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Resumo

Considerando o ambito do Marketing Social, assim como as Teorias do Comportamento do
Consumidor, esta investigacdo visa explorar os principais agentes, variaveis e barreiras, para
desenvolver um modelo de andlise para descrever e explicar a intencdo da mae no
comportamento do aleitamento materno. Pelo facto de o comportamento do aleitamento
materno ter sido pouco referenciado na literatura de marketing social, optou-se por iniciar o
estudo com uma investigacdo exploratdria qualitativa através de 10 entrevistas em
profundidade, sustentadas por um roteiro de questdes semiabertas, e em seguida testar as
relacoes entre os construtos através da aplicacdo de um questionario quantitativo que foi
analisado por modelagem de equacdes estruturais (PLS-SEM). A unidade de estudo da
investigacao exploratoria foi o profissional de saude envolvido na protecao, promocao e suporte
ao aleitamento materno em Portugal; na investigacao quantitativa, para aplicacao do
questionario, a unidade de analise foi a mae com bebé preferencialmente entre 0 e 6 meses de
idade. Alguns modelos de analise da intencdo do comportamento existentes na literatura
utilizam o conhecimento como uma variavel exdgena para influenciar a atitude. Porém, nos
estudos mais recentes, concluiu-se que o conhecimento tem pouca significancia no processo de
intencao do aleitamento materno. Como resultado, esta investigacao identificou a autoestima,
que ainda nao se encontrava presente nos modelos de analise da intencdo do comportamento de
aleitamento materno, e confirmou-a como uma variavel que poderia ser utilizada pelo marketing
social para promover a mudanca de comportamento. Foi proposto entao um novo modelo de
analise da intencdao do comportamento, que testou e confirmou a relevancia da autoestima,
assim como identificou a importancia do apoio das amigas para o comportamento, e a crenca na
similaridade do leite artificial como um substituto perfeito do leite materno como barreira que

dificulta a prevaléncia.

Palavras-chave: Marketing Social; Teoria do Comportamento do Consumidor; Modelos de Analise

da Intencao do Comportamento; Aleitamento Materno; Atitudes; Crencas.
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Abstract

Considering the scope of Social Marketing as well as the Theories of Consumer Behaviour, this
research aims at exploring the main agents, variables and barriers, to develop an analytical
model to describe and explain the intent of the mother in breastfeeding behaviour. Because the
behaviour of breastfeeding has had little reference in the literature of social marketing, we
chose to start with an exploratory qualitative research through 10 in-depth interviews, supported
by a script for semi open questions, followed by a test to the relationships between the
constructs by applying a quantitative questionnaire to be analyzed by a structural equation
modeling (PLS-SEM). The unit of exploratory research study was the health professional involved
in the protection, promotion and support of breastfeeding in Portugal; the unit of study of the
quantitative research for the questionnaire was the mother with baby preferably between 0 and
6 months of age. Some models for analysing the behaviour of intention existing in literature use
knowledge as an exogenous variable to influence the attitude. However, more recent studies
concluded that knowledge is of little significance in the process of breastfeeding intention. As a
result, this investigation found that self-esteem which was not yet present in analytical models
of behaviour intention, was confirmed as a variable to be used by the Social Marketing to
promote the behavior change. It is proposed then a new model for analysing the intention of
behavior that has been tested and confirmed the great relevance of the self-esteem, as well as
identified the importance of support from friends for behavior and a belief in the similarity of

artificial milk as a perfect substitute of breast milk, barriers to the prevalence.

KEY WORDS: Social Marketing; Theory of Consumer Behaviour; Models for Analysis of Behavioural

Intention; Breastfeeding; Attitudes; Beliefs.
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Capitulo 1

Introducao

Segundo a Global Strategy for Infant and Young Child (WHO, 2003), morrem por ano 10,9
milhdes de criancas menores de cinco anos, e a desnutricao tem sido direta ou indiretamente
responsavel por 60% desta mortalidade infantil. Mais de dois tercos destas mortes estao
associadas as praticas alimentares inadequadas durante o primeiro ano de vida; apenas cerca
de 35% das criancas em todo o mundo sdo alimentadas exclusivamente através do aleitamento
materno durante os primeiros quatro meses de vida, o que quer dizer que 65% introduzem
alimentacao complementar antes desse periodo. Doencas ao longo da vida e a crescente
incidéncia de sobrepeso e obesidade em criancas, sao algumas das consequéncias das mas

escolhas da nutricao infantil.

Além de fornecer o alimento apropriado, o aleitamento materno promove a salde da mae e
da crianca e cria fortes lacos de afeto e emocdo entre ambos (Diaz-Meneses, 2009); ajuda a
prevenir doencas e € amigo do meio ambiente. Pelo contrario, a sua substituicio pode
contribuir para o aumento do risco de doencas (Pina & Volpato, 2009) e tornar-se um
problema de salde publica (Acker, 2009) que provavelmente aumentara o custo com os

cuidados de salde do Sistema Nacional de Saide de um Pais (Weimer, 2001).

Com a comprovacéo cientifica da superioridade do aleitamento materno sobre a formula?, a
partir de 1970, a discussao mundial sobre a amamentacdao foi ampliada, justificada
principalmente pela mortalidade infantil nas regides mais pobres. Instituices internacionais
crediveis como a World Health Organization (WHO) e a United Nations International
Children’s Emergency Fund (UNICEF) tém considerado este tema atual e relevante, ndo so
para os paises pobres, como também para os paises ricos e desenvolvidos, tendo
recomendado o aleitamento materno em exclusivo até os seis meses de idade da crianca
(Butte, Lopez-Alarcon & Garza, 2002), e complementado até os dois anos ou mais, salvo
restricoes em contrario (WHO, 1981). Apesar disso, segundo um estudo realizado por
Johnston-Robledo, Wares, Fricker e Pasek (2007), apenas 18% das mulheres jovens pretendem
manter o aleitamento materno em exclusivo até aos 6 meses de vida da crianca. Desta forma,
as intencoes de suplementacao precoce conduziram os autores a considerar o aumento da

probabilidade de descontinuidade do aleitamento materno.

2 Diz respeito ao leite artificial oferecido as criancas em substituicdo do leite materno.



Se por um lado os profissionais de salde tém no aleitamento materno um aliado de protecédo
do individuo e de prevencao de doencas, por outro, as industrias farmacéuticas utilizaram da
propria credibilidade dos profissionais de saude, principalmente médicos pediatras, para
disseminar a ideia da substituicao do leite materno como um produto similar, um substituto
perfeito do leite materno (Bacco & Progiante, 2008; Kaplan & Graff, 2008).

O setor da alimentacao infantil e as indlstrias associadas, representam uma vasta gama de
produtos rentaveis, possuem objetivos e interesses proprios, que sao independentes da
melhor proposta para a sociedade ou para a salde da crianca e da mae, e por isso, definem
politicas e estratégias de marketing com campanhas agressivas e facilidades de acesso ao
leite artificial, que conduzem a mae a substituicio do aleitamento materno ao primeiro

obstaculo encontrado (Kaplan & Graff, 2008).

A influéncia do marketing da férmula promove assim a “aceitabilidade social” do
comportamento, que associada as atitudes de facilitismo faz com que a mae partilhe os
cuidados da crianca com outras pessoas, favorecendo a substituicao do leite materno (Kaplan
& Graff, 2008), principalmente quando se encontra no mercado de trabalho (Mensah, 2011a,
2011b).

Para combater a prescricao indevida da substituicao do leite materno e os exageros do
marketing das indUstrias farmacéuticas, e com o objetivo claro de protecdo, promocao e
suporte do aleitamento materno, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) criou o Cddigo
Internacional de Marketing dos Substitutos do Leite Materno para servir de orientacao ética
para a influéncia exercida na sociedade, principalmente pelo marketing das indUstrias da

alimentacao infantil e pelos diversos profissionais envolvidos (WHO, 1981).

Com o mesmo intuito de protecdao, promocao e suporte ao aleitamento materno, outras
iniciativas sucederam ao Codigo, como sao exemplo: a “Declaracdo de Innocenti” no encontro
dos defensores da amamentacao originarios de paises de todo o mundo, "Breastfeeding in the
1990s: A Global Initiative", organizado pela WHO/UNICEF em Florenca (Italia), com apoio da
United States Agency for International Development (AID) e da Swedish International
Development Authority (SIDA); e no ano a seguir, em 1991, por iniciativa da WHO e UNICEF
foi criado “The Baby-Friendly Hospital Initiative” (BFHI), uma certificacao internacional para

as instituicdes hospitalares que adotem praticas de protecdo dos bebés.

Enquanto forma superior e inigualavel de fornecer alimentacédo ideal para o crescimento e o
desenvolvimento saudavel das criancas, o aleitamento materno é também parte integrante do
processo reprodutivo com importantes implicacbes para a salde das maes, conforme
publicado na Global Strategy for Infant and Young Child (WHO, 2003). Os melhores

indicadores de relevancia serdao os beneficios incomensuraveis para a salde da mae e da



crianca, que serao sentidos durante toda a vida desses individuos. Entretanto, a literatura foi
referenciando que os ganhos socioeconomicos podem ser estendidos a sociedade, ao meio

ambiente e ao Sistema Nacional de Saude (Pina & Volpato, 2009).

Tendo sido muito investigado anteriormente pelas ciéncias biomédicas enquanto ato natural,
pela psicologia no que respeita aos aspetos psiquicos, e pela sociologia no que respeita aos
aspetos sociais, o aleitamento materno também poderia constituir uma abordagem relevante
na perspetiva do Marketing Social. Neste caso o objetivo seria ajudar a promover a mudanca

de comportamento, com contributos tanto para a sociedade, como para a academia.

Para avaliar o comportamento do individuo, esta investigacdo fundamentou-se na premissa de
que a intencao é a sua melhor preditora, e revisou os modelos existentes na literatura com o
objetivo de explorar os principais agentes, variaveis e barreiras que, no ambito do marketing
social, pudessem ajudar a desenvolver um modelo especifico da analise da intencdo da mae

no comportamento do aleitamento materno.

Através do estudo dos principais agentes de mudanca social e das variaveis influenciadoras,
essa investigacdo centrou-se em explorar agentes, variaveis e barreiras existentes, para
descrever e explicar a intencao da mae, visando identificar de que forma o marketing social
pode ajudar a promover a mudanca do comportamento do aleitamento materno na sociedade,
estando centrada nos modelos de analise da intencdo que antecipam o comportamento, ou

seja, a luz das Teorias do Comportamento do Consumidor.

A abordagem tedrica que trata do comportamento do consumidor comecou por ser uma
analise economica para identificar as razdes do consumo e a escolha sustentada de forma
racional (Samuelson, 1938), e estendeu-se a outras areas do conhecimento, inclusive das
ciéncias sociais, ao perceber a dimensao do estudo do comportamento, que é cognitivo e
valorativo, explicado de acordo com as caracteristicas comportamentais (Diaz-Meneses,
2009), e depende de fatores como os demograficos, econdémicos, sociais e culturais (Lee,
Rubio, Elo, McCollum, Chung & Culhane, 2005).

A complexidade de fatores e contextos em que esta inserido o comportamento é muito mais
do que uma mera analise racional (Sommer, 2011) e interfere de diferentes formas na solucao
dos problemas, sendo muito dificil que um Unico modelo sirva de solucdo para descrever e
explicar todas as situacoes (Ajzen, 1991), facto confirmado pela variedade de modelos

existentes na literatura que visam analisar o comportamento do consumidor.

A teoria do comportamento do consumidor especializou-se de acordo com objetivos e ambitos

especificos, dada a variedade de fatores de influéncia (Rau & Samiee, 1981). Fundamentada
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na amplitude de modelos de analise do comportamento, e associada a pouca referéncia da
teoria especifica para o comportamento do aleitamento materno, no ambito do marketing
social, a primeira etapa dessa investigacao desenvolveu uma pesquisa qualitativa
exploratoria, visando identificar os principais agentes e variaveis envolvidos na predicao da

intencao.

Muitos esforcos referenciados na literatura buscaram identificar os fatores que determinam o
comportamento do aleitamento materno, e centraram-se na sua associacao com
caracteristicas sociodemograficas ou fatores biomédicos; poucos esforcos se detiveram na
identificacdo das variaveis mais preditivas, como por exemplo, a atitude e a intencao
(Shaker, Scott & Reid, 2004). Esta investigacao pretende identificar, entre os agentes e
variaveis explorados que possam ser relevantes no ambito do marketing social, os mais
preditivos para a intencao da mae no comportamento do aleitamento materno, assim como as

principais barreiras.

Fundamentada na primeira etapa da investigacao, a segunda fase desenvolveu e testou um
modelo de analise da intencao do comportamento do aleitamento materno. Foi aplicado um
instrumento de pesquisa quantitativa, o questionario, com intuito de testar as relacdes das
variaveis do modelo e a significancia de cada uma dessas variaveis e relacoes para a predicdo

da intencao do comportamento.

Em sintese, identificar os principais agentes e variaveis que influenciam a intencao da mae no
comportamento do aleitamento materno é um contributo importante para a literatura,
principalmente no ambito do marketing social onde ha poucos estudos sobre o fenomeno, que
também pode ser muito (til a toda a sociedade, dada a importancia do tema para a saude
publica (WHO, 1981) e, consequentemente, para o sistema nacional de salude e para a

sociedade, assim como para o meio ambiente (Pina & Volpato, 2009).



1.1. Justificacdo do Tema, Problema da Investigacdo e

Importancia dos seus Contributos

O leite materno é o alimento mais apropriado para o bebé e contribui para a saide da mae e
da crianca ao longo de toda a vida de ambos, razdes suficientes para que instituicoes de
credibilidade internacional, como a WHO e UNICEF, considerem o aleitamento materno um
tema atual e relevante no contexto mundial, tanto para os paises pobres, como para paises
ricos e desenvolvidos (WHO, 1981).

Reconhecida a importancia do tema, justifica-se a sua investigacdo no ambito do marketing
social para promover a mudanca de comportamento na sociedade, porque o aleitamento
materno agrega beneficios imediatos e visiveis para a salde da crianca e da mae, assim com
projetados ao longo de toda a vida dos individuos envolvidos. Consequentemente, diminui os
custos com o Sistema Nacional de Saude (SNS) do pais (Weimer, 2001); para além disso, o
comportamento contribui favoravelmente para a conservacao do meio ambiente (Pina &
Volpato, 2009).

A analise dos diversos fatores de influéncia (Andreasen, 1995) visando perceber se o
marketing social pode contribuir para a promocao da mudanca da intencao face ao
aleitamento materno, € uma abordagem de relevancia social e inovadora (Diaz-Meneses,
2009), que justifica o desenvolvimento dessa investigacao, sendo um contributo importante

para a academia.

Justifica-se ainda o desenvolvimento deste estudo na medida em que todos os contributos
gerados pela investigacdao podem favorecer uma melhor adequacao das estratégias sociais,
assim como uma maior eficacia e eficiéncia das estratégias e politicas publicas de salde,
sendo uma mais-valia para o desenvolvimento socioeconémico de um Pais. Ha ainda que
considerar outros contributos importantes do aleitamento materno, porém mais dificeis de
mensurar, como por exemplo, os lacos de afeto e emocao criados entre a mae e a crianca

(Diaz-Meneses, 2009), que contribuem para a estabilidade emocional de ambos os individuos.



1.2. Questdes e Objetivos da Investigacao

Tendo em conta o problema central a investigar, em que se questiona se o marketing social
pode contribuir para a promocao da mudanca do comportamento do aleitamento materno na
sociedade, formulou-se a seguinte questdo da investigacdo: como é que o marketing social

pode efetivamente ajudar a promover uma mudanca do comportamento na sociedade?

Sao inUmeras as variaveis que influenciam o comportamento: fatores pessoais como a idade, o
género, a ocupacao, a condicdo economica, o estilo de vida, a personalidade e a autoimagem
(Cardoso, 2009), combinados com os fatores psicologicos individuais de motivacdo, percecdo
(atencao, distorcao e retencao seletivas), experiéncia, atitude (cognitiva e afetiva) e habito
(Pinheiro, Castro, Silva & Nunes, 2006). Todos influenciam o comportamento de diversas
formas; além disso, os fatores relativos ao grupo no qual o individuo se encontra inserido,
através dos valores culturais apreendidos (como os valores basicos da familia ou valores da
sociedade), dos valores experimentais (como os valores da religiao, regiao ou nacionalidade),
e dos valores das classes sociais com interesses e comportamentos similares, também sao

fatores condicionantes do comportamento (Sommer, 2011).

Surgiu entdo a primeira questdo especifica a explorar nessa investigacdo: quais os principais
agentes e variaveis que podem vir a ser utilizados pelo marketing social para promover a
mudanca do Comportamento do Aleitamento Materno na sociedade? Entre os agentes e

variaveis devera ser possivel averiguar os mais significativos.

Na analise da funcao do marketing social, o objetivo maior centra-se em ultrapassar as
barreiras existentes em relacdo ao comportamento do aleitamento materno. Portanto, a
segunda questdao especifica identificada é a seguinte: quais as principais barreiras a
ultrapassar para que o marketing social possa ajudar a promover a mudanca do

comportamento de aleitamento materno?

Identificados os principais agentes, variaveis e barreiras ao comportamento do aleitamento
materno, torna-se fundamental mensurar o seu impacto; assim, a terceira questao dessa

investigacao seria: Como analisar a intencdo do comportamento do aleitamento materno?

Com vista a conhecer a melhor forma do marketing social utilizar os recursos existentes para
promover a mudanca do comportamento na sociedade surge a quarta questao especifica dessa
investigacao: qual a relevancia das relacdes entre os principais agentes e variaveis a serem
utilizados pelo marketing social para promover a mudanca do comportamento de aleitamento

materno?



Os propositos dessa investigacdo encontram-se a seguir descritos e foram identificados para
responder a questao central e respetivas questdes especificas. Definiu-se no inicio do projeto,
de forma clara, tangivel, precisa e mensuravel, o objetivo geral e os objetivos especificos,
determinantes fundamentais para o desenho e metodologia da investigacao, assim como para

a sustentabilidade da analise dos dados.

O objetivo geral desta investigacao é analisar de que forma o marketing social pode ajudar a
promover a mudanca do Comportamento do Aleitamento Materno na sociedade. Através do
estudo dos principais agentes de mudanca, das variaveis influenciadoras, e das suas inter-

relacoes, foram definidos os seguintes objetivos especificos:

1. ldentificar os principais agentes e variaveis que podem ser utilizados pelo marketing social

para promover a mudanca do comportamento de aleitamento materno na sociedade.

2. Identificar as barreiras existentes em relacdo ao comportamento do individuo para a

decisao favoravel ao aleitamento materno.

3. Desenvolver um modelo de analise da intencado da mae respeitante ao comportamento do

aleitamento materno.

4, Testar as relacoes entre os varios constructos do modelo de analise proposto.



1.3. Metodologia da Investigacao

A evolucao da pesquisa em relacdo ao comportamento humano, principalmente na area das
ciéncias sociais, foi definida em 2005 por Johnson, Onwuegbuzie e Turner como estando
dividida em trés perspetivas distintas: a primeira, fundamentada no positivismo, originou a
chamada de pesquisa quantitativa, que existiu e fundamentou a maioria das pesquisas dos
séculos XIX e inicio do século XX; a segunda originou a pesquisa qualitativa ao considerar a
sub-subjetividade e intersubjetividade do ser humano e abrangeu diversas crencas, entre
elas: as epistemoldgicas de subjetividade, as ontoldgicas de perspetivismo e relativismo, as
axiologicas do tipo valor-fronteira, as metodologicas como a dialética, dialogica ou
hermenéutica e as de retodrica (ressalta-se que a maioria desses estudos esteve centrada nos
fendmenos individuais e originou um paradigma ao utilizar os critérios dos estudos
quantitativos positivistas como a confiabilidade e a validez); a terceira metodologia surgiu da
combinacao das duas abordagens, quantitativa e qualitativa, a partir de 1960 (Powell,
Mihalas, Onwuegbuzie, Suldo & Daley, 2008).

A pesquisa quantitativa objetiva perceber a verdade como algo que descreve uma realidade
também objetiva, independente do observador e do fenomeno; por sua vez, a pesquisa
qualitativa centra-se na natureza mutavel da realidade, criada através de experiéncias das
pessoas, realidade essa que estara sempre em evolucao e na qual o pesquisador e o fendmeno

pesquisado sdo inseparaveis e interagem mutuamente (Sale, Lohfeld & Brazil, 2002).

Hair, Babin, Money e Samouel (2005) também distinguiram os tipos de pesquisa de acordo
com o objetivo: exploratoria, descritiva e causal. Segundo os autores, quando pouco se
conhece a respeito do fenomeno estudado e é impossivel formular hipoteses, a pesquisa tera
como objetivo a compreensao do problema e sera apropriado desenvolver pesquisas para a
exploracao do fenémeno, e a pesquisa sera classificada como exploratdria; por outro lado,
quando se pretender medir as caracteristicas descritas a partir de hipoteses fundamentadas
na teoria, pode ser um indicativo de que a pesquisa descritiva é adequada para mensura-lo e
o objetivo da pesquisa sera analisar os factos para descrever o fenomeno. Menos frequente
nas ciéncias sociais, pesquisa causal objectiva testar a relacdo de causa e efeito (Hair, Babin
et al., 2005).

Grupos de foco, entrevistas em profundidade, técnicas projetivas, técnica Delphi entre
outras, sdao algumas das técnicas utilizadas em pesquisas qualitativas e exploratorias,
enquanto estudos transversais e longitudinais sao utilizados em pesquisas quantitativas e
descritivas (Hair, Babin et al., 2005).



Em termos de pesquisa qualitativa do comportamento, muito do que foi estudado centrou-se
no ambito individual; para garantir a fiabilidade das inferéncias e generalizacdes dos seus
resultados, torna-se uma mais-valia utilizar-se também a pesquisa quantitativa, que pode ser
entendida como um método complementar que representa a mensuracao do fendmeno (Hair,
Babin et al., 2005). As duas abordagens podem ser combinadas para maximizar os pontos
fortes de cada método e capturar os varios aspetos do mesmo fenémeno, utilizando em cada
etapa a metodologia mais apropriada a favor do adequado desenvolvimento da investigacao
(Sale et al., 2002).

A combinacao das metodologias quantitativa e qualitativa é assim justificada pelo seguinte:
as duas metodologias compartilham um mesmo objetivo - compreender o mundo em que
vivemos; os paradigmas metodoldgicos sao compativeis e nao exclusivos; ambas as
metodologias possuem compromisso com o rigor, a consciéncia e a critica no processo de
pesquisa; além disso, para areas de estudo de grande complexidade como o fenomeno do
comportamento humano, a combinacdo dos dois métodos acrescenta valor a pesquisa
enquanto métodos complementares; e por fim, ainda ndo ha um consenso na literatura a
respeito do melhor método ou do mais apropriado, sendo que as evidéncias apontam para que

a melhor escolha da metodologia depende do proposito de investigacao (Sale et al., 2002).

Quando os projetos sdao desenvolvidos com rigor e com procedimentos integrados, é possivel
obter transferéncia perfeita das evidéncias encontradas entre os dois métodos: qualitativo e
quantitativo (Castro, Kellison, Boyd & Kopak, 2010). O poder dos resultados da pesquisa
quantitativa, através das analises multivariadas, confere a confirmacdo e fiabilidade da
estrutura descritiva e explicativa, que pode até ter sido desenvolvida a partir de uma analise
qualitativa (Castro et al., 2010). O mix da pesquisa qualitativa e quantitativa pode enriquecer
a investigacao e potencializar a compreensao dos fenomenos, principalmente em areas mais

complexas como as ciéncias do comportamento (Powell et al., 2008).

Em 1991, Morse identificou que, quando ha a utilizacdo de métodos qualitativos e
quantitativos ao mesmo tempo, a interagao entre as duas fontes de dados é limitada durante
a fase de coleta, mas na fase da interpretacao as descobertas sao complementares e essa
triangulacdo metodologica é denominada de simultanea. No entanto, quando os resultados de
uma abordagem sao necessarios para o planeamento do proximo método, a triangulacdo

metodoldgica é denominada de sequencial (Johnson, Onwuegbuzie & Turner, 2007)

Numa perspetiva multidisciplinar, a literatura do aleitamento materno, enquanto tema tipico
das ciéncias biomédicas, é extensa e diversificada. O tema foi também abordado enquanto
fenomeno social e de caracteristicas psicologicas, tendo sido estudado principalmente pelas

ciéncias da historia, sociologia, psicologia e antropologia; contudo, ha uma lacuna no que
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respeita as investigacdes do aleitamento materno no ambito do marketing social porque o
tema foi pouco explorado a partir dessa abordagem (Diaz-Meneses, 2009). Uma metodologia
apropriada para ultrapassar este tipo de problema é desenvolver uma investigacdo

exploratoria (Hair, Babin et al., 2005).

Para além disso, justifica-se um estudo exploratério porque ha indicios de que, mesmo a mais
rigorosa pesquisa quantitativa nem sempre produz todo o resultado necessario para
desenvolver uma comunicacdo efetiva no trabalho de promocao da salde desenvolvido pelo
marketing social; por essa razao, métodos qualitativos menos precisos, como entrevistas em
profundidade, tém emergido como complementares da investigacao quantitativa (Weinreich,

2010), e os resultados de um método podem complementar o outro método (Creswell, 2003).

Steckler, McLeroy, Goodman, Bird e McCormick (1992) realizaram um estudo que contemplava
a analise de quatro tipos de modelos que combinam o método qualitativo e o método
quantitativo: no modelo 1, a etapa de investigacao qualitativa € utilizada para a construir ou
desenvolver as medidas e instrumentos da investigacdo quantitativa, como o questionario; no
modelo 2, a investigacao qualitativa ajuda a explicar os resultados encontrados pela pesquisa
quantitativa; no modelo 3, a pesquisa qualitativa & usada para enaltecer os resultados

quantitativos; e no modelo 4, ambos sao usados de forma similar e em paralelo.

Objetivando responder ao problema central da presente investigacao foi desenvolvida uma
combinacao sequencial (Johnson, et al., 2007; Sale et al., 2002; Creswell, 2003) iniciada por
uma pesquisa qualitativa seguida de uma pesquisa quantitativa (Powell et al., 2008;
Weinreich, 1996, 2010; Castro et al., 2010; Creswell, 2003; Sale et al., 2002). A revisao da
literatura apontou evidéncias de que a intencao é o melhor preditor de um comportamento
voluntario. Ha diversos modelos disponiveis na literatura para a analise da intencdo, porém
um deles ja foi testado especificamente no comportamento do aleitamento materno e

apresentou um hiato em seus resultados.

A primeira etapa da investigacdo qualitativa explorou este hiato para identificar as formas de
influéncia dos diversos fatores, tendo em vista dois objetivos: o primeiro foi explorar quais os
agentes e variaveis que podem ser utilizados pelo marketing social para promover a mudanca
do comportamento de aleitamento materno, e identificar entre esses, quais os mais
relevantes; e o segundo foi identificar as principais barreiras existentes que influenciam a
intencdo do comportamento de aleitamento materno. Esses dois objetivos contribuiram para
desenvolver um novo modelo de analise para explicar e descrever a intencdo da mae na

decisao da alimentacao da crianca.
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Foram realizadas entrevistas individuais e em profundidade, orientadas por um roteiro
semiestruturado, aberto e flexivel enquanto instrumento de pesquisa, conduzidas para
explorar a interdisciplinaridade de conhecimento existente entre as pessoas envolvidas com o
comportamento e também entre os profissionais especializados na tematica. Dos resultados

desta etapa emergiu um novo modelo de analise da intencao.

Quantificar a significancia dos agentes envolvidos e das variaveis influenciadoras agregaria
credibilidade as inferéncias e generalizacdes da investigacao qualitativa. A segunda etapa
objetivou assim testar as relacdes entre os varios constructos do modelo de analise proposto
na etapa anterior para validar sua significancia preditiva. Foi desenvolvido um questionario,
aplicado as maes em periodo do aleitamento materno, e os resultados desse estudo

transversal foram analisados através de modelagem de equacdes estruturais.

Essa investigacao utilizou uma combinacao dos dados qualitativos e quantitativos (Weinreich,
1996) através de uma triangulacdo sequencial que iniciada de acordo com o modelo 1 de
Steckler et al. (1992), com uma etapa da pesquisa qualitativa exploratoria para desenvolver o
instrumento de pesquisa, e seguida por uma investigacdo quantitativa descritiva. A
investigacado esteve centrada na analise dos diversos agentes, variaveis e relacdes envolvidas,
assim como nas barreiras para fornecer uma imagem mais completa do problema em questao

com o objetivo de descrever, explicar e predizer a intencao do comportamento.
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1.4. Posicionamento Epistemoldgico Cientifico da Investigacao

Filosofos e cientistas do positivismo logico tentaram excluir toda a referéncia dos termos
teodricos (como por exemplo a atitude) que introduz a metafisica (ou seja, o que esta para
além do ser fisico, realidade considerada transcendente) construida em termos tedricos nao
referenciais com a pretensao de alcancar um saber racional e completo da realidade; assim, o
significado do termo pode ser cognitivo enquanto a referéncia do termo é o fendmeno em si.
Para os positivistas, explicar o uso de termos tedricos como atitude nao necessita que estes

termos se refiram a realidade (Borsboom, Mellenbergh & Heerden, 2004).

Da afirmacao ontologica derivam as praticas epistemologicas adequadas em virtude da sua
verdade. O ponto central da questao implica em interpretar em termos teoéricos, uma posicao
realista sobre o fenomeno, ndo sendo possivel interpretar sentencas que medem um

fendmeno se o fendomeno nao existir (Borsboom et al., 2004).

Grande parte da investigacdo em ciéncias sociais é realizada através do posicionamento
interpretativo, e a colaboracao académica entre cientistas sociais e profissionais da area da
saude tem sido pratica comum no ambito da gestdo e do marketing (Group, 2008). A maioria
dos académicos em marketing, e das ciéncias do comportamento em geral, defende que todo
0 processo de exploracao e descoberta do conhecimento e de correlacao entre os factos
depende da interpretacdo do observador (Easterby-Smith, Thorpe & Jackson, 2008). Além
disso, muito do paradigma qualitativo tem por base o interpretativismo e o construtivismo
(Sale et al., 2002).

O objetivo e o ambito do problema de pesquisa (comportamento do consumidor e marketing
social) fornecem indicios de relativismo do fenémeno. A pesquisa do comportamento do
consumidor pode ser enriquecida se forem agregados os valores do pensamento académico
coletivo pois cada individuo contribui com a sua interpretacdo da realidade, que é discutida e
é objeto de reflexdao sobre os dados; os cientistas sociais tendem a trabalhar em equipas,

muitas vezes multidisciplinares e internacionais (Group, 2008).

A metodologia da investigacao deve ser adequada a natureza da pesquisa (Easterby-Smith et
al., 2008); uma combinacao de pesquisa qualitativa e quantitativa (Weinreich, 1996)
sequencial (Steckler et al., 1992) fortalece os indicios de que um posicionamento ontologico e

epistemolodgico de relativismo seja adequado a metodologia.

Além disso, o modelo escolhido que fundamentou essa investigacao, associado a técnica de
analise dos dados, também fornecem indicios de um posicionamento interpretativo. A

interpretacao dos constructos e das respetivas relacdes de dependéncia das muitas variaveis
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dependentes e independentes (Hair, Anderson, Tatham & Black, 2005) conduziram a opcao de
um posicionamento ontologico e epistemologico relativista para acolher uma visdo

interpretativa do fenomeno (Easterby-Smith et al., 2008).

E dificil justificar o uso da analise de variaveis latentes sem uma interpretacdo realista do
constructo (Borsboom, Mellenbergh & Heerden, 2003). A correlacao dos dados foi assim um
processo de analise e formacao interpretativa das multiplas visdes (Group, 2008), a partir das
perspetivas dos entrevistados e das maes; e mesmo quando a investigacao pretendeu
quantificar as descobertas, o posicionamento ontologico e epistemologico de interpretacdo do

fendmeno nao foi alterado.

Em sintese, as suposicoes filosoficas foram de natureza interpretativa da realidade, com um
posicionamento ontologico e epistemologico cientifico de relativismo, tendo sidoconsiderado
adequado: ao objetivo e o ambito do problema de pesquisa (comportamento do consumidor e
marketing social), a metodologia escolhida (quer seja pelo desenho da investigacdo, quer seja
pelas técnicas de pesquisa), ao modelo de analise (incluindo os constructos e as relacoes de
interdependéncia) e as técnicas de analises de dados (resultados de correlacdo). E

consequentemente, fundamentam a opcao interpretativa do fenomeno.
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1.5. Estrutura do Trabalho

Com base na revisao da literatura pode ser identificado agentes e variaveis que contribuem e
podem ser utilizados para a investigacdo em causa. A estrutura da presente proposta
encontra-se dividida em cinco capitulos sendo este o primeiro, o da Introducao. A seguir é
apresentada a fundamentacao teorica, através das Teorias do Comportamento do Consumidor
e do Marketing Social. O terceiro capitulo apresenta a primeira fase da investigacdo
qualitativa e exploratoria e desenvolve as hipoteses a serem testadas. O quarto capitulo
apresenta a segunda fase da investigacao quantitativa, que desenvolve, aplica e analisa o
instrumento de pesquisa (questionario) para testar o modelo proposto. Por fim, o quinto
capitulo apresenta as conclusdes, limitacoes e futuras linhas de investigacdo, assim como as

implicacdes de todo o trabalho.
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Capitulo 2

Fundamentacdo Teérica

A estrutura desse capitulo engloba a Teoria do Comportamento do Consumidor; descreve e
analisa as variaveis que podem ser utilizadas para desenvolver a investigacdo com intuito de
promover a mudanca de Comportamento na Sociedade; desenvolve os fundamentos da Teoria
do Marketing Social e relaciona os trés temas: teoria do Comportamento do Consumidor,

Marketing Social e Aleitamento Materno.

2.1. O Comportamento do Consumidor

A Teoria do Comportamento do Consumidor foi desenvolvida para tentar compreender as
razdoes que conduzem o individuo a uma determinada escolha de comportamento ou de

consumo, e entao predizer de que forma se pode incentivar ou alterar este comportamento.

Esta seccao enquadrara as Teoria do Comportamento do Consumidor seguida da exposicao do
modelo Expanded Rational Expectation Intention (EREI) (Sapp, 1991) e da sua aplicacao ao
comportamento do aleitamento materno, a fim de fundamentar a escolha desse modelo
preditivo que descreve, explica e prevé o comportamento do individuo, para poder ser
utlizado pelo marketing social para promover a mudanca de comportamento; por fim

investiga as barreiras ao comportamento evidenciadas pela literatura.

2.1.1. Teorias do Comportamento do Consumidor

A Teoria do Comportamento do Consumidor comegou a ser investigada no ambito da Economia
por Samuelson (1938), com a Teoria da Preferéncia, que tem por base a racionalizacdo plena
e a maximizacdo da utilidade. Esteve fundamentada em alguns pressupostos pouco flexiveis
como a linearidade marginal da utilidade, a independéncia da utilidade, a mensurabilidade da
utilidade em um sentido cardinal (basico, numérico), e em elementos integraveis de
preferéncias (Manzini & Mariotti, 2008). Na sua argumentacdo, Samuelson (1938) defendeu
que o consumidor “preferia” consumir bens ou servicos baseando-se na analise racional da sua
utilidade, através de uma orientacdao no sentido de preferir um produto x em lugar de um

produto y. Entretanto, para poder fazer inferéncias, a teoria teve que limitar seus
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pressupostos e supor que nao haveria alteracao da preferéncia por parte do consumidor
(Manzini & Mariotti, 2008).

A ampliacdo da discussdo dos pressupostos da Teoria das Preferéncias levantou muitas
questdes, como por exemplo: a abordagem dos pressupostos da mudanca de preferéncia do
consumidor ou a demanda em funcao do poder de compra; essas questdoes ainda sem
respostas, conduziriam a assuncao de que o comportamento do consumidor nao estava
restrito aos pressupostos da Teoria da Preferéncia (Manzini & Mariotti, 2008), mas sim

ampliado a outras areas do conhecimento (Sommer, 2011).

Para inferir as preferéncias dos consumidores (por exemplo, rejeicao de algumas alternativas
através do compromisso) e obter a relacao de preferéncia do todo, foi necessario adicionar
dados e técnicas empiricas, tornando mais apropriada uma abordagem experimental do que
restringi-la aos dados de mercado (Manzini e Mariotti, 2008). O desenvolvimento da Teoria do
Comportamento do Consumidor (TCC) esteve fundamentado na interdisciplinaridade de que
resulta o ser humano (Sommer, 2011), uma area complexa do conhecimento, extremamente

abrangente e dificil de resumir (Johnson-Askew, Fisher & Yaroch, 2009).

0 comportamento é ainda cognitivo e valorativo, e é explicado de acordo com caracteristicas
comportamentais (Fishbein & Ajzen, 1975) dependentes de fatores externos como os
demograficos, econdémicos, sociais e culturais (Lee et al., 2005) que interferem de diferentes
formas na solucdo dos problemas, o que dificulta desenvolver um Unico modelo que sirva para
descrever e explicar todos os comportamentos (Ajzen, 1991). Para obter resultados
significativos, a teoria foi se especializando e muitas vezes esteve limitada em relacao ao
objetivo e ao contexto da pesquisa. Como consequéncia, foram criados inUmeros modelos de

analise do comportamento do consumidor (Rau & Samiee, 1981).

Comportamentos alimentares sao extremamente complexos e dificeis de caracterizar porque
sdo movidos por fatores especificos do individuo, como as caracteristicas interpessoais e
intrapessoais, e por fatores ambientais e politicos (Johnson-Askew et al., 2009). Para a
analise do comportamento do aleitamento materno devem ser observados nao so os aspetos
fisiologicos como também os sociais, pois o ser humano advém de uma natureza hibrida entre
as dimensoes biologica e cultural (Almeida & Novak, 2004) e a natureza emocional e cognitiva
(Diaz-Meneses, 2009).

A abordagem baseada em modelos de analise pressupde que se analisam as partes em

separado do modelo para a correta percecdo do fenomeno na sua totalidade, quantificado e
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teorizado; operacionalmente, considera-se ainda a perfeicao das partes e de todo o modelo

(Savoiu, lorga-siman, Manea & Stefanescu, 2010).

Os modelos de cognicado social fornecem uma estrutura muito util para estudar as normas
sociais em relacdo ao comportamento de alimentacao infantil (Swanson & Power, 2005).
Entre os modelos existentes, o modelo da Teoria da Acao Racional (Theory of Reasoned
Action - TRA) foi um dos primeiros modelos de analise da intencdo. Em 1975, Fishbein e Ajzen
descreveram a formacao da intencao do comportamento em funcao das normas subjetivas e
das atitudes, e em 1980, estes mesmos autores, desenvolveram um modelo de analise da
intencdo do comportamento, aplicavel apenas ao comportamento voluntario (Zawawi, Jusoff,
Rahman, & Idris 2008). O modelo foi proposto para explicar, compreender, prever, bem como
influenciar, um comportamento humano num dado contexto, baseado nas atitudes, fruto de
crencas e juizos de valor (Thorbjernsen & Supphellen 2011), e nas normas subjetivas,

resultantes das crencas normativas e motivacdes para aceita-las (Sommer, 2011).

A TRA de Ajzen & Fishbein é uma teoria capaz de explicar e predizer comportamentos
pressupondo que a acao do individuo € uma acao racional centrada na intencao, e que utiliza
as informagdes disponiveis de forma sistematica, em sua maioria conscientemente
controlada; em seguida, o individuo avalia as consequéncias da atitude e das normas sociais
para decidir se realiza ou nao o comportamento (Bagozzi, Lee, & Loo, 2001). A teoria arguiu
ainda, ser possivel examinar a autorregulacdo do cognitivo, um importante aspeto da

disposicao comportamental (Ajzen, 1991).

A maioria dos criticos aceita os pressupostos basicos da teoria da acdo racional, apesar de
esta ser alvo de muita discussdao e questionamento das suas limitacdes. Na tentativa de
esclarecer aspetos envolvidos com algumas das questdes criticas da teoria e da sua evolucéo,
levantados por diferentes autores, Ajzen (2011) defendeu-se alertando para a importancia de:
a consciéncia ser um agente causal do comportamento, a visdo humana e o comportamento
social serem impulsionados pelas atitudes implicitas, e ainda a importancia dos outros

processos mentais inconscientes.

No nivel mais basico de explicagcdo, a teoria postula que o comportamento de uma pessoa
depende da sua intencao (Fraser, Johnson, Hebert, Ajzen, Copeland, Brown & Chan, 2010), e
a previsao da intencdo comportamental estd associada a um comportamento voluntario do
individuo e fundamentada no sistema de crencas cognitivas (Ajzen, 2011) que possibilita
assim influenciar a intencao (Fraser et al., 2010), tendo sido muito utilizada para analise do

comportamento no ambito da area de saude (Norman, 2011; Bagozzi et al., 2001).
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Na base da TRA, a intencdo é cognitiva, dependente de cada individuo, e refere a
probabilidade subjetiva do individuo para realizar (ou ndo) um determinado comportamento;
é influenciada pela sua expectativa sobre o resultado do comportamento, associado a sua
importancia relativa para o individuo (Fishbein & Ajzen, 1975); e quando a intencao for pouco

significativa, pode ser um indicador de limite de uso da teoria da acao racional (Ajzen, 2011).

A natureza cognitiva e afetiva tem emergido e interagido cada vez mais para influenciar a
atitude, a intencao e o comportamento (Malhotra, 2003). A intencdao de se engajar no
comportamento devera aumentar a medida que as atitudes em relacdo ao comportamento sao
favoraveis, assim como é percebido o apoio de outros; as atitudes, por sua vez, estao
assumidas com base nas crencas sobre as provaveis consequéncias do comportamento - as
crencas comportamentais; e quando o individuo acreditar que o comportamento produz
resultados positivos, a sua atitude sera favoravel em relacdo a esse comportamento; por
outro lado, se acreditar que produz resultados negativos, a sua atitude sera, pelo contrario,

desfavoravel (Fraser et al, 2010). Ha ainda que considerar a amplitude destas consequéncias.

As crencas correspondem a um julgamento subjetivo de valor, conceito ou atributo que um
individuo acredita ter sobre ele mesmo e sobre o mundo que o envolve, e sdo sustentadas em
funcao das consequéncias de realizar ou nao o comportamento (Zawawi et al., 2008); as
crencas normativas encontram-se na base da formacao das normas subjetivas, enquanto as
crencas comportamentais encontram-se na base da formacao da atitude (Ajzen, 2011). Ainda
que as crencas sejam tendenciosas, verdadeiras ou falsas, exatas ou inexatas, racionais ou
irracionais, os resultados produzidos pelas atitudes, intencdes e comportamentos serao
coerentes com essas crencas do individuo (Geraerts, Bernstein, Merckelbach, Linders,
Raymaekers & Loftus, 2008).

Por sua vez, a atitude é caracterizada como uma consequéncia das crencas e identificada
como um indicador descrito como uma resposta a uma aprendizagem implicita que medeia o
comportamento avaliativo (Pyun & James, 2011). A atitude esta relacionada com a avaliacao,
positiva ou negativa, do comportamento (Fraser et al., 2010), isto é, indica uma
predisposicao do individuo para sentir, pensar ou agir, de forma positiva ou negativa, em
relacdo a um determinado fendmeno (objeto, pessoa, situacdo, grupo social, instituicdo,
conceito ou valor) (Aleassa, Pearson & McClurg, 2010). No entanto, a formacao do conceito da
atitude depende da area de investigacao, o que tem gerado alguma ambiguidade em relacdo

as distincoes claras entre opinides, valores e intencoes (Fishbein & Ajzen, 1975).

Numa meta analise realizada por Kraus (1995), para relacionar atitude e comportamento, os
resultados indicaram que a atitude prevé o comportamento futuro de forma significativa (com

uma capacidade explicativa a volta dos 38%). A magnitude pratica da correlacao atitude-
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comportamento foi entao considerada para as pesquisas seguintes; porém, a atitude nao seria
tao confiavel para prever um comportamento se nao fosse capturada também a intencdo do
individuo e a pressao social exercida através da opinido de pessoas mais proximas, de

aprovacao ou reprovacao do comportamento.

O conceito de norma subjetiva, definido por Fishbein e Ajzen em 1975, traduz-se na
expectativa ou pressao social que influencia a percecao do individuo sobre o comportamento,
sendo fundamental a sua aprovacao pelo grupo onde o individuo esta inserido. A norma
subjetiva é assim a percecao do individuo a respeito da pressao social exercida em relacdo ao

comportamento (Fraser et al., 2010).

Entre os estudos que evoluiram da TRA, muitos arguiram existirem efeitos residuais dos
comportamentos anteriores (Sommer, 2011). Apesar disso, Ajzen concluiu que a intencao
fornece informacbes Uteis para a compreensdo, e consequentemente para a intervencao
eficaz na mudanca do comportamento; porém, sem explicar uma parte consideravel das
variacdes do comportamento, a teoria deixa assim muitos problemas sem solucao (Ajzen,
1991). Nao obstante, a maioria dos estudos de comportamento sobre a alimentacao infantil
utiliza na base da sua fundamentacdo tedrica, o modelo proposto por Ajzen e Fishbein em
1980 (Swanson & Power, 2005).

No que se refere a escolha do método de alimentacdo do recém-nascido, formula infantil ou
amamentacao, a intencao tem sido referenciada como preditora significativa do
comportamento (Hill, Arnett & Mauk, 2008). Justifica-se assim a utilizacdo das teorias
fundamentadas na analise da intencdo para o aleitamento materno, por ser esta a melhor
preditora do comportamento voluntario de um individuo (Velazquez, Blasco, Saura & Contri,
2010). Os principais constructos determinantes da intencao sao assim a atitude e as normas

subjetivas sociais.
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2.1.2. O Modelo Expanded Rational Expectation Intention (EREI)

Diversas investigacdes surgiram a partir da TRA dando origem a modelos fundamentados em
seus pressupostos, entre eles o modelo da expectativa racional expandida de analise da
Intencao (EREI) (Sapp, 1991). Visando identificar o impacto relativo do conhecimento no
comportamento nutricional, Sapp (1991) avaliou a interdependéncia das variaveis exdgenas
do modelo da TRA e concluiu que o conhecimento deveria estar direcionado para influenciar
as atitudes e reforcar o suporte do grupo social. O autor expandiu assim o modelo da TRA ao
incorporar dois novos constructos, conhecimento e aceitabilidade social, para comparar a
importancia relativa do conhecimento enquanto variavel exdgena em relacao as crencas e as
referéncias de outros, e assim avaliar a sua influéncia na atitude e na intencao do

comportamento.

Fundamentado nas investigacdes existentes, Sapp (1991) supds que o conhecimento seria uma
variavel exogena que influenciaria a atitude e a intencdo de realizar ou ndao o
comportamento, e afetaria também a aceitabilidade social. Segundo o autor, investigacoes
anteriores também indicaram que a aceitabilidade social influencia a atitude, as normas
subjetivas e a intencao do comportamento; a literatura conduziu-o a considerar que fosse
igualmente provavel que o conhecimento afetasse diretamente o comportamento, e
improvavel que afetasse as normas subjetivas. O modelo desenvolvido por Sapp (1991) esta

representado na figura 1.
FIGURA 1: Modelo EREI

MODELO EREI —-EXPANDED RATIONAL EXPECTATIONS MODEL INTENTION

Conhecimento

Crencas

Frequénciado
Consumo/
Comportamento

Referénciade
Outros

Normas
Subijectivas

Aceitabilidade
Social

Fonte: Sapp (1991, pg 215)
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Para a TRA a intencdo é influenciada diretamente pela atitude e pelo conhecimento, e
indiretamente pelas crencas (Sapp, 1991). A atitude foi definida por Hill et al. (2008) como
sendo uma avaliacao interna de um comportamento, um sentimento geral (positivo ou
negativo) de uma pessoa sobre um comportamento, e que seria influenciada pelas
informacdes objetivas sobre o comportamento e pelas suas crencas a respeito dos seus

resultados globais.

Por sua vez, a atitude é influenciada pelas crencas comportamentais que Sapp (1991)
especificou no modelo EREI como sendo duas variaveis exdgenas: o conhecimento e as crencas
sobre o comportamento. O conceito do conhecimento utilizado por Sapp (1991), compreende
as informacdes que o individuo dispde e influencia, de forma favoravel ou desfavoravel, a
atitude e a intencdo, enquanto que as crencas compreendem a base das caracteristicas,
qualidades e atributos associados ao comportamento e estao relacionadas com um julgamento

subjetivo de valores, e promovem uma alteracédo na intencao de um individuo.

A intencao é também influenciada diretamente pelas crencas normativas da sociedade, que
Sapp (1991) identificou no modelo ERE/ como sendo as normas subjetivas, e que sao
influenciadas por outras duas variaveis exogenas: a referéncia de outros e a aceitabilidade

social.

A referéncia de outros é a opinido de pessoas que sdo importantes para o individuo e que
podem ter uma associacao positiva ou negativa com o comportamento. Ja a aceitabilidade
social refere o prestigio ou contexto de aceitacdo do comportamento entre os individuos por
um grupo ou sociedade, e mede a extensao da referéncia generalizada de suporte do grupo
para uma acao em particular. A aceitabilidade social depende da sociedade em que o
individuo se encontra e pode ter uma associacdo, positiva ou negativa, ou seja, de aceitacao

ou rejeicao do comportamento.

Em sintese, o modelo EREl foi concebido para analisar os fatores diretos e indiretos que
influenciam a intencdo tendo entre os seus pressupostos que a intencao é influenciada
diretamente pela atitude e pelas normas sociais. A sua aplicacdo foi considerada adequada a
presente investigacdo porque, além de analisar a principal variavel preditora do
comportamento (intencao), ja foi testado especificamente para o comportamento do

aleitamento materno por Hill et al. (2008).
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2.1.2.1. O Modelo ERE] aplicado ao Comportamento do Aleitamento Materno

Objetivando prover um melhor entendimento do processo de decisao para o aleitamento
materno ou para a sua substituicao, Hill et al. (2008) testaram o modelo ERE/ de Sapp (1991)
especificamente no comportamento do aleitamento . Num estudo realizado com mulheres de
baixa renda, os autores encontraram associacoes positivas das variaveis exogenas, crencas e
referéncia de outros, com dois constructos endogenos, atitude e normas subjetivas, assim
como associacdo positiva das normas subjetivas com o constructo endogeno intencdo. Os seus
resultados indicaram pouca significancia para duas das variaveis exdgenas: o conhecimento e

a aceitabilidade social, conforme adaptados na figura 2 a seguir:

FIGURA 2: Resultados da Aplicacao do Modelo EREI no Comportamento do Aleitamento Materno
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Mote. * Value is significant at the P <.05 level

Adaptado de Hill et al. (2008, pp 132)

Ha muitos fatores que influenciam a decisdo do comportamento, incluindo fatores sociais,
culturais, psicologicos e econdmicos. Particularmente no aleitamento materno, e para
fundamentar e escolha das variaveis do modelo EREI que poderiam ser exploradas na primeira
etapa da investigacao qualitativa, com vista a decidir manter, alterar, incluir ou excluir
agentes, variaveis e relacdes no novo modelo comportamental, consideraram-se também

outras evidéncias e resultados encontrados na literatura

0 resultado significativo encontrado por Hill et al. (2008) para a variavel referéncia de outros
€ consistente com a literatura: o apoio dos membros da familia (Mensah, 2011a; Acker 2009)
e a eficacia dos programas de conselheiros foram considerados aspetos importantes para a
adocéo e prevaléncia do comportamento do aleitamento materno (Evans, Dick, Lewallen, &

Jeffrey, 2004). Swanson e Power (2005) arguiram que a opiniao do pai/companheiro e dos
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enfermeiros sobre o comportamento acaba por ter uma influéncia muito importante, sendo
que os enfermeiros tém um papel crucial na comunicacdo para a percecao positiva do
aleitamento materno. Os autores sugeriram uma abordagem ampla de aceitacao social e
suporte do pai e da familia, pois a pressao social percebida favorece a
substituicao/descontinuidade.

Para avaliar a relevancia da aceitabilidade social, Gibson, Diaz, Mainous, e Geesey (2005)
investigaram as diferencas étnicas e a aculturacao na prevaléncia do aleitamento materno e
concluiram que as razdes para nao amamentar podem resultar também de uma mudanca de
atitude devido a aculturacdo. Segundo os autores, em relacdo ao aleitamento materno, os
individuos adotaram atitudes da cultura da “maioria” para se integrarem. Outro aspeto
importante relacionado com a aceitabilidade é o apoio recebido pelo ambiente de trabalho da
mae (Mensah, 2011a; Acker 2009).

A decisdo de uma mulher para amamentar ou substituir € influenciada pelo que é socialmente
aceitavel ou desejavel, e pela influéncia social e cultural (Swanson & Power, 2005). A
literatura referencia que o suporte social e a aceitabilidade social tém impacto na intencéo
no comportamento (Shaker et al., 2004; Mitra, Khoury, Hinton e Carothers, 2004; Swanson &
Power 2005; Evans et al., 2004; Gibson et al., 2005; Mensah, 2011a; Acker 2009), suportando

o pressuposto da relevancia da variavel aceitabilidade social.

As diferencas nas taxas de amamentacao podem resultar da educacao e da cultura - maes
com maior escolaridade sdo mais propensas a iniciar o aleitamento materno exclusivo e ha
indicios na literatura de que a amamentacao é valorizada de acordo com a cultura da mae
(Wojcicki; Gugig; Tran; Kathiravan; Holbrook & Heyman, 2010). Tais diferencas também
poderao estar relacionadas com outros fatores como: a situacao economica, a necessidade de

retornar ao trabalho, o tipo de emprego, etc. (Mensah, 2011a).

Apesar de confirmada a associacao positiva entre conhecimento e atitude para explicar as
diferencas observadas no comportamento de diferentes grupos socioeconémicos, Scott,
Shaker e Reid, (2004) encontraram em seus resultados que a atitude demonstrou ser melhor
preditora do comportamento do que os fatores demograficos, enquanto Paco, Rodrigues,
Duarte, Pinheiro, Oliveira e Soares (2010) identificaram uma importancia significativa da

atitude para a adocéo e para a prevaléncia.

Os indicios encontrados por Evans et al. (2004) sao de que o nivel educacional pode ser (til
na determinacdo das necessidades de intervencdo para aumentar a prevaléncia, embora
exista o paradigma de que campanhas educativas bem-sucedidas para informar sobre os

beneficios do aleitamento materno inibam esse comportamento (Acker, 2009). Estes
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resultados sdo consistentes com a literatura e levantam dividas acerca da relevancia do

conhecimento para a formacao da intencao e comportamento.

Outros autores encontraram resultados semelhantes aos de Hill et al. (2008) em relacao a
pouca significancia da variavel conhecimento na analise da intencao na alimentacao infantil.
Particularmente no comportamento do aleitamento materno, e no ambito do marketing
social, Diaz-Meneses (2009) concluiu que, do ponto de vista tedrico, é necessario entender o
fendbmeno da amamentacdo como uma questdo multidimensional que aborda um novo
paradigma: reconhecer a importancia dos aspetos emocionais e instintivos, bem como a
influéncia dos costumes tradicionais. Segundo o autor, ha que valorizar as emocdes da
natureza instintiva e nao intelectual da amamentacao, o que leva entdao a questionar a

importancia da variavel conhecimento.

Em relacdo a significancia da variavel crencas, os resultados encontrados por Hill et al. (2008)
foram similares aos de Swanson e Power (2005) que concluiram que a decisao das mulheres é

orientada pelas suas atitudes, competéncias, habilidades e crencas.

Para a maioria dos consumidores, os beneficios do consumo de alimentos associados a
nutricdo, ao prazer e a socializacdo, sdo mais importantes do que riscos; na avaliacao dos
riscos versus beneficios tende-se a aceitar tudo o que é tradicional e bem conhecido e a
rejeitar ou suspeitar do novo, independentemente do risco real (Kovacs, Farias e Oliveira,
2004)°. Na relacéo risco versus beneficio, Kovacs et al. (2004) sugeriram que, quanto mais se
percebe os beneficios de um comportamento, menos se percebe os seus riscos. As percecoes
do risco e beneficio sdo, de certa forma, inversamente correlacionadas e pressupde-se que
quando o risco envolvido é pequeno, o fendmeno é percebido como sendo altamente benéfico
(Ueland et al., 2011).

A presente investigacdo pretendeu fazer uso dos modelos de analise da intencdo que
antecipam o comportamento para explorar e compreender a questao, e considerou o modelo
EREI adequado por ser amplamente utilizado no comportamento da alimentacao,
particularmente na area da saude, e por ter sido testado especificamente no aleitamento
materno (Hill et al., 2008), tendo sido identificado um gap ao obter-se resultados pouco
significativos para duas das variaveis do modelo na avaliagdo da intencao do comportamento

do aleitamento materno.

3 A percecdo do risco foi introduzida na literatura do Marketing em 1960 por Bauer, quando o autor
identificou algum grau de incerteza nas consequéncias previstas do comportamento do consumidor
(Kovacs et al., 2004).

24



2.1.3. Barreiras ao Comportamento do Aleitamento Materno

Um dos primeiros conceitos de ‘barreira’ surgiu associado ao Modelo de Crencas em Salde,
como sendo um julgamento cognitivo de desafio ou obstaculo que influencia a percecao do
individuo para o comportamento desejado. Concluiu-se que as barreiras podem situar-se no
ambito pessoal, ambiental ou economico (Glasgow, 2008). Dentro do mesmo modelo, o
conceito de barreiras foi também definido como uma opinidao sobre os obstaculos (custos
tangiveis e psicoldgicos) do comportamento (Vann; Finkle; Ammerman; Wegner; Skinner;
Benjamin & Perrin, 2011).

Muitos foram os estudos que sugeriram a existéncia de barreiras ao aleitamento materno (ex.
Murtagh & Moulton, 2011; Rea & Morrow, 2004; Mensah, 2011a; 2011b; Cattaneo & Quintero-
Romero, 2006, entre outros). A maioria da literatura foca aspetos socioeconémicos
relacionados com a escolha da alimentacao infantil enquanto poucos autores estiveram
centrados em questdes que modificassem a intencao de amamentar (Hill et al., 2008). E em
relacdo aos aspetos socioeconomicos, a analise desenvolvida por Mclnnes, Love e Stone (2001)
foi consistente com os relatdrios de pesquisa sobre o aleitamento materno nos EUA e indicou

que a baixa condicao socioeconémica ndo era um preditor da intencao alimentacao infantil.

A discriminacao que existe em relacdo as maes trabalhadoras que desejem amamentar foi
uma barreira citada por Murtagh e Moulton (2011); os autores sugeriram que o legislador
deveria ter em atencéao leis que protegessem contra a discriminacdo. Ha ainda que ressaltar o
aumento da participacao das mulheres no mercado de trabalho, assim como um maior
protagonismo e poder: em 2009, quase 2 milhdes de mulheres ganhavam mais de US $
100.000, um aumento de quatro vezes em apenas uma década; 75% das mulheres que
trabalham para empresas da Fortune 500 ganhavam mais do que os respetivos maridos; e
em1999, em relacdo aos graus de bacharelado, as mulheres ocupavam uma pequena
vantagem sobre os homens (30% versus 27%); uma década depois a diferenca aumentou - 35%
versus 27% (Gould,2010).

Neste mesmo sentido, considerando as dificuldades encontradas em conciliar trabalho e
aleitamento materno, Rea e Morrow (2004) chamaram a atencdo para a importancia do
envolvimento de toda a sociedade para a protecdao, promocao e suporte do aleitamento
materno, especialmente quando a mae se encontra no mercado de trabalho. Mensah (2011b)
defendeu que os beneficios gerados para a empresa, quando é facilitada a amamentacéo a
mae trabalhadora, resultam na satisfacao e compromisso com o trabalho, no envolvimento

com as atividades da organizacao e no desejo de crescer com a empresa.
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Assim, a falta de politicas associadas a adequada protecao, promocao e suporte constitui uma
barreira ao comportamento do aleitamento materno (Cattaneo & Quintero-Romero, 2006).
Essa falta de suporte social tem impacto na intencao/comportamento e tem sido referenciada
na literatura como de grande importancia para a prevaléncia. Os indicios apontam para o fato
de: a falta de suporte social, a falta de autoconfianca da mae e a falta de experiéncia
anterior com o comportamento serem grandes barreiras ao comportamento (Scott et al.,
2004; Mitra et al., 2004).

A inconveniéncia de amamentar, a incompatibilidade com o estilo de vida da mae ou com os
compromissos de trabalho (Scott et al., 2004; Mitra et al., 2004; Rea e Morrow, 2004), e o
constrangimento gerado pelo ato de amamentar (Mitra et al., 2004) sao outros exemplos de
barreiras que constam na literatura. Adolescentes gravidas relataram que amamentar em
publico é um ato desagradavel e desconfortavel (Johnston-Robledo et al., 2007; Hannon,
Willis, Bishop-Townsend, Martinez, & Scrimshaw, 2000). Pelo contrario, Paco et al. (2010) nao
encontraram nos seus resultados uma preocupacao relevante com o embaraco da

amamentacao.

As opinides a respeito do comportamento, que incluem avaliacdes sobre o que é “bom ou
mau” para a mae e para a crianca e as crencas socioculturais sobre o processo em si, como o
tempo de amamentar ou sobre amamentar em publico, foram referidas como normas sociais
que podem ser barreiras e estdo implicitas nas regras do grupo sobre o que constitui um
comportamento apropriado (Swanson & Power, 2005). Mitra et al. (2004) analisaram o
aleitamento materno em mulheres de baixa renda e arguiram que as atitudes e crencas dos

membros da familia sdo fundamentais para o comportamento.

Mclnnes et al. (2001) identificaram uma relacao significativamente positiva entre a escolha
da alimentacdo e o companheiro/pai da crianca. A oposicao do pai da crianca/companheiro
ao aleitamento materno pode ser uma grande barreira. Vaaler, Castrucci, Parks, Clark, Stagg
e Erickson (2011) investigaram a atitude dos homens em relacao ao aleitamento materno e
identificaram um apoio em relacdo a conciliagdo com o trabalho e com amamentar fora de
casa. No entanto, um em cada cinco homens relatou ficar desconfortavel na presenca de
maes a amamentar. Hill et al. (2008) identificaram na literatura que a oposicao por parte do
pai pode estar relacionada com outros aspetos como: preocupacao com a aparéncia de mama,
interferéncia na relacdo sexual, sentir-se fora da relacdo, ou ainda sentir que o aleitamento

materno é um ato inadequado.

Em relacdo as barreiras, Scott, Binns, Graham, Kathleen e Oddy (2009) arguiram que 55% das
maes justificavam a substituicdo fundamentada no facto de o bebé ter fome, enquanto 17%

das maes pensavam que o bebé ja tinha idade para alimentar-se com sélidos, 15% pensavam
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que o alimento sélido proporcionava melhor sono, e 12% justificavam que havia interesse por

parte da crianca nos alimentos solidos.

Outras barreiras podem ser enumeradas: a percecao da mae de que produz leite insuficiente,
dor na mama e problemas com a pega, resultam na falta de autoconfianca na capacidade de
amamentar (Taveras, Capra, Braveman, Jensvold, Escobar & Lieu, 2003). Algumas mulheres
gravidas citaram ainda que a perspetiva de poderem vir a ficar com as mamas flacidas seria
uma desvantagem ou uma razao para nao amamentar (Johnston-Robledo et al., 2007); outras
retrataram o ato de amamentar como algo doloroso e desagradavel (Guttman & Zimmerman,
2000).

Alguns fatores foram identificados como preditores positivos da intencao: a autoconfianca da
mae, as experiéncias anteriores com o comportamento (Scott et al., 2004; Mitra et al., 2004)
ou viver com o parceiro (Hill et al., 2008). O bom relacionamento entre o casal pode triplicar
a probabilidade da mae ter o apoio do pai e, consequentemente, favorecer a prevaléncia; a
idade das mulheres, que tém filhos cada vez mais tarde, o facto de a mae optar por ser nao
fumante, e o facto de ser a primeira gravidez também sao fatores associados positivamente a
intencao (Hill et al., 2008). Segundo Wojcicki et al. (2010), os valores culturais autodefinidos
sao relevantes para a escolha da forma de alimentar a crianca. Contudo,Mitra et al. (2004)
defenderam que algumas barreiras ao comportamento do aleitamento materno sao passiveis
de mudanca, como por exemplo: o desconhecimento sobre os beneficios, a falta de confianca
na capacidade de amamentar (autoeficacia) e a falta de apoio social, quando alterados,

tornam-se aspetos favoraveis ao comportamento.

A literatura analisada visou a exploracao e identificacao das barreiras mais relevantes e a
descoberta de novos obstaculos para conduzir a compreensao do fenomeno do aleitamento
materno. As ferramentas do marketing social podem ser de grande utilidade para ajudar os

intervenientes no comportamento a ultrapassar essas barreiras.
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2.2. O Marketing Social

0 marketing social é abordado nesta seccdo: apresenta-se o marketing social e sua interface
com o comportamento do consumidor, os fundamentos do marketing social, e por fim, os

principios e instrumentos do marketing social.

2.2.1. O Marketing Social e sua Interface com o Comportamento do

Consumidor

Desde o inicio da década de 1960 que a Academia do Marketing se mostrou interessada pelos
modelos de analise do comportamento que poderiam ser aplicados ao consumidor. Alguns
modelos foram criados com uma amplitude impressionante para descrever o comportamento
do consumidor; porém, apresentavam uma capacidade restrita para explica-lo (Rau & Samiee,
1981) pois a complexidade de variaveis e circunstancias que envolvem o comportamento do

consumidor dificulta a generalizacao (Johnson-Askew et al., 2009).

Fatores pessoais como a idade, o género, a ocupacao, a condicao econémica, o estilo de vida,
a personalidade e a autoimagem (Cardoso, 2009), combinados com os fatores psicologicos
individuais de motivacdo, percecdo (atencao, distorcdo e retencdo seletivas), experiéncia,
atitude (cognitiva e afetiva) e habito influenciam o comportamento de diversas formas
(Pinheiro et al., 2006).

Além disso, os fatores relativos ao grupo no qual o individuo se encontra inserido também sao
fatores que condicionam o comportamento através dos valores culturais aprendidos (como os
valores basicos da familia ou valores da sociedade), dos valores experimentais (como os
valores da religiao, regiao ou nacionalidade), e dos valores das classes sociais com interesses

e comportamentos similares (Sommer, 2011).

A partir da analise da interacao desses fatores foram criados diversos modelos de analise do
comportamento do consumidor, quase sempre desenvolvidos para descrever e explicar um
fenomeno especifico (Rau & Samiee, 1981). Contudo, o desejavel seria que os pesquisadores
de marketing utilizassem o conhecimento oriundo das diferentes areas como a linguistica
cognitiva, a semiotica, a neurociéncia, a antropologia, a sociologia, a psicologia, a economia,
a educacao, a comunicacao ou qualquer outro campo, para compreender e explorar o

fenomeno (Wymer, 2011).

Helmig e Thaler (2010) desenvolveram um amplo estudo sobre artigos publicados no ambito

do marketing social e entre as variaveis dos estudos, as mais referenciadas foram a avaliacao
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do comportamento (43,8%), seguido da intencao (33,7%) e da atitude (23,1%); dos 139 artigos,
72 (51,8%) analisaram a eficacia do marketing social através da medicdo da mudanca de
comportamento, enquanto 41 (29,5%) fixaram-se na mudanca de intencao; no entanto,
apenas 36,7% dos artigos explicitaram modelos teoricos subjacentes, em comparacdo com os

outros 63,3%, que nao explicitaram modelo algum.

Os autores identificaram uma variedade de modelos subjacentes, sendo o modelo da TRA o
mais citado com 22,1%. Entre os demais modelos os autores referenciaram que 16,2%
utilizaram a Social or Observation Learning Theory, de Bandura, de 1977, e a Social Cognitive
Theory (Bandura, 1991); 11,8% utilizaram o Health Belief Model, de Janz, Champion e
Strecher de 2002; 10,3% dos artigos centravam-se na Theory of Planned Behavior de Ajzen
(1991), e na Protection Motivation Theory (Rogers, 1975); 8,8% diziam respeito ao
Transtheoretical Model of Change, de Prochaska e DiClemente (1983); 4,4% usavam o
Elaboration Likelihood Model, de Petty, Cacioppo e Schumann (1983), e outros 4,4%
utilizaram a Ordered Protection Motivation Theory (Tanner, Hunt & Eppright, 1991); por fim,
0 Precaution Adoption Process (Weinstein & Sandman, 2002) foi utilizado em um dnico

estudo.

Uma parte dos académicos reconheceu o marketing social como uma disciplina que pode
contribuir para a sensibilizacdo do pUblico e para a mudanca de comportamento prejudicial
ou antissocial (Hastings, 2007). Quanto melhor percebida for a questao social, mais eficaz

devera ser a solucao do marketing social (Wymer, 2011).

Donovan (2011) ressaltou a importancia do marketing social atuar sobre a legislacdo, protecao
e educacdo a favor da mudanca; o autor identificou alguns mitos, erros e equivocos
relacionados ao marketing social, considerando um paradigma e uma contradicao o facto do
marketing social influenciar o comportamento, mas defender que a mudanca é voluntaria.
Ressalta-se, no entanto, que para Ajzen (1991), o conceito de “voluntario” esta relacionado
ao facto do individuo ter a liberdade e controlo para alterar comportamento, atitude e

intencao.

Conhecer o comportamento do individuo é assim fundamental para desenvolver agbes e
estratégias de marketing social que visem promover a mudanca de comportamento do

mesmo.
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2.2.2. Fundamentos de Marketing Social

Abordado por Kotler e Levy em 1969, o marketing social s6 comecou a ter um corpo tedrico
relevante a partir da década de 1970, tendo sido inicialmente aplicado no setor da saude,
quando utilizou as mesmas ferramentas de campanhas favoraveis ao consumo, mas no sentido
inverso ao marketing comercial (demarketing), promovendo o desincentivo ao uso de

produtos como o tabaco, o alcool, as drogas, etc. (Foxall, 2001).

Inicialmente designado de nonbusiness marketing, O’Shaughnessy (1995) diferenciou o
marketing social do marketing comercial por possuir multiplos pUblicos, ter seus objetivos
desvinculados do lucro, representar um bem comum, utilizar diferentes linguagens e visar a

promocao de pessoas, ideias e causas sociais.

Esta area de conhecimento baseia-se no estudo das necessidades do seu “mercado”
(O’Shaughnessy, 1995) e envolve técnicas como a pesquisa e segmentacao (Andreasen, 1995),
e os 4 P’s do marketing (Kotler & Fox, 1980), sendo uma ferramenta estratégica para a
mudanca de comportamento. Numa analise da visao de Peter Drucker sobre a
interdisciplinaridade do marketing, Wind (2009) arguiu que, para obter sucesso na gestao, o
marketing deve considerar que o mercado é formado por pessoas (perspetiva humana) e

buscar novos significados para “cliente” e “negbcio”.

Marketing social é entdo um conjunto de recursos que faz uso dos principios e técnicas do
marketing comercial para criar, comunicar e agregar valor (Kotler & Lee, 2011); por analogia
aos produtos e servicos, o processo visa desenhar, implementar e controlar programas ou
projetos para influenciar a aceitacdo de ideias sociais de um determinado publico (Kotler &
Zaltman, 1971; Kotler & Levy, 1969). Andreasen (1995) acrescentou ao conceito, o carater

voluntario da mudanca de comportamento.

As principais definicoes do marketing consideram quatro aspetos relevantes: os objetivos ou
razdes do marketing, as técnicas e métodos do marketing, os mecanismos de aplicacao do
marketing e os beneficiarios dos esforcos de marketing. Dann (2010) fundamentou a sua
investigacao na analise da evolucao dos conceitos de marketing social nos Gltimos 30 anos e,
baseando-se na literatura, principalmente nas publicacbes americanas da American Marketing
Association (AMA) e nas britanicas da Chartered Institute of Marketing (CIM), explicou a
formacao de um novo conceito através da unidao destas visoes, ou seja, da agregacdo de valor

ao produto orientado para o cliente, associado a sustentabilidade da atividade produtiva.

0 processo continuo, complexo, dinamico e subjetivo de aplicacdo dos principios e técnicas

de marketing para criar, comunicar e entregar valor, com o objetivo de influenciar

30



comportamentos do publico-alvo, para beneficio deste e de toda a sociedade, encontra-se na
base da Teoria do Marketing Social (Kotler, & Lee, 2011), que foi ainda caracterizada como a
disciplina que utiliza praticas de marketing comercial para informar, persuadir, advertir e
promover medidas, e visa induzir a mudanca de um determinado comportamento, benéfico

para o individuo e para a sociedade (Donovan & Henley, 2010).

Ao longo de quatro décadas, e apos muitos “conflitos”, discussbes e mudancas de foco, o
marketing social evoluiu. A partir do século XXI conseguiu ampliar a abordagem inovadora do
marketing para a mudanca social (Andreasen, 2003). As fundamentacdes teoricas do
marketing social centram-se agora no cliente, enfatizam os beneficios em causa sem agregar
o valor dos seus custos, assentam na difusao das informacdes e caracterizam-se
essencialmente por ter seu objetivo fulcral na mudanca do comportamento social (Andreasen,
2002).

Durante décadas, tém-se vindo a observar como os interesses do marketing comercial no setor
da saude tém sido prejudiciais a saude publica. O marketing social pode ajudar a combater
comportamentos nao desejados com as mesmas ferramentas do marketing comercial:
orientacdo para o paciente, envolvimento de todos os stakeholders, planeamento estratégico
e comunicacoes para publicos segmentados; pode ainda ajudar a reforcar o papel dos médicos

e profissionais de salde na melhoria da salde publica (Hastings & McDermott, 2006).

As bases teoricas do marketing social estdao definidas na difusdo das informacdes e
caracterizam-se essencialmente por ter a mudanca de comportamento como seu objetivo,
(Andreasen, 2002). Logo, € compreensivo que a comunicacdo possa afetar os diversos
envolvidos e que essa seja uma ferramenta valiosa para a promocao da mudanca. Na busca de
uma decisdo mais acertada que envolvera varias variaveis, a transmissdo das informacdes
deve ser o mais racional e coerente possivel. E provavel que existam interesses divergentes, e

estruturar as informacdes para contornar os conflitos, sera um grande desafio.

Entre os principios do marketing, a orientacdo para o consumidor (mercado) e o processo de
troca, sao dos mais importantes e dos quais derivam todos os outros principios e ferramentas
(Donovan, 2011). Identificar quais as acoes do Marketing Social que efetivamente influenciam
ou contribuem para a mudanca de comportamento na sociedade e inter-relacionar os diversos
publicos envolvidos, sao aspetos fundamentais para tornar a comunicacdo eficaz e eficiente,

e para influenciar e obter bons resultados
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2.2.3. Principios e Instrumentos do Marketing Social

O marketing social geralmente tem pulblicos-alvo muito complexos, visa agir sobre
comportamentos socialmente controversos, com beneficios pouco visiveis no imediato para o
publico que, frequentemente, ndo reconhece o problema, e muito menos procura uma
solucdo (Smith, 2006). O seu corpo tedrico esta baseado em pressupostos explicitos e
implicitos que tém resultados dificeis de mensurar porque a compreensao do problema social
€ enviesada pelo processo mental do individuo. Assim, para aplicar solucdes de marketing
social aos problemas sociais, que regra geral sdo complexos, vollveis e amplos, é necessaria a

compreensao do problema social e do seu enviesamento (Wymer, 2011).

Ha autores como Hastings (2007) e Andreasen (2006), a defender a ideia que a solucao para
todos os problemas que envolvam a mudanca de comportamento na sociedade se encontra no
ambito do marketing social, mesmo que estes estejam relacionados aos fatores sociais
estruturais (Wymer, 2011). Segundo o autor, Andreasen também defendeu que a
implementacao da legislacao deve ser acompanhada de fiscalizacao, com atencao especial
aos possiveis subornos que manipulam seus interessespois o marketing social é compativel

com muitas técnicas e estratégias utilizadas por um lobista profissional.

Ha ainda quem defenda que o marketing social deva intervir primeiro nos problemas
estruturais, promovendo estratégias e politicas plblicas que preparem o meio envolvente
para a mudanca comportamental, para depois desenvolver acées de promocao da mudanca do
comportamento do individuo (Wymer, 2011). E necessario diferenciar as estratégias que
promovem a mudanca ambiental das estratégias que promovem a mudanca de atitude (Smith,
1998).

Wallack (1994) ja havia sugerido a necessidade influenciar os decisores e detentores do
poder, considerando: (i) a interacdo do comportamento com o ambiente social e politico; (ii)
que as estratégias de prevencao devem abordar o problema, que normalmente é complexo,
com métodos variados e direcionado para diferentes populacées em diferentes contextos; (iii)
que o envolvimento deve ser ampliado a outros individuos e instituicbes, pois € uma
responsabilidade coletiva que deve ser compartilhada; e (iv) que o suporte precisa ser a curto

e a longo prazo, integrado num plano Unico.

Embora a academia recomende ter em atencao os problemas do comportamento individual
associados aos problemas estruturais, na pratica, ha pouca orientacdo neste sentido (Smith,
1998). Os profissionais de marketing social veem como padrao e maior interesse a mudanca
de comportamento, conduzindo ao uso de comunicagdes persuasivas, por exemplo na saude, e

descurando por vezes o proprio produto/servico/comportamento (Lefebvre, 2011).
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Em teoria, as politicas publicas e estratégias de marketing social devem superar as barreiras
ao dirigir a sua acdo aos fatores ambientais mais significativos e ao apoiar o individuo na
mudanca do comportamento; na pratica, os esforcos para alterar fatores de risco associados a
causas mais problematicas tém-se concentrado no ambito do comportamento individual, e
pouca atencao tem sido dada ao ambiente que influencia esses comportamentos, quer seja
por questdes de ética, quer seja pelos atuais modelos de pesquisa usados para definir e
compreender os problemas (Wallack, 1994). Assim, a implementacdo de estratégias de
marketing social deve ser conduzida por alguns principios basicos. Smith (2006) identificou

nove principios que fundamentam o marketing social e que se encontram resumidos no quadro

1 a seguir apresentado:

Quadro 1: Resumo dos Principios Fundamentais do Marketing Social

Marketing Mix

Produto: comportamento desejado (ex. amamentar no local de trabalho);
Ponto ou local: precisa de suporte da sociedade, familia etc.;
Preco: constrangimento e tempo requerido;

Promocao: todas as atividades que a empresa e os colegas de trabalho desenvolvem
para facilitar o comportamento (inclusive evitando o constrangimento e superando a
barreira do tempo).

Valor Ha uma troca de valor (retorno) para a sociedade com reducéao de custos, assim como
acrescentado para os individuos envolvidos através de aumento acumulado dos beneficios.
Mudanca Anterior ao desenvolvimento e implementacdo de mensagens, que corresponde a
estrutural eliminacao das barreiras externas existentes no meio envolvente.

Acao/ Mudanca

Diferente de consciéncia e dependente de uma acao observavel, o marketing social
define um segmento alvo e as condicdes necessarias; a campanha de marketing social

de € um convite a acao (as pessoas precisam saber o que fazer e ndao o que pensar) pois

comportamento | o marketing social é cético em relacao a informagao provocar por si s6 a mudanca
comportamental.

Comparacao A opcao pelo comportamento deve ser melhor do que a opcao atual; os beneficios do

entre as opcoes

comportamento desejado competem com os beneficios do comportamento substituto.

Orientacao para

0 publico-alvo “tem sempre razao”, e a comunicacao deve respeitar cada segmento.

o “cliente”
Questionar acerca dos seguintes aspetos:
- O comportamento do segmento A contribui para resolver o problema?
Segmentacao - E um segmento suficientemente grande para fazer a diferenca?
- O segmento sendo pequeno, é suficiente para se obter resultados efetivos com os
recursos disponibilizados?
Comportamento | Os comportamentos (individuais) sao diferentes e o marketing deve ajustar-se a essas
s individuais diferencas.
. Considera a importancia da participacao ativa do publico-alvo e o controlo partilhado
Envolvimento

do projeto. Todos devem ser envolvidos na mudanca de comportamento.

Adaptado de Smith (2006)
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A literatura confirma esses principios, ainda que eventualmente possam estar dispersos. Por
exemplo, segundo Donovan (2011), apesar de utilizar os mesmos instrumentos e principios, o
marketing nao é uma base completamente adequada para o marketing social porque nao
considera as diferencas entre os dois ambitos de estudo, estrutural e individual, para

interpretar adequadamente a importancia do meio envolvente.

A abordagem do marketing social envolve um programa de gestao do processo, um objetivo
(que é o de influenciar o comportamento humano em grande escala) e a criacao de beneficios
e diminuicdo de barreiras importantes para o publico-alvo (Smith, 2006); envolve ainda
pensar no consumo orientado para o decisor (Hastings & Angus, 2011). Para além disso,
implica assumir compromissos, como: usar o mix de marketing para design de produtos,
servicos e comportamentos, realinhar os incentivos e os custos, melhorar o acesso e
oportunidades, e comunicar de diversas formas, desde que relevantes e recetivas, para os

segmentos identificados como publicos-alvo (Lefebvre, 2011).

A comunicacao do marketing social deve entao ajudar a informar, educar e persuadir (Kotler
& Lee, 2007) para sensibilizar os individuos a superarem as barreiras encontradas, como a
falta de conhecimento ou a falta de atitude (Wymer, 2011). As campanhas educativas para
apurar o conhecimento individual, e para tentar alterar as atitudes individuais, sao
normalmente bem-sucedidas quando o comportamento é voluntario e esta sob controlo do
individuo; comportamentos que nao dependem da vontade do individuo verdo a eficacia do
marketing social diminuida ou anulada. Segundo Peattie e Peattie (2009), a solucdo passa por
encontrar formas de tornar a reducdo de consumo atrativa, como por exemplo através dos

beneficios emocionais e cognitivos para os consumidores.

Contudo, o desenvolvimento da publicidade cria barreiras no acesso do mercado e é pouco
desejada pelos economistas porque estimula a concentracao (dominio de mercado), que por
sua vez tende ocasionalmente a diminuir a qualidade de servicos e produtos, e gerar uma
despesa desnecessaria para as empresas, criando um efeito perverso do preco dos produtos;
assim, quando as empresas tém que desenvolver campanhas para vender a “produto”, o

resultado é o aumento do preco, o que dificulta a venda (AlbUjar & Rojas, 2009).

Entdo a solucdo pode passar por agir ao nivel da prevencao de problemas de salde publica, ao
trabalhar a educacdo e comunicacdo ao lado dos profissionais de salde, para aumentar a
eficacia dos esforcos e fornecer informacao adequada. E este é um dos possiveis papéis do
marketing social (Wallack, 1994). Ao participar no desenvolvimento de politicas e estratégias
Governamentais com campanhas que estimulem o aleitamento materno, o marketing social

estara ajudando a agregar beneficios a salde ao longo de toda a vida dos individuos
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envolvidos (mae e filho), com custos menores do que a substituicdo (AlbGjar & Rojas, 2009) e

sera mais favoravel ao meio ambiente (Pina & Volpato, 2009).

Porém, convencer os decisores politicos de que o sucesso é alcancado quando é oferecida
qualidade de vida, salde e felicidade para seu eleitorado é uma tarefa dificil, a qual

Andreasen (2006) chamou de desafio estrutural para o marketing social.

Promover a mudanca de comportamento do consumidor, dos publicos envolvidos, dos canais
de distribuicdo e das politicas de mercado, visando maximizar os recursos existentes e
considerar fatores de competitividade, mercado alvo, pesquisa de mercado, programas e
planos que agreguem beneficios mituos para os diferentes pUblicos, segmentacdo de mercado
definida com base no retorno antecipado para criar demanda e reduzir as barreiras sao

tarefas do marketing social (Maibach, 2003).

Os estudos tém vindo a sugerir que em campanhas de marketing social, as mensagens devem
ser personalizadas com base nas necessidades do publico pretendido, com clareza e simpatia,
reforcando que o publico tem que ser um participante ativo no processo de comunicacao e
que a mensagem nao pode ser imposta contra a sua vontade, um dos principios basicos da

comunicacao e da teoria da publicidade (Walsh, Hassan, Shiu, Andrews & Hastings, 2010).

Em marketing, as diferencas de comportamento sao muitas vezes explicadas por sistemas de
crencas chamados de culturas, ou ainda segmentos de uma cultura, e sao influenciados por
fatores externos independentes tais como: género, idade, o status social e econémico, ou o

nivel de educacado (Smith, 2006); e fatores comportamentais individuais (Kotler, & Lee, 2011).

Uma abordagem de marketing social nos paises desenvolvidos centrar-se-a na énfase dos
comportamentos de risco e nas abordagens de comunicacao e educacao enquanto prioridades
atribuidas aos governos que as financiam; porém, nos paises em desenvolvimento o acesso a
saude foca os produtos e os servicos porque a falta de orientacao adequada pode conduzir a
substituicdo ainda mais inadequada, como aconteceu no Peru, pais em que muitas maes
substituiram o leite materno por produtos ainda menos apropriados do que a formula, e essa

substituicdo teve graves consequéncias na saude das criancas (Lefebvre, 2011).

Dada a importancia da educacdo, e uma vez que fatores individuais e contextuais estdo
fortemente associados a escolha da alimentacdo infantil, os esforcos de promocao do
aleitamento materno devem ser sensiveis a essas variaveis, e a promocao da amamentacdo

pode comecar na escola para que as criancas conhecam desde logo os beneficios da
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amamentacao, antes mesmo de serem confrontados com a decisao do comportamento,

quando forem pais (Schulze & Carlisle, 2010).

Para implementar uma estratégia de marketing social, Gordon (2011) identificou quatro
passos: primeiro utilizar a perspetiva de marketing para realizar uma pesquisa que analise o
impacto do marketing na sociedade e para avaliar o impacto e consequéncias decorrentes da
promocao do comportamento individual; a seguir promover a disseminacao do conhecimento
no meio académico e promover a mudanca dos problemas estruturais (relacdes publicas,
lobby, etc.) junto aos decisores politicos, responsaveis pelas politicas puUblicas e de
regulacdo; e por fim, a intervencao do marketing social através do envolvimento com
organizacoes interessadas para fazer uso dos resultados da investigacao e desenvolver

programas no ambito do marketing social.

No entanto, ao esperar que haja melhoria da eficacia das solucées de marketing social, uma
area interdisciplinar, é plausivel que nao se limite ao dominio estritamente construido pelo
marketing comercial. Aceitar conceitos e taticas de outras disciplinas como a economia, a
psicologia, a sociologia e a comunicacdo pode ser mais benéfico para a mudanca de
comportamento por facilitar a solucao conjunta para alteracdes estruturais na sociedade
(Wymer, 2011; Peattie & Peattie, 2009). No final, a evidéncia da eficacia é simplesmente

medida pela alteracao do comportamento na sociedade (Wymer, 2011).

Em sintese pode dizer-se que o marketing social faz uso dos conceitos, principios e
instrumentos do marketing comercial para a promo¢ao da mudanca de comportamento na
sociedade que, aliados a promocdao de mudancas estruturais e a comunicacao eficaz,
conseguem melhorar a performance da acao; ao oferecer qualidade nos programas e servicos,
promovendo assim interesse e satisfacao, o que faz aumentar o suporte ao cidadao e diluir
custos através de mais salde e seguranca (Kotler & Lee, 2007). A proxima seccao abordara a
interface entre o marketing social, o comportamento do consumidor e o aleitamento

materno.
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2.3. Relacdo entre o Comportamento do Consumidor, Marketing
Social e Aleitamento Materno

No mercado da alimentacao infantil, a concorréncia é constituida por todos os substitutos do
aleitamento materno; esses concorrentes possuem objetivos proprios, consideram seus
interesses a frente da melhor proposta para o desenvolvimento e para a salde da mae e da
crianca. A promocao do comportamento de substituicao pelo leite artificial pode ainda ser
favorecida por atitudes de facilitismo e conveniéncia que conquistam a mae, principalmente
quando esta se encontra no mercado de trabalho e, por conseguinte, sao aceites pela
sociedade (Kaplan & Graff, 2008).

Segundo os autores, Kaplan e Graff (2008), a formula infantil foi introduzida nos EUA por
volta de 1860, quando os fabricantes apresentaram andncios com mensagens implicitas de
que, para nutrir seu bebé e alcancar uma salde 6tima, era necessario mais do que apenas o
leite materno; eles enfatizaram assim uma similaridade da féormula em relacdo ao leite
materno, apesar de até a data da sua campanha nao haver nenhum estudo que confirmasse os
efeitos positivos publicitados nas embalagens do leite artificial. Os profissionais de marketing

desta industria focaram-se nas leitoras de revistas para divulgar os seus produtos.

A publicidade usou ainda a comunidade médica como seu veiculo de difusdao exclusivo: as
instrucées do produto aconselhavam as maes a obterem orientacdo sobre a formula em visitas
regulares ao médico; a indUstria patrocinava conferéncias cientificas e pesquisas sobre a
nutricdo da crianca. Tal situacdo tinha graves consequéncias pois a introducdo do leite
artificial aumenta o risco de cessar a amamentacao nos primeiros 15 dias de vida da crianca
(Kaplan & Graff, 2008).

As taticas de marketing da industria da formula no final dos anos 1960 encontraram oposicao
na sociedade devido a crescente mortalidade infantil principalmente nos paises em
desenvolvimento (Kaplan & Graff, 2008). No final de 1970, a WHO e a UNICEF lideraram o
desenvolvimento do Codigo Internacional de Comercializacao de Substitutos do Leite Materno,
uma recomendacdo de ética do marketing na salide pUblica que promove a superioridade do
leite materno (Kaplan & Graff, 2008). Para além disso, as campanhas agressivas até entdo
levadas a cabo geraram competitividade, aumentaram os custos das indUstrias farmacéuticas
e diminuiram a margem de lucro, e consequentemente, a sua atratividade comercial
(Maibach, 2003).

Com o objetivo de orientar a utilizacdo das técnicas de comunicacao e sua influéncia na
sociedade, a OMS desenvolveu um Codigo de Marketing para o aleitamento materno. Este

Codigo apela a ética dos profissionais de saude ao indicar que seja recomendado o uso do
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leite artificial apenas quando houver indicacao médica, na tentativa de evitar a substituicao
indevida do ato de amamentar (WHO, 1981).

A proibicdo da publicidade da férmula acabou por ser assim uma forma de prevenir a
substituicao do leite materno, justificada ainda pela assimetria da informacao que resulta em
decisdes prejudiciais para os interesses do proprio individuo (AlbGjar & Rojas, 2009). No
entanto, para contornar o problema, uma das estratégias mais eficazes da industria da
alimentacao infantil foi oferecer amostras do produto e informacdes sobre nutricao e
cuidados com o bebé (Kaplan & Graff, 2008).

Sobre a direcao que o marketing social deveria seguir em relacao ao comportamento do
aleitamento materno, Smith (1998) questionou se o marketing social deve promover o
aleitamento materno, ou inibir o marketing da indlstria da formula infantil a atuar de forma
irresponsavel. Em resposta a esta questao, o proprio autor defendeu ser necessario atuar nas
duas direcbes pois a promocdo do comportamento tem resposta do individuo. Mas Wallack
(1993) defendeu que esta solucao nao seria suficiente para promover a mudanca na

sociedade.

Influenciar um individuo a mudar o seu comportamento é a base da maioria dos programas de
marketing social (Helmig & Thaler, 2010) e confirma que a raiz do problema tende a ser um
comportamento habitual, voluntario, que necessita ser mudado; a falta de conhecimento ou
atitude incorreta reforcam esse comportamento (Wymer, 2011). Ideias criativas devem ser
desenvolvidas para envolver o individuo na mudanca de comportamento, como um modelo de
contrato social positivo, que foi desenvolvido para um programa de ajuda mutua em que o
participante oferecia o seu trabalho para aceder a apoios e beneficios do programa (Weisner,
2011).

Diaz-Meneses (2009) desenvolveu uma pesquisa com 311 maes para associar o comportamento
do aleitamento com as emocodes e fatores cognitivos, e identificou uma forte associacao
positiva em cinco das nove emocdes citadas. Maes que possuiam preocupacdes com uma
alimentacdo saudavel em termos de amamentacdo associaram esta preocupacdo a
sentimentos de orgulho, sentiram-se mais confiantes, desenvolveram uma maior empatia e
vinculo com seus bebés e eram mais felizes. Os beneficios do comportamento do aleitamento
materno encontram-se além do estado de salde, e muitos sdao de ordem cognitiva e socio

emocionais (Schulze & Carlisle, 2010).

Como descrito na literatura, as decisdes de alimentacao infantil estdao profundamente
enraizadas nas relacoes pessoais e interpessoais das familias; pais com rendas diminuidas
recorrem mais frequentemente ao apoio da familia do que ao aconselhamento com os

profissionais de salde (Brophy-Herb, Silk, Horodynski, Mercer, & Olson, 2009), e sdo muito
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ponderados os beneficios (crianca saudavel, melhor nutrida, imunizacdo da crianca e o
desfrutar do momento entre mae e filho) versus custos do aleitamento materno (receio de
nao conseguir conciliar o tempo necessario para o aleitamento materno, o trabalho e a vida
social; cuidados com a alimentacao, capacidade suficiente de producao de leite). Por norma,
as mulheres que tém a intencdo de amamentar percebem mais os fatores positivos associados

ao comportamento do que as barreiras (Paco et al., 2010).

Narinah, Adlina, Mazlin e Hakimi (2006) desenvolveram um estudo sobre a prevaléncia e
encontraram entre seus resultados que o conhecimento nao influenciou significativamente o
comportamento e que a escolha foi fundamentada na reflexao da propria mae; os autores
referiram ainda que o suporte dos profissionais de salde dos hospitais comprometidos com o
aleitamento materno que estavam a implementar a certificacao BFHI favoreceu o sucesso do

aleitamento materno.

Num estudo com maes que mantiveram o aleitamento materno até aos 6 meses de vida da
crianca, Carrascoza, Possobon, Costa-Junior e Moraes (2011) concluiram que as expectativas e
a percecao da mae, relacionadas com a sua satisfacao pessoal, foram fatores mais relevantes
para o comportamento do que o afeto entre mae e filho ou os beneficios para a saude. Assim,
0s autores sugerem que os profissionais de salde desenvolvam uma postura de aceitacao dos
mitos e das crencas e abdiquem do seu “poder” técnico para conseguir obter um dialogo com
a mae. Ressaltam ainda a necessidade de valorizar menos as vantagens e priorizar o
significado da maternidade e da relacao da mae com o seu corpo, para desenvolver

estratégias que reconhecam a importancia da mae enquanto “dona” do seu prdprio corpo.

O aleitamento materno pode ser visto como um desafio, € ndo como uma razao significativa
para a diminuicao da participacao do pai nos cuidados da crianca, pois o pai pode ser
envolvido de varias formas (ex. acalmar a crianca para dormir ou ajudar quando a mae voltar
ao trabalho, inclusivamente ao provir alimento através do leite bombeado). O estudo de
Barry, Smith, Deutsch, & Perry-Jenkins (2011) concluiu assim que a amamentacao nao é uma

barreira intransponivel para o envolvimento do pai.

Segundo Brophy-Herb et al. (2009), o entendimento de que as normas subjetivas irao
influenciar o comportamento direciona as estratégias de comunicacdao para os grupos de
referéncia conhecidos da familia, e para os profissionais de salde como os pediatras, que
deveriam ser melhor treinados para construir relacdes positivas com as maes. Reconhecendo
situacoes em que as maes possam ter baixo controle do comportamento percebido, os autores
sugeriram que as estratégias apoiassem e desenvolvessem a autoeficacia, pois esta variavel
foi considerada particularmente importante ao ser constatado que o conhecimento por si so

nao é suficiente para provocar a mudanca de comportamento.
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A falta de racionalidade para tomar decisdes de consumo adequado foi comprovada com a
maior taxa de consumo da formula pelas maes com assisténcia médica que, por norma,
deveria fornecer informagdes mais adequadas sobre a substituicao (AlbUjar & Rojas, 2009). As
maes mais carenciadas economicamente tendem a utilizar da sua prdpria racionalidade e para
substituir o leite materno (AlbGjar & Rojas, 2009). Muitas vezes, as decisoes da mae refletem
falta de autoeficacia e uma potencial falta de apoio por parte dos seus chefes e dos
provedores de salude (Paco et al., 2010). Assim, verifica-se que os resultados da pesquisa sdo
complexos e muitas vezes inconclusivos; no entanto, existem beneficios do aleitamento
materno que sdo simples, como é o caso dos diversos beneficios de salide para a mae e para a
crianca e os beneficios econdmicos, que ndo devem deixar de ser promovidos (Schulze &
Carlisle, 2010).

Gordon, McDermott, Stead & Angus (2006), ao examinarem programas de marketing social
cujo objetivo era mudar o comportamento individual, identificaram apenas uma eficacia
relativa entre seus resultados. Pelo contrario, Paco et al. (2010) afirmam que as técnicas de
marketing podem ter um papel fundamental na promocao dos beneficios do comportamento e

no desenvolvimento do trabalho dos profissionais de saude.

Apesar das criticas muitas vezes apontadas pelos defensores do aleitamento materno, o
marketing social € uma area do conhecimento que atribui grande importancia aos
profissionais de saude (Jones, lverson, Penman, & Tang, 2005). E o planeamento de salde
familiar e reprodutiva, onde esta inserido o aleitamento materno, tem sido um dos maiores
focos do esforco do marketing social no mundo (Lefebvre, 2011). O centro dessa abordagem é
a compreensao das necessidades do ponto de vista do paciente, onde os profissionais de
salde sao parte integrante, tendo vindo a mostrar-se eficazes no desenvolvimento e
implementacao dos projetos marketing social para a mudanca de comportamento na saude
(Hastings & McDermott, 2006).

Kaplan e Graff (2008) arguiram ser dificil, mas nao impossivel, alterar o comportamento. De
entre as licdes aprendidas com outros programas, € essencial investir recursos financeiros,
humanos e de suporte técnico para a promocao do comportamento; além disso, os autores
sugerem que: as parcerias entre uma agéncia de salde e os hospitais permitam uma
abordagem sistematica para fundamentar e sustentar a mudanca; a lideranca priorize a
iniciativa e fixe expectativas altas; deve existir compromisso dos profissionais de salde;
objetivos claros e mecanismos de responsabilizacdo sdao também cruciais, assim como
incentivos ao sucesso; as campanhas patrocinadas pelo governo estejam preparadas para
responder as criticas; a mensagem seja unificada entre os principais intervenientes do setor

publico e privado; e a protecao se apresente sob a forma de politicas que apoiem o
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aleitamento materno no local de trabalho e na comunidade, uma vez que sao essenciais para

a adocao e para a prevaléncia do comportamento do aleitamento materno.

As estratégias de marketing social tém-se baseado na suposicao de que os individuos sao
responsaveis pelo seu comportamento. No entanto, no que se refere a qualidade da salde,
muito do comportamento pode ser resultado da interacdo com o meio social e fisico
envolvente (Wymer, 2011), e as estratégias de marketing social devem considerar esta
realidade do problema social e os conflitos de interesse envolvidos, tendo em atencao os
“produtos” disponibilizados pelas indUstrias, através dos quais o comportamento desejado é
substituido (Wallack, 1993). Na busca de uma decisdo mais acertada, a transmissao das
informacdes deve ser o mais racional e coerente possivel com a situacao, e o maior desafio

sera estruturar as informacdes para contornar os conflitos e interesses divergentes.
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Capitulo 3

Investigacao Qualitativa Exploratéria do

Aleitamento Materno em Portugal®

Fundamentada na premissa de que a intencao antecipa o comportamento, e revisados os
modelos existentes na literatura, esta etapa da investigacao esteve centrada em explorar os
agentes e variaveis mais relevantes, assim como as principais barreiras que influenciam o
comportamento do aleitamento materno, para desenvolver um modelo de analise visando

descrever e explicar a intencao da mae.

Mais especificamente, este capitulo visa descrever a investigacao exploratdria qualitativa que
foi levada a cabo com dois objetivos complementares: identificar os principais agentes e
variaveis que influenciam a intencdao do comportamento de aleitamento materno e que
poderiam ser utilizados pelo marketing social para promover a mudanca de comportamento
na sociedade; e a seguir, identificar as principais barreiras existentes que influenciam a
intencao do comportamento de aleitamento materno, e que o marketing social poderia ajudar

a ultrapassar para promover a mudanca de comportamento na sociedade.

A estrutura deste capitulo apresenta uma explicacdo da metodologia utilizada para a
investigacao qualitativa exploratéria, em seguida desenvolve-se a identificacao dos principais
agentes e variaveis que influenciam a intencdo do comportamento de aleitamento materno e
a discussao dos resultados encontrados e implicacoes; a identificacao das principais barreiras
encontradas e a discussao dos resultados encontrados e implicacoes; por fim, desenvolve-se o

modelo de analise resultante da pesquisa exploratoria e as hipoteses da investigacao.

4 A investigacdo qualitativa exploratoria teve seus resultados apresentados nas XXIl Jornadas Luso-
Espanhola de Gestao Cientifica, em 2012 (ver Anexo X).
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3.1. Metodologia da Investigacdo Qualitativa Exploratéria

A pesquisa no ambito da promocdao da saide nao pode descrever adequadamente os
complexos mecanismos que influenciam o comportamento do ser humano. Métodos
qualitativos como as entrevistas em profundidade, apesar de terem seu poder de precisao
diminuido pela interpretacdo dos dados, permitem ampliar o conhecimento e explora-lo
(Weinreich, 1996).

O método qualitativo considera a complexidade do comportamento humano, a
contextualizacao, principalmente a cultura em que o fendmeno esta inserido, contribui para
um melhor entendimento do significado que o individuo atribui ao fenomeno, e elucida o
processo mental que sustenta o comportamento, objetivando compreender as razbes do
fendmeno em si através da correlacao dos detalhes dos dados. A maior limitacdo do método
qualitativo é depender e estar muito centrado na interpretacdo do investigador (Weinreich,
2010).

A revisao da literatura indicou que existem poucos estudos sobre o comportamento do
aleitamento materno no ambito do marketing social. Como tal, a pesquisa exploratoria
apresenta-se como a mais indicada quando pouco ou nada se conhece a respeito do tema
abordado (Hair, Babin et al., 2005; Rudio, 1986; Severino, 2008; Vergara, 2009). Foi entao
desenvolvida uma investigacdo qualitativa exploratoria, realizada através de entrevistas

gravadas e orientadas por um roteiro de pesquisa (Hair, Babin et al., (2005).

Em termos de metodologia, a investigacdo qualitativa exploratéria foi fundamentada na
literatura; a técnica de pesquisa utilizada assentou no uso de entrevistas individuais em
profundidade; o instrumento de pequisa foi um roteiro com perguntas abertas ou semiabertas
e flexiveis (Hair, Celsi, Money, Samouel & Page, 2011), o que permitiu a “exploracdo do
tema” e dos diversos intervenientes no comportamento; foi possivel assim esclarecer, incluir

ou excluir questdes ao roteiro inicial (ver Guiao da entrevista no Anexo ).

A unidade de analise escolhida foi o profissional envolvido na protecdo, promocao e apoio ao
aleitamento materno em Portugal. Justifica-se a escolha deste perfil de profissional pela
credibilidade referenciada na abordagem do tema, pelo envolvimento tedrico e experiéncia
pratica na defesa do comportamento do aleitamento materno (Vergara, 2009), sendo a

intencao do comportamento o objeto de estudo.

Vergara (2009) sugere que para este tipo de pesquisa, a amostra deve variar entre 15 a 25
entrevistas em profundidade, dependendo do tema. Porém, esse mesmo autor defendeu que

quando ha dificuldade em atingir tal nimero pelo facto de se tratar de um universo muito
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especializado, como € o caso do aleitamento materno, é aceitavel usar uma amostra menor.
Um indicador que pode ser usado para a suspensdo da angariacdo de mais entrevistas € o
facto de, a dada altura, estas comecarem a tornar-se repetitivas, sendo este um sinal de

confirmacao das informacoes.

Foram entrevistadas onze conselheiras, consultoras e outros profissionais envolvidos com a
protecao, promocao e apoio ao comportamento do aleitamento materno: dez entrevistas
pessoais em profundidade e uma respondida por escrito porque a respondente se encontrava
fora do pais (sendo esta Ultima considerada como excecdo, as suas informacdes serviram
apenas para confirmar as outras respostas, uma vez que foi utilizada uma técnica diferente
das anteriores). Através de contrastes e sobreposicoes, as categorias analiticas revelaram o
contelido de cada entrevista individual e do conjunto partilhado de todas as entrevistas

somadas (Eisikovits & Koren, 2010).

O roteiro foi desenvolvido para explorar as principais variaveis no ambito do marketing social
visando desenvolver um modelo de analise da intencdo da mae no que respeita ao
aleitamento materno, por analogia as Teorias do Comportamento do Consumidor.
Fundamentado na literatura, o roteiro foi desenvolvido para explorar as variaveis exdgenas do
modelo EREI de Sapp (1991); e as questdes foram levantadas para compreender a influéncia
do conhecimento, das crencas, da referéncia de outros e da aceitabilidade social na intencao

do comportamento do aleitamento materno.

Hill et al. (2008) testaram o modelo EREl no comportamento do aleitamento materno e
encontraram pouca significancia para o conhecimento e a aceitabilidade social. Este roteiro
buscou explorar esse hiato, e identificar a relevancia das variaveis do modelo ERE/ para a
intencao (inclusive as que possam ser conotadas como barreiras), com o objetivo de avaliar a

manutencao, eliminacdo ou substituicao dessas variaveis do modelo.

0 conhecimento e as crencas sdo as duas variaveis exogenas do modelo EREl que influenciam
a atitude e, consequentemente, a intencao do comportamento. Sendo o conhecimento uma
das variaveis exogenas do modelo, avaliar a pertinéncia, a quantidade e a qualidade das
informacées que influenciam o comportamento, assim como ‘quem’ e ‘como’ faz a
transmissao destas informacoes foi o objetivo do roteiro. E para identificar as principais
crencas que o marketing social poderia utilizar para promover o comportamento, o roteiro

incidiu também sobre as barreiras ao aleitamento materno.

A referéncia de outros e a aceitabilidade social sdo as outras duas variaveis exodgenas do

modelo EREl que influenciam as normas subjetivas e a intencao do comportamento. A
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referéncia de outros é uma variavel importante do modelo, e por isso o roteiro foi orientado
para explorar os principais agentes envolvidos no processo, ou seja, ‘quem’, ‘como’ e ‘quais’
as razbes desses agentes influenciarem positiva ou negativamente o comportamento do

aleitamento materno.

A aceitabilidade social foi explorada através de perguntas abertas sobre as trés dimensdes do
comportamento: protecao, promocao e suporte ao aleitamento materno. Para conhecer a
politica existente (protecdo) no pais e para identificar se os responsaveis publicos favorecem
ou ndo o comportamento, foram feitas questdes semiabertas sobre a existéncia de protecao
por parte da Legislacdo e sobre a influéncia do Governo (através das estratégias e politicas

publicas de salde e educacao, e da fiscalizacdo dessas).

Tentou-se ainda averiguar a relevancia do marketing atual para a promocdao do
comportamento do aleitamento materno; para isso foram desenvolvidas questoes semiabertas
sobre a existéncia de acbes e campanhas de promocao do aleitamento materno. Por fim,
perguntas semiabertas relativas a importancia dos agentes do Sistema Nacional de Salde e
profissionais de salde, visaram identificar o suporte ao comportamento do aleitamento

materno.

Seguindo as recomendacoes de Hair; Celsi et al. (2011), este roteiro foi validado por dois
profissionais da area de marketing e por um profissional da area médica, e foi realizado um
pré-teste. As entrevistas foram realizadas no periodo entre abril e maio de 2010. As duas
primeiras entrevistadas foram escolhidas por terem seu trabalho referenciado e divulgado em
sites oficiais; as entrevistadas seguintes foram identificadas a partir de uma técnica
conhecida por “snow ball” (Hair; Celsi et al., 2011; Vergara, 2009), onde as primeiras
entrevistadas sugeririam as seguintes, e assim por diante. Esta técnica permitiu identificar o
perfil mais apropriado dos entrevistados, dando maior credibilidade a identificacdo de
pessoas de relevancia reconhecida, envolvidas na protecao, promocdo e suporte ao
aleitamento materno. De referir que esta sinalizacdo prépria, assim como a disponibilidade

das entrevistadas, facilitaram o agendamento rapido das entrevistas.

As entrevistas foram gravadas em audio e duraram em média entre uma e duas horas cada. Os
ambientes foram sempre favoraveis a realizacdo das mesmas (centros de salde, hospitais,
instituicées pUblicas e até mesmo um local fora do ambiente de trabalho), tendo sido
escolhidos pelas entrevistadas de acordo com a sua disponibilidade. As ocorréncias
centraram-se na vasta experiéncia das entrevistadas, o que permitiu explorar outras variaveis
que eventualmente poderiam ser utilizadas pelo marketing social para promover o

comportamento em causa e que nao se encontravam referenciadas na literatura.
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Esta investigacdo desenvolveu uma analise de contelido que utilizou o suporte do software de
analise de dados qualitativos, o Atlas Tl (2010), para o tratamento de dados das entrevistas. O
Atlas Tl é um software que tem associado um conjunto de ferramentas que auxiliam na
analise de dados qualitativos ao separar as passagens dos textos, ou das gravacdes audio,
tornando desnecessarias as suas transcricoes. Fundamentado nos modelos existentes na
literatura foram identificadas as partes que correspondiam as propriedades e as
caracteristicas associadas as variaveis, e interpretadas a luz da literatura, resultando assim

num novo modelo de analise da intencdo do comportamento.
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3.2. Identificacdo dos Principais Agentes e Variaveis que
Influenciam a Intencdao do Comportamento de Aleitamento
Materno

A investigacdo empirica pretende descrever e explicar o comportamento da mae no que
respeita a sua intencao de amamentar, e explorar de que forma esta podera ser influenciada
pelo marketing social. Porém, para que o marketing social possa influenciar o comportamento

torna-se crucial identificar entre as variaveis existentes quais as mais relevantes.

Com base nos modelos de analise da intencdo do comportamento, esta investigacao
considerou que as normas subjetivas e a atitude sao importantes preditoras da intencao. Para
identificar os principais agentes e variaveis que influenciam o comportamento do aleitamento
materno, assim como as principais barreiras, foi desenvolvida uma investigacao exploratoria

qualitativa que considerou como premissa que a intencao antecipa o comportamento.

3.2.1. Discussao dos Resultados Encontrados e Implicacoes

Para avaliar a interdependéncia das variaveis exogenas e identificar o impacto relativo do
conhecimento no comportamento nutricional, Sapp (1991) incorporou dois novos constructos
ao TRA, o conhecimento e a aceitabilidade social, dando origem ao modelo (EREI),
comparando a importancia relativa do conhecimento enquanto variavel exégena em relacao
as crencas e as referéncias de outros, e avaliando a sua influéncia na atitude e na intencédo do

comportamento.

No caminho da analise das variaveis explicativas, Hill et al. (2008) testaram o modelo EREI,
especificamente para o comportamento do aleitamento materno, com mulheres de baixo
rendimento nos EUA, para compreender o processo de formacdo da intencdo; entre as
conclusdes do estudo, os autores referiram a inter-relacdo entre as variaveis, mas
encontraram uma significancia relativamente baixa para as variaveis conhecimento e
aceitabilidade social, na intencdo do comportamento. Esta investigacdo avaliou ndo s6 o
conhecimento e a aceitabilidade social, mas também outras variaveis que influenciam a

intencao do comportamento do aleitamento materno.

No modelo EREI as variaveis exdgenas que influenciam a intencdo do comportamento através
das normas subjetivas sdo: a referéncia de outros (opinido de pessoas importantes para o
individuo) e a aceitabilidade social; e as variaveis exdgenas que influenciam a intencdo do

comportamento através da atitude sdo: as crencas sobre o comportamento e o conhecimento.
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Como referido anteriormente, pretende-se identificar em primeiro lugar os agentes que mais
influenciam o comportamento. Em geral, as respostas das entrevistadas apontaram para que o
aleitamento materno fosse basicamente uma decisdo pessoal, muito embora também
existissem outras influéncias. Foram relatadas frases do tipo: “a decisGo é pessoal”;
“..influencia a familia, influencia também a sociedade em geral” e “..o pai da crianca e
também os pais, portanto a geracdo anterior a eles, neste caso, os avds da crianca”. Outra
entrevistada disse: “a familia tem uma influéncia grande; mas penso que neste momento
talvez os técnicos de saude influenciem mais”. Outras entrevistadas referiram: “Sem duvida a
familia influencia...e se o companheiro estd de acordo e apoia, ela amamenta mais” e

“influencia ... a experiéncia de vida da prdpria pessoa e das pessoas que estdo a volta dela”.

As entrevistadas afirmaram assim que ha uma associacdo positiva do comportamento com o
apoio recebido por pessoas que se encontram a volta do individuo, confirmando a influéncia
da variavel referéncia de outros (companheiro, familia, amigas, profissionais de salde) na
intencdo do comportamento, conforme descrito na literatura, e a variavel referéncia de

outros foi considerada relevante para o modelo.

Quando investigada a aceitabilidade social foi sugerido haver uma associacdo com o
comportamento, mas também foram relatadas dificuldades que atuam em sentido contrario.
Segundo as entrevistadas, a Legislacdo € um exemplo de aceitabilidade social que protege o
comportamento, mas a atual realidade socioecondmica, e a falta de fiscalizacao por parte das
instituicdes responsaveis, anula esta influéncia positiva, como afirmou uma das entrevistadas:
“...nesta altura do campeonato, com o cédigo de trabalho que vai retirar a jornada continua
as pessoas...com tantos cortes naquilo que era a possibilidade de conciliacdo entre vida
familiar e vida profissional..mas... se o Governo quisesse efetivamente promover o
aleitamento materno...teria que ir por ai..um coédigo laboral que fosse flexivel relativamente

a essas questées...”.

Este resultado condiz com a baixa significancia desta variavel encontrada por Hill et al.
(2008) na aplicacdao do modelo EREl para a intencdo do comportamento do aleitamento
materno. Porém, frases do tipo: “Num sitio onde as criancas crescam a ver amamentar... ndo
tém estes tipos de duvidas porque para eles a alimentacdo dos bebés é o leite materno; ndo
é outra coisa”, conduziram a interpretacao de que ha possibilidade de a aceitabilidade social

ter influéncia sobre a intencao, e por esta razao, esta variavel foi mantida no novo modelo.

A influéncia do marketing das indUstrias farmacéuticas e da alimentacao dos bebés/infantil
parece reforcar a aceitabilidade social, mas no sentido contrario ao comportamento

3

desejado: “... a prépria industria farmacéutica ... mantém... estratégias de marketing ...

conseguem apoiar o aleitamento materno ... quando ndo funciona...”.
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Uma crenca ressaltada como de grande importancia foi a ideia de similaridade entre o leite
artificial e o leite materno, pensando-se inclusive que este seria um substituto perfeito. Uma
das entrevistadas referiu que “...ao apresentar o aleitamento artificial, os leites artificiais
como substitutos perfeitos do leite materno; e portanto, ndo estando nés numa cultura que
favoreca o aleitamento materno, essa comparac@o leva a que, perante qualquer pequeno
obstdculo, alguma dificuldade, as mdes desistam facilmente...e se..acham que o leite
artificial é igual ao seu leite, os bebés vao ficar bem... e portanto, ndo ultrapassam os

problemas que possam surgir”.

Num dos relatos, uma entrevistada dizia que, quando confrontava a mae com a sua intencao
do comportamento do aleitamento materno, era comum ouvir respostas similares a: “...se eu

13

tiver leite...vou amamentar” ou “... ndo sei se terei leite...”. Estas passagens identificaram
uma “crenca” contraria a fisiologia do aleitamento materno. Esses relatos conduziram a
interpretacao de que a variavel crenca seria relevante para o modelo, e estdao coerentes com
o trabalho de Mitra et al. (2004), que arguiram que as atitudes e as crencas sao fundamentais

na decisao sobre a alimentacao infantil.

A outra variavel que influencia a atitude é o conhecimento. Coerente com o modelo ERE/ e o
paradigma dominante na literatura, de que o conhecimento é fundamental para o
comportamento, Mitra et al. (2004) encontraram uma associacao positiva do conhecimento
sobre os beneficios do aleitamento materno com o comportamento. No entanto, Scott et al.

(2004) nao obtiveram resultados confirmatorios.

Contrapondo esse paradigma, Diaz-Meneses (2009) questionou se, sendo o aleitamento
materno uma caracteristica biolégica dos mamiferos, o comportamento da mae nao seria
antes um ato independente da sua capacidade de raciocinio, associado a uma demonstragao
de comportamento de natureza emocional, que predomina sobre o contelido cognitivo; as

evidéncias encontradas pelo autor deram indicios de que esta premissa estaria correta.

No mesmo sentido desse pressuposto, de ato independente da capacidade de raciocinio, uma
das entrevistadas relatou ter encontrado evidéncias na sua pesquisa para a dissertacao de
mestrado, de melhores resultados para o comportamento do aleitamento materno no grupo
de maes com o ensino secundario do que no grupo de maes com licenciatura: “Embora eu,
por exemplo... na minha tese de mestrado, ndo tenha sido o grupo com licenciaturas quem
mais amamentou; portanto foi o outro grupo, foi o grupo do secunddrio; mas normalmente,
aquilo que dizem é portanto, quanto mais esclarecida é a mée, quanto mais conhecimentos a

mde tem, maior a prevaléncia do aleitamento”.
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As entrevistadas relataram também uma preocupacdao com a forma de transmissao do
conhecimento, acreditando que esta forma pode gerar informacdes dispares que promovem a
instabilidade no individuo e minam a autoestima da mulher. Algumas passagens confirmam
que o conhecimento pode ter uma associacao positiva com o comportamento de aleitamento
materno, mas a sua influéncia nao foi considerada relevante: “..ndo é por falta de
informacdo...as mées reconhecem que receberam a informacdo de que precisavam...também
ja percebemos que os que sabem mais ... tem um efeito perverso; na prdtica, a mde ndo
precisa de ter conhecimentos cientificos; a mde precisa é de se sentir fortalecida, ...de que

ela é capaz de nutrir o seu bebé”.

Em termos de comportamento do aleitamento materno, a investigacao desenvolvida por Diaz-
Meneses (2009) concluiu que ha mais aspetos relacionados as emocdes do que aspetos
cognitivos no comportamento do aleitamento materno. Conhecimentos sobre salide e sobre a
amamentacao demonstraram menor associacao ao comportamento do que as emocdes de
orgulho e empatia, e de vinculo com a crianca, tornando as maes mais felizes com o
comportamento; por outro lado, sentimentos de repulsa foram relacionados negativamente ao
comportamento do aleitamento materno. Para além disso, sentimentos relacionados com a
vergonha no ato de amamentar ou culpa, também dificultaram a prevaléncia do

comportamento.

A necessidade do marketing social analisar o fenomeno da amamentacdo como uma questao
multidimensional aborda um paradigma ao reconhecer a importancia dos aspetos emocionais
e instintivos, assim como a influéncia dos costumes tradicionais (Diaz-Meneses, 2009).
Segundo o autor, o nivel educacional ndo influencia o padrdao de amamentacao, pelo que ha

que valorizar a natureza nao intelectual da amamentacao.

Do ponto de vista teorico, as entrevistas forneceram indicios de uma associacdo positiva da
variavel conhecimento com a formacgado da atitude e da intencédo, convergente com parte da
literatura (por exemplo, com o modelo EREI) mas pouco significativa na predicao, conduzindo
essa investigacdo a opcdo de nao considerar o conhecimento uma variavel que influencia

significativamente a mudanca de comportamento do aleitamento materno.

Aquando da exploracdo das variaveis influenciadoras do comportamento foi identificada a
autoestima como uma possivel substituta do conhecimento; segundo o contelido de outra

€

entrevista: “..se a mulher tiver feito uma preparacdo com outras mulheres e jd estiver
consciente que os bebés choram por multiplos motivos e, que tenha visto, que isso tenha sido

passado por outras mulheres, tem uma consciéncia completamente diferente, estd muito
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mais forte para enfrentar esses problemas e essas duvidas”; esta passagem evidencia que
pessoas confiantes ultrapassam melhor os momentos de fragilidade e de incerteza. Uma outra
entrevistada disse: “... as mdes acabam por ficar..., com alguma inseguranca na questdo de

decidirem ou nG@o amamentar”.

Muitos relatos abordaram a importancia do empowerment (fortalecimento do individuo) para
o sucesso do comportamento. Segundo uma entrevistada “...estdvamos a falar da questdo do
empoderamento das mdes ... de uma forma que elas possam redescobrir a sua intuicdo;...
estamos preparados para amamentar; deixou-se de fazer ou fugiu-se um bocado do rumo...,
pela questdo social e cultural, pelas pressées, pela forma como a pessoa é vista..., e isso
afastou um bocadinho as pessoas, tirou-as um bocadinho do seu centro natural; se o trabalho
se centrar no empoderamento das mulheres, em mostrar que elas sdo capazes, temos meio
caminho andado, por isso eu ndo acho que amamentacdo... seja um ato médico ou um ato de
enfermagem, é um ato da pessoa humana que tem que se ajudar a redescobrir para chegar a
potenciar aquilo que foi projetada para fazer; e que ndo o faz por .. muitos

condicionamentos sociais e culturais”.

Por fim, o relato de uma outra entrevistada deixou claro a importancia significativa da
autoestima para o comportamento, tendo sido considerada relevante essa variavel para a

intencao: “o que faz a diferenca é a autoestima”.

A literatura e as entrevistas convergiram para duas das quatro variaveis exogenas do modelo
de analise (EREI) - as crencas e a referéncia de outros. Para as outras duas variaveis exdgenas
do modelo de analise (EREI) - conhecimento e aceitabilidade social, Hill et al. (2008)
encontraram uma baixa significAncia para ambas as varidveis quando avaliaram o
comportamento do aleitamento materno. As entrevistas confirmaram haver uma associacao
positiva da variavel conhecimento com o comportamento, mas nao confirmaram ser esta uma
variavel relevante para ser utilizada em campanhas de marketing social; e no que respeita a
influéncia da variavel aceitabilidade social, faz-se a ressalva de que o comportamento parece

ser dependente do contexto pelo que a sua influéncia pode ser relevante.

Considerando que a autoestima pode ser uma variavel que influencia o comportamento,
reforca-la pode ser um caminho para o marketing social ajudar a promover a mudanca de
comportamento. Esta investigacdo propds entdo em vez da utilizacdo da variavel
conhecimento, utilizar antes a variavel autoestima em seu lugar, e apresenta de seguida as

variaveis resumidas no quadro 2 a seguir:
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QUADRO 2: Variaveis que Influenciam a Intencao do Comportamento.

Quando o individuo tem um conceito elevado sobre si proprio tende a sentir-se seguro

Autoestima e confiar em si mesmo; segundo esta investigacdo, ha indicios de uma associacao
positiva desta variavel com a atitude e intencao do comportamento.
c O sistema de valores e crencas normalmente apresenta uma associacao significativa
rengas

que influencia a atitude e a intencao do comportamento.

Referéncia de

Outros

A opiniao favoravel ou desfavoravel em relacdo ao comportamento, de pessoas que sao
significativas para o individuo, pessoas cuja opinido tem importancia, influencia a

intencao através das normas subjetivas.

Aceitabilidade

Social

O tipo de cultura/sociedade tem um papel fundamental para a percecao do individuo;
se este comportamento for tido como algo natural e aceitavel, a intencéo é favorecida
pelo contexto em que a mae se encontra. Se houver imagens publicas de aceitabilidade
do comportamento, inclusive imagens de figuras publicas, havera uma tendéncia a

imita-las.

Em sintese,

Fonte: Elaboracao Prépria

as entrevistadas referenciaram as mesmas experiéncias em relacdo ao

comportamento. As divergéncias encontradas referiam apenas a perspetiva mais ou menos

otimista do fenomeno, evidenciando coeréncia e credibilidade ao conteldo.
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3.3 Identificacdao das Principais Barreiras que Influenciam a
Intencdo do Comportamento de Aleitamento Materno

As barreiras sdo vistas como um obstaculo (Vann et al., 2011) definido por um julgamento
cognitivo que influencia a percecdo do individuo para o comportamento desejado (Glasgow,
2008) e, por consequéncia, limitam a sua funcionalidade. Com o objetivo de identificar os
obstaculos ao comportamento do aleitamento materno, a pesquisa foi desenvolvida para
explorar os principais agentes envolvidos no processo e identificar fatores associados as
variaveis que podem constituir barreiras ao aleitamento materno, tendo em conta as

premissas das Teorias do Comportamento do Consumidor.

No que respeita as barreiras existentes ao comportamento do aleitamento materno, essa
investigacao pretendeu avaliar a pertinéncia, quantidade e qualidade das informacdes que
influenciam o comportamento, assim como e através de quem é feita a transmissdo dessas
informacdes, ja que a variavel conhecimento se encontrava descrita no modelo como variavel
exogena. Pretendeu-se também identificar os principais obstaculos associados as variaveis
exogenas do modelo, visando explorar as pressoes sociais que dificultam ou impedem a
amamentacao (aceitabilidade social), quem pode influenciar negativamente o
comportamento (referéncia de outos), quais as motivacoes (autoestima) e as razées ou formas
dessa influéncia (principais crencas); e principalmente explorar e identificar novos

contributos para a literatura.

3.3.1. Discussao dos Resultados Encontrados e Implicacoes

Esta etapa da pesquisa pretendeu prioritariamente investigar os agentes e as variaveis que
dificultam ou impedem o sucesso da adocdo e da prevaléncia do comportamento do
aleitamento materno, visando explorar o que, quem, quando, como ou porque a intencao da
mae pode ser influenciada negativamente. Apresenta-se a seguir, de que forma as variavesis
(autoestima, crencas, referéncia de outros e aceitabilidade social) podem constituir

obstaculos ao aleitamento materno.

Sendo o conhecimento uma variavel ja existente nos atuais modelos comportamentais, mas
com resultados pouco significativos no aleitamento materno, tornou-se relevante avaliar a
pertinéncia, quantidade ou qualidade das informacdes que influenciam o comportamento,
assim como e através de quem ¢é feita a transmissdo destas informacoes. Nas entrevistas
questionou-se se as maes estao bem informadas quando optam pelo comportamento e que
tipos de informacdes dispoem. Os resultados sugeriram que o conhecimento tem uma

associacao positiva com a adocdo, mas nao foi considerada uma variavel que influencia na
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prevaléncia do comportamento do aleitamento materno. Segundo as entrevistadas: “...depois

hd os panfletos, os posters... tanto quanto eu sei tém um impacto relativo, ndo é?”

Segundo as entrevistadas, este facto pode estar relacionado com a forma de transmissao
deste conhecimento que muitas vezes é ambiguo, confundindo e promovendo a instabilidade
na mae. A disparidade das informacdes que a mae recebe provenientes das experiéncias
pessoais de quem as transmite, assim como a forma de transmissao desse conhecimento, sao
barreiras que contribuem para a inseguranca da mae e minam a sua autoestima como é

£

demonstrado nessa passagem: “..outra barreira é: os proprios profissionais entre eles ndo

y

falarem a mesma linguagem, porque vai dificultar...”. As evidéncias encontradas nas
entrevistas  confirmaram a  literatura quando  associaram  positivamente o
conhecimento/literacia com o aleitamento materno, porém indicaram pouco significancia

dessa variavel para a mudanca de comportamento.

Autoestima

Na busca de uma nova variavel para “substituir” o conhecimento, quando as entrevistadas
foram questionadas sobre quem mais influencia o comportamento, a maioria referiu que essa
decisdao é normalmente da propria mae. Uma das barreiras muito relatada foi a inseguranca

da mae no processo da intencao do comportamento: “a mente pode ser uma barreira...”.

‘

Frases do tipo: “..para que a fisiologia funcione a mde precisa querer dar de mamar” deram
indicios de haver uma preocupacao implicita com a estabilidade emocional da mae. Outras
passagens corroboraram nesse mesmo sentido como: “... existem poucas condicées fisicas que

“

impedem o aleitamento materno” e “...6 preciso ter cuidado para ndo culpabilizar as méaes

que ndo amamentam”.

Com base nos indicios dados pelo conteludo das entrevistas, a autoestima pode ser uma
variavel nova e relevante para a mudanca de comportamento, possivel de ser testada, e a sua
auséncia pode ser de facto uma grande barreira a ser superada, como demonstra a seguinte

“

passagem: “... o que parece fazer a diferenca ndo s@o os conhecimentos e sim a auto estima”.
Segundo as proprias entrevistadas, o marketing social poderia promover o fortalecimento (ou
empowerment) da mae através da promocao da autoconfianca e da empatia na transmissao

do conhecimento.

As entrevistadas reforcaram assim a importancia desta variavel, e deram indicios de que e a
falta de autoestima pode ser uma grande barreira que as campanhas de marketing social
podem ajudar a ultrapassar, o que por sua vez serviria de catalisador e seria um dos possiveis

trilhos para promover a mudanca de comportamento do aleitamento materno na sociedade.
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Uma vez que o conhecimento ja foi associado positivamente com o comportamento, e por ter
sido considerado que as informacoes sobre o comportamento e a sua forma de transmissao
podem transformar-se em barreiras ao comportamento do aleitamento materno, esta
investigacdo propds manté-lo como um dos indicadores da autoestima, assim como as
experiéncias anteriores e a autoconfianca. Os indicadores desta variavel encontram-se

sintetizados do quadro 3.

QUADRO 3: Indicadores da Autoestima que Influenciam o Comportamento do Aleitamento Materno.

Autoconfianca Associacao positiva com o comportamento.

Experiéncias anteriores

Associacao positiva com o historico do comportamento na familia.
com o comportamento ’

Conhecimento Associacao positiva com o comportamento.

Fonte: Elaboracao Propria

Crencas

As crencas estdo associadas positiva ou negativamente ao fenomeno em si; para o
comportamento do aleitamento materno, as crencas foram identificadas nas entrevistas como
grandes barreiras ou mitos existentes em relacdo ao comportamento. Segundo as
entrevistadas, a mae tem uma predisposicao para aceitar as orientacoes de quaisquer outras
pessoas, mais ou menos motivada pelo seu sentimento de seguranca (ou inseguranca) diante

da responsabilidade da vida humana que dela depende.

Algumas crencas foram relatadas com preocupacao, entre elas: a similaridade do leite
artificial como um substituto perfeito do leite materno; o desconhecimento por parte da mae
da fisiologia humana, que gera dividas na sua capacidade de producédo do leite materno; e a
influéncia do marketing das indUstrias farmacéuticas e da alimentacao dos bebés, que reforca

as crencas anteriores.

Segundo as entrevistadas, regra geral a primeira barreira é a crenca de que o leite artificial é
um substituto perfeito do leite materno. Muitas vezes, sendo de facil acesso, o leite artificial
€ logo introduzido na alimentacdo da crianca quando surge o primeiro obstaculo e a mae opta
por ndao amamentar. Isso acontece porque muitas maes consideram (ou sao levadas a
considerar) que esse alimento é muito similar ao leite materno. Esta constatacdo esta
patente, por exemplo, no comentario de uma entrevistada que referiu: “..ao apresentar o
leite artificial como um substituto perfeito do leite materno...ndo estando nés numa cultura
favordvel ao aleitamento materno... perante qualquer pequeno obstdculo, alguma

dificuldade...as mdes desistam facilmente”.
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A outra crenca que se destaca nas entrevistas, como uma importante barreira, € o facto de a
méae desconhecer a fisiologia do aleitamento, ndo compreender que a mulher é naturalmente
“programada” para produzir leite. Frases das maes que foram relatadas pelas entrevistadas
confirmam este facto: “se eu tiver leite... queria amamentar”. Uma entrevistada comentou:
“

se uma mde ndo acreditar que é capaz, o aleitamento materno torna-se quase

impossivel”. Segundo outra entrevistada, a OMS divulgou informacdes que apontam para os

seguintes dados estatisticos em relacao a falta de capacidade de produzir leite: “... menos do
que 2% das mulheres...”; esses dados conduzem a seguinte questdo: quais seriam os

fundamentos da inseguranca da mae em relacéo a fisiologia da amamentacao?

Ha uma passagem que sintetiza essas duas barreiras: “A grande maioria... jd vem com a
decisGo de amamentar; mas também ... dessas que tomam a decisdo tem duvidas sobre a
qualidade do seu leite: ndo sei se o meu leite vai ser bom, ndo sei se terei leite, ndo sei se o

meu leite vai ser fraco!”

Uma barreira importante que foi muito relatada foi a influéncia das campanhas e estratégias
do marketing da indUstria do leite artificial: “o marketing da alimentacdo para bebés é dos
marketings mais lucrativos neste momento, ndo sé do leite artificial mas de todas essas

“

coisas que hd de papinhas, frutinhas...”. Outras passagens referiram essa importancia: “..o
marketing da industria farmacéutica em relacdo ao leite artificial...” e “..a publicidade é

uma barreira”.

Outras crencas foram identificadas como barreiras. Uma das entrevistadas referiu a cor e o
aspeto do leite materno, diferente do leite de vaca: “Para além dos cheiros do leite, ou da
consisténcia do leite, ...ligam muito, e prendem-se muito, a cor, ao aspeto que o leite tem,
tendo como referéncia o leite que estd no imagindrio das pessoas que é o leite branco, fluido
da vaca”. Foi referido por uma das entrevistadas: “serd preciso acabar com os mitos”. As
experiéncias negativas e os mitos a volta do aleitamento materno sdo barreiras ao
comportamento, como é ressaltado numa das entrevistas: “As influéncias negativas sdo
muitas... os mitos que existem a volta do aleitamento materno: as mds experiéncias néo
ultrapassadas pelas mulheres...numa sociedade em que os bebés sGo alimentados pelo leite

artificial, as mulheres... sGo poucas, aquelas que tiveram muito sucesso...”.

Conforme descrito na literatura e confirmado por Hill et al. (2008), o sistema de valores e
crencas apresenta uma associacao relevante com a intencdo do comportamento; a
importancia da variavel crenca foi confirmada nas entrevistas como muito significativa para
influenciar o comportamento em causa, e foi considerada como uma barreira que influencia

negativamente o comportamento. As principais crencas estao sintetizadas no quadro 4.
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QUADRO 4: Indicadores das Crencas que Influenciam o Comportamento do Aleitamento Materno.

Desconhecimento | Associacdo negativa com o comportamento (quando ha um sentimento da
da fisiologia da |incapacidade de producado do leite materno, ha uma associacdao negativa com o
amamentacao comportamento).

Similaridade do
leite
artificial/materno

Associacdo negativa com o comportamento (acreditar que o leite artificial é um
substituto perfeito do leite materno promove a substituicao).

Marketing do leite | Associacdo negativa com o comportamento (a divulgacao de forma credivel, o
artificial facilitismo e a acessibilidade do leite artificial, promovem a substituicao).

Fonte: Elaboracao Propria

Referéncia de Outros

Com a questao relativa sobre quem influencia a mulher na tomada de decisao de amamentar
ou nao amamentar, pretendeu-se identificar quais os principais agentes que influenciam o
comportamento do aleitamento materno. Segundo as entrevistadas esta seria uma decisao da
propria mae seguida de outras influéncias, uma vez que ela precisa de sentir-se segura com a
sua opcao. Frases do tipo: “Ela prépria! O que parece fazer a diferenca é a auto estima”,
comprovam esse facto. Outra entrevistada arguiu que o que mais influencia é “...a experiéncia
de vida da propria pessoa... das pessoas que estdo a volta dela”. Numa outra passagem “uma
barreira é a familia; um pai que apoia a mde é uma maravilha! ... para passar os momentos

mais criticos”.

A opinido de pessoas proximas tem um papel relevante e pode eventualmente ser uma grande
barreira a transpor, caso a opiniao possua uma associacao negativa em relacao ao
comportamento. A participacao do pai da crianca foi ressaltada principalmente para a
prevaléncia; segundo as entrevistas, a probabilidade de sucesso aumenta quando ha o apoio
do pai da crianca/companheiro da mae, conforme demonstra a seguinte passagem: “o pai da
crianca influencia bastante a amamentacdo... a amamentacdo pode interferir com a sua

intimidade”.

Fundamentado na confianga que a mae deposita em alguns individuos que se encontram a sua
volta aquando da decisdo do comportamento, as entrevistadas relataram outras referéncias
importantes como as avos, a familia, as amigas e principalmente outras mulheres que
influenciam a intencdo do comportamento. Por sua vez a historia familiar, quando
desfavoravel ao comportamento, foi apresentada como uma barreira a transpor como
demonstram essas passagens: “em primeiro lugar, a histéria familiar é importante...”; ou “...

[

como é que a familia foi transmitir a ideia da amamentacdo”; ou “..a maneira como a mde

lhe falou disso... ser uma experiéncia prazerosa”.

Os profissionais de salde, principalmente médicos pediatras e enfermeiros, foram relatados
como outro grupo importante de referéncia para a adocdo do comportamento. Uma

entrevistada referiu que “eu penso que neste momento quem influencia sdGo os profissionais
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de saude...principalmente no caso de o casal viver sozinho, sem apoio de outros familiares...”;

[

noutra passagem foi referido que: “..a familia tem uma influéncia grande; mas penso que

neste momento talvez mais os técnicos de saude...”.

Paco et al. (2010) ressaltaram a importancia dos enfermeiros na transmissdao do conhecimento
e sugeriram que um programa de marketing social adequado deveria desenvolver campanhas
de sensibilizacdo voltadas especificamente para estes prescritores. Entretanto ha indicios nas
entrevistas de um efeito perverso, negativo, da influéncia dos profissionais de salde na
prevaléncia do comportamento. Frases do tipo: “os profissionais de satde influenciam,
influenciam sim; ... hd mdes que vao dizendo que aprenderam muitos dos conhecimentos com
os profissionais... mas depois na prdtica, essas nGo amamentam mais”, o que deixa antever
que ha credibilidade no que respeita as informagdes técnicas, mas que essas mesmas
informacdes sdo barreiras quando ha excesso de conhecimento transmitido, e podem minar a
autoestima da mae, facto coerente com resultados encontrados por Diaz-Meneses (2009) que

sugeriu que o aleitamento materno é um ato muito mais instintivo e natural do que técnico.

Confirmado pelas entrevistadas, a referéncia de outros influencia a intencdo; houve indicios
de que o apoio do companheiro ou pai da crianca, das avds materna e paterna, e das amigas
mais préximas sao fundamentais para a prevaléncia. A influéncia dos profissionais de saude
foi considerada como fundamental para o inicio do comportamento, mas parece ser de pouca
importancia, e eventualmente até um obstaculo, apds o inicio do aleitamento. Coerente com
os resultados descritos na literatura, a variavel referéncia de outros foi considerada nas
entrevistas como relevante em relacao ao comportamento do aleitamento materno. Os
agentes foram sintetizados no quadro 5 pois podem ser barreiras importantes a transpor pelo

marketing social para ajudar a promover a mudanca de comportamento na sociedade.

QUADRO 5: Agentes que Influenciam o Comportamento do Aleitamento Materno.

Pai da N s . :

crianca/ Associacdo com o comportamento (positiva ou negativa, e muito relevante para o
i . | comportamento).

companheiro

Avo materna | Associacdo com o comportamento (papel importante pela confianca mutua da relacao

da crianca pela sua experiéncia, positiva ou negativa).

Avo paterna | Associacdo com o comportamento (papel importante pela sua experiéncia, positiva ou

da crianca negativa).

Outras Asspciagég com o comportamento (oqtras pessoas em quem a mée confia como ,tias,

pessoas amigas, vizinhas, e colegas ... podem influenciar positiva ou negativamente, atraves de

conselhos e das suas experiéncias).

Profissionais
de salde

- Associacao positiva com a adogcao do comportamento, sendo estes os principais agentes
na transmissao das informacoes;

- Associacao negativa na prevaléncia do comportamento confirmada pela baixa taxa de
continuidade, devido ao excesso de informacao técnica, muitas vezes complexa ou
transmitida de forma inadequada, que diminui a seguranca da mae e mina a sua
autoestima.

Fonte: Elaboracao Propria
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Aceitabilidade Social

Segundo as entrevistadas, a sociedade pode ser uma grande barreira a transpor. O contexto
em que a mae se encontra tem um papel fundamental e pode condicionar o seu
comportamento, como demonstrado nessas passagens: “ndo estando nds numa cultura

£

favordvel ao aleitamento materno...” e ainda: “..numa cultura onde os espacos destinados

aos bebés... tém biberdes na porta como sinalizacéo... favorece a substituicdo”.

Se ha imagens puUblicas, favoraveis ou desfavoraveis ao aleitamento, ha uma tendéncia a
imita-las. Segundo o conteldo das entrevistas, numa cultura favoravel ao aleitamento
materno seria comum ver exemplos de imagens de maes a amamentar em publico,
inclusivamente de maes com alguma relevancia social, de forma a sugerir ser esse
comportamento natural e aceitavel socialmente. No entanto, se as imagens mais comuns
forem de biberées e chupetas, patentes por exemplo na sinalizacdo dos locais publicos
destinados aos cuidados dos bebés, ha uma associacdo desfavoravel a cultura do aleitamento
materno; assim, a aceitacao social favorece a substituicao do leite materno e conduz a mae a
pensar que esta forma de provir o alimento é natural; e quando houver alguma dificuldade
com o aleitamento materno, a sua substituicao pelo leite artificial é facilitada e socialmente

aceite.

Outro indicativo de aceitacdo social relatado nas entrevistas esta relacionado com os direitos
da mae e do bebé quando esta se encontra no mercado de trabalho. De facto, quando
cumprida, a Legislacdo foi tida pelas entrevistadas como uma influéncia positiva para o
comportamento ao proteger o aleitamento materno; no entanto, houve indicios de que, por
vezes, essa Legislacdo é mais uma barreira a ultrapassar porque carece de fiscalizacdo por
parte das instituicoes publicas competentes, ressaltando assim a importancia do papel do
Governo na influéncia e incentivo ao comportamento, quer seja através da definicdo das
estratégias e politicas prioritarias de salde publica, quer seja na fiscalizacao laboral e na
fiscalizacao prevista no Codigo Internacional de Marketing para os Substitutos do Aleitamento
Materno da OMS.

Uma entrevistada arguiu: “infelizmente a maior parte das empresas tem o lucro em mente e
ndo o bem-estar das futuras geracées”, confirmando assim que os locais de trabalho podem
ser mais uma barreira a influenciar negativamente o comportamento da mae quando as
empresas nao cumprem a Legislacdo. Se essa barreira fosse ultrapassada, as empresas
poderiam até superar as exigéncias da Lei ao oferecer locais apropriados para a retirada do
leite, armazenamento e amamentacao, ou incentivar a entrada das criancas em creches

proximas aos locais de trabalho da mae.
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Segundo as evidéncias das entrevistas, muitas maes nao encontram o suporte necessario para
o aleitamento. Situacdes em que as maes trabalham por conta prdpria, ou tém contratos
precarios de trabalho, ou ainda maes que, dadas as circunstancias simplesmente optam por
nao amamentar, podem ser vistas como barreiras para o comportamento. Em tempos de crise
economica e com a crescente participacdo da mulher no mercado de trabalho, o

comportamento da substituicdo é facilmente justificado e socialmente aceite.

As principais barreiras identificadas em relacdo a aceitabilidade social passam por uma
cultura desfavoravel ao aleitamento materno, com poucas imagens de maes a amamentar em
publico, principalmente pessoas de relevancia social. Também a sinalizacdo dos locais
reservados aos bebés, normalmente locais apropriados a amamentacao, é identificada por
imagens associadas a substituicdo do leite materno, como os biberdes, chupetas e utensilio
relacionados, que pressupdem a aceitabilidade social da substituicdo. Para além disso, ha o
facil acesso ao leite artificial, que se encontra a venda em supermercados e farmacias,
podendo ser adquirido antes sequer do médico o prescrever. Por Ultimo pode referir-se o
facilitismo promovido pelo leite artificial, principalmente quando a mae se encontra no
mercado de trabalho, pois permite o planeamento e flexibilizacao de horarios, assim como o

facto de qualquer outra pessoa poder cuidar e alimentar a crianca.

Ao relatarem que em algumas culturas a aceitabilidade social influencia muito, as entrevistas
forneceram indicios de que esta variavel poderia ser muito significativa: “..haverd sempre
aquelas que, como as muculmanas, que é um objetivo para a religido, amamentar dois anos
ou mais”. Os agentes e variaveis englobados na aceitabilidade social encontram-se

sintetizados no quadro 6.

QUADRO 6: Influéncia da Aceitabilidade Social no Comportamento do Aleitamento Materno

Associacao com o comportamento (positiva se a cultura e o contexto em que a mae
Sociedade se encontra for favoravel ao comportamento pois a acdo € socialmente aceite); caso
contrario sera negativa.

Associacdo com o comportamento positiva ou negativa; esta dependente da
Legislacao influéncia exercida pelas instituicdes pUblicas responsaveis em garantir a legislacao
(fiscalizacao) nas trés dimensoes: protecao, promocao e apoio ao comportamento.

Associacdo com o comportamento positiva ou negativa; esta dependente da
Governo influéncia exercida na definicdo de politicas e estratégias de salde publica
prioritarias, em relacdo ao comportamento.

Associacdo com o comportamento positiva ou negativa (a sociedade depende da
atividade dos seus agentes econdémicos, e as maes inseridas nesse contexto de
trabalho agem em conformidade com as normas econémicas e sociais).

Entidades
empregadoras

Fonte: Elaboracao Propria

Conclui-se entao que, segundo as entrevistas, a sociedade em geral pode ser uma barreira e
influenciar negativamente o comportamento. Numa cultura de substituicdo, onde o

comportamento inverso é socialmente aceite, a sociedade acaba por posicionar-se como mais
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uma barreira ao comportamento desejado. A legislacao e as condicées de suporte para a
amamentacao precisam de fiscalizacao; e a falta de cumprimento da legislacao, os contratos
precarios de trabalho e o trabalho por conta propria, tém uma associacdo negativa com o

comportamento do aleitamento materno.
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3.4. Implicacées da Investigacao Qualitativa Exploratéria

Apesar de a ciéncia ter concluido pela grande superioridade do leite materno (WHO, 1981;
Butte et al., 2002), as campanhas e estratégias de marketing por parte da inddstria
farmacéutica e da indistria de alimentacédo infantil tém promovido a aceitacao na sociedade
do leite artificial como um substituto perfeito para o leite materno. Para influenciar uma
mudanca de comportamento no sentido inverso a este “consumo”, esta investigacao explorou
as principais variaveis que descrevem e explicam o fendémeno, visando desenvolver um

modelo de analise da intencdo desse comportamento.

De acordo com a literatura, e confirmadas nas entrevistas, as variaveis referéncia de outros e
crencas sao fundamentais para a promocao do comportamento. Particularmente, as principais
crencas foram associadas negativamente com o comportamento e identificadas como
barreiras que influenciam a atitude e tém uma associacdo importante com a intencdo e com o
comportamento em causa. Por sua vez, a referéncia de outros, que também é relevante para
a intencao, refere-se a opinido de individuos em quem a méae confia sobre o comportamento
em causa, sendo portanto identificados como os agentes que o marketing social pode utilizar

para ajudar a promover a mudanca de comportamento.

Hill et al. (2008) encontraram um hiato nos seus resultados: baixa significancia das variaveis
conhecimento e aceitabilidade social; e descreveram que ha uma inter-relacao entre as varias
variaveis do modelo, sugerindo que, ao alterarmos uma variavel, podera haver alteracao em

todo o modelo.

As entrevistas deram indicios de associacao positiva do conhecimento com o comportamento,
mas esta variavel nao foi considerada por Hill et al. (2008). Segundo o conteldo das
entrevistas, se a informacao promovesse o comportamento, as taxas de aleitamento materno
seriam muito superiores as atuais porque as proprias maes ja relatam que estdo bem
informadas e que conhecem os beneficios associados ao aleitamento materno. Os indicios
referiram que ha disparidade na transmissdo das informacdes técnicas, gerando um efeito
perverso num ato natural e instintivo, sendo esta uma barreira que promove a instabilidade e

mina a autoestima da mae.

Para suprir este hiato na literatura e apesar de ainda nao estar presente nos modelos
existentes de analise da intencdo do comportamento, as entrevistas indiciaram a existéncia
de uma nova variavel: a autoestima. Essa investigacdo prop0Os substituir a variavel
conhecimento do modelo ERE/ pela autoestima na influéncia da formacdo da atitude e da
intencdo. Diversas entrevistadas revelaram que a influéncia negativa das crencas, como

questionar a fisiologia ou ter pouca confianca na sua capacidade natural de amamentar,
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favorece a aceitacao social da substituicao e mina a autoestima da mae, reforcando a

relevancia dessa variavel e a interrelacao entre os constructos do modelo.

A outra variavel com baixa significancia relatada por Hill et al. (2008) é a aceitabilidade
social, mas a propria literatura em geral, e o conteldo das entrevistas em particular,
parecem convergir em sentido contrario. O contexto e a cultura em que o individuo se

encontra inserido tendem a influenciar a aceitacao ou recusa do comportamento

Os resultados encontrados nesta investigacdo exploratdria convergiram com a literatura
quando ficou patente a importancia das crencas na formacao da atitude e a referéncia dos
outros na formacao das normas subjetivas para a promocao da intencao do comportamento.
Ao refletir sobre a influéncia da aceitabilidade social na formacao das normas subjetivas e da
intencdo, essa investigacao encontrou indicios de que ha influéncia, porém nao concluiu se

seria significativa.

Fundamentado no facto de a aceitabilidade social fazer parte da maioria dos modelos de
analise da intencao encontrados na literatura, e considerando o conteldo das entrevistas
dessa investigacao qualitativa exploratoria, que forneceu indicios possibilidade de relevancia
e influéncia da cultura e consequente significancia da variavel aceitabilidade social na
intencdo do comportamento, foi proposto manter e reavaliar a influéncia da variavel
aceitabilidade social no novo modelo de analise da intencdo do comportamento do

aleitamento materno.

Considerando ainda as investigacOes anteriores, principalmente o modelo ERE/ (Sapp, 1991) e
a inter-relacao das variaveis descrita por Hill et al. (2008), esta investigacdo propds um novo
modelo a ser testado, o Breastfeeding Behaviour Intention Model (BBIM), conforme

apresentado na figura 3 a seguir:
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FIGURA 3: Modelo Simplificado de Analise da Intencdo no Comportamento do Aleitamento Materno,

Breastfeeding Behaviour Intention Model (BBIM)

Modelo de Andlise da Intencio no Comportamento do Aleitamento Materno, BREASTFEEDING BEHAVIOUE. INTENTION MODEL (BBIM)

Crencas

Referéncia de
Qutros

Normas
Subjectivas

Aceitabilidade
Social

Fonte: Elaboracao Propria

Este novo modelo de analise propods substituir o constructo original ‘conhecimento’ pelo novo
constructo ‘autoestima’, que foi identificado como sendo relevante para ser testado,
mantendo-se as relacdes de influéncia sobre a atitude e a intencdo. Se confirmada a
significancia da autoestima para a mudanca de comportamento, o marketing social pode
promové-la tornando a mae mais segura da sua intencdo e reforcando o seu papel como a
primeira e a mais importante cuidadora da crianca. O BBIM prop6e ainda manter os outros

constructos e as relacdes entre os constructos do modelo original (ERET).

Para a compreensao da autoestima utilizou-se o conceito de Coopersmith que em 1967 definiu
que a autoestima é um juizo de valor que o individuo faz de si mesmo; segundo este autor, o
individuo se autoavalia para obter como resultado o préoprio grau de capacidade e a
importancia e valor expressado através das suas atitudes (Gobitta & Guzzo, 2002). A
autoestima foi a variavel identificada nas entrevistas para fundamentar cientificamente o

empowerment da mae como a primeira cuidadora da crianca.

Segundo o conteldo das entrevistas, as variaveis identificadas podem influenciar

significativamente a intencao do comportamento de duas formas: como grandes aliados para
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o marketing social na promocao da mudanca ou eventualmente, podem ter um papel reverso

e posicionarem-se como grandes obstaculos a essa mudanca.

Esta investigacao considerou que, para ultrapassar as barreiras, o marketing social pode fazer
uso das quatro variaveis do novo modelo BBIM, proposto para prever a intencdo do
comportamento do aleitamento materno na sociedade: crencas, autoestima, referéncia de
outros e aceitabilidade social. Também foram identificados os “indicadores” para essas

variaveis com base na investigacao exploratoria.

Entre os possiveis agentes, que eventualmente podem ser barreiras ao comportamento, foi
ressaltado o pai da crianca/companheiro da mae, assim como as avos, amigas, e colegas de
trabalho, principalmente mulheres, assim como os profissionais de saude, que formam um
grupo de agentes com muita influéncia na adocdo do comportamento, mas que podem ser
uma importante barreira a ultrapassar, principalmente ao nivel da prevaléncia se deixar
transparecer a sua propria experiéncia ou opinidao, ou se o fenomeno for abordado de forma

similar a uma questao muito técnica.

A aceitabilidade social foi relacionada com a cultura em que o individuo esta inserido e o
local de trabalho da mae. O Governo e a Legislacdo também foram citados na protecao do
comportamento; porém, a falta de fiscalizacdo atua em sentido contrario, diminuindo a sua

relevancia.

As crencas sao “mitos” nos quais a mae acredita e ndo correspondem a verdade. Neste caso
foram ressaltadas trés crencas: a similaridade do leite artificial, que se apresenta como um
substituto perfeito do leite materno; o desconhecimento da fisiologia da amamentacao, que
conduz a inseguranca da mae sobre a sua capacidade de produzir leite; e as politicas e
estratégias do marketing das industrias relacionadas com a substituicao que fortalece as duas
crencas anteriores e, em sentido inverso ao comportamento desejado, promovem a
aceitabilidade social e a substituicao do leite materno pelo leite artificial influenciando a

intencao do comportamento.

A nova variavel, autoestima, foi formada principalmente pela autoconfianca e pelo efeito
positivo do conhecimento. A experiéncia anterior que a mae teve em relacdo ao aleitamento
materno, de ter vivenciado a opcao da familia na escolha da alimentacdo dos bebés (mae,
irma, prima, tia, avo etc.), pode influenciar o comportamento. Porém, algumas entrevistadas
defenderam que o nlcleo familiar esta afastado das grandes familias, principalmente nos

grandes centros, e isso altera a relevancia da experiéncia anterior para a intencao. A figura 4
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sintetiza todos os indicadores referidos nas entrevistas e identificados como possiveis medidas

das variaveis latentes.

FIGURA 4: Modelo de Analise da Intencao no Comportamento do Aleitamento Materno, Breastfeeding

Behaviour Intention Model (BBIM)

Breastefeeding behaviour intention model (BBIM)

Conhecimento/Informacio

Seguranca (Auto-confianca)

Expeniéncias anferiores

Cren¢a na Similanidade do
Leite Artificial em relacdo ao
Leite Materno.
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Fonte: Elaboracao Propria

No que respeita as campanhas de promocao do aleitamento materno, poucas foram

identificadas pelas entrevistadas. Algumas foram campanhas esporadicas, levadas a cabo pelo

Ministério da Salde e outras foram desenvolvidas por organizacdes nao-governamentais

defensoras do comportamento (ex. sindicato dos enfermeiros).

As entrevistas ressaltaram a importancia do marketing social para a mudanca de

comportamento na sociedade como demonstra a passagem: “o marketing, para nds, é muito

significativo”. Investigar essas variaveis e os principais indicadores é fulcral para que as

futuras campanhas de marketing social possam proteger, promover e apoiar 0 comportamento

do aleitamento materno. Sugere-se ter em atencéo a integracdo das politicas e estratégias de

marketing social para ultrapassar os obstaculos identificadas.
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Segundo a investigacdo exploratdria, as campanhas de sensibilizacdo devem considerar: o
reforco a autoestima da mae; o empenho dos diversos agentes principalmente a valorizacao
do apoio do pai na triade, assim como o apoio da familia, dos amigos e da sociedade em
geral, para torna-lo um comportamento socialmente aceiteaceite. A desmistificacdo dos
mitos promovendo a diferenciacao e informando sobre a superioridade do leite materno em
relacao aos substitutos, e reforcando a confianca da mae na sua capacidade de amamentar, é

também fulcral.

Praticas e técnicas de marketing como a segmentacdo ou ainda o “commitment &
blockleader” sugerido por Diaz-Meneses (2009), podem ajudar persuadir a mae a assumir um
compromisso em relacdo a sua intencdo, através da expectativa de recompensa dos

beneficios gerados pelo comportamento.

Esta primeira parte da investigacao teve algumas limitacdes, entre as quais se pode ressaltar
o facto de considerar a intencao como a melhor preditora do comportamento, utilizar um
modelo especifico de analise da intencao direcionado para o comportamento em questao, e
ser uma investigacdo qualitativa exploratoria com posicionamento interpretativo que permite

valorizar de forma relativa as variaveis em funcao da interpretacao da pesquisa.
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3.5. Hip6tese Desenvolvidas a Partir da Investigacdao Qualitativa

A primeira estapa do presente trabalho passa por uma investigacao qualitativa exploratéria
prévia que serviu para desenvolver um novo modelo de analise do comportamento de
aleitamento materno. A segunda etapa passa por uma investigacdo quantitativa que avaliara a
significancia dos principais agentes, das principais variaveis e das relacdes do novo modelo de
analise para a intencdo. Para desenvolver essa etapa quantitativa, e de acordo com os

objetivos da investigacao, foram levantadas varias hipdteses.

O primeiro objetivo da investigacdo visou identificar os principais agentes e variaveis que
influenciam a intencao do aleitamento materno, e que poderiam ser utilizados pelo marketing
social para promover a mudanca de comportamento favoravel ao aleitamento materno; as

hipoteses levantadas para esse objetivo foram:

H1.1.a) O apoio do pai da crianca/companheiro da mae esta positivamente associado a

intencao do comportamento do aleitamento materno.

H1.1.b) O apoio das avés da crianca estd positivamente associado a intencdao do

comportamento do aleitamento materno.

H1.1.c) O apoio das amigas da mae esta positivamente associado a intencdao do

comportamento do aleitamento materno.

H1.1.d) O suporte dos profissionais de salude esta positivamente associado a intencdo do

comportamento do aleitamento materno.

H1.2.a) A autoestima da mae estd positivamente associada a atitude referente ao

aleitamento materno.

H1.2.b) As crencas da mae sobre o aleitamento materno estdao negativamente associadas a

atitude referente ao aleitamento materno.

H1.2.c) A opinidao sobre o aleitamento materno, de pessoas que sao importantes para a mae,
estd positivamente associada as normas sociais relacionadas com o comportamento do

aleitamento materno.

H1.2.d) A aceitabilidade da sociedade em relacdo ao aleitamento materno esta positivamente

associada as normas sociais referentes ao comportamento do aleitamento materno.
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O segundo objetivo da investigacao visou identificar as principais barreiras existentes que
influenciam a intencao do comportamento de aleitamento materno, e que poderiam ser
utilizadas pelo marketing social para promover a mudanca de comportamento; para esse

objetivo foram levantadas as seguintes hipoteses:

H2.1.a) A crenca da mae na similaridade do leite materno em relacdo ao leite artificial
(formula) esta negativamente associada a intencdo do comportamento do aleitamento

materno.

H2.1.b) A crenca da mae na forma como o leite materno é produzido (fisiologia da
amamentacdo) esta negativamente associada a intencao do comportamento do aleitamento

materno.

H2.1.c) A crenca da mae no marketing das industrias farmacéuticas e da alimentacdo dos

bebés esta negativamente associada a intencao do comportamento do aleitamento materno.

O terceiro e o quarto objetivo da investigacao visaram desenvolver e testar as relacoes entre
os varios constructos do modelo de analise proposto para avaliar a capacidade de predicao da

intencdo no modelo; para esse objetivo foram levantadas as seguintes hipoteses:

H3.a) A autoestima da mae esta positivamente associada a intencdo do comportamento do

aleitamento materno.

H3.b) A atitude da mae esta positivamente associada a intencdo do comportamento do

aleitamento materno.

H3.c) A aceitabilidade da sociedade sobre o comportamento do aleitamento materno esta

positivamente associada a intencdo do comportamento do aleitamento materno.

H3.d) As normas sociais estdo positivamente associadas a intencdao do comportamento do

aleitamento materno.

Fundamentada no instrumento de pesquisa (questionario) administrado as maes de acordo
com o perfil desejado, a investigacdo quantitativa foi realizada através da analise descrita no

proximo capitulo para verificar se as hipdteses levantadas seriam confirmadas.
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Capitulo 4

Investigacao Quantitativa do
Comportamento do Aleitamento Materno
em Portugal: Teste Empirico do Modelo

Proposto

Esta segunda etapa da investigacao desenvolve, aplica e analisa o instrumento de pesquisa
(questionario) para testar o modelo proposto através de uma investigacdo quantitativa;
esteve centrada em testar as relacbes entre os varios constructos do modelo proposto na
etapa anterior da investigacdo exploratéria. A estrutura deste capitulo apresenta a
metodologia da investigacdo, o universo e a amostra, descreve a coleta e a técnica de analise
de dados; desenvolve a discussao dos resultados e as conclusées, apresentando ainda as

limitacoes da pesquisa e futuras linhas de investigacdes.

4.1. Metodologia da Investigacao Quantitativa

A investigacdo exploratoria da etapa anterior, associada ao conhecimento disponivel na
literatura, permitiu desenvolver um novo modelo quantitativo de analise do comportamento
da mae em relacdo ao aleitamento materno, centrado especificamente na intencdo. Esta
etapa da investigacao utilizou-se principalmente da metodologia de pesquisa descritiva para
avaliar as variaveis preditoras mais significativas para a intencdo do comportamento

(Diamantopoulos & Winklhofer, 2001) no ambito do marketing social.

Mesmo quando essa analise teve um posicionamento mais quantitativo, a validacdo exigiu
uma teoria descritiva de significado, muito provavelmente invocado na rede nomoldgica que é
um tipo de sistema de leis relativas em termos tedricos em que um atributo se relaciona com
outros atributos; a ideia de significado de um termo teorico é determinada pelo lugar desse
termo na rede nomoldgica, proporcionando assim uma definicao implicita aos constructos
psicoldgicos, de forma similar a definicdo de termos teodricos utilizados pelos positivistas
(Borsboom et al., 2004).
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Em 1995, Cronbach e Meehl relacionaram o significado teorico do constructo na rede
nomologica aos dados empiricos para fundamentar a validacdo; em teoria, a validez de
constructo € uma referéncia que constitui e define o conceito de validez; e a medicao

considerada envolve realismo sobre o atributo medido (Borsboom et al., 2004).

A ideia de que uma ou mais variaveis latentes possam ser usadas para explicar o padrao de
resposta observado, esta incorporada na suposicdo de que as medidas da variavel serdo
estatisticamente independentes e condicionadas a essa variavel latente (Borsboom &
Mellenbergh, 2002). Ao afirmar que um atributo pode ser medido, Borsboom et al., (2004)
sugeriram que a posicao filosdfica inicial deve pressupor a existéncia deste atributo. Além
disso, ha que considerar a possibilidade de um mesmo atributo ou processo obter diferentes
resultados em contextos distintos; essa questao tornou-se complicada e foi um problema dos
constructos latentes, principalmente quando ha um conjunto de respostas em diversas

dimensodes (Borsboom et al., 2004).

Entretanto, ndo se deve negligenciar a estrutura dos constructos psicologicos (Borsboom &
Mellenbergh, 2002); antes pelo contrario, deve estabelecer-se relacoes teoricas entre o
constructo e suas dimensdes sem uso da covariacao como indicador de especificacao reflexiva

para evitar viés na analise (Baxter, 2009).

Todas as variaveis do modelo, também denominadas de variaveis latentes, foram medidas
indiretamente, através dos indicadores principais, que sao variaveis manifestas ou
observaveis (Fornell & Larcker, 1981). Os indicadores podem ser associados como causa ou
como efeito (Bollen & Lennox, 1991): se estiverem conceitualmente numa Unica dimensao sao
conceituados como medidas reflexivas e denominados na literatura de escalas do constructo
(Baxter, 2009), portanto serao associados aos efeitos pois refletirdao no constructo (Bollen &
Ting, 2000); por outro lado, se estiverem conceitualmente em dimensoes diferentes sao
conceituados como medidas formativas e denominados na literatura de itens do constructo
(Baxter, 2009), portanto serao associados as causas pois determinarao o constructo (Bollen &
Ting, 2000).

0 novo modelo esteve fundamentado na intencéo, tendo-se considerado esta variavel como a
melhor preditora do comportamento; e a intencdao foi medida refletindo as crencas
comportamentais do individuo, através da sua atitude, e as crencas sociais do individuo,
através da sua perspetiva sobre as normas sociais. O modelo pressupds ainda que as crencas
comportamentais (atitude) fossem formadas pela autoestima e pelas crencas do individuo a

respeito do comportamento; e as crencas sociais (normas sociais) fossem formadas pela
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opiniao de pessoas relevantes para a mae (referéncia de outros) a respeito do
comportamento, e pela sociedade favoravel ou desfavoravel ao comportamento

(aceitabilidade social).

A presente etapa da investigacao empirica consistiu no desenvolvimento, aplicacdo e analise
do instrumento de pesquisa (questionario). Para o seu desenvolvimento foram considerados: a
natureza do problema, questoes e objetivos de pesquisa, universo e amostra, assim como
métodos para a coleta de dados (Hair, Babin et al., 2005). Por definicdao, conceituar os
constructos, especificar o modelo e desenvolver o instrumento de pesquisa de forma mais

acertada, conduz a estimacao correta dos parametros (Baxter, 2009).

O questionario foi desenvolvido como instrumento de pesquisa quantitativa (ver Anexo V),
para ser autoadministrado (Hair, Babin et al., 2005; Hair; Celsi et al., 2011), e teve como
objetivo geral recolher informacdes para testar as relacdes entre os varios constructos do
modelo. Conforme sugerido em Hair, Babin et al. (2005), foi ainda realizado um pré-teste,
posteriormente o questionario foi disponibilizado sob as formas de suporte papel e suporte
eletronico, online com auxilio do Googledocs. O instrumento foi planeado em duas partes
distintas: uma primeira parte apresentou questdes demograficas para conhecer as
caracteristicas das respondentes, enquanto a segunda parte pretendeu medir os itens ou

escalas, indicadores dos constructos (exogenos e endogenos) do modelo.

As questdoes demograficas e de caraterizacao do perfil foram enquadradas basicamente em
questdes binarias ou de escolha multipla (Hair, Babin et al., 2005), e visaram conhecer o
perfil da mae respondente através da sua idade, literacia, situacdo familiar do nicleo,
condicdo de empregabilidade, acompanhamento recebido por parte dos profissionais de saude

e conhecimento anterior sobre o aleitamento materno.

As questodes seguintes objetivaram medir os constructos através de uma escala Likert (Likert,
1932), e foram analisadas através dos indicadores mais significativos ressaltados na
investigacdo exploratoria. Frases a respeito do comportamento foram construidas tendo em
consideracao o conceito tedrico do constructo e foi dispensada atencao ao uso das palavras
iniciais nas frases (ex. “pretendo” nos indicadores para medir a intencao, “acredito” nos
indicadores para medir as crencas ou “sinto-me confiante” nos indicadores para medir a
autoconfianca). Estes cuidados acrescidos sao justificados por Cadogan, Souchon & Procter
(2008) que demonstraram como o conceito pode afetar a especificacao e a operacionalizacao
dos constructos e por Wilcox, Howell & Breivik (2008) que apontaram que se deve ter em

atencao o poder coercivo das palavras.
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Os indicadores foram ponderados através da escala Likert de cinco pontos, muito utilizada em

marketing (Hair, Babin et al., 2005); cada indicador foi formado por 3 ou 4 itens em média,

num total de 63 afirmacdes, sendo que 21 estavam invertidas. As mulheres foram ainda

questionadas em relacdo a experiéncia de aleitamento materno anterior (quando aplicavel).

Em relacdo a analise dos resultados, Hair, Anderson et al. (2005) desenvolveram uma

estrutura para ajudar na escolha da técnica de analise mais apropriada. Segundo os autores,

para escolher dita técnica segue-se uma sequéncia de questdes em que a proxima questao

dependera da resposta anterior. Segundo os autores, a primeira questao refere-se ao tipo de

relacdo que estd a ser examinada: ou seja, se tratam de relacbes de dependéncia ou de

independéncia? A investigacdo em questdao examina relacdoes de dependéncia. Em seguida

questiona-se o numero de variaveis que estdao sendo previstas; para esta investigacdo

encontram-se multiplas relacdes de varidveis dependentes e independentes, nao sendo

necessario responder a nenhuma outra questio pois essa resposta conduziu a definicdo da

técnica apropriada pela estrutura: modelagem de equacdes estruturais. A figura 5 a seguir

apresenta esta estrutura (ver a figura em tamanho ampliado no Anexo VIII):

FIGURA 5: Selecao de uma Técnica Multivariada
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Adaptado de Hair, Anderson et al. (2005, p.36-37)
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Assim sendo, a técnica adequada para a analise de dados a ser desenvolvida foi modelagem
de equacdes estruturais (Structural Equation Model - SEM). A modelagem de equacées
estruturais é realizada através de uma série de equagdes que descrevem estruturas
hipotéticas de relacdes entre as variaveis, fundamentadas teoricamente (Henseler, 2011;
Farias & Santos, 2000).

A SEM é uma técnica de analise estatistica que pode ser baseada em covariancia, Covariance-
Based SEM (CB-SEM), ou realizada através da analise de caminho dos minimos quadrados
parciais, Partial Least Square - Structural Equation Model (PLS-SEM), que € a uma técnica
nao-paramétrica que objetiva a previsdao e o desenvolvimento da teoria (Hair, Ringle, &
Sarstedt, 2011), apesar da dificuldade de controlar a eficacia preditiva (Hofacker, 2012). A
analise dos dados teve o auxilio do software SPSS versao 19.0 (IBM SPSS, 2010) para Windows
e do software SmartPLS 2.0. (Ringle, Wende & Will, 2005).

Em resumo, a metodologia dessa etapa da investigacao consistiu na realizacao de uma
pesquisa quantitativa descritiva que utilizou a coleta de dados primarios, de corte
transversal, através de questionario autoadministrado, com questdes binarias, de multiplas
escolhas ou medidos por escala Likert de 5 pontos, e disponibilizado tanto em suporte de
papel como em suporte digital. A investigacao utilizou para a analise de dados multivariada a
técnica de modelagem de equacbes estruturais (SEM), e o posicionamento ontolédgico e

epistemologico inicialmente proposto de relativismo interpretativo foi mantido nesta etapa.
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4.2. Universo e Amostra da Investigacdao Quantitativa

A etapa anterior identificou resultados satisfatérios da adocdao do comportamento do
aleitamento materno pelas maes puérperas, com indicadores acima dos 90% de adesao,
provavelmente sustentados pelos trabalhos de orientacao desenvolvidos pelos profissionais de
salude durante a vigilancia da gravidez e aquando do nascimento da crianca, nas

maternidades.

Apesar de haver poucos indicadores que referenciam a prevaléncia do comportamento, a
investigacao exploratoria encontrou indicios de que o periodo a seguir a alta da maternidade,
em que a mae retorna a casa com a sua crianca, seria um periodo critico para a prevaléncia
do comportamento do aleitamento materno. Baseado nesse indicio pode argumentar-se que
se a mae receber o suporte de que necessita nesse periodo, € possivel aumentar a taxa e o
tempo de prevaléncia do comportamento e diminuir a substituicdo do aleitamento materno

antes do periodo recomendado pela OMS.

O questionario foi preparado para um universo a ser investigado em Portugal, composto de
mulheres enquadradas no perfil de maes em periodo de aleitamento materno. Justificado
pela investigacdo exploratoria realizada na etapa anterior, o perfil da mae respondente para
o inquérito enquadrava-se entdao na “mae cuja idade da crianca estivesse entre 0 e 6 meses
de vida”, fundamentado no facto de ser esta uma das etapas mais decisivas para a
prevaléncia do comportamento do aleitamento materno, pois este é o periodo em que a mae

faz a opcao, quer seja pelo aleitamento materno, quer seja pela sua substituicao.

Ressalva-se que a investigacdo exploratoria anterior forneceu muitos outros indicios, entre
eles a existéncia de uma série de obstaculos que se apresentam apos a alta da maternidade
que, caso nao sejam ultrapassados pelas maes, mesmo que ela opte pelo aleitamento

materno, podem conduzi-la a substituicao, minando assim a prevaléncia do comportamento.

As consideracdes estatisticas sao favoraveis a natureza da amostra probabilistica e
desfavoraveis a natureza da amostra nao probabilistica (Barbetta, 2002); porém, pela
dificuldade encontrada em obter-se uma amostra aleatoria, quer seja por razoes
operacionais, quer seja por limitacoes de recursos, esta investigacao utilizou-se da técnica de
amostragem por conveniéncia (Hair, Babin et al., 2005; Paco, 2005; Holdershaw, Gendall &
Wright 2003).

Inicialmente foram contactados hospitais e centros de salde da regidao Norte, Centro e Sul do
Pais, e solicitada a ajuda de pessoas envolvidas com o atendimento as maes, inclusivamente

individuos que haviam colaborado na etapa anterior das entrevistas.
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A estimativa do tamanho da amostra feita inicialmente esteve fundamentada no calculo de
uma amostra para universo infinito, com intervalo de confianca de 95% e alfa = 5%; o total

esperado seria de 400 respondentes (Barbetta, 2002).
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4.3. Coleta dos Dados - Técnica e Instrumento da Investigacao
Quantitativa

Apesar de a linguagem ter sido pensada para o entendimento de todas as pessoas de
diferentes idades e culturas, o instrumento de pesquisa foi planeado obedecendo aos cinco
principios sugeridos por Easterby-Smith et al. (2008): cada item do questionario expressou
uma Unica ideia; as expressoes utilizadas foram claras e simples; ndo foram utilizados jargoes
e coloquialismo; foram evitadas frases na negativa; nao foram feitas questdes principais,

diretas ao ponto desejado.

A fundamentacado dos itens do questionario resultou da primeira etapa da investigacao: a
investigacdo exploratoria. Adicionalmente, o novo modelo proposto esteve também

fundamentado em modelos existentes na literatura da psicologia e da nutricao.

O questionario foi desenvolvido para ser respondido diretamente pelas proprias maes, exceto
quando houvesse necessidades especificas resultantes da pouca escolaridade por parte da
mae ou dificuldade de compreensao. Nestes casos seria solicitado a pessoa que colabora com
a aplicacao para ajudar nos esclarecimentos. Contudo, nao houve relato de dificuldades

relacionadas com o preenchimento do questionario.

Antes da aplicacdo do questionario foi solicitada autorizacdo a diversas instituicoes (ver
Anexos Il e Ill) assim como parecer junto das respetivas Comissdes de Etica ligadas as
instituicbes que se dispuseram a colaborar. Assim, esta investigacao obteve o parecer
favoravel solicitado as duas Comissdes de Etica, em Portugal (ver Anexos V, VI e VII). Entre as
instituicées que se dispuseram a colaborar encontravam-se: um agrupamento completo de
centros de saude, um centro de salde isoladamente, uma clinica privada e de um hospital
com maternidade. As instituices solicitaram as maes que se encontravam nas suas
instalagbes, caso concordassem com a participacdo na pesquisa, o preenchimento do

questionario enquanto aguardavam o atendimento.

Para evitar um viés de resposta por parte de alguma mae que se encontrasse assistida durante
o internamento, o instrumento foi direcionado para a consulta externa de controlo do parto,

quando a volta de 45 dias a seguir ao nascimento da crianca a mae retorna ao hospital.

Disponibilizado em suporte papel e também em suporte digital, através de um link
(hiperligacao) na internet, a aplicacdo do instrumento de pesquisa teve inicio em marco de
2011 e, passados trés meses da sua aplicacao, constatou-se uma grande dificuldade em atingir

o tamanho estimado para a amostra; para se compreender essa dificuldade, entre marco e
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junho de 2011 so6 havia 8 respostas confirmadas e esperava-se a chegada de outros 54
questionarios ja respondidos em suporte papel. A pequena amostra conduziu a extensdao do

periodo de aplicacao e ao alargamento dos contatos com as maes respondentes.

Com o prazo ampliado até o final do més de agosto de 2011 foi solicitado ajuda as pessoas
entrevistadas na primeira etapa e a outras pessoas envolvidos com a protecao, promocao e
suporte ao aleitamento materno, para que estes profissionais também solicitassem a outras
maes com o mesmo perfil que respondessem ao questionario. Conseguiu-se obter um total de

203 questionarios, dos quais 181 foram validados.

Objetivando salvaguardar o periodo de vivéncia das dificuldades para a prevaléncia do
aleitamento materno, quer sejam de ordem pratica, quer sejam por razdes pessoais ou
profissionais, como a volta ao trabalho, os questionarios respondidos por maes com criancas
acima de um ano de idade aquando do inicio da aplicacdo do questionario, ou seja, nascidas
antes de marco de 2010, uma vez que ja haviam ultrapassado o periodo critico da
prevaléncia, segundo a investigacdo exploratoria, foram desconsiderados assim como os

questionarios incompletos.
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4.4, Técnica de Analise dos Dados da Investigacdao Quantitativa

A técnica de analise de dados identificada como a mais adequada, principalmente por
examinar simultaneamente uma série de relacdes, foi a SEM, também conhecida como
modelagem de equacgdes estruturais, particularmente Gtil quando uma variavel dependente se
torna independente nas relacdes seguintes (Hair, Anderson et al., 2005). Esta técnica é muito
utilizada em modelos complexos no ambito das ciéncias sociais (Henseler, 2010) e do
marketing, assim como em diversas outras areas: administracao, psicologia, sociologia,
comportamento organizacional, demografia, biologia e até mesmo genética, porque fornece
um método de analise de miltiplas relagdes simultaneas com eficiéncia estatistica e ao
mesmo tempo, fornece uma transicdo da analise exploratoria para confirmatoria,

proporcionando uma visao holistica do problema em questao (Hair, Anderson et al., 2005).

Outra caracteristica predominante que justifica o seu uso € a presenca de variaveis que nao
possam ser medidas diretamente; essas variaveis, também chamadas de constructos latentes,
sdo variaveis nao observadas que por isso necessitam de variaveis manifestas ou observaveis
para serem medidas, também chamadas de indicadores (Anderson & Gerbing, 1988; Bagozzi,
1977).

Na base da SEM estao as relacdes (Henseler, 2010; 2011), e os dois pressupostos iniciais para o
uso desta técnica sdo: a existéncia de constructos latentes (ndo observados) e a existéncia de

diversas questodes inter-relacionadas (Hair, Anderson et al., 2005).

O modelo BBIM utilizado nesta investigacao foi fundamentado no modelo ERE/ de Sapp (1991)
que havia sido testado anteriormente, especificamente no comportamento do aleitamento
materno por Hill et al. (2008). Esses autores utilizaram a analise SEM e confirmaram as inter-
relacdes entre as variaveis ao concluir que as variaveis se influenciaram mutuamente. Todos
os pressupostos descritos na literatura fundamentaram assim a escolha da técnica de

modelagem de equacoes estruturais ou SEM, como adequada para esta investigacao.

Em 1982, Joreskog e Wold consideraram que as duas formas conhecidas de analise da SEM nao
seriam concorrentes e sim complementares. Segundo Hair, Ringle et al. (2011), CB-SEM é uma
técnica muito apropriada quando o objetivo da pesquisa for testar uma teoria, comparar
teorias alternativas ou confirmar uma teoria; por outro lado, a PLS-SEM, ou seja, analise dos
minimos quadrados parciais também conhecida como analise de caminhos, € uma técnica
muito apropriada quando o objetivo da pesquisa estiver centrado na previsao ou no
desenvolvimento de uma teoria. Sob este critério objetivo de pesquisa, esta investigacao
centrou-se na previsao e nos seus contributos para um possivel desenvolvimento teorico,

fornecendo indicacao de que a avaliacao mais apropriada seria a PLS-SEM.

79



PLS-SEM é uma alternativa nao tradicional de covariancia baseada em modelagem de
equacbes estruturais, que utiliza procedimento iterativo com uma série de regressoes
lineares, simples ou multiplas (Wang, Meng & Tenenhaus, 2010) para maximizar a forca das
relacdes entre as variaveis dependentes e independentes (Hosany & Martin, 2011); é ainda um
método subtil que usa a variancia para explicar ou estimar variaveis latentes como uma
combinacao linear das medidas observadas, que evita problemas de indeterminacao e fornece
uma definicdo exata das pontuacdes dos componentes. Por todas essas razoes é considerado
um método adequado para explicar relacbes complexas e principalmente para analise

preditiva (Chin, Marcolin & Newsted, 1996), como € o caso desta investigacao.

Outro argumento que fundamenta a opcao pelo modelo PLS-SEM assenta num facto muito
comum nas investigacdes: ter-se um conjunto de dados que nao atendam a todos os
pressupostos da CB-SEM de normalidade, verosimilhanca e tamanho da amostra. Para estes
casos o PLS-SEM é um método de analise indicado pois segundo Hair, Ringle et al. (2011), os
resultados encontrados pelos dois modelos de analise seriam muito semelhantes. Jarvis,
MacKenzie e Podsakoff (2003) ja haviam defendido esta ideia, e Reinartz, Haenlein e Henseler

(2009) comprovaram tal facto apresentando resultados empiricos semelhantes.

A escolha de PLS-SEM para esta investigacao foi ainda confirmada pelos pressupostos
apresentados por Jarvis et al. (2003), por ser esta uma abordagem de regressao mais robusta
que: minimiza a variancia dos residuos dos constructos endogenos; apresenta poucos
problemas de identificacdo do modelo; demonstra eficiéncia nos resultados mesmo com
tamanhos de amostras menores; e principalmente incorpora modelos de medidas formativas e

reflexivas.

Apesar de aparentemente o tamanho da amostra PLS-SEM ser mais flexivel do que CB-SEM, ha
que valida-lo para a analise; segundo Hair, Ringle et al. (2011), ha duas formas de validacao
para o tamanho da amostra utilizada em PLS-SEM: a)10 vezes o numero de indicadores
formativos (11), portanto 11*10 =110; ou b) 10 vezes o maior nUmero de caminhos estruturais
dirigidos a um constructo especial (caminhos para a atitude 9*10=90; caminhos para as
normas sociais 10*10=100; caminhos para a intencao 12*10=120). A amostra considerada nesta
investigacao foi de 181 respostas aceites e portanto o tamanho da amostra apresenta-se
suficiente de acordo com os dois parametros referenciados na literatura e citados acima.
Dada a dificuldade de conseguir uma amostra de grande dimensao, Hair, Ringle et al. (2011)

sugerem que o PLS-SEM é um método apropriado.
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Em sintese, quando o modelo estrutural for muito complexo, o tamanho da amostra for
pequeno, os pressupostos de CB-SEM nao forem atendidos, e o modelo envolver constructos
formativos e reflexivos, como é o caso desta investigacao, € apropriado utilizar PLS-SEM
(Hair, Ringle et al., 2011). Convém no entanto salientar os cuidados a ter na especificacao do
modelo de forma a evitar o enviesamento em todo o sistema hipotético, e por conseguinte,

no desenvolvimento da Teoria (Henseler, 2011).

Para a analise em SEM ha ainda que desenvolver dois modelos: o modelo estrutural em forma
de diagramas que representa as relacdes ou caminhos entre as variaveis; e o modelo de
medicdo, que representa a forma como o constructo (ndo observado) é medido pelos
indicadores (também denominados de itens se medidos em constructos formativos ou escala

se medidos reflexivamente) das variaveis observadas (Hair, Anderson et al., 2005).
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4.4.1. Modelo Estrutural

O modelo estrutural do BBIM esteve fundamentado no modelo EREI de Sapp (1991), tendo sido
substituido o conhecimento pela autoestima. Segundo o novo modelo de analise, a autoestima
e as crencas determinam a atitude do individuo, assim como a referéncia de outros e a
aceitabilidade social determinam as normas sociais. Por sua vez, atitude e normas sociais
determinam a intencdo de um individuo. Ha ainda que considerar que no modelo EREl a
variavel conhecimento e a variavel aceitabilidade social influenciavam diretamente a
intencdo. A aceitabilidade social influenciava também a atitude. Todos os caminhos definidos

teoricamente foram mantidos.

A relacdo de causalidade entre o indicador e o constructo € indicada pelo sentido da seta; se
o constructo for formativo a seta parte dos indicadores para o constructo (indicando uma
relacao de causa e efeito); se o constructo for reflexivo a seta parte do constructo para os
indicadores (indicando uma relacao de reflexao) (Coltman; Devinney; Midgley & Venaik, 2008;
Jarvis et al., 2003).

Em relacao a validez nomoldgica e de critério, Diamantopoulos e Winklhofer (2001) sugeriram
aplicar um modelo estrutural que conecte o constructo medido formativamente com pelo

menos um constructo medido reflexivamente.

Em termo de representacdo no diagrama, as variaveis representadas por elipses sao variaveis
latentes (ndo observadas), também chamadas de constructos, enquanto variaveis
representadas por retangulos sdo indicadores (observaveis). A figura 6 representa o diagrama

desenvolvido com ajuda do software SmartPLS 2.0, das relacées do modelo estrutural BBIM:
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Figura 6: Modelo estrutural inicial do BBIM:

Breastfeeding Behaviour Intention Model (BBIM)

- Q0 | | Q2| || Q22 | Q23 |
.--” Autoestima \
|

Atitude
CR1_F T
SN
CRZ 5
P\ Y,

RO1_P
ROZ AV // Referéncia de \

Qutros S

RO3_AM ———
RO4_PS
ASI e Ace]tabll]dade
Social
_/’”

2_1T

Fonte: Elaboracao Proépria

(*) Para consultar a legenda completa, ver anexo IX

Os resultados do modelo estrutural testam: (1) a quantidade de variancia explicada, (2) o
significado das relacoes, e (3) relevancia do modelo preditivo (Ruiz, Gremler, Washburn &
Carrion, 2010). Por essa razao, diversos artigos demonstraram preocupagcdo com a correta
utilizacdo das medidas do modelo de medicdo dos constructos (Bollen & Lenox, 1991;
Diamantopoulos & Winklhofer, 2001;Jarvis et al., 2003; Diamantopoulos & Siguaw 2006;
Coltman et al., 2008 Fornell & Larcker, 1981; Diamantopoulos, 2008; Baxter, 2009; Ruiz,
Gremler, Washburn, & Carrion, 2008; entre outros). Segundo esses autores, os indicadores
podem ser medidos como formativos (itens) ou reflexivos (escalas) (Baxter, 2009), e uma
escolha inadequada pode trazer consequéncias para o desenvolvimento do corpo teodrico ao

concluir de forma equivocada.

Diamantopoulos (2010) arguiu serem validas desde que fundamentadas, as linhas de
investigacao distintas que incorporam conceituacoes diferentes ou especificacdes alternativas
do calculo de uma variavel, e defendeu a necessidade desse esclarecimento acontecer antes
mesmo da conceituacdo tedrica e da especificacdo dos modelos enquanto medidos
formativamente ou reflexivamente; a confirmacdao das medidas formativas e reflexivas
apresentadas no modelo estrutural estao fundamentadas no modelo de medicao. Mais do que

validar os constructos, é necessario validar todo o processo (Brennan, Voros & Brady, 2011).
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4.4.2. Modelo de Medicao

0 modelo de medicédo esta intrinsecamente relacionado com o modelo estrutural; porém, em
lugar de centrar-se nas relacdes, o foco estara centrado na forma de medicdo dos constructos
latentes (Hair, Anderson et al., 2005). Ha duas formas diferentes de medir os constructos:
reflexivamente ou formativamente; no entanto, a opcao depende principalmente de como o
conceito tedrico do constructo é definido: se o constructo for causado (ou formado) pelos
seus indicadores, a forma adequada de medicao sera através da medida formativa; se os
indicadores refletem o conceito do constructo, entdo a forma de medicao serad reflexiva
(Wilcox et al., 2008).

A fundamentacéo para a opcao de medicdo de cada constructo é assim tedrica e determinada
pela dimensao do constructo: se um constructo for unidimensional, pressupée que todos os
seus indicadores estejam na mesma dimensao conceitual e a forma adequada de medicao sera
reflexiva (Gefen, 2005); no entanto, se os indicadores sao conceitualmente multidimensionais
e independentes, o pressuposto basico é de que eles formam o constructo (Ruiz et al., 2008;
Diamantopoulos e Winklhofer, 2001). Indicadores formativos causam ou determinam o
constructo, enquanto constructos reflexivos refletirao suas alteracoes nos indicadores (Bruhn,
Georgi & Hadwich, 2008).

Para determinar a forma adequada de medicao do constructo, se formativos ou reflexivos,

Jarvis et al. (2003) identificaram um conjunto de regras, entre elas:

1. Direcdo de causalidade implicita na definicdo conceitual - os indicadores sao
caracteristicas que definem ou determinam o constructo (formativo) ou os
indicadores sdo manifestacées do constructo (reflexivo). Edwards e Bagozzi (2000)
defenderam que a direccao de causalidade é avaliada pela operacionalizacao da
medida do construto, pela associacdo (covariacdo,idealmente estavel), pela
precedéncia temporal da causa em relacdo ao efeito e pela eliminagao de explicacoes

concorrentes, mais dificil de obter-se.

2. Possibilidade (ou nao) de intercambialidade - os indicadores possuem um tema comum
(unidimensional) e é possivel eliminar um dos indicadores sem afetar o constructo
(reflexivo) ou os indicadores nao possuem necessariamente um tema comum
(multidimensional) e a eliminacdo de um indicador pode alterar o dominio conceitual

do constructo (formativo).

3. Covariacao - nao é necessario que uns indicadores variem com as alteracdes em outro

(formativo) ou espera-se que os indicadores variem uns com os outros (reflexivo).

4. Rede nomologica - que relaciona os antecedentes e consequéncias os indicadores: nao
sdo obrigados a terem os mesmos antecedentes e consequéncias (formativo) ou se os

antecedentes e consequéncias nao devem diferir (reflexivo).
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Coltman et al. (2008) desenvolveram algumas consideracdes teoricas e empiricas sobre a

determinacao dos constructos formativos e reflexivos. No quadro 7 a seguir encontram-se

resumidas as consideracdes tedricas apresentadas pelos autores.

Quadro 7: Consideracoes Teodricas para Determinar a Forma de Medicdo do Constructo:

Consideracées
Tedricas

Reflexivo

Formativo

Literatura

Natureza do

O constructo existe

O constructo é uma

Borsboom et al.

constructo independente das combinacao dos indicadores. | (2003, 2004)
medidas usadas.
Direcdo de Variacao nos Variacao nos indicadores Bollen e Lennox

causalidade

constructos causa
variacao nos
indicadores.

causa variacao nos
constructos.

(1991);

Edwards e Bagozzi
(2000);

Rossiter (2002);
Jarvis et al. (2003)

Caracteristicas dos
indicadores

Indicadores sao
manifestados pelo
constructo.

Indicadores
compartilham um tema
comum.

Indicadores sao
lintercambiaveis e pode

se um indicador que o
dominio conceitual do
constructo nao é
afetado.

adicionar-se ou eliminar-

Indicadores definem o
constructo.

Indicadores nao necessitam
compartilhar um tema
comum.

Indicadores nao sao
intercambiaveis e o dominio
conceitual do constructo
pode ser afetado se houver
eliminacao de algum
indicador.

Rossiter (2002)

Jarvis et al. (2003)

Adaptado de Coltman et al. (2008, pp 203)

A justificacdo da forma de medicdo devera acontecer antes da analise dos dados
(Dlamantopoulos & Winklhofer, 2001) e fundamentar-se-a principalmente na dimensao e no
conceito teorico do constructo (justificacdo teorica e natureza do construto), mas também
devera basear-se na analise dos antecedentes e consequéncias dos indicadores, o que se
traduz nas relacdes de dependéncia/ independéncia e colinearidade/ndo colinearidade,

covariancia ou na falta dela, e na relacao de causalidade ou de efeito (Bruhn et al., 2008).

Os resultados do modelo de medicao incluem uma avaliacao da confiabilidade e validade das
medidas (Ruiz et al., 2010). No entanto, é necessario diferenciar as questoes de validez das
questoes de fiabilidade, pois a necessidade de interpretacdo dos dados vai além dos
coeficientes de correlacdo. O investigador tem que relacionar os dados empiricos com a

teoria e nao se limitar apenas as questdes de validez (Borsboom e Mellenbergh, 2002).
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4.4.2.1. Medidas ldentificadas como Reflexivas no Modelo de Medicao BBIM:
Consideracoes Teoricas das Medidas Reflexivas

Antes de dar continuidade a explicacao, ha que fazer uma distincdo entre validez, que € um
conceito ontoldgico como verdade, ou uma propriedade que representa uma situacao ideal ou
desejavel, e a validacao, do foro da epistemologia que refere uma forma de testar a teoria
pois €& descricdo, classificacdo, avaliacdo e validacdo de estratégias, atividades ou
procedimentos em torno dos dados para saber qual € o caminho a percorrer e descobrir se um

teste tem a propriedade de validez (Borsboom et al., 2004).

Ha dificuldades para a validacao dos constructos latentes pela sua medicdo porque nem tudo
esta descoberto e nado é possivel dizer que ha um sé método para todas as analises; por outro
lado, distinguir entre os diversos tipos e graus de validacdo conduzira a dificuldades
acrescidas para garantir a validez; entdo, antes de ser um processo epistemologico de
medicdo, a validacdo deve ser um processo ontoldgico de definicao conceitual a ser
processada em cada pesquisa e de acordo com critérios da investigacdo (Borsboom et al.,
2004).

Para fundamentar a investigacao, a primeira etapa do modelo de medicao consiste em
conceitualizar os constructos e identificar a sua dimensao teorica antes da analise dos dados
(Diamantopoulos & Winklhofer, 2001). Coltman et al. (2008) arguiram que o constructo
reflexivo existe (em sentido absoluto) independente das suas medidas, e que alteracoes nos
constructos se refletem nos seus indicadores. Q quando os indicadores determinam o
constructo, a sua forma de medicdo sera formativa e neste caso, as alteracdes nos
indicadores determinam mudancas nos constructos, inclusivamente mudancas teoricas de

dominio e de conceito.

A teoria TRA referiu que o comportamento de uma pessoa depende da sua intencao em
realiza-lo ou nao (Fraser et al., 2010); a intencdo € o melhor preditor do comportamento
(Velazquez et al., 2010) e a previsdo da intencdo comportamental estd associada a um
comportamento voluntario do individuo (Ajzen, 2011). Entdo, o constructo intencao é
cognitivo e dependente de cada individuo, refere-se a probabilidade subjetiva do individuo

realizar ou nao um determinado comportamento (Ajzen & Driver, 1992).

Por definicao, a direcao de causalidade do constructo indica que se pode eliminar, ou
acrescentar indicadores, que nao havera alteracoes no dominio nem no conceito do
constructo, e Entdo, o constructo intencao € cognitivo e dependente de cada individuo,

refere-se a probabilidade subjetiva do individuo realizar ou nao um determinado
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comportamento “intencao” foi considerada reflexiva quanto ao seu conceito e a sua

dimensao.

Se a intencao do individuo for favoravel ao comportamento, entdo alteracées no constructo
serdo refletidas em todos os indicadores (variaveis manifestas) da intencdo. A partida a
intencao deve “aumentar” na medida em que as atitudes em relacao ao comportamento sao

favoraveis (Fraser et al., 2010).

Por sua vez, as atitudes sao influenciadas pela crenca nas consequéncias do comportamento;
assim, quando o individuo acredita que a o comportamento produz resultados positivos, a sua
atitude sera favoravel em relacao a esse comportamento (Fraser et al., 2010). A atitude é um
julgamento subjetivo de valor, conceito ou atributo, em funcao das consequéncias de realizar

ou nao o comportamento (Zawawi et al., 2008).

Por definicdo, os antecedentes e consequéncias dos indicadores da atitude sao similares, a
direcao de causalidade do constructo indica que eliminar ou acrescentar indicadores nao
produz alteracées no dominio nem no conceito do constructo, e quando houver alteracdes na
atitude do individuo, serao refletidas nos seus indicadores; a forma de medicdo do constructo

endogeno “atitude” foi considerada reflexiva quanto ao seu conceito e a sua dimensao.

Se a atitude (esquema mental) for favoravel ao aleitamento materno, entao alteracées no
constructo atitude refletirao alteragées em todos os indicadores (variaveis manifestas); como
consequéncia, qualquer alteracdo na atitude do individuo provocara alteracdes nos seus

indicadores.

Jarvis et al. (2003) citaram a intencao e a atitude como medidas reflexivas enquanto Coltman
et al. (2008) citaram particularmente a atitude como tipico exemplo de uma medida
reflexiva; segundo o autor, praticamente todas as escalas e textos metodologicas
relacionados a atitude, usam a abordagem reflexiva. Também Diamantopoulos e Winklhofer
(2001) consideraram a atitude um constructo reflexivo. Todos esses autores apoiaram a opcao

de medicao da intencao e da atitude como reflexiva.

A expectativa ou pressao social, que influencia a percecdo do individuo sobre o
comportamento, traduzem-se nas normas sociais, sendo por isso relevante que o
comportamento seja aprovado pelo grupo (Fishbein & Ajzen, 1975; Ajzen, 1991). Mais
concretamente, a norma subjetiva foi conceitualizada como a percecdao que o individuo

desenvolve a respeito da pressao social em relacao ao comportamento (Fraser et al., 2010).
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A direcao de causalidade foi teoricamente concebida a partir do constructo para os
indicadores em que alteracées no constructo se refletirdo nos indicadores. Além disso, €
possivel eliminar ou acrescentar indicadores sem alterar o dominio e o conceito do
constructo. O constructo endogeno “normas subjetivas” foi considerado reflexivo quanto ao
seu conceito e a sua dimensdo porque quando houver alteracdo na percecao do individuo em
relacdo a expectativa do grupo favoravel ou desfavoravel ao comportamento (se a sociedade

0 aceitar ou ndo), havera mudanca reflexiva nos respetivos indicadores.

Resume-se assim que, fundamentado no novo modelo de analise, na literatura e na etapa
anterior de investigacao exploratoria, os indicadores para os constructos: intencao, atitude e
normas sociais, possuem direcao reflexiva implicita no conceito e por isso foram enquadrados
teoricamente como medidas reflexivas; Hill et al. (2008) também analisaram esses

constructos, atitude, norma subjetiva, e intencao, como reflexivos.

Espera-se que os indicadores variem uns com os outros (indicando covariacao) porque
possuem os mesmos antecedentes e consequéncias. Alteracdes no constructo implicam
necessariamente em alteracoes refletidas nos indicadores porque os indicadores possuem um
tema comum (sdo unidimensionais) e sdo manifestacoes do constructo, tornando possivel que
a eliminacdo de um indicador nao afete o dominio teorico e conceitual do constructo (Jarvis
et al. , 2003).
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4.4.2.2. Medidas Identificadas como Formativas no Modelo de Medicao BBIM:
Consideracoes Teoricas das Medidas Formativas

A medida formativa é essencialmente uma regressao multipla em que os indicadores sao os
preditores do constructo (Diamantopoulos & Winklhofer, 2001), que se traduz em indicadores
multidimensionais, com o conceito formado pelos respetivos indicadores (Murphy, Olaru &
Hofacker, 2009) e erro de especificacdo associado ao constructo (Diamantopoulos &
Winklhofer, 2001); consequentemente, variacdes nos indicadores promovem alteracées no
constructo e indicam uma relacdo de causa e efeito (Baxter, 2009). E possivel ainda
considerar que os indicadores formativos sejam caracteristicas ou aspetos integrantes da

variavel latente (Cadogan et al., 2008).

Heise (1972) defendeu a ideia de que um constructo formativo € muito mais do que indicam
os resultados estatisticos pois resulta da melhor composicao que prediz a variavel dependente
na analise. O constructo formativo depende de uma interpretacdo construtivista,
operacionalista ou instrumentista do investigador, pois € uma medida composta pelos
indicadores (Borsboom et al., 2003) e o significado, a intensidade e o sentido de interrelacoes
do constructo podem ser usados para a avaliacdo de validez externa ou nomoldgica (Gotz,
Liehr-Gobbers & Krafft, 2010).

Ha dois conceitos que diferem em tipologia: a pontuacdo esperada do constructo, que € um
conceito sintatico definido em termos da sintaxe matematica da teoria classica de teste, e o
score observado do constructo, que é um conceito semantico porque depende do significado
que lhe é atribuido ao resultado. A questdo é como relacionar os conceitos sintaticos da
teoria aos conceitos semanticos em teoria substantiva, que ¢ uma forma de enquadrar a

questao da validez, sem iguala-los (Borsboom & Mellenbergh, 2002).

O constructo abstrato e multidimensional é muito comum na literatura do marketing;
dependendo do nivel de abstracdo, pelo que um mesmo constructo pode ser definido como
unidimensional ou multidimensional (Jarvis et al., 2003). Muitas vezes ha dificuldade em
estabelecer a relacdo causal entre um variavel latente e seus indicadores, principalmente se
os constructos psicologicos forem uma mistura de efeitos e indicadores causais (Bollen & Ting,
2000).

A investigacao exploratoria auxiliou na definicdo dos constructos. Por exemplo, a autoestima
foi definida pelas entrevistadas como o empowerment da mae, expresso principalmente pelo
sentimento de confianca em si mesma como primeira e melhor cuidadora do seu bebé. O

conhecimento que a mae detém sobre o comportamento também altera a sua autoestima.
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Os principais indicadores identificados para formar a autoestima sdo: autoconfianca do

individuo e conhecimento sobre o comportamento.

As crencas estao relacionadas a um julgamento subjetivo de valor que promove uma
alteracao, favoravel ou desfavoravel, na intencdo de um individuo. Jarvis et al. (2003)
citaram a variavel crencas do modelo da TRA de Fishbein e Ajzen, modelo que fundamentou o
modelo EREI e consequentemente o modelo BBIM, como exemplo tipico de medida formativa,
em que os indicadores causam ou determinam o constructo. Além disso, o constructo ¢ mais

do que a soma individual das crencas porque nao se pode medir todas as crencas.

Os indicadores para formar a variavel crencas foram: a crenca de que o leite artificial é
similar ao leite materno, sendo este um substituto perfeito quando a mae, por qualquer razao
ou obstaculo ndo puder ou nao quiser amamentar; a crenca na fisiologia da amamentacao, em
que a mae acredita ndo ter leite ou o leite materno ser fraco e nao alimentar o bebé; a
crenca no marketing das indistrias farmacéuticas que confia plenamente na indUstria e
conduz a mae a aceitar tudo que é dito como verdade. Kaplan e Graff (2008) relataram o
impacto significativo no aconselhamento da indUstria da formula através das suas estratégias

de marketing.

A referéncia de outros é a opinido de pessoas que sdo importantes para o individuo e que
podem ter uma associacdo, positiva ou negativa, com o comportamento; € a percecdo da
mae, do ponto de vista de outros individuos significativos, em relacdo ao comportamento
(opiniao em relacao ao aleitamento materno por parte do pai da crianca/companheiro, das

avos da crianca, das amigas e dos profissionais de saude).

Os indicadores que formam a referéncia de outros sao: a opiniao sobre o comportamento
do aleitamento materno por parte do pai da crianca (ou companheiro da mae); a opiniao por
parte das avos da crianca, das amigas, vizinhas, colegas de trabalho da mae etc., e por Gltimo

a opinido dos profissionais de salde.

Por fim, a aceitabilidade social, que compreende o prestigio ou contexto de aceitacdo do
comportamento entre os individuos por um grupo ou sociedade, mede a extensdo da
referéncia generalizada de suporte do grupo para uma acao em particular; refere ainda uma

associacao de aceitacao ou rejeicdo do comportamento pela sociedade.

Os indicadores que formam a aceitabilidade social sdao: a cultura e o local de trabalho da

mae.

Fundamentados no novo modelo de analise, na literatura e na etapa anterior da investigacao
exploratoria, os indicadores para os constructos autoestima, crenca, referéncia de outros e

aceitabilidade social, foram enquadrados teoricamente em diversas dimensdes porque
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formam o constructo, mas nao possuem necessariamente um tema comum (sdao
multidimensionais), possuem antecedentes e consequéncias divergentes pois quando houver
alteracdo num indicador nao havera necessariamente alteracdes nos outros indicadores
(covariacao) porque sao independentes, e a eliminacao de algum indicador pode afetar o

dominio teorico e conceitual do constructo (Jarvis et al., 2003)

Resume-se assim que, os constructos autoestima, crenca, referéncia de outros e
aceitabilidade social foram identificados como constructos medidos formativamente, onde a
direcao de causalidade esta implicita na definicdo conceitual. Coerentes com a literatura, Hill
et al. (2008) também analisaram como medidas formativas as crencas, referéncia de outros e

aceitabilidade social.
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4.5, Analise dos Dados da Investigacao Quantitativa

A analise de dados considerada como a mais adequada, conforme defendido anteriormente,
foi a utilizacao da técnica PLS-SEM, e esteve apoiada pelo software SmartPLS 2.0. A escolha
do modelo de medicao através de modelagem de equacdes estruturais € consistente com a
opcao de Hill et al. (2008) quando testaram o modelo EREI no comportamento do aleitamento
materno; os autores também defenderam que o modelo de medicao teria constructos
formativos (crencas, referéncia de outros e aceitabilidade social) e reflexivos (atitude,
normas subjetivas e intencao). O conhecimento foi avaliado de forma diferente, como um

somatorio de informacdes da méae acerca do comportamento.

4.5.1. Analise para Validacao dos Constructos do Modelo BBIM:

O processo de validacdo descreve diferentes procedimentos de pesquisa para verificar se é
possivel prever fendmenos interessantes; investigar os dados € uma forma de analisar a
validez preditiva do modelo, enquanto investigar a sua relacdo com a teoria € uma forma de

analisar a validez do constructo (Borsboom et al., 2004).

A importancia e também a dificuldade da validacao (principalmente validacao de critério) é
apoiada na ideia de que a definicdo do conceito (ontologia) é anterior ao problema de
medicdo (que é um problema epistemologico); mais importante do que a estatistica de
correlacao ser suficiente ou insuficiente, é a conceituacdo de validez em termos causalidade
nao ser equivocada (Borsboom et al., 2004). Algumas consideracoes empiricas estdo

resumidas no quadro 8 a seguir:
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Quadro 8: Consideracoes Empiricas para Determinar a Forma de Medicdo do Constructo:

Consideragées

Empiricas

Reflexivo

Formativo

Literatura

Correlagao dos

Itens devem ter alta

Os itens podem ter qualquer padrao

Cronbach (1951);

indicadores intercorrelacao positiva de intercorrelacao, mas devem Nunnally e Bernstein
- Testes empiricos: avaliam a possuir a mesma relacao direcional (1994);
Consisténcia Interna, - Testes empiricos: nao existe uma Churchill (1979);
Fiabilidade de Alpha Cronbach, avaliacao empirica possivel de Diamantopoulos e
Variancia Média Extraida (AVE) indicador de fiabilidade mas ha Siguaw (2006)
e Cargas Fatoriais. varias analises preliminares que sao
Uteis para verificar a direcdo de
causa e efeito (itens e constructo).
Relacao dos Os itens tém sinais e Itens podem nao ter significados Bollen e Lennox

indicadores com
o constructo,
antecedentes e

consequéncias

significados semelhantes com os
antecedentes/consequéncias

nas relac;ées com os constructos

- Testes empiricos: estabelece
validez de conteldo por
consideragoes tedricas,
avaliacao convergente e validez

discriminante

semelhantes aos das relacoes

Antecedentes / consequéncias dos

constructos diferem.

- Testes empiricos: avaliam a
validez nomologica, usando um
modelo MIMIC ou ligacao estrutural

com outra variavel critério.

(1991);

Diamantopoulos e
Winklhofer (2001);

Diamantopoulos e
Siguaw (2006)

Medida de erro

e colinearidade

E possivel identificar o termo de

erro nos indicadores

- Testes empiricos:
identificacao e extracao de erro
de medicéo por andlise de fator

comum

N&o é possivel identificar o termo
de erro se o modelo de mensuracao
formativo for estimado

isoladamente

- Testes empiricos: utilizando o
vanishing tetrad test para
determinar se os itens de formacao

se comportam como previsto
—Colinearidade: deve ser descartada
por diagnostico padrao, como o

indice de condicéo

Bollen e Ting (2000);

Diamantopoulos (2006)

Adaptado de Coltman et al. (2008, pp 203)

Os critérios para validacdo do modelo de medicao dos constructos formativos e reflexivos sao

diferentes (Coltman et al., 2008); de forma similar as consideracoes teoricas,

as

consideracées empiricas de validacdo sdao processos distintos (Bollen & Lennox, 1991) e por

esta razao encontram-se validados separadamente.
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4.5.1.1. Consideracoes Empiricas e Validacao das Medidas Identificadas como
Reflexivas no Modelo de Medicao BBIM:

O principal objetivo da validacdo é oferecer uma explicacdo tedrica dos processos que

conduzem aos resultados (Borsboom et al., 2004).

Um dos principais critérios de avaliacdo para modelos reflexivos em PLS-SEM é a fiabilidade
composta que, segundo Rossiter (2002), € uma forma conservadora para saber se existe um
fator geral dos indices que apoia a unidimensionalidade do constructo; esta analise faz-se
através do coeficiente-beta (Revelle, 1979) de consisténcia interna, que deve ser superior a
0,70, e alpha de fiabilidade (Churchill, 1979), que deve ser superior a 0,80. Valores acima de
0,7 ja referem indicios de uma medicao reflexiva fiavel (Gudergan, C. Ringle, Wende, & Will,
2008).

Chin (2010) defendeu que cargas de 0,5 ou 0,6 poderiam ser aceitaveis se existissem
indicadores adicionais para base de comparacao.Porém, quando as suas cargas sao menores
do que 0,4, os indicadores reflexivos devem ser eliminados (Gotz et al., 2010); numa primeira
analise quatro dos indicadores do modelo foram excluidos por terem suas cargas abaixo de 0,4
(NS5=0,272; NS6=0,180; NS7=0,231, INT8=-0,585).

Para justificar as limitacdes preditivas da validez do modelo TPB (Theory of Planned
Behaviour), sucessor do TPA, Ajzen (2011) arguiu que os constructos contém erros aleatorios
de medicao mesmo quando sao cuidadosamente avaliados; e mesmo quando as medidas da
intencao, atitude e normas sociais forem bem concebidas em direcdo a um comportamento,
raramente apresentam fiabilidade superior a 0,75 ou 0,80. Segundo o autor, em termos de
correlacbes entre os constructos da teoria, espera-se que os coeficientes de fiabilidade

estejam a volta de 0,60.

Utilizando os critérios PLS-SEM de Chin em 1998, mesmo se a avaliacdo dos resultados da
medicdo externa apoiasse um modelo reflexivo com fiabilidade composta de todos os
constructos acima de 0,7, ainda assim seria necessario observar as fiabilidades individuais dos

itens, que deveriam ser padronizadas e acima de 0,7 (Gudergan et al., 2008).

O enquadramento teérico das medidas dos constructos como medidas reflexivas, pode ser
avaliado também pela correlacao entre os indicadores através de testes empiricos da
consisténcia interna, de fiabilidade, do fator de variancia média extraida (AVE) e das cargas
fatoriais (Coltman et al., 2008). A analise apresentada no quadro 9 a seguir foi realizada com
apoio do software SmartPLS e resume os principais coeficientes envolvidos na analise para os

constructos medidos reflexivamente:
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Quadro 9: Indicadores Reflexivos da Modelo

Constructos
Fiabilidade Alpha TOL = VIF <5
Reflexivos do c ¢ Conbrach AVE R Square )
omposta onbrac - =
BBIM P (1-r9) (1/tol)
Intencao 0,948579 0,933386 | 0,730111 | 0,726815 | 0,273185 | 3,660523089
Atitude 0,881335 0,830132 | 0,601162 | 0,651772 | 0,348228 | 2,871681772
Normas Socias 0,850530 0,766131 0,592102 | 0,548246 | 0,451754 | 2,213594124

Fonte: Elaboracao Propria

Confirmado empiricamente, a atitude, normas subjetivas e intencao apresentaram
coeficientes de consisténcia interna e de fiabilidade acima de 0,70, e AVE maior do que 0,50,
conforme referido na maior parte da literatura (como por exemplo em Hair, Ringle et al.,
2011; Coltman et al., 2008). Isso quer dizer que o enquadramento desses constructos como

reflexivos esta validado empiricamente.

Em termos de estatistica sensivel a variabilidade do atributo ou constructo medido (Borsboom
et al., 2004), e sensivel ao tamanho da amostra, o valor da variancia inflacionaria fatorial
(VIF) assegura estabilidade da variancia quando for menor do que 5 (Diamantopoulos &
Winklhofer, 2001). Os resultados apresentados acima indicam validez preditiva dos

constructos reflexivos do modelo.

A validez discriminante, que refere o grau em que duas medidas diferem para medir dois
constructos distintos para avaliar o grau de correlacao, é outra forma de avaliar a validez dos
constructos (Jarvis et al., 2003; Diamantopoulos & Winklhofer, 2001) realizada através da
analise das correlagdes entre os indicadores reflexivos e o respetivo constructo (Hair, Ringle
etal., 2011).

Ha dois critérios para a analise da validez discriminate das medidas reflexivas: o critério
Fornell-Larcker (1981) e o da carga cruzada (Cross Loading) dos indicadores (Hair, Ringle et
al., 2011; Hair, Sarstedt, Ringle &Mena, 2012). O quadro 10 apresenta os valores das cargas

cruzadas e da variancia média extraida.
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Quadro 10: Cargas Cruzadas (Cross Loadings)

Valores de crossloading
Indicadores Aceitabilidade Auto Normas Referéncia
Social Atitude Estima Crengas | Intengao Sociais de Outros
ATT1=Q18 0,245 0,856 0,697 0,195 0,794 0,519 0,491
ATT3= Q20 0,242 0,844 0,638 0,345 0,804 0,441 0,407
ATT4= Q22 0,279 0,685 0,606 0,143 0,485 0,229 0,287
ATT5= Q23 0,318 0,631 0,481 0,347 0,470 0,290 0,290
NS1 = Q40 0,299 0,238 0,269 -0,041 0,251 0,607 0,370
NS2 = Q41 0,177 0,433 0,428 0,018 0,474 0,889 0,615
NS3 = Q42 0,201 0,522 0,481 0,117 0,528 0,834 0,648
NS4 = Q43 0,134 0,285 0,264 -0,071 0,253 0,717 0,581
INT 1 = Q44 0,245 0,549 0,475 0,307 0,835 0,329 0,315
INT 2 = Q45 0,302 0,706 0,596 0,277 0,880 0,524 0,451
INT 3 = Q46 0,320 0,753 0,686 0,294 0,934 0,510 0,465
INT 4 = Q47 0,260 0,797 0,695 0,231 0,917 0,513 0,495
INT 5 = Q48 0,305 0,822 0,664 0,329 0,908 0,475 0,444
INT 6 = Q49 0,283 0,842 0,683 0,227 0,914 0,441 0,449
INT 7 = Q50 0,223 0,474 0,414 0,290 0,515 0,169 0,180
Raiz Quadrada 0,77535 0,85447 | 0,76948
da AVE
AVE 0,60116 0,730111 | 0,592102

Fonte: Elaboracao Proépria
Nota: Para consultar a legenda completa, ver anexo IX

Segundo o critério Fornell-Larcker (1981), a validez discriminante obtém-se quando a raiz
quadrada da variancia média extraida (AVE) de cada constructo é superior a correlacdo com
todos os outros indicadores (Hair, Ringle et al., 2011; Hair et al., 2012); apenas trés dos
indicadores da intencdo (INT4 = 0,797; INT5 = 0,822; INT6 = 0,842) nao atendem a este

critério de validez discriminante em relacdo a raiz quadrada da AVE da atitude (0,775).

Para avaliar a validez discriminante, ha um segundo critério que é mais flexivel e para o qual
se deve considerar que a carga cruzada (Cross Loading) dos indicadores seja maior com seu
respetivo constructo (Hair, Ringle et al., 2011; Hair et al., 2012). Este segundo critério
garante a validez discriminante de todos os indicadores reflexivos, inclusive dos trés
indicadores da da intencao (INT4 = 0,917; INT5 = 0,908; INT6 = 0,914), nao assegurados pelo
critério anterior, pois todas a carga (loading) dos indicadores com seus respetivos constructos

sao superiores a todas as outras cargas cruzadas (cross loading) do indicador com os outros
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constructos latentes; pode-se verificar que as cargas cruzadas desses indicadores com a

atitude sao menores do que com a intencao (Hair, Ringle et al., 2011).

A validez discriminante é assim avaliada para todos os constructos por pelo menos um dos
dois métodos de validacdo e é aceite inclusive porque estd fundamentada numa rede
nomoldgica onde os indicadores estdao intimamente relacionados com seus respectivos
constructos (BoBow-Thies & Albers, 2010; Chin, 2010).

Em sintese, segundo os parametros existentes na literatura:

1. Os itens tém sinais e significados semelhantes entre os antecedentes/consequéncias
das relacées com os constructos (Coltman et al., 2008). Esta validacao foi assegurada
através de indicadores de fiabilidade da consisténcia interna (Composite Reliability) e
dos constructos individualmente (Cronbachs Alpha) acima dos 0,70 (Hair, Ringle et
al., 2011).

2. A validez convergente empirica (Coltman et al., 2008) também foi assegurada através
da variancia média extraida (AVE) acima de 0,50, confirmando a validez dos

constructos (Hair, Ringle et al., 2011).

3. A validez discriminante empirica (Coltman et al., 2008) foi confirmada para a maioria
dos indicadores através dos dois critérios, de Fornell-Larcker (1981) e da carga
cruzada (Cross Loading); apenas trés indicadores da intencdo foram assegurados
somente pelo segundo critério através de uma maior correlacdo com o seu respetivo

constructo em relacao a correlacdo desses indicadores com os outros constructos.

Todos os coeficientes encontram-se dentro do esperado e o processo de validacao apoia a
forma reflexiva de medicao dos constructos atitude, normas subjetivas e intencao. Se a
verificacdo estatistica confirma as relagdes teoricamente previstas na literatura, o conjunto
formado por evidéncias tedricas e empiricas proporciona evidéncia de validez nomologica
(Jarvis et al., 2003; Diamantopoulos & Winklhofer, 2001).
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4.5.1.2. Consideracoes Empiricas e Validacao das Medidas Identificadas como
Formativas no Modelo de Medicao BBIM:

Apesar de nao ser considerada uma base valida para fundamentar a forma de medicao, se as
relacoes entre os constructos e seus respetivos indicadores nao estiverem completamente
esclarecidas em termos teoricos, de dimensdao e de conceito (Wilcox et al., 2008), os
resultados empiricos podem sempre apoiar a forma de medicdo, formativa ou reflexiva,
através, por exemplo, dos seus indicadores de correlacdo e de covariancia (MacKenzie,
Podsakoff & Jarvis, 2005).

Em relacdo as consideracoes empiricas dos constructos formativos, ha questdées ainda nao
resolvidas ou controversas de conceitualizacao, estimacao e consequentemente, validacao
dos constructos formativos (Diamantopoulos, Riefler & Roth, 2008); é dificil avaliar
empiricamente a validez dos indicadores tendo como base inUmeros parametros
(Diamantopoulos & Winklhofer, 2001), mas ha algumas analises preliminares que sao Uteis

para verificar a direcionalidade entre os itens e constructo (Diamantopoulos & Siguaw, 2006).

Por exemplo, a direcdo de causalidade implicita na definicdo conceitual teoriza que os
indicadores sao caracteristicas ou atributos que definem ou determinam o constructo, e que
nao possuem necessariamente um tema comum (sdao multidimensionais); sendo assim, os
indicadores podem nao ter significados semelhantes nas relacées com os antecedentes e as
consequéncias e a eliminacdo de um indicador pode alterar o dominio conceitual do

constructo (Jarvis et al., 2003).

Os indicadores de correlacdo nao servem de base valida para determinar se os itens devem
ser medidos formativamente ou reflexivamente (Wilcox et al., 2008) e, para constructos
formativos, a correlacao pode ser positiva, negativa ou nao existir (Diamantopoulos & Siguaw,
2006), mas nao deve existir problema grave de multicolinearidade (Cadogan et al., 2008;
Bollen & Ting, 2000) porque dificulta as regressoes (Diamantopoulos & Winklhofer, 2001) e
esta é uma grande preocupacdo com os indicadores formativos (Coltman et al., 2008). O

quadro 11 a seguir apresenta a correlacao entre os indicadores e os constructos:
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Quadro 11: Correlacao entre os indicadores e o constructo

Pearson Correlation

NOR [ INTE

AEL |AE2_[CR1 |cR2_[cR3_|ROL [RO2_|RO3_|RO4_[AS1 |AS2_ ATIT |MSO [ NGA

ac| c | F| s |mkt| P |av|am|pPs| c | LT |AE|crR|RO|As [uDE| ¢ | O

AELAC 1 | 6597 | o1 | 250" | 060 | 488" | 273" | 437" | 91 | 263" | 81 | 899" | 272" | 510" | 263" | 695" | 423" 664
AE2.C 6597 1 | 21| 2677 a4 | 4357 2287 | 3757 | 2347 | 3277 | 129 | 9227 | 2847 | 4797 | 327 | 7557 | 447 | 635"
CRLF Jo1° | 227 | 1 | 4637|2727 260" -,047 | 05 |-178 | 12 |-166 |,2227]|,798"| -001| ,112 | 264" |-044 | 238"
CR2.S 2507 | 2677 | 4637| 1 | 574| 080 | 032 | 000 |-17 | 371 |-026 | 2847 | 896" | -026 | 371 | 297 | 041 | 298"
CR3_mkt 060 | 44 | 2727 574" 1 | 004 |-023| 08 |-280°| 15" |-068 | 15 | 434|135 | 057 | w4 |-061] 27
ROLP 488" | 4357 | 2607| 080 | 004 | 1 |5097| 3777 | 124 | 124 [-020| 5057 | 86 | 621 | 24 | 5707| 447" | 570"
ROz AV 273" 228" | -047 | 032 [-023],509"| 1 |[,347"(,328"| 3 | ,105 |,274"]| 004 | 644" 13 | 263" | 471" | 274"
RO3_AM 4377 | 3757 015 | 000 | 08 | 3777 | 3477| 1 |.343"| 088 | ow | .4447| 005 | 778" | 088 | 391 | 5397 381
RO4_PS 101 | 2347 | -8 | -7 |-2807| 124 | 3287 | 343"| 1 |.2047| 259" | 2357 | -1 | 6797 | 2047 | w9 | 507" | m4
ASLC 263" [ 3277| a2 | 371 | 1957 | w4 | 13 | 088 |.2047| 1 [.4007| 3267|3057 | 209" |1000"| 361" | 254" | 324"
ASZ_LT 81| 129 | -6 |-026|-068|-020| 05 | o [ 2597|4007 1 | w3 [-092| 314007 091| 26 | 008
AE 899" [ 9227 | 2227 | 284" | 15 | 505" | 2747 | 4447 | 2357 | 3267 w3 | 1 | 305" 5477|3267 | 798" | 478" | T2
CR 2727 | 2847 | 7987 | 8967 | 434" | 186 | 004 | 005 | -161 | 3057 |-092 | 3057| 1 |-003]|306"| 3327 01 | 321
RO 51" | 479" | -001 [ -026 | -5 | 621" | 644" | 778" | 679" | 209" | 81 | 547°|-003 | 1 |209"| 501" | 729" 480"
AS 263" [ 3277| a2 | 371 | 1957 | w4 | 13 | 088 |,2047|10007[ 400" | 3267 | 3067 | 2097 1 | 361 | 2547 324"
ATITUDE 695" | 7557 | 2647 | 297" | a4 | 5707 2637 | 3917 | w9 | 361 | 091 | 7987 | 3327 | 501 | 361 | 1 | 4907 831
NORMSOC | 423" | 447"|-044 | 041 -061| 447" | 471 | 5397 | 507" | 254" | 126 | 478" | 016 | 7297 | 2547 | 400 1 | 502
INTENGAO 6647 | 6357 | 2387 | 208" | 27 | 5707| 2747 | 3817 | a4 | 3247 | 008 | 7127 | 321 | 4807 | 3247 | 831 | s027| 1

** Correlation is significant at the 0.01level (2-tailed).*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).

Fonte: Elaboracao Proépria
Nota: Para consultar a legenda completa, ver anexo IX

O padrao de baixa correlacdo suporta a hipotese de que as variaveis manifestas sao
determinantes independentes que formam o constructo latente (Gudergan et al., 2008). O
quadro acima nao apresenta graves problemas de multicolinearidade entre os indicadores dos
constructos formativos (Diamantopoulos, 2006) pois é possivel observar que a correlacdo mais
elevada se da entre a maior correlacao € entre os indicadores da autoestima (0,659), seguido
da correlacao entre dois indicadores dos constructos: crencas (0,574) e referéncia de outros
(0,509); para medir reflexivamente a correlacao indicada seria um valor de acima de 0,7
(Gudergan et al., 2008).

Segundo Diamantopoulos & Winklhofer (2001), a estabilidade do coeficiente de regressao é
afetada pelo tamanho da amostra, e principalmente pela intercorrelacao entre os indicadores
pois torna dificil identificar a contribuicdo de cada dimensao. Porém, para assegurar a
estabilidade da variancia, é necessario desenvolver outras analises como por exemplo a

reamostragem (Hosany & Martin, 2011).

99



A estabilidade é também sensivel ao tamanho da amostra e pode ser avaliada através do
calculo da fator inflacdo da variancia (VIF) (Hair, Ringle et al., 2011); além disso, os autores
sugerem também a realizacdo de bootstrapping, um procedimento de reamostragem que
promove a reavaliacdo das cargas através da eliminacdao de casos (Efron, 1979), e que
representa uma abordagem nao paramétrica para estimar a precisao das estimativas de PLS-
SEM (Henseler & Fassott, 2010; Temme, Kreis & Hildebrandt 2010).

O procedimento de bootstrapping para identificar o VIF de cada constructo foi realizado com
5000 amostras e uma fiabilidade de 95% com ajuda do software SPSS, conforme sugerido por

Hair, Ringle et al. (2011). Os resultados encontram-se resumidos no quadro 12 a seguir.

Quadro 12: Fator de Inflacdo da Variancia (VIF) e Tolerancia para constructos formativos do modelo

Aceitabili
Bootstrappin Auto Estima Crengas Referéncia de Outros -dade
g de 5000 Social
Sigde 0,05 AET- [ AE2- | CRI- | CR2- CR3- [ ROT- [ROZ- [RO3- [RO& |
>AE >AE >CR >CR >CR >RO >RO >RO >RO
VIF: 1,768 | 1,768 | 1,272 | 1,759 1,492 | 1,460 | 1,509 | 1,315 | 1,220 | 1,000
Tolerancia | 0,565 | 0,565 | 0,786 | 0,569 | 0,670 | 0,685 | 0,663 | 0,760 | 0,820 | 1,000

Fonte: Elaboracao Propria
Nota: Para consultar a legenda, ver anexo IX

0 quadro acima confirma a estabilidade da variancia dos indicadores formativos para todos os
constructos do modelo (Diamantopoulos & Winklhofer, 2001) assim como nao haver graves
problemas de multicolinearidade pois apresentou valores de VIF dentro dos limites

recomendados, menores do que 5 (Jarvis et al., 2003).

Para validar os constructos formativos no modelo de medicdo tornou-se necessario analisar
ainda os antecedentes e as consequéncias entre os indicadores (que se traduz nas suas
relacdes de independéncia e ndo colinearidade). Hair, Ringle et al. (2011) sugeriram examinar
o peso (importancia relativa) e a carga (importancia absoluta) de cada indicador através de
um processo de reamostragem de bootstrapping com 5000 amostras e o nimero de casos

iguais ao numero de observacdes da amostra original, ou seja, 181.

Um teste bicaudal t-value dependera da significancia: se considerar significancia de 10%,
valores abaixo de 1,65 sado criticos; se considerar significancia de 5%, valores abaixo de 1,96
sdo criticos; e se considerar significancia de 1%, valores abaixo de 2,58 também sao criticos
(Hair, Ringle et al., 2011). Segundo Hair, Ringle et al. (2011), quando todos os pesos e todas

as cargas nao forem significativos, a sua relevancia devera ser questionada pois ndo ha
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suporte empirico para manter o indicador; e a eliminacdo de indicadores nos modelos
formativos devem considerar o seu conceito e dominio teérico (Diamantopoulos & Winklhofer,
2001).

O indicador AS2_LT -> Aceitabilidade Social (local de trabalho) nao obteve significancia
empirica nem para o peso nem para a carga. Considerando nao haver suporte empirico e o
suporte teorico estar fundamentado apenas na interpretacdo da investigacdo qualitativa
exploratoria, esta investigacao optou pela eliminacao deste item do modelo. Os quadros 13 e
14 a seguir foram feitos com ajuda do software SmartPLS 2.0, apos a eliminacao do AS2_LT ->
Aceitabilidade Social (local de trabalho). O quadro 13 apresenta os pesos (importancia

relativa) dos indicadores.

Quadro 13: Pesos Externos (Outer Weights)

Amostra Desvio Erro T- Test
Pesos Externos (Outer Média
Original Padrao Padrao Statistics Sig
Weights) (M)
(0) (STDEV) (STERR) | (]O/STERR])

AE1_AC -> Auto Estima 0,515713 |0,511044| 0,155776 | 0,155776 3,310602 *)
AE2_C -> Auto Estima 0,581743 | 0,583215| 0,154242 | 0,154242 3,771625 *)
AS1_C ->Aceitabilidade Social 1 1 0 n.a.
CR1_F -> Crencas 0,488221 | 0,468116 | 0,175491 0,175491 2,782038 *)
CR2_S -> Crencas 0,74144 |0,729684 | 0,232805 | 0,232805 3,184808 *)
CR3_mkt -> Crencas -0,124057 | -0,14443 | 0,252566 | 0,252566 0,491186 n.s.
RO1_P-> Referéncia Outros 0,216355 | 0,207349 | 0,132607 | 0,132607 1,631548 n.s.
RO2_AV->Referéncia Outros 0,244048 | 0,245272 | 0,100943 | 0,100943 2,417678 (**)
RO3_AM-> Referéncia Outros | 0,517517 | 0,50414 0,12419 0,12419 4,16715 *)
RO4_-> Referéncia Outros 0,436474 | 0,432645| 0,104826 | 0,104826 4,163811 *)

Fonte: Elaboracao Prépria
Nota: Para consultar a legenda, ver anexo IX
(*) Significancia = 0,01 (t>2,58) (**) Significancia = 0,05 (t>1,96) (***) Significancia = 0,1 (t>1,65)

Em termos de peso (importancia relativa) ha dois indicadores que nao sao significativos: o
RO1_P -> Referéncia de Outros (relacionado ao pai da crianga/companheiro da méae), e o
CR3_mkt -> Crencas (marketing da indistria dos substitutos). Chin (2010) defendeu que os
pesos sao os aspetos mais relevantes para os indicadores formativos porque fornecem
informacdes sobre a composicido e importancia relativa de cada indicador para a
determinacdo do constructo. Porém, em 1988, o autor havia defendido que um indicador
formativo com peso pequeno nao deve ser interpretado como uma medida pobre do modelo
sem antes considerar a alteracao da dimensdo (Gotz et al., 2010) e do conceito tedrico do
constructo quando um indicador formativo é eliminado. Essa investigacdo optou por ndo
excluir esses indicadores. Para além disso, em termos de carga (importancia absoluta) todos

os indicadores sao significativos, como pode ser verificado no quadro 14 a seguir.
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Quadro 14: Cargas (Outer Loadings)

Amostra . Desvio Erro T- Test
Cargas (Outer Loadings) Original Media Padrao Padrao Statistics Sig
(0) ™) (STDEV) (STERR) (]O/STERR])

AE1_AC -> Auto Estima 0,899274 |0,883043 | 0,0761 0,0761 11,816933 *)
AE2_C -> Auto Estima 0,921769 |0,912125| 0,058011 0,058011 15,889493 *)
AS1_C -> Aceitabilidade Social 1 1 0 n.a.
CR1_F -> Crencas 0,797682 |0,768781 | 0,10784 0,10784 7,396911 *)
CR2_S -> Crencas 0,896146 |0,860326 | 0,084652 | 0,084652 10,586281 *)
CR3_mkt -> Crencas 0,434348 |0,401885 | 0,176051 0,176051 2,467172 (**)
RO1_P -> Referéncia de Outros 0,620906 | 0,59816 | 0,141101 0,141101 4,400437 (*)
RO2_AV -> Referéncia de Outros | 0,644392 |0,638768 | 0,082982 | 0,082982 7,76545 *)
RO3_AM -> Referéncia de Outros | 0,796141 |0,781728 | 0,088284 | 0,088284 9,017933 *)
RO4_PS -> Referéncia de Outros 0,679043 |0,670986 | 0,093616 0,093616 7,253504 (*)

Fonte: Elaboracao Propria
Nota: Para consultar a legenda, ver anexo IX

(*) Significancia = 0,01 (t>2,58) (**) Significancia = 0,05 (t>1,96) (***) Significancia = 0,1 (t>1,65)

A interdependéncia entre os indicadores e a auséncia de problemas sérios de colinearidade
sdo indicios de que os indicadores possuem antecedentes e consequéncias diferentes (Bruhn
et al., 2008), que determinam os constructos e que sao independentes e sem grave problema
de multicolinearidade (Jarvis et al., (2003), sendo possivel mas ndo necessario existir

covariancia entre os indicadores (Bruhn et al., 2008).
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4.6. Discussao dos Resultados da Investigacao

Em termos de amostra, 29,83% dos questionarios foram coletados em Centros de Salde e
13,81% na consulta de revisdo do parto apos a alta do hospital/maternidade, perfazendo um
total de 43,65% dos questionarios respondidos conforme inicialmente planeado, praticamente
metade porque os outros 45,86% foram respondidos a seguir a ampliacao da coleta de dados.
As outras maes, que corresponderam a 10,50% restante, nao forneceram a informacao do

local de coleta da amostra.

Relativamente ao perfil da unidade de analise (mae), a faixa etaria esteve distribuida do
seguinte modo: 46,41% das maes possuem entre 31 e 35 anos de idade e 17,68% das maes
possuem entre 36 e 40 anos de idade. Esses dados indicam que a maioria das mulheres esta
optando por ter filhos apds 30 anos de idade. Ha ainda outra faixa etaria relevante: 26,52%

das maes possuem entre 26 e 30 anos de idade.

Em relacdo a escolaridade, 59,67% das maes respondentes possuem o nivel superior completo,
29,28% possuem o secundario e 7,73% possuem o ensino basico. A participacdo na investigacdo
é livre e opcional, e é possivel que a alta taxa de escolaridade entre as respondentes esteja
associada a alta taxa de resposta do questionario obtida via internet, quando comparado com

o nimero de resposta recebido pelas instituicoes.

Em termos de situacao de empregabilidade, 61,33% das maes trabalham por conta de outrem,
enquanto 22,65% das maes se encontra desempregada e 12,71% das maes trabalham por conta
propria. Em relacdo a outros filhos anteriores, 46,4 % ja tiveram uma experiéncia de
aleitamento materno, e entre essas maes, 25% substituiram o leite materno antes dos 3
meses. Por fim, 93,92% das maes disseram que sempre quiseram amamentar e 52,49%

afirmaram que gostariam de amamentar até quando a crianga quisesse.

Outras informacoes relativas a amostra indicam que 94,48% das maes tém situacao conjugal
estavel; 97,79% disseram terem sido acompanhadas durante a gravidez por profissional
médico e 75,69% por profissional enfermeiro. E a confirmar o conhecimento, 87,29% das maes
afirmaram terem sido informadas em contraste com 11,60% que nao foram informadas sobre o

aleitamento materno durante a gravidez.

Esta investigacao analisou a fiabilidade, validez convergente e validez discriminante das
medidas para avaliar as relacoes reflexivas (Fornell & Larcker, 1981) tendo confirmado que os
indicadores utilizados sao boas medidas para os constructos pretendidos e nao medem outro

constructo do modelo.
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Em relacdo aos antecedentes/consequéncias das relacdes com os constructos medidos
reflexivamente, os itens tém sinais e significados semelhantes assegurados através da
consisténcia interna e da fiabilidade, ambos aceitaveis pois encontravam-se acima do nivel
recomendado (superior a 0,70), sugerindo que o grau de cada escala reflexiva mediu um Unico
constructo; a variacdo média extraida (AVE) de cada medida do constructo reflexivo esta
acima do recomendado (0,50) confirmando empiricamente a validez convergente dos
constructos; e para a maioria dos indicadores foi assegurada a validez discriminante através
do critério de Fornell-Larcker (1981) que evidenciou uma raiz quadrada da AVE de cada
constructo maior do que a variancia partilhada dos indicadores com os outros constructos;
porém, apenas trés indicadores da intencdo tem validez avaliada pela maior correlacao com o
seu constructo do que com outros constructos (cross loading). Esses resultados foram
coerentes com os resultados encontrados por Hill et al. (2008), que utilizaram da analise

fatorial confirmatoria para examinar a validacao dos constructos do modelo EREI.

Para avaliar as relagdes causais esta investigacdo fundamentou-se na analise dos
antecedentes e das consequéncias entre os indicadores através da VIF de cada relacdo, que
traduz a estabilidade da variancia e a relacdo de independéncia e de nao existir grave
problema de multicolinearidade. Para além disso, o peso (importancia relativa) e a carga
(importancia absoluta) de cada indicador foram examinados por teste bicaudal t-value para
avaliar a significancia, através de processo de reamostragem bootstrapping com 5000
amostras e o nimero de casos iguais ao nimero de observacdes da amostra original (181)
(Hair, Ringle et al., 2011); apenas o indicador AS2_LT -> Aceitabilidade Social (local de

trabalho) ndo encontrou suporte empirico para ser mantido e por isso foi excluido do modelo.

A analise do modelo associa os resultados encontrados para as hipoteses através da
significancia das relacdes entre os indicadores e os constructos. A primeira etapa da analise
foi baseada na significancia do t Statistics para testar as hipoteses, através das cargas e pesos
para os indicadores e dos efeitos totais para os constructos. Caminhos significativos de
medicao possuem a menor ou igual a 0,1. O quadro 15 a seguir apresenta as relacdes dos

indicadores.
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Quadro 15: Hipoteses para as relacoes dos indicadores

Rejeitada
T Statistics : Objetivos & Hipoteses Peso Cargas ou Nao

rejeitada

1.1. Identificar os principais agentes que influenciam a intencao do comportamento de aleitamento
materno, e que poderiam ser utilizados pelo marketing social para promover a mudanca.

O apoio do pai da crianca/companheiro da mae esta
H1.

1 positivamente associado a prevaléncia do comportamento do | 1,612078 | 4,357495* NR
.a

aleitamento materno.

H1. | O apoio das avos da crianca esta positivamente associado a

A . . 2,366305** | 7,704847* NR
1.b | prevaléncia do comportamento do aleitamento materno.
H1. | O apoio das amigas da mae esta positivamente associado a
o ) 4,215121* | 9,260868* NR
1.c | prevaléncia do comportamento do aleitamento materno.
O suporte dos profissionais de salde esta positivamente
H1. . N A . :
1.d associado a prevaléncia do comportamento do aleitamento | 4,153433* | 7,17845* NR

materno.

2.1. Identificar as principais barreiras existentes que influenciam a intencao do comportamento de
aleitamento materno, e que poderiam ser utilizados pelo marketing social para promover a mudanca.

A crenca da mae na similaridade do leite materno em
H2. |relacdo ao leite artificial (féormula) esta negativamente
a associada a intencdo do comportamento do aleitamento 3,204199" 10,7630%" NR
materno.
A crenca da mae na forma como o leite é produzido
::2' (fisiologia da amamentacao) esta negativamente associada a | 2,835301* 7,49461* NR
intencao do comportamento do aleitamento materno.
A crenca da méae no marketing das indUstrias farmacéuticas
H2. e da alimentacao dos bebés esta negativamente associada a | 0,496206 2,508486** NR
c intencao do comportamento do aleitamento materno.

Fonte: Elaboracao Propria
Notas: Bootstrapping 5000 amostras e 181 casos; R - Hipotese Rejeitada / NR - Hipotese Nao Rejeitada
(*) Significancia = 0,01 (t>2,58) (**) Significancia = 0,05 (t>1,96) (***) Significancia = 0,1 (t>1,65)

Quando todos os pesos e cargas forem significativos, o teste empirico confirma a teoria,
validando o indicador, havendo assim suporte empirico para manté-los. No entanto, quando
todos os pesos e cargas forem nao significativos, nao ha suporte empirico para a teoria (Hair,
Ringle et al., 2011).

Nenhuma hipdtese relacionada aos indicadores foi rejeitada porque todas as cargas
(importancia absoluta) dos indicadores foram significativas, apesar de os pesos (importancia
relativa) de dois indicadores nao terem sido significativos: o RO1_P -> Referéncia de Outros
(relacionado ao pai da crianca/companheiro da mae), e o CR3_mkt -> Crencas (marketing da

indUstria farmacéutica).

Ressalva-se que na investigacao exploratoria o pai da crianca/companheiro da mae foi

referenciado como uma influéncia positiva e o marketing das industrias farmacéuticas foi
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referenciado como uma influéncia negativa. No entanto, ambos foram considerados
relevantes para a prevaléncia. A investigacdo empirica revelou resultados muito aquém das
expectativas iniciais para esses dois indicadores. As relacdes dos constructos estao

apresentadas no quadro 16 a seguir.

Quadro 16: Hipdteses para as relacées dos constructos

Rejeitada
L. i Efeito
T Statistics: Objetivos & Hipoteses ou Nao
Total .
rejeitada

1.2. Identificar as principais variaveis que influenciam a intencao do comportamento de aleitamento

materno, e que poderiam ser utilizados pelo marketing social para promover a mudanca.

A autoestima da mae esta positivamente associada a atitude referente
H1.2.a . 736708+ | NR
ao aleitamento materno. ’

As crencas da mae sobre o aleitamento materno estao negativamente

H1.2.b . .. . 1,186417 |R
associadas a atitude referente ao aleitamento materno.

A opinido sobre o aleitamento materno, de pessoas que sao
H1.2.c | importantes para a mae, esta positivamente associada as normas | 11 688064+ | NR

sociais relacionadas com o comportamento do aleitamento materno.

A aceitabilidade da sociedade em relacdao ao aleitamento materno
H1.2.d | esta positivamente associada as normas sociais referentes ao | 1 gg4705++ | NR

comportamento do aleitamento materno.

3. Testar as relacoes entre os varios constructos do modelo de analise proposto.

A autoestima da mae esta positivamente associada a intencao do

H3.a « | NR
comportamento do aleitamento materno. 6,86919

A atitude da mae estd positivamente associada a intencdo do

H3.b + |NR
comportamento do aleitamento materno. 7,375771

A aceitabilidade da sociedade sobre o comportamento do aleitamento
H3.c | materno esta positivamente associada a intencao do comportamento | 1 ggpg7+++ | NR

do aleitamento materno.

As normas sociais estdo positivamente associadas a intencao do

H3.d + | NR
comportamento do aleitamento materno. 2,750585

Fonte: Elaboracao Prépria
Notas: Bootstrapping 5000 amostras e 181 casos; R - Hipotese Rejeitada / NR - Hipdtese Nao Rejeitada
(*) Significancia = 0,01 (t>2,58) (**) Significancia = 0,05 (t>1,96) (***) Significancia = 0,1 (t>1,65)

Em termos de constructos quase todas as hipoteses foram significativas, sendo apenas uma

rejeitada: H1.2.b: As crencas sobre o aleitamento materno estdo negativamente associadas a

atitude do comportamento do aleitamento materno.

Também foram analisadas as cargas fatoriais, que demonstraram a importancia dos

indicadores para o modelo. Segundo Hair, Ringle et al. (2011), cargas fatoriais (fator loading)
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maiores do que 0,500 sao significativas para o modelo. A figura 7 mostra o algoritmo PLS-SEM

desenvolvido com ajuda do software SmartPLS 2.0 e as respetivas cargas fatoriais:

Figura 7: Cargas fatoriais (fator loadings)

Breastfeeding Behaviour Intention Model (BBIM)
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Fonte: Elaboracao Propria

Nota: Para consultar a legenda completa, ver anexo IX

Muito importante para os resultados obtidos foi a analise das cargas fatoriais significativas
encontradas nos dois indicadores da autoestima, o conhecimento B = 0,582 e a autoconfianca
B = 0,516; no indicador da crenca da similaridade do leite artificial em relacdo ao leite
materno B = 0,741; e no indicador das amigas B = 0,518 na referéncia de outros. A cultura
ficou impossibilitada de ter uma analise mais elaborada por ser Unico indicador do constructo

e consequentemente, teve fator igual a unidade.

Na avaliacdo do comportamento do aleitamento materno fundamentada no modelo EREI, Hill
et al. (2008) encontraram entre seus resultados: relato da maior pressao social para a
substituicdo do leite materno pela formula, forte correlacdo do conhecimento mas pouca
significancia preditiva para a intencdo apesar de ter sido ressaltado que o impacto dessa
variavel pode ser alterado se associado a literacia, e crencas positivamente associadas com a

atitude.

Alguns resultados da investigacao foram similares aos da literatura. Centrados nas cargas
fatoriais (fator loading) que excedem 0,55, isto €, 30% da variancia do constructo (Duarte &

Raposo, 2010), foi avaliado que: a referéncia de outros influenciou positivamente a normas
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subjetivas através de B = 0,713, enquanto a aceitabilidade social teve um B = 0,101; no
modelo EREI esse constructo também foi significativamente influenciado pela referéncia de
outros (B = 0.58) principalmente pelo pai da crianga/companheiro e também obteve resultado

nao significativo para a aceitabilidade social (Hill et al., 2008).

Porém, nem todos os resultados encontrados nas cargas fatoriais (fator loading) desta
investigacdo foram totalmente consistentes com a literatura: o constructo normas subjetivas
nao influenciou tanto a intencao (obteve um B = 0,106) enquanto no modelo EREI, a intencao
do aleitamento materno foi influenciada positivamente pela norma subjetiva com um B = 0.57
(Hill et al., 2008).

Outro resultado importante da analise foi a influéncia da autoestima para a atitude, que
obteve um B = 0,745 nas cargas fatoriais (fator loading), e a influéncia da atitude para a
intenca@o, que obteve um B = 0,709. Nos resultados encontrados no modelo EREI, a atitude foi
influenciada positivamente pelas crencas (B = 0.54) mas nao pelo conhecimento, e nao foi

significativa para a intencao (Hill et al., 2008).

Segundo Hair, Ringle et al. (2011), sempre que a cross-validated redundancy for positiva
(Q*>0)° tal é indicativo da existéncia de relevancia preditiva. Na avaliacdo da previsibilidade
do modelo BBIM, apenas a aceitabilidade social teve relevancia preditiva mediocre® e o grau
de relevancia preditiva as outras variaveis sao: fraco para a referéncia de outros; moderado
para crencas, atitude e normas sociais, e forte para a autoestima e a intencao (Hair et al.,
2012).

Para avaliar os efeitos diretos, indirectos e totais, das variaveis exdgenas sobre as variaveis

endogenas, uma sintese foi desenvolvida no quadro 17.

> Para avaliar Q%, Hair et al. (2012) sugeriram d = 7 (Omission distance: 5 < d < 10).
6 q2: 0.02 para fraco, 0.15 para moderado, 0.35 para forte grau de relevancia preditiva.
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Quadro 17: Efeitos Direto, Inidreto e Total das Variaveis do Modelo BBIM

Constructo de Atitude Intengao
Origem Efeito Direto Efeito Indireto Efeito Total Efeito Direto Efeito Indireto Efeito Total
Auto Estima 0,745 0 0,745 0,096 0,528205 0,624
Constructo de Atitude Intengao
Origem Efeito Direto | Efeito Indireto Efeito Total Efeito Direto Efeito Indireto Efeito Total
Crenca 0,076 0 0,076 0 0,053884 0,053884
Constructo de Intencéo
Origem Efeito Direto Efeito Indireto Efeito Total
Atitude 0,709 0 0,709
Constructo de Normas Sociais Intencgéao
Origem Efeito Direto Efeito Indireto Efeito Total Efeito Direto Efeito Indireto Efeito Total
Referéncia de
Outros 0,713 0 0,713 0,132618 0,132618
Constructo de Normas Sociais Intencéao
Origem Efeito Direto | Efeito Indireto Efeito Total Efeito Direto Efeito Indireto Efeito Total
0,101 0 0,101 0,014 0,018786 0,032786
Atitude Intencao
Aceitabilidade Social
Efeito Direto Efeito Indireto Efeito Total Efeito Direto Efeito Indireto Efeito Total
0,091 0 0,091 0 0,064519 0,064519
Intencao

Constructo de
Origem

Efeito Direto

Efeito Indireto

Efeito Total

Normas Sociais

0,186

0

0,186

Fonte: Elaboracao proépria

A autoestima e a atitude apresentaram efeitos diretos, indiretos e totais muito significativos
para a intencao. Recomenda-se que o marketing social explore esses resultados assim como a
significativa influéncia da variavel referéncia de outros, particularmente das amigas da mae,
para promover a mudanca de comportamento do individuo em relacdo ao aleitamento

materno.

No entanto, o principal critério para avaliar o modelo estrutural na analise de PLS-SEM é
através do coeficiente de determinacdo que corresponde a variancia explicada e traduz o
quanto da variacdo é explicada no modelo, ou seja, o grau em que mudangas em um

constructo sao explicadas pela sua relacao com outros constructos do modelo.

Assim, em relacdo a atitude, no modelo BBIM, o R? foi igual a 0,652, querendo isto dizer que o
modelo explicou 65,2% da previsao da atitude, mais do que o dobro encontrado nos resultados

do modelo EREI de Hill et al. (2008), que explicou apenas 29% da variancia da atitude.
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No modelo BBIM, o R* das normas subjetivas foi igual a 0,548, o quer dizer que o modelo
explicou 54,8% da previsao das normas subjetivas enquanto nos resultados do modelo ERE/

testado por Hill et al. (2008), as normas subjetivas responderam por 40% da variancia.

Outro indicador melhorado foi o da intencdao, que corresponde ao principal constructo
dependente do modelo: o R? da intencao no modelo BBIM foi igual a 0,727, o quer dizer que o
modelo explicou 72,7% da previsao da intencao enquanto nos resultados do modelo EREI
testado por Hill et al. (2008), R* da intencéo respondeu por menos da metade dessa variancia:
32%.
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4.7. Conclusdes da Investigacao Quantitativa

A variancia explicada nos modelos formativos € maior do que nos modelos reflexivos,
justificada pela maior capacidade explicativa dos constructos independentes, tendo por isso
sido atribuida alguma superioridade empirica para a previsao aos modelos formativos
(Coltamn et al., 2008). Essa investigacdo esteve fundamentada na analise de indicadores

formativos para os constructos exogenos, facto que parece favorecer a previsao.

Os indicadores que obtiveram no T-Statistics, pesos/cargas maiores do que 1,65 (para
intervalo de confianca 90% e Significancia maior ou igual a 0,10 foram considerados
significativos e confirmaram as hipoteses. Assim, o apoio das avos da crianca, das amigas da
mae e o suporte dos profissionais de saude foram positivamente associados a intencdo do
comportamento do aleitamento materno; e as crencas da mae na similaridade do leite
materno em relacdo ao leite artificial (formula) e na forma como o leite é produzido
(fisiologia da amamentacao) foram negativamente associadas a intencdo do comportamento

do aleitamento materno.

Na relacao entre os constructos que obtiveram no T-Statistics, efeitos totais maiores do que
1,65 (para o intervalo de confianca 90% e Significancia maior ou igual a 0,10), os resultados
foram considerados significativos e confirmaram as hipoteses. Assim, foram confirmadas as
seguintes associacdes positivas: da autoestima com a atitude e com a intencao; da atitude
com a intencdo; da referéncia da opinido sobre o comportamento, de pessoas que sdo
importantes para a mae, e da aceitabilidade da social, com as normas sociais que, por sua
vez, foram associadas a intencdo. A aceitabilidade social também foi positivamente associada

a intencao do comportamento do aleitamento materno.

Pesos fatoriais maiores do que 0,5 representam caminhos significativos para o modelo (Hair,
Ringle et al., 2011). Neste caso, os dois indicadores da autoestima (conhecimento e
autoconfianca), a crenca na similaridade do leite artificial em relacao ao leite materno, e a
referéncia das amigas foram os principais indicadores (variaveis observaveis independentes)
para a previsao da intencao do comportamento no modelo. Por sua vez, os constructos mais
relevantes foram: referéncia de outros com B = 0,713, autoestima com B = 0,745 e atitude
com B =0,709.

Os coeficientes de determinacéo (R?) traduzem o quanto da variacdo é explicada no modelo.
Essa investigacao obteve resultados de maior previsibilidade para modelo BBIM em
comparacao com os resultados obtidos pelo modelo EREI, testado anteriormente por Hill et
al. (2008), especificamente para o comportamento do aleitamento materno: o R? encontrado

para as normas sociais foi de 0,548, 0,652 para a atitude e de 0,727 para a intencao. Assim,
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em comparacdo com o modelo EREl para a analise do comportamento do aleitamento
materno, em geral o modelo BBIM obteve melhores resultado e consequentemente, maior

capacidade de previsao.

A analise do modelo BBIM especificamente no comportamento do aleitamento materno, os
dois indicadores da autoestima, conhecimento (B = 0,582) e autoconfianca (B = 0,516), o
proprio constructo autoestima (B = 0,745) e o constructo atitude (B = 0,709) apresentaram
resultados muito relevantes para a previsao da intencdo. Os resultados a volta da autoestima
e os valores de R? para os constructos da atitude e da intencdo, foram grandes contributos

dessa investigacao.

Fundamentado nos resultados encontrados, o marketing social pode desenvolver campanhas
de sensibilizacdo para a promocao da mudanca de comportamento na sociedade em relacao
ao aleitamento materno, visando principalmente: (i) reforcar a autoestima e a atitude da
mae, (ii) envolver outros agentes (pUblicos-alvo) como as amigas; e (iii) desmistificar a crenca
na similaridade do leite artificial (formula) em relacdo ao leite materno, como um substituto

perfeito, confirmando que a amamentacao é o melhor para a crianca.

Nao tao significativos mas consistentes com os resultados da investigacao, sugere-se ainda:
desenvolver campanhas paralelas com énfase na desmistificacdo da crenca da mae em
relacdo a sua incapacidade de producdo de leite materno (fisiologia da amamentacao);
promover o envolvimento dos outros publicos interessados como o pai da
crianca/companheiro da méae e as avos, pois também foram significativos para a intencéo, e
por essa razao devem ser sensibilizados para apoiarem a decisao da mae; e promover a
sensibilizacdo dos profissionais de salde, cujo papel deverd ser ampliado para além do
suporte ao aleitamento materno na direcao de gerar empatia. Todas essas acoes terao como
consequéncias indiretas a valorizacdo da mae como a primeira cuidadora da crianca, e mais

uma vez reforcardo a sua autoestima.

112



4.8. Limitacées e Futuras Investigacées

0 alto nivel de literacia das respondentes, que esteve fundamentado no interesse da mae em
participar da pesquisa, € uma limitacdo da investigacdo que pode vir a ser corrigida em
investigacoes futuras. Outra questdo que vale a pena ressaltar nas limitagoes é o perfil
especifico da respondente para além da literacia: em sua maioria tem situacdes estaveis,
conjugal e de empregabilidade, e possui experiéncia anterior com outro filho favoravel ao

aleitamento materno (42,86% das maes amamentaram até 6 meses ou mais).

Ressalta-se entre as principais limitacoes da investigacdo: os objetivos, que estiveram
restritos ao ambito do marketing social; e a fundamentacao tedrica que se baseou, conforme
descrito na literatura, na intencao como a melhor preditora do comportamento e num modelo
especifico de analise da intencdo. Ha ainda que considerar que a interpretacao das variaveis
identificadas, das relacdes entre os constructos e o modelo resultante que fundamentou a
analise, sdo outras limitacdes uma vez que existe uma infinidade de opcdes que nao foram
analisadas, sendo possivel existir um modelo que possua maior capacidade de predicao do

comportamento.

Para além disso, uma amostra aleatoria teria sido mais adequada do que a amostragem de
conveniéncia porque minimizaria a possibilidade de um viés de selecdo; mas as dificuldades
na obtencado de respostas conduziram a uma alteracdo na metodologia e a ampliacdo da
coleta de dados, que por sua vez conduziu a um perfil da amostra diferente do que fora

inicialmente planeado.

Em termos de peso (importancia relativa) ha dois indicadores com resultados nao
significativos, que anteriormente havia fornecido fortes indicios da sua relevancia: a crenca
no marketing da indistria farmacéutica e a referéncia da opinido do pai. Na investigacédo
exploratoria, a opinido do pai foi considerada fulcral para a prevaléncia; e o marketing da
indistria farmacéutica foi considerado de grande relevancia na influéncia negativa do
comportamento, tendo sido mesmo ressaltado que o marketing social deveria trabalhar neste
dominio com vista a fazer face a forca do marketing das industrias da alimentacao infantil e

dos bebés.

Além disso, os resultados encontrados para a aceitabilidade social de, por um lado ter
relevancia preditiva mediocre (q* = 0) (Chin, 2010) e por outro ter associacdo positiva para a
intencdo do comportamento (num intervalo de confianca de 90% obteve t-value =1,880977),
indicam que as futuras pesquisas devem procurar novas formas de medir a aceitabilidade

social ja que esta variavel foi identificada como relevante na investigacdo exploratoria

7 #= sig =0,10
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qualitativa, principalmente no que refere a cultura favoravel ou desfavoravel ao aleitamento

materno.

Estas diferencas e inconsisténcias conduzem a necessidade de reflexao e sugerem que estes
aspetos deverao ser aprofundado nas futuras investigacoes. A continuidade do trabalho pode
ser desenvolvida através de melhorias no modelo BBIM (acrescentando, alterando ou
excluindo: indicadores, constructos ou relacdes), ou ainda utilizando dos contributos deste

trabalho em outros modelos mais preditivos.
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Capitulo 5

Conclusdes e Implicacdes

Para responder a questdo da investigacdo colocada inicialmente - como é que o marketing
social pode efetivamente ajudar a promover uma mudanca do comportamento na sociedade -
esse capitulo objetiva contribuir para o desenvolvimento de um programa ou plano de
marketing social para promover a mudanca de comportamento do aleitamento materno na
sociedade. A estrutura esta dividida em duas etapas: as conclusdes de toda a investigacao e
as respetivas implicacoes; pretende-se assim contribuir ou fundamentar para o

desenvolvimento de um programa ou plano de marketing social.

5.1. Conclusdes, Limitacées e Futuras Linhas de Investigacao

Segundo a investigacdo desenvolvida em termos de agentes que influenciam o
comportamento, entre os principais indicadores (variaveis observaveis independentes) para a
previsao da intencdo do comportamento no modelo, ha grande relevancia para a referéncia
do apoio de outros individuos mais proximos das maes e que se encontram a sua volta a seguir
ao nascimento, principalmente das amigas. Sem desconsiderar o pai, as avds, a familia e os
profissionais de salde. Numa situacdo de poucos recursos sugere-se que o marketing social
envolva todos os interessados mas principalmente otimize os recursos disponiveis,

direcionando-os para os individuos mais influentes.

Em termos de variaveis que influenciam o comportamento, entre os principais indicadores
(variaveis observaveis independentes), a crenca na similaridade do leite artificial em relacao
ao leite materno, sendo este considerado um substituto perfeito, e os dois indicadores da
autoestima, o conhecimento e a autoconfianca, foram muito significativos para a previsao da

intencao.

Em relacdo aos principais constructos relevantes para a previsdo da intencao do
comportamento no modelo, os constructos exogenos referéncia de outros e a autoestima e o

constructo endogeno atitude, foram os mais significativos para a intencao do comportamento.

Considerando a linha de raciocinio de otimizacdo dos recursos, sugere-se que o marketing
social se centre primeiro nos agentes e variaveis mais influentes para obter melhores
resultados. Assim, em relacdo as crencas, desmistificar a similaridade propagandeada pelo

leite artificial em relacao ao leite materno como um substituto perfeito, € talvez a mais
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importante a ser ultrapassada; a comunicacao deve informar que o leite materno é superior
porque é o melhor, mais completo e mais apropriado alimento para a crianca. Condicionados
pela cor, textura e cheiro do conhecido leite de vaca, o aspeto do leite materno pode ser

diferente do referencial mas ainda assim é o mais adequado para os bebés.

Enquanto muitos pensam que o leite materno € fraco ou a crianca alimentada pelo leite
materno tem fome, foi ressaltado nas entrevistas que a verdade por detras dessa
comunicacao deve esclarecer que os bebés tém fome sempre que o processamento digestivo
for concluido; com o leite materno a digestdao € muito rapida uma vez que o organismo da
crianca esta programado para assim o fazer, enquanto a digestao da formula (de origem no

leite da vaca) € muito mais dificil e causa colicas no bebé.

A literatura ja referiu que amamentar é também um ato de carateristicas biologicas, mas que
cria lacos de emocao e afeto (de natureza psicologica) entre a mae e a crianca, e que
promove a estabilidade emocional do futuro individuo (benéficios criados para o contexto
social). Segundo as entrevistadas, a falta de afeto na sociedade esta na base de alguns dos
problemas sociais de agressividade entre as criancas, e a amamentacao pode contribuir para
melhorar esse contexto futuro. Todos esses factos favorecem a superioridade do leite

materno em relacao a sua substituicao.

Na avaliacao do comportamento do aleitamento materno, no modelo BBIM defendido na
presente investigacao, os dois indicadores da autoestima, conhecimento (B = 0,582) e
autoconfianca (B = 0,516), o proprio constructo autoestima (8 = 0,745) e o constructo atitude
(B = 0,709) apresentaram resultados muito relevantes para a previsao da intencao. Se for
associado a essas informagdes os resultados encontrados para a previsibilidade, que é
explicada em 54,8% pelas normas sociais, 65,2% pela atitude e 72,7% pela intencdo, pode
concluir-se que, no geral, o modelo BBIM obteve um resultado muito bom e,

consequentemente, o modelo tem boa capacidade de previsao.

O maior contributo dessa investigacdo para a literatura no ambito do marketing social é a
descoberta da autoestima que ainda nao se encontrava presente nos modelos de analise da
intencdo do comportamento; a investigacao ressaltou uma associacao positiva da autoestima
com a atitude e com a intencao, assim como da atitude com a intencao. Para promover a sua
autoestima, as campanhas de sensibilizacdo devem promover a mae como a primeira
cuidadora do bebé, fortalecendo a sua autoconfianca, e o marketing social deve apoiar a mae

qualquer que seja a sua decisao na forma de provir o alimento.

No mercado da alimentacdo infantil, a concorréncia ao aleitamento materno é identificada
por todo e qualquer produto substituto do leite materno; esses concorrentes possuem

objetivos proprios e consideram seus interesses a frente da melhor proposta para a salde da
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mae e da crianca. O comportamento de substituicao promovido pelo leite artificial pode
ainda ser favorecido por atitudes de facilitismo e conveniéncia que conquistam a mae,
principalmente quando esta se encontra no mercado de trabalho e, por conseguinte, sao

aceites pela sociedade.

Por isso, o maior contributo dessa investigacdo para a sociedade é a indicacdo de uma
possivel linha de atuacdo para as estratégias e politicas do marketing social desenvolverem a
mudanca comportamental, um resultado que pode ser utilizado para desenvolver campanhas
de sensibilizacao com os objetivos de: promover e reforcar a autoestima na mae envolvendo
outros publicos-alvo no compromisso com o apoio a mudanca, principalmente as amigas;
desmistificar a crenca na similaridade do leite artificial (formula) em relacdo ao leite
materno, como um substituto perfeito; e promover atitudes e intencdes da mae, favoraveis

ao comportamento do aleitamento materno na sociedade.

Sugere-se entao que o marketing social desenvolva acées que promovam o empowerment do
individuo (mae) através da empatia; sugere-se ainda que a promocado de campanhas de
sensibilizacao envolva toda a sociedade no fortalecimento do conhecimento e da
autoconfianca, por forma a melhorar a sua autoestima, fazendo-a sentir-se mais segura,
tranquila, informada e apoiada nos seus momentos de fragilidade e de incertezas.
Recomenda-se ainda que seja levado a cabo um esforco adicional com vista a desmistificacao
dos mitos que tém uma associacdo negativa com o comportamento e minam a autoestima da

mae.

Apesar dos resultados menos significativos, as campanhas podem ainda: dar alguma énfase na
desmistificacdo da crenca da mae em relacdo a sua incapacidade de producao de leite,
enfatizando a naturalidade da fisiologia da amamentacao; promover o envolvimento e
sensibilizacdo de outros interessados como o pai da crianca/companheiro da mae e as avos,
que também sdo importantes para apoiarem a mae; e promover a sensibilizacdo dos
profissionais de salde, cuja participacdo devera ser ampliada no suporte ao aleitamento
materno. Indiretamente, todas essas acbes terao como consequéncias o reforco da mae como
a primeira cuidadora da crianca, e mais uma vez o reforco da sua autoestima, fortalecendo a

atitude e a intencao.

Confirmada a relevancia do modelo BBIM para previsao da intencdo, e consequentemente do
comportamento, os resultados significativos encontrados para a atitude, e principalmente
para a autoestima, que ainda nao encontrava descrita nos modelos da intencao, agrega valor
a literatura e possibilita a exploracdo desta variavel em futuras investigacdes e campanhas de
marketing social. Comprovado pelos resultados, o caminho do marketing social passara por
utilizar a promocao do conhecimento, da autoconfianca, da autoestima, da atitude e da

intencao para implementar a mudanca de comportamento na sociedade em relacao ao
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aleitamento materno. Desenvolver a empatia com as maes e respeitar a sua decisao pode

fortalecer a autoestima e assim promover indiretamente o comportamento.

Alterar o comportamento é uma tarefa dificil e custosa, pelo que fundamental otimizar todos
os recursos: financeiro, humano e de suporte técnico para a promocao do comportamento. As
estratégias e politicas publicas devem fortalecer a protecdo, promocdao e suporte ao
comportamento do aleitamento materno. Ha ainda que desenvolver novos estudos para
acompanhar a evolucado do comportamento na sociedade, e avaliar os impactos das

campanhas de promocao do comportamento, desejado e concorrentes.

Entre as principais limitacoes dessa investigacao deve ter-se em conta o posicionamento
ontoldgico e epistemoldgico da investigadora que utiliza da analise interpretativa para avaliar
sob essa otica os agentes, variaveis e barreiras, que poderiam ser utilizados pelo marketing
social para a promocao do comportamento do aleitamento materno na sociedade. Portanto é
provavel que se possa ter deixado de analisar eventuais agentes, variaveis ou barreiras fora
deste contexto especifico da investigacdo. Similarmente, a adequacdo da metodologia e das
técnicas de analise utilizadas para o desenvolvimento e analise de dados da investigacao, sao
também fatores condicionantes. Por fim, pode ainda ser considerada como limitacao a opcédo
de se ter fundamentado e centrado a investigacdo na analise da previsdao da intencao,

especificamente no modelo EREI.

Recomenda-se entao, para a continuidade deste trabalho, a ampliacao da investigacao em
relacdo a outros constructos do modelo, através da avaliacdo de possiveis alteracoes de
agentes e variaveis, assim como a identificacdo de relacdes diferentes entre os agentes e
variaveis. Sugere-se ainda a avaliacdo de outros modelos que eventualmente possam ter
maior capacidade preditiva, ou o desenvolvimento de um estudo causal comparativo entre
dois grupos distintos: um grupo com maes em geral, funcionando como grupo de controlo, e
outro com maes que foram influenciadas por campanhas de marketing social para ultrapassar
as barreiras comportamentais descritas nesta investigacdo, e assim comparar a taxa de

sucesso na prevaléncia do aleitamento materno.
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5.2. Implicacées para o Desenvolvimento de um Programa ou

Plano de Marketing Social

A abordagem do marketing social envolve a interacao do comportamento com o ambiente
social e politico envolvente, e o problema em questdo normalmente é complexo. Para
promover a mudanca de comportamento na sociedade, o marketing social deve desenvolver
um plano Unico, com objetivos de curto e longo prazo, mensuraveis e bem definidos, que
agregue beneficios mutuos para o individuo e para o grupo em questdo, e vise diminuir as
barreiras existentes que dificultam ou impedem o comportamento, contemplando também os

canais de distribuicao e as politicas de mercado.

O plano de marketing social aborda estratégias, assim como a gestao de todo o processo para
influenciar e promover a mudanca de comportamento na sociedade. Para fundamentar o
processo de mudanca € necessario diferenciar estratégias que promovam a mudanca
estrutural do ambiente (e analisar os problemas estruturais a volta dos comportamentos,
desejado e concorrente), das estratégias que promovam a mudanca individual de atitude, de
intencao e de comportamento (e analisar os problemas que promovem os comportamentos,

desejado e concorrente).

As estratégias para mudancas estruturais interferem prioritariamente na protecdo do
comportamento desejado, enquanto as estratégias para mudancas comportamentais
objetivam prioritariamente a promocao e o suporte do comportamento. Para maximizar os
recursos existentes, as estratégias devem utilizar-se de métodos variados direcionados para
os diferentes publicos-alvo através de técnicas de segmentacao, e a responsabilidade deve ser
coletivamente compartilhada envolvendo todos os individuos, instituicbes e setores da

sociedade.

O ser humano é um individuo complexo e a sua analise envolve as dimensdes racionais,
emocionais e cognitivas; para obter do individuo um compromisso com a mudanca deve ser
considerada a possibilidade de existir emocdes negativas relacionadas ao comportamento em
causa; e para ultrapassar essas barreiras sugere-se avaliar as possiveis motivacées e

recompensas.

Diversos publicos poderao estar envolvidos. A segmentacao de mercado é definida com base
no retorno antecipado visando criar demanda e reduzir barreiras, e considera todos os
publicos: apoiantes, adversarios e outros publicos nao definidos. Para definir os publicos-alvo
mais relevantes, a segmentacdo deve ser considerada nas diferentes linhas estratégicas para
solucdes dos problemas, quer sejam no ambito do ambiente (estruturais), quer sejam no

ambito do individuo (comportamentais).
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Essa investigacdo utilizou-se dos principios e instrumentos do marketing social para
fundamentar o desenvolvimento de um programa ou plano de marketing social para promover
a mudanca de comportamento na sociedade, tendo a sua implementacao de seguir uma linha
de orientacdao. Fundamentada nos quatro passos descritos por Gordon (2011): (1) realizar
pesquisa para avaliar o impacto e consequéncias decorrentes da promocao do comportamento
individual; (2) promover a disseminacao do conhecimento no meio académico; (3) promover a
mudanca dos problemas estruturais; e por fim, (4) desenvolver programas no ambito do
marketing social, essa investigacdo sugeriu a sua ampliacao para cinco passos e a orientacao
das etapas de acordo com os seus objetivos principais, sendo que cada objetivo principal
define objetivos especificos. Essas cinco etapas encontram-se sintetizadas no quadro 18

apresentado a seguir:
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Quadro 18: As Cinco Etapas para Implementacao de um Plano de Marketing Social

Implementacao da Estratégia de Marketing Social

39 Etapa - Mudancas estruturais

49 Etapa-Mudanca

19 Etapa |29 Etapa C ¢ tal 5% Etapa
Protecao Promocdo e Suporte omportamenta

© B Desenvolver
S Promover a resolucao <
_ Promover a Promover a resolucao de Promover a mudanca de novas
© . . de problemas . . . s
a Desenvolver |disseminacao estruturais (meio problemas estruturais | comportamento no Individuo | investigacdes no
2 | investigacbes | e discussao , (meio envolvente), (‘atitude’ e ‘intencéo’) através ambito do
T a . N envolvente), através . s < = - .
& S| noambito do no meio de politicas e através de politicas e |da promogao da mae como a | marketing social
ow marketing académico - . p P estratégias pUblicas de primeira cuidadora da para analisar o
2 . . estratégias publicas de > . c o .
< social enriquecer o rotecio DE LONGO | Promocao e suporte DE crianga (criagdo de impacto do
a conhecimento P ’ CURTO E MEDIO PRAZOS. empatia). marketing na
© PRAZO. sociedade

Analisar a atual

Envolver os decisores e
gestores publicos,
politicos e sociais, no

Envolver os decisores e
responsaveis politicos e
sociais, gestores e

Implementar campanhas de
sensibilizacdo da
aceitabilidade social, de

recursos existentes.

amamentacao.

. < Promover a . legisladores, para preferéncia com figuras de
situagdo da . _ - | compromisso com as . . .
= comunicagao - desenvolver parcerias relevo social, entrevistas e
questao central solucoes de problemas P )
dos estruturais e publicas e privadas no endorsement , para a
resultados L. compromisso de aceitacao do comportamento
comportamento desenvolver atividades = A
na sociedade constatados. de promocio da promocao e suporte de desejado, enaltecendo os
’ solu égdos roblemas mudancas beneficios para a sociedade o|Avaliar impactos
estrjturais (protecdo) comportamentais meio ambiente e para a e consequéncias
protecao). (promocdo e suporte) sociedade. decorrentes das
Implementar campanhas de mudanca
Envolver profissionais de informacao sobre a estruturais
, importancia do (protecao)
saude e outros defensores
. comportamento, de curto e
civis do comportamento, .
. . longo prazo (beneficios e
individuais ou coletivos, . .
) eventuais custos envolvidos),
8 Envolver os no compromisso de o R A .
S Co - direcionadas as referéncias
S responsaveis do Poder | promocao e suporte da - o
] - da mée (outros): familia
© . Promover o Legislativo com 0o |mudanca comportamental X . ,
< |Analisar a atual . . - (pai da crianca, avos);
) - desenvolvime compromisso de (promogao e suporte) . =
38 situagdo do - amigas da mae, colegas de
S . nto de encontrar solucdes de
R marketing . trabalho.
5 social a propostas | problemas estruturais
g sociais que e desenvolver Implementar campanhas de
@ promover o . ~ P
] promovam o atividades de Promover acdes de sensibilizacdo para a
«» |comportamento < < - o = X
o iedad comportamen| promocéo da solucdo | formacao, direcionadas |promocao da auto-estima da
> | nasociedade. . s , o L
= to desejado. dos problemas aos profissionais de saude| mae enquanto a primeira
= estruturais para a criacdo de empatia| cuidadora da crianca (essas
S} (protecdo). em relagao a mae, campanhas serao
promovendo-a e segmentadas entre os
respeitando-a como a diversos agentes: Avaliar impactos
primeira cuidadora da pai/companheiro, avos, e consequéncias
crianga. amigas da mae e decorrentes das
profissionais de satde. mudancas
comportamentai
s do individuo
Analisar a atual Desenvolver uma Implementar campanhas de (promocao e
situacio do Promover a Promover a plataforma tecnolégica | sensibilizacdo direcionadas suporte)
mark)etin discussao fiscalizacao para que integre todas os para desmistificar as
concorrenteg do académica |garantir a manutencao| envolvidos na protecdo, | crengas, principalmente a
(tedrica) e da protecéo, promocao e suporte ao crenca na similaridade do
comportamento . - . ,
deseiado na profissional |promogao e suporte ao comportamento, de leite materno, mas também
.J (pratica). comportamento. forma a otimizar os da fisiologia da
sociedade.

Fonte: Elaboracao proépria

Assim, para implementar um plano de marketing social sugere-se o desenvolvimento de
investigacbes no ambito do marketing social para conhecer a realidade atual do
comportamento desejado e dos comportamentos concorrentes; promover a disseminacao e
discussao do tema no meio académico para enriquecimento do conhecimento; promover a

resolucao de problemas estruturais do meio envolvente (protecao através da implementacao

121



de politicas e estratégias publicas, principalmente de longo prazo, mas também de curto e
médio prazo através da implementacao de politicas e estratégias pUblicas para promocao e
suporte); promover a mudanca de comportamento individual (principalmente autoestima,
atitude e intencao); e desenvolver novas investigacdes no ambito do marketing social para
avaliar os impactos produzidos. A diferenciacao entre as solucoes estruturais e as solucoes

comportamentais encontram-se especificadas a seguir.

122



5.2.1. Mudancas Estruturais versus Mudancas Comportamentais

Apesar de essa investigacdao se centrar na analise da intencdao do comportamento e
consequentemente, na promocdo da mudanca comportamental do individuo, os indicios
encontrados na literatura e na investigacao exploratéria apontam para a necessidade de que
o marketing social desenvolva atividades que promovam mudancas estruturais no meio
envolvente antes mesmo de promover as mudancas comportamentais no individuo,
favorecendo assim o impacto das campanhas. Quando as campanhas de promocao sao
desenvolvidas sem que tenham sido alterados os problemas estruturais, o impacto a partida

sera mais reduzido.

Para desenvolver um plano ou programa de Marketing Social deve entao priorizar-se a
promocao das mudancas estruturais antes de se promover as mudancas comportamentais no
individuo. Na investigacdo exploratoria realizada no ambito deste estudo, as entrevistas
apontaram algumas das mudancas estruturais necessarias uma vez identificadas as barreiras

estruturais.

5.2.1.1. Mudancas Estruturais Fundamentadas nas Barreiras Estruturais ao
Comportamento

Como dito anteriormente, a promocao da mudanca estrutural deve acontecer antes do
desenvolvimento e da implementacao das mudancas comportamentais para eliminar ou
diminuir as barreiras externas existentes no meio envolvente, e aumentar a eficacia das
campanhas de sensibilizacao para a promocdo da mudanca comportamental. As barreiras

externas que foram identificadas nas entrevistas e encontram-se sintetizadas a seguir:

Os contratos de trabalho precarios e os trabalhos por conta propria favorecem e/ou
conduzem a substituicdo. Com o aumento da participacao da mulher no mercado de trabalho
e as dificuldades financeiras das familias, associadas a precariedade dos contratos de trabalho
que nao garantem a protecao do comportamento do aleitamento materno.Trabalhos por
conta propria também sao relativamente frageis a protecao da Legislacdo, e muitas maes

optam pela substituicao dificultando/impedindo a protecao do comportamento na sociedade.

Falta de fiscalizacgdo do cumprimento da Legislacdo. Existem Leis que protegem o
aleitamento materno, como é o caso da Lei da maternidade e da Lei da amamentacao, e
existem Leis que limitam o marketing da substituicao; porém, sem a devida fiscalizacdo, nem
sempre sdao cumpridas. Foram relatadas pressdoes no sentido contrario ao comportamento

desejado, nao sé por parte das empresas como também dos proprios colegas de trabalho.
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A falta de prioridade nas politicas e estratégias publicas de saude em relacdo ao
comportamento do aleitamento materno dificulta a protecao do comportamento na
sociedade. A visao do imediatismo e a falta de conscientizacao da importancia dos beneficios

agregados ao longo prazo, nao priorizam o comportamento.

Da mesma forma, a falta de prioridade nas politicas e estratégias publicas de educacdo em
relacdo ao comportamento do aleitamento materno promovem a manutencao da cultura de
aceitabilidade social do comportamento concorrente, a substituicdo. As politicas e estratégias
publicas de educacdo devem envolver o conhecimento nas criancas de que o aleitamento
materno é a forma correta de alimentar os bebés, sendo esse um ato tao natural quanto o é
nos animais. O tema pode ser abordado com a naturalidade biologica nas escolas, e as creches
devem ter espaco para a recolha e armazenamento do leite materno para que, mesmo que as
maes nao possam amamentar e tenham que deixar seus filhos ao cuidado de outros, a recolha

seja viabilizada e o bebé seja alimentado com o leite materno.

O acesso a substituicdo deve ser dificultado; podem criar-se Leis que vinculem a substituicao
exclusivamente a recomendacao médica. A regulamentacao da venda dos produtos substitutos
do leite materno deve ser eficaz, mas precisa de fiscalizacao, assim como as embalagens dos
produtos substitutos devem conter a informacao visivel (ver Anexo XlI) de que o aleitamento
materno é o melhor e mais completo alimento para as criancas até 2 anos ou mais de idade, e

que esse facto é uma recomendacao da OMS.

A distribuicdo de amostras dos produtos substitutos do leite materno deve ser coibida. A
oferta de produtos deve ser fiscalizada e sua penalizacao agravada para todos os envolvidos
porque ja ha estudos, como por exemplo o de Kaplan e Graff (2008), que confirmaram haver
diminuicdo na adocado e na prevaléncia da amamentacao associada a distribuicdo e oferta da
formula, especialmente entre as maes do primeiro filho e as maes com menor grau de

literacia.

A falta de fiscaliza¢do da publicidade dos substitutos facilita a comercializacao e caso a
dendncia seja feita, se confirmada a transgressao ao Codigo Internacional de Marketing dos
Substitutos do Aleitamento Materno, a penalizacao deve ser agravada e progressiva; coimas
com valores altos inibiriam mais, e as verbas arrecadadas poderiam ser revertidas para a
promocao do comportamento desejado. Se houvesse algum risco de suspensao da licenca de
comercializacao, de acordo com critérios devidamente justificados, a eficacia do Codigo seria

maior.

Torna-se fundamental que o marketing social ajude a conscientizar as empresas e a sociedade
em geral, da importancia dos beneficios do aleitamento materno agregados ao longo de toda

a vida dos individuos (mae e filho), assim como das vantagens como a diminuicdo de custos
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com o sistema de salde, quer publico, quer privado, na tentativa de proteger o

comportamento do aleitamento materno na sociedade.

Para além das barreiras estruturais relacionadas a protecao, ha outras mudancas estruturais
que podem favorecer o aleitamento materno e visam a promocao e o suporte, como a criacao
ou adequacao dos espacos publicos destinados a amamentacdo para dar suporte ao
comportamento, principalmente em grandes superficies, centros comerciais, plataformas de
transportes publicos inclusive aeroportos, rodoviarias e estacoes de metro e comboios, etc.,

de preferéncia com sinalizacdes associadas a amamentacao (ver Anexo XIl).

As empresas também podem ajudar a promover o comportamento. Porter e Kramer (2006)
sugeriram que as empresas podem ganhar vantagens competitivas através de inovacoes
disruptivas que servissem a sociedade. Neste ambito, a promocao do comportamento do
aleitamento materno pode ser muito Util e, ao mesmo tempo, uma inovacdo administrativa
simples com custos muito reduzidos, que pode diferenciar a empresa e gerar credibilidade

social.

Neste mesmo sentido, o marketing social pode desenvolver em seu programa uma
Certificacdo das Empresas Socialmente Responsdveis em Relacdo ao Comportamento para que
todas as empresas possam “investir” na sociedade; como “recompensa”, as empresas que
dispusessem de normas e espacos favoraveis ao aleitamento materno poderiam utilizar-se da

sua responsabilidade social para agregar valor a marca.

Pode ainda desenvolver-se uma plataforma Unica de suporte ao comportamento que integre
todos os individuos envolvidos: mae, pai, familia, profissionais de salde e instituicoes
associativas como as ordens profissionais, grupos civis de apoio (inclusive grupos de apoio mae
a mae), instituicbes governamentais e nao-governamentais. Essa plataforma visa otimizar
todos os esforcos, fornecer a troca de conhecimentos e pode favorecer o aparecimento e a
sustentabilidade de novos grupos de ajuda mae a mae. A comercializacao de espacos
publicitarios tendo em atencdo que os produtos nao podem favorecer a substituicdo, pode
ajudar a viabilizar a manutencao dessa plataforma. Parcerias com Universidades podem

prover a sua criacao e manutencao a um custo mais reduzido.

Outra mudanca estrutural relatada como fundamental para a promocao e o suporte, foi a
necessidade de formacdo dos profissionais de saude; segundo as entrevistas, os cursos
deveriam alertar para a importancia do aleitamento materno (beneficios) e consequéncias da
substituicdo (riscos); principalmente nos cursos de medicina e enfermagem, a carga horaria
dispensada para o aleitamento materno deveria ser igual ou superior a dispensada para a

formacao especifica dos profissionais que orientam o processo da substituicao.
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Definem-se assim como publicos-alvo para os problemas estruturais do meio ambiente, as
pessoas envolvidas com as decisdes relacionadas a protecdo, promocdo e suporte ao
comportamento; em geral, sao os individuos responsaveis principalmente pelas instituicdes,
nacionais e internacionais, encarregadas de definir as Leis e executar a priorizacao das
Politicas e Estratégias Publicas, assim como os individuos encarregados pela fiscalizacdo dessa
execucdo. O outro segmento importante é a sociedade civil que envolve todas as instituicoes,
individuais ou coletivas, que de alguma forma responde para a promocao e suporte do

comportamento.

A implementacao de possiveis mudancgas estruturais é uma tarefa muito dificil e complexa,
mas um plano de marketing social bem articulado pode fornecer inimeras e criativas formas
de viabilizacdo ao longo do tempo e de envolver diversos publicos interessados. Distinguir
quais os problemas cujas solucdoes sejam mais facilmente atendidas com os recursos ja

disponiveis, pode ser um dos critérios escolhidos para a priorizacao da implementacao.

126



5.2.1.2. Mudancas Comportamentais Fundamentadas nas Barreiras

Comportamentais

O processo de mudanca de comportamento individual envolve prioritariamente a
autoavaliacdo e a conscientizacdo do individuo: conhecer os beneficios e eventualmente
alguns riscos dos comportamentos, desejado e concorrentes, principalmente se este for um
comportamento voluntario, é fundamental para a mudanca de comportamento individual. A
promocdo da mudanca comportamental deve acontecer a seguir as mudancas estruturais e
fazer parte do desenvolvimento e da implementacao de plano Unico de marketing social, com
o objetivo de diminuir as barreiras existentes a volta do individuo e aumentar a eficacia das

campanhas de sensibilizacao.

A responsabilidade da promocao e do suporte do comportamento nao deve estar limitada a
um setor especifico mas sim ampliada a todos os outros setores da sociedade: familia, grupos
comunitarios, colegas de trabalho, atividade econdmica e local de trabalho, organizacoes
governamentais e ndo-governamentais, individuos e associacoes civis; enfim, todos devem ser

incentivados a participacao.

Especificamente em relacdao ao comportamento do aleitamento materno, essa investigacao
identificou algumas barreiras relacionadas a intencdo que sao fundamentais para a previsao
do comportamento. Essa investigacao esteve fundamentada principalmente nos quatro
constructos exdgenos do modelo BBIM que antecedem e preveem a intencdo, e que também
podem ser analisados sob a perspetiva de barreiras importantes a ser ultrapassadas pelo
marketing social para favorecer significativamente a intencao, e consequentemente o

comportamento. Trés desses constructos estao sintetizados a seguir:

As Crencas

E necessario desmistificar alguns mitos; a investigacdo encontrou entre seus resultados que a
similaridade propagandeada do leite artificial em relacao ao leite materno é uma das maiores
barreiras que o marketing social deve ajudar a ultrapassar. As mensagens a ser transmitidas
em relacao ao leite materno devem informar acerca da sua superioridade enquanto o melhor,
mais completo e mais apropriado alimento para a crianca, e desmistificar a crenca de que o
leite materno é fraco, ou que a crianca alimentada pelo leite materno possa ficar com fome.
Apesar de o aspeto do leite materno ser diferente do conhecido leite da vaca em termos de

cor, textura e cheiro, esse é o mais adequado para bebés humanos.

Em sentido oposto ao comportamento desejado, Kaplan e Graff (2008) arguiram desconhecer
estudos que confirmassem os efeitos positivos publicitados nas embalagens do leite artificial e
forneceram indicios que a introducao do leite artificial aumenta o risco de cessar a

amamentacao nos primeiros 15 dias de vida da crianca.
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Menos significativa do que a crenca na similaridade dos leites, mas com alguma relevancia, é
a crenca relacionada com o desconhecimento da fisiologia da amamentacao. As mensagens
transmitidas pelo marketing social devem informar que a mae esta biologicamente preparada
para amamentar (98% das mulheres estao aptas para amamentar) e que a producéo do leite é

algo natural em seu organismo.

A Aceitabilidade Social

Na presente investigacdo empirica, a eliminacao do indicador da aceitabilidade social ‘Local
de Trabalho’ conduziu a medicao do constructo exclusivamente pela cultura, o que dificulta
fazer inferéncias em relacao as significancias. Porém, ao considerar a investigacao qualitativa
e o relato da influéncia de uma cultura favoravel ao aleitamento materno (como por exemplo
para as muculmanas, que a religido recomenda que a mae amamente até aos dois anos (Corao
2:233, 31:14) e isso fornece indicios de que pode favorecer o comportamento) é possivel
desenvolver o raciocinio de que o marketing social deve considerar em seu plano, a cultura

em que o individuo esta inserido.

Muitas das mudancas em relacdo a aceitabilidade social encontram-se nas mudancas
estruturais. Porém, a promocdo e o suporte que promovem o comportamento também
encontram barreiras na cultura prevalecente na sociedade. A existéncia de imagens de maes
a amamentar em publico pode ser um indicador de aceitabilidade e a promocdo do
comportamento pode utilizar-se de pessoas de relevancia a amamentar publicamente. Em
oposto, uma cultura em que nao ha imagens de maes a amamentar em publico pode ser um

indicador de aceitabilidade social do comportamento concorrente, ou seja, da substituicao.

Relatado nas entrevistas, ha que ter em atencdo se as imagens utilizadas para sinalizar os
espacos publicos destinados aos cuidados dos bebés favorecem o comportamento do
aleitamento materno; apesar de nao ser o mais apropriado, € comum encontrar imagens mais
associadas a substituicdo, como biberdes e chupetas, para sinalizar os locais destinados ao

aleitamento materno e aos cuidados com os bebés.

O marketing social pode utilizar-se de pessoas de relevancia na sociedade para promover o
comportamento, principalmente se amamentarem publicamente; ou ainda favorecer a
aceitabilidade social ao abordar o tema no endorsement nas telenovelas e em entrevistas,

assim como envolver as empresas para darem o seu contributo a sociedade.

Autoestima

O maior contributo dessa investigacdo foi a descoberta da importancia da autoestima. Para
ultrapassar essa barreira (falta de autoestima) e promover a autoestima da mae, as
campanhas de sensibilizacdo devem considerar que a decisao da melhor forma de provir o

alimento da crianca € da responsabilidade da mae porque ela é a primeira cuidadora do bebé,
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e respeitar qualquer que seja a sua decisao. Segundo os resultados obtidos na investigacao,
promover a autoconfianca e dar conhecimento sobre o comportamento para que a mae possa
decidir adequadamente, fortalece a autoestima e é o caminho que favorece a atitude e a

intencao, e consequentemente o comportamento.

Em termos de beneficios e recompensas para valorizar a autoestima, o marketing social pode
utilizar-se por exemplo, de mensagens sobre a recuperacao da forma original do corpo da
mulher, isto é, que o comportamento do aleitamento materno ajuda a restabelecer mais

rapidamente apos a gestacao.

Amamentar é ainda um ato que cria lacos de emocdo e afeto entre a mae e a crianca, que
promove melhoria emocional do futuro individuo.Segundo as entrevistadas, a falta de afeto
na sociedade esta na base de muitos dos problemas sociais de agressividade entre as criancas,
e o aleitamento materno pode também dar seu contributo nesse ambito ao criar o vinculo

mae e filho.

0 quarto constructo, referéncia de outros, € formado pelos agentes que podem ser utilizados
pelo marketing social para promover a mudanca de comportamento na sociedade, e sera
descrito a seguir pois pode ser enquadrado numa técnica de marketing conhecida como

segmentacao.
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5.2.1.3. Mercado, Publico-Alvo e Segmentacao

A segmentacao € uma técnica com origem no marketing e muito utilizada pelo marketing
social para direcionar a comunicacdo de acordo com os publicos-alvo identificados por
critérios que definem e representam segmentos similares do mercado. Um dos objetivos mais
importantes da segmentacao é o desenvolvimento do conteldo das mensagens e de técnicas
de comunicacao apropriadas aos diferentes grupos existentes, em conformidade com a
mensagem e a forma de entendimento de cada publico-alvo. Muito provavelmente, a
comunicacao utilizada diferira de acordo com os objetivos, conteldos e linguagem

adequados.

Especificamente, no aleitamento materno, poder-se-a dizer que a comunicacao utilizada para
enviar mensagens aos profissionais de salde seria uma abordagem completamente diferente
da utilizada para enviar mensagens as maes, a familia ou a sociedade em geral. As
consequéncias de nao segmentar os publicos ou ndo adequar as mensagens a cada segmento

sera a diminuicdo da eficacia e da eficiéncia da comunicacao.

Objetivando maximizar os recursos existentes e agregar beneficios mdtuos para os diferentes
publicos num segmento de recursos escassos, considerando ainda os fatores como
competitividade e mercado alvo, a segmentacdo com base no retorno antecipado é uma das
principais técnicas que o marketing social pode utilizar para criar demanda e reduzir as
barreiras. A promocao da mudanca de comportamento deve considerar as diferencas entre os
diversos publicos-alvo envolvidos, assim como as diferencas entre as estratégias de mudanca

(estrutural e comportamental) e otimizar também os canais de distribuicdo.

Define-se como publicos-alvo para os problemas comportamentais todas as pessoas que se
encontram a volta da méae durante a vigilancia da gravidez e a seguir ao nascimento da
crianca, e que podem de alguma forma influenciar direta ou indiretamente o comportamento
do aleitamento materno. A segmentacao deve considerar nao s6 os potenciais apoiantes,

como também os adversarios e os individuos ainda ndo definidos.

Foi relatado nas entrevistas que a decisdo do comportamento € uma decisdo da propria mae;
porém, foi relatado também que esse € um periodo na vida da mulher em que ela se encontra
disponivel a absorver como verdade tudo que lhe é dito por qualquer pessoa. Justificado por
estar diante da responsabilidade da vida humana que dela depende, a mae tem dificuldade
em filtrar as informacdes que recebe, e triar o que considera como verdade, mito ou que

simplesmente desconhece.

0O facto de um determinado fendémeno ter acontecido com uma pessoa de referéncia, nao
significa dizer que este mesmo fendmeno seja uma regra geral aplicada a todas as outras

maes. Nesse periodo em que a autoconfianca da mae esta abalada, as informacgdes vindas

130



principalmente dos individuos que para ela sdo uma referéncia, sao recebidas e aceites como
verdades, sem nenhum questionamento; mais ainda, a mae entende que esta dita verdade é
uma regra geral que pode ser aplicada a ela; isso pode ser uma justificativa da importancia da

autoestima, que teve sua significancia elevada nessa investigacao.

Para segmentar os principais publicos-alvo envolvidos na mudanca comportamental do
individuo, essa investigacao utilizou-se do constructo referéncia de outros; a pesquisa
exploratoria identificou entre os agentes mais significativos e com referéncia para a mae: o
pai da crianca/companheiro da mae, as avos, as amigas e os profissionais de saude, individuos

que influenciam o comportamento.

Referéncia de Outros

94,48% das maes que responderam ao inquérito convivem com o pai/companheiro. Apesar de
a importancia do apoio do pai para a prevaléncia do comportamento ter sido ressaltada na
investigacao exploratéria, nao ficou comprovada a significancia dessa variavel para predicao
da intencdo. No entanto, ha que considerar o apoio do pai/companheiro da mae para a

manutencao e fortalecimento da autoestima.

O apoio de outros individuos como as avds e as amigas parece influenciar mais o
comportamento. Segundo os resultados encontrados, as campanhas de sensibilizacao
deveriam estar direcionadas para as mulheres que se encontram a volta da mae aquando do
nascimento, principalmente para as amigas. Segundo os resultados encontrados, o marketing
social deve assim utilizar-se de campanhas que sensibilizem principalmente as amigas para

apoiarem a mae em relacao ao comportamento desejado, e fortalecer a sua autoestima.

Os profissionais de salde parecem ter muita relevancia na adocao, porém a investigacao
exploratoria identificou um efeito reverso na prevaléncia. Foi relatado pelas entrevistadas
que o aleitamento materno nao é um ato técnico, mas sim um ato instintivo e natural, facto
confirmado por Diaz Meneses (2009); segundo as entrevistadas o “poder da bata branca” pode

minar a autoestima da mae e ser uma barreira para a prevaléncia.

Promover acdes de formagao entre os profissionais de salde para que esses desenvolvam
relacoes de empatia com a mae, parece ser uma alternativa viavel diante dos resultados
encontrados para a variavel autoestima. Ressalta-se a importancia desses profissionais para o
comportamento, em relacdo a orientacdo durante a vigilancia da gravidez pois a grande
maioria das maes é acompanhada pelos profissionais de salde, assim como o suporte ao

comportamento a seguir ao nascimento da crianca.

Hill et al., (2008) sugeriram que entre os envolvidos, seriam particularmente os profissionais

de saude que deveriam informar sobre os riscos da substituicdo. Algumas entrevistadas
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concordaram com este facto porém outras indicaram uma certa preocupacao em relacdo aos

riscos de tal posicao.

Considerando os resultados encontrados nesta investigacao, principalmente para a
autoestima, os indicios apontam que a empatia deve estar na base da promocao; assim sendo,
os profissionais de salude apoiantes envolvidos no comportamento devem promover e
fortalecer a autoestima da mae para garantir que esta seja de facto a primeira cuidadora do
seu bebé, e as atitudes devem ser coerentes com a abordagem de respeito e apoio a qualquer

decisao da mae.

Diante do paradigma da valorizacao da autoestima versus conhecimento dos riscos, optar por
informar sobre os riscos envolvidos na substituicio do aleitamento materno pode
comprometer a promocao da autoestima da mae, principalmente se por qualquer razao, a
mae optar pela substituicao. Diante dos resultados, essa investigacao sugere que o marketing
social tenha em atencao as consequéncias de expor os riscos da substituicao para promover a

autoestima, optando antes por respeitar qualquer decisao por parte da mae.

Apesar de nao ter sido objeto de estudo na investigacdao quantitativa, foi relatado nas
entrevistas que, diferentes dos profissionais de salde, os grupos formados por pessoas
similares parecem produzir efeitos muito positivos: maes que tiveram sucesso e conseguiram
manter o aleitamento materno podem ajudar outras maes a ultrapassar os obstaculos
encontrados, facto comprovado pelos excelentes resultados obtidos em relacao ao

comportamento nos grupos de ajuda mae a mae.

0 marketing social pode promover a criacao e sustentabilidade desses grupos de apoio através
de uma rede de ajuda e programas de voluntariado, de preferéncia desenvolvendo toda e
qualquer parceria util, inclusive com os centros de salde. Outra forma de promover o
surgimento de grupos de apoio é através das redes sociais e da criagdo de uma plataforma
Unica que integre todos os recursos da sociedade; favorecer a formacao de novos grupos e
promover a divulgacao dos resultados pode atrair grandes empresas socialmente responsaveis,

a apoiarem algumas iniciativas.

Poucas maes tém acesso aos grupos de apoio e o marketing social pode ajudar a promover a
criac@o e a manutencao desses grupos civis. Discussoes a respeito do comportamento na
sociedade podem ser realizadas através de entrevistas na comunicacao social e endorsement
na televisdo. O marketing social pode ainda utilizar-se dos agentes e variaveis descritos acima

para ajudar a promover a mudanca de comportamento na sociedade.
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ANEXO | - Roteiro para Investigacdo Quantitativa Exploratoria

UNIVERSIDADE DA BEIRA INTERIOR

DEPARTAMENTO DE GESTAO E ECONOMIA
DOUTORAMENTO EM GESTAO

ROTEIRO PARA ENTREVISTA EM PROFUNDIDADE

Bom dia, meu nome € Oliva Martins, sou estudante do Doutoramento em Gestdo e, como havia dito por telefone
quando marcamos esta entrevista, estou a desenvolver um estudo de Marketing Social na promocdo da mudanca de

comportamento no aleitamento materno.

Esta entrevista tem um caracter exploratorio e o objectivo é identificar as variaveis (ou condicdes) mais importantes

que influenciam e conduzem ao aleitamento materno.

Hoje é dia (Data), sédo (Hora), estamos em (Local/Regiao) e iniciaremos a entrevista com (Apresentacéo do(s)

entrevistado(s): Dr(a)./Enf./Sr(a). (nome da pessoa)).

Em toda pesquisa é facultada a confidencialidade do(s) entrevistado(s) sendo um pré-requisito a sua veracidade.

Deseja a omissao dos seus dados? () SIM () NAO
A entrevista segue com um roteiro de perguntas abertas, flexiveis, permitindo a explicacdo dos fendmenos. Quando
nos referimos ao aleitamento materno, referimo-nos a adeséo e manutencao da amamentacéo.
1. Na sua opinido quem mais influencia a mulher na tomada de decisao de amamentar ou nao amamentar
(adopcao pelo comportamento do aleitamento materno)?
2. Qual a razao de ser este o individuo ou grupo de individuos mais influente?
3. Ha outras pessoas que também podem influenciar o comportamento?

4. De que modo este individuo ou grupo influencia (m) a decisdo da mulher?

5. Quando hd uma decisdo de amamentar (adopc¢ao ou opcao pelo aleitamento maternc), as maes estaoc bem

informadas?

6. Que tipo de informacdes as maes possuem, quando optam pela amamentacao?

7. Que tipo de instituicdo ou pessoa mais colabora para fornecer as informacdes, por exemplo, das vantagens,

que € o que estamos a falar, para a méae? (esse tipo de informacéo a mae)?
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8. Qual é o motivo pelo qual fazem esta transmissao de informacdes? (Por que razdo o faz (interesses)?
9. Como o faz?

10. Qual a participacdo ou importéncia do SNS na disponibilizacdo de informacdes sobre os beneficios do

aleitamento materno para a futura mae?

11. Como actuam os Profissionais de Saude durante a disponibilizacdo de informacdes sobre os beneficios do

aleitamento materno para a futura mae? Como é que eles actuam? Através das consultas, néo €?
12. Existe alguma barreira inerente ao aleitamento materno?

13. Pensa que as empresas poderiam contribuir com alguma forma accao/actividade para a promocao do

aleitamento materno? De que forma?

14. Pensa que a legislacao protege a mae quando esta se encontra no mercade de trabalho, para manter o

aleitamento materno? Por qué?
15. Pensa que o Governo poderia contribuir para a promocao do aleitamento materno? De que forma?
16. Recorda-se de ter visto alguma campanha de promocao do aleitamento materno. Se sim, onde?

17. Recomendaria algum tipo de accao.. que possa contribuir para incentivar as mulheres a amamentar?

(Portugal, Brasil ou Espanha, se for o caso)

18. Conhece os indicadores ou taxas de prevaléncia do aleitamento materno? A manutencdo dele? (na

maternidade, 1°, 3°, 6° e 12° més de vida do bebé?)

Ha mais alguma informacéo que néo foi solicitada e que gostaria de acrescentar?

Essa técnica que eu estou a usar nas entrevistas, chama-se snow ball, em que um entrevistado recomenda
outros entrevistados. Ha alguém que recomendaria para ser entrevistado, que seja profissional e esteja
engajado na defesa da amamentacao?

Entdo quero agradecer pelo seu tempo e contributo nesta investigacao.
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ANEXO II - Carta Explicativa dos Objetivos da Investigacao

UNIVERSIDADE DA BEIRA INTERIOR

DEPARTAMENTO DE GESTAO E ECONOMIA ™
DOUTORAMENTO EM GESTAO e

Portugal. 24 de Fevereiro de 201:

Exmo. Sr. Director(a) do Centro de Saude

Venho por este meio solicitar a V/ colaboracio para a divulgacdo e recolha de dados num projecto d
investigagéio sobre o aleitamento materno. Assim. no intuito de desenvolver a minha tese no ambito de

Doutoramento em Gestdo da UBI (Universidade da Beira Interior). esclareco:

1. Objectivo da Investigacdo: validar cientificamente um novo modelo de andlise da intencdo mae

comportamento do aleitamento materno

2. Como serd desenvolvida a Investigacdo: através de um questiondrio auto administrado pela mie (em anexo)
com o tempo estimado para resposta a volta dos 10 minutos e que estara também disponivel em suporte digital

ou em suporte papel.

3. Resultados da Investigacdo: Esta investigagdo faz parte de uma tese de Doutoramento em Gestdao da UBI que
explora as variaveis a serem utilizadas pelo Marketing Social para a promoc¢do e influéncia no comportament
do aleitamento materno, sendo um grande contribufo a literatura mas principalmente uma mais-valia para «
sector da Saude (pois a amamentacdo diminui doengas e com isso diminui os custos do Sistema Nacional de

Saude) e para a sociedade (pois gera beneficios ao longo de toda a vida do individuo).

Na expectativa de conseguir a V/ autorizacdo para proceder a recolha dos dados, ficarei a aguardar uma resposta.

Com os melhores cumprimentos.

Oliva Maria Dourado Martins

! Para evitar o suporte papel. solicitamos se for possivel, disponibilizar um computador com acesso 4 internet. num horario
conveniente para a instituicio. Através do link a mae responde ao questionario.

E-mail: liomartins@hotmail.com & Telemével: (00) (351) 967 681 644 Pagina 1
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ANEXO 111 - Solicitacdo para Aplicacdo do Questionario

UHIVERSIDADE DA BEIRA INTERIOR
Faculdade de Cléncias Sociais e Humanas
Departamento ge Geha ¢ Economia

Portugal, 10 de Joneia de 2011

SOUCTACAD DE AUTORTACAC FaR 4 DESEMVOLVER PESCISA

Venho por esle maio solicilor o autotzectio do Corpo Directive da V) instituicdo & do
Conselhe Clentifico para o parficipagdo numa vesfigecie acerca da infludnea do
Markefing Sociol no comperiamenie das maes, na decisdo da Amamentagdo, para firs
derlese de Douteramento em Gesido

A pesquisa serd realizoda afravés de um questiondns aute cdminisirodn, padendo eshe
ser dispomiblizodo em suporte popsl ou digital [poging do Web|. Preterdese o
comprovacoo  da  importancio de olgumas dos voridvels no rfludneia do
compartamento.

0 modelo em aneso apresento perguilas binanos & de malfipk escolfa com Use da
ascala Likert,

Com as melhores cumprimenias,

{ f":ll'!'vfri thrze Mot J':Mf f1
Oliva Maria Deurado Martins '
lipmarlins@hodmoll com
Edudante do Cung de Couloramenits am Castao
N de rmatricula; DS11
Universidode da Bsira inferior, UBI Perlugal

Em eorpunio com a professora arenfodong

Tt

Frol Qrignladora Dra, Amminda Faco
Qoo

Enlrada do Sineirn, £200-300 Cowilhd, PORTLGAL
Telaf.: 350 273 119 600 | Fax: +331 275 119 &
E-ioaril: gevaliSubigs | wwew bl pi
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ANEXO IV - Questionario para Investigacao Quantitativa e Consentimento Informado

UBI - Universidade da Beira Interior - 2011 1

Estimada inquirida, estamos a desenvolver uma investigagdo sohre o aleitamento materno,
pelo que gostariamos que nos dedicasse uns minutos do seu tempo para responder a este
breve inquérito. Toda informagdo que nos fornecer sera tratada de forma global, e
exclusivamente para os fins desta investigacao, garantindo sempre o seu total anonimato.

Reds de B Centro de Satde /

&de ae banco . . .

Quem indicou para responder ao questionario? (Tipo de do Leite Hospital/Maternidade Acompanhamento peditrico

Instituigéo) do bebe

1 Qual a sua idade hoje (quantos anos completos vocé possui) Anos
Que dia nasceu seu bebé / /201

2 Tem completo o ensino: Naotenho oBasico ( ) "re.nho 0 Secunda-rio Superior

Basico () () ()
3 Vive com o companheiro (pai da crianca)? Sim () Nao ()

4 Esta a trabalhar?

Sim por conta de outrem ()

Desempregada ()

Sim por conta prépria () Estudante ( ) Outro ()
5 A sua gravidez foi orientada por um médico? Sim () Néo ()
6 A sua gravidez foi acompanhada por um enfermeiro? Sim () Néo ()
7 Foi informada sobre a amamentagio durante a gravidez? Sim () NE) ()

Sempre pensei em
amamentar ()

Apesar de ter sido informada, optei por ndo
darde mamar ()

8 Qual a sua opinido sobre a dar de mamar ao seu bebé:

Nunca quis dar d& mamar

()

Depois de ser informada, optei por dar de
mamar ()

A partir da préxima questéo solicita-se a escolha de 1 a 5, numa escala
da sua discordéncia ou concordéncia com a afirmagéo: escolha (1)
quando discordar totalmente da afirmagéo, (2) quando discordar um
pouco da afirmagéo,(3) quando néo discordar nem concordar com a

afirmag&o (4) quando concordar um pouco da afirmacéo, &(5) quando

concordar totalmente com a afirmacéo.

Concordo
Totalmente

Concordo um
pouco

Nao Discordo
Nem concordo

Discordo um
pouco

Discordo
Totalmente

9 |Sempre quis dar de mamar

10 |Sinto-me confiante para dar de mamar

11 |Sinto que sou totalmente capaz de produzir leite

12 |Dar de mamar faz-me sentir bem comigo mesma

13 |Dar de mamar cria lago de afecto com o meu bebe

Estou ciente das vantagens da amamentacéo (dar de mamar ao
peito)

Estou ciente dos riscos envolvidos na substituicao do leite
materno

14

15
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UBI - Universidade da Beira Interior - 2011 2
Escolha de 1 a 5, numa escala da sua discordancia ou concordancia com a ) . L
afimacéo: escolha (1) quando discordar totalmente da afimagdio, (2) quando | Discordo [ Discordo um| N&o Discordo | Concor-do | Concordo
discordar um pouco da afirmaco, (3) quando néo discordar nem concordar | Totalmen-te pouco  |Nem concordo] umpouco | Totalmen-te
com a afirmagéo (4) quando concordar um pouco da afirmagéo, &(5) quando
concordar totalmente com a afirmagéo.
o 1 2 3 4 5
16 |Dar de mamar € o melhor para mim
17 |Acredito que dar de mamar seja um acto natural
18 |Escolher dar de mamar & o melhor para o meu bebé
19 |Acredito que a maicria das maes seja capaz de dar de mamar
20 |Escolher dar de mamar € o melhor para mim
21 |Dar de mamar € muito melhor do que dar o leite artificial (em po)
22 |Dar de mamar da-me prazer
23 |Sou capaz de dar de mamar, se eu que quiser
o4 O pai da crianga/companheiro pensa que a dar de mamar é o
melhor para 0 nosso bebé
25 |0 pai da crianga/companheiro quer que eu dé de mamar
% O pai da crianga/companheiro apoia-me e faz-me sentir segura
para eu dar de mamar
27 |A minha mée pensa que € melhor eu dar de mamar
%8 A minha mée apoia-me e faz-me sentir segura para dar de
mamar
2 A mae do meu companheiro/pai da crianca (avo paterna) pensa
que & melhor eu dar de mamar
20 A mé@e do meu companheiro/pai da crianga (avo paterna) apoia-
me e faz-me sentir segura para dar de mamar
31 |A minha melhor amiga pensa que dar de mamar & o melhor
3 A minha melhor amiga apoia-me e faz-me sentir segura para eu
dar de mamar
33 Fui orientada durante a gravidez pelos profissionais de saude
para dar de mamar
34 |0 meu médico orienta-me para dar de mamar
35 As enfermeiras com quem fago acompanhamento apoiam-me
para dar de mamar
6 Vejo imagens de mées a dar de mamar nos Postos de
Saude/Centros de Salde e Hospitais.
a7 Vejo imagens de maes a darem de mamar na televisao, nas
revistas ou em outros meios de comunicagio.
38 Quando a mée est4 a trabalhar, as empresas para quem elas
trabalham apoiam-na para dar de mamar
39 |Conhego mées famosas que dao de mamar em plblico
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UBI

- Universidade da Beira Interior - 2011

Escolha de 1 a 5, numa escala da sua discordancia ou concordancia com a
afirmacéo: escolha (1) quando discordar totalmente da afirmacéo, (2) quando
discordar um pouco da afirmagéo,(3) quando néo discordar nem concordar
com a afirmagéo (4) quando concordar um pouco da afirmagéo, (5) quando

concordar totalmente com a afirmacéo.

3
Discordo  |Discordo um| Né&o Discordo | Concor-do Concordo
Totalmen-te pouco  |Nem concordo| um pouco | Totalmen-te
1 2 3 4 5

40

Acho que as pessoas aceitam que uma mée possa dar de
mamar em publico

4

Acho que a minha familia me apoia para dar de mamar

42

Acho que as minhas amigas me apoiam para dar de mamar

43

Penso que o meu médico acha que dar de mamar € o melhor

44

Pretendo dar de mamar

45

Pretendo dar de mamar mesmo que o pai do bebé/companheiro
né@o me apoie

46

Pretendo dar de mamar mesmo que a minha mae nio me apoie

47

Pretendo dar de mamar porque & o melhor para o meu bebé

48

Pretendo dar de mamar porque o leite materno € muito melhor
do que o leite em po (artificial)

49

Pretendo dar de mamar porque dar de mamar cria lacos de amor
€ carinho (afeto) com meu bebé.

50

Pretendo trabalhar e continuar a dar de mamar

51

Pretendo dar de mamar em publico

52

Acredito que ha muitas mées que ndo s&o capazes de produzir
leite

53

Acredito que a produgdo do leite matemo € diferente em cada
mée

54

Acredito que as maes sejam diferentes: umas tém leite e outras
néo

55

Acredito que o leite artificial (em po) seja muito perecido com o
leite materno

56

Acredito que o bebé fica mais alimentado se |he for dado o leite
em po (artificial ) .

57

Acredito que o leite materno seja fraco

58

Acredito que, quando o bebé s6 € amamentado com o leite da
ma&e, chora mais porque tem fome, enquanto com o leite em pé
(artificial) ele no tem fome.

59

Acredito que, a qualquer atura possa substituir o leite materno
pelo leite em po

60

Acredito que o leite em po (artificial) seja bom para os bebés
porque vejo publicidade nos Centros de Saude.

61

Acredito que o leite em po (artificial) seja bom para os bebés
porque os médicos recomendam.

62

Acredito que o leite em po (artificial) seja bom para os bebés
porque as enfermeiras recomendam
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Escolha de 1a 5, numa escala da sua discordancia ou concordancia com a

afirmacéo: escolha (1) quando discordar totalmente da afirmagéo, (2) quando Discordo [ Discordo um | N&o Discordo | Concor-do

discordar um pouco da afirmagéo, (3) quando ndo discordar nem concordar | Totalmente pouco  [Nem concordo| um pouco

com a afimagéo (4) quande concordar um pouco da afirmagéo, e(5) quando
concordar totalmente com a afirmagéo.

Concordo
Totalmente

Confio totalmente nas empresas que produzem leite em por

&3 (artificial).

Acho que o biberdo (ou mamadeira) & uma forma t&o natural de

o4 alimentar o bebé quanto o leite da mée

Quando a mae esta a trabalhar sente dificuldade para dar de

65 - :
mamar apés a licenga maternidade

A melhor imagem para sinalizar espagos destinados aos bebés ¢

6 o biberdo (ou mamadeira)

67 |Em geral as empresas ndo apoiam as mées a darem de mamar

68 |O leite em pé (artificial) & igual ao leite materno

Vejo que as maes se sentem constrangidas (pouco a vontade)

& ao dar de mamar em publico

Néo fico & vontade para dar de mamar em publico (&

o constrangedor)

71 |Para mim é dificil voltar a trabalhar e continuar a dar de mamar

72 |Para mim € facil substituir o leite materno

Questéo 73 - Pretendo deixar (ou ja deixei) de dar de mamar ao peito (substituir o leite materno pelo leite em po Margue com um X a sua
(artificial)... escolha

Antes dos 6 meses de vida do bebé.

Depois dos 6 meses e antes de 1 ano de vida do bebé

Depois de 1 ano e antes de 2 anos e vida do bebe

Pretendo dar de mamar até quando o bebé quiser (ou dei até mais do que 2 anos)

Questédo 74 - Teve outro(s) filho(s)? NAQ, esse éomeu1° filho( )

SIM( )

Questéo 75 - Se na outro filho, por favor nde responda a esta questao: Qual a sua experiéncia com dar de mamar ao peito
(amamentac&o) com o seu Ultimo filho?

Marque com um
X a sua escolha

Né&o dei de mamar ao peito

Dei de mamar ao peito mas comecei a dar o leite em po (artificial) ainda no primeiro més de vida do bebé

Dei de mamar ao peito mas comecei a dar o leite em p6 (artificial) depois do primeiro més de vida do bebé e antes de completar os
3 meses.

Dei de mamar ao peito mas comecei a dar o leite em po (artificial) depois dos 3 meses de vida do bebé e antes de completar os 6
meses.

Dei de mamar ao peito (consegui amamentar em exclusivo) até aos 6 meses

Dei de mamar ao peito até mais do que os 6 meses.

Agradecemos pelo seu tempo e pelo seu contributo. Gostariamos de solicitar que nos fornecesse um contacto para que, no futuro,
possa ser dada a continuidade deste trabalho, informando desde j& que seu contacto ndo seré utilizado para nenhum outro fim que

ndo a investigacdo em curso.

Em que Pais vocé reside? Portugal ( ) Telefone, endereco (ou e-mail) para Contato:

Brasil ()
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Consentimento Livre e Informado

Oliva Maria Dourade Martins, Docente ¢ Doutoranda em Gestio da UBL a realizar um trabalho de
investigagdo quantitativa no dmbito da Tese de Doutoramento subordinado ao tema “Mrketing Social:
g Aplicagde oo Comportamente do Aleitomento Materno™. vem solicitar a sua colaboragio no
preenchimento deste inquérito. Informo que a sua participagiio ¢ voluntéria, podendo desistic a qualquer
momento seny por isso venha a ser prejudicada nos cuidados de salde prestados no CHCR, EPE: informo
ainda que todos os dados recolhidos serfio confidenciais.

Consentimente Informada
Ads B35INar st paginn cstd o confirmar o seguinte:
= Entrepou esta informagio
= Explcow o propssite deste irabalho
*  Explicow e respondeu a fodas as questies e dividas apresemadas. pelo doente,
Cowvilld, 22 de Margo de 201 1.

LA Omafm
(Hiva Maria Dourado Martins
Consentimento Informado
Ao pssinar esta paging estd a confirmar o seguinte:

» O senhor(a) lew e compreendes todas os informagbes desta infonmagia, e teve tempo para as ponderar;

#  Taodes as questies foram respondidis satisfatoriamente;

* 5S¢ ndo percebeu qualquer das palavras. solicitou so investigador que lbe fosse explicado tendo este

explecado todas as dividas;
# O senhar(a) recebeu wma cdpia desta informagido para o manter consigo.

Mome da mde) (Representante Legal)

{Assinatura da mie'representante Legal) i Coatar)
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ANEXO V - Parecer N 33/20122 da Comissao de Etica da ARS Norte

Ry ARS NORTE
it

e’ Administragao Regional
Ministério da Saide de Saade do Norte, I.P.

(-

PARECER N2 33/2011

Sobre o estudo “Marketing Social: uma Aplicagcdo ao Comportamento do Aleitamento Materno”

A - RELATORIO

A.1. A Comissdo de Etica para a Satde (CES) da Administragdo Regional de Satide do Norte (ARSN)
iniciou 0 Processo n.2 33.11CES, apos solicitagdo de Parecer, recebida em 30/03/2011, formulada
pelo Diretor Executivo do Agrupamento de Centros de Saude (ACES) “Nordeste” relativo ao estudo
“Marketing Social: uma Aplicagdo ao Comportamento do Aleitamento Materno”, no ambito do dou-
toramento da investigadora Dr.2 Oliva Maria Dourado Martins pela Universidade da Beira Interior,
sob a orientacdo da Prof.2 Doutora Arminda Pago.

A.2. Fazem parte do processo de avaliagdo os seguintes documentos: i) protocolo da investigacdo
que inclui a folha de registo de dados e modelo de consentimento informado, ii) declaracdo da
investigadora relativa a entrega do resultado do estudo a CES, iii) curriculo da investigadora, iv)
mensagens de correio eletrénico trocadas com esta CES (em que foram solicitados e obtidos escla-
recimentos e ajustes do protocolo e do modelo de consentimento).

A.3. Trata-se de um estudo observacional transversal em que os dados a tratar serdao obtidos por
autopreenchimento de questiondrio aplicado a maes com bebés entre 0 e 6 meses das unidades de
saude do ACES “Nordeste”, sob coordenac¢do das enfermeiras responsdveis pelo setor maternoin-
fantil, convidadas para o efeito pela investigadora. A amostra de conveniéncia pretendida é de 250
respostas. Aos potenciais participantes sera explicado em que consiste o estudo e solicitada assina-
tura de documento de consentimento informado, visto que no questionario é pedida a identificacdo
da respondente. Os custos do estudo sdo suportados pela investigadora.

A.4. O objetivo do estudo é “avaliar quantitativamente a influéncia das variaveis do modelo Expan-
ded Rational Expectation Intention (EREI) (Sapp, 1991) na influéncia do comportamento da mae na
decisdao da amamentacgdo”.

B — IDENTIFICACAO DAS QUESTOES COM EVENTUAIS IMPLICAGCOES ETICAS
B.1. O estudo tem relevancia cientifica.

B.2. Estdo dadas as garantias de respeito pelos direitos dos utentes, nomeadamente quanto a con-
fidencialidade.

C - CONCLUSAO

Face ao exposto, a CES delibera dar parecer favoravel a autorizagdo deste estudo.

O Relator, Rosalvo Almeida

Aprovado em reunido do dia 8 de abril de 2011, por unanimidade.
{ ’ ANA ,//
A< N’ é .

olkd

Rosalvo Almeida, Presidente da Comissio de Etica para a Satide da ARSN

1/1

Rua de Santa Catarina, 1288 Tel. 22 55124 00 arsn@arsnorte.min-saude.pt
4000-447 Porto Fax 2255098 15 www.arsnorte.min-saude.pt
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ANEXO VI - Autorizacao da ARS Norte para Aplicacao do Questionario no ACES Nordeste

ZJ; Exmo Senhor

&R, AL ;
2xu Dr. Vitor Alves
Dig.mo Presidente do Conselho de Administragdo do
b AW ess e ACES Nordeste
\ CE>
L odo N

prect™O

pirect™

Assunto: Projecto de investigagdo - “INFLUENCIA DO MARKETING SOCIAL NO
COMPORTAMENTO DAS MAES NA DECISAO DA AMAMENTACAO”.

Tendo sido informada do parecer favoravel por parte da Comissdo de Etica, venho por
este meio solicitar a devida autorizagdo para efectuar o estudo de investiga¢do
denominado “Marketing Social: uma Aplicagdo ao Comportamento do Aleitamento
Materno” nos respectivos Centros de Saude desse ACES.

Como referido anteriormente, trata-se de um questiondrio auto aplicado, cuja
amostragem compreende as mdes com crianga entre 0 e seis meses de idade, que sdo
acompanhadas nos Centros de Saude do ACES Nordeste e que aceitem participar,
mediante consentimento informado.

As mies que aceitem colaborar no estudo sera solicitado o preenchimento de um
questionario com perguntas pertinentes ao comportamento visando avaliar a intengdo da
mae na decisdo de amamentar ou ndo amamentar.

O estudo em causa é resultante de uma investigacao exploratdria qualitativa e objecto de
pesquisa quantitativa da Tese de Doutoramento em Gestao da UBI.

Penso que ja constem no processo os seguintes documentos:

o Protocolo da Investigagdo onde constam a descri¢do do estudo, investigadores
principais e coordenagdo do estudo.

o Questionario.

o Consentimento informado e nota informativa do estudo para a mae.

o Copia do parecer CES ARS Norte.

Com os melhores cumprimentos,

Portugal, 11/04/2011

/h'z ¢ t’» 2 \( e O '?’V t {
Oliva Maria Dourado Martins
Estudante do Curso de Doutoremento em Gesido
N° de matricula: D511
Universidade da Beira Interior, UBI Porfugal

E-mail: liomartins@hotmail.com TM: 967 681 644
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ANEXO VII — Autorizagdao dO CHCB para Aplicagcdo do Questionario

N Commbatmme 4% 361 659

Capetad Soced 19 950 001 10

Hospitalar
Cova da Beira, E.P.E.

Centro
o

Departamento de Saide da Crianca e da Mulher

Direcgao
PROJECTO DE INVESTIGAC;\O CLINICA

Titulo do Projecto
“Marketing Social: uma Aplicagdo ao Comportamento do Aleitamento Materno”.

Descri¢do dos Objectivos

Avaliar quantitativamente a influéncia das variaveis do modelo EREI (Sapp, 1991) na influéncia do
comportamento da mde na decisdo da amamentagao.

Com essa investigagdo pretende-se validar um novo modelo de analise da intengao do comportamento a
partir de modelos preexistentes (particularmente o modelo EREI de Sapp, 1991 ja foi testado no
comportamento do aleitamento materno e encontrado um hiato na literatura em relagdo a variavel
conhecimento que, de acordo com a investigagdo exploratoria hé outra variavel (que estara a ser testada
com o questionario) e que pode substituir o conhecimento).

Metodologia:
Questionario auto-aplicado pela propria mae.

Responsaveis:
Investigadora:Oliva Maria Dourado Martins Contacto TM: 967 681 644 Mail: liomartins@hotmail.com
Orientador: _Arminda Pago Contacto TM: 918 741 481 Mail: liomartins@hotmail.com

Institui¢io de Base: UNIVERSIDADE DA BEIRA INTERIOR - DEPARTAMENTO DE GESTAOE

ECONOMIA - DOUTORAMENTO EM GESTAO

Participantes no projecto que interagem com o DSCM Prof. Doutor José Martinez de Oliveira
Contactos: jmo@fcsaude.ubi.pt

Recursos solicitados ao DSCM
1. Instalagdes Gabinete de Consulta de Ginecologia - revisio
2. Equipamentos: nenhuns
3. Humanos: Colaboragdo do pessoal de enfermagem coordenado pela Enf. Rosa Moreira para a
aplicagdo do questiondrio

Objectivos cientificos: Tese de Doutoramento
Titulares das publicagdes em nome do DSCM: Prof. Doutor José Martinez de Oliveira

Vertente financeira } A
1. Fundos disponibilizados ao projecto: nenhuns

2. Encargos indirectos para o DSCM: nenhuns Z};{&’ ?ij}

3. Proventos: nenhuns

Apresentagio dos resultados ao DSCM previsivel em: Dezembro de 2011, comprometo-me tregar
uma cdpia do trabalho na Direcgdo do DSCM, até 4 data da supracitada.

Covilhi, 22de Margo de 2011, Mv—z‘(]‘o Vgt
(

)
Aprovagdo em
4|2 [20/
Data: Decisao:
Sede:52 Quinta do Alvito 6200 — 251 Covilhd ® 275330000 Fax: 275 330 001 1/1
52 Av. Adolfo Portela 6230 — 288 Funddo ® 275330000 Fax: 275 751 057
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ANEXO VIII - Figura 5 ampliada (adaptado de Hair, Anderson et al., 2005)
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ANEXO IX - Legenda dos Indicadores dos respetivos constructos

Constructo

Indicadores Formativos

Auto Estima

AE1_AC

Auto Confianca

AE2_C

Conhecimento

Crencas

CR1_F

Crenca na Fisiologia

CR2_S

Crencana Similaridade do Leite Artificial em relacao ao Leite Materno

CR3_mkt

Crenca no marketing das industrias do leite artificial e da alimentacao dos
bebés

Referéncia de
Outros

RO1_P

Referéncia do pai da crianga / Companheiro da mae

RO2_AV

Referéncia das avos da crianca

RO3_AM

Referéncia das amigas da mae

RO4_PS

Referéncia dos Profisisonais de Saude

Aceitabilidade
Social

AS1_C

Cultura

AS2_LT

Local de trabalho

Constructo

Indicadores Reflexivos

Atitude

ATT1=Q18

Escolher dar de mamar é o melhor para o meu bebé

ATT2 = Q20

Escolher dar de mamar é o melhor para mim

ATT3 = Q21

Dar de mamar é muito melhor do que dar o leite artificial (em po)

ATT4 = Q22

Dar de mamar da-me prazer

ATT5 = Q23

Sou capaz de dar de mamar, se eu que quiser

Normas
Sociais

NS1 = Q40

Acho que as pessoas aceitam que uma mae possa dar de mamar em publico

NS2 = Q#1

Acho que a minha familia me apoia para dar de mamar

NS3 = Q42

Acho que as minhas amigas me apoiam para dar de mamar

NS4 = Q43

Penso que o meu médico acha que dar de mamar é o melhor

NS5 = Q70

N&o fico a vontade para dar de mamar em publico (é constrangedor)

NS6 = Q71

Para mim é dificil voltar a trabalhar e continuar a dar de mamar

NS7 = Q72

Para mim é facil substituir o leite materno

Intencao

INT1 = Q44

Pretendo dar de mamar

INT2 = Q45

Pretendo dar de mamar mesmo que o pai do bebé/companheiro ndo me
apoie

INT3 = Q46

Pretendo dar de mamar mesmo que a minha mae nao me apoie

INT4 = Q47

Pretendo dar de mamar porque é o melhor para o meu bebé

INT5 = Q48

Pretendo dar de mamar porque o leite materno é muito melhor do que o
leite em po (artificial)

INT6 = Q49

Pretendo dar de mamar porque dar de mamar cria lacos de amor e carinho
(afeto) com meu bebé

INT7 = Q50

Pretendo trabalhar e continuar a dar de mamar

INT8 = Q51

Pretendo dar de mamar em publico
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ANEXO X - Comprovativo de Comunicacao (2° Artigo da Tese)
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ANEXO XI - Exemplo de Produto com Informacbes Sobre a Importancia e Superioridade do

Leite Materno
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AVISO INAPORTANTE:
ESTE PRODUTO NAQ DEVE| SER USADO PARA ALIMENTAR
CRIANCAS MENORES DE 1 (JUM) ANO DE IDADE, A NAO SER
POR INDICACAQ EXPRESSA [DE MEDICO OU NUTRICIONISTA.
0 ALETAMENTO MATERNO (EVITA INFECCOES E ALERGIAS E
DEVE SER MANTIDO ATE A{ CRIANCA COMPLETAR 2 (DOIS)
ANOS DE IDADE OU MAIS,
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ANEXO XII - Exemplo para a Sinalizacao dos Locais Reservados ao Aleitamento Materno e

Outros Cuidados com os Bebés
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