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1. Resumo Executivo

A comunicacgédo de riscos (CR) é parte integrante da avaliacdo e gestdo dos riscos de saude publica no
ambito do Regulamento Sanitario Internacional (RSI 2005).

O seu éxito depende da transmissdo e intercambio de informagdes atempados, exatos e relevantes,
tendo em conta as diferencas de percepcao, respeito, confianca e necessidades e circunstancias esp
ecificas dos grupos-alvo.

Como sabemos pelas experiéncias de epidemias anteriores e da actual pandemia COVID19, as ac¢Ges
e mensagens de comunicac¢do podem influenciar as crengas e normas sociais, quer refor¢cando-as, quer
estabelecendo contas novas Assim, a integrac¢do eficaz do género na comunicagao dos riscos sanitarios
no contexto de uma epidemia ou pandemia pode tornar as mensagens mais acessiveis a diversas
populagdes-alvo e contribuir para a inclusdo social, e igualdade no papél de género.

Esta abordagem é coerente com o principio "ndo deixe ninguém para tras", que apoia a Agenda 206
3 da Unido Africana e a visdo 2020 da CEDEAO. Alinha se também com Plano de Acc¢do para GAP Ill da
Unido Europeia (UE) sobre Género, que identifica o bem-estar social e econdmico das mulheres e
raparigas, (incluindo nos cuidados de salude, e nas tecnologias da informagdo e comunicagdo) como
um ponto de entrada para uma mudanca transformadora. Esta perspectiva é também apresentada no
(Ministério do Desenvolvimento alem&o) BMZ Plano de Accdo para a Igualdade entre Homen e Mulher
(2016 - 2020), que promove a integracdo do género, o didlogo politico e 0o empoderamento como uma
trdica de intervencdo baseada em resultados para uma mudanca transformadora

Todos os 15 paises da regido da Africa Ocidental foram contactados para este estudo, dos quais 9
responderam e participaram. A andlise dos dados mostra que o género ndo é priorizado ou
reconhecido como um pilar crucial na comunicacao de risco da COVID19 nos nove paises. Isto deve-
se a uma série de razoes, mas principalmente a uma concepc¢ao errada do termo "género" e do que
significa no contexto do desenvolvimento e implementacdo destes planos e instrumentos de
comunicacdo. A falta de orientagOes praticas em matéria de programacao que reponda as questdes
de género a nivel politico também agrava esta situacdo.

Analise de dados mostra que o género nao é considerado

prioritario ou reconhecido como um pilar crucial na comunicagao de riscos da COVID19 nos nove pai
ses. Isto deve-se a uma série de razGes, mas sobretudo a uma concepc¢ao errada do termo "género" e
do que significa no contexto do desenvolvimento e da aplicacdo destes planos e instrumentos de
comunicacdo. A falta de orientacdes praticas sobre a integragdo da perspectiva do género nas suas
atividades vem agravar esta situacgao.

Havia varias semelhangas entre os paises em termos das suas respectivas abordagens CR, mas estas
também foram acompanhadas por algumas diferengas contextuais. Algumas das semelhancas
incluem a confianca nas plataformas baseadas na comunidade e o estabelecimento de mecanismos
de coordenagdo multi-sectoriais CR, que incluem os respectivos Ministérios de Iqualdade entre
Homens e Mulheres. De uma perspetiva de disparidades de género, destacaram-se 2 semelhancas.
Tratou se da auséncia de género como um pilar chave com claros pontos de ac¢do e recursos
atribuidos nas estratégias/planos de CR, bem como da nocdo de "todos estdo em risco da mesma
forma" que parece provocar um fosso de desagregacao de género nas mensagens RC propostas.
Outra lacuna de género, que se estende por todos os paises, foi a auséncia de "parcerias de género"
como parte essencial das mensagens CR. Enquanto alguns paises adoptaram slogans genéricos de
parceria como "estamos juntos nisto", faltavam mensagens especificas de género que talvez
pudessem mitigar a incidéncia da Violéncia Baseada no Género (VBG) e outros impactos secundarios
da pandemia COVID19. Por exemplo, com base nos materiais disponiveis, ndo havia imagens e
conteudos que promovessem casais a trabalhar em conjunto ou a tomar decisGes conjuntas para
prevenir a infeccdo ou mostrar como estar em casa em conjunto pode proporcionar oportunidades
par os pais se envolverem com os seus filhos. Também faltam os materiais RC que abordam aspectos
da masculinidade tradicional que podem impedir homens e rapazes de procurarem ou acederem aos
cuidados de saude.
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A posicao desiqual das mulheres e raparigas entre sectores em diferentes paises esta bem
documentada. Por exemplo, o indice Global Gender Gap (GGGI), citado para cada pais neste estudo
regional de género, fornece uma referéncia de progresso em direcdo a paridade de género e compara
as disparidades de género em 156 paises em todo o mundo em quatro areas prioritdrias:
oportunidades econdmicas, educacdo, saude e lideranga politica. Uma comparacdo dos dados GGl
relativos a partir de 2006, quando o Férum Econémico Mundial produziu a primeira edicdo até 2021,
mostra que os paises da Africa Ocidental geralmente baixaram o indice com muitos deles (exceto
Libéria e Cabo Verde) caindo de uma posi¢do acima de 90 em 2006 para abaixo de 100 em 2021.

O colapso das disparidades de género e a garanta de uma progressao constante em plataformas como
a IGGI requerem uma combinacgdo de "poucos" e "grandes" passos nos sectores-chave em jogo para
0 bem-estar social e econémico das mulheres, incluindo o sector da salde. E aqui que as
recomendacdes contidas neste relatério tém o potencial de fazer a diferenga e de assegurar que haja
um "efeito de arrastamentoo" de beneficios politicos bem-intencionados nos sectores da saide em
toda a regido.

Por conseguinte, recomendamos vivamente que a WAHO/RCSDC preste apoio aos paises para o
reforco das capacidades especificas de género das instituicGes responsaveis pela comunicacdo dos
riscos sanitarios, bem como aos individuos envolvidos no desenvolvimento e implementacdo de
documentos de comunicacdo dos riscos.As recomendacgdes incluem um conjunto de a¢ées imediatas
e a mais médio prazo que podem ajudar a melhorar o desempenho nacional e, por conseguinte,
regional em materia da comunicacdo de riscos para a saude sobre surtos de doencas infecciosas.

Destaques das recomendagdes

As recomendacdes contidas neste relatério divididem se entre as que dizem respeito a consideracdo
a nivel nacional e as que sao apresentadas para apreciacao a nivel regional.

A nivel nacional, as recomendagbes incluem: integrar especialistas em género como parte das
principais equipes de paises do CR; gerar mensagen CR curtas e atraentes que promovem parcerias
entre homem/mulher, por exemplo, questdes como parcerias em casa para combater a COVID19
como forma de mitigar a incidéncia da violéncia baseada no género durante os periodos de bloqueio;
Produzir materiais que abordem como as percep¢bes de masculinidade podem aumentar a
vulnerabilidade dos homens, impedindo-os de procurar cuidados adequados; incluir em materiais de
RC, graficos que ndo reforcem normas sociais estereotipadas de género; Documentar e divulgar
historias de casos de género e observagdes sobre a pandemia a partir de diferentes partes dos
respectivos paises para fornecer actualizagdes multi-étnicas aos mesmos; Efectuar avaliagbes de
vulnerabilidades rapidas em curso que incluam questdes relacionadas com o género, por exemplo,
atraves de sondagens semanais ou inquéritos periddicos de percepc¢do; e criar programas de radio
comunitaria.

As recomendacgdes para considerar a nivel regional incluem: Advogar os decisores nas organizagdes
que conduzem o planeamento e a implementacdo da comunicagdo de risco; Formacdo em
"Comunicagdo sobre os Riscos de Género e Saude" para o pessoal que concebem e implementam
planos e ferramentas de comunica de risco; Disponibilizagdo de um documento de referéncia sobre a
integracdo pratica do género no processo de desenvolvimento e implementacdo de planos de
comunicagdo sobre os riscos para a salde em materia para epidemias; Gerar indicadores de género
para monitorizagdo e avaliacgdo em RC para emergéncias de saude publica; Estabelecer um painel
integrado de controlo de viagens regional que contenha indicadores de género para monitorizar as
exigéncias e padrées de viagem a fim de informar as mensagens e as abordagens RC nas fronteiras;
Organizar sessdes de aprendizagem de género virtuais e "pessoiais" de visitas de intercambio;
Estabelecer um cabaz de financiamento de varios doadores e um sistema de subvencgGes para
coordenar a colaboracdo regional dos doadores; Apoiar a formacdo continua em matéria de género



no espac¢o de comunicagdo de risco; E apoiar o mapeamento e a formagdo continua de intervenientes
chaves no espaco de RC

Instantaneo da avaliagao em relativamente aos objetivos do estudo

A figura 1 abaixo fornece uma breve descricdo dos comentarios deste estudo sobre o género em
relacdo aos objectivos do estudo. Estas e outras questdes fundamentais sdo discutidas mais
pormenorizadamente na se¢do 5.4. deste relatério

OBJETIVO 1 e O género surge principalmente no contexto da participagdo do
Avaliar como e em que medida os aspectos Ministério de Género e CSO para o envio de mensagens GBV e a
de género sdo considerados nos esforgos sensibilizagdo da comunidade. Em alguns outros aspectos
de RC relevantes, ha siléncio sobre o género

OBJETIVO 2 e  Capturado no comentdrio da Anélise SWOT

Para aceder a forga e as lacunas, bem
como identificar oportunidades

. Estabelecer um painel de bordo de viagens regional integrado

OBJETIVO 3 contendo indicadores de género para acompanhar as exigéncias e
padrdes de viagem a fim de informar as mensagens e abordagens
de RC nas fronteiras regionais

. Estabelecer um cabaz conjunto de doadores regionais na RC, uma
vez que a RC ndo é tipicamente uma prioridade dos doadores

Identificar oportunidades para
planeamento e operagGes baseadas no
futuro

OBJETIVO 4 e  Especialista em género incorporado necessario nas equipes RC

Para aceder onde sd3o necessarias mais nacionais
capacidades . E necessario apoio continuo a interpretacdo da recolha de dados

agregados por género

Actividades de advocacia e formacgdo

OBIJETIVO 5 o o L .
Formular recomendagdes para/futuras e  Semindrios regionais de Li¢cGes aprendidas
medidas de apoio aos Estados Membros e  Programas de intercambio de aprendizagem em pessoa e
virtual
OBJETIVO 6 ®  Guia pratico sobre integracdo do género na Comunicagdo de

Riscos, incluindo lista de verificagdo das melhores praticas em

matéria de género
®  Materiais que promovem as parcerias homem/mulher e a
criagdo conjunta necessdria

Formular recomendagodes para produzir

materiais informativos




2. Contexto

Uma abordagem de comunicacgao de riscos sensivel ao género é, por conseguinte, uma abordagem q
ue adota medidas para ultrapassar as barreiras que dificultam o acesso e a utilizacdo das informacoe
s de que estes grupos necessitam para mitigar o risco de contrair doencas. Isto implica identificar e
integrar essas medidas quando os processos e medidas de RC estdo a ser planeados e concebidos,
adoptando as ao mesmo tempo durante a implementacdo, monitorizacdo e avaliacdo. Esta
abordagem insere se no ambito do segundo pilar da estratégia da Unido Africana de género
e a capacitacdo das mulheres para o periodo 2018-2028 (Resultado 2.1 "Mulheres e raparigas
alcangam maiores probabilidades de sobrevivéncia, melhor nutricdo e bem-estar e os seus direitos
sdo protegidos") e no artigo 34 (lgualdade de direitos entre mulheres e homens em conteuddo dos
meios de comunicacdo social) da lei suplementar da CEDEAO sobre a Igualdade de género.

A integracdo do género no sector da saude tem feito parte das conversagdes politicas globais,
regionais e nacionais, mesmo antes do inicio da pandemia COVID19. Os dados histdricos sugerem que
as comunidades com maiores vulnerabilidades sociais, incluindo a pobreza e as unidades alojamentos
em massa, tendem a ter resultados mais adversos apds um evento de saude publical.

Neste contexto, as

investigacdo emergentes indicam que, em muitos paises de baixos e baixos rendimentos médios, as
mulheres e as raparigas correm o maior risco de sofrer efeitos negativos primarios e secundarios da
pandemia da COVID-19.2

Isto devese principalmente ao fato de ja se encontrarem no fundo da piramide econémica e social a
ntes da pandemia é também uma consequéncia dos seus papéis em matéria de saude reprodutiva
relativamente as restricées no acesso a cuidados de salde atempados e de elevada qualidade

Em nome da Comunidade Econdmica dos Estados da Africa Ocidental (CEDEAO), do Ministério Feder
al Alem3o da Cooperacdo e Desenvolvimento Econémico (BMZ) e da Unido Europeia (UE), a GIZ tem
vindo implementado o "Programa Regional de Suporte a Prevencdo da Pandemia (RPPP)

na Regido da CEDEAQ" desde 2016- 2021. Em aditamento
incluie o projeto financiado pela UE "Apoio a RCSDC na Zona da CEDEAO" de 2019-2021. Este
objetivo visa apoiar os esfor¢os no sentido de uma populacdo mais protegida da regido da CEDEAO
contra as epidemias, reforcando a CEDEAO com as suas entidades mandatadas para melhor apoiar
os Estados-Membros no controlo de doencas, bem como reforgar as Instituicées de Coordenacdo
Nacionais nos paises em causas. 3 Para o efeito, o programa centra-
se em varios aspectos fundamentais, incluindo o apoio a comunicacdo dos riscos em funcdo do géne
ro. O estudo, em particular, é financiado por esta A¢do da UE do programa PPP.

Em 2018, foi realizada uma andlise situacional sobre as capacidades de comunica¢do de risco na
Regido da CEDEAO como um exercicio a montante no ambito do desenvolvimento do "Plano
Estratégico Regional de Comunica¢do de Risco sobre os Surtos de Doencas e as Epidemias na Regido
da CEDEAO 2019-2023" pela WAHO/RCSDC. Identificou as necessidades de inclusdo das dimensdes
socioculturais e de género nas estratégias e instrumentos de comunica¢do, bem como para o
desenvolvimento de capacidades nestas dreas. O Estudo Regional sobre Aspectos de Género na
Comunicac¢do de Riscos foi encomendado pela GIZ em dezembro de 2020 no ambito do programa
coordenado com a WAHO/RCSDC no apoio a prevencdo de pandemias na regido da CEDEAO.

1 Dasgupta.S.et al (2020) Association Between Social Vulnerability and a County's Risk for Becoming a COVID-19 Hotspot. Relatério
Semanal do Centre for Disease Control Morbidity and Mortality. Disponivel no DOI: http://dx.doi.org/10.15585/mmwr.mm6942a3esternal
icon.

2 https://www.cgdev.org/blog/where-are-women-and-girls-especially-vulnerable-covid-19-pandemic

3 Documento de Reflexdo para um estudo sobre os aspectos de género na comunicagdo dos riscos na regido da CEDEAO Draft Il — August
2020


https://www.cgdev.org/blog/where-are-women-and-girls-especially-vulnerable-covid-19-pandemic

3. Objetivos de Estudo

O objetivo geral deste estudo consiste em avaliar e analisar o nivel de integracdao dos aspectos
de género, no quadro de abordagens baseadas nos direitos humanos, nos atuais sistemas de
comunicacao de riscos, ou seja, quadros, planos e atividades nos Estados-Membros da CEDEAO e em
gue medida refletem as circunstancias relevantes das populacdes-alvo. Os objetivos especificos do
estudo sdo:

i.  Avaliar como e até que ponto os aspectos de género sdo levados em consideracio nos esforcos
de comunicacdo de risco operacionais - incluindo planos-quadro, estratégias, acOes, e
ferramentas produzidas,

ii. Avaliar os pontos fortes e as lacunas,

iii. Identificar oportunidades para planeamento e operag¢des futuras baseadas em provas no que
diz respeito a abordagens de género na comunicagdo dos riscos para a prevengao e controlo
de epidemias,

iv.  Avaliar areas onde é necessdria capacidade adicional a nivel nacional e regional no que diz
respeito a dindmica do género na prevencao e controlo de epidemias

V. Formular recomendacdes para futuras medidas de apoio aos Estados-Membros a nivel
regional, e

Vi. .Formular recomendacdes para a producdo de material informativo sobre abordagens de
género na comunicacdo dos riscos para os Estados Membros e as instituicGes e agéncias da
CEDEAO.

4. Metodologia e suas limita¢Ges

A abordagem metodoldgica adoptada foi desenvolvida e validada pelo WAHO/RCSDC e pelo GIZ/RPPP.
Envolve uma abordagem qualitativa que foi realizada em trés fases principais: recolha de dados,
anadlise de dados e escrita de relatérios. O estudo foi inteiramente realizado a distancia, uma vez que
a situacdo atual da COVID19 ainda restringia as viagens durante o periodo de recolha de dados de
Margo - Maio de 2021.

Os resultados apresentados neste relatdrio foram extraidos de dados que foram recolhidos através
de varios meios. Isto inclui uma ampla revisdo literdria do material tanto cinzento como publicado a
nivel global, nacional e nacional, respectivamente. Isto foi complementado por uma série de
entrevistas semiestruturadas com especialistas de RC que estdo envolvidos nos esforcos de resposta
nacional COVID-19 em 3 paises angléfonos, 2 luséfonos e 4 francéfonos os paises sdo: Burkina Faso,
Cabo Verde, Gana, Guiné, Guiné Bissau, Libéria, Niger, Nigéria e Senegal. Foi também realizada uma
andlise SWOT centrada no género para cada pais, com base num quadro de entrevistas que foi
administrado durante as entrevistas a nivel nacional. Para tal, foram utilizadas e adoptadas 2
ferramentas reconhecidas: 1) o Instrumento de Avaliacdo de Género da OMS (GAT) e 2) o Resumo
Técnico da USAID para a Integracdo do Género sobre Comunica¢do de Risco e Compromisso da
Comunidade COVID 19. TA Ferramenta de Avaliagdo de Género da OMS (GAT) é uma ferramenta de
avaliacdo rapida que compreende um conjunto de 23 questdes criticas que ajudam a determinar a
resposta de género dos programas, politicas e documentos de satide, numa perspectiva de alto nivel.*
Para este estudo, foram adoptadas 10 das questdes mais contextual da ferramenta GAT da OMS. A
ferramenta GAT foi adoptada e ajustada para conduzir uma avaliagdo preliminar de alto nivel dos
materiais e processos de comunica¢do dos riscos disponiveis. A fim de, em seguida, desagregar ainda
mais as questdes levantadas pelo GAT a um nivel mais granular, foi utilizado, Foi utilizado o documento
técnico da USAID "Technical Brief for Integrating Gender into the COVID 19 Risk Communication and
Community Engagement"” (Resumo técnico para a integracdo do género na comunicagao de riscos e
no compromisso comunitdrio da COVID19) O mandato técnico da USAID fornece um guia para a

4 https://www.who.int/género/mainstreaming/GMH_Participante_Ferramenta de Avaliagdo do Género.pdf
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integracdo das questdes de género em cada um dos seis pilares do compromisso abrangente de
comunicag¢do e comunicacdo do riscos, tal como se aplicam especificamente a pandemia da COVID-
19.

O periodo de estudo completo decorreu entre Fevereiro - Maio de 2021. O periodo de recolha de
dados entre Margo - Maio de 2021, revelou-se um desafio em alguns casos devido a disponibilidade
limitada dos intervenientes, principalmente devido a sua carga de trabalho compreensivelmente
elevada na gestdo das diferentes crises sanitarias atuais (campanhas de sensibilizagdo e vacina¢ado
para multiplos surtos em simultaneo, formacdo, etc.). Além disso, na maioria dos casos, alguns
documentos foram apresentados apenas numa fase posterior e algumas entrevistas individuais
tiveram de ser conduzidas em duas fases. Além disso, em alguns paises a qualidade da rede
telefonica/internet era fraca (Burkina, Niger, Guiné) e desafiou uma troca atempada. Agradecemos a
cada perito que se disponibilizou para as entrevistas e intercambios durante este tempo desafiante.

Outro fator foi que alguns Pontos Focais de Comunicag¢do de Risco do Pais ja ndo eram responsaveis
pela comunicagdo de risco da COVID-19. Muitos dos entrevistados visados estiveram envolvidos na
implementag¢do das respostas nacionais a pandemia da COVID-19 e alguns paises nao responderam
ao pedido de entrevistas e documentagdao relevante. Um pais apresentou documentos apds o
encerramento do periodo de recolha de dados. No entanto, dos 15 paises da Africa Ocidental visados
pelo estudo, participaram 3 angléfonos (Gana, Libéria, Nigéria), 4 francéfonos (Burkina Faso, Guiné,
Niger, Senegal), e 2 paises luséfonos (Guiné Bissau, Cabo Verde). Em alguns paises, foram
apresentados documentos, realizadas entrevistas e realizados os grupos alvo para a analise SWOT. Em
outros, a analise SWOT foi integrada durante as sessdes de entrevista.

Quadro 1: Numero de actores entrevistados por pais

Perfils Total

Pontos Focais por Pais (Funcionario de Comunicagao 19 8
do Instituto Nacional de Coordenacao (INC)

- Diretor das Dire¢des/Divisdes de Promocdo da Saude

dos Ministérios da Saude

Outro pessoal relevante (Peritos em Género, Assistentes)

Pessoal dos projetos/programas bilaterais ou 3 1
multilaterais

Representantes dos Media 1 0
Representantes de ONG/associag¢des incluindo os 8 4
direitos das mulheres ou o desenvolvimento das

mulheres

Chefes comunitarios, incluindo mulheres dirigentes 3 2

Mulheres relevantes lideres do CBO e membros do CBO 1 1
Tota 35 16

Os dados recolhidos durante as entrevistas semi-directivas em linha e os exercicios de analise SWOT
foram analisados de acordo com os resultados especificos do estudo e de acordo com os cinco
dominios do modelo integrado de comunicagdo de riscos da OMS: Sistemas de Comunicacdo,
Comunicacao e Coordenacdo Interna e de Parceiros, Comunicacdo em Massa, Envolvimento das
Comunidades Afectadas e Audicdo Dindamica e Gestdao de Rumores.



5. Avaliagoes dos paises
5.1 Perfil do Pais

5.1.1 Paises Anglofonos

Gana: TO relatério de 2021 do Férum Econdmico Mundial (GGG) sobre o fosso de Género (GGG)
coloca o Gana em posicao del17 dos 156 paises. Trata-se de uma queda quase dupla de 58 dos 153
paises em 2006, quando foi produzido o primeiro GG.5 O pais forneceu uma base politica sélida para
a integracdo do género em todos os aspectos da vida nacional. O Gana ratificou e implementou
importantes instrumentos e quadros internacionais de apoio a integracdo do género e a capacitacao
das mulheres, incluindo os Objectivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS); disposicbes da
Declaracao Universal dos Direitos Humanos; o Pacto Internacional sobre os Direitos Civis e Politicos; a
Convencdo sobre a Eliminacdo de Todas as Formas de Discriminagdo Contra as Mulheres (CEDAW) e
o Pacto Internacional sobre os Direitos Econédmicos Sociais e Culturais, a Declaracdo e Plataformas de
Accao de Pequim de 1995, e o novo Protocolo a Carta Africana dos Direitos da Mulher, que entrou em
vigor em 2005.°

Além disso, o Gana aprovou uma Politica Nacional de Género em 2015. Esta politica estd ancorada na
magquinaria nacional de género do pais, que é o Ministério de Género, das Criangas e da Protec¢do
Social. O seu objectivo é integrar a igualdade de género e o emancipacao das mulheres no processo
de desenvolvimento nacional e promover o empenho em todo o governo em conferir poderes as
mulheres.

A informagdo sobre saude que procura comportamento no Gana depende de meios formais e

informais, com factores contextuais como o peso dos cuidados domésticos, levando mais mulheres a
serem receptoras passivas de informagdo enquanto mais homens se empenham na procura activa de
informacdo’ Além disso, as mulheres com deficiéncia enfrentam barreiras reforcadas ao acesso a
informacdo sobre saude®. Os dados disponiveis sugerem que as questdes de saude no Gana s30
multifacetadas e requerem intervencdes socioculturais, de salde e de politica econdmica®. Num
estudo recente, o nivel de educacdo das mulheres estava positivamente relacionado com o acesso
fisico mas ndo psicoldgico aos cuidados de saude, enquanto que o envelhecimento tem uma relagdo
crescente com o mau estado de saude fisica *°.

Libéria: A Libéria é colocada no numero 94 de 156 paises no relatério Global Gender Gap de 2021, o
gue representa uma ligeira melhoria em relagdo a 972 posi¢ao em 2020, e a 1122 posi¢cdo em 2014
guando a Libéria foi incluida pela primeira vez neste indice. A Politica Nacional de Género da Libéria
(2009) esta domiciliada no Ministério de Género, das Criancas e da Protecg¢do Social (MGSCP) do pais.
A Politica visa "orientar o pais para alcancar a equidade e igualdade de género, construir, e utilizar o
potencial de mulheres e homens, rapazes e raparigas na prossecuc¢do e beneficio dos objectivos de

5 Férum Econdmico Mundial. O Relatério Global sobre a Disparidade de Género 2020, 2019.

6 OCDE. Relatério sobre as Instituicdes Sociais e o indice de Género, 2019.

7 Lalazaryan A, Zare-Farashbandi F. Uma revisdo de modelos e teorias de comportamento de procura de informagdo sobre a satde.
International Journal of Health System Disaster Management. 2014;2(4):193

8 Trani J-F, et al. Acesso aos cuidados de Saude, a Saude Reprodutiva e a Deficiéncia: Pesquisa em larga escala na Serra Leoa. Soc Sci Med.
2011;73(10):1477-89

9 Centros Africanos de Controlo e Prevengdo de Doengas Orientagdo provisdria sobre a utilizagdo de testes rapidos de antigénios
para a resposta a COVID-19. Addis Abeba: Centros Africanos de Controlo e Prevengdo de Doengas, 2020; Welle. D. Trabalhadores
do sector da saude no Gana carecem de equipamento em caso de pandemia, 2020. Disponivel
em: https://www.dw.com/en/healthcare-workers-in-ghana-lack-equipment-in-pandemic/av-54901513 [Accessed 3 February
2021]

%Boateng.J., Flanagna.C., Acesso das mulheres aos cuidados de satide no Gana: Efeitos da Educagdo, Residéncia, Linhagem e
Autodeterminagdo Disponivel em DOI: 10.1080/19485565.2008.9989132
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desenvolvimento nacional!’. A Politica Nacional de Género esta a ser implementada, e o Plano
Estratégico do Ministério para 2016- 2021 estda no bom caminho'?. O Plano de Acc¢do Nacional da
Libéria (LNAP) para a Implementagdo da Resolugdo 1325 das Nag¢des Unidas sobre Mulheres, Paz, e
Segurancga (2009-2013) salienta as ac¢Oes especificas necessdrias para promover e fazer avancar a
inclusdao das mulheres em todos os processos que afectam a sua paz e seguranca, incluindo a saude,
educacdo, prevencgao da violéncia sexual e baseada no género, governacao, e politicas que apoiam
uma maior capacitagdo das mulheres e criangas.

A mortalidade materna e o acesso das mulheres a cuidados de qualidade continuam a ser uma questdo
importante na Libéria, especialmente para as mulheres rurais que estdo longe das instala¢des de
saude. Pouco mais de metade dos nascimentos tém lugar num estabelecimento de saude, enquanto
a questdo da violéncia sexual e baseada no género (SGBV) atrai uma atencdo crescente tanto a nivel
internacional como no seio da sociedade liberiana. A violagdo é um dos crimes mais frequentemente
denunciados na Libéria, e a taxa de violéncia sexual contra mulheres na Libéria € uma das mais
elevadas do mundo®®. Um inquérito por telemdvel que foi realizado durante o surto de Ebola 2014-16
indica que o comportamento na procura de informacdo sobre a saude tende a depender fortemente
dainformacao proveniente de instala¢des sanitdrias formais externas devido a algum nivel de suspeita
sobre os sistemas de saude formais'®. Na altura, as primeiras mensagens dos meios de comunicacdo
social fornecidas pelo governo, sublinharam que "n3o ha cura para o Ebola", causaram maior medo
entre os agregados familiares por ndo compreenderem o que um centro de tratamento poderia fazer,
porque tinham ouvido dizer que n3o havia cura®® Geralmente, hd uma tendéncia para as pessoas
procurarem informacdo individualmente entre os trabalhadores de satde entre os seus pares'®. Para
as mulheres em particular, as taxas de alfabetizacao e educacao, a exposicao social, e a ligacdo afectiva
(ou a influéncia de um interesse colectivo) sdo os fatores fundamentais para o comportamento das
mulheres na Libéria na procura de informac3o sobre a satde?’.

Nigéria: A Nigéria ocupa o 1392 lugar no 1562 lugar do indice Global de Diferenca de Género 2021,
uma queda da 1282 posicdo em 2020 e 942 posicdo em 2006. O pais ratificou 9 dos 13 principais
guadros globais de direitos humanos existentes, o que tem implica¢cdes para a situacdo das mulheres
e raparigas®®. Estes incluem: A Convencdo Internacional sobre a Eliminacdo de Todas as Formas de
Discriminacdo Racial; o Pacto Internacional sobre os Direitos Civis e Politicos; o Pacto Internacional
sobre os Direitos Econdmicos, Sociais e Culturais; a Convencgao sobre a Eliminacdo de Todas as formas
de Discriminacdo contra as Mulheres; e o Protocolo relativo a Prevencdo, a Repressdo e a Puni¢do do
Trafico de Pessoas. Em 2015, o pais aprovou a Lei de Proibigcdo da Violéncia Contra as Pessoas (VAPP),
um quadro omnibus, que integra os compromissos especificos de género nos tratados internacionais
dos quais o pais é signatdrio, num contexto anti-violéncia. Além disso, a Politica Nacional de Género
2006, que esta domiciliada no Ministério Federal das Mulheres, esta alinhada com os protocolos e
instrumentos regionais e internacionais relevantes, tais como a Plataforma de Ac¢do de Pequim
(BPfA), Nova Parceria para o Desenvolvimento Africano (NEPAD) Declaragdo Solene da UA para a
Igualdade de Género, Protocolo Africano sobre os Direitos dos Povos, e os Direitos das Mulheres
(APPRRW) e a Convencdo sobre a Eliminagado de Todas as Formas de Discriminagado Contra as Mulheres

11 A Politica Nacional de Género da Libéria na p.5

12 https://pdf.usaid.gov/pdf_docs/PAOOWB3Z.pdf

13 https://www.ohchr.org/en/NewsEvents/Pages/DisplayNews.aspx?News|D=20680&LangID=E

14 Programa das Nagdes Unidas para o Desenvolvimento (2014) Avaliagdo dos impactos socioecondémicos da doenga do virus
Ebola na Guiné, Libéria, e Serra Leoa: O Rumo a Recuperagdo. New York: UNDP

15V http://www.who.int/csr/disease/ebola/one-year-report/factors/en/

16 Kuehne A, Lynch E, Marshall E, Tiffany A, Alley |, Bawo L, et al. (2016)Mortalidade, Morbilidade e Comportamento de Saude
durante a Epidemia do Ebola 2014-2015 em Monrdvia Resultados de um Inquérito por Telemdvel. Disponivel
at: https://doi.org/10.1371/journal.pntd.0004899

17 Simpsma.H. et al (2013) Utilizagdo dos cuidados de saude e emancipagdo das mulheres na Libéria. Disponivel emt
doi: 10.1136/jech-2013-202647

18Relatdrio do Ministério Federal dos Negdcios da Mulher (2019) Pequim mais 25 paises Abuja: FMWASD
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(CEDAW). A Politica de Género procura dotar as partes interessadas de competéncias estratégicas
para a engenharia dos niveis de mudanca social necessarios para alcancar o desejado reforco da
capacidade de todos os cidaddos.®

As provas disponiveis sugerem que a Internet é uma das principais caracteristicas dos
comportamentos de procura de informacgdo sobre cuidados de saude na Nigéria em geral e mesmo
entre os profissionais de satde.?°. Além disso, fontes tradicionais e ortodoxas de informacdo sobre
cuidados de salde parecem ter coexistido ao longo dos anos e isto € normalmente acedido através de
profissionais de satide formados ou vendedores de medicamentos patenteados.?! Entre as mulheres,
o comportamento a procura de informacdo sanitaria depende se a mulher em questdo reside nas
zonas rurais ou urbanas. 2Nas primeiras, a informacdo relacionada com a satde é principalmente
trocada durante as interac¢Ges entre pares, que ocorrem enquanto se realizam actividades
domésticas ou econdmicas (por exemplo, indo ao mercado, buscar dgua aos riachos). Para as zonas
urbanas, as mulheres com educacdo formal tendem a depender da Internet e dos meios de
comunicacao social, enquanto as mulheres urbanas sem educacao formal dependem em certa medida
dos meios de comunicacgdo social, mas sdo também susceptiveis a rumores e fontes informais.

5.1.2 Paises Francofonos

Burkina Faso: O Burkina Faso ocupa o 1242 lugar no GGGI de 2021, a partir da 1042 posicdao em 2006,
guando o pais foi apresentado pela primeira vez. Uma politica nacional de género foi desenvolvida em
2009. Além disso, o Ministério da Promocdo da Mulher e do Género é o mecanismo nacional de
promocdo do género com o mandato de aplicar e monitorizar as politicas do Governo para o progresso
social e econémico das mulheres. O Ministério fornece igualmente um quadro de discussdo e
coordenacdo de todas as actividades para as mulheres. Os principais desafios de género no Burkina
Faso incluem a saude e higiene materna e reprodutiva, o acesso desigual das mulheres ao crédito e as
disparidades ao nivel da matricula masculina/feminina no ensino primério e secundério.?

As evidéncias sugerem que o acesso geografico aos cuidados de saude é um dos principais
determinantes do comportamento de procura de cuidados de saude no Burkina Faso e que este afecta
mais as mulheres rurais com impactos significativos sobre

axas de mortalidade infantil em partes do pais?*. Em certa medida, as hormas sociais tendem a moldar
a negociacdo de recursos para as mulheres que procuram cuidados de saide modernos®.

Guiné: A Guiné ocupa 0 1182 lugar na IGP desde 114 em 2018, quando o pais foi incluido pela primeira
vez no indice. O governo da Guiné tomou medidas para promover a igualdade de género?. Estas
incluem a Lei da Paridade em Posicdes Eleitorais e a Politica Nacional para o Avanco da Mulher?. No
entanto, persistem desafios significativos.

As provas sugerem que a salde que procura informa¢do na Guiné é influenciada pelos papéis
reprodutivos que homens e mulheres desempenham, com grupos demograficos como as mulheres

9politica Nacional de Género da Nigéria, 2006, at p.5

20 https://core.ac.uk/download/pdf/84309419.pdf

21 Olasehinde.N. (2018) O comportamento em matéria de procura de cuidados de satde na Nigéria Journal of Population and Social Studies 26. 207-
218. Disponivel noDOI:10.25133/JPSSv26n3.015

22 https://www.unicef.org/nigeria/situation-women-and-children-nigeria

2perfil de género do Pais: Burkina Faso publicado pela Agéncia Japonesa de Cooperagdo InternacionalAvailable at
https://www.jica.go.jp/english/nosso_trabalho/questdes tematicas/género/background/c8h0vmO0000anijqj6-att/burkinafaso 2013.pdf

2 https://www.who.int/tobacco/research/economics/publications/oecd_dac_pov_health.pdf

25 Nikiema, Béatrice & Haddad, Slim & Potvin, Louise, 2008. "Women Bargaining to Seek Healthcare: Norms, Domestic Practices, and
Implications in Rural Burkina Faso," World Development, Elsevier, vol. 36(4), pages 608-624, April.

Disponivel em: https://doi.org/10.1111/tmi.13170

26 https://www.unwomen.org/en/news/stories/2019/5/news-guinea-adopts-law-on-parity

27 Ministério dos Assuntos Sociais e do Avango das Mulheres e das Criangas Gabinete Nacional para o Avango das Mulheres responde ao
questiondrio das Nagdes Unidas sobre as principais realizagdes e os desafios encontrados na implementagdo da Plataforma de Acgdo de
Pequim disponivel em https://www.un.org/womenwatch/daw/review/responses/guinea-english.pdf
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gravidas em comunidades rurais, por exemplo, a recusarem-se a procurar apoio de saude materna em
hospitais que se ocupam tanto de homens como de mulheres?®.0 desafio recorrente da pandemia de
Ebola na Guiné tem vindo a afetar os sistemas e os processos de saude do pais. Sublinha também a
necessidade de abordagem contextualizada da partilha de informacao e da comunicagao dos riscos.

Niger: O Niger ocupa o 1382 |ugar entre 156 na GGGI de 2021. Esta é a primeira vez que o Niger é
incluido no Global Gender Gap Index. QuestGes como a violéncia contra as mulheres, as disparidades
salariais entre géneros, a elevada mortalidade infantil, as baixas taxas de inscricdo e conclusdo de
estudos de criancas do sexo feminino, e a prevaléncia do casamento de crianc¢as do sexo feminino sdo
algumas das questdes de género, que o pais estd a tentar abordar®®. Em 2008, o pais adoptou uma
Politica Nacional de Género (PNG) para promover os direitos humanos das mulheres com o Ministério
da Populagdo, do Capacitacao das Mulheres e da Protec¢do da Crianga a liderando a implementagao
desta politica.

Alguns dos desafios do sector da saude do Niger, especificamete relacionados com o género,
concentram-se nas areas de acesso aos cuidados de saude reprodutiva, materna e neonatal, bem
como da satde e nutri¢cdo da criancas e adolescentes.®® Dindmicas intra-domésticas como a presenca
ou auséncia do pai e/ou a sua disposicdo para a mie determinam se um filho doente é levado para
um centro de satde para tratamentot®'. O Banco Mundial estima que 83% da populaco do Niger vive
em areas rurais e apenas 49% tem acesso a um centro de salude a cinco quildmetros de casa. 3. Isto
tem implicagdes peculiares na forma como a informacgao relacionada com os cuidados de saude é
enquadrada e divulgada.

Senegal: O Senegal ndo figura no GGI 2021 mas é 992 (de 153) no GGl 2020. Esta é uma queda de 94
em 2018. O Governo do Senegal (GOS) ratificou numerosos acordos internacionais relacionados com
a igualdade de género e os direitos humanos, incluindo a Convengdo sobre a Eliminacdo de Todas as
Formas de Discriminac¢do Contra as Mulheres (CEDAW). O Ministério Nacional de Género desenvolveu
o Plano Estratégico Nacional sobre Género, conhecido como la Stratégie Nationale d'Equité et
d'Egalité de Genre (SNEEG 2005)*. T O GOS também utiliza um sistema de Pontos Focais de Género
localizados em cada Ministério que sdo encarregados de revisar a integragdo do género nos programas
dos ministérios.

A investigacdo disponivel indica que existem variagdes significativas no comportamento de procura
de saude e no tipo de cuidados dispensados em todo o pais com base em influéncias culturais,
religiosas e histdricas®*.

5.1.3. Paises Luséfonos
Cabo Verde: Cabo Verde esta classificado no nimero 68 de 156 no indice Global Gender Gap 2021.

Esta foi uma queda do 522 lugar em 2020. Em geral, o pais ocupa um lugar muito elevado entre os
melhores paises para a igualdade de género no indice de Diferenca de Género: é o 52 entre os paises

22Melhorar o capital humano através da saide materna na Guiné: Solugido local para problemas locais

Disponivel em https://www.worldbank.org/en/news/feature/2019/05/21/improving-human-capital-through-maternal-health-in-guinea
-local-solutions-for-local-problems

29perfil do Pais do Niger. Publicado por UN Women. Disponivel emt https://data.unwomen.org/country/niger

|

31 Richards E, Theobald S, George A, Kim JC, Rudert C, Jehan K, et al. Ir além da superficie: negociac¢do intra-domicilidria com base no género
como determinante social da saide e nutri¢do infantil em paises de baixo e médio rendimento. Soc Sci Med. 2013; 95:24-33 Epub
2012/07/20

32 https://www.worldbank.org/en/news/feature/2020/06/25/rapid-results-initiatives-in-niger-advancing-womens-health-outcomes

33 Avaliagdo por Pais do Género para o Senegal. Publicado pela USAID

Disponivel em https://www.k-state.edu/smil/docs/gender/Senegal_Gender_Assessment_Jun-2010.pdf

34 Franckel. A. et al (2008)

Contexto da aldeia e comportamento de procura de saude na regiéo de Fatick no Senegal. Volume populacional 63, Numero 3, 2008,
pdginas 469 a 490
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de baixo rendimento médio e o 62 na Africa subsahariana. Esta posicio elevada deve-se
principalmente a classificacdes em trés das quatro areas do indice: educacdo, saude, e representacao
politica.

Cabo Verde integrou a igualdade de género como uma medida transversal no Plano Estratégico
Nacional de Desenvolvimento Sustentdvel 2017-2021%. Além disso, o pais é signatario de direitos
humanos, bem como de convengdes e protocolos regionais e internacionais relacionados com o
género, cujas disposi¢cdes sdo automaticamente incorporadas na legislacdo nacional de acordo com a
Constituic3o.%. Estas incluem a Convenc3o sobre a Eliminac3o de todas as Formas de Discrimina¢3o
contra as Mulheres (CEDAW), o Plano de Acgdo do Cairo, e o Plano de Acgdo de Pequim, juntamente
com os Objectivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS).

Durante este estudo ndo foi possivel aceder a informacdo relacionada com o comportamento na
procura de informacédo sobre saldde. No entanto, o sistema de salde de Cabo Verde adoptou com
sucesso iniciativas inovadoras a nivel nacional, regional e comunitario, respectivamente. Estas
incluem a introducdo da telemedicina em 2015, a criacdo de um banco de leite e o enfoque na
prevenc3o da gravidez na adolescéncia®’

Guiné Bissau: A Guiné Bissau nao figura no Global Gender Gap 2021 ou em edi¢Oes anteriores do
indice GGG devido a situacdo de conflito que se prolongou por muitos anos. Este contexto também
resultou na auséncia de muitos dados desagregados por género do pais.

No entanto, o Banco Africano de Desenvolvimento observa que o pais tem uma politica nacional de
género e um quadro de acc¢do, denominado Politica Nacional para a Promoc¢do da Igualdade e
Equidade de Género (PNIEG)3. O PNIEG constata que as mulheres e raparigas tém sido especialmente
desfavorecidas pelos anos de crise, uma vez que sdo atribuidas por género a um estatuto secundario
em todas as esferas da vida doméstica, comunitaria e nacional (p.12). Enfrentam restricGes baseadas
no género No Seu acesso a recursos escassos e a educacao, e o duplo fardo do trabalho doméstico
para cuidar e alimentar as suas familias, juntamente com o trabalho de mercado para contribuir para
o rendimento familiar. Além disso, as raparigas e mulheres na Guiné-Bissau enfrentam o risco
especifico de mortalidade materna, e abusos especificos de género, tais como violéncia doméstica,
mutilagdo genital feminina (MGF), e casamento precoce/forcado (PNIEG, p. 57).

5.2. A situagdo actual dos Quadros, Planos, Estratégias e Ferramentas de Comunicagdo
de Riscos

O quadro 2 abaixo apresenta uma lista dos materiais analisados durante este estudo. Estes incluem
os respectivos planos ou estratégias de comunicagao de risco que foram gerados devido a pandemia
da COVID-19. No caso da Libéria e da Serra Leoa, os materiais de comunicac¢do de risco que foram
partilhados para revisdo incluiram também os que foram desenvolvidos durante a pandemia de Ebola.

Quadro 2: Materiais de Comunicagdo de Riscos revistos durante o estudo

Titulo do Documento
Fonte do
Documento
Global e  Comunicagdo de Riscos em Emergéncias de Saude Publica: Uma Directriz da OMS para a
Comunicagdo dos Riscos em Situagdes de Emergéncia
e  Plano de Acgdo da UE em matéria de Género
e  Plano de Acgao de Género BMZ

35 https://www.ohchr.org/EN/NewsEvents/Pages/DisplayNews.aspx?News|D=24824&LangID=E
36 https://www.afdb.org/fileadmin/uploads/afdb/Documents/Publications/180320-PGP_EN_F_final_version.pdf
37 https://www.afro.who.int/news/cabo-verde-shows-us-health-care-progress-we-want-see-across-africa

38 https://www.afdb.org/fileadmin/uploads/afdb/Documents/Generic-Documents/Guinea-Bissau_-_Country_gender_profile.pdf].
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Guia da OMS para Gestores de Saude sobre a Integragdo da Perspectiva de Género
Relatério da ONU sobre os impactos socio-econémicos do Ebola
Estratégia de Comunicagdo de Riscos da WAHO/RCSDC 2019 - 2023
Mensagens Twitter WAHO/RCSDC (seleccionadas)
Boletim WAHO sobre Surtos e Outras Emergéncias (seleccionados)
fichas da WAHO/RCSDC sobre a prevengdo de pandemias na regido da CEDEAO
Comunicagdo de Riscos e Plano de Envolvimento Comunitario (Crec) Novo Virus de
Corona (Covid-19) spots de TV
7 maneiras de se proteger contra o coronavirus
spot televisivo para se proteger da COVID 19 (INSP)
Anuncio televisivo " Dicas praticas para se proteger da Covid 19
Cartaz Covid19 - Numero de telefone gratuito
Comunicagdo dos riscos e plano de participagdo comunitaria para a prevengdo e a
resposta a epidemia da COVID 19
Mensagens oficiais no Twitter e videoclipes do Servigo de Saide do Gana sobre a vacina
COVID-19
COVID-19 Plano de Envolvimento de Intervenientes
Plano anual de comunicagdo, mobilizagdo social e envolvimento comunitario contra a
COVID 19 na Guiné - Ministério da Saude - ANSS - Abril 2020
-Plano estratégico de resposta comunitaria PARE COM COVID-19 EM 60 DIAS
"Seja um herdi na luta contra o virus corona"
"12,41 milhGes de razdes para continuar a usar a mascara
"Ajude a tornar a sua escola segura
Cartaz sobre distanciagao
Plano Nacional Anual da Comunicagdo de Riscos e Engajamento Comunitario para a luta
contra Covid 19 na Guiné-Bissau
Instituto Nacional de Saude Publica da Libéria Politica de Comunicagao
Plano Nacional de Comunicagdo de Riscos (2017 - 2019)
- Plano de Comunicagao de Riscos e Envolvimento da Comunidade em Resposta a COVID-
19;
- Video Clip " Nazi Covid Haoussa" " Caras Forgas de Defesa e Seguranga, respeitemos os
gestos de barreira".
- Folhetos "Coronavirus general information; " Coronavirus, what you should know about
the disease ".
- Mensagem audio "isolamento validado".
Mensagens Twitter do Centro de Controlo de Doengas da Nigéria (NCDC)
Comunicagao dos Riscos e Estratégia de Empenhamento Comunitario para a COVID 19
Prevencdo e Controlo na Nigéria
"Envolvimento da Comunidade para uma Resposta a Epidemia de Coronavirus COVID19 -
Guia de Orientagao"
Documento de Politica Nacional para intervengdes multisectoriais de comunicagao de
riscos na COVID 19 - MSAS-SNEIPS - Abril 2020
Diferentes Cartazes : "lavagem das mdos com o presidente da Republica; Uso de mascara
nos transportes publicos; Uso de mascara no mercado; Cartazes
trabalhadores/mecéanicos; Visita ao domicilio
Guia de Mensagens para Doengas Zoonéticas na Serra Leoa (2019)

5.3. Lacunas de Género na Comunicac¢do dos Riscos da COVID-19: Paises Angléfonos e

Lusoéfonos

Esta seccdo apresenta os comentarios de uma avaliagdo dos documentos de comunicagdo de risco
do pais em relagdo a 3 quadros: o Instrumento de Avaliacdo de Género da OMS (GAT); a

39 Apesar de o documento da Serra Leoa ter sido fornecido por GiZ no inicio do estudo, ndo puderam participar nas entrevistas ou no resto
do processo, razdo pela qual ndo figuram neste relatério
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Comunicacao de Risco da CEDEAO em Caso de Surtos e Epidemias de Doencas no Plano Estratégico

da Regido da CEDEAO 2019 - 2023, que se alinha também com o Modelo Integrado de Comunicacao
de Risco delineado no Resumo Técnico da USAID sobre a Integracao do Género na Comunicacao de

Risco da COVID 19.

5.3.1. Avalia¢ao contra a ferramenta de avaliacdo de género da OMS

O comentario desta avaliacdao é resumido no Quadro 3, mas também abordado em pormenor mais
adiante.

Quadro 3: resumo das reacgGes da avaliagdo do GAT da OMSQuadro 3: Visdo geral da anélise das estratégias, planos e
instrumentos de comunicagdo de riscos com a OMS-GAT

No Temas/Perguntas Cabo Gana Guiné Libéria | Nigéria
Verde Bissau

1 A visdo e os objetivos do
quadro/estratégia/documento de comunicagdo ‘ ‘ ‘ ' ‘
de Riscos (RC) incluem uma justificacdo de
género ? (ou seja, objetivos estratégicos em
matéria de género)?

2 A RC inclui o género como critério de sele¢do da @ @ ‘ ‘ @
populagdo-alvo para as mensagens ?

3 A populagdo-alvo inclui mulheres e homens ? ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

4 Participaram mulheres e homens na concegdo da ‘ ‘ ‘ i
estratégia/plano de agdo/materiais de RC ? ‘

5 A estratégia/plano de agdo/materiais da RC tém
em conta as condi¢Ges de vida dos homens e das ‘ ‘ ‘ . ‘

mulheres e as oportunidades de acesso a
cuidados de saude e a informagdo sobre saude
para homens e mulheres ?

6 A abordagem da RC foi pilotada por homens e
mulheres ? ‘ ‘ ‘ ‘ .
7 O processo de elaboragdo da estratégia/plano

de a¢do/materiais de RC inclui consultas com
uma série de partes interessadas e competéncias
em matéria de género?

8 As estratégias/planos de agdo/materias de RC
indicam uma consideragdo das necessidades de
saude diferentes das mulheres e dos homens?

® ® O

® © ® ©
® o 0 o
© o @ ©

9 As estratégias/planos de acdo/materias de RC
tém em conta as divisGes de trabalho entre os
géneros?
10 As imagens, graficos e linguagem nos
documentos dos CR abordam ou lidam com ‘

normas, papéis e relagdes de género?

Sim: ‘ N3o: ‘ Parcialmente:

©® o @ ©



AREA DE PROBLEMAS DESCRITA POR GAT NA OMS ‘

1. A visdo e os objectivos dos
quadros/estratégias/documentos de
Comunicagdo de Riscos (CR) incluem
uma

perspetiva de género especifica?
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Quadro 4: Resumo dos comentarios da avaliagdo da OMS- GAT

COMENTARIOS DA AVALIACAO A NiVEL NACIONAL

Nenhuma das estratégias e planos nacionais analisados menciona
0 género nas suas metas ou objectivos gerais.

2. A estratégia/plano de RC inclui o
sexo como critério de selec¢do para
uma populagdo-alvo de mensagens?

Ndo em todos os casos

Por exemplo, o plano cabo-verdiano fala em educar 'diferentes
publicos-alvo'; além disso, a estratégia do Gana refere-se a 'uma
estratégia baseada na fé de organizagGes e lideres comunitarios"
mas

nao delinear populagdes-alvo com uma perspectiva de género.
Este é também o caso da estratégia nigeriana, que se refere a
"individuos, familias, redes de pares, lideres comunitarios,
estruturas, trabalhadores da salde, decisores politicos".

A relevancia estratégica de delinear estas populages-alvo por
género é abordada na sec¢do narrativa por baixo desta tabela

3. A populagdo alvo inclui tanto
mulheres como homens?

Alguns dos documentos do pais tém.

Por exemplo, os Planos para a Guiné-Bissau e Libéria mencionam
especificamente as mulheres como parte da populagdo alvo. O
mesmo acontece com o plano Ebola RC da Libéria.

4.Tanto mulheres como homens
participaram na concecgdo do
quadro/estratégia/documento de RC?

Sim, mas apenas nos paises onde existem homens e mulheres nas
equipas das Instituicdes Coordenadoras Nacionais, por exemplo no
Gana e na Guiné-Bissau.

Também, sim para um pais como a Nigéria, onde as ONGs faziam
parte do processo de elaboragao da estratégia do CR.

5) O quadro/estratégia/documento
de RC considera as condi¢des de vida e
as oportunidades de acesso de
homens e mulheres aos cuidados de
salde e a informacao relacionada com
a saude?

Todos os documentos foram baseados nos respectivos contextos
nacionais em matéria de cuidados de saude. Contudo, ndo ficou
claro que as questdes de género nestes contextos influenciaram o
conteudo da estratégia de RC

6) A abordagem RC foi realizada com
homens e mulheres?

Sim, especialmente a nivel comunitario. Na implementagao
efectiva, todos os 9 paises indicaram, durante as entrevistas, que
tinham visado as mulheres na sua sensibilizacdo para a
comunidade.

7. As estruturas/estratégias/ processo
de desenvolvimento de documentos
de RC incluiram consultas com uma
série de partes interessadas, incluindo
competéncias em matéria de género?

Todos os paises adoptaram uma abordagem multi-sectorial que
envolveu consultas com os seus respectivos Ministérios de
Género.

Contudo, nenhuma das equipas de paises do CR tem um
conselheiro de género incorporado.

8. As
estruturas/estratégias/documentos de
RC ddo conta das diferentes

Isto ndo se reflecte nos documentos nacionais revistos..
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necessidades de saude das mulheres e
dos homens?

9. Osquadros/estratégias/documentos | Nao
de RC tém em conta as divisGes do
trabalho baseadas no género?

10. As imagens, graficos e linguagem Foi apenas o twitter e as mensagens do YouTube da Nigéria que
nos documentos RC respondem ou exibiram uma mistura de imagens e graficos masculinos/femininos
abordam as normas, fungdes e de uma forma que tentou afastar-se dos papéis estereotipados de
relagdes de género? género. Por exemplo, imagens de mulheres como médicas e de

homens como enfermeiros.

5.3.1.a. A visdo e os objectivos do quadro/estratégia/documento de Comunicagéio de Riscos
incluem uma justifica¢do especifica de género ou objectivos de politica de género?

Todas as estratégias nacionais contém declarag¢des de visdao bem articuladas de médio a longo prazo.
No entanto, nenhuma delas parece integrar o género como um dos pilares centrais, a nivel de "visao"
ou "missdo". Os comentarios obtidos durante as sessdes de entrevista, indicam que isto se baseia na
percepcao de que os surtos de doencas infecciosas afectam todos da mesma forma, na sua maioria.
Isto sugere que uma vez que sociedades inteiras estdo em risco durante surtos e epidemias, podera
ser apropriado apresentar informacdes relacionadas com estes surtos de doencas infecciosas como
se essa informacdo fosse adaptada as sociedades-alvo como grupos demograficos homogéneos
Unicos.

A percepcdo "todos sdo afectados por pandemias" ignora dois pontos criticos. Em primeiro lugar, as
sociedades ndo sdo formadas por grupos demograficos homogéneos e estes diferentes grupos
desempenham papéis diferentes, tém necessidades de saude diferentes e estdo em risco de formas
diferentes. Portanto, embora todos sejam afectados pela pandemia, sdo afectados de forma diferente
ou de formas diferentes devido aos papéis que desempenham. Além disso, diferentes grupos
demograficos e diferentes grupos socioecondmicos tendem a aceder a informacdo de diferentes
maneiras. Por exemplo, provas aneddticas indicam que uma mulher na Africa Ocidental rural é
susceptivel de obter informacdo através das conversas entre pares que ocorrem a nivel micro, em
locais como a quinta ou as reunides de mercado ou de associagdes cooperativas. E menos provavel
gue uma mulher que vive numa zona urbana, aceda ou leia um infografico ou um tweet. Também é
provavel que um homem na Africa Ocidental rural aceda a informacédo através de meios formais e
canais de comunicagdo tais como um radio transistor, ou um telemdvel.

Uma declaragdo de visdo geralmente fornece as indica¢gdes tematicas que moldam o conteldo para o
resto de um documento, e é por isso que é importante que a visdao ou objectivo global reconhega, de
alguma forma, que estas disparidades de género existem. Quando ndo ha qualquer referéncia ao
género na visdo ou objectivo global, é provdvel que o resto do documento seja silencioso também em
relacdo ao género ou, na melhor das hipdteses, mencione-o brevemente em algum momento sem
guaisquer acgdes concretas, passos, ou atribuicdo de recursos (financeiros e humanos) ligados a ele.
Eventualmente, um tal documento pode conduzir a alguns resultados impressionantes em outras
areas, mas os resultados que promovem a justica de género, sdo provavelmente minimos.

A figura 2 abaixo apresenta um exemplo de uma declara¢do ou objectivo de visdo de género e de
como isso se reduz a pilares de trabalho, ac¢des e orcamentos especificos dentro de um documento?°

0 Fonte: Adoptada pela Estratégia Nacional de Comunicagdo e Compromisso Comunitdrio para o Coronavirus do Quénia
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Figura 2: Exemplo de declaragido/objectivo que responde a visdo do género e de como este se infiltra no corpo do document
Adoptada pela Estratégia Nacional de Comunicagdo e Compromisso Comunitario para o Coronavirus do Quénia

VISAO/GOAL

O objectivo geral desta estratégia é coordenar eficazmente
as comunicagdes nacionais e do municipio e as actividades
de envolvimento comunitdrio para prevenir a propagagao
da doenga, criar confianga nos lideres e trabalhadores da

saude para fornecer informacgdes precisas e servigos
essenciais, [utilizando métodos que respondam as questoes
de género], e encorajar a participagdo activa das

comunidades no apoio a medida de redugdo do risco e de

resposta
I
l I I l
PILAR 1 PILAR 2 PILAR 3 LA
= S Resposta de Género
Coordenagdo PIrEETT o S Divulgacdo de Informagdo e
trabalhador da saude comunidade . .
Servigos Essenciais

5.3.1.b. A Estratégia RC inclui o sexo como critério de selec¢Go para uma de mensagens

direcionadas?
Todas as estratégias de Comunicacdao de Risco contém disposicdes claras em torno do envio de
mensagens direccionadas, embora ndo definam estes publicos-alvo em fungdo do género. A
populacdo alvo de mensagens é descrita usando termos como "publicos-alvo externos" # e
"categorias de interessados".*?. Até agora, apenas um deles menciona especificamente 'grupos de
mulheres’ como um grupo distinto dentro da lista de participantes de ‘envolvimento
comunitario'Curiosamente, uma das estratégias **identifica os adolescentes (15 - 19 anos de idade)
como a audiéncia chave, embora esta também ndo esteja desagregada em fun¢do do género.
Mulheres e raparigas sofrem desproporcionadamente das consequéncias de catastrofes e
emergéncias®. As razdes para tal sdo variadas e complexas, mas incluem o acesso limitado a
informagdo e recursos que podem ajudar as pessoas a agir durante uma emergéncia, barreiras
culturais e linguisticas, e confianga frequente em fontes informais de informacdo. Além disso, a maior
tolerancia dos homens ao risco exige estratégias de comunicacgdo e sensibilizacdo orientadas para os
homens®.
Argumentou-se que no meio dos factores acima referidos esta o fendmeno das desigualdades na
comunicac¢do, que se refere as diferencas entre individuos/grupos sociais no acesso a informacéo
sobre saude e na sua utilizacio bem como ao impacto resultante nos conhecimentos e
comportamentos?’. Estas desigualdades de comunicacdo sugerem a necessidade de sexo como
critério de selec¢do para delinear aqueles que sao visados para receber as mensagens de comunicag¢do
de risco.

41projecto de Plano Estratégico Nacional de Comunicagdo de Riscos de Emergéncia de Saude Publica da Serra Leoa 2017
42 National Public Health Institution of Liberia Communications Policy

43 Liberia National Risk Communication Plan 2017 —2019.

44 Sjerra Leone Health Promotion Strategy (2017 — 2019)

45 https://www.who.int/risk-communication/guidance/download/en/

46 https://www.gdnonline.org/resources/GDN_GenderNote5_RiskCommunication.pdf
47 Savoia E., Lin.L, Viswanath.K (2013) aDisponivel em: doi: 10.1089/bsp.2013.0038
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5.3.1.c. A populagédo alvo inclui tanto mulheres como homens?
Todos os documentos mencionam as mulheres como parte do publico alvo, especialmente a nivel
comunitdrio.

5.3.1.d. Participaram mulheres e homens na concepgéio do quadro/estratégia/documento
de RC?
Todos os 5 paises (angléfonos e luséfonos) adoptaram uma abordagem de colaboragdo multisectorial
para desenvolvimento e implementacdo das suas estratégias. Consequentemente, os respectivos
Ministérios de Género tém estado envolvidos nos processos de RC. Paises como a Nigéria confiaram
no contributo de algumas organiza¢des ndo governamentais durante as consultas que conduziram a
concepgao da estratégia do pais.

E importante notar que o envolvimento dos respectivos Ministérios de Género parecia ser mais visivel
na concep¢do de mensagens de comunicacdo de risco de impacto secundario. Por exemplo, o
Ministério do Género foi tipicamente citado em relacdo a producdo de materiais informativos em
torno de duas das consequéncias secundarias da pandemia, que sdo a violéncia baseada no género
(Cabo Verde) e o apoio aos meios de subsisténcia (Gana). Outros impactos secundarios tais como os
riscos para a educacdo e saude psicossocial que tém implicacdes igualmente significativas em termos
de género e exigem medidas especificas de mitigacdo e prevencdo ndao foram mencionados como
parte da contribuicdo dos diferentes Ministérios de Género.

5.3.1.e. O quadro/estratégia/documento de RC considera as condigbes de vida e

oportunidades de acesso a cuidados de satude e informagdo relacionada com a saude para

homens e mulheres?
As estratégias de comunicacdo de risco por pais ndo destacam as disparidades relacionadas com o
género no acesso aos cuidados de salde por pais. Embora nao se espere que os documentos de RC
venham a ser um objeto de uma avaliagdo muito profunda dos contextos de saude dos paises, eles
precisam de fazer uma breve referéncia as diferencas de género nos desafios, oportunidades e acesso
aos cuidados de saude por pais. Trata-se de um reconhecimento de que existem disparidades e que
estas disparidades podem possivelmente actuar como factores de vulnerabilidade para diferentes
grupos. Realcando brevemente estas diferencas, também indica uma consciéncia de que estas
disparidades exigirdo a realizacdo de mensagens e ac¢Oes especificas no ambito da RC, bem como o
financiamento para as implementar.
Para que a resposta a surtos de doengas como a COVID-19 seja eficaz e ndo reproduza ou perpetue as
desigualdades de género e de saude, é importante que as normas, papéis e relagdes de género que
influenciam a vulnerabilidade diferencial de mulheres e homens a infec¢Ges, exposicdo a agentes
patogénicos e tratamento recebido, bem como a forma como estes podem diferir entre diferentes
grupos de mulheres e homens, sejam considerados, e abordados.

5.3.1.f. A abordagem RC foi pilotada tanto com homens como com mulheres?
Cada um dos paises tem desenvolvido e administrado mensagens de comunicagao de risco em todo
o pais em geral e particularmente entre as mulheres das comunidades.

5.3.1.g. As estruturas/estratégias/ processo de desenvolvimento de documentos de RC
incluiram consultas com uma série de intervenientes, incluindo competéncias em matéria de
género?
Os respectivos Ministérios de Género estiveram envolvidos no processo de desenvolvimento de
documentos e nas modalidades de implementacdo. A Nigéria e Cabo Verde incluiram grupos da
sociedade civil que trabalham sobre questdes de género, como parte dos processos de consulta que
conduziram ao desenvolvimento dos documentos.
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5.3.1.h. Os quadros/estratégias/ documentos relativos ds RC tém em conta as divisées do

trabalho baseadas no género?
A divisdo do trabalho baseada no género refere-se a atribuicao de diferentes empregos ou tipos de
trabalho a mulheres e homens, bem como as regras, normas e praticas institucionais que influenciam
esta atribuicdo de tarefas*®. Posiciona mulheres e homens, rapazes e raparigas, de forma diferente
no processo de producgdo, onde tém (e necessitam) de informacdes diferentes para se protegerem.
Quando uma estratégia de Comunicacdo de Risco ndo faz referéncia a divisdo do trabalho em
funcdo do género num contexto particular, existe o perigo de estereétipos de género quando se
trata de decidir que tipos de mensagens sdo mais adequados para que membros do publico. Por
exemplo, apontar os homens para trabalhadores assalariados com adverténcias e previsdes, ao
mesmo tempo que visa as mulheres na preparacgao do lar.
Nenhum dos documentos nacionais analisados contém qualquer referéncia a divisdao do trabalho em
funcdo do género.

5.3.1.i. As imagens, grdficos e linguagem nos documentos RC respondem ou abordam as

normas, fungoes e relagées de género?
As imagens, graficos e linguagem nos documentos revistos ndo parecem abordar as normas de
género, as fungdes, ou as relacdes. A Unica excepc¢ao foi com as imagens que foram adaptadas nos
materiais de comunicac¢do social nigerianos, onde as mulheres e os homens foram retratados em
papéis ndo estereotipados.
As normas de género tém a ver com as regras informais e expectativas sociais partilhadas que
distinguem o comportamento esperado com base no género. As imagens e linguas utilizadas nos
materiais de RC poderiam, involuntariamente, reforcar os mitos de género existentes. Por
exemplo, o uso consistente de imagens representando mulheres como chefes de casa ou
cozinheiras ou assistentes, ou especificamente no sector da salide, como enfermeiras. Isto também
se aplica a imagens que retratam sempre os homens como médicos ou como pessoas que estdo
envolvidas na economia formal. Tanto os homens como as mulheres desempenham estes papéis
em toda a Africa Ocidental, o que tem implica¢des nas suas respectivas vulnerabilidades de risco e
nas medidas que precisam de tomar para as mitigar.

5.3.2. Avaliag¢éo com face ao Modelo Integrado da OMS de Comunicagdo dos Riscos da
OMS e ao Resumo Técnico da USAID sobre a integragéo do género na Comunicagdo
dos Riscos COVID 19 em Resposta ao Compromisso da Comunitario

Quadro 5: Resumo das reac¢Ges do Modelo Integrado da OMS e do Resumo Técnico da USAID

Sistema de Comunicagao de Nenhum dos membros da equipa RC do pais tem um especialista em género incorporado.

Risco
As mulheres formam um nimero significativo das pessoas formadas e desdobradas pelo aspecto
de proximidade comunitdria na Libéria e constituem pelo menos metade do pessoal das
estruturas de coordenagdo do Gana e da Guiné Bissau.

Nenhuma indicagdo de que os planos de RC tenham sido submetidos a revisGes periddicas para
os actualizar com feedback/dados relativos ao género.

Sem listas de verificagdo de género ou guias de perguntas para revisao periddica dos materiais
do Comité de Revisdo.

8 https://www.oecd.org/gender/resources/
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Nigéria e Cabo Verde tém linhas de acesso GBV. No entanto, ndo foi possivel confirmar se
aqueles que trabalham nos centros de atendimento sdao formados em género.

N&o ha provas de cartografia interna dos parceiros, que também inclui grupos que trabalham
com mulheres ou populagdes marginalizadas.

O Publico Alvo é delado em alguns planos para incluir mulheres e jovens, por exemplo, nos
documentos da Libéria e da Guiné-Bissau.

Cabo Verde, Gana, e Nigéria indicam uma ligagdo clara entre as instalages de saude da COVID-
19 e os sistemas de referéncia da GBV.

Além da Nigéria, as imagens revistas nos materiais RC reflectem estereétipos de género na
representagao dos papéis que homens e mulheres desempenham.

As mensagens nao promovem a tomada de decisdes conjuntas por parte de homens e mulheres.

As mensagens nao incluem o apoio ao acesso a informacGes e servigos de saude sexual e
reprodutiva, tendo em conta os papéis reprodutivos Unicos das mulheres durante a pandemia de
COVID19.

As mensagens ndao abordam como as percepgdes tradicionais da masculinidade entre homens e
meninos poderiam aumentar a sua vulnerabilidade a infegdo, impedindo-os de adoptar medidas
preventivas ou de procurar cuidados adequados.

De um modo geral, as mensagens ndao parecem considerar abordagens, que realgam como estar
em casa em conjuntos pode proporcionar oportunidades para os pais se relacionarem com os
seus filhos, particularmente como as maes e os pais podem modelar a responsabilidade
partilhada na cuidadosa e usar o tempo para discutir o que significa ser um homem com os seus
filhos e conhecer as aspiragdes das suas filhas. A ligagdo a RC aqui tem a ver com o potencial
deste tipo de mensagens para minimizar a incidéncia de violéncia baseada no género que
geralmente se propagou durante os periodos obrigatdrios de bloqueio.

O material de RC ndo parece focar-se no uso igual de vozes e imagens de mulheres e homens de
diferentes grupos socioecondmicos e étnicos para falar sobre o COVID-19.

Nem todos os paises posicionam mulheres e homens como fontes de informacgado autoritativas e
fidedignas nos materiais de RC, por exemplo, usando-os em mensagens de video do YouTube ou
no Twitter.

A Libéria tem sido muito deliberada em incluir mulheres nas equipas de engajamento da
comunidade. A Guiné Bissau, a Libéria e a Nigéria também tém sido muito deliberadas sobre o
trabalho com governantes tradicionais nas comunidades.

O que parece estar faltando no engajamento de nivel comunitario é a integragdo de algumas
perspectivas de género nas mensagens. Por exemplo, as perspectivas de género que promovem
a tomada de decisGes equitativas entre os casais e a partilha das responsabilidades domésticas,
incluindo o cuidadosa de quem esta doente, bem como a prevengao da GBV e o apoio a
sobreviventes.

Nenhuma estagdo de radio comunitaria foi criada ou apoiada para reportar a experiéncia
femenina e masculine da doenga ou para incentivar um equilibrio de género nos programas de
chamada com tempo reservado para ouvir de mulheres, jovens e outros grupos que possam ser
marginalizados.

Em Cabo Verde e Nigéria, tanto os influents femeninos como masculinos foram cooptados para
amplificar a informagdo correta nas suas comunidades ou circulos sociais.

Nenhuma indicacdo de que qualquer um dos paises tem analisado rumores para avaliar se estdo
a alimentar desigualdades baseadas no género, stigma e discriminagdo de forma a projetar
mensagens com respostas.
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Ndo haindicagdo de sistemas institucionalizados de rastreio de rumores, que intercetam em canais
de comunicagdo utilizados tanto por mulheres como por homens, incluindo as populagdes mais
jovens A Unica excepgdo a isto é o mecanismo de consulta semanal nigeriano.

Nenhum especialistas em género integrados nas equipas nacionais de RC

Nenhuma formacdo de sensibilizagdo para o género integrada para as equipas internas de
Comunicagdo de Riscos em todos os 5 paises.

Sem formagéo continua para consultores de linhas diretas / todos os agentes em quest&es
relacionadas com o género e o COVID-19.

Nenhuma formagdo de género para os jornalistas para assegurar que estdo equipados para
reporter de forma ética como as mulheres e os homens diferem na forma como experimentam e
lidam com a pandemia e incluir uma diversidade de vozes nas suas reportagens.

Nenhuma prova de formagdo continua para profissionais de saide COVID-19 e outros
respondedores na linha da frente a pesquisar e responder a relatérios de GBV e fornecer

informag0es sobre os servigos de apoio a violéncia baseada no género disponiveis.

Comentarios da analise SWOT

Durante as entrevistas, foram discutadas as Forgas, Fraquezas, Oportunidades e Ameacas especificas do
género (SWOT) por pais e sdo apresentadas no quadro 5 abaixo.

Quadro 6: Comentarios da analise SWOT (especifica ao género)

FORCAS

Cabo
Verde

Colaboragdo
entre sectores
diferentes e
agéncias
nacionais.
(Unidade de
Coordenagao
Nacional).

Colaboragdo com
a
midia/jornalistas.

Forte alcance da
comunidade +
figuras publicas
com influéncia

Noticias
epidemioldgicas
semanais - cartas
produzidas e
partilhadas nos
portos.

Mensagens fortes
em torno da
Violéncia de
Género (GBV)

FRAQUEZAS

Restri¢oes de
financiamento

Capacidade de
pessoal + disposi¢oes
institucionais
insuficientes para
responder
eficazmente ao
aumento dos casos

Barreiras culturais a
comunicagao eficaz
sobre os riscos

O RC nao parece ser
conduzida de forma
transversal, por
inquéritos sobre a
percepgao de género
ou dados
desagregados por
género

OPORTUNIDADES

AMEAGAS COMENTARIO DE GENERO

A economia turistica O custo das A colaboragdo entre
Unica permitiu o viagens sectores permitiu que
contacto com dificultam a as Maquinas Nacionais

embaixadores de paises
diferentes para
mensagens em linguas
diferentes de turistas.

implementagao
da comunicagdo
de risco nas
ilhas.

para o Género tivessem
assento na mesa RC.

Um ponto importante
gue atravessa todos os
paises, e ndo apenas
Cabo Verde, é que ndo
é claro em alguns
paises até que ponto a
participagao do
Ministério de Género
influenciou a
abordagem do RCou
até que ponto ela
influenciou. Este é um
ponto importante, dado
que nem todo o pessoal
destes Ministérios sao
especialistas em
géneros.

A formagao de oficiais
de nivel comunitario foi
um passo em frente na
perspectiva do género,
dado que permitiu a
inclusdo de mais



Gana

relacionada com
o COVID 19

Abordagem de
coordenagao
multi-sectorial, a
incluir o
Ministério do
Género e da
Protecgdo Social

Enfase na RC
condicionada
para os dados, a
incluir inquéritos
de percepgdo
centrados no
género

Equilibrio de
género nas
equipas de
pessoal da RC, por
exemplo, na
Divisdo de
Promogao da
Saude ha 2
directoras

Restri¢oes de
financiamento.

Lacunas de formagdo
e pessoal

As mensagens
centram-se no
publico de uma forma
homogénea (sem
realgar o género). Isto
é porque todos
correm o risco de
contrair o virus.
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A visibilidade do RC
melhorou e aumentou.
As parcerias em curso
constituem uma
oportunidade de
construir sistemas
+estruturas

O Alcancee a
Coordenagdo a
nivel regional
(UA, CEDEAO,
WAHO) nédo
foram tao forte
como se
esperava.

Os doadores
internacionais
preferem
concentrar-se
na vigilancia e
no tratamento,
e ndo naRC.

mulheres no processo
RC.

As necessidades de
formagdo excepcionais
devem também incluir
formagdo em matéria
de sensibilizagdo para o
género, porque existem
diferencgas de
percepgdo em relagao
ao género

O contexto de turismo
exclusivo destaca a
necessidade de algum
contexto adicional de
género nos mensagens
do RC. Isto deve ser
conduzido por dados
desagregados por
género, ou seja,
baseado no
accompanhamento
continuo da procura de
viagens, com algum
foco nas variagGes
entre viajantes
masculinos e femininos.
Uma forma de o fazer é
através da criagdo de
um painel regional de
viagens com
indicadores de procura
de viagens.

Nos casos em que o
financiamento das
actividades principais
da Agéncia é
insuficiente, a
integragdo da
perspectiva do género
torna-se ainda mais
dificil.

As lacunas na formagao
incluem lacunas na
formagdo em matéria
de sensibilizagdo para o
género. As percepgdes
em torno do género
parecem estar limitadas
apenas a algumas areas
(por exemplo, a GBV)

A atengdo a RC
apresenta a
oportunidade de
fortalecer também
sistemas e estruturas
de género, por exemplo



Guiné
Bissau

Libéria

femininos + 2
masculinos.

Focado em
mensagens e
respostas GBV em
parceria com o
Ministério
relevante

Forte
coordenagao
multi-sectorial
com equilibrio de
género no comité
de coordenagao
(7 em 15 s3o
mulheres).

Forte alcance da
comunidade

A abordagem de
Comunicagao dos
Risco tem sido
muito intense no
que respeita as
mulheres que se
encontram
focadasa nivel
comunitario

Forte preparagao
e resposta
institucional do
RC devido a
experiéncia
anterior com o
Ebola.

A abordagem
multi-sectorial
também trouxe o
Ministério de
Igualdade entre
Homens e
Mulheres para a
mesa como parte
dos esforgos de
resposta nacional.

Alguns pontos fracos
na estratégia de
combate aos boatos.

As dimensdes de
género das barreiras
comportamentais a
comunicagdo eficaz
dos riscos ndo foram
bem identificadas &
abordadas

De um modo geral, as
mensagens de RC
focam-se no publico
de uma forma
homogénea (sem
realgar o género). Isto
porque, todos estao
em risco de contrair a
doenga.

Nao existe
financiamento
suficiente para se
proceder a captura
continua de dados de
percepgdes e riscos
emergentes do
género.

As disposicdes
institucionais para
rastreio e
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Oportunidade de
colaborar mais
deliberadamente com
os governantes
tradicionais e as
plataformas
comunitarias existentes

Melhor colaboragdo
reforcada entre
parceiros
internacionais, a incluir
parceiros com
mandatos orientados
para o género.

A colaboragao
internacional é
um desafio
devido a alguns
aspectos do
contexto
politico do pais

Por vezes,
houve tensdes
nas abordagens
respectivas dos
profissionais
nacionais
designados para
o RC e nas
mensagens do
quadro ndo
profissional (por
exemplo,
titulares de
cargos
politicos).

através de formagao
em género e da
producdo de materiais
de acesso rapido como
listas de verificacdo de
género, para uso
institucional.

Para o alcance rural
(por exemplo, a rede de
profissionais de satde
da comunidade) muitas
pessoas focais sao
mulheres.

Houve consultas por
pais com mulheres
lideres que tentaram
ligar a RC a educagdo
(apoiadas pela UNICEF).

No entanto, é
necessaria de formagdo
continua em matéria de
sensibilizagdo para o
género, dado que a
questao do género é
limitada a certas areas
em vez de ser
considerada em todo o
processo.

A oportunidade de
colaborar com lideres
comunitarios cria
também espaco para a
colaboragdao com
mulheres lideres

O forte grau de
preparagao
institucional foi uma
vantagem na
perspectiva do género
porque condizui a uma
abordagem comunitaria
direccionada e
atempada, que foi
delineado entre grupos
demograficos, a incluir
mulheres + jovens.

Além disso, um nimero
significativo de
mulheres envolvidas
como parte das equipas
de assisténcia a satde
da comunidade.



Nigéria

Colaboragao
multi-sector com
éxito a nivel
federal.

Pesquisas de
opinido semanais
usadas para
informar
mensagens RC

Influenciadores
masculinos e
femininas (por
exemplo, actores
+ actrizes)
envolvidos em
mensagens
publicas

Alguns focam-se
em mensagens
direccionadas a
populagdes
vulneraveis,
embora o género
nao tenha sido o
principal fator
neste contexto.
Algumas pessoas
concentram-se
nas mensagens
GBV durante o
bloqueio

acompanhamento em
geral, mas também
para rastreio
especifico do género,
ndo sao
suficientemente
fortes.

A falta de
equipamento de
trabalho suficiente
(por exemplo, meios
de transporte para as
comunidades)
poderia desencorajar
mais mulheres de
participarem na
comunidade.

A colaboragdo multi-
sectorial foi menos
bem sucedida a nivel
estatal devido a
défices de capacidade
institucional. Mais
desafio para integrar
as questoes de
género

As disparidades entre
homens e mulheres
no tamanho da
amostra para a
consulta semanal ndo
se concentram no
género, de uma
forma muito
deliberada
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Envolvimento muito
util, e colaboragdo com
as estruturas regionais
RC (WAHO + CDC
Africa) & com Parceiros
Internacionais

TensOes quando
os politicos se
metem no
caminho do
envio de
mensagens e da
coordenagao
por peritos do
sector da saude.

Os doadores
internacionais
preferem
concentrar-se
na vigilancia e
no tratamento,
e ndo no RC

No entanto, ha
necessario actualizar as
abordagens actuais
com "novos" dados
desagregados por
género, abrangendo o
periodo pos-Ebola.

Aintegracgdo da
perspectiva do género
nas reagoes de
sondagens semanais de
opinido e das reagdes
da percepgdo especifica
do género resultantes
deste facto é uma
vitoria para a
integragdo da
perspectiva de género.

No entanto, os
mecanismos de
coordenagdo a nivel
federal e estadual
requerem formagao em
matéria de
sensibilizagdo para o
género e também apoio
para formagao,
coligagdo e integracdo
continuas de dados de
género na abordagem
RC geral.

O facto de existirem
disposicdes
institucionais mais
fracas em matéria de
género e também uma
menor sensibilizagdo
para o género nas
unidades federadoras
(estados) afecta a
classificagdo geral do
desempenho do pais
numa perspectiva de
género. Como tal, a
formagdo em matéria
de sensibilizagdo para o
género a nivel estatal é
fundamental.
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5.4. Lacunas de Género na Comunicag¢ao de Risco COVID-19: Paises francéfonos

5.4.1. Avaliagao contra Avalia¢ao de Género da OMS

Na sequéncia da andlise dos documentos de comunicagdo de risco e das entrevistas da COVID19, é
possivel observar uma utilizacao limitada do conceito de género por parte dos intervenientes,
incluindo gestores/decisores, gestores de mulheres, lideres das organizacGes comunitarias e das
mulheres.

» Pouco se recorre aos dados existentes sobre quest&es de género no dominio da comunicagédo
de riscos, da saude e da informacdo geral para compreender o contexto, justificar estratégias
e especificar melhor as ac¢des a desenvolver. De facto, nenhum dos documentos se refere a
estatisticas contextualizadas sobre a situacdao dos homens, das mulheres, das criancas e dos
jovens, nem sobre a utilizacdo de meios e canais de informacdo, exceto o documento do
Niger, que dedicou um pardagrafo a utilizacdo dos meios de comunicagdo com as taxas de
género e geograficas.

» Apesar da presenca de mulheres e organiza¢des comprometidas com as mulheres nas
comissdes de validacdo e concepgdo dos documentos de comunicagdo de riscos COVID19,
as questdes relacionadas com as normas e papéis de género, as necessidades especificas de
homens e mulheres, e a dindmica da tomada de decisdes ndo sdo colocadas e analisadas a
montante. No entanto, os documentos-quadro sobre a comunicagdo de riscos COVID19 no
Senegal em particular e em Burkina Faso tém em conta, em certa medida, as necessidades
especificas dos grupos vulnerdveis.

Na verdade, o Senegal foi um dos primeiros paises da sub-regido a institucionalizar o género
(2008). Isto é evidenciado, entre outras coisas, pela presenga em cada ministério, de uma
Unidade Género com recursos (mesmo que limitados) e um mandato claro para integrar o
género nas politicas e programas. Além disso, a participagao do Ministério dos Assuntos das
Mulheres e da Unidade de Género do Ministério da Saude na concegdo e revisdo da politica
nacional de intervengdes multisectoriais sobre os riscos da COVID19 e o envolvimento da
comunidade permitiram:

o A consideragdo das necessidades especificas das mulheres e das populagdes
vulnerdveis (mulheres gravidas, individuos com doencas relacionadas com a
imunodepressao, criangas da rua, pessoas com deficiéncia, etc.), e

o Aplanificagdo de actividades para as instalagdes de saude e de juventude e gestdo
da GBV quando necessario para explicar medidas de proteccdo e tranquilizar as
pessoas sobre a continuag¢do dos servicos de salde e a gestdo de GBV.

» Os dados especificos sobre o género para os grupos-alvo (as mulheres sdo enumeras como
grupos-alvo e, em alguns casos, com dados especificos sobre o género) sdo considerados. As
guestdes relacionadas com as normas e papéis de género, as necessidades especificas dos
homens e das mulheres e a dindmica da tomada de decisdes ndo sdo discutidas e analisadas,
exceto no Senegal.

> O processo de desenvolvimento e implementagdo da comunicacdo de risco COVID19 é
essencialmente "descendente". Nao existe, portanto, qualquer envolvimento dos objetivos
na concepcdo e desenvolvimento de instrumentos. O seu envolvimento comeg¢a no melhor
cenario possivel na fase de teste e validagdo dos instrumentos de comunicacdo e de
elaboragdo da utilizagdo dos instrumentos durante as actividades de accompanhamento feitas
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pelo comité responsavel pela implementagdao da comunicagdo de riscos COVID19. A sua
presenca no comité de validacdo é muito limitada (geralmente 1 representante) e por vezes
inexistente.

Figura 3: Processo de Comunicagao de Risco e do Genero

Geralmente em comissdes mistas e
multidisciplinares acompanhadas por
cooperagdo bilateral multilateral

Nao é
sistematicament Outros departamentos
e tida em conta ministeriais, organizagdes
contudo a multilaterais e / ou
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partilhando Estruturas
Algumas C°’T‘ 0s descentralizadas e ONGs
associaces de _parceiros de nacionais representadas
mulheres e implementaca a nivel provincial.
jovens envolvidas s
na

ONGs locais, radios
comunitarias,
organizagoes
comunitarias, lideres
Mulheres e Jovens alvo comunitarios

durante a sensibilizagdo

» Algumas ferramentas de comunicacdo (por exemplo, na figura 4 abaixo) ndo abrangem
esteredtipos transformacdo de género e linguagem inclusiva, como mostrado nas imagens
abaixo. As mulheres, os jovens e os homens estdo representados nos materiais de
comunicacdo e as mensagens parecem ser formuladas sem uma reflexao prévia sobre o seu
impacto em termos de manutencdo, desconstrucdo ou construcdo de estereétipos de género.

Figura 4: Imagens que contribuem aos estereotipos de genero
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» Comunicacdo de risco foi concebida com a participacdo da sociedade civil, mas sem
conhecimentos especificos sobre géneros. A participacdo dos grupos-alvo na concepgao e
desenvolvimento das ferramentas foi evidenciado através da partilha das ferramentas na
implementacao e pela recep¢ao de comentdrios sobre a sua utilizacdo.

» Participacdo de organizacdes de mulheres selecionadas na sensibilizagdo. Estas
organizacdes de mulheres funcionam como estruturas de recursos para a mobilizacao
comunitaria.

O quadro abaixo que apresenta os resultados da analise das estratégias, planos e ferramentas de
comunicacdo de risco COVID19 com a Ferramenta de Andlise de Género adaptada da OMS,
fornece uma visdo geral da consideracao do género no processo de concep¢do e implementagao
de materiais e ferramentas de comunicagdo de risco COVID19.



Quadro 6: Visdo geral da anadlise das estratégias, planos e instrumentos de comunicag¢ao de riscos com a OMS-GAT

Temas/ Perguntas Senegal Niger Burkin

A visdo e os objetivos do quadro/estratégia/documento de comunicagio de Riscos (RC)
incluem uma justificagdo de género? (ou seja, objetivos estratégicos em matéria de
género)

A RC inclui o género como critério de sele¢do da populagdo-alvo para as mensagens ?

A populacdo-alvo inclui mulheres e homens ?

Participaram mulheres e homens na concegao da estratégia/plano de agdo/materiais de
RC?

A estratégia/plano de agdo/materiais da RC tém em conta as condi¢des de vida dos
homens e das mulheres e as oportunidades de acesso a cuidados de saude e a
informagdo sobre saude para homens e mulheres ?

A abordagem da RC foi pilotada por homens e mulheres ?

O processo de elaboracgio da estratégia/plano de agdo/materiais de RC inclui consultas
com uma série de partes interessadas e competéncias em matéria de género ?

As estratégias/planos de agdo/materias de RC indicam uma consideragdo das
necessidades de saude diferentes das mulheres e dos homens ?

As estratégias/planos de agdo/materias de RC tém em conta as divisdes de trabalho
entre os géneros ?

As imagens, graficos e linguagem nos documentos dos CR abordam ou lidam com
normas, papéis e relagdes de género?
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5.4.2. Avaliagao com base no modelo integrado da OMS para a comunicag¢ao dos riscos e no
documento técnico da USAID sobre a integracdo do género na comunicagao de riscos e na resposta
do compromisso da Comunidade COVID19

A analise dos dados recolhidos de acordo com os cinco dominios do modelo integrado de comunicacao
de riscos da OMS permitiu avaliar até que ponto do género é tido em conta na comunicagao de riscos
dos paises COVID 19.

De modo geral, o género ndo é sistematicamente tido em conta nos sistemas de comunicagdo de risco
dos paises francéfonos que participaram no estudo, com exce¢ao do Senegal, que tem vindo a
institucionalizar o género desde 2016. Apesar da presenca de mulheres entre os membros dos comités
gue desenvolvem e validam planos e instrumentos de comunicacado, a participacdo do Ministério dos
Assuntos da Mulher e da existéncia de unidades ou pontos focais de género nos Ministérios da Saude,
a questdo do género ndo é abordada a montante. Além disso, o conceito de integracdo de género nas
politicas e programas é pouco utilizado pelos decisores, incluindo os pontos focais de comunicagdo
por pais, que, de um modo geral, nunca receberam formacao especifica ou material de referéncia
sobre integracdo da perspectiva do género na comunicacdo dos riscos. Alguns dados raros especificos
de género estdo contidos nos documentos (grupos-alvo, estatisticas dos meios de comunicacdo social
e indicadores de actividade), mas ainda ndo existe uma analise aprofundada das necessidades
especificas de homens, mulheres, raparigas e rapazes.

No que se refera a coordenagdo interna e com parceiros, existe colaboracdo intersectorial em todos
0s paises com comissdes mistas e interdisciplinares. As Directorias dos Ministérios consideradas
relevantes sdo membros designados das comissdes de desenvolvimento, accompanhamento e
avaliagdo, bem como os representantes da sociedade civil e dos meios de comunicagado social.
Organiza¢Ges multilaterais de cooperacdo, tais como a UNICEF, OMS e parceiros bilaterais (USAID —
Programa de Ac¢do de Inovagdo), bem como as ONG internacionais (Cruz Vermelha) apoiam de perto
estas comissoes.

No entanto, ndo parece existir um mecanismo de referéncia claro entre os servigos de saude COVID-
19 e outros servicos de saude e sociais necessarios para mulheres, homens e criangas, incluindo
cuidados maternos, salde sexual e reprodutiva, salde infantil e apoio contra violéncia baseada no
género, apesar de existirem uma ac¢Ges intense de defesa e de apoio por parte das organizacdes de
mulheres em questdes de violéncia doméstica.

No que diz respeito a comunicagdo em massa, embora todos os paises francéfonos tenham
geralmente estatisticas gerais sobre a informagao necessdria, apenas o Niger parece explicitamente
depende de dados especificos de género sobre o uso de midia pela populagdo para a escolha de
ferramentas de comunicacdo. A estratégia de comunicagao em massa implementada é geralmente de
cima para baixo. Os grupos-alvo ndo estdo envolvidos na concecdao e desenvolvimento das
ferramentas a montante e do respetivo contelddo. As mensagens desenvolvidas tém como alvo a
populagdo em geral e sdo tornadas acessiveis por meio de radio, televisdo (spots de video) e cartazes
em lugares publicos. Também sdo utilizados slogans, canc¢des, didlogos e outros semelhantes. A
informacgdo contida nestes materiais ndao é diferenciada de acordo com os diferentes grupos da
sociedade e permanece essencialmente centrada na prevencdo (medidas de barreira e higiene
pessoal).

A maioria dos cartazes analisados que contém caraters feitos de desenhos, mostram principalmente
homens. E o caso dos cartazes abaixo, que podem ser considerados discriminatdrios, uma vez que
apresentam apenas homens como modelos para mostrar o comportamento correto a adotar no
contexto da pandemia.
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Figura 5: Cartazes sobre medidas de protecgao
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Além disso, cartazes que apresentam apenas homens ou mulheres em situacdes especificas (Figura 4
mostra apenas homens em veiculos, apenas mulheres no mercado embora também estejam
presents homens) reforcam inadvertidamente os esteredtipos e as desigualdades de género. Isto
permite partir do principio de que estes materiais de comunicacdo de risco ndo foram concebidos
para evitar estereétipos e desigualdades de género.

O exemplo de uma imagem da Guiné (figura 6) mostra que ha possibilidades de resolver esse
problema, representando tanto homens como mulheres.

Figura 6: Distanciamento com mascara
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A participacdo das comunidades afectadas é assegurada durante implementagdo. Lideres
comunitarios, incluindo mulheres e lideres juvenis, estdo envolvidos como intermediarios no acceso
as populacbes. Eles essencialmente asseguram a mobilizacdo e a transmissdo de mensagens
(sensibilizacdo) as populagdes. E neste pilar que a segmentacdo de género é utilizada para alcangar
todos os segmentos da populagdo (homens, mulheres, jovens, idosos) e tornar as mensagens mais
compreensiveis durante a transmissao oral.

A escuta dindmica e a gestdo de rumores tém sido observadas, em geral, limitando-se a recolher
comentarios e a comunicar estas informagdes sem criar mecanismos para garantir que sdo
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processadas de acordo com critérios de género. Em alguns casos (por exemplo, na Guiné) as mulheres
sdo visadas e envolvidas para apoiar a comunica¢do de informacdes (especialmente rumores).

5.4.3. Comentarios das analises SWOT

De um modo geral, os factores internos que poderiam promover a integracdo da perspectiva de
género nos planos de comunicagdo de risco sdo o interesse dos gestores no desenvolvimento de
capacidades no campo e o envolvimento de parceiros que trabalham para alcancar o Objectivo de
Desenvolvimento Sustentdvel 5 sobre a Igualdade de Género no comité de validacdo do plano de
comunicacdo de risco. Estes incluem Ministérios responsaveis pelas questées da mulher e da crianga
(mulheres e acdo social), e as organizacGes de cupula da sociedade civil (incluindo as associa¢des
comunitarias) e as organizacGes internacionais de cooperacdo para o desenvolvimento
(representacgdes internacionais de ONG, cooperacdo bilateral e multilateral).

No entanto, a utilizacdo limitada do conceito de género por parte dos decisores masculinos e
femininos, mas também por parte de representantes comunitdrios e de algumas ONGs, explica em
parte a auséncia de analises de género nos processos de comunicacdo dos riscos, particularmente no
nivel do planeamento. Além disso, a concecdo de instrumentos de comunicacdo de riscos sem estudos
prévios ou a analise de estudos existentes ou a segmentacdo detalhada de grupos-alvo podem ser
prejudicial para a comunicacdo dos riscos. O desenvolvimento de instrumentos de comunicacdo sem
a participacao de grupos-alvo também limita a eficdcia da implementacao.

A existéncia de varios parceiros técnicos e financeiros e de organizacées da sociedade civil € um nivel
importante em que as estruturas responsdveis pela comunicagdo dos riscos para a saude podem
contentar-se com os desafios da integracao do género neste dominio. Além disso, a presenga de um
Ministério mandatado para as questdes de género poderia incluir o dominio tematico no seu plano de
acdo contribuindo assim para a mobilizacdo de recursos humanos. Na maior parte dos paises, estdo
disponiveis dados estatisticos sobre informacdGes especificas, em particular a utilizacdo de canais de
informacdo e de sensibilizagdo. A presenca de radios comunitarios e de atores de proximidade no
sistema de salde é, portanto, uma vantagem inegavel em termos de oportunidades.

Em termos de ameacas, alguns contextos socioculturais que ndo sdao muito conducentes as questdes
de igualdade de género podem constituir riscos reais. Em alguns casos, o conceito de género parece
ser entendido como um conceito "estrangeiro" que nao leva em conta as realidades culturais locais,
conforme as cita¢des a seguir: "E uma coisa europeia e americana" e "E como se as nossas mulheres
fossem maltratadas”.

Quadro 7: Resultados da analise SWOT por pais

Guiné

Disponibilidade para
integrar o género e o
interesse na aquisi¢ao de
competéncias no campo

Falta de directrizes,
conhecimentos limitados
no campo (o ministério
responsavel pelas
mulheres esta
representado na
comissdao), nenhuma
representacdo de
mulheres na tomada de
decisGes (as mulheres da

Existéncia de parceiros
gue possam prestar apoio
(projeto GIZ RPPP),
organizagbes e
associagdes para a
promogao de mulheres,
agéncias de comunicagdo
administradas por
mulheres, estatisticas no
campo da comunicagao,

Impacto das restricdes
sociais na mobilizagao
das mulheres
(participagdo no
desenvolvimento/impl
ementagdo),

Compreensao limitada
da integragao da



Niger

Senegal

Burkina
Faso

Preparagdo para integrar
eficazmente o género na
comunicagdo de risco

Um interesse em
adquirir competéncias
no campo

As organizagdes da
sociedade civil feminina
como parceiros na
implementacdo

Uma Unidade de Género
no Ministério da Saude

Existéncia de um
passaporte para a
institucionalizagdo do
género na MSAS

Interesse dos agentes de
comunicagao em
adquirir competéncias
na area especifica da
integragdo da
perspectiva de género
para uma comunicagao
de risco mais eficaz

Forte presenca das
mulheres em cargos de
decisao

Competéncias e
experiéncia em
Investigacdo e
comunicagao

Dissolucgdo a nivel
regional

Sensibilizacdo da
importancia do tema no
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unidade sdo assistentes)

Falta de conhecimentos
do conceito género

Falta de competéncia em
matéria de género na
comissao

Falta de sensibilizagao
para as questdes de
género na comunicagao
sobre os riscos e o valor
acrescentado que pode
trazer a comunicag¢dao
pelos responsaveis

Participagdo limitada de
populagdes e mulheres
vulneraveis,
especialmente mulheres
trabalhadoras no
dominio da saude, no
desenvolvimento e
concepgao de planos e
ferramentas de
comunicagao

Uma unidade de género
que ndo esta
sistematicamente
envolvida

Sem conhecimentos de
género no SNEIPS
Competéncias e
conhecimentos limitados
sobre a integracdo da
perspectiva do género

Falta de recursos,
incluindo recursos
financeiros

estudos antropoldgicos
sobre epidemias, etc.

TFPs disponiveis para
fornecer apoio

Varias ONGs e
AssociagGes que devem
contar com a sua
implementagdo, a incluir
algumas associa¢Oes de
mulheres

Uma rede bem organizada
de estacGes de radio
comunitdrias

O processo de
institucionalizagdo do
género estd a ser
implementado com um
forte compromisso
politico por parte do
Estado.

Organizagdes da
sociedade civil
estruturadas e
representadas a todos os
niveis do sector da saude

Atores comunitdrios muito
ativos e organizados

Uma associagdo de
mulheres ativa e presente
a todos os niveis em
questdes de "Mulheres e
Saude" "Badiénou Gox"
(significa "A Tia")

Meios de comunicac¢do da
midia, radio e televisdo
desenvolvidos

Equipas comunitdrias (1
homem-1 mulher) em
cada aldeia do Burkina
Faso para apoiar a
comunicagdaoea
sensibilizacdo

perspectiva de género
pelas comunidades;
Nivel de educagdo das
mulheres

Desconfianga do
conceito de género
(representando valores
ocidentais)

Organizagdes de
defesa dos direitos das
mulheres consideradas
como 'feministas' e
nao crediveis aos olhos
da sociedade

A urgéncia da gestdo e
comunicagao dos
riscos no caso de
epidemias

Poucos parceiros
técnicos e financeiros
para apoiar as acdes
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PAIS FORCA FRAQUEZAS OPORTUNIDADES AMEACAS
campo e vontade a ser
envolvido eficazmente Um Ministério responsavel

pela questdo do Género

6. Recomendagodes para a integra¢ao da perspectiva do Género no planificacdo e
implementa¢ao da Comunicagao sobre os Riscos

Com base nas conclusdes dos paises angloéfonos, luséfonos e francéfonos, esta secgdo apresenta
recomendacdes para apreciacdo por cada um dos paises, na seccdo 6.1 e também pela OOAS, na
sec¢do 6.2

6.1. Recomendagdes para os Respectivos Paises

Um dos factores subjacentes a falta de consideracdo do género nos documentos de comunicacado de
risco analisados é o facto de o conceito "género", e as suas implicagGes contextuais, ndo serem
claramente compreendidos e, por conseguinte, ndo serem considerados tanto de uma perspectiva
de limitagdes como também de uma perspectiva de valor acrescentado. Isto sugere a necessidade
de construir e reforcar a capacidade dos profissionais de RC relevantes na regido, em matéria de
género, destacando a importancia deste conceito para o trabalho que realizam, e esclarecendo a
forma de o abordar. .

Os respectivos paises podem desejar considerar as seguintes recomendagdes a este respeito:

> A concepcdo de estratégias de advocacia a nivel nacional que visam os decisores e que podem
ser implementadas no dmbito das actividades regulares da OOAS/ RCSDC.

> ldentificagdo de um ponto focal de Género por equipa de RC por pais que pode participar em
actividades de reforgo de capacidades organizadas pela OOAS/ RCSDC

» Formacdo dos Pontos Focais de RC do Pais sobre a integracdo do género no planeamento da
comunicagdo de risco, para que a responsabilidade da integra¢do do género ndo seja deixada
apenas a pessoa focal de género, mas seja antes uma responsabilidade partilhada

Outras recomendacdes a nivel nacional incluem:

> Rever as estratégias de RC para integrar a resposta de género como uma questdo central desde
a fase de planeamento até a fase de implementag¢do e monitorizagao

> Recolher e analisar estatisticas e estudos desagregados por género (especialmente estatisticas
relacionadas com a comunicagdo publica, meios de comunicagdo social, sdcio-antropologia e
mudanga de comportamento)

» Assegurar a participacdo de representantes dos grupos-alvo na concepgdo e implementagdo dos
materiais e ferramentas de comunica¢do de risco

» ldentificar as mulheres lideres a nivel comunitario, bem como as mulheres influenciadoras
sociais com quem estabelecer parcerias como parte dos parceiros de difusdo da mensagem

» Gerar mensagens curtas e cativantes de RC que promovam parcerias homem/mulher, por
exemplo, questdes como a parceria em casa para combater a COVID-19

» Desenvolver listas de verificacdo simples e de facil acesso sobre as melhores praticas em
matéria de género em RC
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»  Produzir materiais que abordem como as percep¢des de masculinidade podem aumentar a
vulnerabilidade de homens e rapazes a doenca, impedindo-os de procurar cuidados adequados

» Documentar e divulgar histérias de casos de género e observagées sobre a pandemia a partir de
diferentes partes do pais para fornecer actualiza¢gdes multi-étnicas do pais

» Conduzir avaliagbes rapidas de vulnerabilidade em curso, incluindo perguntas centradas no
género, por exemplo, utilizando sondagens semanais ou inquéritos periddicos regulares de
percepgao

» Organizar formagdo em género para jornalistas e forjar parcerias com eles para reportagens
COVID-19 sensiveis ao género

» Promover a concep¢do e implementagdo de programas de radio comunitaria que incluam uma
programacao centrada no género como parte da abordagem RC

» Organizar formagdo sobre violéncia baseada no género para profissionais de saude da linha da
frente

» Desenvolver indicadores especificos de género para monitorizar a RC em pandemias de saude

6.2. Necessidades de material informativo para a comunicacao dos riscos "com
base no género" para os Estados Membros e as instituicdes e agéncias da CEDEAO

Ao nivel da CEDEAO e da OOAS/RCSDC, sdo propostas as seguintes recomendacdes para
consideracao:

» Produzir um Resumo de Defesa Regional. Esta pode ser adoptada para utilizagdo pelos
responsaveis pelas estruturas encarregadas da comunicacdo sobre riscos sanitarios,
incluindo os responsdveis pela comunicagao geral e os membros dos comités que
desenvolvem planos de comunicagdo de riscos

> Gerar um Guia de Integracdo de Género para comunicagdo de riscos de saude de
emergéncia. Este guia ird ajudar a:

= (Clarificar o conceito de género no que diz respeito a comunicac¢do sobre os riscos
para a saude,

=  Mostrar como integrar o género nos 5 pilares da comunicag¢do sobre riscos de salude
com uma listagem dos documentos de recursos existentes,

= |dentificar e demonstrar a partir de experiéncias vividas o valor acrescentado que a
sua aplicagdo poderia trazer para a realizagao de objectivos de comunicagao de risco
e, acima de tudo, ser muito pratica

» Produzir lista(s) de verificagdo simples e de facil acesso sobre as Melhores Praticas em matéria
de género em RC.
A OOAS podera querer considerar a sua produgao como parte do guia de integra¢do do género,
ou para efeitos de brevidade e convivialidade, como uma pecga auténoma. A(s) lista(s) de
verificagdo contribuird(do) para a actualizacdo dos médulos de formagdo existentes em
comunicacao de risco com elementos sobre a integracao da perspectiva de género

A producdo dos materiais acima sugeridos pode ser feita durante os workshops. os participantes
nestes workshops devem incluir as instituicdes responsdaveis pela comunicag¢do dos riscos para a
saude. Isto ndo so garantird que o produto esta em conformidade com as necessidades reais

identificadas, mas também se baseia em experiéncias vividas. O envolvimento dos Pontos Focais
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NIC é uma oportunidade para facilitar a apropriacao deste instrumento por parte destes ultimos,
bem como a sua sustentabilidade.

» Apoiar o mapeamento continuo e a avaliagdo das necessidades de género dos diferentes
niveis de actores no espaco de comunicagao de risco como base para a concepcao de
pacotes de formacado e capacitacao regionais relevantes.

» Convocar periodicamente 'workshops regionais de licGes aprendidas' sobre género e RC.

Recomendamos ainda que estas ac¢bes sejam realizadas como parte da fase seguinte do projecto
GIZ-RPPP, para assegurar uma certa continuidade do programa actual e uma sustentabilidade dos
resultados do programa até a data. E também fundamental manter o fluxo e a coeréncia da
abordagem adoptada no presente estudo.

7. Conclusdo

Este estudo sobre os aspetos de género na comunicac¢do dos risco na regido da CEDEAO com foco na
COVID-19, foi realizado para avaliar a integracdo e utilizacdo dos conceitos de género ao longo de
instrumentos estabelecidas e formular recomendacdes a partir dos resultados para o nivel regional
(CEDEAOQ) e nacional. Dos 15 Estados Membros convidados da CEDEAO, 9 paises participaram na
recolha de dados do estudo entre Marco e Maio de 2021. Estes incluem o Burkina Faso, Cabo Verde,
Gana, Guiné, Guiné-Bissau, Libéria, Niger, Nigéria e Senegal.

Os resultados das entrevistas e estudos de secretdria mostram que as estratégias e planos de
comunicagdo de risco covid 19 foram desenvolvidos e implementados de forma participativa. No
entanto, ndo tiveram suficientemente em conta as necessidades especificas dos homens e das
mulheres devido ao conhecimento limitado dos intervenientes em questées de mainstreaming de
género e a nogao de que todos sdo afetados pela epidemia da mesma forma. O efeito direto desta
situagdo é a falta de delimitacdo demografica e dados desagregados na COVID19 que arriscam
abordagens de comunicagdo na regidao da CEDEAO.

Integrar o género na comunicagdo sobre os riscos para a salde ndo é um desafio, mas sim um processo
l6gico, se ndo natural. Com efeito, um dos principios fundamentais de qualquer processo de
comunicagdo é a definigdo do objetivo, ou seja, as pessoas a quem as mensagens se destinam. E
fundamental que este grupo-alvo heterogéneo seja analisado, e que as restricdes e as necessidades
por grupo demografico, sejam identificadas. A adaptagao das mensagens de comunica¢do de risco é
fundamental para uma campanha de comunicagdo bem sucedida, ndo apenas no contexto dos surtos
de doencas infeciosas. Idealmente, devera surgir depois os objectivos terem sido definidos e ajudar a
determinar o apoio de dados e de comunicagdao necessario para transmitir as mensagens. O tom, a
escolha das palavras, a escolha dos canais de comunicagao, os locais e as horas de transmissao das
mensagens, etc. sdo também afetados pelas caracteristicas do grupo-alvo.

Assim, a realizagdo de actividades de refor¢o das capacidades na integracdo do género na
comunicagdo sobre os riscos para a saude, (ou seja, tendo em conta as necessidades especificas dos
homens, das mulheres, dos jovens e dos idosos, das criancas, das pessoas vulnerdveis em geral em
contexto de epidemia ou de uma pandemia é essencial para garantir uma gestdo adequada destas
emergéncias), pode ser vista como uma necessidade a ndo como uma op¢do. Por conseguinte, a
Organizacdo para a Saude da Africa Ocidental(WAHO) e as Unidades Nacionais de Comunicacdo de
Riscos poderdo pretender adotar as recomendacgdes contidas no presente relatério, uma vez que estas
visam assegurar:
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- Transmissao justa, pertinente e atempada de informacdes e

- Que as diferengas nas necessidades e circunstancias especificas dos varios grupos-alvo
sejam tidas em conta, aqui as realidades de homens e mulheres durante a pandemia em
curso.

Uma consideracdo eficaz do género como determinante social da salide nas comunicag¢des de risco no
contexto de uma emergéncia de saude tornara as mensagens mais acessiveis as populagdes-alvo na
sua diversidade, mas também contribuird para a inclusdo social, equidade e uma regido da Africa
Ocidental mais préspera.
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Anexo 1 Metodologia
A nota sobre a metodologia explica a abordagem utilizada. A abordagem é um estudo de
método misto qualitativo, utilizando multiplos métodos.

Etapa 1. Recolha De Dados

Etapa 3. Redagio De Relatérios

iy Finalizagao do rlhitﬁrin ﬂﬂm.ﬁi'il' m.
Wﬂmam Validagso do relatdrio | feedback das partes interessadas

O grupo-alvo de estudo é identificado com base no mapeamento das partes interessadas no Plano
Estratégico Regional 2020-2023 da Comunicacao de Risco da CEDEAO.
Mapeamento de Comunicagdo de Risco das Partes Interessadas da CEDEAO
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Métodos e Ferramentas

Foi utilizada e adaptada uma abordagem com uma combinacdao de métodos participativos que se
adequa aos objectivos do estudo. A abordagem proposta estd estruturada em torno dos seguintes
pontos:
- Compreensdo dos respetivos contextos regionais e nacionais e das questdes emergentes em
matéria de comunicacado de riscos e ao Sexo
- Avaliar o grau de resposta em termos de género em matéria de riscos, estratégias de
comunicacdo, planos de ac¢dao e materiais produzidos pelos Estados-Membros da CEDEAO
implementados durante a pandemia da COVID-19 e o atual surto de Ebola na Guiné
- Analise das questdes de género, que informaram o processo de desenvolvimento de materiais
de comunicagao de risco COVID-19 em cada pais
- Avaliar a capacidade, as lacunas e as necessidades em matéria de género para uma integracao
eficaz da dimensdo do género na comunicagdo sobre os riscos
- Sugerir recomendacées fortes e orientadas para o funcionamento, com vista a uma melhor
consideracdo do género nas estratégias de comunicac¢do de risco, nos planos de acdo e nos
materiais.

Compreender o contexto nacional respectivo e questoes relacionadas com a comunicagdo de riscos
e o Género na regido CEDEAO

Através de uma revisdo de documentos, do ambito do correio electrénico de entrevistas semi-
estruturadas com o pessoal a nivel regional e nacional, este aspeto da metodologia permitiu fazer
um balanc¢o das normas de género e dos direitos humanos que sdo necessarias nos sistemas de
comunicacao de riscos. Permitiu também recolher informagdes sobre o estado da arte em toda a
regidao da CEDEAO em termos de atualizagao da situa¢do do género, bem como uma descri¢do geral
dos mecanismos de prevencgao e controlo do COVID-19.

Medigdo dos niveis de resposta as questoes de género nos atuais esfor¢os de comunicagdo dos riscos
utilizando os instrumentos de avaliagdo de género da OMS e da USAID

Para este estudo, partes do GAT da OMS foram adotadas e ajustadas de modo a efetuar uma avaliagdo
preliminar de alto nivel dos materiais e processos de comunicagao de risco disponiveis. Além disso, o
'Resumo Técnico da USAID para a Integragdo do Género na Comunicagdo de Risco COVID 19 e no
compromisso da Comunidade' foi utilizado. O Dossier Técnico da USAID fornece um guia para
aintegracdo das questdes de género em cada um dos seis pilares do compromisso abrangente de
comunicag¢do e comunicacdo do risco, tal como se aplicam especificamente a pandemia COVID-19. Por
um lado, o GAT da OMS ajudou a responder as perguntas "Serd que os materiais e processos de
comunicagdo de risco sdo sensiveis as questdes de género"? Por outro lado, o documento técnico da
USAID ajudara a responder a pergunta "O que falta especificamente nestes materiais e processos do
ponto de vista do género?

As duas ferramentas analiticas sdo complementares e relevantes, tendo em conta o contexto, que
rodeia este estudo. Embora a ferramenta GAT permita uma avaliagdo geral rapida de todas as
intervengdes, politicas e programas no sector da saude, a fiche técnica USAID foi gerada em 2020, e
responde muito especificamente a pandemia COVID-19 com uma atengdo especial no envolvimento
a nivel comunitdrio. A utilizagdo de ambas as ferramentas para fins de andlise permitird a equipa
considerar uma gama de questdes, a medida que estes se aplicam ndao apenas a COVID-19, mas
também a outros surtos.
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Ferramenta de Avalia¢do do Genero*®

Pais: Documento: Doenga/Ano:
Topicos/Perguntas Sim Ndo | Parcial | N/A | Commen-
tarios

Uma visao e os objetivos do
qguadro/estratégia/documento de Comunicacdo de
Riscos (CR) incluem uma fundamentagdo especifica de
género (isto é, objetivos de prioridade de género?)

O CRinclui o sexo como critério de selec¢ao para uma
populacdo-alvo de mensagens?

Um populagdo-alvo inclui tanto mulheres como
homens?

Tanto mulheres como homens participaram na
concepgdo do quadro/estratégia/documento do CR?

O quadro/estratégia/documento do CR considera as
condicOes de vida e as oportunidades de acesso de
homens e mulheres a cuidados de salde e a
informacdes relacionadas com a salude?

A abordagem do CR foi experimentada tanto com
homens como com mulheres?

Os quadros/estratégias/documentos de RC incluem
consultas com uma série de intervenientes, incluindo
peritos em questdes de género?

Os quadros/estratégias/documentos de RC indicam
uma considerag¢do das necessidades diferentes de
saude das mulheres e dos homens?

Os quadros/estratégias/documentos de RC consideram
divisOes do trabalho baseadas no género?

As imagens, graficos e linguagem nos documentos do
CR respondem ou abordam as normas, papéis e
relagdes de género?

Avaliar a consideragdo de género nos processos de comunicagéo de risco COVID 19 em cada pais

Uma reconstru¢do dos processos de desenvolvimento e implementacdo das estratégias de
comunicacdo de riscos/planos de a¢do de materiais COVID 19 foi efetuada. A consideragéo do género
foi orientada ao longo das cinco dreas do Modelo Integrado da OMS para a Comunicac¢3o de Riscos>:

49 Adotado do Instrumento de Avaliagdo de Género OMS

50 Fonte: Comunicagdo de Riscos no Evento de Surtos de Doengas e Epidémias no Plano Estratégico da Regido CEDEAO

2019-2023
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- Sistemas de Comunicacdo de Riscos,

- Comunicagdo e Coordenacgao Internas e com Parceiros
- Comunica¢ao em Massa,

- Participacdo das comunidades afetadas,

- Escuta dindmica e gestdo de boatos.

Os pontos fortes e as lacunas foram entdo analisadas e oportunidades identificadas para um futuro
planeamento baseado em dados concretos, utilizando uma matriz SWOT-G. A matriz SWOT-G é
utilizada para identificar pontos fortes, pontos fracos, oportunidades e ameacas numa perspetiva de
género. E normalmente conduzida de forma participativa com as institucdes ou partes responsaveis
pela concecao e implementacao de uma determinada politica ou programa, indicando a percecao dos
SWOT.

Extrapolagdo de recomendagées direcionadas

As recomendacgfes baseiam-se nas questdes, lacunas e fatores subjacentes identificados através da
revisdo da literatura, do GAT, do SWOT-G e da analise das disparidades de género. Estdo de acordo
com medidas de qualidade especificas, mensurdveis, alcangdveis, relevantes e delimitadas a tempo
(SMART).



