas, valores, emocdes, etc.) devem ser descritas, bem como
guaisquer dados disponiveis sobre habitos de consumo dos meios de comunicacdo social, exposicao de
mensagens e recordacdo de mensagens entre subgrupos especificos. Inclua dados pertinentes
relacionados com a forma como o género influencia a capacidade de mudar comportamentos.

3. Abordagens estratégicas: As abordagens estratégicas devem descrever a melhor forma de alcancar
e influenciar cada audiéncia. Seguindo o modelo socioecoldgico, utilize a anélise do publico para
especificar como atingir e influenciar cada publico a nivel estrutural, social e individual. A influéncia

1 A utilizag&o de diferentes abordagens ou niveis de influéncia para mudar o comportamento baseia-se no modelo socioecolégico, uma
combinacéo de teorias que explicam o processo dinamico pelo qual ndo sé o ambiente fisico e social imediato, mas também fatores sociais,
politicos, econémicos (estruturais) mais amplos influenciam as crencas e atitudes.



sobre mudancas estruturais, sociais e individuais pode acontecer como resultado de abordagens
baseadas tanto na comunica¢do como na ndo-comunicac¢do. A orientacdo seguinte centra-se nas
abordagens baseadas na comunicacao.

Paises que realizaram um

Os dados citados nas andlises de audiéncia acima sobre habitos de
consumo dos meios de comunicac¢ao social, exposicdo a mensagens

MBS: Resuma os dados da e recordacao de mensagens entre subgrupos especificos de pessoas
sec¢do de interven¢do ajudardo a decidir qual a combinacdo de abordagens estratégicas
apropriada do relatério MBS de comunicacdo (estruturais, sociais, individuais) e canais

para completar andlises da
situagdo, do comportamento
e do publico e para informar
cada plano de comunicagéo

correspondentes para essas abordagens (televisao, radio, visitas
domiciliarias, didlogos comunitarios, etc.) para dar prioridade a
determinadas intervencdes, em determinados momentos, em
determinados lugares e entre populagées especificas. Além disso, a
selecdo de abordagens estratégicas pode ser influenciada pelos

determinantes comportamentais que precisam de mudar (ou seja, a

mudanca de normas sociais e de género pode ter uma abordagem diferente da mudanca de
conhecimentos).

Uma estratégia de MSC contra a malaria deve enumerar a mistura estratégica de abordagens e canais a
priorizar para alcancar e influenciar cada publico-alvo nesta sec¢do da estratégia (ex: alcancar
mulheres gravidas utilizando uma mistura de mobilizacdo comunitaria e tecnologia de informacado e
comunicacdo). Decidir qual a combinacdo de abordagens e canais a utilizar é algo que o grupo de
trabalho estratégico da MSC decidira com base em dados sobre o publico primario, tais como as
consideragdes especificas do pais listadas na caixa abaixo. Consulte também os recursos dos links
abaixo para orientacdo sobre a utilizacdo de dados para informar estas decisdes.

Consideracoes especificas de cada pais para a selecdo de abordagens estratégicas:

Onde é que o publico passa o seu tempo?

A que canais recorre regularmente ou em situacdes especificas?

O que é que o publico considera ser uma fonte credivel de informacao ou aconselhamento?
Qual é o nivel de alfabetizacdo de um publico-alvo?

Que nivel de interacdo é desejavel para o programa?

A comunicacdo deve ser de sentido Unico ou um didlogo?

Quais sdo as necessidades de mudancga de comportamento, e que abordagem ou canal é
mais adequado para responder a essa necessidade, seja para informar e educar, persuadir e
promover, aumentar a intencdo de agir, transmitir competéncias, encorajar a mudanca de
comportamento, reforcar a mudanc¢a de comportamento, ou cultivar o ativismo?

Que canal tera o alcance ou a intensidade desejada para um determinado publico e quais
sdo as implicacGes em termos de custos?

Existe um bom ajuste entre as mensagens que estao a ser divulgadas e o canal selecionado?
Qual é o calendario e a frequéncia com que as mensagens devem ser comunicadas?

Recursos: Como Desenvolver um Plano de Mix de Canais, Atividade, Canal e Mistura de Materiais
(p.37), Gréfico de Estratégia do Canal (amostra)
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4. Planos de comunicag¢ao especificos do comportamento: Cada plano especifico de intervencdo deve
conter planos de comunicacdo especificos de comportamento, que abordem objetivos
comportamentais especificos. Um objetivo comportamental articula que comportamento deve ser
mudado.? Os objetivos comportamentais medem um tnico comportamento, especificam o publico
cujo comportamento se espera que mude. Estes objetivos de comportamento devem ser alinhados
com os indicadores de monitorizacado e avaliacdo (M&A). Por exemplo, um plano de comunicac¢ado
especifico do comportamento de apoio a gestdo de casos pode incluir "a utilizacdo de testes de
diagndstico da maldria antes de iniciar o tratamento por cuidadores de criangas menores de cinco
anos."

Uma vez selecionados e priorizados os objetivos comportamentais, os dados citados na situacdo e as
analises comportamentais e de audiéncia sobre determinantes comportamentais devem ser utilizados
para desenvolver objetivos de comunicacdo para cada objetivo comportamental. Um objetivo de
comunicagao articula como mudar um comportamento especifico; por outras palavras, o que muda o
programa de comunicacdo afetara os individuos e a sociedade, a fim de facilitar uma mudanca
subsequente de comportamento.®* Utilizando o exemplo acima, se os dados indicarem que existe uma
confianca limitada na exatidao dos testes de diagndstico rapido, o objetivo comportamental "utilizagdo
do teste de diagndstico da malaria antes de iniciar o tratamento por cuidadores de criancas menores
de cinco anos" podera ser apoiado por um objetivo de comunicacdo como "aumentar os niveis de
confianca nos resultados de TDR a nivel comunitario". Se os dados mostrarem que o comportamento
socialmente normativo é altamente valorizado, o mesmo objetivo comportamental poderia ser
apoiado por um segundo objetivo de comunicacdo, tal como "estabelecer testes antes do tratamento
como norma social". Lembre-se: Um objetivo de comportamento deve descrever o que deve mudar. Os
objetivos de comunicacdo apoiam os objetivos comportamentais, descrevendo como esse
comportamento deve ser alterado. E essencial que estes objetivos de comunicagdo sejam informados
por dados qualitativos e/ou quantitativos que descrevam os determinantes comportamentais.

A seccdo seguinte do plano de comunicacgado articula os principais beneficios e pontos de apoio. Estes
elementos ajudam a tornar os planos de comunica¢dao mais eficazes porque fornecem orientacgdes
sobre como enquadrar comportamentos priorizados em termos do que um publico especifico
considera importante, espera, aspira e/ou necessita. Os principais beneficios articulam a resposta a
pergunta "Como é que isto me vai ajudar"?’ Os principais beneficios (por vezes referidos como
promessas-chave) podem ser desenvolvidos usando uma declaracdo "se A, entdo B". Por exemplo, "Se
voce (fizer este comportamento) entdo ira (beneficiar desta forma)". Estes beneficios-chave devem ser
acompanhados de pontos de apoio que descrevam o que ird acontecer como resultado da ado¢do de

? Para exemplos de objetivos comportamentais, consultar os resultados comportamentais na Figura 1 do Guia de Referéncia do Indicador de Comunicaggo
para a Mudanga Social e Comportamental da Maldria: Segunda Edigao.

® para exemplos de objetivos comportamentais, consulte os resultados intermédios na Figura 1 do Guia de Referéncia do Indicador de Comunicagio para a
Mudanga Social e Comportamental da Malaria: Segunda Edigdo.

*0Os objetivos de comunicagdo tentam influenciar as atitudes, crengas e motivagdes que sdo subjacentes aos comportamentos especificos, ou que os
potenciam. A utilizagdo de multiplos objetivos de comunicagdo para influenciar um Unico comportamento é baseada no modelo ideacional. O modelo
ideacional explica como a exposigdo a novas formas de pensar se difunde nas comunidades. O modelo prevé que a mudanga de comportamento é o
resultado de multiplos determinantes comportamentais, que se reforgam mutuamente.

® Varias teorias e modelos de mudanca de comportamento, incluindo o modelo de crenga na satde e o quadro de ideacdo, explicam o papel positivo que o
beneficio pessoal percebido desempenha na adogdo de certos comportamentos.



um determinado comportamento por essas pessoas. Os pontos de apoio sdo razdes pelas quais uma
audiéncia deve acreditar nas promessas feitas nas declaracGes de beneficios-chave. Estes pontos de
apoio podem ser factos, testemunhos, recomendacdes de celebridades ou lideres de opinido,
comparagdes, ou garantias.® Os pontos de apoio efetivos irdo variar de acordo com objetivos de
comunicacao especificos e com o que é apelativo e credivel para um publico especifico.

5. Planos de MSC para grupos subnacionais em zonas de baixa transmissdao da maldaria

Este modelo de estratégia e orientacdo foi desenvolvido para paises endémicos da maldria. Esta secc¢do
opcional foi desenvolvida para ajudar os Programas Nacionais de Controlo/Elimina¢do da Malaria a
envolver grupos subnacionais em zonas de baixa transmiss3o da malaria’ num processo que adapta os
planos da MSC para satisfazer as suas necessidades Unicas. Isto é necessario em paises com areas de
baixa transmissao da malaria que requerem orienta¢des da MSC que a estratégia existente ndao aborda.
Estes planos ndo se destinam a substituir ou duplicar os planos de comunicacgdo especificos do
comportamento da estratégia existente. Esta sec¢do da estratégia de um pais deve ser reservada para
utilizacdo em dreas onde existam grupos subnacionais que tenham identificado necessidades de MSC
gue sejam Unicas para a(s) sua(s) area(s) de baixa transmissdo. O processo aqui descrito deve ser
implementado com cada grupo subnacional que o requeira.

E importante identificar grupos em zonas de baixa transmissdo que, com orientac¢do e apoio do
programa Nacional de Controlo/Eliminacdo da Malaria, tenham a capacidade e autoridade para
desenvolver e implementar os esfor¢cos de MSC contra a malaria. Estes grupos podem ser autoridades
do ministério da saude a nivel distrital, provedores de saude e trabalhadores da saude ao servigo das
comunidades fora de um centro de salde comunitario integrado (ou grupo de centros de saude),
conselhos de eliminacdo da maldria, dreas de governo local, comités distritais de desenvolvimento,
oficiais de salde ambiental ou grupos ja ativos nos processos do ciclo de agdo comunitaria, para citar
apenas alguns exemplos. Estes grupos devem ser suficientemente grandes para satisfazer as
necessidades de baixa transmissdo na sua area, mas suficientemente pequenos para que os planos
desenvolvidos ndo sejam demasiado gerais para atender as suas necessidades Unicas. Em paises com
muitas areas de baixa transmissao da maldria, pode ser necessario determinar como agrupar varias
areas ou subgrupos para reduzir o numero de planos subnacionais a um ndmero viavel e controlavel.
Exemplos de formas de agrupar areas ou subgrupos podem incluir unidades administrativas contiguas
que partilhem ambientes semelhantes, popula¢des que partilhem culturas e/ou padrées de transporte
semelhantes, ou unidades administrativas/politicas ou geograficas submetidas a mudancas
interventivas semelhantes (ver mais exemplos na etapa 2).

® Varias teorias de mudanga de comportamento descrevem formas especificas de mudar atitudes. Um desses modelos, chamado modelo de probabilidade
de elaboragdo, descreve como os sinais cognitivos e periféricos influenciam as atitudes. Embora a comunicagdo cognitiva se baseie num raciocinio légico,
sinais periféricos como a credibilidade de um orador ou associagdes positivas com uma mensagem ou produto também podem influenciar atitudes.
Independentemente de o beneficio-chave de um comportamento especifico ser enquadrado usando pistas cognitivas ou periféricas, a investigagao
demonstrou que afirmar um beneficio por si sé pode ser insuficiente: € muitas vezes necessario chamar a atengdo para a forma como este beneficio se
aplica ao sentimento de autoestima, situacdo pessoal, ou desejo de pertencer a um grupo especifico. Pontos de apoio eficazes fornecem frequentemente
estas pistas cognitivas ou periféricas adicionais.

7 Para mais orientacdes sobre a MSC da malaria para zonas de baixa transmiss&o, consulte a orientag3o técnica da Iniciativa Presidencial dos EUA Contra a
Malaria: https://d1u4sgls9ptcdz.cloudfront.net/uploads/2021/03/pmi-technical-guidance-3.pdf



https://d1u4sg1s9ptc4z.cloudfront.net/uploads/2021/03/pmi-technical-guidance-3.pdf

Passo 1: Desenvolver a orientagdo de grupos subnacionais para planos da MSC

A unidade SBC do Programa Nacional de Controlo/Eliminacdo da Malaria deve preparar uma breve
orientacdo (1-2 horas no maximo) que descreva como completar a avaliacdo rdpida das necessidades
de MSC e o modelo do plano subnacional de MSC de baixa transmissdo. Elementos importantes desta
orientacao incluem instrucdes sobre como completar uma avalia¢do rapida das necessidades de MSC e
como preencher o modelo. O Modelo de Estratégia Nacional de MSC contra a Maldria inclui um anexo
onde esta sec¢do pode ser preenchida.

Etapa 2: Implementar a orientagdo de grupos subnacionais nos planos da MSC

Embora os sistemas de salde dos diferentes paises variem em complexidade, a maioria depende de
alguma forma de um sistema de formacdo em cascata para orientar varios niveis do sistema de saude
sobre novas diretrizes ou iniciativas. Os Programas Nacionais de Controlo/Elimina¢do da Maldria
devem desenvolver instru¢des que orientem e descrevam como subgrupos especificos em areas de
baixa transmissao devem completar uma avaliacdao das necessidades de MSC e um_modelo de plano
MSC subnacional de_baixa transmissao. Inclua uma lista de diferentes niveis do sistema de saude e os
perfis dos participantes para cada orientagdo. Um exemplo de termos de referéncia para esta
orientagdo é também descrito nestas instrugdes. Esta orientagdo deve incluir instrugdes sobre como
grupos subnacionais em ambientes de baixa transmissdo devem responder as seguintes perguntas:

As intervencgBes contra a maldria mudaram?
e Introducdo da administracdo em massa de medicamentos, afastamento da implementacdo do
PIDOM, novas diretrizes de teste e tratamento, novas abordagens a detecdo de casos,
caracterizagao, classificagdo, acompanhamento e resposta, etc.

Existem fatores ambientais/situacionais que tornem a MSC Unica nesta area de baixa transmissdo?

e Serd esta uma comunidade fronteirica Unica em termos de casos importados e/ou maior
recetividade de transmissao? O trabalho tempordrio de e para areas de transmissdao mais
elevadas é comum? Esta drea estd a passar por convulsdes politicas, sociais, ou violentas, etc.?
Existem campos de refugiados? E necessério utilizar diferentes canais de comunicac3o,
abordagens, ou atividades MSC nestes cendrios?

Existem populacdes em zonas de baixa transmissao que sao particularmente afetadas pela malaria?

e Existem popula¢Ges minoritarias (linguistica ou culturalmente), transitdrias, dificeis de alcancar,
de alto risco ou estigmatizadas que exijam diferentes canais de comunicacao, abordagens ou
atividades MSC para serem efetivamente alcancadas?

Existem comportamentos comuns as pessoas nesta zona de baixa transmissao que diferem dos
comportamentos ja abordados na estratégia nacional de MSC contra a malaria?

e Existe resisténcia significativa ou recusa em utilizar ou aceitar uma intervengao de maldria nova
ou recentemente alterada?

e Existem comportamentos de prestadores de servigcos nao priorizados na estratégia nacional de
MSC contra a maldria que parecem Unicos e problematicos nesta area de baixa transmissao?

Existem comportamentos na atual estratégia nacional MSC contra a malaria que os grupos
subnacionais ndo estejam confiantes que os objetivos de comunicacdo da estratégia irdo melhorar?


https://endmalaria.org/node/991/related-material?title=Template+for+National+Malaria+SBC+Strategies&field_folder_tid=All&created=1

e Por exemplo, se a estratégia existente incluir objetivos de comunicagao que procurem
aumentar a utilizacdo dos RTI através da elevacdo do risco percebido de malaria numa zona
com baixa transmissdo, onde o risco é na verdade menor, os planeadores podem optar por
manter o foco na utilizacdo dos RTI como comportamento-chave, mas optar por influenciar este
comportamento com mensagens que enfatizem o qudo grave a maldria pode ser a medida que
a imunidade adquirida a malaria diminui.

As respostas a estas questdes serdo encontradas através da revisdo dos dados disponiveis sobre taxas
de maldria e demografia para compreender quais as popula¢des com maior risco de maldria em zonas
de baixa transmissdo, ou através da revisdo da mistura especifica de interven¢des de maldria que
estejam a ser implementadas nessas zonas. Se disponiveis, os dados inquérito sobre os conhecimentos,
atitudes e praticas também podem sugerir que areas de baixa transmissdo podem beneficiar de uma
abordagem de MSC mais adaptada.

Passo 3: Grupos subnacionais completam rapidamente avalia¢des e planos de MSC e partilham
ambos com o Programa Nacional de Controlo/Elimina¢do da Malaria

Uma avaliagéio rdpida pode ser um resumo muito breve (varios paragrafos no maximo) das
necessidades da MSC que sdo exclusivas da area de baixa transmissdao de um grupo subnacional.

Uma vez concluidas as avalia¢des rapidas de MSC e os planos MSC pelo(s) grupo(s) subnacional(ais)
designado(s), é importante que estas avaliacoes e planos sejam partilhados com todas as autoridades
necessarias (incluindo a unidade de MSC do Programa Nacional de Controlo/Eliminacdo da Malaria).
Nesta altura, o Programa Nacional de Controlo/Elimina¢do da Malaria pode decidir discutir se é ou ndo
vidvel e util pedir a grupos subnacionais que recolham dados que descrevam atividades concluidas
e/ou mudancas de atitudes ou comportamentos (ligacdo a recursos de monitorizacdo e avaliacdo de
baixo custo). Se numerosos subgrupos em diferentes zonas de baixa transmissdo desenvolverem estes
planos MSC, pode ser benéfico recolher estes planos (e quaisquer dados resultantes recolhidos) para
procurar padrdes que possam servir de orientagao na proxima estratégia nacional de MSC contra a
malaria.

Fim da orientagao geral

Aqui termina a orientacdo sobre como utilizar este modelo de estratégia MSC contra a malaria. As
paginas seguintes apresentam exemplos de conteldos e cendrios para ilustrar como completar as
varias seccdes do modelo.


https://www.thecompassforsbc.org/campaign-kit-or-package/trending-topic-low-cost-monitoring-and-evaluation
https://www.thecompassforsbc.org/campaign-kit-or-package/trending-topic-low-cost-monitoring-and-evaluation

Exemplos de contetidos e cenarios para completar o modelo

Prefacio
O prefacio é tipicamente escrito na primeira pessoa e assinado pela autoridade apropriada,
frequentemente o Ministro da Saude. O prefacio inclui tipicamente conteldos tais como:

e Um breve resumo do objetivo da estratégia. E comum mencionar como esta estratégia apoia o
plano estratégico nacional contra a maldria e como esse plano, por sua vez, estd alinhado com
as estruturas globais ou nacionais de controlo e MSC contra a malaria.

e Uma breve descri¢cdo do processo geral de desenvolvimento do documento (incluindo uma lista
dos parceiros envolvidos e os principios orientadores especificos utilizados).

e Uma justificacdo para o desenvolvimento (ou revisdo) da estratégia de MSC contra a malaria. As
abordagens MSC atualizadas na estratégia podem ser descritas a luz de sucessos e desafios
anteriores da estratégia MSC contra a malaria, novas inovacgdes (tecnologia de telemdveis, por
exemplo), politicas (atualizacGes ao TIP ou CPN, por exemplo), orientacdo global (Estratégia
Técnica Global e Quadro Estratégico para a Comunicacdo sobre a Mudanca Social e
Comportamental Contra a Maldria, por exemplo) ou abordagens.

Exemplo de sec¢do de prefdcio

Paises que conduziram um A malaria em [inserir pais] é endémica e toda a popula¢do de mais de
MBS: Resumir alguns [inserir populagao] esta em risco. As criangas com menos de cinco
pontos-chave de dados anos e as mulheres gravidas sao os grupos mais afetados. De acordo
comportamentais e com dados de um [inserir fonte de dados, inquérito, ou estudo]

recente, as mortes ambulatorias e hospitalares devidas a malaria
[aumentaram/diminuiram] desde [inserir ano]. Mesmo assim, ainda
existem desafios que afetam o progresso.

ideacionais do relatdrio
MBS em forma narrativa
para a secgcdo de Prefdcio

O Plano Estratégico Nacional Contra a Malaria de [inserir pais] para

[inserir intervalo de datas] aborda a necessidade de aumentar as
atividades de controlo e prevencdo da malaria, a fim de aproveitar os ganhos obtidos no ambito dos
Objetivos de Desenvolvimento do Milénio e de continuar a progredir no ambito dos novos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel. Este novo Plano Estratégico Nacional Contra a Maldria aborda as
lacunas observadas na implementacdo da estratégia [inserir intervalo de datas] e apresenta uma
estratégia refinada que gere a situacao da malaria em [inserir pais] até estes prazos.

Os objetivos e atividades estabelecidos neste documento refletem as prioridades e metas da
Organizacdo Mundial da Saude, da Parceria RBM para Acabar com a Malaria e da Iniciativa do
Presidente dos EUA contra a Malaria. As melhores praticas e o sucesso de outros paises da Africa
Subsaariana também informarao a escalada de futuras medidas de controlo e prevengao da maldria,
desde a unidade de saude até ao nivel comunitario. Além disso, um novo foco sobre [inserir nova
abordagem inovadora ou enfoque] aumentard a cobertura mais ampla da prestacdo de cuidados de
saude em [inserir pais].

[Inserir nUmero] estratégias amplas constituem um compromisso renovado de [inserir pais] para a
prevencdo e controlo da maldria. A primeira estratégia... [elaborar sobre cada nova estratégia aqui].


https://www.who.int/publications/i/item/9789240031357
https://www.who.int/publications/i/item/9789240031357
https://endmalaria.org/sites/default/files/RBM%20SBCC%20Framework%202018-2030%20English.pdf
https://endmalaria.org/sites/default/files/RBM%20SBCC%20Framework%202018-2030%20English.pdf

O objetivo da Estratégia MSC Contra a Maldria [inserir intervalo de datas] é contribuir para as metas
estabelecidas no Plano Estratégico Nacional [inserir intervalo de datas] através da intensificacdo de
atividades de mudanca social e de comportamento a todos os niveis da sociedade. [Inserir quaisquer
dados recentes que justifiguem as abordagens detalhadas nesta estratégia, especialmente quaisquer
abordagens que precisem de ser reforgadas, ou quaisquer prioridades novas ou mutaveis para a MSC
nesta estratégia.]

Esta edicdo da Estratégia Nacional MSC de [inserir pais] baseia-se numa vasta experiéncia e servira de
guia para uma abordagem estratégica mais coordenada da comunicacdo da maldria com a populacdo
de [inserir pais].

[Assinatura]



Agradecimentos

A maioria das sec¢bes de agradecimentos enumera os responsaveis pelo desenvolvimento da
estratégia MSC contra a malaria. E comum agradecer a lideranca do Ministério da Saude e do
Programa Nacional de Controlo da Malaria, assim como aos doadores e consultores.

Exemplo de sec¢do de agradecimentos

O Ministério da Saude de [inserir pais], através do Programa Nacional de Controlo da Maldria, estende
profundos agradecimentos e apreciac¢do a [listar todos os contribuidores, incluindo divisées do
Ministério da Saude, ONGs nacionais e internacionais e todos os doadores] pelo apoio financeiro e
técnico no desenvolvimento da Estratégia Nacional de MSC contra a malaria. O vosso apoio foi, de
facto, estratégico para o processo, um gesto pelo qual vos devemos uma profunda gratidao.

Reconhecemos também o Programa Nacional de Controlo da Maldaria, a Divisao Nacional de Promocao
da Saude do Ministério da Saude e todos os parceiros que irdo implementar esta estratégia. Temos a
esperanca de que as pessoas de [inserir pais] desfrutem de uma vida livre de maldria num futuro
proximo.

Reconhecemos a lideranca técnica do gestor do PNCM, [inserir nome], assim como [inserir nomes]. Os

funciondrios governamentais e parceiros que contribuiram para a revisao final e edi¢cdo desta
estratégia incluem: [inserir nomes, titulos, organizagées].
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Acronimos [ajustam-se ao contexto do pais]

ACT
CPN
DHS
SIGS
TIC
TIP
QAI
PIDOM
RTI
MBS
MDA
MICS
MIS
MS
ONG
NMEP
NMCP
RBM
NSP
TDR
MSC
SBCC
SMC
SP
OMS

Terapias combinadas a base de artemisina
Cuidados pré-natais

Inquérito Demografico e de Saude

Sistema de Informacdo de Gestdo de Saude
Tecnologias de informacdo e comunicacdo
Tratamento intermitente preventivo da malaria durante a gravidez
Quadro de avaliac¢do institucional

Pulverizagdo intra-domiciliaria

Rede Mosquiteira Tratada com Inseticida
Inquérito ao Comportamento contra a Malaria
Administracdo em massa de medicamentos
Inquérito de Indicadores Multiplos em Cluster
Inquérito de Indicadores da Malaria
Ministério da Saude

Organizacdao nao governamental

Programa Nacional de Eliminacdo da Malaria
Programa Nacional de Controlo da Malaria
Parceria RBM para o Fim da Malaria

Plano Estratégico Nacional

Teste de Diagnéstico Rapido

Mudanca social e de comportamento
Comunicag¢do para mudanga social e de comportamento
Quimioprevengao sazonal da malaria
Sulfadoxina pirimetamina

Organizacdao Mundial da Saude
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Introducao
Muitas estratégias de MSC contra a maldria listam a missao, visdo, meta(s) e objetivos gerais do
documento na seccdo de introducdo. Alguns exemplos e orientac¢des sdo listados abaixo.

Missdo [retirada diretamente do Plano Estratégico Nacional contra a Maldria, geralmente um indicador
de impacto]

e Exemplo: Até 2020, reduzir a incidéncia da malaria para 5/1000 e as mortes por maldria em
pelo menos 90 por cento em relagdo aos niveis de 2015.

Visdo [desenvolvida pela divisao MSC do NMCP, descreve geralmente um ambiente propicio]

e Exemplo: Ter um(a) (pais) livre de malaria através de comunidades empoderadas com o
conhecimento, a determinagdo, o apoio social e as competéncias para se protegerem da
malaria.

Objetivos [Objetivo do Plano Estratégico Nacional contra a Malaria, geralmente relacionado com a
comunicacao]

e Exemplo: Aumentar a utilizacdo de todas as intervengdes sobre a malaria para pelo menos
85 por cento até 2020.

Apoio aos objetivos da MSC [Objetivos da estratégia MSC para a maldria, idealmente todos apoiam
o(s) objetivo(s) do plano estratégico acima indicado(s)]
e Exemplo: Aumentar a proporgao da populagao que dorme sob RTI para 85 por cento até
2020.

12



Planos especificos de intervencao

A influéncia sobre mudancas estruturais, sociais e individuais pode acontecer como resultado de
abordagens baseadas tanto na comunicagdao como na ndao-comunicagdo. A orientagao seguinte centra-
se nas abordagens baseadas na comunicagao. Os planos especificos de interven¢ao neste modelo
guiam os utilizadores através de uma abordagem tedrica e baseada em evidéncias para influenciar
comportamentos especificos através de abordagens de comunicagdo para as zonas de intervencao
técnica da maldria de um pais (malaria na gravidez, tratamento de casos de malaria, pulverizacdo intra-
domicilidria, quimioprevenc¢ao sazonal, etc.). Cada plano especifico de interven¢do consiste em
comportamentos e audiéncias priorizados, bem como as abordagens de comunicacdo a serem
utilizadas para influenciar cada comportamento identificado. Segue-se um exemplo de questdes a
considerar para o desenvolvimento de um plano especifico de RTI.

Exemplo de plano especifico de RTI

1.1 Mosquiteiros tratados com inseticida (consideragdes para um plano de comunicagao)
Analise da situac¢do e do comportamento de RTI
Andlise da situagao: Lista dos canais de distribuigao de RTI, o ano da distribuigao em massa
mais recente e quaisquer outros detalhes que expliquem o acesso a RTI. Comparar dados
DHS, MIS e MICS sobre a utilizacdo de mosquiteiros para descrever as diferencas sazonais
na utilizacdo (assumindo que o DHS foi realizado na estacao seca e o MIS na estacao
chuvosa).? Listar o racio de utilizacio:acesso a MRTI (UAR) para o pais como um todo, bem
como os racios para cada regido, quintil de riqueza e zona urbana e rural. Utilize as sec¢es
Observacgdes e Implicagdes para as sec¢des de Programacdo do Relatdrio de Acesso e
Utilizacdo de RTI para adicionar detalhes sobre como o SBCC pode melhorar a utilizacdo
entre aqueles com acesso. Descrever altera¢des no acesso e utilizacao ao longo do tempo,
se existirem multiplos pontos de dados comparaveis. Nao se esqueca de abordar o maior
numero possivel dos seguintes aspetos, de forma narrativa:
® As pessoas com acesso aos RTI estdo a utiliza-los? Em caso afirmativo, existem
disparidades regionais, de género, de idade ou socioeconémicas?
e As familias estdo a dar prioridade as criancas com menos de cinco anos e as
mulheres gravidas quando ndo ha RTI suficientes para todos?
® Os RTl estdo a ser utilizados durante todo o ano ou sazonalmente? Ha um grande
numero de utilizadores ocasionais ou sazonais de RTI?
® Os RTl sdo geralmente bem tratados? As praticas como a dobragem de redes
durante o dia e a lavagem suave e pouco frequente sdo comuns?
e Os segmentos da populagao de dificil acesso e em risco tém acesso e utilizam RTI
(nébmadas e migrantes, ou populac¢des estigmatizadas, por exemplo)?
e Existem dados comportamentais sobre padrdes temporais de utilizagao ou de sono
(sob uma rede)?
e (Quando apropriado: A populagdo esta consciente dos métodos de
reaproveitamento benéfico dos RTI?

8 , . . o~ . . ~ s
Em paises equatoriais com estagGes chuvosas e secas menos pronunciadas, isto pode ndo ser util.

13



Analise comportamental: Resumir conhecimentos, atitudes, percecao de risco e eficacia e
dados de normas sociais incluidos no Inquérito ao Comportamento da Maldria;
conhecimentos, atitudes e inquéritos praticos; relatdrios de programas; ou estudos de
investigacao que descrevam estes determinantes da utilizagdo de RTI. Descrever tudo o
que é conhecido sobre barreiras ou facilitadores da utilizagao de RTI, incluindo detalhes
relevantes relacionados com a qualidade da prestacdo de servicos (ex: disponibilidade e
prestacdo de RTI durante os cuidados pré-natais (CPN).

Analise do publico de RTI e abordagens de comunicac¢ao estratégica

Analise do publico:

e Descrever quaisquer caracteristicas sociodemograficas (sexo, idade, lingua) e
psicossociais relevantes (personalidade, atitudes, crencas, valores, emocgdes) do
publico primario.

e Descrever quaisquer caracteristicas sociodemograficas e psicossociais relevantes
dos publicos que influenciam o publico primario (publico secundario e terciario).

® Descrever o que se sabe sobre as dinamicas de género e como se tomam as
decisGes do agregado familiar ou do casal.

o Quem toma decisdes domésticas sobre a utilizacdo dos RTI? Quem influencia
estes decisores? Onde é que os decisores obtém as suas informacbes? Em quem
confiam?

o Quem toma decisdes domésticas sobre a assisténcia de CPN (onde as mulheres
gravidas podem receber um RTI)?

o Quantos anos tém as mulheres jovens quando dao a luz pela primeira vez?
Existem barreiras ou facilitadores para a utilizacdo do RTI entre este grupo
vulneravel?

o Muitas mulheres gravidas com malaria na gravidez contraem malaria
antes da sua primeira consulta de CPN, onde comec¢am a beneficiar da
prevencao com TIP ou podem receber um RTI gratuito.

A informacdo sobre o género é especialmente importante, uma vez que pode influenciar a
capacidade de um individuo aceder a uma determinada intervencdo. Considerar, por
exemplo, que muitas mulheres jovens na Africa Ocidental sdo limitadas na sua capacidade
de sair de casa sem permissao explicita, permissao que pode exigir a revelacdo da gravidez
(algo que muitas mulheres jovens adiam o maximo de tempo possivel). Isto torna a
assisténcia de CPN, e o RTI que é adquirido durante essa visita, mais dificil de obter.

Abordagens de comunicagao estratégica:

e Descrever diferentes meios de comunicacdo com os publicos-alvo. Examinar formas
de influenciar um publico-alvo, secundario e terciario a partir de um nivel
individual, social e estrutural. Exemplos de atividades que se enquadram em cada
uma destas abordagens incluem:

o Abordagens estruturais: legislagao ou politicas benéficas, envolvimento
multissetorial, envolvimento politico e da sociedade civil, mobilizacdo de
recursos, colaboracdao dos meios de comunicagao social, etc.




o Abordagens sociais: criacdo ou reforco de comportamentos normativos
positivos no seio das familias e comunidades, trabalhando através de redes
sociais, utilizando a mobilizagao social participativa, trabalhando com
personalidades nacionais ou locais influentes, ou normalizando
comportamentos nos meios de comunicagao social e de massas.

o Abordagens interpessoais: comunicacdo interpessoal presencial por agentes
comunitdrios de saude, prestadores de servicos ou professores de escolas,
facilitacdo da comunicacdo esponsal, encorajamento de lideres politicos
(locais) influentes, tradicionais e religiosos a promover os comportamentos
desejados.

Utilizar as seguintes perguntas ao considerar quais as abordagens de comunicacao
estratégica a utilizar.

Que abordagens sdao mais bem implantadas para sensibilizar durante a fase de
registo do agregado familiar para uma distribuicao em massa? Na fase que
antecede a distribuicao? Apds a distribuicao? Na(s) estacdo(s) seca(s) vs.
chuvosa(s)?

Que abordagens sdao mais suscetiveis de estimular a conversa entre conjuges sobre
a utilizacdo do RTI?

E apropriado usar abordagens e canais diferentes para promover o uso de RTI
durante campanhas de massa das usadas quando se promove o uso de RTl entre as
mulheres gravidas que receberam redes nos CPN?

E apropriado utilizar diferentes abordagens e canais nas zonas rurais versus
urbanas?

Existem momentos em que pode ndo ser apropriado gastar dinheiro (ou reduzir as
despesas) na promocado de RTI (3-4 anos apds uma distribuicdo em massa, quando
0 acesso pode ser muito baixo, por exemplo)?

Sao as diferentes abordagens mais apropriadas para aqueles que vivem em lares
com ar condicionado e ecras versus aqueles que vivem em lares com beiral e
janelas abertas?

(Quando apropriado) Consideragdes para zonas de transmissao baixa, muito baixa e

zero:9

Que publicos e abordagens estratégicas sdo mais suscetiveis de ajudar a manter a
utilizacdo do RTI, mesmo quando a transmissao é reduzida e o risco percebido diminui?

Planos de comunicagao especificos do comportamento

Objetivo comportamental RTI 1

Objetivo Publico prioritario: Este é o publico mais importante — o grupo cujo
Comportamental: comportamento o objetivo comportamental ird medir. Os publicos
Aumentar a prioritarios devem ser determinados revendo os dados

proporgao de [inserir | demograficos e equilibrando o principio de fazer o melhor para o

° Baixa transmiss3o: incidéncia parasitaria anual de 100-250 ou mais casos por 10.000 e taxa P. falciparum de 1-10%; muito baixa transmissdo: incidéncia

parasitaria anual de menos de 100 casos por 1.000 e taxa P. falciparum ou vivax superior a 0, mas inferior a 1%; zero transmissdo: incidéncia parasitdria

anual de 0 (casos indigenas). Organizagdo Mundial de Satide. Um quadro para a eliminagdo da malaria. Genebra. 2017.
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publico] que [inserir | maior nimero possivel de pessoas — sendo suficientemente
comportamento]10 especificos para evitar publicos que provavelmente ndo irdo mudar
de comportamento (ou que sdo resistentes), que ndo podem ser
alcancados, etc.

Publico Secundario: As pessoas com maior probabilidade de
influenciar o publico mais importante. Estes sdo individuos ou
grupos com os quais um programa ird trabalhar para ajudar a apoiar
o publico prioritdrio a mudar o seu comportamento.

Objetivo de comunicacao 1: Estes descreverdao as mudangas
esperadas na autoeficacia, normas sociais, percecdo do risco,
percecdo da gravidade, etc. Estes objetivos de comunicagéo11
devem ser escolhidos com base em dados sobre determinantes
comportamentais (MBS, estudo KAP, etc.)

Objetivo de Comunicag¢do 2: Enumerar o maximo de objetivos de
comunicagdo apropriados para apoiar este objetivo de
comportamento.

Beneficio-chave: Se eu fizer [inserir comportamento], entdo irei
usufruir de [inserir beneficio].

Pontos de Apoio: Os Pontos de Apoio devem descrever porque é
que o publico deve acreditar nesta promessa, como é possivel
(servico gratuito, poupanca de dinheiro, diminui¢cdo do absentismo

escolar, etc.) e/ou como é desejavel (respeito pela comunidade,
aprovacdo dos lideres, etc.). Estes pontos de apoio sdo
frequentemente implementados em atividades de MSC como
testemunhos, factos, comparacdes ou demonstragdes.

Monitorizacao e avaliagao
Desenvolver um plano de monitorizacao e avaliacdo que pormenorize o numerador e denominador de
cada indicador, bem como a justificacdo para a selecao de cada indicador.

Embora os resultados do programa (niumero de materiais produzidos, nimero de pessoas atingidas,
numero de atividades MSC realizadas, nimero de pessoas formadas em MSC contra a maldria) sejam
importantes, estes ndo fornecerdo informac&es sobre o efeito das atividades MSC. E opcional, mas n3o
necessario, incluir os resultados do programa na sec¢do de monitorizagado e avaliacdo da estratégia
MSC contra a maldria, especialmente se os dados dos resultados do programa forem capturados
noutro local (ex: plano de implementagao de um parceiro).

0s objetivos comportamentais medem um Unico comportamento e especificam o publico cujo comportamento se espera que mude. Estes devem
alinhar-se com os indicadores de M&A.

' Os objetivos de comunicagdo tentam influenciar as atitudes, crengas e motivagdes que sdo subjacentes aos comportamentos especificos, ou que os
potenciam. A utilizagdo de multiplos objetivos de comunicagdo para influenciar um Unico comportamento é baseada no modelo ideacional. O modelo
ideacional explica como a exposi¢do a novas formas de pensar se difunde nas comunidades. O modelo prevé que a mudanga de comportamento é o
resultado de multiplos determinantes comportamentais, que se reforgam mutuamente.
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Indicadores de Comunicagao e Comportamento
O Guia de Referéncia do Indicador de CMSC Contra a Maldria e o Desenvolvimento do Plano de
Monitorizacdo e Avaliacdo da MISC: Um passo a passo fornece um conjunto de indicadores prioritarios
e orientacgGes sobre fontes de dados, utilizacdo e interpretacdo. Alguns destes indicadores estdo
listados abaixo.
Os indicadores de comunicacdo prioritaria incluem:
e Recordacdo: Proporgao de pessoas que se lembram de ouvir ou ver qualquer mensagem de
maldria nos ultimos seis meses (reportada por cada mensagem especifica)
e Recordacdo: Proporgao de pessoas que se lembram de ouvir ou ver qualquer mensagem de
maldria nos ultimos seis meses (reportada por cada canal de comunicacdo especifico)
e Conhecimento: Propor¢ao de pessoas que conhecem a causa, principal sintoma, tratamento
e medidas de prevencdo da maldria
® Risco e eficacia: Proporg¢do de pessoas que percebem que estdao em risco de contrair
maldria, que percebem que as consequéncias da malaria sdo graves
® Resposta-eficacia: Propor¢do de pessoas que acreditam que uma pratica ou produto
recomendado ird reduzir o seu risco
e Autoeficicia: Proporcdo de pessoas que estdo confiantes na sua capacidade de executar um
comportamento especifico relacionado com a malaria
e Normas: Proporcdo de pessoas que acreditam que a maioria dos seus amigos e membros da
comunidade praticam atualmente o comportamento
e Atitudes: Proporg¢do de pessoas com uma atitude favoravel em relacdo ao produto, pratica
ou servigo

Os indicadores de comportamento prioritarios incluem:
® Proporgao de pessoas que praticam o comportamento recomendado

E importante incluir apenas os indicadores de comunicacio e de comportamento para os quais existem
recursos a medir. Isto requer que o grupo que desenvolve esta estratégia tenha uma ideia das fontes
atuais e futuras de dados de monitorizacao e avaliacdo dos indicadores MSC no seu pais, para
assegurar que existem recursos para medir os indicadores selecionados. Deve ser desenvolvido um
plano de monitorizacdo e avaliagdo com o PNCM, doadores e parceiros de implementacdao como um
processo consultivo e participativo onde os indicadores sdo selecionados e priorizados de acordo com
a urgéncia e os recursos disponiveis para medir cada um deles.
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https://endmalaria.org/sites/default/files/RBM%20Social%20and%20Behavior%20Change%20Indicator%20Reference%20Guide%202nd%20Edition%20English.pdf
https://www.vector-works.org/wp-content/uploads/IM.15.2-ME-Plan.pdf
https://www.vector-works.org/wp-content/uploads/IM.15.2-ME-Plan.pdf

Exemplo de plano de monitorizag¢do e avaliagdo
O grafico seguinte ilustra um excerto de como pode ser um plano de monitorizacdo e avaliacdo utilizando trés objetivos de RTI como

exemplo. Os tipos de objetivos podem ser objetivos comportamentais, objetivos de comunicacao, objetivos de monitorizacdo de
audiéncias ou objetivos de resultados do programa.

pontuagdo média superior a zero)
Denominador: Numero de inquiridos

Objetivos de Indicador e Defini¢do Tipo de Fundamentagdo | Fontes de | Base de referéncia Meta Ano
RTI Indicador dados
Aumentar a Indicador: racio entre a utilizagdo e o acesso Indicador O programa CMSC | MIS, MBS, | Data: 2015 Data: 2020 A5
utilizagdo Interpretagdo: Da populagdo com acesso a uma | comportament | procura aumentar | DHS Valor: 0,23 (estagdo | Valor:
correta e rede, qual a percentagem da populagdo que a al a utilizagdo da seca 2015 DHS) 0,80 tanto na
consistente estd a utilizar? rede entre as 0,76 (estagdo estagdo seca
dos RTI para Numerador: Percentagem da populagao que pessoas que tém chuvosa, 2014 MIS) | como na estagdo
85% até 2020. | dormiu sob uma rede na noite anterior acesso a uma. chuvosa
Denominador: Percentagem da populagao com
acesso a uma rede
Aumentar a Indicador: Proporg¢do de pessoas que se Indicador de O PNCM Inquérito | Data: 2015, Data: 2020 Al1-A5
recordagdo de | lembram de ouvir ou ver uma mensagem sobre | monitorizagdo | reconhece que Omnibus, |2016,2017,2018,201 | Valor:
mensagens de | a utilizagdo do RTI nos ultimos seis meses de audiéncias | taxas mais inquérito | 9,2020
utilizagdo do | Interpretagdo: Medida do alcance e da elevadas de rapido, Valor:
RTI penetragdo das mensagens de utilizagdo do RTI recordagdo de entrevista
num publico-alvo. mensagens sdo um | s de saida
Numerador: Niumero de inquiridos que se indicador de de visita a
lembram de ouvir ou ver qualquer mensagem mensagens unidades
de malaria nos ultimos seis meses eficazes de saude
Denominador: Numero de inquiridos
Aumentar a Indicador: Propor¢do de mulheres gravidas que | Indicador de O risco percebido | MBS, KAP | Data: 2015, 2020 Data: 2020 A5
proporg¢do de | se apercebem que estdo em risco de contrair comunicagdo é frequentemente Valor: Valor:
mulheres maldria durante a gravidez um determinante
gravidas que | Interpretagdo: O risco prevé frequentemente importante do
percebem intengdes futuras, as quais, por sua vez, comportamento
que estdo em | preveem frequentemente comportamentos.
risco de Numerador: Niumero de inquiridos que se
contrair apercebem de estar em risco de contrair
malaria malaria durante a gravidez (pessoas com uma
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Anexo: Planos de MSC para o desenvolvimento por grupos subnacionais em zonas de
baixa transmissao da maldaria

Como descrito nas orientacdes acima, o objetivo desta seccdo é ajudar os Programas Nacionais de
Controlo/Eliminacdo da Maldria a envolver grupos subnacionais em zonas de baixa transmissdo do
paludismo num processo que adapta os planos da MSC para satisfazer as suas necessidades Unicas.
Esta seccdo da estratégia de um pais deve ser reservada para utilizacdo em dreas onde existam grupos
subnacionais que tenham identificado necessidades de MSC que sejam Unicas para a(s) sua(s) area(s)
de baixa transmissdo. Ao escrever uma estratégia nacional de MSC contra a malaria, muitos paises
podem ter dreas ou bolsas especificas de baixa transmissdao de malaria que podem exigir abordagens
distintas e adaptadas a MSC, em comparacdo com o resto do pais. Na maioria dos casos, dada a sua
familiaridade com o contexto especifico, os grupos subnacionais estardo melhor posicionados para
concetualizar e escrever um plano de MSC a medida para essas areas, que seja harmonizado com o
resto da estratégia nacional.

Este anexo fornece exemplos para orientar grupos subnacionais através do processo de
desenvolvimento de planos de MSC para areas de baixa transmiss3o.*? Estes planos néo se destinam a
substituir ou duplicar os planos de comunicagéio especificos do comportamento da estratégia existente.
Este modelo deve ser reservado para utilizacdo em 4reas onde existam grupos subnacionais que
tenham identificado necessidades de MSC que sejam Unicas para a(s) sua(s) area(s) de baixa
transmissdo em comparac¢dao com o resto do pais.13 Utilize estes exemplos e as orientacbes acima
descritas para preencher o novo anexo MSC de zona de baixa transmissdao no modelo de Estratégia
Nacional de MSC Contra a Malaria do RBM.

Exemplo de avaliagdo rapida das necessidades de MSC

Alteracdes na intervencao contra a malaria: Em 2012, todos os sete distritos de saude de Zandara
(ficticio, pais exemplo) foram reorientados para se concentrarem na eliminacao da malaria
(transmissdo baixa e muito baixa de malaria). A PIDOM teve lugar em todos estes sete distritos até
2015, quando a pulverizacdo foi reduzida para se concentrar apenas nas zonas rurais nos dois distritos
de saude com maior transmissdo local (distritos de Topo e Gahel). Recentemente, todos os sete
distritos foram reclassificados como areas de baixa transmissao. Ao mesmo tempo, surgiram
evidéncias de que a resisténcia aos quatro produtos quimicos do PIDOM que estavam a ser rodados
nestas dreas estava a aumentar. O Programa Nacional de Eliminacdao da Malaria (NMEP) est3
atualmente a trabalhar com comités de desenvolvimento provincial para aumentar a utilizacao de RTI
em areas anteriormente muito dependentes da pulverizacdo intra-domicilidria. Reunides ministeriais
recentemente relangadas estdo a concentrar-se nos esforgos de eliminacao transfronteiriga e existe
pressdo para demonstrar como a MSC pode conseguir e manter uma elevada utilizacdo dos RTI. O

12 o . . e . . . . o ;
Embora esta sec¢do tenha sido desenvolvida especificamente para grupos subnacionais em areas de baixa transmissao, é possivel que
esta ferramenta se revele Util também para grupos em areas de muito baixa transmissao.
13 . . s a A S A . . N
As areas de baixa transmissdo tém uma incidéncia anual de 100-250 casos de parasitas por 1000 habitantes e uma prevaléncia de P.

falciparum/P. vivax de 1-10%. Organiza¢do Mundial de Saude: A Framework for malaria elimination.
https://apps.who.int/iris/handle/10665/254761
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diagndstico e as diretrizes de tratamento especificos para a eliminacao, tais como a utilizacdo de
primaquina com ACTs e a implantacao da investigacdo rapida de casos, comecaram a ser langcados em
2020.

Adaptacdo necessdria da MISC: A distribuicdo continua de RTI é uma novidade nas unidades de
Zandara, o que requer um foco no estabelecimento da confianca na sua eficacia para prevenir a
maldria. A diminuicdo da imunidade adquirida aumenta a gravidade dos casos de malaria, exigindo que
os esforcos da MSC passem de visar mulheres gravidas e criancas menores de cinco anos para incluir
chefes de familia e viajantes (de e para as zonas de maior transmissdo). As emissGes em estagdes de
radio comunitarias devem substituir as estacdes nacionais de televisdo e radio, a fim de limitar este
envio de mensagens e énfase apenas a provincias/distritos/envios de baixa transmissdo. Reunides
trimestrais de sensibilizacdo com comités provinciais de desenvolvimento serdo complementadas por
reunides com comités distritais de desenvolvimento selecionados para assegurar a aceitacado e a
adesdo a intervengdes novas e mutaveis. O PNCM optou por langar uma campanha que se centra na
manutencao de uma elevada aceitacao da PIDOM como norma social para enfatizar atitudes positivas
sobre novos RTl e aumentar a sensacdo de gravidade percebida sobre a malaria, particularmente entre
os primeiros adotantes influentes.

Modelo de plano MSC especifico de grupos subnacionais de zonas de baixa transmissao

Uma vez escritos os paragrafos narrativos da avaliacdo rapida da MSC, é tempo de articular a forma de
abordar cada questdo necessaria descrita. Listar apenas um comportamento por tabela e evitar dar
prioridade a mais de trés ou quatro comportamentos (isto pode variar dependendo do tamanho de um
grupo subnacional, quadro, ou nivel de estrutura de salde, mas deve ser mantido simplificado para
assegurar viabilidade e foco).

Exemplo de plano de comportamento (1)

Objetivo Publico: Viajantes (de e para dreas de maior transmissao)
comportamental:

Aumentar a proporg¢ao
de viajantes que dormem | Objetivo de comunicagdo n.2 1: Aumentar a proporc¢ao de [viajantes] que

sob um RTI todas as [acreditam que a utilizagdo de um RTI quando viajam protege a sua familia].
noites em viagens fora de | Objetivo de comunica¢do n.2 2: Aumentar a proporgdo de [viajantes] que
casa [acreditam que o seu risco de contrair malaria é maior quando viajam para zonas

onde a transmissdo é maior].

Beneficio-chave: Se eu [usar um RTI quando durmo fora de casa], [a minha familia
sabera que os amo e os protejo].

20



Canais/Atividades

Canal (radio comunitaria): Transmissdo de spots de radio que encorajam os viajantes
a utilizar os RTI enquanto dormem fora de casa.

Canal (cartaz): Determinar o ponto de saida (estrada/autoestrada) mais utilizado
pelos viajantes da zona e utilizar cartazes publicitarios (de frente para o destino do
viajante, para chegar a eles quando saem) para encorajar o uso de RTI enquanto
dormem fora de casa.

Canal (Poster): Determinar as rotas de autocarros populares de saida da zona e exibir
cartazes que incentivem os viajantes a utilizar os RTl enquanto dormem fora de casa,
junto as janelas das bilheteiras.

Sensibilizacdo (envolvimento do setor privado): Trabalho com empresas de
transporte do setor privado para imprimir mensagens de incentivo ao uso de RTI no
verso dos bilhetes de autocarro/comboio/transporte de saida.

Exemplo de plano de comportamento (2)

Objetivo
Comportamental:
Aumentar a proporgao
de diretores de
estabelecimentos de
saude distritais que
incentivam a prescricao
adequada de primaquina
em doses baixas com ACT

Publico: Diretores de estabelecimentos de saude distritais

Objetivo de comunicagdo: Aumentar a proporgao de [diretores distritais de
unidades de saude] que [acreditam que a primaquina de baixa dose combinada
com ACT é um tratamento eficaz].

Beneficio-chave: Se eu [prescrever primaquina de dose baixa com ACT como
indicado], entdo eu [ganharei o respeito dos meus utentes e colegas de trabalho].

Canais/Atividades

Canal (visita/chamada de sensibilizacdo): Assegurar a presenga de pelo menos um
diretor em cada distrito de saide na préoxima reunido trimestral do comité provincial
onde esta nova diretiva é explicada.

Atividade (Reunido de alto nivel): Apresentar o briefing recentemente desenvolvido
para a luta pela eliminacdo da malaria preparado pela unidade de MSC do PNCM
para suscitar questdes e feedback.

Exemplo de plano de comportamento (3)

Objetivo
Comportamental:
Aumentar a proporg¢ao
de profissionais de saude
que investigam pelo
menos 90% dos casos de
maldria notificados no
prazo de trés dias

Publico: Investigadores de casos de malaria

Objetivo de comunicagdao: Aumentar a proporc¢do de [investigadores de casos de
malaria] que [acreditam que a notificagdo rapida de casos de malaria evitara
surtos].

Beneficio-chave: Se eu [investigar cada caso de malaria no prazo de trés dias], entdo
[o reconhecimento publico dos meus supervisores elevara o meu estatuto no
trabalho e na comunidade].

Canais/Atividades

Sensibilizacdo: Obter o compromisso do diretor distrital da unidade de saide de
reconhecer publicamente os investigadores de casos de malaria que atinjam uma
média de 90% de notificagdo em trés dias.
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Atividade (Mobilizacdo comunitdria): Organizar reuniGes a nivel local onde os lideres
comunitarios reconhecem os investigadores de casos de malaria e explicam o papel
importante que desempenham na transi¢do para a eliminagdo da maldria.

Exemplo de termos de referéncia para a orienta¢do a grupos subnacionais

A unidade MSC do Programa Nacional de Controlo/Elimina¢do da Malaria deve preparar uma breve
orientacdo (1-2 horas no maximo) que descreva como completar a avaliacdo rdpida das necessidades
de MSC e o modelo do plano subnacional de MSC de baixa transmissdao. O modelo abaixo pode ser
utilizado para desenvolver os termos de referéncia para uma orientacdo para grupos subnacionais, a
fim de os preparar para o desenvolvimento de planos de MSC localizados em zonas de baixa
transmissao.

Introducgao

Apresentar uma breve justificacdo para a utilizacdo de atividades de mudanca social e comportamental
para apoiar os esforgos de prevencgao e controlo da maldria no seu pais. Descrever a necessidade de
planos de MSC especificos para zonas de baixa transmissdo, a sua duracdo (periodo de desempenho) e
0s parceiros que se espera venham a estar envolvidos. Especificar quem de que grupos serd
responsavel pelo desenvolvimento e finalizagao do(s) plano(s).

Objetivo de orientagdo

O objetivo da orientagdo MSC para zonas de baixa transmissdo é duplo: estabelecer a adesdo a
[nivel(is) subnacional(is)] e desenvolver planos de MSC que respondam as necessidades especificas de
baixa transmissao da malaria de [grupo(s) subnacional(is)]. Os perfis dos participantes para a
orientacdo do MSC para zonas de baixa transmissdo incluem: [listar grupos centrais e subnacionais
que devem ser implicados].

Objetivos de orientacao

O resultado da orientacdo de MSC para zonas de baixa transmissdo é um plano (ou planos)
subnacional de MISC que descreve quais os comportamentos de prevencado e controlo da malaria a
priorizar nas zonas de baixa transmissao e como influenciar esses comportamentos. Assumindo que os
recursos sao suficientes, quais os comportamentos em que a estratégia se deve concentrar? Qual deve
ser a prioridade quando os recursos sao limitados?

Resultados previstos

Os planos [sub-regionais] de MSC para zonas de baixa transmissdo apoiam a estratégia MSC do
Programa Nacional de Controlo da Maldria e o Plano Estratégico Nacional de Combate a Malaria. Estes
planos ndo se destinam a ser duplicados, se as prioridades e abordagens estratégicas existentes em
matéria de MSC contra a maldria forem consideradas suscetiveis de serem bem-sucedidas numa zona
de baixa transmissdo, ndo devem ser desenvolvidos novos planos. Espera-se que estes planos de
[grupo subnacional] ajudem as dreas em zonas de baixa transmissao a fazer uma utilizagdo eficiente
dos recursos e pessoal existentes, respondendo a necessidades identificadas localmente. A limitagao
de um plano a dois ou trés comportamentos prioritarios mantera os esforcos e atividades
concentrados. Na medida em que os desafios e sucessos de um plano sao documentados e partilhados
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com o Programa Nacional de Controlo da Maldria, as prioridades futuras, o foco, as abordagens e a
orientacdo estratégica melhorardo.

Logistica

Inserir informacdo sobre logistica, por exemplo:
® Datas e locais de orientacdo
® Organizagdo/estrutura facilitadora

e Condicdes de trabalho (per diem, alojamento, viagens, compromisso de
assistir/participar, etc.)
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