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HEALTH.COM AFRICAIntrodução
• O consumo excessivo de A&D é um importante determinante de
saúde;
• Potencia Desigualdades sociais;
• Não existem INDICADORES do consumo excessivo A&D nos PALOP.
• Reportagens de televisão e rádio informam que é um problema de
saúde pública muito relevante.
• OMS África: diversos alertas sobre esta problemática, que tem
aumentado.
• Mobilizar os jovens com temas pertinentes para as suas idades com
recursos aos meios de comunicação, via Edutainment: education&
entertainment
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Mapa Países (PALOP)
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Source: WHO, Africa Region, 2017



HEALTH.COM AFRICAAngola
P: 28M ➤ P 15 e + anos 52% ➤ População em áreas urbanas: 59% ➤ Grupo de
rendimento (Banco Mundial): rendimento médio baixo PC

• A&D Resultados (2010)Frequência do consumo de Álcool**:

• � 25,1%, � 12,9%, 15 +, ⚤ 20,9%

• *Os consumos indicados, para efeitos indicaMvos, são referencias de consumos de 
referência baseados nas taxas de Importação dos Países. Não são conhecidos os 
valores de consumos, reais, nas populações jovens (escolares) em matéria de A&D 
ou álcool artesanal.

• Consumo de Drogas ilícitas: No data

**Source: © World Health OrganizaMon 2014



HEALTH.COM AFRICAEPHO 9 Mobilizar e Advogar: CDC Atlanta



HEALTH.COM AFRICAEPHO – 9 Advocacia para a Saúde



HEALTH.COM AFRICACabo Verde
• P: =,5M� P 15 e + anos 68%� População em áreas urbanas: 59%� Grupo de
rendimento (Banco Mundial): rendimento médio baixo PC
• A&D Resultados (2010)
• Frequência do consumo de Álcool**:
• � 23%, � 22%, 15 +, ⚤ 17,9%
• **Os consumos indicados, para efeitos indicaNvos, são referencias de consumos
de referência baseados nas taxas de Importação dos Países. Não são conhecidos os
valores de consumos, reais, nas populações jovens (escolares) em matéria de A&D
ou álcool artesanal.
• Consumo de Drogas ilícitas: No data

**Source: © World Health OrganizaSon 2014



HEALTH.COM AFRICARecolha de dados: ens. secundário
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HEALTH.COM AFRICASão Tomé e Príncipe
•População: 198 000� P 15+: 70%� P áreas urb: 62%� Grupo de rendimento (Banco
Mundial): rendimento médio baixo

•A&D Resultados*
•Frequência do consumo de Álcool      � 58%, � 43%, 15 +, ⚤
•⚤15-18 anos (39-46% ) e ⚤ 19 anos (>63%).

•⚤Ensino noturno e alfabeRzação 57%, técnico 76% e superior 79%.

•Filhos de mães sem educação formal 49%, 2º ciclo incompleto 52%.

•Filhos de pais 56% e de mães 59%, que consomem habitualmente

•Residentes nos distritos de Água Grande 56% e Lembá 57%.

•Consumo de Drogas ilícitas:

•Jovens de ambos os sexos, correspondendo a 1% dos respondentes.

•Frequência do consumo de Álcool**:Masculino (23,3%), Feminino (10,4%). Idade entre 15+anos: 18,5%
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HEALTH.COM AFRICAPlano de Comunicação
• Ar/cular com as autoridades competentes dos países visados, aos níveis
nacional e local.
• Capacitar para uma melhoria geral das condições saúde das populações.
• Reduzir o risco de uma DNT nos PALOP.
• Adaptar aos costumes, tradições e religião sociais e culturais das
populações-alvo,
• Comunicar mensagens-chave simples, acessíveis a adultos e crianças,
• TransmiAr por diversos meios áudio e visuais e através de mediadores
(pontos focais) especialmente treinados para o efeito.



HEALTH.COM AFRICAObjetivos
1. Prevenir a Doença (Consumos Excessivos de A&D e DCD) e

Promover a Saúde, via edutainment

2. Programas de Comunicação e Informação em saúde junto dos
grupos alvo, nas províncias e distritos dos países-alvo – através dos
seus líderes, com o apoio de pontos focais especialmente treinados
para o efeito pelo “edutainer”.

3. Promover a Saúde Pública (em geral), visando através de HC:
TA+KM+Deliv.=HG



HEALTH.COM AFRICAFórmula de CS
1. Público-alvo

2. Intervenções Preven8vas de CS
3. Key messages
4. Deliverables – produtos

5. Meios
6. parceiros



HEALTH.COM AFRICAEPHO 9 – WHO  
Advocacia, comunicação e mobilização social para a  saúde

Uma ciência

•Melhorar de 
resultados em 

saúde, 

•Encorajar na 
alteração de 

comportamentos 

•Apostar mudança 
social (Bernardht, 

2004)

Através de 
Mensagens 

Chave 
adaptadas aos 
Públicos-alvo.

Perspetiva Macro ou  
tradição 

Retórica ex: 
relação 

comunicador e 
públicos 

diferenciados

Perspetiva 
Micro ou  
tradição 

Retórica ex: 
relação médico-

paciente

No estado da arte 
pretende-se 
elucidar das 

diferenças entre 
razão e emoção 
nas ciências da 

saúde.



HEALTH.COM AFRICADiário de No*cias
• A importância de comunicar
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Mobilizar

•Apoios Ins)tucionais
oGoverno de Portugal Ministério da Saúde

oRecebido 16/Abril 2018

oCarlos Zorrinho, Professor Catedrá)co Universidade de Évora, Deputado Europeu, Comissões ITRE |ENVI
|delegações EUROLAT|ACP|EU-BRASIL|MERCOSUL (concedido com carta anexa)

oGoverno de Cabo Verde, Embaixador de CV em Lisboa
oRecebido 9/Abril 2018



HEALTH.COM AFRICAParlamento Europeu, 25 de Abril 2018, Bruxelas
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HEALTH.COM AFRICAEstratégia HEALTH.Com AFRICA



HEALTH.COM AFRICADeliverables: MCS



HEALTH.COM AFRICADeliverables: Redes Sociais e Telemóvel
Não é possível apresentar a imagem.



HEALTH.COM AFRICAPúblico alvo: crianças



HEALTH.COM AFRICAPúblico alvo: Escuteiros



HEALTH.COM AFRICAPúblico alvo: Escuteiros



HEALTH.COM AFRICAPúblico alvo: alunos ensino superior 
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Casa dos Pequeninos_SÃO TOMÉ E PRÍNCIPE

Autor: I De San.ago
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