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O Papel da Comunicacao e do Marketing dos Governos Locais no combate a Pandemia:
0 caso do concelho de Vila Pouca de Aguiar

Resumo: O novo virus SARS-CoV?2 trouxe consigo uma realidade a qual todos tivemos de nos adaptar.
Neste ambito, tentamos perceber qual o papel das autarquias locais em termos de marketing social e
comunicacao, no sentido de combater os riscos e efeitos associados ao novo coronavirus. O presente
estudo pretende estabelecer uma relacdo entre a teoria das varias aplicacbes de marketing e de
comunicacdo, com aquilo que foi realmente feito pelos governos locais, mais precisamente no concelho
de Vila Pouca de Aguiar. Com base numa abordagem qualitativa, efetuaram-se 9 entrevistas a autarcas
locais e a uma responsavel na parte da saude, bem como um questionario direcionado a populacéo, de
forma a perceber o impacto da sua comunicacao e estratégia de marketing na mitigacao dos efeitos da
pandemia no concelho. Através de uma analise fenomenoldgica interpretativa, conclui-se que o papel
dos autarcas foi sem duvida de extrema importancia, ainda que alguns erros expetaveis tenham sido
cometidos. A proximidade as pessoas, derivado do facto de ser um concelho com baixa densidade
populacional, permitiu estratégias mais préximas para com a populacdo, para além do marketing
associado as redes sociais. Encontraram-se algumas limitacdes, que podem ser ultrapassadas com as

referéncias fornecidas para estudos futuros.

Palavras-chave: marketing social; mudanca de comportamento; comunicacao; pandemia; governos
locais; covid-19
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The role of Local Government Communication and Marketing in the fight against the
Pandemic: the case of Vila Pouca de Aguiar

Abstract: The new SARS-CoV?2 virus brought a reality to which we all had to adapt. Within the scope of
this problem, we tried to understand what the role of local authorities was in terms of social marketing
and communication, in order to combat the risks and effects associated with the new coronavirus. The
present study intends to establish a relation between the theoretical study of the several marketing and
communication applications, and what was actually done by local governments, more precisely in the
municipality of Vila Pouca de Aguiar. Based on a qualitative approach, 9 interviews were done to local
mayors and a health official, as well as a questionnaire directed to the population, in order to understand
the impact of their communication and marketing strategy in mitigating the effects of the pandemic in
the municipality. Through interpretative phenomenological analysis, it was concluded that the role of the
mayors was undoubtedly extremely important, even if some expected mistakes were made. The proximity
to the people, derived from the fact that this is a municipality with low population density, allowed
strategies closer to the population, beyond the marketing associated to social media. Some limitations

were found, which may be overcome with the references provided for future studies.

Keywords: social marketing; behaviour change; communication; pandemic; local governments; covid-

19

viii



iNDICE

1. INTRODUCAO

1.1. INTRODUCAO

1.2. ENQUADRAMENTO E MOTIVACAO

1.3. OBJETIVOS E RELEVANCIA DA INVESTIGACAQ

1.4. ESTRUTURA E ORGANIZACAO

o O W W

2. ENQUADRAMENTO TEORICO

2.1. INTRODUCAO

2.2. MARKETING SOCIAL

2.2.1. Contextualizacéo e definicdo do Marketing Social

2.2.2. Teorias e modelos relevantes do Marketing Social

2.2.3. Tipos de Mudancas Sociais

2.2.4. Principios do Marketing Social
2.2.5. Marketing mix no Marketing Social

2.2.6. Plano estratégico do Marketing Social

2.3. O PAPEL DA COMUNICACAO E DO MARKETING SOCIAL NA PANDEMIA

2.3.1. Contextualizacdo da pandemia SARS-CoV-2

2.3.2. A Importancia da Comunicacéo na Gestao de uma Pandemia

2.3.3. Redes sociais e Consciencializacao da saude

3. METODOLOGIA

3.1. INTRODUCAO

3.2. OBJETIVOS E RELEVANCIA DA INVESTIGACAQ

3.3. ESTUDO DE CASO

3.4. ANALISE FENOMENOLOGICA INTERPRETATIVA

3.5. INSTRUMENTOS PARA RECOLHA DE DADOS

3.5.1. Pesquisa dos conteudos partilhados

3.5.2. Analise descritiva do contelido presente nos sites e redes sociais
3.5.3. Entrevista Semi-estruturada

3.5.4. Questionario

4. ANALISE DE RESULTADOS

4.1. INTRODUCAO

4.2. CONTEXTUALIZACAO DEMOGRAFICA DO CONCELHO DE VILA POUCA DE AGUIAR

4.3. MEDIDAS IMPLEMENTADAS PELA CAMARA MUNICIPAL DE VILA POUCA DE AGUIAR
4.4. ANALISE DESCRITIVA DO CONTEUDO PRESENTE NOS SITES E REDES SOCIAIS

4.5. ANALISE DAS ENTREVISTAS SEMI-ESTRUTURADAS

4.5.1. Entrevista ao chefe executivo municipal

4.5.2. Entrevistas aos orgaos executivos das freguesias

4.5.3. Entrevista a Enfermeira Chefe

4.6. ANALISE DO QUESTIONARIO

11
11
11
13
16
18
20
22
25
25
26
30

31

33
33
34
35

37
37
38
38
42

45

47
47
49
50

54
55
62
74

78



5. CONCLUSOES FINAIS 85

5.1. INTRODUCAO 87
5.2. CONCLUSOES GERAIS E IMPLICACOES PRATICAS 87
5.3. LIMITACOES DO ESTUDO E SUGESTOES PARA INVESTIGACAO FUTURA 90
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS 93

APENDICES 104




iNDICE DE FIGURAS

Figura 1.1.: Estrutura e organizacéo da dissertacao 6
Figura 2.1.: Principios Basicos do Marketing 18
Figura 2.2.: Plano Estratégico de Marketing 22
Figura 4.1.: Pagina dedicada ao Covid-19, presente no site da CMVPA 50
Figura 4.2.: Imagem ilustrativa sobre as formas de contagio da Covid-19, partilhada nas redes sociais
da CMVPA 52
Figura 4.3.: Imagem ilustrativa sobre os sintomas de Covid-19, partilhada nas redes sociais da CMVPA
51
Figura 4.4.: Imagem ilustrativa sobre as medidas para o concelho, partilhada nas redes sociais da
CMVPA 51

Figura 4.5.: Comunicado feito através das redes sociais do Municipio, com recomendacdes acerca da

prevencdo da Covid-19 52
Figura 4.6.: Um dos boletins epidemiologicos partilhado nas redes sociais do Municipio 52
Figura 4.7.: Comunicado acerca da vacinacao, nas redes sociais do Municipio 53
Figura 4.8.: Diagrama Conceptual de Apoio a AFI das Entrevistas Semi-estruturadas 54

Xi


file:///C:/Users/GAP/Downloads/Dissertação%20-%20FINAL!.docx%23_Toc102125656
file:///C:/Users/GAP/Downloads/Dissertação%20-%20FINAL!.docx%23_Toc102125657
file:///C:/Users/GAP/Downloads/Dissertação%20-%20FINAL!.docx%23_Toc102125658
file:///C:/Users/GAP/Downloads/Dissertação%20-%20FINAL!.docx%23_Toc102125660
file:///C:/Users/GAP/Downloads/Dissertação%20-%20FINAL!.docx%23_Toc102125660
file:///C:/Users/GAP/Downloads/Dissertação%20-%20FINAL!.docx%23_Toc102125662
file:///C:/Users/GAP/Downloads/Dissertação%20-%20FINAL!.docx%23_Toc102125662

iNDICE DE TABELAS, GRAFICOS E QUADROS

Tabela 2.1.: Definicoes de Marketing Social 12
Tabela 2.2.: potenciais audiéncias midstream e upstream 18
Tabela 2.3.: Os 4p’s do marketing social 20
Tabela 2.4.: Diferencas entre marketing mix e marketing mix social 21
Tabela 2.5.: Fatores que afetam a aceitacdo de mensagens de saude publica 27
Tabela 2.6.: Comunicacdes faseadas e especificas da situacao 28
Quadro 3.1.: Guigo de entrevista ao érgao executivo municipal 39
Quadro 3.2.: Guido de entrevista aos 6rgaos executivos colegiais das freguesias 40
Quadro 3.3.: Guido de entrevista a Enfermeira Chefe 41
Quadro 3.4.: Questionario efetuado aos residentes do concelho de Vila Pouca de Aguiar 43
Grafico 4.1.: Populacéo por faixas etarias no concelho de Vila Pouca de Aguiar 47
Grafico 4.2.: Populacéo por nivel de escolaridade no concelho de Vila Pouca de Aguiar 48
Tabela 4.1.: AFl da entrevista ao chefe executivo municipal (Presidente da CMVPA) 55
Tabela 4.2.: Analise Fenomenoldgica das Entrevistas aos érgaos executivos das freguesias 63
Tabela 4.3.: Analise Fenomenoldgica Interpretativa a Enfermeira Chefe do CSVPA 74
Grafico 4.3.: Faixas etarias dos questionados 79
Grafico 4.4.: Respostas a pergunta “Local de residéncia” 79

Grafico 4.5.: Respostas a pergunta “Durante a pandemia, sentiu que a Camara e as Juntas de
Freguesia tentaram apoiar a populacdo?” 80

Gréfico 4.6.: Respostas a pergunta “Das acdes abaixo apresentadas, assinale aquelas de que teve
conhecimento” 81

Gréfico 4.7.: Repostas a pergunta “como te conhecimento dessas medidas?” 82

Grafico 4.8.: Respostas a pergunta “Sentiu que essas acdes foram suficientemente comunicadas as
pessoas?” 83

Grafico 4.9.: Respostas a pergunta “A Camara Municipal e a junta da sua freguesia tiveram um papel
importante na mitigacdo (diminuicdo) dos efeitos da pandemia?” 84

Xii



LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

AFI - Analise Fenomenologica Interpretativa

AMA - American Marketing Association

CMVPA - Camara Municipal de Vila Pouca de Aguiar
CSVPA - Centro de Saude de Vila Pouca de Aguiar
JF - Junta de Freguesia

VPA - Vila Pouca de Aguiar

xiii



Xiv



1. INTRODUCAO






1.1. Introducao

O presente capitulo pretende contextualizar esta dissertacdo e enquadra-la no ambito da tematica em
estudo. Para tal, inicialmente, apresentamos o enquadramento tedrico e motivacdes, objetivos e

relevancia da investigacéo e, por fim, determinamos a estrutura e organizacao da dissertacao.

1.2. Enquadramento e Motivacao

A pandemia associada ao novo coronavirus trouxe consigo uma realidade totalmente diferente daquela
a que estavamos habituados. A Organizacdo Mundial de Saude define saude como “um estado de
completo bem-estar fisico, mental e social, e ndo apenas a auséncia de doencas”. (WHO, 1946). Quando
0 SARS-CoV-2 assolou as nossas vidas, fé-lo repentinamente: uma nova doenca viral que afetava os seres
humanos, sem previsdo de vacina ou de cura. No combate ao virus, diversas liberdades que tomamos
como garantidas ficaram também suspensas. A obrigacao de distanciamento social e de uso de mascara
foram-nos impostas subitamente, entre outras medidas que causaram revolta e descontentamento nas
populacdes. A duvida, a incerteza, e 0 medo do desconhecido depressa se instalaram na vida de todos.

(Haleem, 2020)

Vivemos numa era caraterizada pelo predominio da tecnologia e meios de comunicacao avancados, que
permitiram a populacdo em geral acompanhar as noticias globais relativas a pandemia (Abduelkarem et
al., 2020) através dos meios de comunicacdo social, e também através das redes sociais. Porém, muito
frequentemente a informacao transmitida através destes meios € erronea, dando origem a interpretacoes
enganosas, teorias da conspiracdo e factos forjados (Galhardi, 2020; Nguyen & Catalan-Matamoros,
2020), levando a uma desvalorizacdo da pandemia, ao ndo cumprimento das regras e,

consequentemente, a comportamentos arriscados tendo em conta as circunstancias que estamos a viver.

A pandemia acarretou impactos extensos e com consequéncias de grande alcance a nivel da saude, da
economia e da vida social (Haleem, 2020). Os governos, as agéncias internacionais e os sistemas de
salde de cada pais viram-se obrigados a assegurar, da melhor maneira possivel, a prestacao de

cuidados de saude em circunstancias extremas, com recursos limitados (WHO, 2020b).



O marketing social tem vindo a desempenhar um papel importante no que toca a influéncia de
comportamentos saudaveis (Opel et a/ 2009), principalmente no atual contexto pandémico que
atravessamos. O objetivo dos marketers passa pela entrega eficaz de mensagens e posterior resposta

positiva do seu publico-alvo, utilizando muitas vezes a psicologia social da persuasao (Opel et a/, 2009).

Atualmente, problemas sociais como a discriminacao racial, o desigual acesso a educacdo, € a
disparidade de rendimentos, entre outros, aliados aos problemas de saude, tém também grande peso
na sociedade (Sentiirk, 2021), sendo que a pandemia agravou a desigualdade social entre as populacdes
de muitos paises (Todua & Jashi, 2021). E de extrema importancia que os marketers sociais estejam a
par desses temas suscetiveis, de modo a conseguir combaté-los, para que seja possivel apoiar a criacao
de uma consciéncia social, motivando toda a populacdo a tomar medidas (Sentiirk, 2021). A pandemia
Covid-19 veio assinalar os efeitos que os governos, empresas, ONG's, entre outros, podem ter na vida
dos seres humanos (Sentiirk, 2021), bem como acentuar o papel importante das intervencdes do
marketing social nos cuidados de saude a nivel global e nacional, sendo que o foco passou para planear,

moldar e estimular “um comportamento novo” (Todua & Jashi, 2021).

Para além de argumentos razoaveis e de dados que os suportem, € necessario também um mensageiro
de confianca que seja capaz de chegar diretamente as emocdes do seu publico. A analise retorica do
discurso pode contribuir para a compreensdo de determinadas atitudes, valores e crencas sociais,
remetendo-nos aos trés elementos aristotélicos que definiram a retdrica classica: etfios — que se refere
a credibilidade e autoridade do autor ou orador e a forma como o seu caracter e valores tém a capacidade
de persuadir o leitor ou a plateia; pathos — a emocao provocada na audiéncia, através de elementos
visuais e graficos; e logos — a razao e o raciocinio intelectual, evidente ou légico utilizados. (Baptista,

2020).

Os governos locais tém desempenhado um papel importante no combate a pandemia, principalmente
nos concelhos mais pequenos, € com populacdo mais idosa, que ndo tm o mesmo acesso aos meios
digitais que as populacées mais jovens e mais urbanas. E importante entdo que as autarquias locais
continuem a trabalhar, de modo a evitar que uma parte significativa da populacao saia prejudicada em

termos de acesso a informacao (Soriano et a/., 2020).

A motivacdo em desenvolver esta investigacao esta relacionada com um interesse pessoal e académico

pelo Marketing Social, e pelo desejo de entender de que forma os governos locais tém vindo a utilizar a



comunicacao e o marketing nos seus esforcos de combate a pandemia. A escolha do concelho de Vila
Pouca de Aguiar para realizacdo deste estudo prende-se com o facto de a sua realidade afetar

diretamente a Investigadora, sendo o seu concelho de residéncia.

1.3. Objetivos e Relevancia da Investigacao

Tendo em consideracdo o tema escolhido, traduzimos o nosso projeto de investigacao numa questao
que visa orientar toda a pesquisa, apesar de nao ser estatica e estar em permanente construcédo: de que

forma o governo local utiliza a comunicacao e o marketing no combate a pandemia?

Esta questdo fundamental foi construida a partir de uma série de interrogacdes que consideramos de
relevancia, e que passamos a elencar: a funcdo do governo na gestdo da pandemia é clara, mas qual é
o papel dos governos locais? A proximidade as populacdes é teoricamente uma vantagem dos governos
locais em termos de comunicacao, mas serdo 0s meios disponiveis suficientes ou adequados? Qual foi
a interacao entre os governos e os servicos de saude locais, no sentido de comunicar mais eficazmente

com os publicos-alvo?

Tendo em conta o nosso ponto de partida, traduzido na questao de investigacao, urge agora apresentar

0S nossos objetivos:

- Entender qual a relevancia das autarquias locais numa estratégia de marketing social, e em
particular no caso da comunicacéo dos meios disponiveis para combate a pandemia, entre 0s quais
se incluem o distanciamento social, a correta utilizacdo de mascara em espacos publicos, a

higienizacao eficaz das maos e a vacinacao;

- Perceber, no contexto do Concelho de VPA, qual foi a relevancia da/s campanha/s de marketing

social realizada/s em funcao da pandemia;

- Avaliar os pontos fortes e fracos da comunicacdo do municipio com os publicos-alvo durante a

pandemia;



- Contribuir para um entendimento mais abrangente de falhas aprendizagens, no sentido de
estabelecer uma melhor e mais eficaz estratégia de comunicacdo e marketing em situacdes

idénticas (de emergéncia publica).

1.4. Estrutura e Organizacao

A dissertacao divide-se em cinco capitulos, que se enquadram em duas partes principais: revisao de

literatura e pesquisa empirica, conforme ilustrado na Figura 1.1.

Capitulo |
Introducao

v

Capitulo |l
Enquadramento
Tedrico

A N

Marketing Pandemia
Social SarsCoV2

Revisdo de literatura

Marketing
Social e Pandemia
SarsCov2

.
v

Capitulo Il
Metodologia

v

Capitulo IV
Analise Resultados

Pesquisa Estudo de
Qualitativa Caso

Pesquisa empirica

Capitulo V
Conclusdes e
Implicacoes

Referéncias Anexos e
Bibliograficas apéndices

Figura 1.1.: Estrutura e organizacao da dissertacéo



Como representado na figura, a revisdo da literatura corresponde ao enquadramento teérico, onde
apresentamos o estado da arte em relacao ao Marketing Social, e analisamos a Pandemia SarsCoV2 em
termos da sua historia, consequéncias, alteracdes impostas em relacdo ao quotidiano, vacinacao e de
gue modo o marketing social pode ser uma ferramenta Util na mitigacdo dos efeitos deste virus,

estabelecendo um ponto de partida para o estudo proposto.

A segunda parte da dissertacao, que constitui o estudo empirico, € composta, numa primeira abordagem,
pela descricao da metodologia que nos remete para os objetivos, questdes de investigacao, e os métodos
aplicados na analise fenomenologica e no estudo de caso. Segue-se a analise dos resultados, na qual
apresentamos as medidas aplicadas no concelho de Vila Pouca de Aguiar relativamente ao combate a
pandemia; apresentamos as 15 entrevistas realizadas, ao presidente da Camara, aos presidentes das
Juntas, e a enfermeira chefe do Centro de Saude do concelho, que estiveram na linha da frente no
combate a pandemia no concelho de Vila Pouca de Aguiar; e analisamos os dados obtidos através dos

questionarios dirigidos a populacao do concelho em geral.

Apds o capitulo de conclusao, dispomos as referéncias bibliograficas, os anexos e os apéndices.






2. ENQUADRAMENTO
TEORICO
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2.1. Introducao

O seguinte enquadramento tedrico pretende abordar as particularidades do Marketing Social, a
pandemia de SarsCoV-2 e o papel fundamental que o marketing social pode ter na mitigacdo de uma
crise sanitaria como a que estamos a viver. Relativamente ao Marketing Social serdo apresentadas
algumas definicdes, teorias pertinentes, modelos importantes, mudancas sociais observadas, impacto
na saude, e a sua aplicacdo através do plano estratégico. Serdo também analisadas algumas
campanhas de sucesso do Marketing Social na saude. Sobre o coronavirus, e a pandemia associada

a0 mesmo, serdo apresentadas algumas definicdes, caracteristicas e consequéncias.

2.2. Marketing Social

2.2.1. Contextualizacao e definicao do Marketing Social

Antes de surgir o marketing social, ja existia o marketing. A teoria e a pratica do marketing
desempenharam um papel fundamental no sucesso das empresas em economias orientadas para o
mercado (Dibb & Carrigan, 2013). A Associacao Americana de Marketing (AMA) define o marketing como
a atividade, conjunto de instituicdes e processos para criar, comunicar, e trocar ofertas com valores

para os clientes, parceiros, e sociedade em geral (2017).

0 termo “marketing social”, foi criado por Kotler e Zaltman em 1971, com o intuito de descrever o uso
de principios e de técnicas de marketing para a promocao de uma causa, ideia, ou comportamento
social (Kotler & Zaltman, 1971). Os autores definiram o marketing social como englobando a concecao,
implementacao, e controlo de programas calculados para influenciar a aceitabilidade de ideias sociais,
compreendendo a inclusao de consideracdes de planeamento de produtos, precos, comunicacao,

distribuicao e pesquisa de marketing (Lee & Kotler, 2019).

Ao longo dos anos, varios autores foram dando o seu contributo para a definicao e conhecimento do
marketing social. A constante evolucao do conceito deve-se a uma necessidade de adaptacao aos novos
fendomenos da sociedade (Andreasen, 1994). Sao muitos os problemas que afetam atualmente a
sociedade, com caracteristicas cada vez mais complexas e diversificadas, como por exemplo a SIDA, o

uso de drogas, doencas graves, entre outros (Brenkert, 2002). Serrat (2017, p.120) refere-se ao
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marketing social como “a aplicacao de principios e instrumentos do marketing para a obtencado de
objetivos socialmente desejaveis, e nao para outros objetivos organizacionais, criando uma mudanca
social positiva”. O marketing social é frequentemente aplicado na saude (Dann, 2010), como por
exemplo em campanhas pela reducao do consumo de tabaco e reducédo de comportamentos sexuais

inseguros (Wymer, 2010).

Muitas vezes o marketing social ¢ confundido ou associado ao marketing comercial, uma vez que se
baseia na adaptacdo da mesma teoria (Dann, 2010), e aplica conceitos e ferramentas do marketing
comercial para alteracdo do comportamento voluntario dos publicos-alvo, a fim de melhorar o seu bem-
estar pessoal e 0 da sua sociedade (Stewart, 2014; Andreasen, 2018). De qualquer forma, existem
diferencas claras entre os dois. A mais 6bvia e direta é que no marketing comercial o principal objetivo
¢ o ganho financeiro, enquanto o marketing social procura o ganho social (Hastings, 2007). No
marketing comercial, o produto é palpavel, mas no marketing social este é constituido pela informacéo
destinada a provocar mudancas de atitude e de comportamento (Lee & Kotler, 2019). Adicionalmente,
0 processo no marketing comercial passa por influenciar o consumidor através de produtos e servicos,
em contrapartida no marketing social, passa por resolver um problema através da adocdo do
comportamento desejado por parte do publico-alvo (Dann, 2010). Os comportamentos direcionados
almejados pelas campanhas de marketing social séo mais complexos aos niveis social e individual do
gue os comportamentos envolvidos na compra de um produto comercial, uma vez que crencas, atitudes

e comportamentos sdo mais relevantes do que os comportamentos de compra (Lee & Kotler,2019).

Apds uma pesquisa acerca do conceito de marketing social, apresentamos na tabela 2.1. algumas

definicdes.

Tabela 2.1.: Definicdes de Marketing Social

"0 marketing social consiste em influenciar a mudanca de comportamento,
utilizando um processo de planeamento sistematico que aplica principios e
técnicas de marketing, concentrando-se em segmentos prioritarios de
audiéncia, e proporcionando um beneficio positivo para os individuos e a

sociedade."
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"0 marketing social auténtico nao se destina a dizer as pessoas o que devem
fazer ou coagi-las a fazé-lo, mas sim a arte de compreender o que ajudara as
pessoas a fazer escolhas e a tomar medidas que as conduzirdo a uma vida

melhor".

“O marketing social ¢ um conjunto de conceitos e principios baseados na
evidéncia e na experiéncia que fornecem de uma abordagem sistematica para
compreender o comportamento e modifica-lo para o bem social.”

“O marketing social envolve a mudanca de comportamentos aparentemente
intrataveis, em circunstancias ambientais, econémicas, sociais, politicas e
tecnologicas, com recursos limitados, na maioria das vezes. O resultado final
dos marketers sociais é satisfazer o desejo da sociedade e de melhorar a
qualidade de vida.”

“O marketing social envolve a adaptacdo de meétodos e tecnologia de
marketing comercial para uso em programas destinados a melhorar
comportamentos voluntarios dentro do publico-alvo, a0 mesmo tempo em

que influencia comportamentos sociais que beneficiam o bem maior.”

A partir da andlise e resumo das varias definicdes, concluimos que o marketing social ¢ uma pratica
que consiste em influenciar a mudanca de comportamento, utilizando um processo de planeamento
sistematico que aplica principios e técnicas do marketing convencional, concentrando-se em segmentos
prioritarios de audiéncia, e proporcionando um beneficio positivo para os individuos e a sociedade

(Kashyap, 2021; Lee & Kotler, 2019; French, 2014).

2.2.2. Teorias e modelos relevantes do Marketing Social

Segundo Hastings (2007) existem trés teorias fundamentais para auxiliar os marketers sociais: a Teoria
dos Estados de Mudanca, a Teoria Social Cognitiva e a Teoria da Troca. Porém, as teorias do
comportamento humano nao se restringem a estas, ainda que sejam as mais utilizadas pelos
profissionais de marketing. Além das mencionadas, iremos abordar também o Modelo de Crenca na

Saude, por acharmos que se adequa a investigacao.
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Na perspetiva de Housten & Gassenheimer (1987) a Teoria da Troca fundamenta-se na psicologia e
economia. Esta teoria afirma que para que uma troca tenha lugar, os consumidores precisam de algo
benéfico em troca da sua mudanca de comportamento (Hastings, 2003). Isto traz implicacoes
significativas para os profissionais de marketing social, pois caso o publico nao entenda os beneficios
de adotar um comportamento, nao tera interesse em mudar o seu comportamento (Lee & Kotler, 2018).
Segundo Kotler (2000), sdo cinco os requisitos necessarios para que este tipo de troca aconteca: ha
pelos menos duas partes interessadas, cada parte tem algo de valor para oferecer a outra, cada parte
¢ capaz de comunicacao e entrega, cada parte é livre de aceitar ou ndo a proposta, e, por fim, cada
parte acredita que ha beneficio em pactuar com a outra. Hastings (2003) afirma que existem trés niveis
de resisténcia a esta teoria, uma vez que os beneficios que poderao ser obtidos sdo mais ambiguos que
no marketing comercial: em primeiro lugar, no marketing comercial, os bens sao trocados por dinheiro
- troca utilitaria — enquanto que o marketing social envolve normalmente a transferéncia mutua de
entidades psicologicas, sociais ou outras intangiveis - troca simbolica; segundo, com a crescente
intrusdo de uma mentalidade de troca, os valores do altruismo, do autossacrificio e da preocupacéo
com a comunidade continuarao a ser diminuidos, o que preocupa principalmente os promotores de
salide; em terceiro lugar os profissionais de marketing social enfrentam problemas em assegurar que
0s consumidores sejam capazes de comunicacao e entrega e também tenham a capacidade de aceitar

ou rejeitar a oferta.

A Teoria/Modelo das Fases de Mudanca foi originalmente desenvolvida por Prochaska e por DiClemente
no inicio dos anos 80, e tem sido testado e aperfeicoado ao longo das ultimas décadas (Lee & Kotler,
2019). Este modelo surgiu em resposta a crescente insatisfacdo com modelos simples de
comportamento, e foi baseado numa explicacdo mais "completa" do complexo processo de mudanca
do comportamento humano (R. Bunton ef a/, 2000). Tornou-se um dos modelos mais frequentemente
utilizados em programas de marketing social, e descreve seis fases distintas pelas quais se passa para
atingir uma mudanca de comportamento: pré-contemplacdo, contemplacao, preparacao, acao,
manutencao e terminacao (R. Bunton ef a/, 2000; Lefebvre, 2000; Lee & Kotler, 2019):

— Pré-contemplacédo: ainda nao se verifica vontade de alterar um comportamento, negando a

presenca de um problema;
— Contemplacéo: ja ha uma percecao do problema e desejo da sua resolucéo;

— Preparacao: comeca o planeamento de medidas para alterar o comportamento;
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— Acdo: modifica-se mais abertamente o comportamento, em resultado daquilo para que se tém
preparado;

— Manutencao: trabalha-se na prevencao de recaidas e utiliza-se processos anteriores para ajudar a
manter as alteracoes;

— Terminacdo: a fase final, onde o problema ja ndo é uma ameaca.

A adequacdo das intervencdes a fase em que a pessoa se encontra € um fator critico na eficacia do

programa que pretende guiar a uma mudanca de comportamento (Lefebvre, 2000). Para os

profissionais de marketing social, que selecionam um publico prioritario, 0s segmentos mais atrativos

podem ser os que constam na fase de acdo, preparacdo e/ou contemplacdo, assumido que a sua

dimenséao ¢é forte o suficiente para cumprir os objetivos, ou seja, para a adocdo de comportamentos-

alvo, isto porque se o publico se encontra nestas fases, significa que conhecem o comportamento, e

estao dispostos a adota-lo (Lee & Kotler, 2019).

A Teoria Social Cognitiva, também conhecida como Teoria da Aprendizagem Social, afirma que dois
fatores principais influenciam a probabilidade de se tomar uma acéo preventiva (Lee & Kotler, 2019).
Esta teoria aplica uma perspetiva de agéncia ao desenvolvimento individual, adaptacdo e mudanca, ou
seja, ser um agente, significa influenciar intencionalmente as proprias atividades e circunstancias da
vida (Bandura, 2001). A pessoa acredita que os beneficios de realizar o comportamento superam 0s
custos. Por outras palavras, as suas expectativas dos resultados sdo mais positivas que negativas;
adotando um sentido de auto-eficacia no que diz respeito a execucdo do comportamento pretendido,
acreditando nas suas capacidades de o realizar independentemente das circunstancias a que ele esta
sujeito (Lee & Kotler, 2019). Contrariamente a outras teorias, a Teoria Social Cognitiva vé& o ambiente
como um meio onde se pode observar as acdes de outros e aprender as consequéncias das mesmas,
ao invés de ser apenas um ambiente onde pune comportamentos (Lefebvre, 2000). Segundo o autor
esta aprendizagem observacional inclui processos como: atencao (ou seja ganhar e manter a atencao),
retencdo (ser lembrado), producdo (reproducdo do comportamento observado) e motivacdo (ser
estimulado a produzir esse mesmo comportamento): Para além destes quadro processos principais,
existem outros componentes que Lefebvre (2000) considera essenciais: a auto-eficacia, a expectativa
de resultados, as respostas emocionais, a aprendizagem ativa, aprendizagem das regras e a capacidade
auto-reguladora. Esta teoria da aos marketers sociais uma forte base tedrica devido ao seu foco no

determinismo reciproco e na auto-eficacia (Chin, & Shaheen, 2018).
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O Modelo de Crenca na Saude foi desenvolvido nos anos 50, pelos servicos publicos de saude dos

Estados Unidos da América, de forma a investigar as razdes pelas quais um individuo toma ou nao

medidas de prevencao de doencas (Chin & Shaheen, 2018). Este modelo defende que um individuo

nao tera um comportamento preventivo a ndo ser que tenha algum nivel de informacdo sobre uma

determinada doenca; se considere potencialmente vulneravel; considere a condicao ameacadora;

acredite que existem beneficios em tomar medidas; e ndo considere as medidas como sendo dificeis

de tomar (Lefebvre, 2000). Quando o individuo se apercebe que existe uma ameaca real para a sua

salde, a probabilidade de adotar as medidas preventivas recomendadas é superior (Lee & Kotler, 2019;

Langford & Panter-Brick (2013). As componentes-chave deste modelo passam por (Lee & Kotler, 2019;

Lefebvre, 2000; Golden & Johnson,1991):

— Percecao da suscetibilidade: a probabilidade de sofrer de uma condicao que possa afetar o estado
de saude);

— Percecao da gravidade: sentimentos acerca da gravidade das consequéncias que afetam o estado
de saude, sejam elas fisicas, emocionais, financeiras ou psicologicas);

— Beneficios percebidos: a forma como a pessoa acredita nos beneficios das medidas
recomendadas);

— Barreiras percecionadas: potenciais aspetos negativos da medida preventiva;

— Ferramentas de acéao: tipos de estratégias internos e/ou externos que possam ser necessarios
para desencadear a acao.

Ha uma grande variedade de variaveis demograficas, sociais, psicoldgicas e estruturais que podem ter

impacto nas percecdes do individuo € nos seus comportamentos, sejam eles a idade, sexo, estatuto

social e econdmico, e conhecimento prévio (Lefebvre, 2000). Dado que este modelo é o0 mais conhecido

entre as teorias de comportamento na area da saude, tem vindo a ser utilizado numa variedade de

questdes de saude e programas de diagnodstico de doencas (Chin & Shaheen, 2018).

2.2.3. Tipos de Mudancas Sociais

0 marketing social esta envolvido no estudo da mudanca social, através das suas manifestacdes, causas
e influéncias (Dibb & Carrigan, 2013). A mudanca social ¢ um fendmeno coletivo que afeta as condicdes
de vida dos seus intervenientes, que atuam no sentido de originar, acentuar, atenuar ou impedir as

modificacdes da organizacdo social, seja parcial ou totalmente (Teixeira & Mazzon, 2000).
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Kotler (1978) classifica os tipos de mudanca social, objetivo das causas sociais, segundo quatro niveis

de profundidade de incorporacéo do grupo social:

— A mudanca cognitiva refere-se a passagem de informacdes ao publico-alvo sobre o objeto de
mudanca, e esta relacionada com causas sociais que tenham como objetivo criar uma mudanca
cognitiva no publico (por exemplo campanhas de sensibilizacdo contra a pobreza). E o grau mais
simples de mudanca, por nao ter como objetivo modificar atitudes ou comportamentos
estabelecidos;

— A mudanca de acédo tem como objetivo induzir um conjunto de individuos a realizar uma certa
acao, durante um determinado periodo de tempo. Este tipo de mudanca social torna-se mais dificil
gue a anterior, por fatores como distancia, tempo e despesas, que podem impedir a realizacao da
acdo. As campanhas de vacinacdo em massa inserem-se neste tipo de mudanca;

— A mudanca de comportamento concentra-se em ajudar em modificar algum aspeto do
comportamento, de forma mais duradoura ou até permanente, como por exemplo, campanhas
antitabaco;

— A mudanca de valor é a alteracdo mais significativa nos valores do individuo, portanto, ¢ o tipo de
mudanca mais profunda. Esta alteracdo visa alterar crencas ou valores da pessoa, o que é um
processo mais demorado. Temos como exemplo as campanhas de sensibilizacao contra o racismo,

ou 0s programas que objetivam a mudanca de atitude relativamente ao aborto.

Andreasen (2005) prop6s trés niveis de pratica de marketing social, que ajudam a mudar
comportamentos: marketing social wupstream, marketing social midstream e marketing social
downstream. Na maioria dos casos, 0 uso dos trés é importante. O marketing upstream (a montante),
trata-se de uma intervencao mais profunda, que envolve stakeholders, politicos, entidade institucionais,
entre outros, direcionando-se a mudanca de comportamento aos decisores, com o objetivo de alterar
as politicas publicas (Hastings, 2007). E particularmente desafiante uma vez que envolve a abordagem
de um grande numero de organizacdes, de forma a alcancar um grande objetivo social positivo (Dibb &
Carrigan, 2013).Downstream (a jusante) caracteriza-se pelo nivel individual, ou seja, trata-se da
implementacao de uma estratégia centrada em ajudar o publico-alvo a enfrentar e a melhorar a sua
capacidade de lidar com ameacas ao seu bem-estar e da comunidade (Kennedy, 2021). Por fim, o
midstreamn (“meia corrente”) envolve a implementacdo de uma estratégia centrada em ajudar as
pessoas a enfrentar e melhorar a sua capacidade de lidar com as mas condicdes sociais e as ameacas

imediatas ao seu bem-estar e ao das suas familias/comunidade (Kennedy, 2021). Um exemplo dado
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por Hastings (2007) é a obesidade infantil. Este € um problema social que no seu nivel downstream se
identifica com as criancas, a nivel midstream com os seus pais/familiares, amigos e professores, e a
nivel upstream com os decisores.Na tabela 2.3. estdo indicados alguns exemplos de audiéncias

midstream e upstream.

Tabela 2.2.: potenciais audiéncias midstream e upstream

Membros da familia Decisores politicos

Amigos Empresas

Vizinhos Meios de comunicacao

Colegas Aplicacdes de legislacoes
Prestadores de cuidados de saude Celebridades

Farmacéuticos Distritos escolares

Professores Organizacdes nao governamentais
Lideres comunitarios

Membros de igreja

Fonte: Autor (adaptado de Lee e Kotler 2018)

2.2.4. Principios do Marketing Social

De acordo com Donovan & Henley (2012), o marketing social incorpora dois conceitos fundamentais:

orientacao para o consumidor e troca.

|. Differential advantage

CUSTOMER A ORIENTED

Il. Customer value 111, Selectivity &

concentration

Figura 2.1.: Principios Basicos do Marketing

Fonte: Imagem retirada de Donovan & Heneley 2012, pag.27
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O valor e a satisfacao do cliente sao elementos fundamentais para o desenvolvimento e gestao das
relacdes com os clientes (Amstrong ef a/., 2014; Jobber & Ellis-=Chadwick, 2019). A orientacéo para o
consumidor assenta na premissa que primeiro ha uma identificacdo de clientes e das suas
necessidades, e so6 depois se adaptam os recursos para a satisfacdo dessas mesmas necessidades
(Donovan & Henley, 2012; Jobber & Ellis-=Chadwick, 2019). Esta orientacdo para o consumidor é
também conhecida como “o conceito de marketing”. Organizacdes que se centram nas necessidades
do cliente procuram lucros através da identificacdo destas necessidades, do desenvolvimento de
produtos e servicos para as satisfazer, e da fixacdo de precos, embalagem, promocao e distribuicéo
destes produtos de acordo com os habitos, aspiracdes e expectativas do consumidor. (Kotler, 1988;
Donovan & Henely, 2012; Jobber & Ellis-Chadwick, 2019). Uma orientacdo para o consumidor deve
considerar o0 mesmo, independentemente da sua posicao ou circunstancias, com direito a igualdade,
dignidade e respeito, pelo que requer uma abordagem empatica para com as suas necessidades

imediatas e de logo prazo (Donovan & Henley, 2012).

Como refere Hastings (2003), o conhecimento que tem vindo a ser adquirido pelo marketing comercial
no ambito da procura e testagem de novas formas que influenciam o comportamento humano, pode e
deve ser aproveitado pelo marketing social. Segundo a AMA (2017), marketing ¢ "a atividade, conjunto
de instituicdes, e processos para criar, comunicar, entregar, e trocar ofertas que tenham valor para os
clientes, clientes, parceiros, e sociedade em geral". O conceito de troca, embora seja visto de forma
diferente por alguns autores (Segabinazzi, 2013), assenta nessa definicdo de marketing: é o ato de se
obter algo desejado, oferecendo algo em retorno, entre duas ou mais partes com interesses em
convergéncia. Para haver uma potencial troca, existem condicdes necessarias (Donovan & Henley, 2012,
citando Kotler, 1988):

— Ha pelo menos duas partes;

— Ha beneficios na troca para ambas as partes;

— Cada parte é capaz de comunicar e entregar;

— Cada parte é livre de aceitar ou rejeitar a oferta;

— Ambas acreditam que ¢é apropriado lidar com a outra parte.

Em suma, o mais importante no marketing social & que a troca efetuada seja benéfica para ambas as

partes, maximizando os beneficios percebidos e minimizar os custos associados a troca em questao.
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2.2.5. Marketing mix no Marketing Social

0O marketing mix sao todas as variaveis controlaveis que influenciam a forma como os consumidores
respondem ao mercado, e consiste na escolha das ferramentas que a empresa pretende combinar a
fim de satisfazer o seu publico-alvo (Lahtinen ef a/, 2020). Os chamados 4P’s do marketing mix séo
(Donovan & Henley, 2012):

- produto: marca, embalagem e gama de produtos;

- preco: custo monetario, métodos de pagamento, etc;

- promocao: publicidade, promocao de vendas, relacdes-publicas, etc.;

- place (distribuicdo): pontos de venda, acessibilidade, etc.

A tarefa dos gestores de marketing é misturar essas ferramentas de forma a fornecer o maximo valor
ao cliente (Sentiirk, 2021). No caso do marketing social, a abordagem e objetivos da aplicacdo do
marketing mix devem ser definidos com os critérios corretos para a mudanca social (Andreasen,

2002).A tabela 2.3. destaca as principais caracteristicas do marketing mix social.

Tabela 2.3.: Os 4p’s do marketing social

Produto Beneficios do comportamento, bens e servicos
oferecidos, elementos adicionais para ajudar na
execucado do comportamento.

Preco Custos associados  a mudanca de
comportamento (tempo, esforco, desconforto e
monetario)

Promocao Taticas e canais de comunicacao, mensagens-
chave

Place (distribuicao) Acesso a bens e servicos, canais de

comunicacao, conveniéncia
Fonte: adaptado de Lee & Kotler (2019, p.75) e de Aras (2011, p.420)

0 "produto" do marketing social ndo é necessariamente uma oferta fisica. Pode ser um comportamento
desejado ou os beneficios desses mesmo comportamento (Aras, 2011). Para ter um produto viavel, as
pessoas devem primeiro perceber que tém um problema genuino, e que a oferta do produto é uma boa
solucao para esse problema. O papel da investigacao aqui é descobrir as percecdes dos consumidores

sobre o problema e o produto, e determinar a importancia de tomarem medidas contra o problema
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(Weinreich, 2012). Relativamente ao “preco”, este é um custo associado a mudanca de
comportamento (Aras, 2011), em termos de tempo, esforco, barreiras psicolégicas e possiveis
perturbacbes que as mudancas comportamentais possam acarretar (Sentirk, 2021). A
“distribuicdo/lugar” descreve a forma como o produto chega ao consumidor, através de canais de
distribuicdo que entreguem a informacao aos consumidores (Lee & Kotler, 2019; Sentiirk, 2021). Pode
incluir consultérios medicos, centros comerciais, veiculos de comunicacdo de massas ou
demonstracdes em casa. O lugar varia conforme os canais, os custos, a localizacdo, o transporte e a

acessibilidade (Weinreich, 2012).

Por fim, a “promocao” consiste na comunicacéo social visivel (Sentiirk, 2021) como, por exemplo, uma
carta de um presidente da camara ou a publicidade da imprensa local. O seu foco esta na criacéo e
sustentacdo da procura do produto (Weinreich, 2012). E importante determinar quais os meios de
comunicacao mais adequados a cada situacdo, de modo a atingir o publico-alvo e aumentar a procura

(Weinreich, 2012).

De forma a entender melhor o marketing mix social e as adaptacées do marketing mix convencional, a

tabela 2.4. demonstra algumas diferencas entre ambos.

Tabela 2.4.: Diferencas entre marketing mix e marketing mix social

Produto/servico: diversidade, qualidade, design,
marca, tamanho, embalagem, cobertura de
garantia

Produto/servico: oferta (ativacao para beneficio
social)

Preco: lista de precos, descontos, opcbes de
vencimento, condicdes de pagamento

Preco: custo da relacao (em termos de tempo,
esforco, barreira psicolégica e perturbacao)

Distribuicao: canais de venda,
atividades logisticas

transporte,

Distribuicao: canais a avancar os consumidores
em termos de informacdo e educacdo

Promocao: promocdes de vendas, publicidade,
PR, vendas personalizadas, internet

Promocao: comunicacao social visivel, resultados
mensuraveis para a criacdo de confianca (ex.:
carta de um presidente da camara, imprensa
local, telefonemas)

Fonte: adaptado de

Sentiirk (2021, p.328)
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2.2.6. Plano estratégico do Marketing Social

O planeamento e desenvolvimento de uma estratégia é essencial para alcancar os objetivos sociais
delineados e assim, ser-se bem-sucedido. Diversos autores realizaram planos estratégicos baseados
em varios passos, mas o plano de Lee & Kotler (2019) é o mais explicito e completo sendo, portanto,
aquele que vamos abordar. A figura 2.1. apresenta de forma sucinta os dez passos descritos pelos

autores Lee & Kotler (2019). De seguida abordamos cada passo do Plano Estratégico individualmente.

1 Complete an
0 Implementation
Plan

Establish
Budgets and
Find Funding

9 Sources

A~

Intemal
Assessment

Outline a Plan
for
Evaluation
and

Monitoring <

/

Pretest

8

Zoghe

Develop
a Strategic
Marketing
Intervention
Mix (4Ps)

g

Priority
Audience

Describe the
Plan Background
Purpose,
and Focus

Conduct a
Situation
Analysis

Literature Review
and Colleague
Interviews

Select Priority
Audience

Formative
Research

Set Behavior
Objectives and
Target Goals

S
Identify Priority
Audience Barriers,
Benefits, Motivators,
Competition,
Influential Others

7

Craft a Desired
Positioning
Statement

Figura 2.2.: Plano Estratégico de Marketing
Fonte: Lee & Kotler (2019, p.82)

A primeira etapa aborda a questdo social, as organizacdes, os antecedentes, a finalidade, e o foco da
estratégia. Nesta etapa é importante definir o objetivo e o foco da campanha de marketing social. No
caso de campanhas relativas aos problemas de saude publica, € necessario que este esteja explicito e
bem determinado (Cheng ef a/., 2009; Firestone et a/., 2019) podendo ser um problema claramente
determinado, como uma epidemia grave (por exemplo, a pandemia de Sars-Cov2), uma questdao em
evolucao (por exemplo o uso de drogas por adolescentes), ou uma necessidade justificavel (como a
educacdo publica acerca da importancia da vacinacao). Identificando e definindo o problema e os
objetivos, é crucial identificar os patrocinadores da campanha, e estabelecer os objetivos de forma a
tornar claro o impacto e os beneficios que a campanha de marketing social podera gerar (Lee & Kotler,

2019). O foco da campanha ¢é selecionado de entre uma série de opcdes que tém algum potencial para
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ajudar a atingir o objetivo da campanha (Cheng et a/, 2009). Esta primeira fase € crucial para se delinear

todos os seguintes passos da campanha de marketing social.

A segunda etapa do Plano Estratégico foca-se na analise das forcas da organizacdo, das fraquezas
organizacionais, nas oportunidades e ameacas externas, ou seja, na analise SWOT (Lee & Kotler, 2019).
A analise das forcas e fraquezas organizacionais incluem a analise de fatores internos, como niveis de
financiamento, apoio a gestdo, parceiros, capacidade de entrega e reputacdo dos patrocinadores
(Cheng et a/, 2009). Os pontos fortes e fracos incluem fatores como niveis de financiamento, apoio a
gestdo, parceiros, capacidade de entrega e reputacdo dos patrocinadores (Cheng et a/ 2009). Na
analise de oportunidades e ameacas, incluem-se as forcas demograficas, psicograficas, geograficas,
economicas, culturais, politicas, legais e tecnoldgicas. Esta etapa inclui também uma revisao
bibliografica e uma analise de fatores ambientais das campanhas semelhantes ja existentes, para ndo

se cometerem os mesmos erros (Cheng et a/, 2009).

O proximo passo passa por escolher um publico prioritario. Deve identificar-se as caracteristicas e
necessidades comuns do publico numa vasta audiéncia, incluindo fatores como: demografia, geografia,
prontiddo para a mudanca, comportamentos relevantes, valores e estilo de vida, redes sociais, e bens

da comunidade e palco de mudanca (Cheng ef a/, 2009; Lee & Kotler, 2019).

Os objetivos comportamentais e objetivos-alvo sdo o foco do quarto passo do Plano Estratégico. Devem
estabelecer-se objetivos e metas de marketing claros, especificando os comportamentos desejados,
mudancas de conhecimento, atitudes e/ou crencas, resumindo, algo que se pretenda que o publico-
alvo faca como resultado da campanha. Ademais, é importante definir os objetivos SMART, objetivos
esses especificos, mensuraveis, realizaveis, relevantes e calendarizados, em termos de conhecimento,
atitudes e mudancas de comportamento (Cheng ef a/, 2009). O que for determinado nesta etapa,
orientara as medidas de avaliacdo no processo de planeamento posterior de uma campanha de

marketing social (Cheng et a/, 2009).

A quinta etapa passa por identificar os fatores que influenciam a adocéo do comportamento desejado
(Cheng et al/, 2009). Esses fatores incluem as barreiras percecionadas associadas a adocdo do
comportamento, beneficios desejados que a audiéncia prioritaria espera em troca da adocao e execucao

do comportamento desejado, as estratégias potenciais que podem motivar a realizacdo do
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comportamento pelo publico-alvo, e outros aspetos que possam ter influéncia junto do publico prioritario,
como concorrentes (comportamentos relacionados ou organizacdes que 0S promovam) e
influenciadores (influéncia sobre o publico-alvo, como membros da familia, redes sociais, lideres

religiosos, celebridades) (Cheng ef a/, 2009; Lee & Kotler, 2019).

A elaboracdo de uma declaracao de posicionamento, referente a sexta etapa, é a forma como se deseja
gue o interprete o comportamento visado, destacando os beneficios Unicos e a proposta de valor (Lee
& Kotler, 2019). Por outras palavras, descreve o que o publico-alvo deve sentir e pensar sobre o
comportamento alvo em questao e os beneficios do mesmo (Cheng et a/, 2009). Uma declaracdo de
posicionamento, juntamente com a identidade da marca, é inspirada pela descricao da audiéncia
prioritaria e das suas barreiras, concorrentes e influenciadores. O posicionamento eficaz ira orientar o

desenvolvimento das estratégias de marketing mix no passo seguinte (Cheng et al, 2009).

Na sétima etapa é onde se realiza e analisa 0s 4 p’s do marketing mix: produto, preco, lugar (distribuicao)

e promocao, adaptados as necessidades sociais, que ja analisamos anteriormente.

A etapa seguinte ¢ o momento em que se traca um plano de monitorizacdo e avaliacdo de uma
campanha de marketing social, que precede o orcamento final e os planos de implementacao (Cheng
et al, 2009). E necessario definir a finalidade da avaliacdo, o publico para o qual esta esta a ser
conduzida, o que sera medido (analise ROI - entradas, saidas, resultados e potencial impacto e retorno
do investimento), de que forma se vao tomar as medidas, que tipos de medicdes se vao efetuar, e
quanto custara no total toda essa avaliacdo (Lee & Kotler, 2019). Questdes como as seguintes serao
abordadas nesta fase: Os objetivos de marketing foram alcancados? Que componentes da campanha
podem ser ligados aos resultados? O programa esteve dentro do prazo e do orcamento? O que funcionou
bem e o que nao funcionou? O que deve ser feito de forma diferente da proxima vez? (Cheng ef a/,

2009).

A penultima etapa refere-se ao estabelecimento de um orcamento da campanha de marketing. Os
orcamentos para uma campanha de marketing social refletem os custos de desenvolvimento e
implementacao, também associados a estratégia de marketing mix, para além dos custos adicionais
previstos para a monitorizacdo (Cheng ef a/, 2009). Numa orcamentacao ideal de objetivos, os custos

previstos baseiam-se naquilo que é expectavel a nivel de objetivos do marketing ja estabelecidos. Porém,
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guando esse orcamento preliminar ultrapassa os fundos disponiveis, € crucial que se considerem
opcdes para um financiamento adicional, que haja uma revisao das estratégias ja estabelecidas, e, em
ultima instancia, que se reduzam os objetivos de mudanca de comportamento (Cheng ef a/, 2009). As
fontes de financiamento adicionais podem incluir subsidios e dotacdes governamentais, apoio a
organizacdes sem fins lucrativos e fundacdes, publicidade e parcerias, e doacdes por parte de empresas

(Cheng et a/, 2009).

0 plano de implementacado e de gestdo ¢ a ultima fase do Planeamento Estratégico de marketing social
descrito por Lee & Kotler (2019). Nesta etapa final, discute-se quem fara o qué, com quanto e quando
(Lee & Kotler, 2019). Em suma, o plano de implementacao e gestao visa transformar as estratégias de
marketing em acdes especificas para os envolvidos na campanha, funcionando como um documento

conciso para partilhar e acompanhar os esforcos previamente planeados (Cheng ef a/, 2009).

2.3. 0 Papel da Comunicacao e do Marketing Social na Pandemia

2.3.1. Contextualizacao da pandemia SARS-CoV-2

O aparecimento do SARS-CoV-2 e da COVID-19 mudaram o mundo como o conhecemos.
Historicamente, varias doencas disseminadas globalmente com origem viral, atacaram o corpo humano
e 0s seus impactos variaram, dependendo da imunidade da pessoa. A este respeito, o Coronavirus ¢ a
doenca pandémica mais famosa, pois propaga-se com grande rapidez e com uma composicao distinta
(Habes et a/, 2020). Nas palavras do Diretor-Geral da Organizacdo Mundial de Saude, “a pandemia
COVID-19 é a maior crise do nosso tempo, tendo ceifado mais de 6 milhdes de vidas até a data (fonte:
Organizacdo Mundial da Saude) e causado o maior choque a economia global desde a Segunda Guerra
Mundial. As restricdes sociais e econdmicas que foram implementadas em muitos paises para controlar
0 virus expuseram e exacerbaram desigualdades. O progresso em direcdo aos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel estagnou e, em alguns casos, pode ter sido revertido. Quase 100 milhdes
de pessoas cairam na pobreza extrema, o primeiro aumento da pobreza global em mais de duas
décadas.” (WHO, 2021) A Organizacdo Mundial da Satde declarou a infecdo pelo virus SARS-Cov2 uma
pandemia em marco de 2020 (WHO, 2020a), desde entao todos os aspetos da nossa vida quotidiana

foram alterados, e todos foram afetados, “quer pela prépria doenca, por terem perdido os seus entes

25



gueridos ou os seus trabalhos, ou por estarem confinados em casa, vendo-se obrigados a habituarem-

se a uma nova forma de trabalhar, descontrair ou interagir” (REUTERS, 2020).

2.3.2. A Importancia da Comunicacao na Gestao de uma Pandemia

A pandemia COVID-19 surgiu numa altura de alcance global da internet, em que os meios de
comunicacao se multiplicam, as novas tecnologias ampliaram a capacidade de comunicacao do ser
humano e as redes sociais atingiram um pico de popularidade, e a informacao pode chegar a milhares
de pessoas com um simples click, sem que a sua origem e factualidade sejam verificadas. (Galhardi,
2020) A par da pandemia, o mundo tornou-se palco para uma “infodemia”, termo cunhado pela
Organizacao Mundial de Satde para definir a disseminacdo em massa de informacdes falsas e rumores
gue comprometem a credibilidade das explicacdes oficiais fundamentadas em conhecimento cientifico
e das proprias autoridades de saude, causando confusdo e levando a comportamentos de risco

potencialmente prejudiciais (Galhardi, 2020; Nguyen & Catalan-Matamoros, 2020; WHO, 2020c).

A comunicacdo € um modo de transmissao ou troca de mensagens através da fala, escrita, ou outro
qualquer meio que entregue a mensagem (Reddy & Gupta, 2020). Uma resposta a uma pandemia
inclui uma comunicacao eficaz como estratégia principal e essencial, comunicacao essa que ¢ muito

mais ampla do que apenas transmitir mensagens as pessoas (Reddy & Gupta, 2020).

Como referido anteriormente, estamos numa era em que ha demasiada partilha de informacéo, muitas
vezes falsa, levando a “infodemia” (Galhardi, 2020) - grande fluxo de informacdes que se espalham na
internet sobre um determinado assunto, e que se multiplicam de forma acelerada num curto espaco
de tempo (Wikipedia, 2021). Além desse fendmeno, temos que lidar diariamente com as fake news, e
chega a um ponto que as pessoas ja ndo sabem o que ¢ verdade ou nao (Nguyen & Catalan-Matamoros,

2020).

Os governos e os profissionais de satde estdo preocupados em adotar novas estratégias que possam
manter as pessoas atualizadas sobre as questdes de saude em curso e a sua solucao, tendo os meios
de comunicacao social, principalmente os online, surgido como o mecanismo chave para ajudar e

divulgar informacao sobre cuidados de saude a pessoas em todo o mundo (Habes et a/, 2020).

Uma comunicacdo considerada eficaz é, segundo Reddy & Gupta (2020): pré-ativa, educada,

imaginativa, inovadora, criativa, construtiva, profissional, progressiva, energética, transparente (talvez
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um dos aspetos mais importantes) e “tecnologicamente amigavel”. As comunicacdes devem instruir,
informar e motivar com sucesso o comportamento auto-protetor apropriado; atualizar a informacao
sobre os riscos; criar confianca nos funcionarios; e dissipar os rumores (Vaughan e Tinker, 2009).
Porém, existem varios fatores que desempenham um papel fundamental na aceitacdo da informacéo,
tais como caracteristicas sociais e culturais, como género, contrastes de geracao, lingua, crencas e
conviccdes religiosas, e alfabetizacao, que infelizmente ainda é um grande problema principalmente
nos meios mais pequenos (Reddy & Gupta, 2020). No contexto da saude publica, podem surgir
situacdes complexas (Eytan ef a/, 2011), pois muitas vezes torna-se dificil fazer o publico-alvo aceitar
uma recomendacao ou medida, como o apelo a vacinacdo contra o Sars-CoV-2, devido aos fatores

mencionados anteriormente (Kim ef a/, 2021).

Uma pandemia pode exigir medidas consideradas menos problematicas (por exemplo, aumento da
lavagem das maos), mas outros comportamentos podem ser dificeis, gerar emocdes fortes, originar
preocupacdes e alimentar controvérsias (por exemplo, quarentenas, encerramentos de escolas e
instalacdes publicas) (Vaughan & Tinker, 2009). Vaughan & Tinker (2009) enumeram alguns fatores
gue podem estar associados a ndo aceitacao de mensagens/comunicacdes no ambito da saude publica,

constados na tabela 2.5.

Tabela 2.5.: Fatores que afetam a aceitacdo de mensagens de satde publica

[dade, sexo, estado imunitario, comportamentos socioculturais, doencas,
desigualdades, barreiras linguisticas, alfabetizacao, acesso aos cuidados de satde.

Percecao dos papéis de género, diferencas de geracdes, preferéncias linguisticas,
crencas religiosas, e diferentes niveis de literacia e educacéo em saude.

Tanto a adequacdo da lingua como a traducdo da lingua sdo importantes.
Idealmente, todas as mensagens, materiais e documentos devem ser
culturalmente sensiveis, corresponder a proficiéncia linguistica publico visado.

Vacinas: os individuos e grupos serdo obrigados a tomar decisdes e acdes que
podem nao ir de encontro as suas ideias e crencas.

Distanciamento social: quem tem meios financeiros limitados, depende de
instituicoes, e/ou tem de trabalhar para se sustentar, pode ter dificuldade em
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seguir orientacdes para ficarem em casa. O planeamento e as comunicacdes pré-
pandémicas precisam de identificar formas de tornar as acOes vidveis e as
comunicacodes crediveis.

Higiene: A definicdo de higiene varia entre diferentes populacdes raciais e étnicas.
Além disso, para subgrupos com recursos econdmicos limitados, existem
preocupacoes reais sobre o custo das boas praticas de higiene e quanto dinheiro
¢ necessario para atingir o padrdo de higiene apresentado pelos funcionarios
governamentais, 0s meios de comunicacao social, e outros.

Fonte: Adaptado de Vaughan & Tinker (2009, p.325)

E muito importante ultrapassar estas barreiras para que a mensagem chegue ao publico-alvo de forma
clara, e tenha um efeito positivo no comportamento dele (Kim ef a/, 2021). Vaughan & Tinker (2009)
prepararam uma estrutura de comunicacdes faseadas e especificas, no ambito do virus /nfluenza, mas
que se adapta a realidade do Sars-Cov2. A tabela 2.6. abaixo descreve essas comunicacdes de forma

clara e concisa.

Tabela 2.6.: Comunicacdes faseadas e especificas da situacao

Assegurar que a comunicacado precede e acompanha a resposta tatica e operacional
durante as varias fases do surto, pandemia grave, pandemia moderada, ou
pandemia menos grave. Por exemplo, as mensagens de vacinacdo devem enfatizar
gue os individuos que recebem a vacina primeiro sdo mais ou menos 0S Mesmos
em toda a pandemia e incluem trabalhadores de saude publica e de cuidados de
salde, trabalhadores em infraestruturas criticas, e mulheres gravidas e criancas
peguenas (porque estdo em alto risco de complicacdes graves).

Comunicacdes especificas da situacdo antes, durante e depois de uma pandemia
sdo dirigidas aos locais e canais que as populacdes vulneraveis percebem como
informativos, crediveis e acessiveis.

Escolas, centros de acolhimento, reunides sociais, e local de trabalho, pontos focais
onde é necessario ter atencao, pelos pontos mais sensiveis. Ex: ndo discriminar pela
raca, etnia, situacao social, etc.

Impressao, difusdo e meios tecnoldgicos, fornecem muitas opcdes aquando se trata
de questdes pandémicas, como higiene, isolamento, quarenta, protecao pessoal.

Critérios para decidir o que é mais eficaz para audiéncia: competéncia cultural,
adequacao linguistica e educacional, e apelo visual
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Utilizar uma abordagem participativa no envolvimento dos membros da comunidade
em cada passo desde a concecao da mensagem até a sua entrega, tendo em conta
a diversidade.

E importante n&o transmitir informacao errénea, transmitindo sempre confianca

Para individuos vulneraveis que residem em comunidades identificaveis, estas tém
uma capacidade variavel na mitigacdo dos riscos para individuos, familias, e a
comunidade de ameacas graves para a saude, tais como uma pandemia.

Fonte: Adaptado de Vaughan & Tinker (2009, p.327)

Os autores fazem ainda algumas recomendacdes de planeamento de saude publica, de forma a
melhorar a preparacao da comunicacao dos riscos de saude para as populacdes mais vulneraveis.De
modo a reforcar a relevancia da comunicacdo para adocao de um comportamento saudavel, Vaughan
& Tinlker (2009) sugerem que se adaptem as comunicacdes a lingua, as referéncias culturais, que se
apostem nas estratégias de divulgacao, nas condicbes do quotidiano e nos valores culturais das
populacdes. Deve-se considerar as perspetivas psicologicas, os fatores geograficos, e o uso (ou nao) de
redes sociais, para fazer chegar a mensagem pretendida (Vaughan & Tinkler, 2009). Envolver membros
de confianca da populacédo (Vaughan & Tinkler, 2009), como os governadores e/ou parocos locais, ira
melhorar a eficacia da entrega da mensagem, transmitindo confianca. Construir flexibilidade nos
processos de comunicacdo para lidar com uma possivel perda de confianca e de auto-eficacia devido a
fake news ou dificuldades imprevistas na implementacdo de estratégias de intervencao, e apostar em
comunicacdes claras, ¢ também muito importante na eficacia da entrega da mensagem (Vaughan &
Tinkler, 2009; Reddy & Gupta, 2020). O termo fake news refere-se a producédo e propagacdo massiva
de noticias falsas, com o objetivo de distorcer intencionalmente os factos, para atrair audiéncia, enganar,
informar de maneira errada, manipular a opinido publica, para desacreditar uma pessoa ou instituicdo
sobre um assunto especifico, a fim de obter vantagens econdmicas e politicas (Galhardi ef a/, 2020).
No contexto pandémico que atravessamos, é de extrema importancia combater as fake news, uma vez
que este tipo de informacdes, que contrariam o conhecimento cientifico, disseminam o medo, levando

a um provavel avanco de infecdes (Galhardi ef a/, 2020).



Uma forte base de confianca entre populacoes ditas vulneraveis, ¢ essencial para a gestdao de uma
pandemia. Em suma, os governos locais, aliados a outras entidades promotoras da saude, devem seguir
uma comunicacao eficaz, portanto é imprescindivel que:

- As estratégias de comunicacao nao se baseiem em conceitos errados;

- Os planos sejam feitos a partir da perspetiva da populacao visada;

- As mensagens sejam sensiveis e relevantes para o publico;

- As comunicacdes sejam integradas.

2.3.3. Redes sociais e Consciencializacao da saide

As redes sociais constituem hoje a maior plataforma de informacdo global na Internet, e tornaram-se
uma parte indispensavel da nossa vida quotidiana (Sadiku, Omotoso & Musa, 2019). As redes sociais
nao constituem um programa ou um sitio web, mas sim uma comunidade de pessoas que interagem
através das tecnologias online e moveis, em plataformas como o Facebook, Instagram, Twitter, etc

(Eytan et al, 2011).

A Pandemia Covid-19 apareceu numa altura em que a humanidade estd mais ligada do que nunca,
tendo sido a primeira pandemia da era digital (O'Brien, Moore & McNicholas, 2020). Pela facilidade e
rapidez de interacdo caracteristica das redes sociais (Eytan et a/, 2011), estas tém sido utilizadas como
meio de disseminacao e partilha de informacdo (O'Brien, Moore & McNicholas, 2020). A web, mais
especificamente as redes sociais, podem ser muito vantajosas para os profissionais de marketing social
(Tiago & Verissimo, 2014). Utilizando diferentes estratégias de partilha de informacao, podem atrair e
educar o publico-alvo sobre os cuidados de saude a ter e importancia de adotar medidas de prevencao
(Habes et a/, 2020). Embora a divulgacdo dos riscos significativos ao publico seja apropriada, a
informacao excessiva relacionada com a doenca pode causar niveis crescentes de stress, ansiedade e
preocupacao (O'Brien, Moore & McNicholas, 2020). A propria Organizacdo Mundial de Saude
recomendou a minimizacdo da exposicdo a informacao sobre o Covid-19, alertando para os efeitos
negativos de um fluxo demasiado grande de noticias e do aparecimento de fake news (O'Brien, Moore
& McNicholas, 2020; Galhardi et a/, 2020). Do ponto de vista do consumidor, a utilizacdo das
tecnologias de comunicacdo e informacdo oferece uma série de beneficios, como eficiéncia,

conveniéncia, informacao mais rica e participativa (Tiago & Verissimo, 2014).
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3.1. Introducao

Segundo Silva & Menezes (2005), a metodologia define onde e como se pretende realizar a pesquisa,
ou seja, € o caminho a percorrer para alcancar os objetivos definidos através de um conjunto de
métodos e técnicas que orientam o processo de investigacao cientifica. Apos a fundamentacao tedrica,
torna-se essencial estabelecer uma metodologia de investigacao para dar resposta a questao de partida:

de que forma o governo local utiliza a comunicacdo e o marketing no combate a pandemia?

3.2. Objetivos e Relevancia da Investigacao

O principal objetivo de investigacdo passa por analisar o papel do marketing e da comunicacao das
autarquias locais para combater a pandemia no Concelho de Vila Pouca de Aguiar. Desta forma,

determinamos os seguintes objetivos especificos:

— Entender qual a relevancia das autarquias locais numa estratégia de marketing social, e em

particular no caso da comunicacdo dos meios disponiveis para combate a pandemia;

— Perceber, no contexto do Concelho de Vila Pouca de Aguiar, qual foi a relevancia da/das

campanha/s de marketing social realizada/s em funcdo da pandemia;

— Avaliar os pontos fortes e fracos da comunicacdo do municipio com os publicos-alvo durante a

pandemia;

— Entender quais foram as principais dificuldades que os autarcas locais sentiram face a situacao

pandémica;

— Contribuir para um entendimento mais abrangente dos erros cometidos e das licdes aprendidas,
no sentido de estabelecer uma melhor e mais eficaz estratégia de comunicacao e marketing

em situacdes idénticas (de emergéncia publica).
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3.3. Estudo de Caso

A metodologia escolhida para esta investigacdo é o estudo de caso, que pode ser definido como o
conjunto de caracteristicas associadas ao processo de recolha de dados e as estratégias de analise dos
mesmos, tendo como base as carateristicas do fenomeno em estudo (Yin, 2005). O estudo de caso é
caracterizado pelo estudo profundo e exaustivo de um ou poucos objetos, de maneira a permitir
conhecimento amplo e detalhado do mesmo (Gil, 2008). Fundamenta-se na ideia de que a analise de
uma unidade de determinado universo possibilita a compreensao da generalidade do mesmo, ou pelo
menos, o estabelecimento de bases para uma investigacdo posterior, mais sistematica e precisa (Gil,
2008). Optando-se pelo estudo de caso, ndo se prioriza tanto uma escolha metodolégica, mas sim
uma escolha do que deve ser estudado (Denzin & Lincoln, 2017). Os estudos de caso tém varias
aplicacoes pelo que sdo apropriados para investigadores individuais, pois da oportunidade a que um
aspeto de um problema seja estudado em profundidade dentro de um periodo de tempo limitado
(Ventura, 2007). A unidade individual pode ser estudada de varias maneiras, seja qualitativa ou

guantitativamente, analitica ou hermenéuticamente, ou por métodos mistos (Denzin & Lincoln, 2017).

O objeto de estudo desta investigacdo é referente ao papel do municipio de Vila Pouca de Aguiar no
sentido de combater a pandemia originada pelo novo coronavirus, em termos de marketing e
comunicacao. Na impossibilidade de analisar todas as acoes e campanhas de marketing social no
nosso pais, optamos por realizar um estudo de caso da autarquia de Vila Pouca de Aguiar, no distrito
de Vila Real, selecionada por conveniéncia da mestranda, uma vez que é o seu Concelho de residéncia,
e cujo quotidiano a afeta diretamente. Simultaneamente, € um Concelho do interior Norte do pais, tipico
desta regiao, com uma populacao bastante envelhecida, com uma dicotomia pronunciada no que toca
ao acesso a Internet e redes sociais, sendo que as populacdes mais urbanas, que residem em centros

populacionais mais densos tém mais acesso as tecnologias do que os habitantes das zonas mais rurais.
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3.4. Analise Fenomenolégica Interpretativa

A investigacdo qualitativa ndo procura enumerar e/ou medir os eventos estudados, nem usa
instrumentos estatisticos, parte sim de questdes ou focos de interesses amplos, que vao se definindo a
medida que o estudo se desenvolve (Godoy, 1995). E uma investigacdo que envolve a obtencdo de
dados descritivos sobre pessoas, lugares e processos pelo contacto direto do investigador com a
situacdo em estudo, procurando compreender os fendémenos segundo a perspetiva dos participantes

(Godoy, 1995).

Dada a natureza deste estudo, optamos por realizar uma analise fundamentalmente qualitativa, que
visa o aprofundamento dos temas em estudo. A Andlise Fenomenologica Interpretativa (AFl) é um
método de investigacao qualitativo que pretende compreender o modo como os individuos concebem
um determinado fenémeno. Ao eleger a Analise Fenomenoldgica Interpretativa, pretende-se investigar,
descrever, contextualizar e interpretar os significados que os(as) participantes atribuem as suas
vivéncias (Tombolato & dos Santos, 2020). Através de entrevistas ou focus groups, os investigadores
recolhem os dados que depois interpretam no sentido de obter as informacdes que necessitam para
responder as suas questdes (Smith, Flowers & Larkin, 2009). Esta analise é fenomenoldgica porque se
foca nas percecdes e pensamentos dos individuos, e interpretativa porque exige que o investigador
retire sentido das experiéncias dos entrevistados com o intuito de responder a sua pergunta de partida.
Este método de analise encoraja o dialogo aberto entre investigador e participantes, e por vezes leva a

respostas e perspetivas em que nao se tinha pensado antes (Clarke, 2010).

E uma analise que segue procedimentos para passar de casos individuais, para casos mais gerais, mas
gue também permite recuperar reivindicacdes particulares para qualquer um dos individuos envolvido
(Smith, Flowers & Larking, 2009). Segundo Smith, Flowers & Larkin (2009), esta analise assenta em
trés areaschave da filosofia do conhecimento: fenomenologia, hermenéutica e idiografia. A
fenomenologia é uma abordagem filosdfica ao estudo da ciéncia, que se interessa pelo estudo dos
fendmenos (Tombolato & dos Santos, 2020), sendo que na aplicacdo da AFI, todo conhecimento se da
a partir de como a consciéncia interpreta os fenomenos. (Smith, Flowers & Larking, 2009). A outra
area-chave, a hermenéutica, refere-se a teoria da interpretacéo, e de como o investigador interpreta as

vivéncias de alguém (Smith, Flowers & Larkin, 2009). Por fim, a idiografia preocupa-se com o particular,
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ou seja, entender como determinados fenomenos experimentais foram compreendidos a partir da

perspetiva de determinadas pessoas (Smith, Flowers & Larkin, 2009; Tombolato & dos Santos, 2020).

Os autores Smith, Flowers & Larkin (2009), apontam seis passos importantes para a realizacdo de uma
Analise Fenomenologica Interpretativa: ler e reler; tomar notas iniciais; desenvolver tematicas
emergentes; procura de ligacdes através de tematicas emergentes; e por fim, passar para o caso
seguinte (se for o caso). Uma nota importante referida pelos autores, € que este tipo de analise permite
ao investigador inovar e explorar, de acordo com o seu tema, nao sendo limitativa (Smith, Flowers &

Larkin, 2009).

No primeiro passo da analise, depois de ouvir a entrevista, passa-se a sua transcricao na integra, sendo
importante ouvir e reler a transcricao mais que uma vez; permite também desenvolver um modelo da
estrutura geral da entrevista, e permite ao investigador compreender como as narrativas podem vincular

certas seccoes da entrevista (Smith, Flowers & Larkin, 2009).

0 segundo passo & considerado o mais demorado; examina-se o conteudo semantico e o uso da
linguagem a um nivel muito exploratorio, anotando tudo o que se achar de interessante na transcricao;
ajuda a identificar formas especificas através das quais o participante fala, compreende e pensa sobre
uma questao; pode dizer-se que os dois primeiros passos se fundem, uma vez que se comeca as
escrever as notas sobre a transcricdo aquando a primeira leitura; ndo ha exigéncias sobre as formas de
dividir o texto em unidades nem atribuir comentarios a cada a uma delas; algumas partes da entrevista
serao mais ricas do que outras e, portanto, merecerdao mais comentarios; implica olhar para a
linguagem utilizada pelo entrevistado, pensar sobre o contexto das suas preocupacdes e identificar
conceitos mais abstratos que possam ajudar a dar sentido aos padroes de significado; em suma passa-

se dos comentarios para as tematicas (Smith, Flowers & Larkin, 2009; Tombolato & dos Santos, 2020).

0O terceiro passo assenta no desenvolvimento das tematicas emergentes, que é o foco da proxima fase
de analise; pode envolver a rutura do fluxo narrativa da entrevista; o todo da entrevista torna-se num
conjunto de partes ao longo da analise, mas que acabam por se juntar no final da analise e na escrita;

(Smith, Flowers & Larkin, 2009).
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No quarto passo, procura-se ligacdes através das tematicas emergentes; envolve o desenvolvimento de
um grafico, ou mapa, de como o investigador pensa que as tematicas se encaixam entre si; 0

investigador é encorajado a inovar e explorar em termos da organizacao (Smith, Flowers & Larkin, 2009).

No penultimo passo, o investigador pode passar para o caso seguinte, se assim se aplicar: passar a

transcricdo ou conta do proximo participante, e repetir o processo (Smith, Flowers & Larkin, 2009).

Para finalizar, o investigador procura padrdes através dos casos, ligacdes, tematicas mais potentes; o
resultado final deste processo pode ser apresentado de varias formas, dando novamente liberdade ao
investigador (Smith, Flowers & Larkin, 2009). Normalmente, os resultados sao apresentados na forma
de uma tabela de tematicas para o grupo, mostrando como essas tematicas se agrupam dentro de

tematicas maiores, e ilustrando o tema para cada um dos participantes (Smith, Flowers & Larkin, 2009).

3.5. Instrumentos para recolha de dados

A recolha de dados da presente investigacdo passou por trés fases:
1. Uma pesquisa através das redes sociais e sites oficiais, da informacao partilhada e
comunicada;
2. Entrevistas semi-estruturadas ao Presidente da CMVPA, Presidentes das Juntas de Freguesia
e Enfermeira Chefe do CSVPA;

3. Realizacdo de um questionario anénimo a populacao residente do concelho.

3.5.1. Pesquisa dos conteiidos partilhados

0 uso da internet e das redes sociais tem aumentado ao longo dos anos, e a pandemia Sars-CoV2 veio
contribuir para esse crescimento (Mason, Narcum & Manson, 2020). Assim sendo, numa primeira fase
do levantamento de dados, procedeu-se a uma pesquisa nas redes sociais e nos sites oficiais tanto da
Camara Municipal de Vila Pouca de Aguiar como das Juntas de Freguesia, de forma a perceber quanta
informacéao foi partilhada, e de que forma foi partilhada, com a populacao, relativamente ao Covid-19 e
as medidas implementadas. Para além disso foi feito um levantamento, junto da Dirigente Intermédia
da CMVPA, das medidas aplicadas para ajudar a populacdo desde o inicio da pandemia, pelos varios

setores da CMVPA.
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3.5.2. Analise descritiva do contelido presente nos sites e redes sociais

Uma estratégia de marketing digital e de contetido deve respeitar as seguintes etapas: a analise do
publico alvo, a definicao de objetivos e processos e, por fim, o processo de marketing de contetdo (Silva
& Fossa, 2015). Fazer marketing de contetdo passa por analisar e compreender quais sdo as fontes
onde o publico-alvo procura a informacao, e utilizar esse contacto estratégico com o publico-alvo para

a disponibilizar (Silva & Fossa, 2015; Rez, 2017).

A facilidade e rapidez de interacao das redes sociais (Eytan ef a/, 2011) tem levado a que se tornem
indispensaveis ao nosso quotidiano (Sadiku, Omotoso & Musa, 2019), sendo que cada vez mais
entidades as utilizam como meio de disseminacdo e partilha de informacdo (O'Brien, Moore &
McNicholas, 2020). Sendo a pandemia Covid-19 a primeira do seu género na era digital, (O'Brien,
Moore & McNicholas, 2020), seria expectavel que as redes sociais fossem utilizadas pelas entidades

publicas para a partilha de informacdes com a populacao.

Sendo o marketing de contelido e as redes sociais duas realidades indissociaveis no contexto do
marketing digital (Silva & Fossa, 2015), consideramos importante incluir a analise do contetdo

partilhado nas redes sociais do municipio na nossa analise fenomenoldgica.

3.5.3. Entrevista Semi-estruturada

Seguindo a abordagem da Analise Fenomenoldgica Interpretativa, optou-se por usar a entrevista semi-
estruturada. Neste tipo de entrevistas o guiao é flexivel, pelo que o entrevistador pode reformular as
guestdes de acordo com 0 rumo que a entrevista leva bem como abordar outras questdes que considere
pertinentes (Flick, 2014; Tombolato & dos Santos, 2020), dando abertura aos entrevistados para que
exteriorizem o0s seus pontos de vista (Flick, 2014). Portanto, o desenvolvimento da entrevista deve
depender de como o entrevistado responde as questdes, sendo guiada conforme o foco que ele da a
certas tematicas, e a novos que possa trazer no decorrer da conversa (Tombolato & dos Santos, 2020).
Para que o investigador possa estar focado no decorrer da conversa, e que para depois recorra a
transcricdo integra da mesma, essencial para a analise da mesma (Duarte, 2004), ¢é frequente utilizar
aparelhos de gravacao, tornando assim o registo da entrevista independente das perspetivas de ambas

as partes (Flick, 2014).
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Para realizar as entrevistas, procedemos a elaboracao de trés guides orientadores, em funcao dos
objetivos da investigacao e do cargo do entrevistado em questao, flexiveis caso surgissem outros pontos
interessantes aquando da entrevista. As perguntas foram formuladas de forma a permitir obter resposta
as tematicas que consideramos fundamentais para responder a questdo de partida (de que forma o
governo local utiliza a comunicacdo e o marketing no combate a pandemia?), sendo elas: a comunicacdo
e 0 marketing efetuados, o feedback do publico-alvo, os apoios recebidos, as dificuldades e limitacoes

sentidas, e referéncias para o futuro.

Os participantes foram escolhidos pelos investigadores, pela sua relevancia para a investigacao (Flick,

2014), tratando-se de uma amostra por conveniéncia, logo, ndo probabilistica (Freitag, 2018).

Posto isto, cada guido foi orientado para a pessoa a entrevistar: em primeiro lugar, o Presidente da
Camara de Vila Pouca de Aguiar, érgao executivo colegial municipal, de seguida os Presidentes das
Juntas de Freguesia, drgaos executivos colegiais das freguesias, e por fim, a Enfermeira Chefe do Centro
de Saude de Vila Pouca de Aguiar. Devido a falta de disponibilidade e compatibilidade de alguns
Presidentes de Junta, apenas foi possivel realizar entrevistas a 6 Presidentes e 1 Vice-Presidente (por
indicacdo do prdprio Presidente da Junta em questdo) do total de 14 Presidentes de Junta. As
entrevistas tiveram duracdes que variaram entre os 4 e os 29 minutos. O local para a entrevista foi
escolhido por cada entrevistado, o que permitiu que se sentissem a vontade, e todos os entrevistados
concederam permissao, oral ou escrita, tanto para a gravacao da entrevista como para o uso da
informacéao recolhida para esta investigacao. Ademais, nao serao referidos os nomes dos entrevistados,
apenas os cargos. A codificacdo dos entrevistados encontra-se no Apéndice 1. Os quadros 3.1., 3.2 e

3.3, apresentam os guides utilizados nas entrevistas.

Quadro 3.1.: Guiao de entrevista ao 6rgdo executivo municipal

1. Quais foram as primeiras dificuldades sentidas pela Camara quando a pandemia comegou?

2. Houve algum tipo de planeamento inicial, ou medidas delineadas, para a comunicacao com a
populacdo? Houve instrucdes por parte de superiores em relacao ao tipo de comunicacdo que

deveriam fazer?

3. Que medidas imediatas foram tomadas?
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4. Receberam apoios do estado? Se sim, quais?

5. Que porcao do orcamento da cdmara foi alocada a gestdo da pandemia? Que parte desse

orcamento foi utilizado em comunicacdo com a populacao?

6. Pensa que as medidas tomadas tiveram o efeito pretendido? Houve oposicao a essas medidas

por parte da populacao?

7. Qual a maior dificuldade que sentiram na prestacao de apoios a populacao, principalmente na

populacdo mais idosa?

8. Considera que as medidas tomadas em termos de comunicacdo com a populacao tiveram um

efeito positivo?
9. Com que entidades trabalharam no concelho?

10. Ha ainda medidas a serem implementadas futuramente, uma vez que ainda estamos a

atravessar uma situacao pandémica?

11. Sente que o papel da camara na mitigacdo da pandemia no concelho foi adequado em termos

de prevencdo do contagio, e de apelo a vacinacao?

12. Olhando para tras, o que acha que poderia ter sido feito de forma diferente para melhor

mitigacao dos efeitos da pandemia a nivel do concelho?

Quadro 3.2.: Guiao de entrevista aos 6rgaos executivos colegiais das freguesias

1. Quais foram as primeiras dificuldades sentidas pela Junta quando a pandemia comecou?

2. Houve algum tipo de planeamento inicial, ou medidas delineadas, para a comunicacdo com
a populacao? Houve instrucdes por parte de superiores em relacao ao tipo de comunicacao que

deveriam fazer?

3. Receberam apoios da Camara? Se sim, quais?

4. Que medidas imediatas foram tomadas?

5. Pensa que as medidas tomadas tiveram o efeito pretendido?

6. Houve oposicao por parte da populacdo em relacao a essas medidas?
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7. Que porcao do orcamento da junta foi alocada a gestdo da pandemia? Que parte desse

orcamento foi utilizado em comunicacdo com a populacao?

8. Qual a maior dificuldade que sentiram na prestacao de apoios a populacdo, principalmente

na populacdo mais idosa?

9. Considera que as medidas tomadas em termos de comunicacdo com a populacdo tiveram

um efeito positivo?

10. Ha ainda medidas a serem implementadas futuramente, uma vez que ainda estamos a

atravessar uma situacdo pandémica?

11. Sente que o papel da junta na mitigacao da pandemia no concelho foi adequado em termos

de prevencdo do contagio, e de apelo a vacinacao?

12. Olhando para tras, o que acha que poderia ter sido feito de forma diferente para melhor

mitigacao dos efeitos da pandemia a nivel do concelho, mais concretamente da freguesia?

Quadro 3.3.: Guido de entrevista & Enfermeira Chefe

1. Quais foram as medidas que o centro de saude aplicou no inicio e durante a pandemia?

2. Tiveram instrucdes por parte de superiores para a gestao, ou foi mais uma gestao autonoma?
3. Que apoios receberam? Quer do estado, quer do municipio?

4. Como classifica a adesao a vacinacdo no concelho?

5. Quais foram as maiores dificuldades sentidas, principalmente a lidar com a populacdo mais
idosa?

6. Qual a sua opinido sobre o papel da Camara de VPA relativamente as medidas tomadas,
apoios a populacao, e divulgacao de informacao sobre medidas e vacinacao?

7. De um modo geral, pensa que a comunicacao feita para com a populacao teve um impacto
positivo na evolucédo da pandemia no concelho? Considerando também que a taxa de mortalidade

do concelho foi baixa?
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3.5.4. Questionario

O questionario constitui uma das técnicas mais importantes para obtencdo de dados nas pesquisas
sociais (Gil, 2008; Freixo, 2011). Trata-se de uma técnica composta por um determinado numero de
perguntas apresentadas por escrito as pessoas, com objetivo de conhecer as suas opinides,
sentimentos, expectativas, etc. (Gil, 2008). Tem a vantagem de garantir o anonimato e de poder ser
respondido quando oportuno para o questionado (Gil, 2008). Em contrapartida, acarreta desvantagens,
como por exemplo, a falta de auxilio em caso de nao entender alguma questao, ndo oferece garantia
de respostas devidamente ponderadas, e exclui pessoas que ndo saibam ler ou escrever (Gil, 2008). E
entdo importante que na elaboracao de um questionario, se tente manté-lo o mais acessivel possivel

(Maia, 2020).

Os tipos de medida de um questionario podem-se categorizar em objetivos ou subjetivos. Relativamente
as medidas objetivas, estas estdo relacionados com factos, caracteristicas dos individuos, com os
conhecimentos e comportamentos (Freixo, 2011; Sa etal., 2021). Por outro lado, as medidas subjetivas
referem-se as atitudes e crencgas, ao que as pessoas pensam e sentem, e aos julgamentos que fazem
(Gil, 2008; Freixo, 2011). Em relacdo a forma, as perguntas podem ser fechadas, abertas ou
dependentes (Gil, 2008). Nas perguntas de resposta aberta, da-se oportunidade aos questionados de
responderem pelas suas palavras (Gil, 2008; Freixo, 2011); nas respostas fechadas, pede-se aos
guestionados que escolham entre uma alternativa entre uma ou mais opc¢des (Gil, 2008; Freixo, 2011);
as perguntas dependentes utilizam-se quando uma resposta a uma pergunta depende da resposta a

pergunta anterior (Gil, 2008).

Ha fatores que influenciam a escolha das perguntas, tais como: “a natureza da informacao desejada,
o nivel sociocultural dos interrogados, etc” (Gil, 2008, p. 126). Portanto, é importante que as questdes
colocadas estejam apenas relacionadas com a questao da investigacao, ndo se devem colocar questoes
que invadam a intimidade dos questionados, e nao se devem colocar questdes cujas respostas podem
ser obtidas mais precisamente através de outros procedimentos (Gil, 2008). Além disso, as perguntas
devem ser colocadas de maneira clara e precisa, nao devem sugerir respostas e nao devem sugerir
diferentes interpretacdes (Gil, 2008). Relativamente ao nimero de questdes, este “depende da extensao
dos objetivos e complexidade do assunto” (Gil, 2008, p.127), mas é importante que apenas se incluam

as perguntas estritamente necessarias (Gil, 2008).
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A elaboracao do questionario teve como objetivo compreender de que forma a comunicacdo e a
informacao chegou aos residentes do concelho, por parte dos autarcas locais. Consideramos, portanto,
importante realizar um breve levantamento de dados no site dos Censos (referentes a 2021), referentes
as faixas etarias e nivel de escolaridade. Esse levantamento teve como objetivo ajudar a delinear e a
definir a quantidade de perguntas no questionario, bem como o seu nivel de dificuldade, de forma a
conseguir tornalo compreensivel e realizavel para todos (Maia, 2020). De ressaltar que o objetivo
passou por um questionario simples e direto, de forma a que nenhum dos questionados sentisse
vontade de desistir de responder, pelo que optamos por poucas perguntas, de resposta mais rapida e
de facil leitura e compreensao, para que se tornasse acessivel a todos, tal como ja referimos, uma vez

gue queriamos obter respostas de varias faixas etarias e niveis de escolaridade.
No quadro 3.4. constam as questdes colocadas no questionario, sendo que todas eram de resposta
obrigatoria. O questionario foi realizado através do Google Forms, e partilhado no Facebook da

mestranda, explicitando que se destinava a residentes do concelho de Vila Pouca de Aguiar.

Quadro 3.4.: Questionario efetuado aos residentes do concelho de Vila Pouca de Aguiar

“0 Papel da Comunicacao e do Marketing dos Governos Locais no Combate a Pandemia: O Caso do

Concelho de Vila Pouca de Aguiar”

Este inquérito realiza-se no ambito de um estudo académico, integrado no Mestrado em Marketing e
Estratégia (Universidade do Minho), e pretende avaliar de que forma a populacao aguiarense avalia
0 papel da comunicacao por parte do Municipio face a pandemia que atravessamos. Todos os dados
recolhidos sao andnimos, e apenas serao utilizados para o trabalho de investigacao académica em
questao, assegurando-se a sua confidencialidade.

Obrigada pela vossa colaboracao,

Margarida Teixeira

[dade:

Sexo: _ Masculino  _ Feminino _ Outro

Local de residéncia:

_ Vila Pouca de Aguiar
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_ Freguesia dos arredores

_ Freguesia mais afastada

Durante a pandemia, sentiu que a Camara e as Juntas de Freguesia tentaram apoiar a populacdo?

Das acdes abaixo apresentadas, assinale aquelas de que teve conhecimento:

_ Isencao e reducao nas tarifas de abastecimento de agua, saneamento e gestao de residuos

_ Suspensao do pagamento dos parcometros

_ Distribuicao de mascaras a toda a populacao

_ Promocéo do consumo do comércio local

_ Atribuicao de bolsas financeiras a familias mais carenciadas

_ Distribuicdo de cabazes alimentares a familias mais carenciadas

_ Apoio financeiro as Juntas de freguesia para o transporte de medicamentos e bens essenciais a
populacao sénior

_ Apoio a pessoas em isolamento (sem retaguarda familiar)

Como teve conhecimento dessas acdes/medidas?
_ Redes sociais

_ Panfletos

_ Através de conhecidos/familiares/vizinhos

_ QOutro

Sentiu que essas acdes/medidas foram suficientemente comunicadas as pessoas?

A camara municipal e a junta da sua freguesia tiveram um papel importante na mitigacao
(diminuicdo) dos efeitos da pandemia?

_ Concordo totalmente

_ Concordo parcialmente

_ Indiferente

_ Discordo parcialmente

_ Discordo totalmente

44




4. ANALISE DE RESULTADOS
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4.1. Introducao

Esta parte da dissertacao apresenta a andlise de resultados derivados da pesquisa efetuada. Em
primeiro lugar, iremos apresentar e analisar os dados obtidos através das redes sociais e sites oficiais
das autarquias. Depois, passamos a Analise Fenomenoldgica Interpretativa das entrevistas realizadas
ao Presidente da Camara de Vila Pouca de Aguiar, Presidentes das Juntas de Freguesias do concelho,
e Enfermeira Chefe do Centro de Saude de Vila Pouca de Aguiar. Por fim, analisamos os dados obtidos

através do questionario anonimo efetuado a residentes do concelho de Vila Pouca de Aguiar.

4.2. Contextualizacdo demografica do concelho de Vila Pouca de Aguiar

O municipio de Vila Pouca de Aguiar, pertencente ao Alto Tamega, tem uma area de 437,07kmg,
estando subdividido em 14 freguesias, entre elas: Alfarela de Jales, Alvdo, Bornes de Aguiar, Bragado
Capeludos, UF de Pensalvos e Parada de Monteiros, Sabroso de Aguiar, Soutelo de Aguiar, Teldes,
Tresminas, Valoura, Vila Pouca de Aguiar, Vreia de Bornes e Vreia de Jales. Tem uma populacéo de 11
813 habitantes, sendo que a freguesia com mais populacdo ¢ Vila Pouca de Aguiar, com 3118
habitantes, e a freguesia com menos dimensdo populacional, UF de Pensalvos e Parada de Monteiros,
contabiliza com 350 habitantes (fonte: Censos 2021). O grafico 4.1. mostra a dimens&o populacional

relativamente as faixas etarias no concelho:
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Grafico 4.1.: Populacéo por faixas etarias no concelho de Vila Pouca de Aguiar

Fonte: Autor, através do site dos Censos 2021
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Como podemos observar pelo grafico, a faixa etaria que compreende as idades dos 25 aos 64 anos é
a que tem mais populacéo, seguida da populacdo acima dos 65, pelo que é considerado um concelho
“envelhecido”. Esta analise foi importante para perceber se o tipo de comunicacao foi adaptada para

a populacao mais envelhecida.

Relativamente ao nivel de escolaridade, o grafico 4.2. ilustra a dimensao populacional por nivel de

escolaridade:
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Grafico 4.2.: Populacdo por nivel de escolaridade no concelho de Vila Pouca de Aguiar

Fonte: Autor, através do site dos Censos2021

Pode-se observar que a maioria da populacao nao tem, ou tem apenas o primeiro ciclo de escolaridade.
Achamos importante analisar este dado para a formulacdo do questionario, de modo que este fosse o
mais acessivel possivel, e também para considerar aquando a analise da informacao partilhada e tipo

de comunicacao pelos autarcas locais.

As variaveis sexo e estado civil nao foram consideradas, uma vez que nao consideramos que tenham

peso para a investigacao em questao.
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4.3. Medidas implementadas pela Camara Municipal de Vila Pouca de Aguiar

Junto da Vice-Presidente, e da Diretora Intermédia da CMVPA, foi feito um levantamento das medidas

acionadas pela CMVPA, para ajudas a populacdo, aos comerciantes, e mitigacdo de efeitos da pandemia:

— Isencéo e reducao do pagamento de rendas de concessao de lojas;

— Isencdo e reducao nas tarifas de abastecimento de agua, saneamento e gestdo de residuos;

— Criacao de um Fundo Municipal de Emergéncia de Apoio as Microempresas;

— Suspensdo do pagamento dos parcometros;

— Distribuicdo de mascaras a toda a populacao;

— Isencao de pagamento de taxas e licencas dos comerciantes do Mercado de produtos Locais;

—  Promover o consumo do comércio local através dos meios de comunicacao do municipio;

— Isencéo de taxas de ocupacao de dominio publico com mesas, cadeiras e estrados;

— Isencéo pagamento de taxas de publicidade;

— Apoio a AECORGO na criacao de uma plataforma eletrénica para compras on-line no comércio
local;

— Atribuicao de bolsas financeiras a familias mais carenciadas;

— Distribuicado de cabazes alimentares a familias mais carenciadas;

— Continuacdo no apoio financeiro ao Associativismo concelhio;

— Os Centros de Saude e as Escolas também foram uma prioridade, tendo o Municipio colocado
mais assistentes operacionais e apetrechado os espacos de saude com tendas e 0s espacos
escolares com todo o material de higiene e desinfecdo necessarios;

— Apoio a Lares, a IPSS e Bombeiros Voluntarios através, entre outras medidas, da permanente
distribuicao de equipamentos de protecao;

— Servico de proximidade durante confinamentos - foram garantidas refeicdes a alunos mais
carenciados;

— Foi distribuido o leite para todas as criancas do ensino pré-escolar e 1.° ciclo durante
confinamentos;

— A nivel de apoio ao ensino a distancia, o Municipio assegurou computadores e internet a alunos
do concelho;

— Através da protecdo Civil, apoio a pessoas em isolamento, sem retaguarda familiar;
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— Apoio financeiro as Juntas de freguesia para que assegurassem o transporte de medicamentos e
bens essenciais a populacdo sénior;

— Continuidade no apoio as familias, através da realizacdo dos Campos de férias;

— Continuidade no apoio a ocupacao dos jovens no Verdo, através do programa OTJ - Ocupacao
Temporaria de Jovens;

— Apoio a jovens empreendedores, através do apoio de 1.000€ a jovens que criaram o proprio

negocio apos o inicio da pandemia.

4.4. Analise descritiva do contetido presente nos sites e redes sociais

Hoje em dia o uso das redes sociais ¢ uma mais-valia para a partilha e disseminacao a de informacao
(O'Brien, Moore & McNicholas, 2020), pelo que consideramos essencial analisar as redes sociais e
sites oficiais da Camara Municipal de Vila Pouca de Aguiar e das Juntas de Freguesia, para perceber
guanta informacéo foi partilhada e de que forma foi partilhada com a populacao, relativamente a

pandemia Sars-CoV2.

Relativamente ao site oficial da Camara Municipal de Vila Pouca de Aguiar, verificou-se que tem uma
seccao dedicada ao Covid-19, onde é possivel aceder a documentos como o plano de contingéncia, as
medidas preventivas, medidas de apoio as empresas locais, medidas de apoio ao setor do turismo e
comeércio, e planos de contingéncia relativos as feiras e mercados. Porém, o préprio site remete para a

pagina de Facebook do Municipio no que toca a dados e informacéo mais atualizada (Figura 4.1).

COVID-1%

-

Figura 4.1.: Pagina dedicada ao Covid-19, presente no site da CMVPA
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Acedendo ao Facebook do Municipio, € visivel a constante partilha de informacao relativa ao Covid-19.

Verificou-se que a partilha era mais frequente antes do alivio das restricdes, e da evolucao positiva da

pandemia. As publicacdes mais recorrentes referem-se ao nimero de casos do concelho (Figura 4.6),

sendo que iam partilhando conforme a disponibilidade dos nimeros da CIMAT. O Municipio partilhou

varias vezes, tanto no Facebook como no Instagram, imagens ilustrativas e informativas, como por

exemplo, referentes as formas de contagio (Figura 4.2), sintomas associados a doenca (Figura 4.3), e

medidas definidas para o concelho (Figura 4.4.).
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Figura 4.2.: Imagem ilustrativa sobre as formas de

contagio da Covid-19, partilhada nas redes sociais da
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Figura 4.3.: Imagem ilustrativa sobre os sintomas de

Covid-19, partilhada nas redes sociais da CMVPA
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Figura 4.4.: Imagem ilustrativa sobre as medidas para

o concelho, partilhada nas redes sociais da CMVPA
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Faziam também parte das publicacdes habituais comunicados oficiais a populacdo (Figura 4.5.),

boletins epidemioldgicos (Figura 4.6.), e comunicados com informacao premente (Figura 4.7.)

CoVID-19

|

MUNICADE A

Figura 4.5.: Comunicado feito através das redes sociais do Municipio,

com recomendacdes acerca da prevencdo da Covid-19

Mantalegre: 794

| Hoticas: 608

Valpagos 1061

Ribesra de Pona: 401

| Vila Pouca de Aguior 930

Figura 4.6.: Um dos boletins epidemiologicos partilhado

nas redes sociais do Municipio

52



Vils Pouca de Aguiar - Municipio
s e peto de 2001 B

5 Dis Atiereo oe Vacinaschol

© A eguipa te vaomacio 0o Centrp O Saude de Vila Pouca de Agular ivtarma & populacio que
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gcoe

Figura 4.7.: Comunicado acerca da vacina¢do, nas redes sociais do Municipio

Os exemplos apresentados apenas demonstram algumas das publicacdes feitas. O Municipio partilhou
também diversas medidas tomadas, como por exemplo a suspensao de pagamento de parcometros.
Para além disso, fez varias publicacdes informativas acerca da vacinacao no concelho, tendo sido uma
mais-valia para aqueles que nao pudessem estar informados sobre horarios, ou outras questdes,
alertando assim a populacao que acede as redes sociais. Apds uma analise e pesquisa através das
redes sociais da CMVPA, pode-se concluir que teve uma comunicacdo constante, presente, e de facil

compreensao a nivel das redes sociais.

Relativamente as Juntas de Freguesia, apenas 7 das 14 totalizadas, tém site oficial. No entanto, ou nao
apresentam informacdes relativas & pandemia do Sars-CoV-2, ou as que tém sdo dos primérdios da
pandemia, nao tendo sido atualizadas. Passando as redes sociais, apenas 2 das 14 Juntas nao
possuem pagina oficial. As partilhas a nivel de informacdo sobre o Covid-19 sdo maioritariamente
partilhas das publicacdes do Municipio, editais ou comunicados, mas escassas na maioria das paginas.
Posto isto, conclui-se que no geral, as Juntas de Freguesia nao apostam numa comunicacdo e

divulgacao constante nas suas redes sociais, relativamente a pandemia.
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4.5. Analise das entrevistas semi-estruturadas

Como referido anteriormente, o método de analise qualitativa escolhido foi a Analise Fenomenoldgica
Interpretativa, pelo que o método de recolha de dados principal escolhido foi a entrevista semi-
estruturada. De forma a facilitar a compreensao e a analise das entrevistas, decidimos dividi-las em trés
grupos/fases: numa primeira instancia, a analise relativa a entrevista ao Presidente da CMVPA, de
seguida, a analise das entrevistas aos Presidentes de Junta, e por fim, a analise relativamente a
entrevista realizada a Enfermeira Chefe do CSVPA. Apds essas analises, faremos uma observacdo aos
resultados num todo, de forma a encontrar respostas a questao e objetivos principais desta investigacao.

Comecamos por realizar um diagrama conceptual, que descreve as tematicas principais desta analise

qualitativa, ilustrado na figura abaixo (Figura 4.8.).

Referéncias

Futuras

Comunicaca
o/ marketing
efetuados

Figura 4.8.: Diagrama Conceptual de Apoio a AFl das Entrevistas Semi-estruturadas

De forma a facilitar a elaboracdo da analise e respetiva tabela, optamos por atribuir codigos aos

Dificuldades
e limitacoes
sentidas

Combate a
Pandemia pelos
Governos
Locais

(Papel da
Comunicacio e
Marketing

Apoios

recebidos

Feedback
do

Publico-alvo

entrevistados; essas codificacdes encontram-se no Apéndice 1.
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4.5.1. Entrevista ao chefe executivo municipal

A primeira entidade que consideramos entrevistar foi o chefe executivo municipal, Presedente da
Camara Municipal, uma vez que é o principal autarca do concelho, tendo a maior influéncia nas

decisdes governamentais locais, pelo que nos pareceu imprescindivel perceber os seus pontos de vista.

A tabela abaixo contém os dados relativos a Analise Fenomenoldgica da entrevista semi-estruturada em

questao.

Tabela 4.1.: AFI da entrevista ao chefe executivo municipal
(Presidente da CMVPA)

“Houve algum tipo
de planeamento
inicial, ou medidas
delineadas, para a
comunicacao com
a populacao? “

El: “Sim, quando houve os
primeiros casos de Covid-
19, houveram algumas
estratégias nacionais, mas
que eram sempre ajustadas
as satisfacdes da altura”; “A
Camara Municipal teve
sempre um planeamento,
uma estratégia, assente em
trés fatores .“; “distribuicéo
de mascaras, distribuicao
de informacao,
comportamentos a ter, tudo
isso, e nos ai tivemos,
continuamente, edicoes
sobre essas matérias, tal
como conseguimos fazer
chegar a todos os
agregados familiares um
conjunto de informacao,
gel, mascaras”; “mesmo
antes de termos qualquer
caso, ja tinha reunido todas
as forcas de Protecao Civil”;
“preocupacdes em ter
residéncias de emergéncia
desde o primeiro dia";
todos os dias, mesmo na
altura em que as pessoas
ficaram em quarentena,
reuniamos eu, enquanto
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Uma situacao nova para todos,
com informacdo muitas vezes
contraditdria (por exemplo em
relacdo ao uso da mascara),
acabando por ter que haver
uma gestdo mais autéonoma
por cada autarquia local;

O planeamento foi surgindo a
medida que a situacao foi
evoluindo, tal como o
conhecimento sobre o virus
SARS-Cov2;

Grande preocupacao inicial
guando surgiu a pandemia;

Maior empenho na ajuda
efetiva a populacdo mais
carenciada (nivel

socioecondmico baixo);

Criacdo de linhas telefonicas
24h parece-nos uma medida
que tera sido uma mais valia,
principalmente para a
populacdo mais isolada e so;

Envolvimento dos elementos
da Protecao Civil e Juntas de
Freguesia - responsabilizacao



“Que porcao do
orcamento da
camara foi alocada
a gestdo da

pandemia?  Que
parte desse
orcamento foi
utilizado em

comunicacao com
a populacao? “

presidente de Camara, a
responsavel pela acao
social, o responsavel pela
Protecdo Civii e o
responsavel da  parte
financeira”; “tivemos
sempre a preocupacao de
no proprio agregado
familiar, arranjar situacdes
alternativas, para aqueles
que nao tinham
possibilidade”;

“envolvemos as juntas de
freguesia, para ajudar a

chegar tanto bens
alimentares como
medicamentos,

acompanhamento, etc...”;

“Criamos também duas
linhas 24h, uma de apoio a
Covid (...) outra ligada a
acao social”; “para as
familias que perderam
rendimento criamos um
rendimento minimo daqui
da Cémara Municipal,
acompanhadas de isencao
de agua para toda a gente”;

El: “mais de 1 milhdo de

euros”; “ver com as
campanhas também de
promocao da
socioeconomia local”;

“festividades que tinham
orcamentos, €sses
reverteram diretamente
para novas rubricas que
nunca tinham sido
orcamentadas”.

El: “Tiveram.”; “Claro que

€ sempre possivel corrigir
uma ou outra situacao, ao
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dos intervenientes mais
proximos da populacdao é uma
medida importante;

A isencao taxa de agua e
saneamento foi uma medida
recebida com satisfacdo pela
populacao;

A estratégia de comunicacao
foi  feita sem  grande
planeamento, feita & medida
das necessidades;

A adaptacdo do orcamento foi
feita a nova realidade.

Mostrou grande preocupacao
em ajustar as medidas as
necessidades emergentes;



“Considera que as
medidas tomadas

em termos de
comunicacao com
a populacao

tiveram um efeito
positivo?”

“Pensa que as
medidas tomadas
tiveram o efeito
pretendido? Houve
oposicao a essas
medidas por parte
da populacdo?”

“Sente que o papel
da camara na

mitigacao da
pandemia no
concelho foi
adequado em
termos de
prevencao do

contagio, e de

longo do tempo, e fomos
corrigindo muitas medidas
com aprendizagens que
estavam a funcionar menos
bem”; “mas essa
planificacdo, essa presenca
constante, essa reflexdo
continua e diaria, permitiu
que houvesse um feedback
grande entre a
comunidade”; “Houve aqui
uma dificuldade, porque as
pessoas no inicio pensavam
que era comunicado a

Camara Municipal que
estava infetado.”;
E1: “Sim, tiveram”; “a nivel

local houve também essa
comunicacao, até porque
temos algumas vantagens
em ser uma comunidade de
baixa densidade, 0
conhecimento

personalizado é  muito

maior.”; “..muito menos
impessoal do que seria se
tivéssemos uma grande
densidade.”

El: “Eu penso que sim.”;
“A propria Camara criou um
posto de testagem que
funcionou até ha bem
pouco tempo”; “Os
numeros em Vila Pouca de
Aguiar tiveram sempre na

primeira linha do Alto
Tamega, e 0 mesmo com 0s
nimeros em relacao a
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Falta de informacdo da
populacéo relativamente aos
papeis dos autarcas, por
exemplo, acharem que tinham
acesso a informacdes que na
verdade nao tinham;o que
pode causar uma opinidao que
nao se adequa a verdadeira
realidade;

Facilidade de comunicacao
devido a densidade
populacional do concelho,
sendo possivel o “passa a
palavra”, visto que estamos
numa comunidade em que
“todos” se conhecem e sabem
das necessidades das familias;

Disponibilidade de posto de
testagem aproximou a
autarquia dos municipes e

facilitou a passagem de
informacao.
Apelo & vacinacdo bem

recebido com grande adesao
da populacao, sendo que a
taxa de vacinacao é bastante
elevada;



apelo a vacinacdo?

“Receberam
apoios do estado?
Se sim, quais?”

“Houve instrucoes
por parte de
superiores em
relacdo ao tipo de
comunicacao que
deveriam fazer?”

“Quais foram as

primeiras
dificuldades
sentidas pela
Camara quando a
pandemia
comecou?”
“Qual a maior
dificuldade  que
sentiram na
prestacao de
apoios a
populacao,
principalmente na
populacdo  mais
idosa?”

vacinacdo”; “deve-se a {...)
entidades envolvidas, e a
propria  comunidade; a
informacdo transitou e a
reacao a essa informacao, e
a procura pela vacinacao foi
boa.”

El:  “(..)foram
diminutos”;

muito

E1: “Sim, quando houve os
primeiros casos de Covid-
19, houveram algumas
estratégias nacionais, mas
que eram sempre ajustadas
as satisfacdes da altura”
El:  “tiveram a ver
essencialmente com a falta
de equipamentos”; “nao
havia equipamentos de
protecédo individual para as
forcas de Protecao Civil”; “a
organizacao do sistema”;
“a Camara  Municipal
contratou servicos externos,
nomeadamente uma
enfermeira, porque nao
havia resposta na altura
para essas situacoes”.

El: “afalta de comunicacdo
que o governo tinha a
respeito  daqueles que
estavam infetados, ou em
grupo de risco”; “quando
diagnosticavamos uma
situacdo, as pessoas ja
estavam extremamente
fragilizadas”.
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Desagrado face aos parcos
apoios do estado, financeiros e
outros;

Feita uma adaptacdo das
estratégias nacionais a
realidade local;

Falta de equipamentos que
permitissem prestar auxilio as
populacbes em seguranca,
tendo sido uma dificuldade que
teve que ser ultrapassada pelo
governo local;

Falta de pessoal nos Servicos
de Saude para responder de
forma adequada a situacdo
emergente e urgente, sendo
também outra situacao
resolvida pelo governo local;

Houve falta de comunicacdo
entre os servicos de Saude
Publica e outras instituicoes
como a Camara Municipal que
dificultaram a prestacado de um
apoio efetivo e atempado a
populacdo mais fragilizada;



“Ha ainda
medidas a serem
implementadas
futuramente, uma
vez que ainda
estamos a
atravessar  uma
situacao
pandémica?”
“Olhando para

tras, o que acha
que poderia ter
sido feito de forma
diferente para
melhor mitigacao
dos efeitos da
pandemia a nivel
do concelho?”

El: “Sim, no6s estamos
outra vez a aumentar o
numero de casos neste
momento, ja estamos na
zona vermelha, e quando
isso acontece é obvio que
tem que haver medidas.”;
“esta-se a descurar a
situacao pandémica,
também fruto de outras
noticias muito relevantes a
nivel mundial que estdo a
acontecer neste momento”;
“0 numero de casos esta a
aumentar e a informacao
relativa a pandemia nao
esta a passar com tanta
facilidade™; “situacao
socioeconémica que nao
pode ser descurada”;
“comeércios, empresas, que
encerraram (...) precisam
de ser consideradas para
ter recuperacao
economica”.

E1: “Sim, claro que sim.” ;
“ organizacdo do estado
peca sempre por tardia”;
“vivemos num  estado
centralizado e burocratico”;
“ eficacia dessas acoes
muitas vezes nao é aquele
que todos poderiamos ter”;
“todas as Camaras
Municipais do interior norte
do pais (...) tiveram acdes
sem qualquer garantia de
contrapartida financeira
pelo estado, e que veio
atenuar muito os efeitos da
pandemia.”; “realmente se
nao fosse o papel das
autarquias, tinha sido muito
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O aumento do numero de
casos estd a ocorrer, mas
camuflado por outra situacéo
emergente e que requer a
atencédo, quer da populacao

quer dos governantes -
referéncia a Guerra na Ucrania;
Informacao relativa a
pandemia com maior
dificuldade em passar,
possivelmente  consequéncia

do cansaco da populacao,
descurando o risco inerente;
volta-se a referir o elevado

indice de wvacinacdo o
conselho;
Continua a haver uma

preocupacao com a situacao
socioeconémica, ndao so das
familias como também das
empresas, mostrando que nao
foi uma preocupacao pontual;

O governo central teve uma
atuacao tardia, correu sempre
atras do prejuizo, havendo
muita burocracia, pelo que,
mais uma vez se refere, que o
governo local teve que agir
autonomamente;

Acao das Camaras Municipais

colocou o0s interesses da
populacdo a frente dos
financeiros, correndo riscos,

sem garantias de apoios do
poder central;

Questao politica - o executivo
camarario € de ideologia
politica diferente do Governo, o



pior, ndo tenho nenhuma que pode condicionar
duvida disso” comentarios/observacdes que
se relacionem com esse tema.

De seguida discutimos mais detalhadamente os resultados obtidos da Analise Fenomenologica
Interpretativa a entrevista em questéo, abordando as tematicas separadamente, e por fim, uma analise

global.

Comunicacido/ Marketing efetuado(s)

A pandemia Covid-19 foi uma situacdo nova e uma aprendizagem para todos, o que levou muitas vezes
a que houvesse informacdes contraditorias por parte do governo e da propria Direcdo Geral da Saude.
Uma das principais contradicdes foi relativamente ao uso da mascara, verificada no inicio da pandemia.
Na perspetiva do E1, houve necessidade de recorrer a uma gestdo autonoma por parte das autarquias
locais, sendo que o planeamento, relativamente a mesma, foi evoluindo conforme o conhecimento
adquirido ao longo do tempo sobre o virus SARS-CoV2. Aquando do inicio da pandemia verificou-se uma
grande preocupacao por parte do governo local em obter informacoes, e tentar realizar um planeamento
que correspondesse as necessidades da populacao. Acreditamos que esta tenha sido uma preocupacao

tanto a nivel local como nacional.

O E1 refere que as medidas imediatas por parte da autarquia local passaram por criar linhas telefénicas
24h para prestar apoio a populacao, mais concretamente a populacéo que se encontrava mais isolada;
este apoio passou pelo envolvimento dos intervenientes mais préximos da populacdo, como € o caso
da Protecao Civil e das Juntas de Freguesia, o que foi, na nossa perspetiva, muito importante; outra
medida imediata foi isentar a populacdo do concelho da taxa de agua e saneamento e prestar uma
ajuda efetiva a populacao mais carenciada; acoes essas que foram recebidas com agrado por parte da

populacao.

Parece-nos evidente a preocupacdo que o governo local teve em responder e corresponder as
necessidades da populacdo. Numa situacao tdo dificil e desconhecida por todos, foi importante a

autarquia local prestar mais atencédo a populacdo do que a custos econémicos ou burocracias.
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Feedback do publico-alvo

Como referido anteriormente, todas as acoes/medidas implementadas pela autarquia foram vistas com
satisfacdo por parte da populacdo, sendo de enaltecer a preocupacao que demonstrou em ajustar as
medidas as necessidades emergentes. O E1 refere que houve falta de informacao, derivado ao facto da
populacdo perspetivar que o governo local tinha acesso a informacdes, como por exemplo de quem
estava infetado com o virus. E realmente um fator que pode causar uma opinido da autarquia que nao
corresponde a realidade. Como ja foi demonstrado na contextualizacdo demografica, o concelho de Vila
Pouca de Aguiar ndo tem uma dimensao populacional muito elevada, se compararmos a outras vilas
e/ou cidades. Esse é um fator favorecedor a comunicacao, tornando possivel o “palavra a palavra”, o
“boca a boca” ou “porta a porta”; € um concelho propicio a que “todos” se conhecam e saibam das
necessidades de cada um. O E1 refere também que houve uma aproximacao entre a autarquia e os
municipes devido a disponibilizacdo de um posto de testagem (gratuito, e situado no centro da vila).
Em relacao a vacinacao, o E1 demonstrou contentamento com a taxa do concelho, sendo que é bastante

elevada, mesmo comparada ao total nacional.

Apoios recebidos

Relativamente a apoios recebidos, por parte do estado, o E1 demonstrou desagrado devido aos parcos
apoios que receberam, financeiros, logisticos e outros. A autarquia viu-se obrigada a fazer uma
adaptacao das estratégias nacionais a sua realidade local, ou seja, fazer a sua propria gestdo, o que

nos parece que foi bem conseguido.

Dificuldades e limitacoes sentidas

Perante uma situacao destas € inevitavel que se sintam dificuldades e haja limitacdes. O E1 refere como
principais dificuldades a falta de equipamentos para prestar auxilio as populacées com seguranca, tendo
sido o prdprio governo local a ultrapassar essa dificuldade, pelos seus proprios meios financeiros. Uma
outra dificuldade sentida foi a falta de pessoal nos Servicos de Saude do concelho, sendo que o governo
local se viu obrigado a agir para que se pudesse responder adequadamente a situacdo emergente e

urgente que se atravessou. Nota-se que houve falta de comunicacao entre os servicos de Saude Publica
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e outras instituicoes, como a CMVPA, que vieram dificultar a prestacao de um apoio efetivo e atempado

a populacao mais fragilizada.

Referéncias futuras

Pareceu-nos importante questionar acerca de medidas futuras a implementar, e de como o entrevistado
classifica de forma geral o trabalho efetuado, basicamente, tentar obter uma retrospetiva de tudo o que
foi vivido e feito até agora. O E1 fez referéncia a Guerra na Ucrania, quando referiu que o numero de
casos continua a crescer, mas que é um facto tem vindo a ser camuflado devido a existéncia de outra
situacao emergente, situacao essa que requer atencao tanto da populacdo como dos governantes.
Sente que a informacao relativa a pandemia ja ndo dissemina com tanta facilidade, o que provavelmente
se deve ao cansaco da populacédo, que acaba por descurar o risco inerente que ainda se presencia.
Voltou a ser feita uma referéncia a étima taxa de vacinacao do concelho, o que revela também um bom
trabalho da autarquia local; ainda que a populacao seja a principal responsavel por esse feito. O E1
demonstrou que a preocupacdo com a socioeconomia das empresas e das familias ndo foi uma
preocupacao pontual, mostrando intencdes de continuar a trabalhar no sentido de atenuar os efeitos
da pandemia nesse setor; refere as outras Camaras Municipais, que na perspetiva do entrevistado
também colocaram os interesses da populacédo a frente dos financeiros, ainda que corressem riscos,
sem garantes de apoio do poder central. No geral, demonstrou contentamento com o papel que a

autarquia teve, mesmo que possam ter sido cometidos erros.

Gostariamos de referir que o executivo camarario é de ideologia politica diferente da do Governo, o que

pode condicionar os comentarios/observacoes sobre 0 mesmo.

4.5.2. Entrevistas aos orgaos executivos das freguesias

Dado que as Juntas de Freguesia sao provavelmente o 6rgao publico local mais proximo da populacao,
a perspetiva dos seus dirigentes é certamente um contributo indispensavel a esta investigacdo. Como
referido no capitulo da Metodologia, apenas se realizaram entrevistas a 6 Presidentes de Junta e 1 Vice-
Presidente de Junta, devido a falta de disponibilidade por parte dos restantes. Escolhemos fazer uma
Analise Fenomenologica Interpretativa ao grupo de entrevistas respetivas, em vez de fazer a cada uma

individualmente, uma vez que se trata de um grupo com uma semelhanca grande entre si: 0 cargo.
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A tabela 4.3. ilustra a Analise Fenomenologica Interpretativa efetuada as entrevistas respetivas. O guiao

orientador da entrevista semi-estruturada encontra-se no Apéndice 2, sendo que as transcricdes na

integra se encontram do Apéndice 5 ao Apéndice 12, inclusive.

Tabela 4.2.: Analise Fenomenoldgica das Entrevistas aos érgaos executivos das freguesias

“Houve algum tipo
de planeamento
inicial, ou medidas
delineadas, para a
comunicacao com a
populacao?”

“continua a ser muito
|mportante 0 palawra a

”, o

palavra”; “...nas redes sociais,
e tudo o que é estratégia de
marketing...  através  dos
jornais locais  também,

tivemos essa comunicacao.”

E3: “houve uma série de
medidas que foram
articuladas em conjunto (com

a CMVPA) e que foram
distribuidas por todas as
freguesias.”;  “fez-se  um

levantamento em funcédo das
necessidades das pessoas”
E4: “nos fomos talvez das
primeiras freguesias a tomar
medidas para avisar a
populacao”

E5: “mediante editais, redes
sociais, e eu andava sempre
no terreno {(...) e junta sempre
aberta ao publico”

E6: “o proprio padre na altura
foi informado sobre isso, acho
que a junta lhe pediu para
avisar as pessoas daquilo que
estava a acontecer”

E7:  “Numa aldeia a
comunicacao é muito feito
terra a terra (...) também no
ha necessidade de um plano
de  comunicacao muito
elaborado”

E8: “ir de porta em porta dizer
as pessoas os cuidados que
elas deveriam ter”
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Opinido  coerente em
termos da importancia da
comunicacao  “porta-a-
porta”;

Referéncias a
comunicacao pelas redes
sociais;

Evidenciam a importancia
da proximidade;

Menciona-se a ajuda do
Paroco na transmisséao e
disseminacao da
informacao (E6).



“Que porcao do
orcamento da junta

|med|atas foram de sensibilizacao de
tomadas?” proximidade, junto
principalmente  dos  mais
velhos”: “acdes de formacéo

(...) sobre cuidados basicos”;
“também tivemos a testagem
que funcionou sensivelmente
dois meses, todos os dias,
com uma equipa de
enfermeiros, voluntarios”
“(...Jas pessoas irem a
Junta de Freguesia deixar as
receitas, e a Junta articulava-
se com o CSVPA, as
prescricoes eram efetuadas e
as pessoas levantavam o
receituario na JF”
E4: “(...)de porta em porta (...)
aconselhamos as pessoas a
ndo sair de casa”; “faziamos
as compras, faziamos
pagamentos (... pagamento
de reformas, pagar agua, luz,
comprar medicamentos, pedir
receita”
Eb: “Desinfetar as ruas das

aldeias, comunicar com a
populacao”

E®6: “distribuicao dos
materiais...buscar as

medicaces deles”

E7: “O alerta, porta a porta”;
“Pequenas compras, ou
medicacao, para evitar ao
maximo que se deslocassem
por ai.”

E8: “nés nao fechamos o
atendimento”;  “distribuicao
de material de protecao,
disponibilizamos os servicos
da junta para fazer compras,
levantamento de receitas”

E2: “diria que foi uma fatia
ainda relevante. “
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medidas E2: “Fazer sempre uma acdo

Demonstraram

disponibilidade constante
para ajudar as
populacdes nas compras,
levantamento de
medicamentos,

pagamentos varios,
evitando assim 0
deslocamento da

populacédo - este tipo de
ajuda acabou por ajudar
mais as populacdes das
freguesias dos
arredores/afastadas visto
serem as que tinham/tém
mais  dificuldade de
acesso ao centro da vila;

O E2 refere a tenda de
testagem que funcionou
na freguesia de VPA, mais
concretamente na vila.
Consideramos que foi
uma medida bem
aplicada, e uma mais-
valia para a populacéo,

pela facilidade do
processo e pela sua
gratuitidade; foi sem

duvida um esforco bem
aplicado para apoio a
populacao.



foi alocada a gestdo  E3: “néo tivemos grandes Divergéncia: para un
da pandemia? custos porque houve uma relevante e S|gn|f|cat|va,
E que parte desse politica de gestao de para outro sem grandes
orcamento foi aprovisionamento que foi custos;
utilizado em basicamente efetuada pela
comunicacdo coma Camara (...) nem estao Alguns (E3, E5, E7)
populacao? “ quantificados, porque foram referem os apoios da

irrelevantes” Camara Municipal.

E4: “o primeiro ano gastamos

cerca de 7000euros, com

material de protecao, de

limpeza, e higienizacao das

ruas”; “relacao a

comunicacao nao, porque foi

feita de porta em porta,

através de editais, no

facebook da junta”

Eb: “tivemos sempre apoio

da Camara (...)nunca olhei a

numeros para combater a

pandemia”

E6: “nao sei, como nao

estava ca...”

E7: “entre a ajuda da Camara

em material e 0 nosso papel

de porta a porta, no terreno, a

nivel de custos nao foi

significativo.”

E8: “cerca de 3000€".

“Considera que as E2: “Sim.” Verifica-se concordancia
medidas  tomadas E3: “Sim (...) tinhamos todos nos efeitos positivos da
em termos de o0s instrumentos necessarios comunicacao;
comunicacao com a para ir ao encontro de quem
populacdo tiveram mais precisava.” Referéncia a alarmismo
um efeito positivo? “  E4: “90% sim” inicial na populacao - E8

Eb: “Penso que sim”

E6: “Acho que as pessoas

foram bem alertadas.”

E7: “Sim, penso que sim”

ES8: “o inicio acho que foi tudo

alarmista demais”; “(...)nos a

pressionar, se calhar foi

exageradamente visto como

mal”
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“Pensa as
medidas tomadas
tiveram o efeito

pretendido?”

“Sente que o papel

da junta na
mitigacao da
pandemia no
concelho foi
adequado em

termos de prevencao
do contagio, e de
apelo a vacinacao?”

E4: “Algumas.”; “é dificil lidar
com a populacdo idosa”; “As
pessoas pensam que nos
estamos a incutir algo de
errado”

E5: “De maneira geral acho
que sim.”

E6: “Em parte sim, porque as
pessoas preveniram-se mais”
E7: “Penso que sim.”; “houve
alguns casos mas ndo foi nada

por ai além.”
E8: “Sim.”; “Evitamos que as
pessoas, que na nossa

freguesia sdo grande parte
idosas, se deslocassem na rua
e estivessem em contacto
com outras pessoas.”

E2:  “Sim. Noés também
fizemos essa acdo de apelo a
vacinacao (...) até chegamos a
fazer sensibilizacdo porta a
porta”; “nesta freguesia a
populacdo correspondeu, a
taxa de vacinacdo até é das
melhores, ndo s6 aqui a nivel
local, mas se calhar a nivel
regional”.

E3: “Houve um papel muito
importante (...)
desenvolvemos  estratégias
com o paroco da nossa
freguesia, de modo a que ele
sensibilizasse as pessoas para
a vacinacdo nas missas”;
“estratégias de comunicacao,
para além das que foram

centralizadas pela propria
comunicacao social, houve
campanhas locais nesse
sentido.”

E4: “Foi adequado mediante a
informacao que nos
tinhamos”
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(nota: a resposta do E2 e
E3 acabou por ser na
pergunta que esta acima)

Existe concordancia
relativamente ao efeito
pretendido - nenhum
nega que as medidas nao
tiveram esse efeito.

E referido o facto da
dificuldade de lidar com a
populacdo mais idosa
(E4).

O apelo a vacinacao foi
efetuado ndo sé por redes
sociais e editais mas
também por vias
alternativas tais como
porta-a-porta e ajuda do
Paroco (E3);

E referido que houve
grande adesao a
vacinacdo por parte da
populacdo - isto pode
deverse a um bom
trabalho de comunicacao
efetuado.



“Receberam apoios
da Camara? Se sim,
quais?”

“Eu penso que sim. A
Junta de freguesia é o elo de
ligacdo, porque é a instituicao
que esta mais perto da
populacdo.”;  “Acho  que
correu tudo muito bem.”

E6: “Acho que as pessoas
foram avisadas para
isso(...)na aldeia estda tudo

vacinado, ou praticamente
90% das pessoas estdo
vacinadas.”

E7: “Sim (...) grande parte da
populacdo foi vacinada”;
“Houve picos de casos (...),
mas nao tivemos grandes
problemas”

E8: “Sim, para a vacinacao e
pos vacinacao”;” (...)faziamos
0s contactos com os centros
de saude (...)
disponibilizavamos 0
transporte para virem dar a
vacina”

E2: “Sim, tivemos apoios
logisticos (...) se ndo fosse a
ajuda da Camara Municipal
seria mais complicado. “

E3: “Sim, foi um apoio mais
logistico, e um  apoio
informativo, mas nunca se
descurou.”

E4: “Zero.”; “(...) distribui gel
€ mascaras, mas nos ja o
tinhamos feito”; “(...)apoio
mesmo a JF nao tivemos”

E5: “Sim. Tudo o que nés
precisassemos da Camara,
tinhamos sempre as portas
abertas.”

E6: “Sim (...) mascaras, gel”
E7: “Sim, a Céamara foi
essencial. Um apoio a 100%,
quer a nivel de material, seja a
nivel de alerta”
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Todas referem ter
recebido apoio da
autarquia, a excecao do
E4 e E8, que mencionam
nao ter recebido apoio da
CMVPA, embora o E4
refira que a CMVPA
apoiou diretamente a
populacdo - poderiamos
estar aqui deparados com
um problema politico ou
de afinidade, uma vez que
apenas dois entrevistados
respondem “contra a
Camara” nesta questao -
fica a questdo para uma
investigacao futura.



“Houve instrucoes
por parte de
superiores em

relacdo ao tipo de

comunicacao  que
deveriam fazer?”
“Quais foram as
primeiras
dificuldades sentidas
pela Junta quando a
pandemia
comecou?”

E8: “(...)nd0"; “(...)mascaras,

gel, luvas (..)tudo pelo
orcamento da junta.”

E4:. “... zero, informacao
zero.”

Eb: “Tivemos instrucoes da
Cémara”

E8: “Nao houve instrucoes por
parte de superiores, nada de
especial. Acho que foi mais
cada um por si.”

E2: “(...) dezembro/janeiro,
onde o numero de casos
aumentou mais (...) foi nessa

fase que sentimos mais
dificuldade”
E3: “Ter uma populacéo

informada e  tranquila”;
“(...)tentamos sensibilizar a
populacdo instrumentalizado
as informacoes de forma que
(...) ficasse mais tranquila”;
“evitar a convivéncia quer
familiar quer no meio social,
onde estivessem integrados”;
“(...)dificuldade em saber
como chegar as necessidades
que as pessoas tém, sem elas
estarem na rua”

E4: “Foi a falta de informacéao
gue nos tinhamos por parte do
governo central, e do proprio
organismo em si.”; “muita
informacao e contra
informacédo que deu origem a
muitos inconvenientes”

Eb: “Talvez no atendimento ao
publico”

E7: “convencer as pessoas
que realmente estavam a
correr perigo e tinham que se
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Discordancia -  uns
referem que sim outros
qgue nao, sendo também
referido o apoio da
Camara relativamente a
instrucdes. Acreditamos
que as instrucoes tenham
sido  muito  poucas,
apenas aquilo dito pelo
governo nacional, como
mencionou o presidente
de Camara.

O E2 referiu como
principal dificuldade o
aumento  rapido  do
numero de casos,
provavelmente porque
nao sentiu outro tipo de
dificuldades iniciais uma
vez que ainda nao era o
presidente de Junta
quando a pandemia
comecou (s6 tomou posse
no passado ano).

Houve informacdo e
formacdo da populacao
quanto aos cuidados a
ter, em termos de
protecao individual e
necessidade de
isolamento social, o que
pode ser considerado
uma dificuldade a nivel de
rececao dessas
recomendacoes.

E referido 0
“desconhecido” - foi uma



“Houve oposicao por
parte da populacao
em relacdo a essas
medidas?”

“Qual  a  maior
dificuldade que
sentiram na
prestacdo de apoios
a populacao,
principalmente  na
populacao mais
idosa?”

proteger”: “(..)numa aldeia
isso é muito dificil”
E8: “O desconhecimento”;
“(...) tentar chegar as pessoas
para que elas tivessem o0s
cuidados devidos. “

E2: “Nao.”
E4: “Sim, inicialmente, na
fase mais criticas, que

tinhamos que ficar em casa,
as pessoas nao aceitavam
iss0”

E5: “Nao.”

E6: “Nao (...) aceitou bem”
E7: “Inicialmente”

E8: “Nao, bem pelo contrario”

E2: “Nao foi dificil (...) a
populacdo apesar de idosa, ja
tem alguma nocao do perigo
que corre”; “(...)os idosos
mostram muita abertura no
dialogo com a Junta”

E3: “(...)a que mais sofreu, foi
a que menos trabalhou”;
“vivemos num meio em que a
densidade urbana nao €
elevada, ndo é um fator muito
limitante”; “(...) foi a saude
publica (...) senti que as

pessoas estavam a ficar
descompensadas”;
E4: “(...) aceitacao das nossas
medidas”; “(...)incutir
responsabilidade”
E5:  “(..)nunca  tivemos,

porque estive sempre muito
proximo delas”

E6: “Nao ¢ facil (...) os mais
idosos sdo o0s que sofrem
mais”; “(...)mesmo para o0s
jovens nao foi facil”;
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situacao nova e invulgar
para todos (E8)

Ha  divergéncia  nas
respostas: para uns nao
houve oposicao por parte
da populacao as medidas
implementadas, para
outros sim, na fase mais
inicial da pandemia (E4 e
E7) - achamos provavel
que o motivo seja o facto
das pessoas no inicio nao
tinham tanta consciéncia
dos riscos da doenca.

Demonstram uma
posicao muito
heterogénea;

Sentem que nao houve

grande dificuldade ao
nivel de prestacado de
apoios; mas refere-se a
dificuldade de
consciencializar dos
riscos;

O E3 demonstrou a sua
solidariedade com a
populacdo, na sua opinido
esta pandemia acabou
por deixar as pessoas
descompensadas a nivel
de salude mental - esta
abordagem pelo E3 pode
estar relacionada com o
facto de trabalhar na area
da saude.



“Ha ainda medidas a
serem

implementadas
futuramente, uma
vez que ainda
estamos a
atravessar uma
situacao
pandémica?”

“Olhando para tras,
0 que acha que
poderia ter sido feito
de forma diferente

“(...)rotinas que deixaram de
ter”

E7: “A consciencializacdo”
E8: “(...) convencélos que
tinham de ficar em casa”

E2: “Algumas medidas eu
acredito que serao, e seriam,
mais produtivo ficar”;
“(...)depois é irmo-nos
adaptando  porque estao
sempre a surgir coisas novas”

E3: “O alerta e o nao
relaxamento”; “(...)ser
responsavel,

independentemente da

evolucdo que se teve com a
implementacdao da vacina,
juntamente com as medidas
de prevencao e com a postura
de todos”

E4. *“ainda continuamos a
desinfetar, e a ter o frasco do
alcool a entrada por exemplo
do cemitério, igreja, e
apoiamos o jardim escola com

€sses produtos de
higienizacao.”
E6: “Eu acho que nao”;

“(...)ndo fazem tanto caso da
prevencao”

E7: “A manter”; “(..)é ter
cuidado e consciéncia que isto
ainda esta a acontecer, e que
ainda correm perigo,
principalmente os idosos”

E8: “(...)agora esta toda a
gente vacinada, e nota-se que
os efeitos ndo sdo tdo graves,
portanto, nos reduzimos o
alerta.”

E2:  “(.)ha sempre um
momento de reflexdo e de
analise”; “(...)ha certas coisas
que mesmo a nivel de
planeamento e de estratégia
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A maioria, exceto o EB,
concorda que é mais para
manter as medidas e néo
implementar novas;

O E8 refere que o alerta
diminui, por estar toda a
gente vacinada;

Concordam que nao se
deve relaxar, apesar de ja
estarmos numa melhor
fase da pandemia;

Trata-se de uma
adaptacado continua -
afinal, ainda estamos a
atravessar esta situacao.

Todos o0s entrevistados
concordam que havia
coisas a melhorar;



para melhor
mitigacdo dos efeitos
da pandemia a nivel
do concelho, mais
concretamente  da
freguesia?”

que poderiam ter corrido
menos  bem.”;  “(...)Jque
podemos retirar daqui € um
futuro planeamento  muito
mais forte neste tipo de
coisas”

E3: “O Homem ndo nasce
ensinado”; “(...) penso que o
mundo se portou bem e soube

reagir; “foi a comunidade que

conseguiu controlar a
pandemia  porque  soube
acatar e  disciplinar-se”;

“(...)ndo ha dois dias iguais,
talvez estivéssemos melhor ou
pior”; “Pode ser que todos
juntos ultrapassemos esta
fase, temos que ter paciéncia”
E4: “(...)todos n6s cometemos
erros”; “(...Jum erro grande no
governo é a protecao de dados
(...) ndo tivemos informacao
sobre guem teve
contaminado, iamos sabendo
pelo boca a boca (...) torna-se

complicado”
E5: “Sim, se calhar”; “(...)se
calhar havia coisas que

podiam melhorar (..) mas
penso que de uma maneira
geral correu muito bem.”

E6: “Nao é facil, porque as
pessoas também nao
aceitaram muito bem estarem
fechadas”;

E7: “(...) também estavamos
numa ignorancia total sobre
aquilo que estava a acontecer
(...) foi feito tudo o que era
possivel.”

E8: “Na altura foi o possivel,
nao podiamos fazer mais”
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Todos concordam que
fizeram o que podiam e
sabiam perante uma
situacdo nova;

Ha concordancia no que
diz respeito a coisas que
poderiam ter sido feitas
de melhor forma, ou de
forma diferente;

Referese  que  esta
experiéncia serve para
guardar  ensinamentos
para que noutras
situacdes de emergéncia
se efetue um melhor
planeamento.



De seguida discutimos mais detalhadamente os resultados obtidos da Analise Fenomenologica
Interpretativa as entrevistas em questao, abordando as tematicas separadamente, e por fim, fazendo

uma analise global.

Comunicacao/Marketing efetuado(s)

Existe uma opinido coerente relativamente a importancia da comunicacao “porta a porta”, sendo
referido que é a principal fonte de comunicacao e divulgacdo de informacdo, num meio pequeno, como
sao0 as aldeias do concelho. Alguns entrevistados referem a comunicacdo pelas redes sociais, mas nao
apontam essa como uma das principais fontes de transmissao de informacdo. Nota-se que em geral,
todos consideram a proximidade com a populacdo um fator mais importante na disseminacdo de
esclarecimentos, sendo que o E6 enaltece o papel do paroco nessa proximidade e divulgacdo. No que
toca a medidas implementadas aquando a fase inicial da pandemia, demonstram todos que houve
disponibilidade constante em ajudar as populacdes em diversificadas tarefas, como por exemplo efetuar
as compras, levantamento de medicacdo, pagamentos diversos, de forma a evitar o deslocamento da
populacdo e consequente exposicdo ao virus. Sem duvida que foram acdes de louvar, principalmente
para as populacdes mais afastadas do centro da vila que ndo tém tanta facilidade em se deslocar; esta
disponibilidade foi valiosa, particularmente, para a populacdo mais idosa. O E2 refere ainda a tenda de
testagem que funcionou no centro de Vila Pouca de Aguiar, referido anteriormente pelo E1, que se pode
considerar uma mais valia, uma vez que foi gratuito e de facil acesso. Relativamente & porcdo de
orcamento alocado a gestao de pandemia, incluindo a parte da comunicacao, as respostas divergem.
Alguns dos entrevistados considera que foi uma fatia relevante e significativa; por outro lado, alguns
referem que nao tiverem custos significativos; os entrevistados E3, Eb e E7 enaltecem os apoios da
Camara Municipal relativamente a custos. Em suma, a maioria dos entrevistados sente que a principal
forma de comunicacao foi feita “no terreno”, sendo que, a excecao do E2, nenhum refere que tenha

havido qualquer tipo de planeamento inicial.

Feedback do publico-alvo

Passando a préxima tematica, todos os entrevistados mostraram concordancia relativamente aos efeitos
positivos que a comunicacao feita trouxe. O E8 refere que houve um alarmismo inicial na populacéo,

talvez considerado exagerado; o E4 considera que foi dificil lidar com a populacao idosa. Questionados
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acerca do apelo a vacinacao e da adesdo da populacdo a mesma, referem que o apelo foi feito atraveés,
novamente, pelo porta-a-porta e com ajuda ao paroco (E3), tendo havido também apelo via editais e
redes sociais, sendo que houve uma grande adesao. De referir que na nossa pesquisa de contetdos

das redes sociais das Juntas, apenas uma porcao diminuta apresentava publicacdes referentes a isso.

Apoios recebidos

Entrando nesta tematica, interessava-nos saber os apoios diretos da CMVPA as Juntas, bem como a
opinido das mesmas relativas a esses apoios. Seria expetavel que todas tivessem recebido apoios da
CMVPA, e assim confirmam os entrevistados E2, E3, E5 e E6, que enaltecem o papel da Camara nesse
aspeto. Contudo, os entrevistados E4 e E8 referem nao ter recebido qualquer apoio da autarquia local,
embora o E4 refira que a CMVPA apoiou diretamente a populacdo na distribuicdo de mascaras e gel.
Estas respostas podem estar conectadas com divergéncias politicas ou afinidades, na nossa perspetiva,

mas é uma questdo, quem sabe, para uma investigacao futura.

Dificuldades e limitacoes sentidas

Na generalidade, os entrevistados ja tinham referido as dificuldades sentidas em lidar com a populacao
mais idosa, também referindo as limitacdes que uma situacdo nova e desconhecida traz. Uma outra
dificuldade, apontada pelo E2, foi o aumento rapido de casos no final do ano transato, que coincidiu
com a sua tomada de posse, pelo que ndo consideramos que tenha sido uma preocupacao de todos,
que ja estariam mais por dentro da gestdo a aplicar. O E3 refere que sentiu dificuldade em ter e manter
uma populacéo informada e tranquila, mas refere que houve uma informacao e formacao da populacao,
relativamente a cuidados, em termos de protecao individual, e necessidade de isolamento social, para
atenuar essa fragilidade. No geral, ndo sentem que tenha havido oposicédo da populacao a todas as
acoes e medidas aplicadas, nem ao nivel de prestacao de apoios, tirando numa fase mais inicial da
pandemia (E4 e E7); na nossa perspetiva talvez o motivo se deva ao facto das pessoas, no inicio, ndo
terem tanta consciéncia dos riscos da doenca. E de gabar a preocupacéo do E3 relativamente & satde
mental da populacao, que, na sua opiniao, se sentiu descompensada a nivel de saude mental. Esta
abordagem por parte do E3 pode prender-se ao facto de 0 mesmo trabalhar na area de saude, pelo que

tem outro tipo de visao.
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Referéncias futuras

A maioria dos entrevistados concorda que as medidas séo para manter, nao achando necessario, por
agora, implementar novas medidas, a excecao do E6, que refere que a populacao ja ndo “faz tanto
caso” da prevencdo. O E8 menciona que o alerta acabou por diminuir por “toda a gente” ja estar
vacinada. No geral concordam que nao se deve relaxar, apesar de ja estarmos a atravessar uma melhor
fase da pandemia, e que se trata de uma adaptacdo continua. Nao demonstraram desagrado com o
trabalho efetuado, mas concordam que havia coisas a melhorar; o certo é que, tendo que lidar com o
desconhecido, é normal que se cometam erros de gestdo e comunicacdo. E referido que esta
experiéncia serve para guardar ensinamentos (E2, E3), para que noutras possiveis situacoes idénticas,

se efetue um melhor planeamento.

4.5.3. Entrevista a Enfermeira Chefe

Para a analise desta entrevista ndo consideramos a tematica “Comunicacado e Marketing efetuado(s)”,
mas sim “Comunicacdo dos governos e Medidas aplicadas”, por se adaptar melhor ao seu cargo e
servicos prestados na area da saude. Consideramos importante entrevistar alguém diretamente ligado
a area da saude, uma vez que as suas perspetivas sdo uma mais valia para esta investigacdo. As
perguntas foram reformuladas e pensadas no trabalho dos profissionais de satide no concelho de Vila
Pouca de Aguiar, nas suas dificuldades e limitacdes, nos apoios que receberam do governo local, e a
forma como avaliam o desempenho do mesmo. A tabela 4.4. exibe a Analise Fenomenologica

Interpretativa realizada.

Tabela 4.3.: Anadlise Fenomenoldgica Interpretativa a Enfermeira Chefe do CSVPA

“Quais  foram
medidas que o centro
de saude aplicou no
inicio e durante a
pandemia?”

“(...)arranjar
corredores, de maneira
a que nao houvesse

cruzamento de
pessoas”;

“(...)alteramos 0S
horarios”; “(..)

reorganizar 0 Servico,
porque ficou sé uma
area para a Covid(...)";

74

Reorganizacao

servico e do espaco do
Centro de Saude e
aumento do apoio ao
domicilio foram as
medidas principais do
CSVPA - de referir que
no inicio se notou
confusdo por parte da
populacao, uma vez que



“Tiveram  instrucoes
por parte de
superiores para a
gestdo, ou foi mais
uma gestao
autonoma?”

“Qual a sua opinido
sobre o papel da

Camara de VPA
relativamente as
medidas tomadas,
apoios a populacao, e
divulgacao de
informacao sobre
medidas e
vacinacao?”

“De um modo geral,
pensa que a
comunicacao feita
para com a populacao
teve um impacto
positivo na evolucao
da pandemia no
concelho?
Considerando

“tentar dar mais apoio
no domicilio”

E9: “(...)de manha saia
uma coisa, a tarde ja
saia outra, foi
complicado(...)";

“(...)ndo podiam haver
SEervicos juntos(...);
“(...)Jdavam-nos as dicas
e noés tinhamos que
reorganizar tudo, e foi
um bocadinho confuso,
mas nada que ndo se

tivesse feito e
conseguido(...)”

E9: “(..) nunca ¢é
suficiente”; “(...)quando
apareceram 0S
primeiros  casos, a
Camara, a Junta e

mesmo o Padre Paulo,
tiveram uma
importancia relevante”;
“Em termos de
divulgacao eu acho que
foi feita a possivel”;
“(...Jguando a Céamara
decidiu alugar a
residencial foi mesmo
uma mais valia”

E9: “Sim, eu acho que
sim, contava com maior
taxa de mortalidade”;
“(..)contava que o0s
comportamentos
efetivamente
melhorassem mais, e
ndo se vé isso”; “(...)os
jovens também foi o
que foi";
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estavam habituados a
uma determinada
organizacao durante
anos, além de muitos

nao entenderam a
necessidade dessa
adaptacao.

As instrucdes
contraditérias,  quase
diariamente, da parte do
governo, geraram
confusdo - teve que

haver uma adaptacao e
reorganizacao
constante.

Sentiu que houve apoio,
nao s6 da Camara, mas
também da Junta de

Freguesia e Paroco,
mostrando apreco,
embora nestas

situacdes o apoio nunca
¢ suficiente.

Concordancia. A taxa de
mortalidade foi inferior
ao  esperado  pela
entrevistada, uma vez
que considera que o
comportamento

preventivo ficou aquém
do expectavel,
principalmente por parte



também que a taxa de
mortalidade do
concelho foi baixa?”

“Como classifica a
adesao a vacinacao no
concelho?”

“Que apoios
receberam? Quer do
estado, quer do
municipio?”

“Quais foram as
maiores dificuldades
sentidas,
principalmente a lidar
com a populacdo mais
idosa?”

“(...)diria que ronda ai
entre 0s 90% e 0s 95%."

E9: “O estado, como
obrigatoriedade, foi-nos
dando (...)ndo 0
necessario (...) tivemos
dias que a coisa foi um
bocadinho complicada,
porque ndo havia gel
suficiente, ndo havia
mascaras suficientes”;
“O  municipio tentou
ajudar como podia,
ainda nos deu viseiras
(...) foi-nos sempre
apoiando”; “(...)as
assistentes
operacionais neste
momento pertencem a
Camara Municipal (..
guando comunicamos
que precisavamos de
mais (...) nesse aspeto
foram cinco estrelas”

E9: “Todos nos
sofremos alguns
insultos (...) nao
aceitavam e achavam
que era da nossa
cabeca”; “(...Jacho que

a populacao mais idosa
se resguardou mais um
bocado e acabou por
aceitar”;  “(...) grupo
etario 50-60, acho que
foi a faixa que nao
aceitou de maneira

76

jovens
(comportamentos de
risco).
Taxa de vacinacao
elevada, em

concordancia ou até
mais elevada que a
Nacional (91.4%-dados
de 13/04/2022)
Afirma que o estado nao
forneceu o necessario,
apesar de ser a sua
obrigacao;

Enaltece 0
comportamento de
exceléncia por parte da
CMVPA, que sempre se
prontificou a ajudar
conforme podia.

Afirma que foi dificil
aceitarem tanto as
recomendacdes como a
vacinacao, no geral,
mas que acabaram por
ir aceitando;

Sentiu que a faixa etaria
dos 50-60 foi aquela que
mais resistiu;

Menciona situacdes no
CSVPA de resisténcia



nenhuma, tal como a por parte da populacdo
vacinacao.”; “(...)todos tanto no inicio da
os idosos deram as trés pandemia - aceitacao
doses, mas essa faixa das medidas - como

etaria foi mais agora, por acharem que

resistente, nao percebo ja nao € preciso ter

porqué.” cuidados - inclusive usar
mascara nos  sitios
fechados.

Comunicacao dos governos e medidas aplicadas

Relativamente as medidas que o CSVPA aplicou, aquando do inicio da pandemia, a E9 refere a
reorganizacao do servico e do espaco, e 0 aumento do apoio ao domicilio como medidas principais. E
de referir que, quando se efetuaram essas reorganizacdes, como a E9 refere, notou-se confusao por
parte da populacao, o que é normal, uma vez que estavam habituados a uma determinada organizacéo
durante anos. Ja em referéncia as instrucdes por parte do governo, sente que geraram confusao, uma
vez que eram, por vezes, contraditdrias, obrigando a que houvesse uma adaptacao e reorganizacao
constante. Por outro lado, enaltece o apoio da CMVPA, da JF e do Paroco local, mostrando grande
apreco pelos mesmos, sendo que estes ajudaram a resolver situacdes como falta de material e falta de
assistentes operacionais (no caso da autarquia), enquanto o Paroco ajudou no apoio a familias
carenciadas. A E9 concorda que a comunicacao feita para com a populacéo teve um impacto positivo
na evolucao da pandemia no concelho, referindo a taxa de mortalidade inferior ao expectavel. Na sua
opinido esta tinha tendéncia a ser maior, em consequéncia da falta de comportamentos adequados a

situacao pandémica por parte dos jovens, por exemplo.

Feedback do publico-alvo
A entrevistada classifica a adesdo a vacinacao no concelho como positiva, referindo a taxa de vacinacéo

elevada, entre os 90% e 95%, que corresponde, ou é até mais elevada, que a taxa de vacinacao nacional

(91,4% - dados de 13/04/2022 retirados do site “Our World In Data” pelos autores).
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Apoios

Segundo a E9, o estado ndo forneceu o apoio, tanto logistico como em termos de material, necessario,
ainda que fosse a sua obrigacéo. Voltou a elogiar o papel da autarquia local, que sempre se prontificou

a ajudar dentro daquilo que foram as suas possibilidades.

Dificuldades e limitacoes sentidas

A semelhanca de todos os entrevistados, a E9 afirma que foi dificil a aceitacdo por parte da populacao,
quer das recomendacdes, quer da importancia da vacinacao, mas que acabaram por ir aceitando,
referindo que a faixa etaria dos 50-60 anos foi a mais resistente; mencionou situacdes, que a mesma
presenciou no CSVPA, onde foi clara a dificuldade da populacado em

aceitar as medidas, tanto numa fase inicial, como agora, por acharem que ja ndo faz sentido ter certos

cuidados, como usar mascara em sitios fechados, por exemplo.

4.6. Analise do questionario

O questionario serviu para entender de que forma a populacdo “recebeu” o trabalho efetuado pelo
governo local no combate & pandemia. No total, obtivemos 61 respostas ao questionario realizado,
correspondente a 0,52% da populacao. De referir que, apesar de se ter colocado uma questdo relativa
ao sexo, nao achamos relevante para a investigacao em questao, pelo que decidimos nao incluir na

discussao dos dados.
"Idade”
Relativamente as idades, preferimos deixar a pergunta com resposta aberta, sendo que as respostas se

situaram entre os 18 e os 83 anos, sendo que nao havia idade minima ou maxima para responder ao

questionario. Agrupamos posteriormente as idades por faixa etaria, ilustradas no grafico 4.3.
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Grafico 4.3.: Faixas etarias dos questionados

Conforme se pode observar, o grupo etario mais presente nas respostas aos questionarios inclui as
idades 29-35 anos, seguindo-se o grupo dos 56-65 anos com apenas duas respostas de diferenca. A
menor concentracdo de respostas refere-se ao grupo etario +65 anos. Um aspeto positivo que se pode
apontar é a variedade de idades nas respostas, que acreditamos ser um fator importante a variedade
de resposta, uma vez que as percecoes da populacdo mais jovem e da mais idosa sao suscetiveis de

ser diferentes.

“Freguesia de Residéncia”

Relativamente ao local de residéncia, as opcdes variavam entre: freguesia de Vila Pouca de Aguiar,
freguesia dos arredores ou freguesia mais afastada. Esta questao, e as opcdes de resposta, tiveram por
base o facto de que a populacao residente na freguesia de Vila Pouca de Aguiar tem, por norma, mais
facil acesso a informacdes, por viverem mais perto do centro, contrastando com os residentes das
freguesias mais afastadas. Nas respostas, 57,4% (35 respostas) corresponde a populacao residente na
Freguesia de Vila Pouca de Aguiar, 34,4% (21 respostas) corresponde a freguesias dos arredores, e 8,2%
(5 respostas), a uma freguesia mais afastada.

Local de residéncia:

61 respostas

@ Vi Fouca de Aguar
@ Freguesia dos anedoes

® Freguusa mas atastada

Grafico 4.4.: Respostas a pergunta “Local de residéncia”

79



“Durante a pandemia, sentiu que a Camara e as Juntas de Freguesia tentaram apoiar a

populacao?”

Esta questao, sendo uma pergunta direta, tinha apenas as opcdes sim/nao. A maioria dos questionados
(88,5% correspondente a 54 respostas) afirma que a CMVPA e as JF tentaram apoiar a populacao,

durante a pandemia; porém 11,5% (7 respostas) ndo concorda.

Durante a pandemia. sentiu que a Camara e as Juntas de Freguesia tentaram apoiar a populacao?

aa

61 respostas

® sim
® Nao

Grafico 4.5.: Respostas a pergunta “Durante a pandemia, sentiu
que a Camara e as Juntas de Freguesia tentaram apoiar a populacdo?”

“Das acoes abaixo apresentadas, assinale aquelas de que teve conhecimento:”

Entre as medidas/acdes tomadas pela CMVPA, desejavamos saber quantas foram conhecidas pela
populacado. Desta forma, pegando no levantamento da medidas/ac6es que elaboramos junto da CMVPA,
decidimos escolher 8, para nao tornar o questionario muito extenso. A escolha focou-se naquelas que
achamos principais no que diz respeito ao apoio a populacdo. Apresentamos em baixo as medidas

apresentadas na pergunta:

1) Isencao e reducao nas tarifas de abastecimento de agua, saneamento e gestao de residuos;
2) Suspensao do pagamento dos parcometros;

3) Distribuicao de mascaras a toda a populacao;

4) Promocao do consumo do comércio local;

5) Atribuicdo de bolsas financeiras a familias mais carenciadas;

6) Distribuicao de cabazes alimentares a familias mais carenciadas;
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7) Apoio financeiro as JF para o transporte de medicamentos e bens essenciais a populacao sénior;

8) Apoio a pessoas em isolamento (sem retaguarda familiar).

Das acoes abaixo apresentadas. assinale aquelas de que teve conhecimento:

61 respostas
Isengac e reducao nas tarlfas d., 50 (82%)

Suspensao do pagamento dos.. 44 (72.1%)
Distribuigdo de mascaras a tod 49 (80,3%)
|

Promogao da consumo do com... |, <o (65.6°%)
Atribuigio de bolsas financeira.. — 12 (19,7%)

Distribuicdo de cabazes alimen

24 (39,3%)

23 (37.7%)

Apolo financedro a3 Juntaa de 1.,

Apoio a pessoas om isolament 36 (58%)

0 10 20 3 40 50

Grafico 4.6.: Respostas a pergunta “Das acdes abaixo apresentadas,
assinale aquelas de que teve conhecimento”

Pode-se entdo verificar que as medidas mais conhecidas pela populacdo, foram a isencdo e reducéo
nas tarifas de abastecimento de dgua, saneamento e gestao de residuos (50 respostas), e a distribuicdo
de mascaras a toda a populacao (49 respostas). Era expetavel que estas fossem as medidas mais
conhecidas, uma vez que relativamente a primeira, houve carta enderecada a todos os resistentes, e
na segunda foi uma acao feita “porta-a-porta”. A opcdo menos escolhida foi a referente a medida

“atribuicdo de bolsas financeiras a familias mais carenciadas” (12 respostas).

“Como teve conhecimento dessas medidas?”

Nesta questao, o objetivo passou por saber quais foram os canais de comunicacdo que fizeram chegar

as medidas anterior a populacdo. Os questionados podiam responder mais de uma opcao.
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Como teve conhecimento dessas agoes/medidas?

61 respostas

Redes socials

Panﬂetus_ 7 (11.5%)
|

Alravés de conhecidosTamiliares/ a4 (72.1%)
vizinhos e
‘:‘\‘J"c.- g ( 1“ BI;L.'
)

36 (59%)

Grafico 4.7.: Repostas a pergunta “como te conhecimento dessas medidas?”

Relativamente a esta questdo, podemos verificar que a maioria (72,1% correspondente a 44 respostas)
teve conhecimento das acdes/medidas através de conhecidos, familiares e/ou vizinhos; 59% (36
respostas) também conhecimento das acdes/medidas através das redes sociais, 11,5% (7 respostas)
através de panfletos, e 14,8% (9 respostas) escolherem a opcao “outros”, que pode abranger por
exemplo os editais e informacdes transmitidas por outras entidades. As respostas corresponderam as
expetativas, uma vez que, como ja foi possivel verificar na analise as entrevistas semi-estruturadas, a

comunicacao foi feita muito “porta-a-porta” e através das redes socais do municipio.

“Sentiu que essas medidas foram suficientemente comunicadas as pessoas?”

Esta questdo, de apenas uma resposta possivel, tinha como objetivo entender se as medidas/acdes
aplicadas foram suficientemente comunicadas a populacao pelas entidades responsaveis, através dos

diversos canais de informacao referidos na questao anterior.
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Sentiu que essas acoes/medidas foram suficientemente comunicadas as pessoas?
61 respostas

® sim
® Nao

Grafico 4.8.: Respostas a pergunta “Sentiu que essas acoes
foram suficientemente comunicadas as pessoas?”

Como podemos observar perante os resultados, as respostas foram divididas, sendo que 50,8% (31
respostas) ndo concordam que as medidas/acdes tenham sido suficientemente comunicadas as
pessoas, contra 49,2% (30 respostas) acreditam que a missdo foi cumprida nesse aspeto. Perante estas
respostas, pode-se concluir que, a perspetiva da populacao da amostra, a comunicacao das entidades

responsaveis ficou aguém do expetavel.

“A camara municipal e a junta da sua freguesia tiveram um papel importante na mitigacao

(diminuicao) dos efeitos da pandemia?”

Na ultima questao, também de apenas uma resposta possivel, o objetivo passou por obter uma opinido
generalizada sobre o papel dos governos locais na mitigacdo dos efeitos da pandemia. Para opcdes de
resposta, decidimos aplicar a Escala de Likert, que consiste numa escala de resposta psicométrica,
usada em pesquisas de opinidao, onde os questionados especificam o seu nivel de concordancia com

uma afirmacao.
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8.A camara municipal e a junta da sua freguesia tiveram um papel importante na mitigacao

(diminuig@o) dos efeitos da pandemia?
61 respostas

@ Concordo 1otalments
@ Concordo parcisimente
® Indiferente

® Discordo parcialmente
@ Discordo totalmente

Grafico 4.9.: Respostas a pergunta “A Camara Municipal e a junta da
sua freguesia tiveram um papel importante na mitigacdo (diminuicdo) dos efeitos da pandemia?”

Como podemos observar, 50% dos questionados, correspondente a 30 respostas, concordam
parcialmente com a hipotese colocada, e apenas 1,7% (1 resposta) discorda totalmente. Pode entédo
concluir-se que a maioria dos questionados considera que a CMVPA e a sua JF tiveram um papel

importante na mitigacdo dos efeitos da pandemia, ainda que n&o tenha sido um trabalho perfeito.
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5. CONCLUSOES FINAIS
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5.1. Introduciao

A presente investigacdo assumiu como objetivos: a) entender a relevancia das autarquias numa
estratégia de marketing social, e em particular no caso da comunicacdo dos meios disponiveis para
combate a pandemia; b) perceber, no contexto do concelho de Vila Pouca de Aguiar, qual foi a relevancia
da/das campanhas de marketing social realizada/s em funcao da pandemia; c) avaliar os pontos fortes
e fracos da comunicacdo do municipio com os publicos-alvo durante a pandemia; e d) contribuir para
um entendimento mais abrangente dos erros cometidos e das licdes aprendidas, no sentido de
estabelecer uma melhor e mais eficaz estratégia de comunicacdo e marketing em situacdes idénticas
(de emergéncia publica). Perante estes objetivos, a questao principal passa por perceber de que forma
o governo local utiliza a comunicacao e o marketing no combate a pandemia, mais concretamente, o

governo local de Vila Pouca de Aguiar.

5.2. Conclusoes gerais e implicacoes praticas

Para cumprirmos os nossos objetivos, e tentarmos responder a questdo de partida, partimos de um

enquadramento teodrico e revisao da literatura, para a recolha de dados e sua posterior analise.

Assim, analisamos as entrevistas semi-estruturadas, tendo sido possivel identificar algumas tendéncias
nas respostas dos entrevistados. Em geral todos os entrevistados (E1 - E9) sentiram as mesmas
dificuldades em termos da gestdo pandémica. O facto de ser uma situacdo nova para todos veio
acentuar estas dificuldades, uma vez que nao existiam referéncias de uma situacao semelhante (E3).
O préprio governo central cometeu as suas falhas, como seria expetavel face a situacdo, sendo que o0s
entrevistados sentiram pouco apoio por parte do mesmo, tanto em termos de fornecimento de
equipamento como de instrucdes (E1, E4). Adveio dai, portanto, a necessidade de uma gestao
auténoma (E1, E8, E9). A mesma concordancia se aplica as dificuldades em lidar com a populacao,
enfatizando a populacéo idosa, uma vez que o concelho é considerado “envelhecido”. Tentar instruir
relativamente a comportamentos totalmente novos, que vao contra a liberdade de cada um (E3), nédo
¢, nem foi, facil, e essa dificuldade em “converter” a populacao foi um problema, embora mais inicial

(E4, E7). Com o passar do tempo, e com a crescente percecdo por parte da populacdo, de que
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realmente estdvamos a atravessar um periodo particularmente diferente e dificil (E3, E4, E9), esta foi

acabando por cooperar.

Questionados acerca de uma possivel estratégia de comunicacdo e marketing delineada inicialmente,
voltou a haver concordancia por todos os entrevistados. Nao houve propriamente um plano de
comunicacdo ou de marketing definido; houve sim uma adaptacdo as necessidades que fossem
aparecendo (E1, E2, E9). Os principais canais de comunicacao utilizados pelos autarcas foram os
mesmos (E1-E8): o alerta “porta-a-porta”, as redes sociais, os editais, havendo também referéncias a
importancia do paroco para disseminar informacdo e recomendacdées nas missas (E3, E6).
Comparando com os nuimeros nacionais, sem duvida que a adesdo a vacinacdo no concelho superou
expectativas. Todos os entrevistados concordam na excelente adesdo a vacina no concelho, e,
questionados sobre o seu contributo para esse feito, ha concordancia nas respostas. Além da
comunicacao feita para alertar a importancia de imunizacao (E1, E2, E3, E6, E8), houve disponibilidade
para tratar de assuntos burocraticos relacionados, como a emissao do certificado de vacinacdo (E2, E4,

E5), medida importante principalmente para populacdo mais idosa.

A principal divergéncia verificada ao longo da Analise Fenomenologica Interpretativa das entrevistas
prendeu-se com a questao relativa a apoios recebidos da Camara Municipal. A maioria dos entrevistados
enaltece o papel da Camara Municipal, referindo que ajudaram e fizeram o que podiam, conforme o
gue sabiam e podiam disponibilizar, havendo apenas dois entrevistados que afirmam nao ter recebido
ajudas relevantes por parte da autarquia local. Relativamente a gestdes futuras e ensinamentos
retirados desta experiéncia, que ainda se vive, houve consisténcia nas respostas. A importancia de
retirar ensinamentos desta vivéncia € mencionada (E1, E2), e, de forma geral, todos afirmam ter feito
0 que podiam, conforme as informacdes que eram disponibilizadas, considerado sempre a populacéo

como principal preocupacao.

Por sua vez, o questionario foi também um instrumento de analise importante. Pudemos verificar que
de forma geral, e dentro da amostra disponivel, a populacao se sente satisfeita com o trabalho dos
governos locais, apesar de nao considerar que tenha sido um trabalho irrepreensivel. Contudo notou-
se que houve falta de comunicacédo para com a populacao relativamente as acdes e medidas diretas
aplicadas para ajudar a comunidade, visto que alguns nao tomaram conhecimento de certas

acdes/medidas.
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Em retrospetiva, e tendo em conta o nosso enquadramento teérico, podemos concluir que um Plano
Estratégico de Marketing podia ter sido uma mais-valia para dar resposta a todas as necessidades de
comunicacao com a populacdo. Apesar da falta de informacao relativa ao virus da SARS-CoV2, a
informacédo acerca de epidemias e dos riscos de salde para as populacdes nao é completamente nova,
e poderia ter sido feito um estudo de quais as melhores estratégias a implementar, a nivel de marketing
e comunicacdo. Enaltecemos o esforco do municipio em tentar fazer chegar a informacéo através de
redes sociais, uma vez que, no mundo atual, € uma das formas mais diretas de comunicacao, sendo
também bem aceite por parte do publico-alvo (Tiago & Verissimo, 2014). Porém, nao se deve descurar
o facto de o concelho em estudo ter bastantes habitantes mais idosos, que nao terdo tanto acesso a
esses canais de comunicacdo, ou, pelo menos, tanta facilidade em interagir com os mesmos. Outro
aspeto importante que se deve considerar aquando da distribuicdo de informacao nas redes sociais e
outras plataformas da web, é a infodemia e as fake news que dai podem advir (O'Brien, Moore &
McNicholas, 2020; Galhardi et al, 2020). Voltamos, portanto, a sublinhar a importancia de um Plano

Estratégico de Marketing para combater, ou pelo menos atenuar esses fatores (Lee & Kotler, 2011).

Ainda que nao tenha havido um planeamento estratégico de marketing social, acreditamos que acabou
por haver uma estratégia de marketing a nivel midstream, uma vez que ao longo do tempo se concertou
uma estratégia centrada em ajudar as pessoas a enfrentar e melhorar a sua capacidade de lidar com

as condicOes adversas e ameacas ao seu bem-estar (Kennedy, 2021).

Face aos resultados do estudo de caso, acreditamos que faz sentido remeter para a Teoria/Modelo das
fases de mudanca, que explicita as fases ligadas a mudanca de comportamento (Lefebvre, 2000), e
que ajuda a compreender 0 que € necessario para uma estratégia que visa a alteracdo de
comportamentos numa sociedade. Também fundamental aqui é o Modelo de Crenca na Saude, que
defende que um determinado publico nao adotara um comportamento preventivo a nao ser que tenha
informacdes sobre determinada doenca, se sinta vulneravel, e considere que ha beneficios em tomar
certas medidas (Lefebvre, 2000). E importante também referir os tipos de mudancas sociais que se
verificaram durante esta época pandémica. A mudanca social da-se quando se alteram as estruturas
basicas de uma sociedade, sendo que afeta as condicdes de vida dos seus intervenientes (Teixeira &
Mazzon, 2000). Podem-se referir trés mudancas sociais na populagéo-alvo, evidentes neste estudo em
especifico. Em primeiro lugar, mudancas cognitivas, que se referem a passagem de informacdes ao

publico-alvo sobre a mudanca, aspeto que se verificou por parte dos governos locais. De seguida, as
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mudancas de acdo, que passam por induzir a populacdo a realizar uma certa acao, durante um
determinado periodo de tempo, pelo que podemos incluir aqui as recomendacdes do uso de mascara
e de isolamento social e do apelo a vacinacdo, por exemplo. Em terceiro lugar, as mudancas de
comportamento, que se concentram em ajudar a modificar algum aspeto do comportamento do publico-
alvo, onde podemos incluir também as recomendacdes transmitidas pelos 6rgaos publicos locais, sendo
gue incutiram responsabilidade e adocao de medidas outrora desconhecidas, bem como as campanhas

de sensibilizacao.

Apds o estudo empirico, e analise dos resultados da investigacdo, e considerando os objetivos que
tinhamos delineados, podemos afirmar que o papel da comunicacao e do marketing do governo local
no combate a pandemia foi adequado, tem sido constante, e teve um efeito positivo tanto na populacéo,
como na mitigacao dos efeitos adversos. Ha ainda muito a fazer, continuamos a viver numa pandemia,
pelo que os governos locais nao devem descurar as suas obrigacdes, continuando a trabalhar de acordo

0s interesses da comunidade.

5.3. Limitacdes do Estudo e Sugestoes para Investigacao Futura

Como seria de esperar, a elaboracdo desta dissertacdo apresentou algumas limitacdes. A principal é
sem duvida o facto de ainda estarmos a atravessar esta situacdo pandémica, pelo que é uma conjuntura
em constante evolucado, condicionando, de certa forma, os resultados e conclusdes apresentadas. Uma
outra limitacdo considerada condicionante para os resultados finais desta investigacao foi o facto de
nao termos conseguido entrevistar todas as entidades previstas, que teriam certamente uma
contribuicdo importante para esta investigacao. Lamentamos também o facto de ndo agregarmos mais
respostas ao questionario, sendo que a opiniao da comunidade tem uma grande importancia para as
nossas perspetivas. Por fim, sentimos que a questdao politica pode ter limitado, de certa forma, as
respostas de alguns entrevistados bem como de questionados, porém, ndo estava nem esta ao nosso
alcance, no ambito desta investigacao, decifrar se, de facto, esta foi uma condicionante, principalmente
nas respostas ao questionario. De referir que ndo consideramos que as limitacdes apresentadas retirem

a veracidade aos resultados
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A partir das conclusdes retiradas deste trabalho de investigacdo, pensamos ser possivel utilizar os
resultados para alargar o estudo sobre o papel dos governos locais em situacdes urgentes. Um aspeto
interessante a abordar em estudos futuros seria o fator politico, tanto nas decisdes dos governos locais,
bem como nas relacdes entre si. O peso das ideologias politicas na perspetiva da sociedade perante o
trabalho das autarquias locais € um tema que deve ser abordado: sera que tem uma influéncia
significativa ou nao? Para além disso, e face as limitacdes apresentadas anteriormente, recomenda-se
que, em estudos futuros, se faca uma investigacao mais detalhada que inclua outros intervenientes na
mitigacao dos efeitos da pandemia, como por exemplo Protecao Civil, Bombeiros Voluntarios, Lares de
Idosos e Instituicdes de Solidariedade locais, bem como um estudo mais profundo na comunidade local.
Por fim a questdo da hesitacdo da vacinacdo, no ambito da vacina contra o virus SARS-CoV2 mais

especificamente, é uma tematica interessante para eventuais estudos futuros.
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Apéndice 1 - Codificacao das Entrevistas Semi-estruturadas

E1 - Presidente da Camara Municipal de Vila Pouca de Aguiar
E2 - Presidente da Junta de Freguesia de Vila Pouca de Aguiar
E3 - Presidente da Junta de Freguesia de Bornes de Aguiar
E4 - Presidente da Junta de Freguesia de Soutelo de Aguiar
ES - Presidente da Junta de Freguesia de Teldes

E6 - Presidente da Junta de Freguesia de Sabroso de Aguiar
E7 - Vice-Presidente da Junta de Freguesia de Valoura

E8 - Presidente da Junta de Freguesia de Alfarela de Jales

E9 - Enfermeira Chefe do Centro de Saude de Vila Pouca de Aguiar
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