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Resumo

O presente trabalho resulta de uma pesquisa etnografica em torno das praticas,
representacdes e significados sobre as medidas de prevencao adotadas pelos funcionarios
da Secretaria Distrital de Marracuene na prevencao e combate a pandemia da COVID-19.
A pesquisa foi realizada entre os funcionérios e agentes do Estado da Secretaria Distrital
de Marracuene, entre os meses de Janeiro a Marc¢o de 2021. Os dados da pesquisa foram
recolhidos com base na observacdo direta, entrevistas semi-estruturadas e conversas

informais.

Os resultados revelam que durante o periodo que predominou a COVID-19, o Governo
de Mocambique imp6s varias medidas de prevencdo da pandemia como a lavagem das
maos, 0 uso obrigatorio das mascaras e distanciamento social. Os funcionarios tiveram
uma resisténcia na implementacdo das medidas de prevencao, foi possivel perceber que
eles ndo acreditavam que o virus tinha-se alastrado da forma como se havia anunciado na

midia e isso levou ao ndo cumprimento das medidas de prevencao decretadas.

O estudo conclui que as representacdes e significados que os funcionarios da Secretaria
Distrital de Marracuene construiram sobre a COVID-19 influenciaram na determinagéo
dos fatores de risco de contaminacéo, visto que a visdo que eles tinham sobre a doenca
resultava das vivéncias e experiéncias que iam tendo com a epidemia ao longo das suas

experiéncias diarias.

Palavras-chave: Préticas, significados e representaces, COVID-19.
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CAPITULO I: INTRODUCAO

Este trabalho é realizado como requisito parcial para a obtencdo do grau de licenciatura
em Antropologia, na Faculdade de Letras e Ciéncias Sociais, da Universidade Eduardo
Mondlane, Departamento de Arqueologia e Antropologia. No presente trabalho
pretendemos compreender do ponto de vista antropoldgico as praticas, representacdes e
significados sobre as medidas de prevencdo e combate a pandemia da COVID-19 na

Funcéo Publica, concretamente na Secretaria Distrital de Marracuene.
1.1. Contextualizacdo

Desde o inicio de Fevereiro 2019, a OMS passou a chamar oficialmente a doenca causada
pelo novo corona virus de COVID-19. A palavra COVID significa Corona Virus Disease
(Doenga do Corona virus), enquanto “19” se refere ao ano de 2019, quando os primeiros
casos em Wuhan, na China, foram divulgados publicamente pelo governo chinés no final
de Dezembro (MISAU, 2020). O corona virus sdo uma variada familia de virus comuns
em muitas espécies diferentes de animais, como gado, gatos e morcegos. Raramente o
corona virus que infetam animais podem infetar pessoas, como exemplo da Sindrome
Respiratdria do Oriente Médio (MERS) e a Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SARS).
O que estamos vivendo, com inicio detetado em Dezembro de 2019, foi a transmissédo de
um novo corona virus, o qual foi identificado em Wuhan, capital da provincia de Hubei,
na China Central e causou a COVID-19, sendo disseminado e transmitido pessoa a pessoa
(MISAU, 2020).

Sendo assim, a COVID-19 é uma doenca causada pelo corona virus, denominado
SARSCoV- 2, que apresenta um espectro clinico variando de infe¢bes assintomaticas a
quadros graves. De acordo com a OMS a maioria (cerca de 80%) dos pacientes com
COVID-19 podem ser assintomaticos ou oligossintoméaticos (poucos sintomas), e
aproximadamente 20% dos casos detetados requerem atendimento hospitalar por
apresentarem dificuldade respiratoria, dos quais aproximadamente 5% podem necessitar
de suporte ventilatério (MISAU, 2020). Nesta mesma direcdo, (Segata, 2020) apontam
gue a taxa de letalidade era menor daquela ocorrida pelo virus de tipo SARS e MERS,
porém o indice de transmissibilidade ¢ maior. Ja pessoas idosas com historicos de

diabetes, hipertensdo, cardiopatias ou obesidade demonstravam ser mais aptas a



desenvolver formas graves da doenca, sendo que jovens e criangas pareciam oferecer mais

resisténcia e até mesmo serem assintomaticos (Segata, 2020).

Os paises com maior numero de casos cumulativos até 31 de Marco de 2021, de acordo
com o relatério da OMS, foram os Estados Unidos da América com 30 milhdes de casos,
0 Brasil com 12.7 milhGes de casos. Avaliando o numero de casos em relacdo a
populacdo, os paises mais afetados até de Marco de 2021 foram a Andorra, com
155.260,23 casos por milhdo de habitantes, seguido de Montenegro, com 145.239,80
casos por milh&o de habitantes e Republica Tcheca, com 142,880,73 casos por milhdo de
habitantes. No continente Africano a Republica da Africa do Sul foi o pais com maior
namero de casos por milhdo de habitantes, com 1.6 milhdes de casos de COVID-19 a 31
de Marco de 2021.

Até o final de més de Marco de 2021, em todo o mundo tinha sido reportado um
cumulativo de 128 milhdes de casos de COVID-19. Nessa altura, a Europa era o
continente com maior numero de casos cumulativos, com 39 milhdes, seguido da América
do Norte, com 35 milhGes de casos. O continente africano era na altura o segundo

continente com menor niimero de casos, com 4 milhdes de casos.

A eclosdo da pandemia da COVID-19 veio alterar o padrao de vida de muitas populacfes
no mundo, que passaram a viver um novo normal. Segundo a Organizacdo Mundial da
Saude (OMS), até dia 30 de Marco de 2020, o virus ja tinha infetado mais de meio milhdo
de pessoas a nivel mundial, das quais cerca de trinta mil morreram, tendo sido este

anunciado como um incidente mundial de saude publica.

No dia 22 de Marc¢o de 2020, foi diagnosticado o primeiro caso positivo de COVID-19
em Mocambique, 0 que colocou o pais na lista dos paises com casos confirmados da
doenca. Esta situacdo levou a que o Governo de Mocambique declarasse o Estado de

Emergéncia Nacional, com vista a salvaguardar a vida e a saude publica.

Para Gudo et al (2021:16), a transmissdo da COVID-19 teve uma dinamica diferente em
cada provincia. A maior parte dos casos da COVID-19 em Mogambique foram registados
na Cidade e Provincia de Maputo, com um total de 38.203 casos correspondentes a 57%
do total. A propagacéo do virus foi inicialmente lenta, com quase todos casos confirmados

em Maputo Cidade, Maputo Provincia e Cabo Delgado até meados do més de Maio de



2020. Foi a partir de Maio de 2020 que a epidemia espalhou-se rapidamente para as outras
provincias. A 10 de Maio de 2020 foram notificados 0s primeiros casos nas provincias de
Gaza, Inhambane, Sofala e Tete, e no mesmo més foram também notificados os primeiros
casos em Nampula, Zambeézia e Niassa. O pais levou 106 dias para atingir os primeiros
1.000 casos.

Ainda segundo o0s autores atrds citados, nessa altura o pais registou um aumento
exponencial de casos confirmados e mortes em Janeiro de 2021, sendo a média de casos
diérios de cerca de quatro vezes maior do que na primeira onda, e teve um total de
2.101.14 casos por milhdo de habitantes até 31 de Margo de 2021. Entretanto, as taxas de
positividade registadas na Africa Austral, Mocambique apresentou uma taxa global de
14.2% no periodo de Marc¢o de 2012 (Gudo et al, 2021).

Neste contexto, um conjunto de medidas foi decretado pelo Governo abrangendo varias
areas e sectores de atividade. Desde a declaracdo do primeiro estado de emergéncia, a 30
de Marco de 2020, feita pelo Presidente da Republica de Mogambique, Filipe Jacinto
Nyusi, foram anunciados no seu discurso a Nacao varias medidas de controlo e prevencéo
para o0 sector da Funcdo Publica, que foram sendo implementadas em momentos

diferentes.

Do conjunto de medidas anunciadas pelo Governo, o sector da Funcdo Publica devia
garantir a implementacdo das medidas de prevencdo estabelecidas pelo Ministério da
Saude em todas as instituices publicas que incluiam: (i) a lavagem ou desinfecdo das
maos na entrada das instituicdes; (ii) a medicao de temperatura; (iii) a obrigatoriedade do
uso da mascara; (iv) o distanciamento fisico de 2 (dois) metros e a vacina contra a Covid-
19. Por outro lado, as pessoas que apresentassem sintomatologias respiratorias ou febre
comprovada ndo deviam se fazer presentes nos locais de trabalho ou publicos, para além
da necessidade de se reforcar o uso de tecnologias de informacgdo para reduzir as

aglomeracges de utentes nas instituicdes publicas.

Com o avanco de numeros de casos por infecdo de COVID-19 no mundo, e em particular
Mocgambique, as medidas restritivas iam sendo anunciadas, e algumas de forma agravada.

Por exemplo, a 4 de Fevereiro de 2021, o Chefe do Estado no seu discurso a Nacao



anunciou mais medidas restritivas para a Funcdo Publica e demais sectores, que incluiam:
(i) o impedimento de partilhar utensilios de uso pessoal; (ii) a desinfecdo das instalacdes
e equipamentos com solucGes recomendadas e (iii) a reducdo do nimero de pessoas em
reunides ou locais de aglomeracao, devendo se garantir o distanciamento interpessoal de

pelo menos 2 (dois) metros.

De acordo com as medidas anunciadas pelo Governo, nos locais de atendimento ao
publico era obrigatdrio a definicdo da capacidade maxima e sua respetiva afixacdo em
locais bem visiveis da instituicdo, e ainda na impossibilidade de se garantir o
distanciamento interpessoal, recomendava-se adotar o regime de rotatividade das equipas
de servigos. Por fim, a reducdo de pessoal para efeitos de cumprimento das medidas nédo
se podia confundir com dispensa de trabalho, devendo serem adotados mecanismos que

assegurassem a continuidade do trabalho em casa quando criadas as condicoes.

O novo normal que emergiu em Mocambique, como resultado da pandemia da COVID-
19, constituiu um risco para os funcionarios e agentes do Estado na Funcéo Publica, o que
levou a adocéo de varias medidas restritivas ja citadas. Nesse contexto, os funcionarios e
agentes do Estado procuraram lidar com as medidas restritivas decretadas de forma a

preservar a sua saude, de colegas e membros da sua familia.
1.2. Problematizacéo

A pandemia da COVID-19 trouxe um enorme impacto nas instituicdes publicas e privadas
no mundo, em Mogambique em particular, que em pouco tempo tiveram que se adaptar
as novas modalidades de trabalho, utilizando entre outros, as plataformas digitais como
forma de dar seguimento nas atividades laborais. Diante desse contexto, verificaram-se
diferentes mudancas em todas organizacdes publicas e privadas. Por conseguinte essas

mudancas afetaram direta ou indiretamente a estrutura organizacional das institui¢oes.

A pandemia da COVID-19 causou uma interrup¢do sem precedentes de muitas atividades
laborais e mudou o cenario “da noite para o dia”, exigindo, perante a situagdo, uma reagao

imediata de todas as instituicbes com vista a orientar as atividades laborais.

Todavia, tendo em vista 0os impactos causados por esta pandemia no mundo muitos
profissionais tiveram que se reinventar de forma rapida e compulsoria, além de que alguns

iniciaram suas atividades laborais em home office, e outros tiveram que permanecer no



formato presencial ocasionando em alguns casos de stresse, medo, ansiedade e desgaste

emocional, afetando assim a sua produtividade.

As incertezas econOmicas causadas pela pandemia da COVID-19 geraram nas
organizacOes sejam elas grandes, médias ou pequenas uma série de tensdes que tiveram
impacto para além das finangas e estruturas destas, afetando profundamente elementos

vigentes dentro da organizacdo formal ou informal (Gomes, 2020).

E no ambito da problematica acima descrita que surge a seguinte questio: quais s&o as
praticas, representacdes e significados adotados pelos funcionarios e agentes do Estado
da Secretaria Distrital de Marracuene no contexto da implementacdo das medidas
decretadas pelo Governo para a prevencéo e combate a COVID-19?

1.3. Objetivo do Estudo
1.3.1. Objetivo Geral

O objetivo geral desta pesquisa € de analisar as praticas, representacdes e significados
construidos pelos funcionarios e agentes do Estado da Secretaria Distrital de Marracuene
no contexto da implementacdo das medidas decretadas pelo Governo para a prevencéo e
combate da COVID-19.

1.3.2. Objetivos Especificos
De forma especifica, a pesquisa pretende:

® Descrever 0 ambiente no qual a Secretaria Distrital de Marracuene implementou as

medidas de prevenc¢do e combate a COVID-19;

® Identificar as praticas, representacOes e intervenientes dos funcionarios e agentes do

Estado no combate a COVID-19 na Secretaria Distrital de Marracuene; e

® Analisar as racionalidades dos funcionarios e agentes do Estado em relacdo as

medidas de prevengdo a COVID-19.
1.4. Justificativa

Em termos de justificativa, este trabalho, por se focalizar em aspetos de medidas

decretadas pelo Governo, que séo politicas, teve uma abordagem antropoldgica na area



das politicas publicas. A Antropologia das Politicas Publicas é essencial nesta pesquisa
porque permitiu compreender como é que as politicas publicas e processos
governamentais, neste caso as medidas de prevencdo e combate a Covid-19, séo

vivenciados e interpretados por pessoas a nivel local da sua implementacéo.

Shore e Wight (1997) afirmam que o foco da Antropologia das Politicas Publicas é
simultaneamente amplo e restrito. E entendido como amplo na medida em que o seu
objetivo é explorar a compreensdo de como o Estado relaciona-se com o local e as
populacdes; e no sentido restrito, o seu foco etnografico tende privilegiar o objetivo de
compreender como as politicas publicas e 0s processos governamentais séo vivenciados

e interpretados por pessoas a nivel local.

Wedel (2005) afirma que neste exercicio, pouco interessa para a Antropologia a definicdo
do que ¢é Politica Publica, preocupando-se mais em questionar ou compreender o que é

que se faz ou 0 que € que as pessoas fazem em nome das Politicas Publicas.

A Antropologia das Politicas Publicas é relevante nesta pesquisa porque permitiu
compreender as praticas representacGes e significados dos funcionarios e agentes do
Estado da Secretaria Distrital de Marracuene em relagéo as medidas de prevengédo contra
a COVID-109.

1.5. Estrutura do Trabalho

O trabalho esta organizado em sete partes. A introdugdo que constitui o primeiro capitulo.
No segundo capitulo temos a revisao da literatura mostrando diferentes perspetivas que
analisam o impacto da COVID-19 no funcionamento de institui¢des publicas. No terceiro
capitulo apresentamos o enquadramento tedrico que orienta esta pesquisa. O quarto
capitulo é dedicado a metodologia, onde explicamos a forma como ocorreu a pesquisa de
campo e a obtencdo de informacdes para a pesquisa, bem como as técnicas usadas na
recolha dos dados e reflexao sobre os constrangimentos enfrentados durante a realizacdo
da pesquisa. No quinto capitulo apresentamos a descri¢cdo do Distrito de Marracuene e
caracterizacdo da Secretaria Distrital de Marracuene. No sexto capitulo apresentamos 0s
resultados da pesquisa sobre as informacgOes recolhidas. Por fim apresentamos as

conclusdes do trabalho.



CAPITULO II: PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Este capitulo apresenta a metodologia usada para a elaboracdo deste trabalho
antropologico sobre as praticas, representacGes e significados sobre as medidas de
prevencdo no combate a nova pandemia de COVID-19, na Func¢éo Publica concretamente
na Secretaria Distrital de Marracuene.

Para a realizacdo deste trabalho utilizou-se a abordagem qualitativa. A abordagem
qualitativa permitiu compreender as praticas, representacdes e significados dos
funcionarios da secretaria distrital de marracuene inerentes a implementacéo das medidas

de prevencédo e combate a Covid-19.

A pesquisa baseou-se no método etnogréafico. A escolha deste método para pesquisa foi
devido a possibilidade que este método oferece na realizacdo de uma pesquisa baseada
no contacto direto com os informantes. Para Gil (1999) o método etnografico é uma forma
de nos aproximarmos da realidade que nos propomos estudar e entender, num mergulho
profundo e prolongado na vida quotidiana desses outros que se pretende apreender e

compreender.

O trabalho foi realizado em trés etapas, a saber: a primeira etapa consistiu na pesquisa
bibliografica e documental, com base na andlise de artigos cientificos, publicacbes
diversas existentes nas Bibliotecas da Cidade de Maputo, nomeadamente: Biblioteca
Central Brazdo Mazula da UEM, Centro de Estudos Africanos, Biblioteca Municipal e a
Biblioteca do Departamento de Arqueologia e Antropologia (DAA) da UEM. A segunda
etapa do trabalho consistiu na pesquisa de campo onde recolheram-se dados no terreno,
que decorreu na Secretaria Distrital de Marracuene, na Provincia de Maputo. Esta
pesquisa foi realizada entre os meses de Janeiro a Marco de 2021. Na terceira etapa

realizou-se a organizacdo, a leitura, a interpretacdo e analise das informacdes recolhidas.
2.1. Técnicas de Recolha de Dados

Para a recolha de dados foram usadas técnicas de pesquisa bibliografica e documental,
observacao direta e entrevistas semi-estruturadas dirigidas aos funcionarios e agentes do

Estado da Secretaria Distrital de Marracuene.

2.1.1. Pesquisa Bibliogréafica e Documental



Para Marcone e Lakatos (1991), a pesquisa bibliografica ou de fonte secundaria abrange
toda a bibliografia ja tornada publica em relacdo ao tema de estudo, desde boletins,
jornais, revistas, livros, pesquisas, monografias, até meios de comunicagéo orais: radio,
gravacgOes em fita magnética e audio visuais. A sua finalidade é colocar o pesquisador em

contacto direto com tudo o que foi escrito, dito ou filmado sobre o assunto em estudo.

A pesquisa bibliografica foi importante por fornecer informacGes sobre decretos e
documentos oficiais sobre a pandemia da COVID-19 no pais e no mundo, que levou a

implementacdo de medidas de prevencdo e combate a COVID-19 no sector Publico.

A pesquisa documental esté restrita a documentos escritos ou ndo, constituindo o que se
denomina de fontes primarias. Estas podem ser feitas no momento em facto ou o
fendmeno que ocorre. A informacao foi recolhida nas seguintes bibliotecas: Biblioteca
Central Brazdo Mazula da UEM, Centro de Estudos Africanos, Biblioteca Municipal e

por fim Biblioteca do Departamento de Arqueologia e Antropologia (DAA) da UEM.
2.1.2. Observacao Direta

Lakatos e Marconi (1991), ensinam que a observacdo € uma técnica de coleta de dados
que utiliza os sentidos na obtencdo de determinados aspetos da realidade. Nao consiste
apenas em ver e ouvir, mas também em examinar factos ou fenébmenos que se desejam
estudar. As autoras sustentam que a observacao ajuda o pesquisador a identificar e a obter
provas a respeito de objetivos sobre o0s quais os individuos ndo tém consciéncia, mas que

orientam seu comportamento.

A observacdo ajuda o pesquisador a identificar e a obter prova a respeito de objetivo sobre
0s quais os individuos ndo tém consciéncia, mas que orientam o seu comportamento.
Desempenha papel importante nos processos observacionais, no contexto da descoberta,

e obriga o investigador a um contacto mais direto com a realidade.

Segundo Quivy e Campenhoudt (2005), a observacdo direta constitui método de
investigacao social que capta determinados aspetos da realidade no momento em que eles
se produzem e em si mesmo, sem a mediacdo de um documento ou de um testemunho,

onde o proprio investigador procede diretamente a recolha das informacdes.



A observacao direta ocorreu no edificio da Secretaria Distrital de Marracuene. Esta
observacao possibilitou a obtencdo de informacg6es sobre o objeto de estudo. Dessa forma,
a pesquisa de campo permitiu ter acesso as praticas, as crengas e a voz dos sujeitos em

estudo.
2.1.3. Entrevistas Semi-estruturadas

Segundo Gil (1999), a entrevista semi-estruturada € uma técnica que supBe que 0
pesquisador faz perguntas pré-estabelecidas que considera principais a partir de uma
relacdo fixa de perguntas, podendo elaborar novas perguntas que tornem as respostas mais

completas.

Para Marcone e Lakatos (1991), a entrevista semi-estruturada é uma conversa com
questBes dirigidas ao entrevistado, onde ha flexibilidade na resposta as perguntas e ndo
ha rigidez na sequéncia das questdes, 0 que deixa o0 entrevistado mais a vontade para
responder as perguntas, e dar 0 seu parecer sobre um assunto especifico. As entrevistas
semi-estruturadas permitem ao pesquisador ter a liberdade para desenvolver cada situacédo

em qualquer direcdo que considere adequado.

As entrevistas foram realizadas na Secretaria Distrital de Marracuene, local de trabalho
dos funcionarios e agentes do Estado que tiveram a experiéncia de trabalhar dentro dos
moldes de mitigacdo a COVID-109.

Para ter acesso aos informantes da pesquisa solicitamos autorizacdo da estrutura local,
apresentando credencial fornecida pela UEM. A escolha desse grupo alvo deveu-se a
facilidade de conseguir a permissdo para a realizacdo da pesquisa neste local, e também

pela proximidade com alguns funcionarios e agentes do Estado da instituigao.

Desta forma, as entrevistas decorreram nos gabinetes dos funcionarios, enquanto estes
trabalhavam e em alguns momentos, eram interrompidas. Outras decorreram do lado de

fora da Secretaria, bem proximo da janela de atendimento aos utentes.

A anélise dos dados foi feita em trés fases, com base nas respostas fornecidas pelos
informantes. Primeiro, transcrevi as informagdes fornecidas pelos informantes, segundo

agrupei as respostas similares e contraditorias dos informantes. Terceiro, organizei as



respostas de acordo com as perguntas feitas. Esta fase permitiu selecionar informacoes

consideradas essenciais para a pesquisa.
2.3. Perfil dos Participantes da Pesquisa

A recolha de dados decorreu na Secretaria Distrital de Marracuene, e contou com a
participagdo de 27 funcionarios, dos quais 18 sdo do sexo masculino e 9 do sexo
feminino, com a faixa etaria compreendida entre 25 a 46 anos de idade. Dos funcionarios
entrevistados 17 tem a naturalidade de Maputo, 6 funcionarios tem a naturalidade de
Gaza, 2 funcionarios tem a naturalidade de Inhambane, 1 funcionéario tem a naturalidade
de Xai- xai e 1 funcionario tem a naturalidade de Chokwé. E temos 11funcionarios que
residem no municipio de Maputo, 3 funcionarios que residem no municipio da Matola e

13 funcionarios que residem em Marracuene.

A pesquisa contou com a participacdo de funcionarios dos quais 8 tem nivel superior
academico, 13 funcionarios com nivel técnico médio e 6 funcionarios com nivel médio
geral. Todos os funcionarios que participaram da pesquisa foram informados sobre os
objetivos da mesma, bem como sobre a seguranca em relagdo a confidencialidade e
garantia do anonimato, por conta disso, iremos usar nomes ficticios. Por outro lado, foi
previamente esclarecido que ao responder ao questionario estariam a consentir livremente

a utilizacdo da informacéo por eles prestada para producéo deste trabalho.

2.4. Licdes do Trabalho de Campo

A experiéncia de pesquisa antropoldgica de politicas publicas como foi esta pesquisa,
permitiu extrair licbes do trabalho de campo. Com efeito, enquanto decorria o processo
de recolha de dados, passei por trés situagdes que dificultaram o processo de recolha de
dados. A primeira foi a demora da autorizagdo para iniciar com a pesquisa, apos a
submissdo da credencial da UEM pedindo autorizacdo para o efeito. Tive que esperar
duas semanas pela resposta, porque o Chefe da Secretaria encontrava-se doente. Na
Secretaria Distrital de Marracuene sendo uma instituicdo publica existe um processo

burocrético para recolher os dados.
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Este aspeto mostrou o desafio de fazer pesquisa no campo das politicas publicas. Para
superar este obstaculo, procurei um conhecido que trabalha na Secretaria Distrital de
Marracuene, que facilitou-me contactos com os participantes desta pesquisa. A partir
destes contactos iniciei conversas informais enquanto aguardava o despacho da
credencial. Com o despacho da credencial iniciei conversas formais e observacdes

directas na Secretaria.

A segunda situacao diz respeito a disponibilidade dos funcionarios e agentes do Estado
para conceder uma conversa durante as atividades dentro da instituicdo. Dexter (1970) e
Whyte (1960) sugerem que o pesquisador deve elaborar regras apropriadas para facilitar
a entrada e estratégias de coleta de dados que sdo eficazes sem violar as normas deste
ambiente. Para superar essa dificuldade, e seguir o conselho dos autores, marquei
entrevistas com os funcionarios fora da instituicdo. Este constitui um desafio
metodolégico no campo da Antropologia das Politicas Publicas, onde a conversa fora da
instituicdo foi uma estratégia encontrada para recolher os dados. E neste caso, permitiu

ter acesso a dados que eram dificeis obter na instituicao.

A terceira situacdo ocorreu durante o processo da recolha de dados, em que o0s
entrevistados recusavam a realizacéo de entrevistas, alegando a necessidade de manter o
distanciamento fisico. No campo da Antropologia das Politicas Publicas sugere-se que o
Antropdlogo deve criar estratégias para recolha dos dados. A Antropologia toma como
certo que grande parte de sua informacdo mais util sé pode ser obtida através de
"informantes™ confidveis. Em alguns participantes do trabalho, quando eu aproximava
para fazer a respetiva entrevista alegavam possibilidade de haver contaminacdo da
COVID-19. Para contornar esta dificuldade, tive que proceder via chamada telefénica,

com alguns dos entrevistados.
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CAPITULO IlI: REVISAO DE LITERATURA

Neste capitulo analisaremos a literatura sobre o impacto da COVID-19 no funcionamento
de instituicdes publicas. Na literatura examinada identificamos trés perspetivas sobre o
tema. A primeira analisa as desigualdades sociais, pobreza e populagdes vulneraveis em
tempos de COVID-19; a segunda analisa as politicas publicas na contencdo da
propagacdo e mitigacdo da COVID-19; e a terceira focaliza-se nas manifestagdes socio

comportamentais inerentes as medidas de prevencdo da COVID-109.
3.1. COVID-19, Desigualdades Sociais e Pobreza

A primeira perspetiva de analise que apresentamos nesta revisdo de literatura diz respeito
aos estudos que analisam os impactos da COVID-19 nas desigualdades sociais e na
pobreza das populagdes vulneraveis. De acordo com Blanco e Sacramento (2021) no
inicio da epidemia de Sars-CoV-2 no Brasil, 0 aumento exponencial da fome era visto
como uma de suas mais impactantes consequéncias, em decorréncia dessa constatacéo, a
narrativa em torno dos desdobramentos socioecondémicos da pandemia foi construida a
partir da oposigdo entre a manutengao da sobrevivéncia atraves do acesso a comida. Desta
forma, as principais atividades economicas familiares e a protecéo contra o virus através
das medidas de isolamento restritivo. Com o decorrer da pandemia o gquestionamento

“morrer de virus ou morrer de fome” era constante em algumas narrativas estatais.

Ainda de acordo com os autores acima citados, a relacdo COVID-19 e a fome é mais
estreita do que se pensa e vai além das implicagdes econdmicas tdo mencionadas pelas
midia, ela ¢ um problema real no Brasil e, mais ainda, sendo “o governo da fome” um
processo definido da governamentabilidade brasileira, se tornou evidente que nédo era
possivel comecar a entender a producdo da epidemia do novo coronavirus no Brasil sem
levar em consideracdo as estruturas pré-existentes (Blanco e Sacramento, 2021). Os
autores compreendem a fome como um elemento constituinte da pandemia da COVID-
19.

Esta perspetiva de analise tambem é defendida por Granada et al (2021). Eles analisam
as condi¢Oes sociais e de satde de imigrantes que trabalham nos frigorificos de carnes e
derivados nos municipios do interior do Rio Grande do Sul e de Santa Catarina no
contexto da pandemia de COVID-19.
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De acordo com Granada et al (2021), parcelas da populacdo encontram-se
impossibilitadas de manter as orientacGes de distanciamento e aderir ao confinamento,
restringindo a circulacdo e ndo aderem as medidas ou programas necessarios a sua
protecdo, e desta forma tornam-se ainda mais vulneraveis a infecdo e ao adoecimento pelo

coronavirus.

A vulnerabilidade pode ser entendida a partir de duas dimensdes. A primeira €
programética, que se refere as politicas e nos permite compreender a realidade das
pessoas. A vulnerabilidade programatica a que estdo sujeitas parcelas da populagéo se
materializa na falta de investimentos no Sistema Unico de Saude e nas diferentes formas
de privatizacao da satde. A situacdo de vulnerabilidade programatica podera ser reduzida
com politicas de protecdo social, principalmente aquelas mais diretamente ligadas ao
papel do Estado como mediador das relagfes sociais e ndo de defesa dos interesses do
capital, a exemplo dos programas urgentes de garantia de renda, seguranca alimentar,
continuidade do trabalho formal com a implementacéo de trabalho remoto, adiantamento

de férias (Blanco e Sacramento, 2021).

Uma segunda dimensdo da vulnerabilidade que merece destaque é a dimensdo social, pois
grupos populacionais que ja enfrentam historicamente uma trajetoria de violacdo de
direitos, sentiram os efeitos da infecdo pelo novo coronavirus e do adoecimento pela
COVID-19 de forma mais devastadora. Assim, género, raca e geracdo configuram-se em
elementos centrais para entender a situacdo complexa das vulnerabilidades de grupos

particulares quanto a possibilidade, ou ndo, de manter a quarentena.

Nesta primeira perspetiva 0s autores compreendem a fome como um elemento
constituinte da pandemia, na medida em que estes estdo condicionados ao virus devendo
seguir com as medidas impostas como as de prevencgado contra o virus. O que ndo tem sido
possivel porque trata-se de uma camada da populacdo que ja se encontrava em situacao
de vulnerabilidade. Esta populacdo que depende do desempenho do comércio informal
que é exercido nos mercados, nas avenidas da cidade bem como nas ruas da periferia.
Esta atividade que os coloca em total exposic¢do ao virus, mas que para eles é inevitavel
pois se ndo exercem esta atividade ndo comem, pois, a sua renda é diaria. O défice no
sistema de satde em garantir um atendimento pronto para esta populacdo condiciona a

ndo realizagdo de testes contra a COVID-19 para esta camada.
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3.2. COVID-19 e politicas publicas de prevencéo e combate

A segunda perspetiva analisa as politicas publicas de prevencdo e combate da COVID-
19. Esta perspetiva € representada por autores como Franca de Lima (2021), Menezes et
al (2021) e Natélia Koga (2020). Em meio a pandemia da COVID-19, Franca de Lima
(2021) publica um artigo no qual faz a sistematizacdo de algumas das consequéncias

relativas ao acesso aos servicos de salde, a leitos e a progressao do adoecimento.

Desta feita, a autora afirma que ha uma necessidade de considerar as politicas publicas de
prevencédo e combate, especialmente, em contextos de extrema precariedade de direitos e
acesso aos servicos publicos e de saude, uma vez que, determinados grupos e sectores
sociais estdo, mais do que outros, expostos ao risco e ndo somente em termos

epidemioldgicos (Franca de Lima, 2021).

O combate da pandemia da COVID-19 passa por uma elaboracdo de politicas publicas
capazes de resolver problemas enfrentados por certos grupos sociais tidos como de risco,
grupos como de mulheres, para as quais o isolamento social representa, por vezes, risco
de violéncia doméstica e sobrecarga dos cuidados domésticos, familiares e as
vulnerabilidades de pessoas em situacdo de rua ou moradoras de &rea com infra-estrutura
insuficiente. As politicas publicas devem ser capazes de ir além das solucdes consideradas
basicas, como a orientacdo de lavar as méos e a reclusdao em um lar, resolver problemas

estruturais que dificultam o combate a pandemia da COVID-19. (Franca de Lima, 2021).

Natélia Koga (2020) analisa os instrumentos de politicas publicas para o combate do virus
da Covid-19. O escopo da pesquisa deteve-se em analisar a reacdo normativa do executivo
federal e o arranjo de instrumentos de politicas publicas mobilizados para o
enfrentamento da pandemia global. Os dados empiricos revelaram lentiddo na reacdo do
poder executivo federal em comparacdo aos marcos nacionais e internacionais da
progressao da disseminacdo da doenca, assim como as acdes empreendidas pelos
governos estaduais, especialmente no que se refere aquelas voltadas a prevencdo da

disseminacéo.

No campo sanitério, o esforco principal no periodo analisado foi em medidas emergéncias
relacionadas a preparacdo do sistema de salude para o tratamento dos ja infetados. No

entanto, quanto as medidas de prevengdo da disseminagdo do virus, os dados indicam
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poucos instrumentos propostos. Medidas federais no campo econdémico e social estdo em
debate em sua interacdo sistémica com o0 campo sanitario, mas chama atencdo a
inexisténcia de normas publicadas, no periodo analisado, voltadas ao amparo dos
cidaddos mais vulneraveis economicamente e socialmente diante da crise (Koga, 2020).

Outro autor que corrobora com esta perspetiva é Menezes (2021), que faz uma analise
das politicas publicas de prevencdo e combate da COVID-19. Num artigo intitulado
“Painéis comunitarios: a disputa pela verdade da pandemia nas favelas cariocas™ a autora
dedica-se a descricdo e analise da experiéncia dos painéis comunitarios de mapeamento
da COVID-19 organizados por moradores de favelas da cidade do Rio de Janeiro. Para
esta autora, esses painéis sdo dispositivos que quantificam a extensao e a intensidade da
pandemia nesses territorios, apresentando arranjos diversos que envolvem dados

produzidos por moradores, servicos de salde ou 6rgaos publicos.

Menezes (2021) afirma que a falta de transparéncia na divulgacéo dos dados sobre o0 novo
coronavirus gerou grande desconfianca e preocupacdo entre liderancas, por isso,
iniciaram levantamentos proprios. Assim, surgiram 0s primeiros painéis comunitarios de
monitoramento do numero de pessoas infetadas e de Obitos nessas localidades. Essas
iniciativas apresentam-se como um dos desdobramentos circunstanciais possiveis de
diferentes experiéncias politicas forjadas nos ultimos anos por organizacdes e coletivos

de favelas no sentido de produzir dados e informaces préprias sobre suas vivéncias.

As incertezas sobre os dados de mortalidade e contidgio em funcdo da COVID-19
dificultam a implementagdo de politicas eficazes para impedir a disseminagdo do novo
coronavirus por diferentes territorios. Com tudo, tais incertezas, ndo surgem pela
incapacidade dos profissionais da saude, pesquisadores(as) e ativistas em mapear e

oferecer solugbes para a situacdo, mas de um arranjo politico.

No que diz respeito as politicas de prevencdo e combate a COVID-19 com a explanagéo
dos autores, compreendemos que algumas politicas adotadas sdo ineficazes para o
contexto mogambicano, como o caso do sector dos transportes, as medidas de prevengéo
da lotacdo nos autocarros e transportadores semi-coletivos onde alguns cumprem com a
recomendacéo de ndo lotacdo e outros ndo, mas isto devido a demanda da populacgéo e a
falta de transportes. Algumas politicas s@o impostas sem olhar para a realidade do pais,
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pois temos alguns grupos ou sectores sociais que estdo em situacdo de risco, ou mais
expostos ao risco em ralacdo aos outros. E para estes, algumas politicas de prevencéo e
combate significam a perda de emprego em algumas instituicbes que tiveram de ser
enceradas devido ao cumprimento de medidas de combate. E desempregado segue a

outras alternativas que é o comércio informal.
3.3. COVID-19 e as manifestacdes culturais

A Ultima perspetiva de analise dedica-se a explicar de que forma as medidas de contencéo
da COVID-19 foram recebidas pela populagdo que se viram obrigadas a adotar novas
formas tais como o uso das mascaras, a lavagem constante das maos e o isolamento social.
Nesta perspetiva de andlise encontramos autores como Monica Frederico e Cristiano
Matsinhe (2020), Carol de Oliveira Abud e Luciano de Souza (2020).

Frederico e Matsinhe (2020) fazem uma analise dos fatores de resisténcia ou apatia a
aceitacdo da adoc¢do das medidas de contencdo da pandemia da COVID-19 impostas pelo
estado de emergéncia, através do Decreto Presidencial n® 12/2020, de 30 de marco, cuja
ratificacdo decorreu ao abrigo do artigo 3 da Lei n.° 1/2020, de 31 de Margo. Através
deste decreto, foram promulgadas medidas urgentes de excegéo, concebidas para prevenir
e mitigar a propagacdo da COVID-19. Essas medidas incluem a proibicdo de eventos
publicos e privados, a suspensao de cultos religiosos em coletivo, determinacdo de um
novo horario de funcionamento dos mercados, limite de nimero de passageiros nos

transportes coletivos, entre outros.

Apesar das varias medidas adotadas pelo Estado de Emergéncia, verificou-se na Cidade
de Maputo um aumento acentuado do numero de casos de COVID-19 no pais e, de acordo
com o0s autores supracitados, esse aumento deve-se a inobservancia das medidas de
prevencdo. Essa inobservancia ou resisténcia deve-se a fatores como a economia
informal, estrutura urbana e periurbana, estrutura e rede de transportes, e os fatores
comportamentais. Embora a maioria da populacéo tenha consciéncia de ser suscetivel a
contrair COVID-19 e da gravidade que esta pandemia representa, parte da populagédo
urbana e periurbana ainda ndo segue de forma rigorosa as medidas anunciadas para

prevenir a infecdo e propagacao da Covid-19 (Frederico e Matsinhe, 2020).
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A oOptica dos autores na "situacdo vivenciada por todos em tempos de pandemia declarada
pela OMS, o individuo estd obrigado a adotar medidas que possam colaborar com a
reducdo da propagacdo da COVID-19. A controvérsia eventualmente existente consistiria
em considerar a imposi¢ao do uso de mascaras em ambientes pablicos ou colectivos como
intrusdo nos direitos fundamentais de liberdade dos cidad&os”. Neste caso, 0 interesse
individual pode sofrer limitacdo em face do interesse coletivo na presente configuracao.
O direito é mais que a protecdo do interesse, é 0 interesse propriamente protegido e, com
IS0, 0 Estado encontra amparo mais que suficiente para obrigar a submisséo da vontade

do individuo a obrigatoriedade do uso de mascara.

Nesta terceira perspetiva, os autores explicam como a populacdo recebe as medidas de
combate a COVID-19. Nesta explicacdo, constata-se que ha uma certa resisténcia por
parte da populacdo em seguir com as recomendacdes de combate e prevencdo que em
alguns casos, é por questdes de sobrevivéncia prépria. Ndo tem como cumprir com o
recolher obrigatorio e o isolamento social se este mesmo grupo social ndo tem o que
comer nas suas casas. O uso de mascaras € cumprido pela maioria das pessoas na

sociedade.

Este trabalho enquadra-se nesta Gltima perspetiva e busca compreender as representacoes
e significados adotados pelos funcionarios da Secretaria Distrital de Marracuene, no

contexto de prevencgdo e combate a pandemia da COVID-19.
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CAPITULO IV: ENQUADRAMENTO TEORICO E CONCEPTUAL

Neste capitulo apresentaremos o enquadramento tedrico que orientou este estudo. Nesta
pesquisa usamos a teoria interpretativa de Clifford Geertz (1989) e fenomenoldgica

construtivista de Berger e Luckmann (2004).

O modelo “interpretativo” de Geertz (1989) consiste em captar a teia de significados que
as pessoas em um determinado contexto produzem nas suas multiplas relacdes, através
da descricdo densa que é o método etnografico. E nesse contexto que procuramos
compreender 0 que € que as pessoas pensam sobre as medidas de prevencao e qual é o
significado que atribuem a elas.

Geertz (1989) defende que as pessoas em um dado contexto produzem multiplos
significados sobre as coisas e, sO elas fazem sentido quando sdo vividas. A teoria
intrepretativista considera que perante factos culturais a interpretacdo é a Unica forma de
torna-los descritiveis. Geertz (1989) explica que os fendmenos sociais sdo sinais,
mensagens, textos que s@o interpretados pelos estudiosos. Esses sinais € mensagens
correspondem ao que o grupo considera realidade e esta mesma realidade serve de dado

perante o qual o antrop6logo pode ter acesso para interpreta-lo através da observacao.

O autor explica que para compreender o que o ser humano faz, é necessario entender
uma acdo dentre de varias outras e localiza-las, ou caracteriza-la. Geertz (1989) permite-
nos perceber a necessidade de envolvimento com o pesquisado para que possamos aferir
sobre sua realidade com certa legitimidade.

A teoria fenomenoldgica construtivista concebe a realidade como conjunto de fenémenos
que acontecem no mundo independente da vontade do individuo. Contudo, o
conhecimento ou o saber que os individuos formam em torno da realidade é baseado na
interpretacdo que fazem dela, que garante a certeza de que os fenGmenos sao reais e

possuem caracteristicas especificas (Berger e Luckmann, 2004).

A realidade interpretada consiste na relacdo existente entre 0 pensamento e 0 contexto
social no qual o individuo esta inserido. Assim, 0 mundo de vida surge como um espago
social importante no qual os atores sociais estabelecem relagdes entre si e partilham os
seus conhecimentos de forma a comungarem as mesmas crenca e valores. Este mundo da

vida quotidiana ndo é tido apenas como uma realidade garantida pelos membros vulgares
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da sociedade, é também um mundo com origem nos seus pensamentos e acOes através
das quais a realidade se mantém. Por isso é que apresenta-se como uma realidade
interpretada pelos homens e subjetivamente dotada de sentido para eles na medida em
que forma um mundo coerente de ideias (Berger e Luckmann, 2004).

A realidade da vida quotidiana apresenta-se como um mundo intersubjetivo em que 0
individuo partilha com os outros membros da sociedade. Essa intersubjetividade

diferencia a vida quotidiana de outras realidades, das quais ele tem consciéncia.

A partir destes pressupostos da teoria construtivista, procuramos perceber como é que a
COVID-19 surge como uma realidade sujeita a interpretacdo dos individuos, carregada
de significados e crengas. Interpretacdes estas que fazem com que ela surja como uma
realidade social garantida e subjetivamente dotada de sentido para os individuos inseridos

num determinado contexto social, e neste caso a Secretaria Distrital de Marracuene.
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CAPITULO V: DESCRICAO DO DISTRITO DE MARRACUENE,
CARACTERIZACAO DA SECRETARIA DISTRITAL DE MARRACUENE E A
SITUACAO EPIDIMIOLOGICA DO DISTRITO

5.1. Descrigdo do Distrito de Marracuene

O Distrito de Marracuene localiza-se na Provincia de Maputo, a 30km a norte da Cidade
de Maputo e tem aproximadamente uma latitude de 25°41°20°’Sul e longitude de
32°40°30” Este. Tem como limites, a norte o Distrito de Manhiga, a sul a Cidade de
Maputo, a este o Oceano Indico e a Oeste o Distrito de Moamba e a Cidade da Matola.
Segundo o Censo Geral da Populacdo de 2012, o Distrito de Marracuene possui uma
superficie total de 697 Km? e populacio de 118.949 habitantes (Ministério de
Administragéo Estatal, 2005).

O Distrito é composto por dois Postos Administrativos, nomeadamente, Marracuene-
Sede e Machubo. O Posto Administrativo de Marracuene-Sede compreende a Localidade
Sede, Michafutene, Macaneta, Matalane e Ngalunde; enquanto o Posto Administrativo de
Machubo € constituido pelas localidades de Macandza e Thaula (Ministério de
Administracédo Estatal,2005).

O Distrito de Marracuene ¢ atravessado pela Estrada Nacional n’1 de Maputo que permite
a comunicacdo com a cidade de Maputo a Sul e o Distrito de Manhica a Norte. Possui
uma estagcdo de caminho-de-ferro, que serve a comboios de carga e de passageiros em
transito na linha férrea de Maputo-Chicualacuala-Zimbabwe (linha do Limpopo).
Localmente, o transito fluvial liga a Sede do Distrito a localidade do Macaneta. O distrito
é servido pela rede de telecomunicacédo fixa do pais (TDM) e pelas trés redes Moveis
(Mcel, Vodacom e Movitel) (Ministério de Administracdo Estatal, 2005).

A base da economia do distrito de Marracuene é a agricultura, tendo como principais
culturas as horticolas, milho, arroz, mandioca, batata-doce e bananas. A populacdo de
Marracuene pratica agricultura de subsisténcia. A outra atividade praticada no Distrito é

a pesca, comércio e a industria (Ministério de Administracdo Estatal , 2005).
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5.2. Secretaria Distrital de Marracuene: Organizacéo e funcionamento

Nesta seccdo apresentamos a organizacdo da Secretaria Distrital de Marracuene. De
acordo com o artigo 41, da Lei 8/2003, de 19 de Maio, a Secretaria Distrital é o Orgdo do
Aparelho Distrital encarregue de prestar a assisténcia técnico-administrativo ao Governo
Distrital. Trata-se do 6rgao coordenador das atividades de todos os sectores do distrito e
faz a articulacdo com outras instituicdes da sociedade, tais como Organizacdes Nao-
Governamentais, organizacgdes politicas, da sociedade civil e o sector privado. Em suma,
a Secretaria Distrital é o interlocutor médio situado entre a base e 0 topo (servigos
distritais e 0 GD).

A Secretaria Distrital é dirigida pelo Secretario Permanente Distrital. Entre as
competéncias da Secretaria Distrital constata-se que é responsavel pelo processamento de
salarios, ajudas de custos, bolsas de estudos, progressdes, promog¢des, mudancas de
carreiras, provimento de cargos de direcdo, chefia e ou confianca, controlo e outras
beneficiaces dos funcionarios afetos no Gabinete do Administrador, nas Secretarias das
unidades territoriais do Distrito, isto €, Postos Administrativos e Localidades.

De acordo com a Resolucdo 4/2006, de 20 de Dezembro, a Secretaria Distrital
compreende: (i) a Secretaria Comum; (ii) a Reparticio de Planificacdo e
Desenvolvimento Local; (iii) a Reparticdo de Financas e (iv) a Reparticdo de
Administracdo Local e Funcéo Publica.

5.2.1. Secretaria Comum

Cabe a Secretaria Comum, entre outras funcdes de administracdo interna, realizar o
registo e controlo da circulacéo de expediente e documentos, organizar a documentacao
e informac&o necessaria ao funcionamento da mesma. Significa, em outras palavras, que
a Secretaria Comum ao receber os documentos que ddo entrada, apos o registo segundo
0s assuntos, deve encaminhar as devidas reparticdes, assim como regista 0s documentos
saidos. Para estas tarefas, dos seus membros espera-se que sejam dotados de
conhecimentos especificos de gestdo de informacdo para o devido encaminhamento e

armazenamento de documentos.
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5.2.2. Reparticéo de Planificacdo e Desenvolvimento Local

As funcgdes da Reparticdo de Planificacdo e Desenvolvimento Local compreendem, entre
outras, as de elaborar o Plano Estratégico de Desenvolvimento do Distrito e as propostas
de Plano Economico e Social e Orgamento do Distrito, de promover o desenvolvimento
do territorio, de preparar os relatorios de analise de atividades e da situacdo politica,
econdmica e social do distrito, de assegurar o cumprimento do programa de financgas

descentralizadas e de acompanhar o funcionamento dos CCL.

Pretende-se que a RPDL assessore em primeiro lugar ao SPD em matéria de planificacdo
participativa, os documentos a serem apresentados nas sessdes do governo sejam

atempadamente preparados.
5.2.3. Reparticdo de Financas

A Reparticdo de Financgas (RF) tem as funcgdes de garantir a execu¢do do Orgamento do
Estado no distrito; observancia das normas dos inventarios e contas anuais; elaborar as
propostas do Orcamento do GD e organizar os processos de aquisi¢do, manutencao e

abate dos bens do Estado (artigo 5).

Espera-se que a RF monitore todos processos de execucdo orcamental dos servigos
distritais incluindo a SD assim como deve monitorar os processos de recolha de receitas.
Para estas tarefas é necessario que os seus membros sejam dotados de conhecimentos
profundos de contabilidade publica ou areas afins. A sua interlocucéo, regra geral, é com
0s gestores da area das financas dos servicos distritais.

5.2.4. Reparticdo Administracdo Local e Funcdo Publica

A Reparticdo Administracdo Local e Funcdo Publica (RALFP) visa, entre outras funces,
garantir a assisténcia técnica e administrativa necessaria ao funcionamento do GD;
garantir a assisténcia técnica e administrativa aos postos administrativos, localidades e
povoacdes; realizar a gestdo dos recursos humanos do quadro de pessoal privativo do
distrito; realizar a planificacdo da formacdo, distribuicdo e aproveitamento dos
funcionarios pelos servicos distritais, postos administrativos, localidades e povoacoes,
bem como pelas unidades econdmicas e sociais subordinadas; dinamizar o processo de

treinamento em administragdo publica para elevar o nivel de conhecimentos técnico-
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profissional nos servicos distritais, etc. Esta reparticdo, como se pode ver, tem apenas
uma dindmica interna entre as instituicdes em termos de gestdo do elemento mais sensivel
e particular.

Espera-se que neste sector estejam funcionarios experientes, que tenham desenvolvido as
capacidades de ouvir, que sejam sensiveis no tratamento dos colegas; sejam pacientes;
que conhecem as normas que regem a Administracdo Publica; que tenham técnicas de
comunicagéo a altura de corresponder as demandas internas como elemento chave da
motivagdo institucional; que saibam gerir o conhecimento, as capacidades intelectuais e
de talentos para o desenvolvimento institucional e que conhecam, além do mais, as
normas de organizacéo e gestdo do pessoal como meio especifico de reducédo de conflitos

laborais.

5.3. Situacao Epidemioldgica do Distrito de Marracuene

Segundo o Ministério da Saude o distrito de Marracuene teve o seu primeiro diagnostico
de Covid-19 a 18 de Maio de 2020, dando inicio assim a mais casos positivos que tiveram
maior prevalecia entre jovens e adolescentes. Que por dia registavam se de 7 a 8 casos
positivos por transmissao local. Isto devido ao incumprimento das medidas de prevencao
contra a Covid-19, de acordo com o coordenador do gabinete do provedor de justica,
consta a violacdo das medidas de prevencao no estabelecimento penitenciario distrital de
Marracuene. Onde o destaque vai para 0 ndo uso da mascara pelos reclusos, facto que
pode concorrer para o rapido alastramento do coronavirus, em caso de algum detento
infetado. A ndo observancia no distanciamento fisico entre os reclusos, devido as
pequenas dimensoes das celas daquele estabelecimento reclusorio. O mesmo decorria no
mercado do distrito de Marracuene a inobservancia com as medidas de prevencédo e
combate a covid-19, o que culminava com um numero de mais 45 casos positivos por
més. Outro factor determinate para este aumento de nimero de casos é o fluxo diario de
entrada e saida de pessoas para a cidade de Maputo. No que concerne ao nimero de casos
positivos de Covid-19 na Secretaria Distrital de Marracuene, os funcionarios alegam que
tiverem um caso positivo que ndo resulta de um uma transmissdo local da Secretaria

Distrital de Marracuene.
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CAPITULO VI: APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS DA
PESQUISA

Neste capitulo apresentamos os resultados da pesquisa sobre as informacdes recolhidas.
Primeiro comecamos por analisar as préaticas e representacdes dos funcionérios e agentes
da Secretaria Distrital de Marracuene em relacdo aos metodos de prevencdo da COVID-
19.

6.1. Praticas, Representacdes e Significados Adotados pelos Funcionarios e Agentes
da Secretaria Distrital de Marracuene em Relacdo aos Métodos de Prevencdo da
COVID-19

Para a contencdo da COVID-19 foram adotadas ao redor do mundo diversos métodos de
prevencdo e combate a pandemia. Em Mocgambique o Governo adotou métodos de
prevencdo que vao desde o distanciamento fisico, a lavagem ou desinfe¢do das méos e o
uso de mascaras assim com a vacinacdo. No trabalho de campo por nés realizado,
pudemos conversar com o0s funcionarios e agentes do Estado da Direcdo Distrital de
Marracuene e observamos as suas atitudes em relacdo as medidas de prevencdo e
combate a Covid-19 . E neste capitulo faremos uma andlise detalhada das préticas,
representacOes e significados construidos pelos funcionérios e agentes do Estado na

Secretaria Distrital de Marracuene sobre os métodos de prevencdo da COVID-19.
6.1.1. Uso das mascaras

O uso de mascaras faciais foi uma das orientacGes da OMS no contexto da COVID-19.
De acordo com a Internacional Laboral Organization (2021), a transmisséo do SARS-
CoV-2 ocorre principalmente quando uma pessoa infetada entra em contacto proximo
com outra pessoa. A extensdo na qual o virus sera transmitido entre colegas de trabalho
depende da quantidade de virus viavel que estd sendo espalhado e expelido por uma
pessoa, o tipo de contacto que as pessoas tém entre elas, o local onde ocorre a exposicao
e quais medidas preventivas estdo em vigor (Internacional Laboral Organization, 2021).

As mascaras faciais servem como uma barreira fisica. Elas evitam o contacto do trato
respiratério com particulas virais suspensas em goticulas, secrecdes e aerossois. E desta

forma reduzem o risco de contaminacéo (Silveira et al, 2020).
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Observamos o comportamento dos funcionarios e agentes do Estado no que concerne ao
uso de mascaras e constatei 0s seguintes aspetos: todos os funcionarios e agentes do
Estado traziam méscaras; as mascaras variavam de cores, forma, tipo de material de que
sdo feitas e do formato. Muitos traziam mascaras que combinavam com as roupas, outros
traziam mascaras feitas de tecido de capulana e mascaras cirurgicas. Estas mascaras foram
colocadas com o objetivo de conter a propagacdo da COVID-19 e de evitar a transmissdo
interpessoal do virus. Mas 0 que acontecia € que nem sempre as pessoas obedeciam, e
durante a observagdo foi possivel ver algumas pessoas conversando nos escritorios sem
mascaras. Elas s6 colocavam as mascaras sempre que atendessem os utentes ou quando

recebiam visitantes.

Na Secretaria Distrital de Marracuene encontramos duas narrativas ligadas ao uso das
mascaras, nomeadamente: a) a mascara como causa da falta de ar e sufoco e b) a divida

em relacdo a existéncia da doenca.
a) A mascara como a causadora da falta de ar e sufoco

A partir das entrevistas fornecidas pelos funcionarios percebemos, que as mascaras foram
concebidas como causadora da falta de ar e sufoco. Os informantes disseram ter
dificuldades em respirar devido ao uso da mascara. Neste caso, 0 uso da mascara na
Secretaria Distrital de Marracuene ndo foi obedecido e colocou em risco a propagacdo da
COVID-19.

Em conversa com Leandro, gue nos contou:

Tenho usado a mascara, adaptei-me ao novo normal, embora seja dificil
portar a mascara por sufocar, coloco em lugares onde ha movimentacéo,
mas em algum momento tiro por me sentir a perder ar. Com o passar de

tempo fui habituando o novo normal.

O depoimento acima é um exemplo das dificuldades que os entrevistados tinham no uso
da mascara, neste caso, 0 uso da mascara foi recebido com algum receio por parte dos
funcionarios, porque segundo estes, a mascara causava algum desconforto na respiracao,

mas que com o tempo tornou-se parte do quotidiano dos mesmos.

b) O uso da mascara e a duvida na existéncia da doenca
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Durante as entrevistas compreendemos que 0s entrevistados ndo compreendiam a
COVID-19 como uma doenga de alto nivel contagioso, tanto que dispensavam o uso da
méscara por ndo acreditarem na doenga nos moldes em que foi anunciada. Durante as
conversas alguns informantes dispensaram 0 uso da mascara e mesmo durante as
atividades laborais ndo portavam as mascaras, isto porque ndo acreditam na informacéo

existente acerca da doenga como podemos constatar na entrevista com Camilo,

Nem sempre coloco a méscara, penso que existe a COVID-19, mas nao
nos termos em que foi publicada em termos de ser assustadora. Ndo me
senti ameagado ao ponto de portar sempre estas mascaras e a pessoa
recupera sem medicacdo. Acho que aqui em Africa, Mocambique em

particular, seré dificil se alastrar essa doenca.

Para o Ministério da Salde a mascara € importante tanto para a pessoa portadora do virus,
Como para a pessoa que nao tem o virus. Para a primeira, a mascara impede que espalhe
0 virus para o ambiente ou transmite para outras pessoas quando fala, tosse ou espirra.
Para a segunda, a mascara impede que ao respirar ou falar inale as goticulas existentes no
ar contendo o virus (MISAU, 2020).

Estes dados permitem perceber que apesar do Governo de Mocambique ter decretado a
lei de uso obrigatdrio das méascaras na Funcgédo Publica, as pessoas resistiram por duvidar
da existéncia da COVID-19. Quando houve a propagacdo da doenca, a expectativa era
que as pessoas usassem as mascaras. No entanto, estes dados permitem entender como é
que as Politicas Publicas se relacionam com as populacdes, e como é que essas Politicas

sdo vividas e percebidas ao nivel local.
6.1.2. O Distanciamento Fisico

Outro método de prevencdo recomendado pelo Mistério da Saude é o distanciamento
fisico, isso porque, 0 novo coronavirus é transmitido por goticulas de saliva e por contacto
direto com pessoas ou superficies contaminadas. Desta forma, cumprimentar as pessoas
com abraco, aperto de méo, beijo ou qualquer outro tipo de contacto pessoal podem ser
uma forma de transmisséo (MISAU, 2020).
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O contacto fisico com uma pessoa infetada pode resultar na inalagdo ou inoculacdo do
virus pela boca, nariz e olhos. A recomendacéo € de ndo chegar muito perto da outra
pessoa ao cumprimenta-la e permanecer a uma distancia minima de 1,5 metros em relagéo
a outras pessoas (MISAU, 2020).

Em relacdo ao distanciamento fisico constatei duas situaces ligadas a esta: a) a
dificuldade em manter o distanciamento fisico no meio social e b) partilha de material de

trabalho.
a) Dificuldade em manter o distanciamento fisico fora da instituicdo

Com os dados desta seccdo foi possivel compreender que os funcionarios admitem nao
ter como cumprir com o distanciamento fisico fora da instituicdo tendo dado como
exemplo, o transporte publico que € usado diariamente para a locomoc¢édo das pessoas,
uma vez que dentro deste transporte as pessoas sentam préximas umas das outras e ndo

ha condicbes de higienizacao dentro destes.

No seu depoimento Américo conta-nos que:

Na instituicdo eu diria que é possivel cumprir com o distanciamento, mas fora
da instituicdo ndo na totalidade, porque ha aglomeracéo nos meios de transporte,
ndo ha higienizacdo das mao e ndo ha condicbGes para que os métodos sejam

cumpridos na totalidade.

Neste caso, 0s funcionarios da secretaria alegam ser possivel cumprir com as medidas de
prevencdo dentro da instituicdo, mas fora da instituicdo dizem ndo haver condicgdes para
que as medidas sejam cumpridas na totalidade, tendo exemplificado com a questdo dos

transportes publicos nos quais ndo ha nenhum tipo de distanciamento social.

Com estes dados percebemos que na instituicdo para os funcionarios é possivel manter o
distanciamento mas fora dela ndo, o que foi possivel perceber durante as observacées que

nem na instituigdo o distanciamento era cumprido, o trabalho decorria normalmente.
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b) Partilha material de trabalho

Nas nossas observacdes, constatamos que no gabinete do Américo existe uma mesa, duas
cadeiras, um cacifo e um computador de mesa que € partilhado por dois funcionarios.
Neste ambiente vimos que ambos exercem as suas fungbes sem cumprir com 0
distanciamento exigindo, que é o de 2 metros. E sempre que entrasse algum colega no

gabinete destes, devido a falta de espaco, notava-se uma proximidade entre eles.
Quanto a este ponto Américo disse:

J& vinhamos compartilhando os objetos e instrumentos de trabalho antes

de surgir a COVID-19. E é uma pratica que ainda existe na instituicao.

Estes dados mostram a forma como os funcionarios reagiram em torno da introducéo de
medidas de prevencdo da doenca e 0s comentarios anteriores mostram que as percecoes
que os funcionarios e agentes do Estado construiram sobre a COVID-19 influenciaram
na existéncia de fatores de risco de contaminagéo, visto que a visdo que eles tém sobre a
doenca resultava das vivéncias e experiéncias que iam tendo com a pandemia ao longo

das suas experiéncias diarias.

6.1.3. A lavagem das Maos ou Uso dos Desinfetantes

O coronavirus é vulneravel a temperaturas elevadas acima de 26°C, ao sabdo e a
desinfetantes a base de alcool e cloro ou outro. Sendo assim, é recomendavel a lavagem
ou desinfecdo das mdos com estes materiais. Este procedimento é recomendado sempre
que voltar de locais publicos, tocar em qualquer objeto, cobrir a boca ou nariz com a méo
quando tossir ou espirrar, depois de manusear a mascara, antes e depois de comer, antes

e depois de ir a casa de banho, entre outros (MISAU 2020).

No que diz respeito a lavagem e desinfecdo das maos, entre os funcionarios e agentes do
Estado constatamos duas situacdes: a) a consciéncia de que se deve desinfetar as maos e

b) a dificuldade em desinfetar as maos com frequéncia.
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a) A consciéncia de que deve se desinfetar as maos

Nos dados que recolhemos percebemos que existia entre os informantes a consciéncia de
que se deve proceder com a desinfecdo das méaos, e dos Varios recursos que podem ser
utilizados para a desinfecdo das mesmas, e ainda a consciéncia de que estes
procedimentos ndo devem somente serem feitos por eles mas pelas pessoas a volta,

devendo haver uma sensibilizago para que o virus ndo se espalhe.
Américo conta-nos que:

Ao chegar a instituico e em casa, passo pela higienizagdo das maos que
pode ser feita com agua e sab&o ou cinza, ou ainda alcool em gel e chamo

a consciéncia a quem acha que néo existe a doenca.

Para além das mdos também é recomendavel que sejam desinfetados diferentes
superficies como metal, aluminio, vidro, objetos de plastico, paredes de edificio, papel,
madeira, ceramica, silicone e varios outros objetos, para mitigar o virus (MISAU, 2020).
Por este motivo os funcionarios e agentes do Estado precisavam ndo s6 desinfetar as
maos, mas também as superficies e 0s objetos, que no caso especifico dos funcionarios e
agentes do Estado da secretaria distrital incluiam matérias de trabalho como canetas,

livros, papeis e pen-drives.
b) Dificuldade em desinfetar as méos com frequéncia

Durante a pesquisa percebemos que havia dificuldade em desinfetar as méos com
frequéncia por parte dos funcionérios. Estavam consciente do dever de desinfetar, mas
na correria das atividades rotineiras o que sucede € que a consciéncia ja ndo chama
atencdo, para este ponto que é a desinfecao, que acaba ocorrendo uma vez a outra ou nao.
A atividade rotineira na instituicdo decorre de forma normal no que concerne ao uso e
partilha de material de trabalho, que ndo passava pela desinfecdo devida, ndo bastando
desinfetar apenas as maos, mas também o material partilhado que pode constituir um

grande risco a saude destes por ser um meio de propagacéo do virus.

A Soraya revela:
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A partilha de documentos e objetos € frequente e passa de sector em sector

0s , e em algum momento esqueco de desinfetar as maos.

No entanto, acontece que os funcionarios e agentes do Estado da Secretaria Distrital de
Marracuene alegam fazer o uso do mesmo material que a instituicdo oferece sempre que
possivel para desinfetar, pois as vezes esquecem. Mas néo foi o que constatamos durante

as observacoes.

6.1.4. A Rotatividade das pessoas no trabalho

Incentivar o trabalho remoto por meio de uma série de intervencdes tem sido a pedra
angular da politica de saude ocupacional no contexto da COVID-19. Aproximadamente
um terco de todas as politicas do local de trabalho listadas no banco de dados PHSM da

OMS sdo direcionadas ao trabalho remoto.

Alguns Governos exigiram trabalho remoto de todos os funcionérios Publicos ndo
essenciais, a0 passo que outros exigiram trabalho remoto obrigatério para todos os
trabalhadores ndo essenciais. Também foram implementados sistemas de cotas para
exigir trabalho remoto para pelo menos 70% de todos os trabalhadores. Quando néo
exigido, tém sido usado incentivos, orientacdo nacional e capacitagdo para encorajar o

trabalho remoto (International Laboral Organization, 2021).

No que diz respeito a dindmica da rotatividade na Secretaria Distrital de Marracuene,
verificamos uma situacdo que esta ligada a sobrecarga de trabalho para alguns

funcionarios e agentes do Estado.
Em conversa com Camilo que nos contou:

Para mim foi normal porque como chefe de sec¢do ndo tenho direito a
rotatividade como emana a lei, isso foi facil e consegue cobrar dos colegas
0 cumprimento das metas e em caso de incumprimento eu terminava o
trabalho porque tenho dominio de todas as é&reas. Porém, tinha
dificuldade em termos de recursos no diz respeito ao saldo, megas para

ligar aos funcionarios que estavam em casa.
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Camilo € mais um dos participantes do estudo que nédo foi abrangido pela rotatividade
devido ao cargo de chefia, para ele, este sistema veio trazer a luz quem séo os funcionarios
e agentes do Estado que exercem funcdo dispensavel e indispensével, pois para ele em
meio a este sistema foram varios os que tomaram esta rotatividade como dias de descanso
ou férias em casa, mas nao para trabalho remoto ou trabalhar a partir de casa, 0 que 0s
colocou numa situacdo de sobrecarga de tarefas por conta de alguns funcionarios e

agentes do Estado que ndo cumpriam com o trabalho.
6.1.5. Vacina Contra Covid-19

A vacina protege contra as formas graves da doenca e reduzem o risco de morte causada
pelo virus ao ajudar o corpo a desenvolver defesas imunitarias. Ajuda também a reduzir
a propagacédo do virus entre as pessoas; portanto se uma pessoa optar por ser vacinada
podera salvar mais vidas segundo a OMS. As vacinas contra a Covid-19 podem provocar
efeitos secundarios, embora muitas pessoas nao tenham reacdes. A grande maioria dos
efeitos secundarios sdo ligeiros e de curta duracdo segundo a Organizacdo Mundial da
Saude.

No que refere a vacinacdo na Secretaria Distrital de Marracuene, segundo os funcionarios
e agentes do estado todos passaram pelo processo de vacinacdo temendo os efeitos da

mesma.
Como referéncia o Francisco:

No ato da vacinacao , todos os colegas tiveram de vacinar contra a covid-19, com ou sem

medo dos efeitos... tivemos de vacinar.

6.2. Crencas, Opinides e Percecdes Sobre a COVID-19

A pandemia da COVID-19 trouxe impacto na vida dos individuos a nivel global,
chamando a atencéo pelo alcance que teve e pela velocidade com a qual se disseminou
(Sauza 2020). Modificou a forma como as pessoas e as instituicdes realizam as suas
atividades diarias e isso por sua vez modificou relagcbes socio-econémicas em todo o

mundo. Mas de forma mais especifica a COVID-19 modificou os habitos, praticas e
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comportamentos dos individuos no que diz respeito as praticas que podem aumentar ou

diminuir a probabilidade da contaminacao pelo virus.

Pelo facto de a COVID-19 ter-se manifestado de formas distintas em diversos contextos
e também pela diversidade de informagfes que chagavam de todos os tipos de midia e
redes sociais, as pessoas criavam suas proprias opinides e crencas em relacdo a COVID-
19, a suas origens, 0s seus sintomas e principalmente sobre a gravidade da propria doenca.
Conversamos com os funcionarios e pudemos notar que, existiam dentro das institui¢oes

opinides distintas sobre a prdpria doenca.
Em conversa com Frederico, que nos contou:

N&o acredito no numero de mortes que sdo anunciadas diariamente, pois para
mim esse virus ndo pode ter-se adequado téo facilmente ao nosso habitat que é
diferente da Europa. O virus é transmissivel por via respiratoria, tal como a
tuberculose e o virus ndo se desloca por si s6. Ndo acredito na eficacia dos
métodos de prevencdo, para mi,m deveriam existir pessoas a servico da COVID-
19 para a medicao da temperatura, controlar os baldes que contém agua na
entrada e para se certificar de que as pessoas passam mesmo por esse protocolo,
0 que ndo acontece. Nao houve o preparo de pessoas para trabalhar com isso, sO
existe um decreto, mas ndo se cumpre com 0 mesmo aqui na instituicdo e as
pessoas também. Por exemplo, temos o termémetro para a medicdo de
temperatura que esta guardado na gaveta porque ndo ha quem possa estar para

fazer o trabalho.

Os funcionarios tiveram uma resisténcia na implementacdo das medidas de prevencéo,
como pode se perceber na conversa com Frederico, que ndo acredita que o virus tenha-se
alastrado da forma como se tem anunciado na midia e isso levou a ndo cumprimento das
medidas de prevencdo decretadas. Para ele, existe uma doenca, mas ndo tdo assustadora
ao ponto de se alarmar. Durante a entrevista ele ndo portava a mascara para mostrar que
para ele ndo ha necessidade de prevenir, além do mais, a recuperacao, segundo ele, ocorre
sem nenhum tipo de medicdo. Para este existe 0 que a lei emana apenas na pratica e existe

outra situacdo que ndo segue a lei.
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A pesquisa revelou que estas medidas impostas acomodaram diferentes percecdes que
resultam das experiéncias individuais e coletivas do quotidiano. Seguindo o raciocinio de
Wedel (2005), uma Politica Publica pode ter diferentes manifestacfes dentro do mesmo
contexto, isto partindo do pressuposto de que a mesma pode ser adotada sem resisténcia,

pode sofrer resisténcia e pode ser manipulada, entre outras manifestacdes.

Estes dados permitem perceber que as pessoas sempre desenvolvem um conjunto de
crencas, conhecimentos e percecOes sobre uma determinada doencga ou pandemia, e neste
caso, os funcionérios e agentes do Estado da Secretaria Distrital de Marracuene

construiram suas percecdes sobre a ocorréncia desta doenca.

Neste sentido, as constatacdes sobre a COVID-19 se refletem na forma como 0s mesmos
se posicionam face ao risco de contrair a doenca. E a persisténcia do comportamento em
torno da COVID-19, com a forma como estes entendem e interpretam a doenga. Em
funcdo das suas experiéncias praticas quotidianas em relacdo a COVID-19 e das suas
interacbes uns com 0S outros, 0S Nnossos entrevistados constroem um conjunto de

interpretacdes e representacdes da COVID-19.
Leandro revela que:

Entendo a COVID-19 como uma doenca de facil transmissdo e tenho
conhecimento de todos os métodos de prevencéo e que a doenga nao tem cura, e
que esta transmite-se a partir de goticulas de saliva. Para mim, o governo adota
métodos que ndo se adequam ao pais e este ndo cria condi¢des para a populacao
de modo a que se mantenha distanciada nos transportes pablicos... esses métodos
nao anulam a possibilidade de contagio, aferindo que pode néo ser contaminado
na instituicdo pois cumprem-se os métodos, s6 que ao sair da instituicdo no trajeto
para casa pode carregar consigo o virus, pois nos chapas néo existe nenhum tipo
de distanciamento e a instituicdo ndo garante transporte para todos o0s

funcionério...

A explicacdo do Leandro permite compreender que ele sabe como é transmitido o virus,
e da sua consciéncia com relagcdo aos métodos de prevencéo, sendo que afirma cumprir
com estes no seu local de trabalho, algo que verificamos durante as nossas observacgoes

naquele sector que nao tem ocorrido dessa forma. O incumprimento dos métodos fora da
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instituicdo é atribuido ao Governo pela falta de condi¢cbes de mobilidade para a
populacdo. Mas foi visivel durante a nossa estadia no campo que mesmo estando na
instituicdo, os métodos ndo sdo seguidos, pois a mascara de protecdo em alguns momentos
era retirada durante o trabalho em lugares onde estavam em um ndmero de mais de 5
pessoas e fechado. Verificamos que ndo se cumprem com os métodos nem dentro da

instituicdo assim como também fora dela durante a conversa.
Em conversa com Camilo que nos contou:

Eu tenho certeza que existe o virus porque ja tive oportunidade de conversar com
pessoas que estiveram em estado grave e estdo vivos gragas a Deus. E todas as
medidas impostas sdo nulas, pois no final do dia ir ao chapa onde tera o contacto
direto com pessoas por mais de 30min que ndo acreditam que existe a covid-19 e
tocar em partes metalicas logo, as medidas, ele as multiplica por zero. Eu s6
cumpro as medidas porque é lei, e ndo vejo nenhuma eficacia, por mim
trabalharia sem mascara. Falo ndo como um técnico. Cumpro porque € o que a
lei diz ndo porque isso seja eficaz de alguma forma, e 0o que nos mantém vivos

ndo é cumprimento dos métodos, mas sim Deus, para quem é atribuida a graga.

Nesta entrevista o entrevistado tem consciéncia da existéncia da COVID-19 e de como é
prevenido e ainda transmitida, mas ndo acredita que existe nos moldes em que foi
divulgada pelas midia e pelo Governo que seja tdo assustadora. Durante essa estadia no
campo percebemos que a instituicdo detém de todo o protocolo de desinfecdo para os
funcionarios e agentes do estado e para os utentes, s6 ndo ha quem faca o controle da
mesma desinfecdo, como é o caso da medicao de temperatura que nao € feita. E ainda de
forma individual os funcionarios e agentes do Estado foram atribuidos o &lcool em gel

para o uso individual durante o trabalho.
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CAPITULO VII: CONCLUSOES

O objetivo do presente estudo foi de analisar praticas, representacdes e significados sobre
as medidas de prevencdo da Covid-19 adotados pelos funcionarios e agentes do Estado
da Secretaria Distrital de Marracuene sobre a prevencdo da COVID-19. De acordo com
0 objetivo da pesquisa, levantei a seguinte questao: quais sao as praticas, representacoes
e significados sobre as medidas de prevencéo adotadas pelos funcionarios e agentes do
Estado da Secretaria Distrital de Marracuene no contexto da implementacdo das
medidas decretadas pelo governo para a prevencao e combate da COVID-19.

Ao levantar este problema procurei trazer uma abordagem antropol6gica no estudo da
COVID-19, enfatizando as representacfes e o comportamento dos funcionarios e agentes
do Estado da Secretaria Distrital de Marracuene em torno da pandemia de modo a
entender as explicagbes e visdes dos mesmos. Tomei em conta a forma como a
Antropologia estuda a Politica Publica, procurando compreender o que é que as pessoas

fazem em nome das politicas publicas.

Para um estudo minucioso do fendémeno arrolado optei pela abordagem fenomenoldgica
construtivista, na medida que parte de principio que o contexto social e as interpretaces
que os individuos fazem dos fendmenos sociais sdo significativos para a construcdo da

realidade social.

Os resultados revelam que durante a COVID-19 o Governo de Mogambique impds varias
medidas de prevenc¢do da pandemia para a sua prevencao, como a lavagem das méaos, o

uso obrigatdrio das mascaras, distanciamento social e a vacinacao.

A reacdo dos funcionarios foi diferente daquela que se tinha das expectativas no
cumprimento das medidas de preven¢do da COVID-19. O uso das mascaras tinha como
objetivo conter a propagacdo da COVID-19 e de evitar a transmissao interpessoal do
virus, mas o gque acontecia € que nem sempre as pessoas obedeciam pelo desconforto que
a mesma causa, e durante a observacdo foi possivel ver algumas pessoas conversando
durante as atividades sem mascaras. Elas sO colocavam as mascaras sempre que
atendessem os utentes ou quando recebiam visitantes. Esta pratica ocorria porque
duvidam da existéncia da doenca. Neste caso, 0 uso da mascara na Secretaria Distrital de

Marracuene ndo foi obedecido.
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Os resultados mostram ainda, que para os funcionarios e agentes do estado da Secretaria
Distrital de Marracuene s6 é possivel cumprir com o distanciamento fisico dentro da
instituicdo, mas fora dela néo, devido a dificuldade de locomogao, neste caso a falta de
transportes o que leva ao aperto nos mesmos. Mas em contra partida esta situagdo mostra
nos que nem mesmo dentro da instituicdo o distanciamento era cumprido, tendo isto como
uma das praticas dos funcionarios e agentes do estado. Assim como a desinfecdo das
maos que sO ocorria uma vez a outra, alegando que em alguns momentos esquecem. E
todos os funcionérios e agentes do estado passaram pelo processo de vacinagdo mesmo

temendo os efeitos da mesma.

Estes dados permitiram perceber que apesar do Governo de Mocambique ter decretado
varias medidas de prevencdo na Funcdo Publica, as pessoas resistiram por duvidar da
existéncia da COVID-19. Quando houve a propagacdo da doenca a expectativa era que
as pessoas cumprissem com as medidas anunciadas. No entanto, estes dados permitiram
entender como é que as Politicas Publicas relacionam-se com as populacdes e como é que

essas politicas sdo vividas e percebidas a nivel local.

Os funcionarios tiveram uma resisténcia na implementacdo das medidas de prevencéo,
foi possivel perceber que os funcionarios ndo acreditavam que o virus tinha-se alastrado
da forma como se havia anunciado nas midia e isso levou a ndo cumprimento das medidas

de prevencéo decretadas.

O estudo conclui que as praticas e as representacdes que os funcionérios e agentes do
Estado da Secretaria Distrital de Marracuene construiram sobre a COVID-19
influenciaram na determinacdo dos fatores de risco de contaminacéo, visto que a visao
que eles tinham sobre a doenca resultava das vivéncias e experiéncias que iam tendo com

a epidemia ao longo das suas experiéncias diarias.
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