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Saude Reprodutivo-Preventiva em Comunidades Populares: um Programa de Ex&gio
Area Temética de Saude

Resumo

Este trabalho tem como objetivo apresentar um programa de pesqeis@nsdo em
andamento que visa implementar e monitorar um Programa de FormaAtdalizacdo de
Multiplicadores e de Agentes Comunitarios de Saude em Educacdo Pdpuladermos
especificos, objetiva produzir conhecimento sobre saude comunitariaymestalizar
reflexdes e acdes propositivas de moradores e de profissionaisdée eseducacdo sobre
saude reprodutivo-preventiva da mulher. Em sua elaboracdo e execucdenresoa
metodologias e técnicas participativas (diagnéstico participatiamatizacdes, producéo de
textos e oficinas de vivéncias), visando os seguintes resultadiadiosaedo e execucao de
um Programa Informagdo, Educagdo e Comunicacdo/IEC em Saude Cdajuratar
atualizacdo do texto de comunicacao popular (cartilha) e o intewagdnico-académico
interinstitucional.Em suma, articula-se um programa de ensinepséxt e uma proposta de
intervencdo direta, buscando promover e fortalecer a participacédo ids eadistintos
segmentos da sociedade no acompanhamento e aprimoramento das poliitzs geishide
no ambito local.
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Introducéo e objetivo

Este trabalho é resultado de um projeto que esta sendo desenvolvidmheldeli
pesquisa denominada Corpo, Saude e Reproducéo, especifica do Nucleo piieeadisiz
Estudos sobre Género - NIEG, um espaco criado em 1996, que reune prafissionai
estudantes de areas especificas do conhecimento, como Educagdo, An&roRclmgomia
Domeéstica e Epidemiologia, cuja proposta € promover discussdes esdglaterientem a
formacdo de um senso critico acerca das questdes relacionadadeaReprodutiva. Para
tanto, elege o debate sobre Género como uma questao central.

Os projetos desenvolvidos pelo NIEG tém como marca discutir a prdldendas
relacbes de género, enfatizando recortes transversais, como aatisdesclasse, raca e
orientacao sexual.

Por serem tematicas que apontam, essencialmente, para uma dirsebgiiva,
demandam um tratamento te6rico-metodoldgico de carater qualitativca Baecessidade de



serem construidos modelos alternativos e criativos, capazes de mant@mriqueza e
expressividade desta dimenséo.

No plano da discusséao teérica, a teméatica da Saude Feminina geohlematizar as
teorias contemporaneas de género e classe para além da ‘fedag@m-mulher’, discutindo
expectativas relacionais, dadivas e contra-dadivas familiares.i<3omo que € masculino e
feminino e os papéis sociais destinados a cada um dos sexos &@te@stas social e
culturalmente, sendo, portanto, susceptiveis de se modificar.

Através dos cursos de extensdo promovidos pelo NIEG, temos acessdhaes de
sobre género, corpo e reproducdo, problematizando o processo de construcadasocial
diferencas sexuais e a percepc¢ao do modo como sdo construidos padréesiaef do que
se concebe como masculino e feminino, particularmente, como essess pafibé@am
guestdes como sexo, sexualidade e corpo, desmistificando as mesmagoeogiegorias
naturais e imutaveis, dentro de uma perspectiva construtivista (Paulilo, 1989; Sorj, 1992).

Em particular, adotar a perspectiva de género em um trabalho sebide S
Reprodutiva significa incorporar uma dimensao até pouco tempo atrégeneigida pelas
pesquisas cientificas. Significa também valorizar aspectos a@soaturalizar relacbes entre
pessoas do mesmo sexo e de sexos diferentes que toda realidadeecprtéiematizar a
desigualdade existente entre os diferentes sexos e 0 baixo siaialsdas mulheres em
relacdo aos homens.

Sendo a realidade percebida e estruturada dicotomicamente em @spacoknos e
femininos, a questdo da saude reprodutiva ndo deve ser simplificada parbterha de
mulher”. Ao contrario, deve ser analisada como questdo de homens e sdhentre
homens e mulheres. Mais ainda, considerada como uma problematicdioespeciesfera
familiar.

O termo Saude Reprodutiva vem sendo empregado desde a década de 80, apoiado na
definicdo de saude da Organizacdo Mundial de Saude. Na Conferénciaciotgal sobre
Populacdo e Desenvolvimento realizada no Cairo em 1994, a dimenséo daesaadidoi
incorporada a esse conceito.

A partir da Conferéncia do Cairo, a Saude Reprodutiva ficou definida eonastado
de completo bem estar fisico, mental e social em todas adgamaténcernentes ao sistema
reprodutivo, suas funcdes e processos, e ndo a simples auséncia de damrieamidade
(Bilac e Rocha, 1998).

A saude reprodutiva da mulher € um dos problemas mais sérios qua pdgalacio
brasileira, a0 mesmo tempo em que se constitui numa questdo com gaadeial
mobilizador. Segundo boletim do Instituto Internacional de Pesquisas eit@gipa das
Nacoes Unidas para a Promoc¢ao da Mulher:

“A visdo abrangente das atividades de reproducdo humana é um exgeténtele
partida para a elaboracéo de estratégias de desenvolvimento sensjuestdo de género. A
partir do entendimento de que producao e reproducao estao interligadasdasvidaheres,
sera possivel ajudar reverter a situacdo atual, removendo-se mogogbstaculos que
blogueiam os caminhos para uma equitativa distribuicdo dos beneficios”.

Assume-se, portanto, a reproducdo como: reproducdo biologica - gerar filhos
reproducgéo social - socializacdo de criancas, manutencédo dos adphudiigéo da forca de
trabalho, producao e reproducédo de valores, comportamentos e idéias.

Do ponto de vista dos papéis sociais significa considerar o duplo papeautbteses
como produtoras e reprodutoras - mae, esposa, dona de casa e trabalbsalareggda ou
ndo, papéis que as mulheres experimentam com maior ou menor intercsidéaiene a
idade, o ciclo de vida da familia e o segmento de classe.

Do ponto de vista social, concentrar-se na questao feminina e inahes@osgynifica
trabalhar numa perspectiva ‘de dentro’ para a construcdo da autondimiautoconfianca



gue sdo condi¢Bes primarias para a promoc¢ao do autodesenvolvimento (empadégiguee
s6 se concretiza a partir da compreensdo dialogada e da acasdboaldeterminada
realidade.

A saude reprodutiva das mulheres ndo se apresenta como um problema ipndividua
mas sim como um problema da sociedade — de mulheres e homens — gomagmulheres
participam de ambas as formas de “reproducédo”, tanto a bioldgica quanto a social.

Assim sendo, este é um dos problemas mais sérios que afetam ggmpudsileira,
razdo pela qual € este o foco privilegiado deste trabalho que tem aoetivo geral
implementar e monitorar um Programa de Formacao e Atualizaggemees Comunitarios
de Saude em Educacgdo Popular, articulando as redes de parcetggdesxito municipio de
Vicosa (Universidade Federal (UFV), Agentes Comunitarios de SAE®), Programa de
Saude da Familia (PSF), Sistema Unico de Salde (SUS), MnidgéiSatde - MS). Tem
como objetivos especificos produzir conhecimento sobre salde reprodutiva her, mul
articulando estratégias de pesquisa e extensdo, com o intuito dbssyaditicas publicas na
referida area; valorizar a producédo e circulacdo do conhecimento rtitthada, criando
mecanismos e canais que favoregcam sua implementacdo, monitoramdtolgacéo;
instrumentalizar reflexdes e acbes propositivas de moradoresrdasidades e profissionais
de saude e de educacdo sobre salde reprodutivo-preventiva; fortaleaeflexda critica
dos grupos envolvidos, articulando os problemas e desafios colocados no camificespe
Saude e Organizacdo Comunitaria; avaliar a metodologia do Program@rocesso de
implementacdo da proposta, problematizando seus resultados na perspestagentes,
beneficiarios e demais participantes do Programa.

Considerando que a Saude Reprodutiva constituiu-se numa discussao chave no debate
mais abrangente sobre saude e inclusdo social, nossa proposta pasi&,dedceflexdes
acumuladas no campo académico sobre este tema, mas também dacéendtapreméncia
de tratéa-lo de forma sisteméatica e consequiente e das pamesiseis neste tratamento.
Afinal, para além de sua definicdo e abordagens essencialistasset de um problema sério,
de dimensdes fisicas, psicologicas, sociais e culturais que afptgpulacdo brasileira,
especialmente os setores populares.

Junto a centralidade de sua temética, o enfrentamento desse prtitergeande
rentabilidade numa proposta interdisciplinar e interinstitucional dstigagéo e acao social,
por articular agcdes propositivas que podem envolver diferentes atoras gpofessores,
alunos, técnicos, profissionais de saude, demais gestores sociaigs agemunitarios e
populacdo beneficiaria).

Do ponto de vista institucional, este trabalho possibilita reorientead&cdo que a
Universidade Federal de Vigcosa possui de construir parcerias soniealade, notadamente
entre as agéncias de fomento e desenvolvimento de ensino, pesquisansgioexas
organizacdes ndo-governamentais, e, particularmente, de atuaiizénadgdo dando énfase
a inclusdo de segmentos marginalizados, através da participag elin politicas de
promocao social.

Em suma, através da aproximacdo entre um programa de pesquifiagd@eauma
proposta de intervencdo direta, concorre-se para promover e fortalgmaticipacdo de
vérios e distintos segmentos da sociedade no acompanhamento e apnmwdoseervicos
publicos de saude.

Metodologia

As discussdes e tematicas tratadas apontam, essencialmeatejnmardimensao
subjetiva, demandam um tratamento teorico-metodologico de carataatiumlicapaz de
contemplar a riqueza e expressividade desta dimenséo.



Um primeiro aspecto refere-se a pratica de pesquisa e ext&sié trabalho esta em
estreito didlogo entre teoria e realidade empirica, tendo adniibgidade entre pesquisa e
extensdo como finalidades do trabalho académico universitario, bem camoongepcao
politica coerente na construcdo do conhecimento.

O termo extensdo nao se refere a pratica de estender algaéaabguém, classificada
por Freire (1992: 22) como “antidialégica”, ou seja, a extensao l@adasmissao, entrega,
mecanicismo, invasao cultural. Afinal, “todos estes termos envolvefiesague,
transformando o homem em quase ‘coisa’, 0 negam como um ser de mnagsimrdo
mundo. Além de negar, a formacao e a constituicdo do conhecimento auténtia acdo e a
reflexdo verdadeiras aqueles que sédo objetos de tais acdes’ers&xtE concebida como
uma pratica educativa, a qual Freire (1992:69) aborda como “um encontrngedess
interlocutores que buscam a significacdo dos significados”.

Hoje, novos paradigmas cientificos vém sendo construidos com a contridagao
ciéncias sociais. Segundo Silva (1998:107), estes novos paradigmas parsstb#inscender
a ‘racionalidade’ de nossa sociedade ‘irracional’ buscando “supetradasonais dicotomias
da racionalidade técnica, resgatando a natureza simbdlica dasagrébciais, (re)
descobrindo o signo da subjetividade e valorizando os processos cotidianos da vida.”

Estes novos paradigmas permitem que pesquisas sociais sepuastrabmo uma
producao de conhecimento sobre uma determinada realidade, envolvendo a qintatipa
de pesquisadores e pesquisados.

Demo (1996:36, 37) define o ato pesquisar como um “diadlogo inteligente com a
realidade, tomando-o como processo e atitude e como integrante do cotidiagog
entendemos ser possivel alcancar somente através da organizesiiotigacdo de uma
metodologia coerente, ou seja, uma metodologia participativa.

Desta forma, a producdo do conhecimento néo se dirige s6 para aquelespgue o
lugar de pesquisador, mas também para aqueles sobre 0s quais nos dsbrgam
“objeto” de investigacdo, que em ultima instancia, € a realidade social.

Um segundo ponto a destacar, refere-se a natureza do objeto destsapesguirata
de assuntos considerados como tabu em determinados grupos, portanto, elegewésedo
de trabalho menos invasivo ou que melhor respeitasse a privacidade dos atores envolvidos.

O método escolhido incentiva a participacdo dos sujeitos propiciando aeenisgw e
a reflexao sobre questdes mais amplas acerca da Saude Reprodutivo-Preventiva.

A equipe de trabalho recorrera a métodos como a realizacao deddisdtaigrupo e
demais metodologias participativas: diagnostico participativo, chui@édes, escuta-ativa,
dramatizacfes, producdo de textos e oficinas de vivéncias, dentre g@arasdo um
processo interativo e integrado que garanta a execucao e avaliacao da proposta.

O método do DRP é constituido por técnicas de carater mulidisciglieafacilitam a
visualizacéo e a discussao de cada aspecto da realidade inve®gadardo com Pereira e
Little (s.d.) o carater multidisciplinar ndo se refere apend®r@acado da equipe de
pesquisadores, “mas engloba as areas de conhecimento correspondeateseaasociais
envolvidos”.

No trabalho de equipe, a analise do DRP permite uma abordagem aipérdis na
qual inclui os sujeitos pesquisados como agentes do conhecimento produzidoesi®bre
trabalho em equipe, utilizando as técnicas do DRP, Conway (In: Zadi@) acrescenta: “(...)
a analise multidisciplinar envolve mais do que a simples existénciaalequipe de pesquisa
ou de desenvolvimento que trabalhe bem em conjunto e que seja sensicesaslades de
uma boa comunicacdo. A geracdo de bansights’ interdisciplinares requer também
conceitos organizativos e procedimentos de trabalho relativamentaidpion seja, semi-
estruturados.”



Finalmente, a implementacdo, monitoramento e avaliacdo participakigem
sistematizar parcerias e possivel formacdo de redes de ag@oirapdo reconhecer
intercambios institucionais, destacando as redes de permutasadasliatravés destas
parcerias. Este monitoramento visa enfatizar dois aspectos fundamanimportancia das
perspectivas ‘locais’, especificamente as experiéncias, valofesnacdes e temas do ponto
de vista daqueles cuja vida é diretamente afetada pelas probsnsti questdo e o contexto
social diverso e complexo, notadamente a variedade de grupos soeiaiedirdiretamente
envolvidos no projeto e os fatores influentes a implementacdo do messiguétiiades
sociais e marginalizacao, valores socioculturais, mudancas no copt#ittco, dinamicas

institucionais, relacdes e redes e o papel de atores como agentes sociat®s)politi

Resultados e discussao

O PSF, no contexto dos programas de Saulde, constitui-se em um pragtancano,
vinculado ao Governo Federal - Ministério da Saude - via Fundo Municipalpljgtivo € a
prevencao e o controle epidemioldgico, através da delimitacdo de grapEas @le risco, e do
encaminhamento dos enfermos, a fim de manter-se mais proximo da comunidade.

Essa proximidade entre Programa e Comunidade, é garantida, derceatgpelo fato
das Agentes Comunitarias de Saude serem membros da propria comunaiade) Vicosa
nao € exatamente isto que acontece, pois tém Agentes ComudigaBasde que trabalha no
PSF de uma comunidade e mora em outra.

A proposta € que as Unidades de Saude da Familia tenham capacidssiedde as
necessidades bésicas de saude da populacdo, diminuindo assim, o fluxo a#s pess
encaminhadas aos hospitais, em busca de servicos mais especialipact$sso deve contar
com 0s equipamentos necessarios para a resolucéo dos problemas desse nivel.

Neste cenario, procura-se minimizar atitudes etnocéntricas pesguisadores e
pesquisados, visando promover a reflexao critica e a mobilizacaoatiesagara o trabalho
proposto.

Através de visitas a entidades publicas e Secretaria de Saigtatamos que como
em muitas cidades brasileiras, a salude em Vicosa, ainda msatdm-forma bastante
centralizada.

A implantacdo de postos de saude regionais ndo garantiu a populacdo total
independéncia dos hospitais e postos de saude centrais.

Sendo assim, em 1994 o Ministério da Saude visando reorientar 0 modsenassi
brasileiro instituiu 0 Programa de Saude da Familia, que tem capospas a reorientacdo
do modelo assistencial a partir de uma concepcédo de salude que n&® aete pelo
atendimento a doenca, mas que vise a melhoria da qualidade de videsdas pestender as
necessidades basicas da populacdo e para isto as equipes de saludertexesn a realidade
das pessoas, 0s contextos familiares e a vida comunitaria, compiaendadividuo em seu
contexto familiar e sociocultural (Costa Neto, 2000).

Enfatizamos a importancia de cada etapa deste trabalho, desdmagéaimrdos
bolsistas, com participacdo nos cursos de extensdo sobre Género, Sexualedade, onde
se discute a categoria Género e suas tematicas, e MetodQlogiitativa e Perspectiva
Antropoldgica que tem como objetivos promover uma incursdo em ‘consagrethmom e
técnicas de pesquisa qualitativa em Ciéncias Sociais, enfatiagretspectiva antropoldgica
na construcao e sistematizacdo de dados; discutira a central@édsbalho de campo’ na
construcdo do conhecimento antropolégico, problematizando as categomasoeecaultura;
problematizar o método funcionalista de B. Malinowski, o0 método de RaeBfibwn, o
método hierarquico de L. Dumont e, finalmente, o método etnografico enaagrésentar e
familiarizar os alunos com distintas técnicas e procedimentdsdoiégicos qualitativos:
pesquisa participante, entrevista qualitativa, historia oral e ihistér vida, grupo focal e



antropologia visual; caracterizar o processo de producédo e sigtrAatide dada analise
discursiva que garante o estatuto de dado ao depoimento/fala e aestakty apresentar
algumas problematicas numa abordagem antropoldgica, segundo o universredsanda
turma (familia, grupos populares, pobreza, religido, sexualidade, saigtegype e violéncia)
e também introduzir praticas inerentes a formacao em pesquidatjaalproblematizando
aspectos praticos da investigacdo; também nas oficinas de eatogpara estarem atuando
na realizacdo do trabalho e na elaboracdo de um planejamento elzagde numa acao
conjunta com os atores envolvidos.

Sendo assim, os resultados esperados deste trabalho sao: reatizagemda de
Intervencdo Direta, formando multiplicadores no trabalho de Informacao,a¢&tuce
Comunicacéo (IEC), em temas ligados a Saude da Mulher.

Estes educadores sociais consolidardo uma experiéncia formaggatasdo um
treinamento de Agentes Comunitarios de Saude. Pretendemos atuatipdiae @s servicos e
programas de saude reprodutiva das comunidades abrangidas, principalmesfesidss
bairros de Vicosa atendidos/beneficiados pelo Programa de Saude ila €dPnograma de
Agentes Comunitarios de Saude. Visamos otimizar o sistema denag@o, educacao e
comunicacdo em saude preventiva, promovendo uma parceria importantedatriblico,
Universidade, Sociedade e Comunidades, na consolidacdo de politicas de prarsagéde
comunitéria.

Por fim, realizaremos uma reviséo, reproducdo e promocéo de umamadegativo
informativo, como o texto de mobilizacdo/comunicacdo popular, com o objetivo de
sensibilizar a comunidade para a probleméatica da Saude Reprodutivotiveevem
Comunidades Populares e um video etnografico, discutindo a tematiada tratima
perspectiva local.

Conclusoes

A nosso ver, a realizacdo de um trabalho de extensdo é imprescirfiddeclas
situacdes pertinentes a vida e a realidade das pessoas envolvitasai3e aqui o carater
interdisciplinar da equipe envolvida na pesquisa. A intercomunicacacasntégias areas do
conhecimento permite o enriqguecimento das discussdes instrumentalizandoeflerao
acerca de conceitos e categorias ampliando as perspectivadmlie a saude reprodutivo-
preventiva.

Nesse sentido, trabalhar a saude reprodutiva e comunidades populaggsriexizar
dois recortes fundamentais, articulando as categorias génerossesclpopulares para
compreender a realidade especifica investigada e, ainda, propor cagbestendam as
singularidades socioculturais da mesma.

Afinal, no ambito do presente trabalho considerar e combinar os rederg&nero e
classe social torna-se central a compreensdo da tematicdhada, a interpretacdo da
realidade cultural investigada e, sobretudo, as propostas de acao direta ndatiereali

Em suma, compreendemos a saude reprodutivo-preventiva como um dos problemas
mais sérios que afeta a populacao brasileira e que, por isso nsestoostitui numa questao
com grande potencial mobilizador, tanto em termos académicos, quanto de acéo social.
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