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Policy Brief

DETERMINANTES DO USO DE ne 09
MASCARA PARA PROTECAO
CONTRA INFECAO DE SARS-COV-2

O uso da mascara é a medida comportamental, nao
farmacolégica, com maior efetividade em termos de protecado
contra a infecao por SARS-CoV-2. Importa promover a sua
utilizacdo de forma sistematica, tendo em conta os principais

determinantes do seu uso.
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No inicio da pandemia, a Organizacdao Mundial de Saude (OMS) recomendou o
uso de mascaras de protecao respiratéria por pessoas com ou sem sintomas de
infecdo, em locais publicos, em situacdo de aglomeracdo de pessoas ou em
situacdo de proximidade com outras pessoas com risco acrescido de saude, em
caso de infecdo com SARS-CoV-21,23. Apesar de ter havido alguma hesitacdo
inicial em alguns paises, esta recomendacdo foi adotada de forma global, com
instituicdo do uso obrigatério de mdascaras em situacdes onde o contacto proximo
de pessoas é frequente ou inevitdvel, especialmente em espacos fechados,
incluindo meios de transporte publicos, comércio, locais de trabalho, mas
também na via publical. A utilizacdo de mascaras, nomeadamente as cirdrgicas —
com capacidade para filtrar pelo menos 95% da exposicdao a bactérias, virus ou
particulas suspensas no ar, quando trocadas de 4 em 4 horas ou sempre que
figuem humidas — foi assim adotada como medida de mitigacdo da
transmissibilidade do SARS-CoV-2*. Em Portugal, a obrigatoriedade do uso de
mascara em espacos publicos foi decretada pela primeira vez a 27 de outubro de
20205. Face a elevada cobertura vacinal e a evolucdo epidemioldgica da COVID-
19 em Portugal, a obrigatoriedade do uso de mdscara em espacos publicos
cessou a 13 de setembro de 2021, salvo algumas excecdes contempladas na
orientacdo 011/2021 de 13 de setembro de 2021 do Ministério da Saude®.

No contexto das regras impostas a nivel nacional, o uso da mascara tem sido
adotado pela maioria da populacdo em contexto publico, embora nem sempre
adotando os procedimentos de uso mais corretos® ’-8. A utilizacdo da méscara é
ainda, classificada por muitos como desconfortavel ou inconveniente®.

Se 0 uso da mascara tem por objetivo prevenir a transmissdo de SARS-CoV-2 do
portador da mascara aos que o rodeiam, pode por outro lado promover uma
falsa sensacdo de seguranca ao seu portador, levando a distanciamento fisico
abaixo do ideal, etiqueta respiratéria inadequada e/ou insuficiente higiene das
mdos4. Importa assim destacar o facto de o uso da mascara dever ser
considerado como medida complementar e ndo substituta de outras medidas
preventivas, como sejam o distanciamento fisico, o arejamento de espacos
fechados, e a higienizacdo das maos?©.

]

Task

Force

Cidncias
Comporfomentais



Devido a prevaléncia de transmissdo de SARS-CoV-2 por pessoas assintomaticas,
0 uso de mdscara € importante para a conten¢do da infecdo, mesmo entre
pessoas que se sintam sauddveis e estejam vacinadas®. A evidéncia de efetividade
das vacinas disponiveis refere-se a reducao de risco de doenca grave ou de morte
por COVID-19, efetividade esta que se comprova também para as novas variantes
de SARS-CoV-2, como por exemplo a variante Delta®1l, Porém, a vacinacdo ndo é
efetiva para prevenir a transmissao de SARS-CoV-211, o que torna crucial a
adesdo continuada de comportamentos de protecdo, incluindo-se aqui o uso da
mascara, sobretudo em ambientes e por populagdes com maior risco para
infecdo por SARS-CoV-28, mesmo no contexto de mais de 85% da populacao
Portuguesa vacinada3®.
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e so de mascara em espacos interiores

Uso de mdscara em espagos exteriores
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E dificil / muito dificil usar a mascara

Figura 1. Evolugdo de indicadores de uso de mascara em Portugal (dados da Ficha de Agregacao de Indicadores Epidemiolagicos,

Comportamentais e de Comunicacdo/Mobilizag3o Social, do WP2 da TF Ciéncias Comportamentais)
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* As politicas de promocdo do uso da mdscara devem privilegiar o
envolvimento ativo da comunidade na comunicacdo da importancia deste
comportamento e na ativacdo do mesmo (nomeadamente através do
exemplo de pares, promovendo a constru¢cdo de normas sociais), tendo por
base os modelos de mudanca comportamental em satde?!2, nomeadamente
o modelo de crencas de satde!3 (ver Figura 2).

* A efetividade das mascara depende do seu uso adequado (cobrindo na
totalidade boca e nariz; sem contacto das maos na zona exterior da mascara).
Alguns estudos concluem como recomendacdo a necessidade do uso duplo
de mascaras.

e A adesdo da comunidade ao uso da mascara €, naturalmente, dindmica,
sendo influenciada por varios determinantes psicoldgicos, sociodemograficos,
contextuais e comportamentais212.14;

O défice de confianca nas instituicdes esta associado a ndo adesdo a medidas de

protecdo ou prevencdo recomendadas pelas autoridades? 2 7;

a) Quando a percec¢dao do risco de vir a sofrer de COVID-19:aumenta, a
adesdo as estratégias de prevencdo tende a aumentar. No sentido contrario,
estando a maior parte das pessoas vacinadas, a percecdo do risco de
desenvolver sintomas graves € menor, e isso pode traduzir-se numa
percecdo de menor risco, com reducdo da intengcdo comportamental de uso
da mascara® 1> 16,17,

b) Fatores sociodemograficos relacionados com maior adesdo ao uso da
mascara incluem: ter mais de 60 anos, ser mulher e ter ensino superior’. A
idade é o fator sociodemografico que mais explica diferencas significativas
no uso de mdscaras!®. Em pessoas a partir dos 45 anos, a motivacio
principal para o uso de madscara esta relacionada com perce¢cao de maior
risco para o préprio (de infecdo ou de desenvolver sintomas graves)’®. Em
contrapartida, pessoas com menos de 44 anos preocupam-se menos consigo
mesmas e, por outro lado, preocupam-se mais com os outros significativos
(e.g., familiares proximos). Maior preocupacio relativamente a saude dos
outros promove a adogdo de comportamentos de prote¢do comunitarials.

c) A observacdo de pessoas da propria comunidade a usar mascara aumenta
a probabilidade de uso de mascara, por identificacdo e modelagem?!®
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Para que a adesdo a novos comportamentos de saude, como o uso de
mascara, seja mais eficaz a curto, médio e longo prazo, é necessario que o
publico adira, voluntariamente, as recomendac¢des das autoridades de
saude®. Esta adesdo voluntaria ¢ facilitada quando se promove
adequadamente a percecdo individual de autonomia (na escolha),
competéncia (para realizar o comportamento) e do cuidar dos (da relacdo
com os) outros>1e. Medidas demasiado restritivas promovem, a longo prazo
sentimentos negativos e o n3o cumprimento das medidas®. A mudanca
comportamental é mais eficaz quando os individuos sentem que a decisao foi
autodeterminada, que aderem aos comportamentos por iniciativa propria, e
gue sdo tratados como responsaveis e conscientes (da importancia do seu
proprio papel, para os outros)’. A necessidade de relacionamento, de
estabelecer ligacOes afetivas e relacionar-se com aqueles percebidos como
fazendo parte do proprio grupo é uma necessidade basica, presente em
todos os individuos®. Quanto mais o individuo se identifica com a sua
comunidade, mais comportamentos em prol dos beneficios e objetivos
comuns adotal®. Daqui resulta que as pessoas se sintam mais confortaveis em
usar mascara se considerarem este comportamento como socialmente
aceitavel9. Por fim, a necessidade de competéncia diz respeito a percecao de
autoeficacia e de controlo das circunstancias®. Em situacdes de incerteza ou
crise, as pessoas olham a sua volta para perceberem o que devem fazer e
como devem fazer®. A percecdo de competéncia dos individuos ¢ estimulada
guando os profissionais de saude fornecem informacdes e feedback
relevantes: quando o cidaddo recebe as instrugdes e ferramentas para a
mudanca e ¢é apoiado aquando das dificuldades em ativar os
comportamentos de saudell. A aquisicdo de um sentimento de competéncia
¢ promovida pela autonomia: estando as pessoas autonomamente
envolvidas, a disponibilidade para aprender e aplicar novas competéncias é
maior1®.

A saude da comunidade é uma forma de bem publico, em que os
comportamentos de saude de cada um melhoram a saude de todos os
outros?. Dessa forma, a utilizacdo de mdascaras assume (e deve assumir) o
valor de altruismo social e solidariedade®®. Ver as méascaras como uma pratica
social, regida por normas socioculturais traduz-se em maior aceitacao desta
norma social a longo prazo!4%.
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e Os valores individuais, articulados com os valores da comunidade, sdo
determinantes basilares do comportamento humano®?2. Assim, a promocio
dos comportamentos de precaucdao como sendo ndo apenas benéficos para o
proprio individuo, mas também para o valor da saude comunitdria, com
vantagens econdmicas, com vantagens de interacdo e apoio social, promove
a adesdo ao uso de medidas preventivas, como seja o do uso da
mascaral2812,

De acordo com modelos comportamentais, o uso eficaz de mascara
envolve®®:

a) Capacidade: Compreender que tipo de mascaras usar, quando e como
usa-las e como descartd-las ou desinfeta-las com seguranca e desenvolver
técnicas para retird-las sem causar contaminacdo?’;

b) Oportunidade: Disponibilidade, a custo reduzido, de mdscaras ou meios
adequados para a sua confecdo e disponibilidade de instalagGes para
descartar de forma segura ou para descontaminar as mascaras'’;

c) Motivacdo: apelar aos beneficios da protecdo pessoal e comunitarial’.

Autoeficacia

(percegdo de ser capaz de realizar o comportamento de

prevencgdo do problema de salide)

Figura 2. Modelo de Crengas de Saude!3




A promocdo do uso de mascara deve ser reforcada no contexto de
abrandamento das medidas de confinamento. O sucesso da vacinagdao implica
a continuidade da adogdao de comportamentos individuais de prevencdo da
COVID-19, que inclui uso da mascara, distanciamento fisico, reducdo de
exposicdo a ambientes fechados e higiene das maos3°.

Como recomendag¢do comum a toda a comunicacdo de promogado da saude,
as mensagens dirigidas ao publico em geral devem ser adaptadas as
caracteristicas sociodemograficas e culturais dos grupos-alvo, com
mensagens especificas e concretas (orientadoras para acdo em causa),
centradas em poucos comportamentos de cada vez, devem demonstrar
confianca no publico e na sua capacidade de agir com responsabilidade, e
devem capacitar os cidaddos para novos comportamentos, facilitando a sua
activacdo. Importa assegurar que os cidad3os se sintam respeitados e que
sao o foco central das medidas de saude publica, condicdo necessaria para
que seja estabelecida confianca nas recomendacdes de saude publical®. A
confianca nas autoridades de saude é crucial para a adesdo continuada a
medidas de saude publica, incluindo vacinacdo, adesdo a comportamentos de
saude e a cuidados de satde?®.

Para promover a autonomia na adesdo ao uso da mascara, a comunicagao
devel®:

a) explicar, esclarecer e identificar o valor e a importancia do uso da
mascara;

b) reconhecer sentimentos e dificuldades que podem surgir, associados aos
diferentes contextos de ativacdao do comportamento de uso da mdscara; e

c) enfatizar a escolha, dando as pessoas opcdes (possiveis) de como cumprir
as diretrizes necessarias e excec¢Bes ao comportamento que se podem
concretizar.

Para aumentar a adesdo ao uso apropriado das mascaras, a comunicagao
deve apostar na educacdo, persuasdo e modelagem?°:

a) Educacdo: promover a compreensdo dos beneficios do uso da mascara e
em como e quando o fazer de forma eficaz, abordar preocupacdes sobre os
potenciais custos inerentes ao uso da mascara, e fornecer orientacdo
especifica sobre como minimizar os efeitos colaterais adversos. Importa ter
em consideracdo as faixas etdrias em causa, os niveis de escolaridade, e a
literacia em saude dos grupos-alvo da comunicac¢do’1218.20,
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b) Persuasdo: promover o sentimento de responsabilidade para com os
outros, nas familias e na comunidade e a compreensdo de que o0s
comportamentos individuais sdo avaliados por grupos com o0s quais o
cidaddo se identificaZ. Promover preocupacdo e envolvimento ativo, em vez
de ansiedade e evitamento defensivo?.

c) Modelagem: Evidenciar o uso da mascara pela maioria e por opinion
makers da comunidade de pertenca dos individuos-alvo%.

d) Treino: Demonstrar de forma simples a forma correta de utilizar a
mascara, incluindo como o fazer, e o que ndo fazer, salientando também
erros comuns e como corrigi-los°.
Mudancas sustentadas do uso da mascara implica exposicdo repetida as
mensagens sobre a sua utilidade!®. Assim sendo, as autoridades de saude
publica devem esforcar-se para fornecer mensagens simples através de
fontes confidveis, repetidas ao longo do tempo e através de diferentes canais
de informacdo.
As campanhas de comunicacdo estratégica devem ser usadas para mudar
crencas e atitudes, influenciar as normas sociais percebidas sobre o uso da
mascara, e abordar as barreiras ao uso da mesma (nomeadamente, a
importancia e o direito em se ser assertivo na utilizacdo da mdscara, mesmo
quando outras pessoas ndo o fazem)212.14,
Os principais objetivos da comunicacdo estratégica devem?1217:

a) Salientar a continuidade da ameaca da COVID-19, para o individuo e para
a sua familial?;

b) Explicitar a importancia da utilizacdo de mascara como protecdo
complementar a vacinal?;

c) Promover o conhecimento sobre quando as mdscaras sao necessarias —
aquando de proximidade fisica ou em espacos fechados — e como evitar
ambientes de risco (e.g., compreender que as situacdes de convivio social
em espacos fechados contribuem para a disseminacdao do COVID-19, mesmo
com uso da mdscara)l?.

d) Aumentar as competéncias de como usar mascaras: como e quando usar
e remover, onde tocar na mascara para corrigir a posi¢cao, colocar ou tirar a
mascara, como lavar ou descartar, etc.)!?;

e) Incentivar a crenga em normas sociais positivas - “pessoas como eu usam
a mascara”1?;
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f) A comunicacdo deve apelar para emocdes e valores - a mensagem deve
transmitir a importancia de utilizar a mascara como forma de proteger a familia,
amigos, vizinhos e a comunidade, sendo este um fator motivador121417.1813,

* De modo a promover e reforcar a formacdao do habito de uso da mascara em
espacos fechados ou em caso de proximidade interpessoal, importa criar
contextos facilitadores: destaca-se a garantia de acesso a mdscaras a custo
muito reduzidos (em particular, para grupos sociais mais vulneraveis)!.
Importa também promover a associagdo entre momentos/contextos criticos
e uso da madscara: por exemplo, reforcar a mensagem da importancia em ter
mascaras disponiveis a entrada/saida de casa ou no carro como forma de
facilitar a ativacdo deste comportamento*/.

Revisdo narrativa da literatura e analise evolutiva de indicadores de ades3o ao uso da
mascara como comportamento de prevencdo a infec¢ao por SARS-CoV-2, pela
populacdo adulta Portuguesa: “Uso da mdscara em espagos interiores”, “Uso da
mdscara em espacos exteriores”, “Uso da mdscara em contexto de risco - se esteve
mais de 15 minutos e a menos de 2 metros de distdncia de pessoas ndo pertencentes
ao seu agregado familiar, usou a mdscara?”, e “E dificil / muito dificil usar a
mdscara”, constantes da ficha de agregacao de indicadores epidemioldgicos,
comportamentais e de comunicagdo/mobilizacdo social, atualizada quinzenalmente

no ambito da atividade do Work Package 2 da Task Force.

1 Abboah-Offei et al., 2021; 2 Centers for Disease Control and Prevention, 2021; 3 World Health
Organization, 2020; 4 Coclite et al., 2021; > DR 62-A/2020, 27 outubro 2020; © Orientacio 011/2021,
13 de setembro, Ministério da Saude, 2021; 7 Sinicrope et al., 2021; 8 Tong et al., 2020; 9 Martela et
al., 2021; 10 pavis et., 2021; 11 Mostaghimi et al., 2021; 12 National Association of County and City
Health Officials, 2020; 13 Becker, 1974; 14 Howard et al., 2020; 1° Asri et al., 2021; 16 Porat et al.,
2021; 1/ West et al., 2020; 1° Betsch et al., 2020; *° Barile et al., 2021; 29 Rahimi et al., 2021.
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