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PROMOCAO DA SAUDE

istoricamente, a atencdo a saude

no Brasil tem investido na formu-

lagdo, implementacao e concre-

tizacdo de politicas de promocgao,
protecao e recuperacdo da saude. Ha, pois,
um grande esforgo na construcao de um mo-
delo de atencdo a saude que priorize agoes
de melhoria da qualidade de vida dos sujei-
tos e coletivos.

Nessa diregcao, o desafio colocado para o
gestor federal do SUS consistiu em propor
uma politica transversal, integrada e
intersetorial, que proporcionasse o dialogo
entre as diversas areas do setor sanitario,
0os outros setores do Governo, os setores
privado e nao-governamental e a socieda-
de, compondo redes de compromisso e co-
responsabilidade quanto a qualidade de vida
da populacao em que todos sejam participes
no cuidado com a saude.

O ano de 2006 é particularmente marcante
em relacdo as praticas que o Brasil desen-
volve para integralidade do cuidado e para a
melhoria da qualidade de vida da populagao.
Em 30 de marco de 2006 é aprovada a Po-
litica Nacional de Promogao da Saude(PNPS),
pela portaria n® 687. Promocdo da Saude
aqui entendida como uma estratégia de ar-
ticulacao transversal que busca promover a
qualidade de vida e reduzir a vulnerabilidade
e 0s riscos a saude relacionados aos seus
determinantes e condicionantes - modos de

viver, condigoes de trabalho, habitacao, am-
biente, educacao, lazer, cultura, acesso a
bens e servigos essenciais.

A Politica Nacional de Promogao da Saude
aponta para a explicitagdo de mecanismos
gue reduzam as situagoes de vulnerabilidade,
defendam radicalmente a equidade e incor-
porem a participacao e o controle social na
gestdo das politicas publicas. Define ainda a
importante interface com a Atencdo Basica e
a Estratégia Saude da Familia, l6cus de exe-
cucao dessas diretrizes. Assim, a nova Politi-
ca Nacional de Promocdo da Saude prioriza
para o biénio 2006/2007 agdes voltadas para
a divulgacdo e implementacao dessa Politica.

Neste contexto estdo: Alimentacdo sauda-
vel; Pratica corporal/atividade fisica; Preven-
gao e controle do tabagismo; Redugao da
morbi-mortalidade em decorréncia do uso
abusivo de alcool e outras drogas; Reducdo
da morbi-mortalidade por acidente de tran-
sito; Prevencao da violéncia e estimulo a
cultura de paz; e Promogao do desenvolvi-
mento sustentavel.

O destaque da Revista Brasileira de Saude
da Familia para o tema Promocdo da Saude
ratifica o compromisso do Ministério da Saude
na identificacdo e divulgacao de experiéncias
para promocgao da cooperacgao horizontal,
no sentido de ampliar e qualificar as agoes
de promogao da saude nos servicos e na
gestdo do Sistema Unico de Saude.

José Agenor Alvares da Silva
Ministro da Saude
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Teatro dos agentes comunitarios de saude
do Piaui tem Promocéao da Saude como

personagem principal

a parceria costurada en-
tre a prefeitura de
Parnaiba (PI) e o Teatro
dos Agentes Comunitari-
os de Saude (TACS), ambos sdo
unanimes em dizer que, hoje, o prin-
cipal fundamento do Teatro é co-
laborar com a Secretaria Municipal
de Saude e a estratégia Saude da
Familia no trabalho de educagéo em
saude, na atencdo basica e na pre-
vengao, considerada pelos gestores
em saude como fundamental para
melhorar a qualidade de vida e o
nivel de salde da comunidade.

Como parceira dessa histdéria com
final feliz esta a secretaria munici-
pal de Sallzie. Para a secretaria de
Salde, Ivonete Beltrdo, o que le-
vou a SMS a dar apoio a essa acao
de promocao da salde é que a pro-
posta do grupo se integrava ao

contexto da estratégia Saude da
Familia.

"Com o aperfeicoamento de traba-
Ihos que abordam temas atuais e a
inclusdo deste modelo junto a es-
tratégia Saude da Familia, fato que
também tem servido de suporte
para as secretarias de Desenvolvi-
mento Social e Cidadania, Educa-
cao e Turismo, entre outros, o grupo
se consolida como um dos mais im-
portantes métodos de divulgagdo
e educagdo em saude nos diver-
sos temas abordados como den-
gue, aleitamento materno, vacina-
cao, Aids, pré-natal e gravidez na
adolescéncia", salienta.

Quanto a integragdo com outros
grupos, um dado importante nessa
politica de didlogos intersetoriais é
que os componentes do TACS ja
ministraram oficinas de teatro para
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adolescentes participantes de pro-
jetos da secretaria de Desenvolvi-
mento Social e Cidadania do muni-
cipio sobre as oficinas de teatro.
Tais oficinas tém o propdsito de es-
timular os adolescentes a se apro-
ximarem do teatro e incentivar, de
maneira ludica e participativa, a dis-
cussao de temas como Aids, dro-
gas, violéncia, gravidez. Ao final
destas Oficinas, que trabalham tam-
bém a auto-estima individual e co-
letiva, os grupos de adolescentes



apresentam a sua propria peca
de teatro com tematica livre.

A cena, por exemplo, levada ao
palco pelo grupo Teatro dos
Agentes Comunitarios de Sau-
de, na peca "A Ultima Tabacada
de Chico", ganha ainda mais
dramaticidade quando o local
escolhido para a encenacdo des-
se teatro: uma pracga publica de
Parnaiba, cidade localizada no
extremo norte do Piaui. A céu
aberto, na platéia, rostos mar-
cados pela dura lida nos traba-
Ihos mais pesados. No palco, um
elenco de atores dispostos a
mostrar a arte de se viver com
saude. Nos coragoes, a certeza
de que no palco da vida, o per-
sonagem principal é o cidad3o.

Usada como forma ludica para
dar um recado sério, "A Ultima
Tabacada de Chico" é um espe-
taculo comico e também drama-
tico que enfatiza bem os males
do fumo. "E mais assimilavel uma
informagdo por intermédio do
teatro, pois, a linguagem artisti-
ca tem mais impacto"”, explica o
coordenador-geral do grupo,
Juarez Fontenele.

Acompanhado pelo dramaturgo
e diretor do TACS, Francisco das
Chagas Araujo da Silva (o
Chagah), Juarez Fontenele lem-
bra que a idéia de usar o teatro
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“o desafio é integrar os
varios assuntos
pertinentes a
promocao e prevencao
da saude. Segundo
seu entendimento,
uma mesma peca
sempre aborda varios
assuntos, desde a
dengue e como acabar
com 0 mosquito ou
como conduzir o pré-
natal, até as DST/Aids
€ como usar
adequadamente o
preservativo. "De
maneira informal e
descontraida, chega a
populacao informacoes
importantes para que
ela possa ter ampliado
0 Seu acesso a
cidadania”

para disseminar o conhecimento
sobre salde para a populagdo sur-
giu da necessidade de melhorar o
trabalho dos agentes comunitarios
de saude, junto as familias atendi-
das nas comunidades de Parnaiba.

Rir a vontade, interagir com quem
se apresenta e com os demais es-
pectadores, além de absorver to-
das as informacdes repassadas nas
apresentacOes faz parte de uma
estratégia de construcdo coletiva.
A escolha de cada tema nas apre-
sentagdes do grupo esta condicio-
nada as necessidades do trabalho
dos ACS. "O processo criativo se
da de forma simples", conta Juarez,
para quem as discussdes do grupo
dao o grande tempero do espeta-
culo. Assim, sao discutidos os prin-
cipais aspectos do tema a ser abor-
dado, depois escolhido o género de
teatro mais adequado dentro des-
se aspecto e criado o roteiro do
espetaculo. "Desenvolvemos e es-
crevemos os textos depois de
pesquisar e fundamentar o tema.
E, ao longo do processo de mon-
tagem e oficinas, novas idéias vao
surgindo e se incorporando a peca".

Os planos da dupla para esse ano
incluem a participagdo na mostra
teatral do Congresso de Preven-
cao DST/Aids, em Belo Horizonte,
e as montagens do figurino da peca
"Com Aids é outra estéria" e do es-
petaculo "Ciranda Limpeza".

As apresentagdes sdao agendadas
junto as equipes da estratégia Sau-
de da Familia e demais secretarias
por ocasiao de eventos de grande
concentracao popular e a mensa-
gem, segundo Ivonete Beltrdo, "é
levada de maneira simples e ao
mesmo tempo completa e diverti-
da, permitindo a participacao do
publico com excelentes resultados
no alcance dos objetivos propos-
tos".

"Agora, o projeto tem os desafios
de conseguir outras fontes de fi-
nanciamento, além do Programa
Municipal de DST/Aids, e conciliar
a demanda da comunidade com a
disponibilidade do grupo, ja que o
teatro é uma estratégia de traba-
Iho destes profissionais de salde,
gue no dia-a-dia tém uma agenda



de atividades como agentes co-
munitarios de salude", argumenta.
Por fim, existe a plataforma de
estruturacdo do grupo como orga-
nizagao da sociedade civil, de modo
a ter mais alternativas para
viabilizar recursos para o trabalho
do grupo.

A coordenadora do Programa Mu-
nicipal de DST/Aids de Parnaiba,
Alice Vitdria Freire Cordeiro
Sampaio, conta que, ao comple-
tar 10 anos de atuacao, o trabalho
destes agentes comunitarios/ato-
res passou a ser reconhecido, por
meio de apresentacdes em even-
tos nacionais e regionais. Em sua
avaliacdo, o desafio é integrar os
varios assuntos pertinentes a pro-
mMocao e prevencado da salde. Uma
mesma pega sempre aborda varios
assuntos, desde a dengue até as
DST/Aids. "De maneira informal e
descontraida, chega a populacdo
informacdes importantes para que
ela possa ter ampliado o seu aces-
so a cidadania", observa. Ela apre-
senta ainda um outro grande de-
safio: adequar a apresentacao do
assunto a faixa etaria e ao nivel
de escolaridade e compreensado da
platéia.

Comunidade e Teatro

tuacGes memoraveis em pecas
como A Festa do Boi Estrela,
que trata da Aids, vacinagéo, pré-

natal, combate a dengue e aleita-
mento materno; Com a Aids é ou-
tra estoria, falando do uso da ca-
misinha, dos meios de transmissao
da Aids e como se prevenir da do-
encga; O Boicidente, revelando o
mundo da educagdo no transito; e
A Ultima Tabacada de Chico, sobre
a prevencgao do tabagismo, mar-
caram a vida de muita gente nas
comunidades,

Integrante da Associagao de Mo-
radores do bairro Igaragu-Parnaiba,
Maria de Lourdes Pereira do Nasci-
mento deu um panorama de como
estad o trabalho do TACS nas co-
munidades. "E 6timo porque leva
as informag0es para as pessoas que
ainda nao tem acesso a elas. Gra-

cas a este teatro estas informa-
cOes sdo levadas a um publico
maior, principalmente nas escolas,
nas periferias da cidade. E impor-
tante porque ndo fala s6 de DST/
Aids, mas € mais abrangente e fala
até de meio ambiente".

Ja para o ator do grupo TACS, que
€ também agente comunitario de
saude e o lobo na pega "Com Aids
€ outra estéria", Jacy Luiz de Je-
sus Batista, é importante fazer
parte do projeto porque " é uma
oportunidade tanto de aprender,
como de ensinar e levar a saude
para a populagao por meio da in-
formacao e do humor".

Puablico lota praca central da cidade para prestigiar encenacido da peca "A Ultima Tabacada de Chico"
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Estado promotor da saude

Escolas Promotoras de Satde e Estratégia Saude da Familia
Acao Intersetorial exitosa

Estratégia Escolas Pro-
motoras de Saulde, de
senvolvida no Estado do
Tocantins, por meio da
parceria entre Saude e Educagdo,
procura dar respostas a questdes

sobre "como promover" a
integragdo entre essas duas areas
e tem entre seus objetivos ampliar
o desenvolvimento e implemen-
tacdo de uma politica intersetorial
de atencao integral a salide esco-

lar que priorize a promogao da satide
e, dessa forma, promover a
integracdo entre os servicos de
salde e a escola, bem como entre
os setores e as politicas de Saude
e Educacdo; um de seus desafios




é fazer com que a gestdo e o pla-
nejamento assumam a construcao
de habilidades para a promocao de
aliancas e implementacao de pro-
jetos coletivos, também como ta-
refa, ampliando a capacidade de
analise e de intervengdo.

Implantada em ambito estadual em
marco de 2002, é desenvolvida em
Palmas, capital do Tocantins, des-
de 1999. As modificacdes, ocorri-
das no Projeto "Saulde Escolar", do
Fundo Nacional de Desenvolvimento
da Escola e Ministério da Educa-
gao e Cultura - FNDE/MEC, leva-
ram a reflexdo e, conseqlientemen-
te, a reorganizagdo do trabalho de-
senvolvido.

A revisao do modelo organizacional
e operacional a partir dos principi-
os e da légica do Sistema Unico de
Salde (SUS), das bases concei-
tuais da Promocao da Saude (Car-
ta de Ottawa), da Iniciativa Esco-
las Promotoras de Saude (Organi-
zagao Pan-Americana de Saude -
OPAS) e das diretrizes Curriculares
Nacionais da Educacgdo, adotando
como eixos estruturantes a ges-
tdo, a formagdo e o processo de
ensino e aprendizagem, tem con-
tribuido para que os setores de
saude e educagdo construam ob-
jetivos e objetos de investimento
comuns e o processo de trabalho
desenvolvido tem possibilitado a in-
clusdo das escolas na rede de cui-
dados progressivos com a saude
fortalecendo a consolidacdo do
Sus.

A Estratégia é gerenciada nas es-
feras estadual, municipal e local por
meio das Equipes de Gerenciamento
Integrado (EGI), formando um sis-
tema de co-gestdo entre salde e
educacao que tem entre seus ob-
jetivos efetivar a intersetorialidade.

No ambito local as escolas sdo
referenciadas a unidade de salde,

responsavel pelo territério onde a
escola esta inserida. Vale ressaltar
gue a referéncia € estabelecida ndo
apenas para problemas e enfermi-
dades mas principalmente para a
gestao integrada, envolvendo di-
agnostico, analise situacional, pla-
nejamento estratégico, programa-
¢ao, monitoramento e avaliacdo,
tendo como desafios: construir ob-
jetivos e objetos de investimentos
comuns; produzir co-responsabili-
dade em relacdo a comunidade e
ao territdério onde esta localizada a
escola e desenvolver sentimentos
de pertinéncia e pertencimento.

Desta forma as coordenacdes da
escola e das equipes de saude,
sejam do Programa de Agentes
Comunitarios de Saude ou da Es-
tratégia Saude da Familia, consti-
tuem as Equipes Locais de
Gerenciamento Integrado. O tra-
balho articulado da equipe escolar
com as equipes de saude, permite
que o escolar seja assistido em seus
principais ambitos de convivéncia:
escola, familia e comunidade.

Esta articulagdo tornou viavel a
implantacao de um sistema entre
a escola e a unidade de saude, por
meio das visitas domiciliares do
Agente Comunitario de Saude rea-
lizadas por solicitacao da Escola, a
partir de critérios de observacdo
acordados, relata Regiane Rezende,
Coordenadora da Atencdo Basica
do Estado do Tocantins.

No dmbito municipal a Equipe de
Gerenciamento Integrado é forma-
da pelas Secretarias Municipais de
Salde e Educacao e pelas Direto-
rias Regionais de Ensino e no ambi-
to estadual pelas Secretarias Es-
taduais de Salde e de Educacao e
Cultura e pela Unido Nacional dos
Dirigentes Municipais de Educagao.

O sistema estabelecido entre a es-
cola e a unidade de salde, além

de alcancgar cerca de 80% de
efetivagao, tem oportunizado, se-
gundo as proprias equipes de sau-
de, a deteccao de problemas que
nao estdao sendo percebidos nas
visitas domiciliares dos agentes co-
munitarios, posto que a periodici-
dade de visita € mensal e algumas
vezes a familia procura ocultar o
problema ou até mesmo nega-lo.
Por meio da expressao ou queixa
dos problemas no ambiente esco-
lar, varios casos, alguns que ne-
cessitaram de intervengao do con-
selho tutelar e outros que neces-
sitaram de atengdo médica com
certa urgéncia, ou até mesmo uma
acdo rapida de bloqueio de doen-
cas transmissiveis, foram
desencadeadas por meio do desen-
volvimento deste sistema.

A proposta de co-gestdo é
viabilizada também pelo processo
de educagao permanente destas
Equipes, no qual pode ser desta-
cada a formacao para a gestao in-
tegrada, onde profissionais de sau-
de e educacdo participam e cons-
troem de forma coletiva, concei-
tos, objetivos e possibilidades e
desenvolvem em conjunto, habili-
dades e competéncias, para os
desafios identificados por meio de
um processo de ensino aprendiza-
gem, que tem como base a educa-
Gao popular. Este processo de edu-
cacao permanente também é com-
prometido com a "socializacao do
Sistema Unico de Satde (SUS)" ou
seja com a apropriacao sobre as
informacgdes e formas de participa-
Ggao e de acesso a esse sistema
tendo como objetivos: promover
uma releitura do SUS a partir da
compreensao do espaco da escola
como um espacgo para o fortaleci-
mento e efetivacdo dos principios
e diretrizes deste sistema,
enfocando a participagao e o con-
trole social; promover uma refle-






xao sobre a importancia da partici-
pacao popular; promover a ampli-
acao dos espacgos de participacao
dos estudantes nos processos
decisodrios e na vida da escola; bem
como fazer estes mesmos movi-
mentos e reflexdes em relagdo as
equipes de salde e ao espaco das
unidades de saude.

Sovde

Sducarae

A Gestao Integrada da Estratégia
nas trés esferas conferiu um salto
no desenvolvimento da relacdo en-
tre salde e educagdo e na propria
compreensao sobre a responsabili-
dade da Educacao e da Saude em
envolver outros setores para a pro-
mogdo da saude e qualidade de
vida. A compreensao ampliada da

saude, promovida por este proces-
so, também reflete nas acdes de
educacdo em salde e nas deci-
sdes da escola e das unidades de
saude.

O desenvolvimento deste trabalho
integrado e de educacdo perma-
nente possibilitou a realizacdo do




planejamento estratégico integra-
do e ascendente. Desta forma o
planejamento da Equipe Estadual
foi desenvolvido a partir da deman-
da do planejamento das Equipes Mu-
nicipais de Gerenciamento Integra-
do. Este planejamento possibilitou
a criagao de uma Matriz de
Pactuacdo, por meio da qual sao

pactuados indicadores, metas e a
programacao a ser realizada em
conjunto pelos setores saude edu-
cacdo, para o alcance das mes-
mas.

Outro aspecto importante é refe-
rente a institucionalizacao, obser-
vada pelas portarias e resolucdes
da Comissao Intergestora Bipartite,
a inclusdo da Estratégia nos ins-
trumentos de gestao do Sistema
Unico de Salde e a articulagdo e
estudos da Secretarias Estadual e
Municipais de Educagao e da Uniao
Nacional dos Dirigentes Municipais
de Educacdo/TO, para a inclusao
da Estratégia Escolas Promotoras
de Salde, como forma de
operacionalizar a Promocao da Sau-
de, no curriculo e Projetos Politi-
cos Pedagdgicos.

Um dos desafios da interse-
torialidade é provocar a inquieta-
Gdo em relagdo a resisténcia a mu-
dangas e com isso evitar a aco-
modagao das pessoas e paralisa-
cao dos processos. A
intersetorialidade possibilita
releituras da realidade a partir de
um novo olhar de um outro setor,
e nessa troca pode provocar refle-
x0es e suscitar mudangas em am-
bos os setores.

Dentre as principais caracteristicas
da integracdo das politicas publi-
cas de saude e educagdo, citadas
por Elvina Gomes de Souza e
Aguifaneide Lira Dantas Gondim,
Integrantes da Equipe Estadual de
Gerenciamento pela Secretaria Es-
tadual de Educacao e Cultura, tem
sido o reconhecimento da contri-
buicdo que a Saude pode oferecer
para melhorar a qualidade da Edu-
cacdo e vice-versa, percebendo
que esta parceria soma conheci-
mentos dentro das Escolas.

O processo de trabalho desenvol-
vido entre as Equipes tem estabe-

lecido modificagdes, que em rela-
cdo a proposta da promogdo da
saude sdo importantes, como a for-
ma de evidenciar e descobrir as
causas dos problemas, desenvol-
vendo um pensamento
epidemioldgico e estratégico, con-
tribuindo para a nao naturalizacao
de problemas que muitas vezes ja
se apresentavam na escola, mas
que por ndo serem evidenciados e
questionados, eram deixados em um
segundo plano. A modificacdo da
forma como a equipe de salde se
relaciona com a escola, buscando
planejar as agdes em conjunto,
mudando uma cultura de interrup-
Gao das aulas e da rotina escolar,
com atividades pontuais, como pa-
lestras ou campanhas, sem progra-
macao e adaptacdo ao contexto e
ao publico a quem sdo dirigidas,
também sdo ganhos importantes do
ponto de vista da intersetorialidade
e da promogdo da saude.

Outro ganho é a modificagdo
organizacional e estratégica da es-
cola, que pode ser observada quan-
do: a escola muda o horario da
merenda, implanta o recreio dirigi-
do, mobiliza a comunidade para a
confeccdo e colocacdo de corti-
nas nas salas de aula para reduzir
o reflexo do sol no quadro e em
conseqiiéncia a dor de cabega, a
reforma e construcao de banhei-
ros, entre outras. Desta forma a
operacionalizagdo da estratégia
Escolas Promotoras de Saude tem
contribuido para uma gestdo es-
colar voltada para a Promogao da
Salide com base em evidéncias.

Toda esta mobilizagao envolve ne-
gociacao, partilha de poder, reco-
nhecimento de limitagOes, despren-
dimento, disponibilidade e disposi-
Gao para o trabalho em equipe, re-
conhecimento e valorizagdao de ou-
tros saberes, o que por si ja sao
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ganhos, posto que sdo aspectos
fundamentais para a efetivacdo da
Promogdo da Saude.

A Estratégia Escolas Promotoras de
Saude tem induzido a discussao
sobre a Promogéo da Saude no Es-
tado do Tocantins, em decorrén-
cia da necessidade de articulagao
entre os setores. As Politicas Na-
cionais de Promogdo da Saude e
de Atengdo Basica, bem como o
Pacto pela Saude vieram fortale-
cer este movimento.

Escolas Promotoras de Saude
em Araguaina

A Estratégia Escolas Promoto
ras de Saude foi implantada
no municipio de Araguaina em ju-
lho/2002, por meio de convénio fir-
mado entre a Prefeitura Municipal
e a Secretaria Estadual de Saude
Ela abrange 53 Escolas da Rede Pu-
blica de Ensino (municipais e esta-
duais), tendo como publico-alvo
10.812 aluno do Ensino Fundamental
(12 a 423 série).

Tendo como foco a escola que esta
inserida na area de abrangéncia da
estratégia SF/PACS e por meio da
andlise da realidade da comunida-
de escolar, a equipe escolar e a
Equipe Saude da Familia realizam
um planejamento conjunto das
acoes de promocdo de saude a
serem trabalhadas por meio das
evidéncias e ndo por intermédio de
programas pré-estabelecidos.

Sobre o processo de indugao do
Estado do Tocantins para a pro-
mocao de saude, as integrantes da
Equipe Municipal de Gerenciamento
Integrado de Araguaina, Alessandra
Carla Olm, Alessandra Reis de

Atualmente a Estratégia esta im-
plantada em 10 municipios do Es-
tado integrando 205 escolas e 98
unidades de salde e atendendo a
cerca de 34% das criancas matri-
culadas do 1° ao 5° ano da edu-
cacdo basica nas escolas publicas
da zona urbana do Tocantins e esta
sendo elaborado um projeto para
implantagdo nos demais municipios
do Estado, como resultado da de-
manda do planejamento ascenden-
te e da solicitagdo para implanta-
¢do nestes outros municipios.

As Politicas Nacionais de Atencdo
Basica e Promocdo da Saude, bem
como o Pacto pela Saude refor-
cam a possibilidade de efetivagao
da Promocao da Saude como pro-
posta e compromisso de Estado,
contudo faz-se necessario melho-
rar e ampliar a articulagao e co-
responsabilidade entre os setores
da sociedade e contar com a par-
ticipacao e controle social neste

Queiroz e Aguida Luiza Dias da Cos-
ta Ribeiro, informam que com a
EEPS, os temas relacionados a Sau-
de sdo abordados com base no
contexto da comunidade escolar,
com enfoque na promogao de sau-
de e ndo na doenca. Nessa pers-
pectiva, as Escolas Promotoras de
Salde deram um salto de qualida-
de no que diz respeito a participa-
cao consciente da populagao.

No entendimento dos gestores da
saude local, a comunidade escolar
aprendeu e passou a identificar,
prevenir e reduzir problemas e ris-
cos para a saude na escola e na
comunidade, criando oportunidades
de educagao, socializagao de in-
formagoes e tomada de decisdes
resultando no compartilhamento de
responsabilidades.

processo, por meio de um esforgo
coletivo para a compreensao e
adesao a estas propostas.

“Atualmente a
Estratégia esta
implantada em 10
municipios do Estado
integrando 205 escolas
e 98 unidades de
saude e atendendo a
cerca de 34% das
criangas matriculadas
do 19 ao 5% ano da
educacao basica nas
escolas publicas da
zona urbana do
Tocantins e esta sendo
elaborado um projeto
para implantacao nos
demais municipios do
Estado”

A EEPS dentro de Araguaina tra-
balha de forma sistematizada com
os profissionais (gerentes munici-
pais, gerentes locais, agentes es-
colares, agentes comunitarios,
equipe escolar, equipe de salde,
pais e alunos), compondo uma equi-
pe integrada para a articulagao e
desenvolvimento da Estratégia

As acOes sao desenvolvidas de for-
ma multidisciplinar, procurando es-
timular a participacao dos alunos,
pais e comunidade, respeitando as
opinides e conhecimentos ja exis-
tentes. Dessa forma o tema relaci-
onado a saude é abordado de for-
ma dinamica, com base na cons-
trugdo de idéias, permitindo a re-
flexao e autonomia.
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Pedrinhas - SE

Reisado - Idosos recuperam tradicoes e alegrias

m Pedrinhas, pequeno

municipio no estado de

Sergipe, distante 89

quilometros da capital
Aracaju, até um ano e meio atras,
o pessoal da terceira idade anda-
va meio cabisbaixo, cismado com
o peso dos anos, so falava em
doencas, desgostoso com as ma-
zelas familiares e com essa nova
ordem dos tempos modernos que
manda os avés cuidarem dos ne-
tos enquanto os pais vao para o
trabalho ou para o lazer. Motivos
de sobra para a melancolia entrar
e adoecer ainda mais aquela gen-
te sem perspectiva naquela cida-
de de apenas 8.700 habitantes.
A procura por atendimento na Uni-
dade Basica de Saude em busca
de consultas, medicamentos e
para medir a pressao arterial era

uma constante. "Isso é um abu-
S0, ndo esta certo. E preciso mu-
dar essa triste realidade", resmun-
gou um dia a enfermeira da es-
tratégia Salude da Familia Rosavina
da Conceicdo Santos, de 65 anos.
Ela comegou entdo a pensar em
uma alternativa de promover a
salde dos idosos de Pedrinhas.

A enfermeira tinha intimidade com
um grupo de aproximadamente 200
idosos por meio do projeto "Grupo
de Amigos da Terceira Idade",
promovido pelas secretarias mu-
nicipais de Saude e de Agao So-
cial. Nos encontros com o grupo,
os objetivos ainda se fundamen-
tavam nos métodos tradicionais
de educacdo e saude. "Atender o
hipertenso, medir a pressao, cui-
dar do pé diabético, fazer pales-
tras sobre os cuidados com a ali-

mentagao, com o uso de bebidas
alcodlicas e do fumo. O arroz com
o feijdo basico que por nada des-
se mundo alterava aquele quadro
depressivo estampado nos rostos
dosidosos", lembra a enfermeira.

Para mudar este contexto, a en-
fermeira decidiu promover a sau-
de a partir do conceito holistico
de ser humano, de individuo e de
saude. E uma lembranca saudosa
da infancia de Rosavina emergiu
e trouxe com ela uma possibilida-
de de alegria e perspectivas: o
Reisado. "Quando era crianga eu
gostava tanto do Reisado, era
sempre uma grande festa que
contagiava todo mundo. E ficou
l& na minha infancia, ninguém mais
aqui no Sergipe ouve falar sobre
essa manifestacdo cultural tao
bonita que a gente canta, toca e



danga nas pragas, nas ruas. E
uma maravilha de cores", empol-
ga -se a enfermeira.

Pronto, era isso! Assim como
aquela lembrancga estava viva na
memoria de Rosavina podia estar
também na mente daquelas ou-
tras pessoas. Era preciso resga-
tar as referéncias culturais daquele
grupo e o Reisado era o caminho.
Uma folia que certamente alegra-
ria o triste cotidiano daqueles se-
nhores e senhoras. Uma busca da
identidade cultural. Um encontro
com o prazer.

A proposta foi aceita com entusi-
asmo por todo o grupo. Até mes-
mo por aqueles, a maioria, que de
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imediato se candidataram a um
discreto lugar na platéia. "Em cena
nem pensar”, disse Seu Pedro, de
89 anos, um pouco envergonha-
do, mas com um sorriso maroto
nos olhos como quem ia se diver-
tir a valer. Mas deixa estar que
Rosavina continuava de olho nos
talentos esquecidos de cada vovo
e vovoé daquele grupo. Muito em
breve eles iriam também brilhar,
pensava a enfermeira.

Producao

Apés a escolha do elenco for
mado por 16 pessoas, cada
um escolheu o personagem que
mais |he agradava.
Outros se propuseram
a costurar, a bordar,
enfim, a realizar as di-
versas funcbes neces-
sarias a uma produgdo
teatral e musical,
como o Reisado. Até
que surgiram os pri-
meiros entraves: Onde
ensaiar? Quem ensina-
ria as musicas? E as
dancas? Quem seriam
os tocadores? Como
paga-los? A indumen-
taria? Como conse-
guir? Quem faria? A
quem recorrer? Tantas
perguntas! Tantas
quantas foram as res-
postas que chegaram
para viabilizar o pro-
jeto. "Dentro do pré-
prio grupo tinha uma
senhora que os pais
dela sabiam dancar e
cantar as musicas do
Reisado. E com esfor-

Go, eles, juntamente com outras
pessoas e até nds, conseguimos
lembrar as dancas e os canticos.
A Associacao de Moradores ce-
deu o prédio para os ensaios. Dois
idosos sabiam tocar a Zabumba e
o Triangulo, e fomos a procura do
sanfoneiro", conta Rosavina.

O grupo se quotizou para pagar o
sanfoneiro durante os primeiros
ensaios, até que recorreram a
Secretaria de Acdo Social que
aprovou o projeto e liberou re-
cursos para viabilizar toda a pro-
ducdo. "A estréia foi um sucesso,
ja fizemos apresentacdo até na
capital Aracaju durante a realiza-
¢do da 12 Mostra de Saude do
Estado", comemora a enfermeira.
E pasmem, cada apresentacao do
Reisado tem duracao de trés a
quatro horas, haja folego. "Eles
rejuvenesceram. Nao pensam mais
em doenca como antes. Nao es-
tdo mais na idade do condor. A
pressao arterial e o diabetes es-
tao sob controle. Agora, entusi-
asmados, eles dizem para todo
mundo: "somos atores e atrizes
no palco da vida".

Mas, ainda, sobrava talentos ali
naquele grupo de idosos que ape-
nas o Reisado ndo comportava.
Rosavina decidiu entdo cadastrar
€ mapear o modus vivendi de to-
dos eles, com a ajuda dos cole-
gas de equipe: o odontdlogo Fa-
bio Santos Freitas, o médico
Romulo Rodrigues Silva, o auxiliar
de enfermagem Joel Henrique
Alves e a assistente social Maria
Emilia Vilanova Ribeiro. "Foi
revelador a quantidade de sabe-
res e fazeres que estavam es-
condidos, adormecidos, desvalo-
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rizados em cada um daqueles ido-
sos", diz a enfermeira.

Um sabia dangar tango, outro val-
sa, outro forrd, outra carimbd. Uma
sabia fazer beiju, outra boneca,
outro chapéu, outros crochég, ta-
petes, tricd, marcenaria, escultu-
ra e muitos outros cozinhavam
muito bem. Diante de tdo rica di-
versidade de talentos, Rosavina
disse a eles que se quisessem po-
deriam mudar o rumo de suas vi-
das, amenizar os sofrimentos, as
tristezas, controlar a pressao ar-
terial, o colesterol, o diabetes e
que para isso o melhor remédio
seria fazer o que mais gostavam,
ou seja, extravasar os talentos.
"Nada de continuar tomando con-
ta de netos, deixe isso para os
pais que sao filhos que vocés ja
cuidaram e educaram. Nada de

brigar com filhos alcodlatras, pas-
sar mal e ir parar no pronto socor-

ro. Ndo. E chegada a hora de le-

varmos uma vida mais saudavel,
mais tranquila, com mais alegria e
mais prazer", disse a enfermeira ao
grupo de 200 idosos.

Atualmente, um ano e meio de-
pois, Rosavina atesta que a qua-
lidade vida de 80% deles melho-
rou: "Os trabalhos que produzem
sdo expostos em bazares ou em
festas comemorativas e muitos
sao comercializados e ajudam na
aposentadoria. Basta olhar nos
olhos deles. Tem brilho. Tem vida.
Tem esperanca. Os queixumes di-
minuiram. A fila na unidade de sau-
de diminuiu. E as pilulas que eles
mais tomam hoje em dia sdo as
pilulas da alegria", completa.

Reisado

O Reisado chegou ao Brasil jun
to com os colonizadores por-

tugueses, que ainda conservavam
a tradicdo em suas pequenas aldei-
as, celebrando o nascimento do
Menino Jesus. Em Portugal é co-
nhecido como Reisada ou Reseiro.

No Brasil € uma espécie de revista
popular, recheada de histoérias fol-
cléricas, mas sua esséncia conti-
nua a mesma, com uma mistura de
temas sacros e profanos.

O Reisado tradicional é formado por
um grupo de musicos, cantores,
dancarinos que percorrem as ruas
das cidades e até propriedades ru-
rais, de porta em porta, anuncian-
do a chegada do Messias, pedindo
prendas e fazendo louvacoes aos
donos das casas por onde passam.

A denominacdo de Reisado ainda
persiste em Alagoas, Sergipe e
Bahia. Em diversas outras regides o
folguedo é chamado de Bumba-meu-
boi, Boi-de-Reis, Boi Bumba ou sim-
plesmente Boi. Em Sdo Paulo e Mi-
nas Gerais é conhecido como Folia
de Reis, onde a festa é composta
de apresentacdes de grupos de
musicos e cantores, todos com rou-
pas coloridas, entoando versos so-
bre o nascimento de Jesus Cristo.

Em Sergipe, é apresentado em qual-
guer época do ano e ndo apenas
nas festas de Natal e Reis. Os te-
mas de seu enredo variam de acor-
do com o lugar e o periodo em que
sao encenados: amor, guerra, reli-
gido, entre outros.

O Reisado € uma das tradigbes po-
pulares mais ricas e apreciadas do
folclore brasileiro, principalmente na
regiao Nordeste.



0do Pessoa sediou, re-
centemente, o I Encon-
tro de Experiéncias
Exitosas da estratégia
Saude da Familia do Nordeste. No
conjunto de trabalhos apresen-
tados um se destacou: A Histé-
ria da Saude no Brasil em versos
de cordel, de José SavioTeixeira
Pinheiro, médico da estratégia
Saude da Familia, no Ceara.

Segundo Pinheiro, esse texto é
apenas "uma parte" do trabalho
desenvolvido por sua equipe, cuja
tematica central é A Literatura
de Cordel como instrumento de
educacdo popular para a Saude/
Projeto Receitando o Cordel na
Saude Coletiva.
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Literatura de Cordel como instrumento
de educacao popular para a saude

Encontro de Experiéncias Exitosas em Saude da Familia
premia médico que usa arte para sensibilizar as pessoas

Ele conta que objetivo da inicia-
tiva é capacitar profissionais de
salde e de outros setores, es-
tudantes e entes ndo governa-
mentais para promoverem um
melhor intercdmbio da comunida-
de com os gestores utilizando a
literatura de cordel como instru-
mento de educagao popular para
a saude.

Ascensao do cordel e a saude

De acordo com o Projeto Re
ceitando o Cordel na Sau-
de Coletiva, a Literatura de Cor-
del sempre foi apreciada pelo

grande publico, dai ser definida
como poesia popular, narrativa
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impressa. Chegou ao Brasil trazida
pelos portugueses, no século
XVII, apesar de ja existir na Ale-
manha desde os séculos XV e XVI.
No Nordeste brasileiro, o ano de
1830 é considerado, historicamen-
te, o ponto de partida da poesia
popular com tematicas centradas
em narrativas tradicionais e fatos
circunstanciais, apesar do movi-
mento editorial sé ter sido inicia-
do nos primardios do séc. XX.

Durante a sua trajetéria sofreu
inimeros revezes, sendo o maior
deles a partir de 1945 com o apa-
recimento do radio e do cinema,
da evolucao dos meios de trans-
portes e da intensa migragao in-
terna.
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Atualmente, ainda segundo o
projeto, este estilo literario esta
em franca ascensao, abordando
temas diversos e mostrando que
venceu todos os desafios
tecnoldgicos da comunicagao fa-
lada e escrita, dai a sua impor-
tancia no processo educativo do
pais. "Estamos utilizando este
método em Educagdo em Saude
por ser um método pratico, di-
vertido, econdmico, popular e
facilitador no processo de fixa-
cdo das idéias", explica Pinheiro.

Cordel torna atrativa
Educacao em Saude

A metodologia utilizada desen
volve-se no municipio de
Carius (CE) desde o inicio do ano
de 2005, onde é utilizada a Lite-
ratura de Cordel, tanto oral quan-
to escrita, nas acdes de Educa-
¢do em Saude. O método é em-
pregado no incentivo a lactantes

> Savio Pinheiro
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sobre a importancia do aleitamen-
to materno com versos anexa-
dos ao cartdo da gestante; na
capacitacao da estratégia Sau-
de da Familia e na
conscientizacdo comunitaria so-
bre Hanseniase; na divulgagdo de
acdes preventivas e curativas
em gincanas sobre a Dengue, em
parceria com a Secretaria Muni-
cipal de Educacao, e em oficinas
de salide comunitaria com o0s pro-
fissionais de saude do municipio.

Para o médico-poeta José Savio
ja existem resultados praticos
com o desenvolvimento do pro-
jeto: foram capacitadas e discu-
timos a problematica do estigma
da Hanseniase com as cinco equi-
pes da estratégia Saude da Fa-
milia, com os técnicos e auxilia-
res de enfermagem e com os
agentes comunitarios de saude
do municipio; todas as lactantes
foram incentivadas a pratica do
aleitamento materno durante

este periodo; foi feito um traba-
Iho de orientacao no distrito de
Caipu, em relagdo as medidas
preventivas e curativas da Den-
gue; e todos os estudantes do
ensino fundamental foram orien-
tados em agoes de saude coleti-
va. Savio salienta que "todas es-
sas acoes foram conduzidas de
forma continua e programadas".

Na avaliacao do vencedor do En-
contro de Experiéncias Exitosas
da estratégia Saude da Familia,
observando-se os resultados ob-
tidos com esta nova metodologia,
a forma dinamica que se conse-
guiu empregar junto ao publico-
alvo e a aceitagao geral dos usu-
arios do sistema e dos profissio-
nais "conclui-se que a literatura
de cordel desempenha uma im-
portante fungdo como forma pe-
dagogica no processo ensino-
aprendizado por conseguir tornar
mais atrativas as atividades de
Educacdao em Saude".

Savio P'\nheil‘O_
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Na década de sessenta
Comecei a observar

O doente ter acesso
Para os seus males curar
Ficando bem satisfeito
Com enorme bem-estar.

Quando se sentia doente
Procurava um hospital

E encontrando muitos médicos
Tinha um sucesso total
Reduzindo num instante

O seu destino fatal.

Sentindo dor de barriga
Tratavam apendicite

Pois efa mais lucrativo
Que tratar bem a enterite
Curavam até mau-olhado
Internavam sinusite.

O doente ao qual refiro-me
Sempre beneficiado

Ndo era qualquer um, nao!
Era aquele apadrinhado

Que tivesse um bom emprego
Ou um titulo carimbado.

O Brasil desenvolvia
Todo o seu potencial
Divulgando para o mundo
O seu poder estatal

E na doencga crescendo
De forma descomunal.

A prevencao era utdpica

A promocao nao existia,
Mas o que o povo almejava
Com tamanha maestria

E que o governo curasse
Tanta dor, tanta agonia.

Mas o modelo existente
Da saude, que havia
Era centrado na cura

A doenca seduzia

Os problemas sanitarios
Causavam melancolia.

O americano investia

No modelo brasileiro

Pois lThe vendiam insumos
E alta tecnologia
Ganhando muito dinheiro
Com a sua grande magia.

Governante brasileiro
Pra melhor sobreviver
Fingia fazer o bem

Pra barganhar o poder
Pois na eleicdo era certo
O seu partido eleger.

Em Brasilia o general
Dava a graca do poder
E no estado, o coronel
Imitava-o com prazer
Filhote de coronel

Na cidade vinha a ser.

No ano de setenta e quatro
Bom canadense escreveu
Um trabalho grandioso

Que o0 mundo bem mereceu:
Um relatério perfeito

Pro planeta apareceu.

Marck Lalonde observou
Que a morte ja acontecia
Nao s6 por simples doenca
Que aumentava a cada dia
Existiam outras causas
Que o povo ndo entendia.

Varios fatores genéticos
Danos do meio ambiente
Vitimavam as pessoas
E matavam muita gente
Estilo de vida erroneo
Deixava o corpo doente.

Observando esse achado
A populacdo entendeu
Que a politica vigente
Ha muito ja pereceu
Precisando de mudancgas
Foi assim que aconteceu.

No ano de setenta e oito
Na cidade de Alma-Ata
Pesquisadores atentos
De forma nao abstrata
Fizeram uma conferéncia
Inteligente e sensata.

Sanitaristas sentiam
Insucesso em todo o mundo
O recurso sendo gasto
Governos nao tendo fundo
A saude piorando

Sem um éxito profundo.

Resolveram investir
Invertendo a atengdo

Na saude preventiva

Viram o "xis" da questao
Pois foi na atencao primaria
Que comecou essa agao.

A nogao primordial

Que foi 1& tdo discutida
Elegendo a prevengao
Como meta garantida
Evitaria a doenca

De ma forma combatida.

A UNICEF e a OMS
Patrocinaram o evento
Cento e trinta e um paises
Discutiram o tormento

Que a saude assim passava
Justo naquele momento.
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Com o foco na+acao basica
O mundo se organizou
Viu saude para todos
Em 2000 assim sonhou
Acreditou nessa idéia
Mudancga concretizou.

No ano de oitenta e seis
Foi lavrada grande ata
Ottawa no Canada
Celebrou uma grande data
Com varios sanitaristas

E grupo tecnocrata.

Bela Carta de Ottawa

Nutriu o meu pensamento
Teve cinco bons principios
Pra sonharmos no momento
Se 0s seguirmos no capricho
Haverd contentamento.

Exigiu politicas publicas

Um tanto quanto sadias
Para evitar que os corruptos
De mentes ja tdo vazias
Maltratem nosso planeta
Com as suas vas fantasias.

Conscientizar politicos
Manté-los em sintonia
Co ‘o sistema tributario
Que nos mostra a garantia
E tarefa de nds, todos,
Pra vivermos bem um dia.

Ambientes favoraveis
Com trabalho e com lazer
Necessitam ser criados
Pra o povo poder viver
Melhorando a produgao
Pra vitoria acontecer.

Respeitou o meio ambiente
J& um tanto devastado
Exp0s: se ndo defendermos
Sera este eliminado
Podendo vir a extingao

E o planeta castigado.

Zelar o estilo de vida

Foi tarefa bem vital

Pra continuarmos vivo

E seguindo o natural

Sem cigarro e sem estresse
Ndo bebendo a agua do mal.

Um principio importante
Temos que valorizar
Essa participacao
Chamada de popular
Ela veio mudar tudo

O povo valorizar.

Eleger prioridades
Tomando as decisdes
E esforgo de um povo
Que luta por posigoes,
Discutindo o sistema
Dividindo opinides.
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- Com a aptidao pessoal,
- Pois investir na pessoa

E tarefa capital
E buscar os seus valores
E estratégia bem vital.

Pra saude melhorar

E o povo viver contente
Vamos reorganizar

Os servicos de repente
Pra ndo ferir os principios
E sofrer injustamente.

Inspirados nessas teses

O Brasil desenvolveu

Uma tremenda reforma

Muita gente mereceu
Trabalharam contra as "Forgas"
E a mudanca aconteceu.

A Reforma Sanitaria

Que o.Brasil valorizou

Foi fruto de muito esforco
Que o povo unido gritou
Na Oitava Conferéncia
Brasilia concretizou.

A partir desse momento

Os politicos de postura
Trabalharam de mados dadas
Com muita desenvoltura
Vindo essa Constituinte
Celebrar nova estrutura.

Deputados entenderam
A constituicdo foi feita
Geraram novo sistema
Fora de qualquer suspeita
Foi criado assim o SUS
Numa largada perfeita.

A assembléia geral

Que refez nosso sistema
Deu-se em oitenta e oito
Com status de poema
Carta Magna cidada
Valorizou nosso lema.

Foi passado pro papel

O que na mente existia
Idéias muito brilhantes
Que imaginamos um dia
Os principios filosoficos

~ Sairam da fantasia.

Em setembro de noventa
Para. regulamentar

O gestor deste pais
Resolve artigos vetar

O povo fica danado

Sem querer acreditar.

Concretizar a saude

E deixa-la bem formada
Com Controle Social

E de forma organizada
Reeditar os artigos

Foi tarefa complicada.
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O presidente vetou

Muito artigo importante
Mas o povo reunido

Nao se deteve um instante
Pressionou congressistas
Num trabalho fascinante.

O povo se organizou

Numa batalha valente
Pressionando o congresso
Com postura independente:
O presidente sustou

A decisdo tdo indecente.

A lei oitenta oitenta

Foi logo modificada

Porém a oitenta e um
Quarenta e dois foi taxada
Decente para o sucesso
Da saude organizada.

Apds esse movimento
O dinheiro apareceu
Fez o financiamento
Valer mais do que valeu
O recurso da saude
Ajudou quem ja sofreu.

Ano de oitenta e sete
Numa crise sem igual
Criancas morrendo muito
Em abandono total

Grupo implantou uma idéia
Pra |a de original.

Cidada bem dedicada
Com esse grupo de acao
Fez o Agente de Saude
Desbravar nosso sertdao
O Ceara parte na frente
Pisando forte no chao.

Municipio de Jucas

Inicia esse esplendor

O projeto cria asas

E voa feito um Condor.
Desbravou todo o sertao
Subtraindo nossa dor.

Ano de noventa e um
Ceara da o modelo

O Agente de Saude

Brasil olha com bom zelo
Programa vai pra Brasilia

E implantado com desvelo.

Agente Comunitario

De Saude é chamado
Pelo Planalto Central
Que lhe fita com agrado
Para tratar as familias
Do Brasil adoentado.

Andando de casa em casa
Trabalha a comunidade
Orientando as pessoas
Todas de qualquer idade
Promovendo a saude

Do estado e da cidade.

7L,

T
B

Trés anos assim passados
Da primeira experiéncia
Ceara mais uma vez
Mostra a sua competéncia
Expb6s o PSF

E também sua tendéncia.

No ano de noventa e quatro
O Brasil compreendeu

O Programa da Saude

Da Familia, que cresceu.
Veio este para mudar
(Paradigma pereceu).

O "Programa" nao devia
Ser chamado de tal home
Pois um programa ndo o é
O que vem de cima some
Estratégia tem que ser

O seu novo codinome.

Os seus principios comovem
Pela originalidade

Trabalha pela familia

E pela comunidade

Lida com varios setores
Saude é prioridade.

A equipe deve ter
Qualidade muito boa
Escutar, saber ouvir

Bem valoriza a pessoa
Minimizando os problemas
Que a todos nos atordoa.

Boa estratégia orienta

Que a equipe estabeleca
Previna, trate e promova
La dos pés até a cabeca

Pois ndo quer que alguém mais

sofra
Por incrivel que pareca.

Pra o programa evoluir
Precisa-se ter bom senso,
Pois para capacitar

O grupo a cada momento
O bom facilitador
Necessita de instrumento.

Prontuario da Familia,
Fichario da Clientela,
Rotinas e Protocolos
Planejados com cautela
Oferecem qualidade
Atitude muito bela.

Porém, método que surge
E tenta capacitar

O programa da saude

Pra familia melhorar

E a nossa literatura

De cordel pra declamar.



Arte, Promocao da Saude e Geracao de
Emprego e Renda: atitudes de
inclusao social

m mutirdo interativo

que busca contribuir

para a promocao da

salde, ao valorizar e
resgatar as habilidades artisticas e
culturais dos moradores do territd-
rio da Unidade Basica de Saude
(UBS). Esta definicao do Projeto
Valorizarte mostra a chave do su-
cesso de mais essa acao: o traba-
Iho comunitario desenvolvido pela
estratégia Saude da Familia/PACS,
na UBS Planicie das Mangueiras, na
zona norte de Natal, capital do Rio
Grande do Norte.

"0 bem-estar fisico, mental e soci-
al pode ser obtido, também, com

atividades ludicas e laborativas que
envolvam um potencial oriundo da
propria comunidade. Valorizar a arte
e os artesdos, estimulando-os a
disseminarem o seu saber cultural
a comunidade, é uma forma eficaz
de resgatar a cidadania e melhorar
a qualidade de vida dos cidadaos",
a afirmacdo é da enfermeira e tam-
bém coordenadora do Valorizarte,
Maria Madalena de Almeida Dantas.

A partir desta reflexao, conta
Madalena Dantas, foi tomada a de-
cisdo de criar, ha seis meses, esse
novo modelo de promocao dos se-
res humanos em suas comunida-

des. Segundo a enfermeira, a sau-
de em seu conceito holistico ndo
se restringe ao tratamento de agra-
vos por meio de consultas médicas
e métodos puramente quimicos.
"Ha a necessidade de uma nova
perspectiva de prevencao utilizan-
do-se de condutas e estratégias
simples, pouco onerosas e acessi-
veis a comunidade", defende. Sim-
ples também foi a escolha do local
para a sede do projeto: a propria
UBS em que trabalha no bairro Pla-
nicie das Mangueiras, em Natal.

De acordo com os gestores da Se-
cretaria Municipal de Saude (SMS),
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a clientela da UBS Planicie das Man-
gueiras tinha ainda como referén-
cia o modelo assistencial centrali-
zado na medicalizacdo. As acdes
educativas realizadas pelos profis-
sionais estavam vinculadas a gru-
pos operativos por meio de pales-
tras, festas e eventos comemora-
tivos pontuais. Além disso, o clima
anterior ao langamento do
Valorizarte era de uma visivel
desmotivagao por parte dos pro-
fissionais de salde que reclama-
vam da rotina e da falta de pers-
pectivas no trabalho.

Conforme Madalena Dantas, no ini-

cio de 2006, ao analisar as possi-
veis saidas para o impasse que "es-
tagnava o processo terapéutico",
percebeu-se que havia a necessi-
dade de fazer algo inovador que
trouxesse impacto e cujas solugdes
viessem das habilidades e do saber
da propria populagdo da localida-
de. "A comunidade era desprovida
de mecanismos sociais, de lazer e
de ofertas de trabalho. Era neces-
sario proporcionar atividades
laborativo-terapéuticas que tives-
sem também a possibilidade de ge-
racao de uma renda minima", de-
fende Madalena Dantas.

Passo a passo de um projeto
de Promogao da Saude

O Valorizarte nasceu com esse
espirito e com alguns objeti-
vos basicos: a promocdo da saude
por meio de atividades ludicas e
laborativas, com a valorizacao do
potencial humano local e dos ins-
trumentos sécio-culturais da co-
munidade; a reducdo da incidéncia
e/ou agravamentos das doencas
mentais e das patologias cronico-
degenerativas; a melhora da auto-
estima da clientela e dos funcio-
narios, por intermédio da socializa-
gao e do reconhecimento de seus
potenciais artisticos e com a divul-




gacao e propagacao de suas habi-
lidades e conhecimentos; e a va-
lorizagdo dos talentos artisticos lo-
cais, especialmente quando inclui-
dos nas atividades da estratégia
Saude da Familia/PACS.

"Apéds identificarmos as pessoas
gue tinham habilidades artisticas na
comunidade, fizemos o convite para
que elas participassem do trabalho
comunitario e todos aceitaram o
convite de imediato", explica a en-
fermeira da UBS Planicie das Man-
gueiras. Porém, varios artistas po-
pulares e artesdaos encontravam-
se desestimulados e desanimados
pela falta de apoio promocional e
material, mesmo assim, ofereceram-
se para ensinar o que tinham de
mais caro: a sua arte.

Depois, em reunides conjuntas com
profissionais de salde e artistas da
comunidade, foi desenhado um pla-
no de atividades e eventos. Op-
tou-se pela realizagao de oficinas
artesanais de croché, ponto-cruz,

bonecas-de-pano, fuxico, vagonite,
mamulengos, e atividades de mu-
sica e dangas folcléricas, com vis-
tas a aprendizagem de novas téc-
nicas e possibilidades de uma fu-
tura geragdo de renda para a co-
munidade de Planicie das Manguei-
ras, com planos de exposicao dos
trabalhos em uma Feira Cultural da

Saude, denominada "12 Nortearte
da Saude" que devera ter carater
periédico. A Feira foi organizada
para receber os expositores dos
trabalhos realizados nas oficinas
(incluindo outras UBS da zona nor-
te de Natal), além de contar com
apresentacao de performances de
musica, danca e teatro.

Madalena Dantas observa que o
projeto tem o apoio da Secretaria
Municipal de Salude de Natal. A en-
fermeira lembra da apresentacao do
grupo Boi-de-Reis do Mestre
Manoel Rodrigues, realizada no
evento Humanizacdao promovido
pela SMS, em abril, como um dos
pontos altos nesse primeiro semes-
tre de atuacdo do projeto. "O Boi-
de-Reis do Mestre Manoel Rodrigues
€ uma verdadeira reliquia do folclo-
re do estado, resgatada pelo gru-
po de pesquisas culturais da Uni-
versidade Federal do Rio Grande do
Norte (Ufrn)", comemora. "O Mes-
tre Manoel Rodrigues é hipertenso
e é nosso paciente na UBS. Foi uma
grande emocao e um grande su-
cesso que contou com a partici-
pacao da geréncia do Distrito Sa-
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nitario Norte de Natal e dos profis-
sionais da Estratégia Saude da Fa-
milia", diz.

Dialogos

A lGdico-terapia comunitaria
permite uma interagao grupal
onde estabelece-se uma dinamica
de apoio e compreensao para que
cada individuo externe suas limita-
cOes e possibilidades, frustragdes
e sofrimentos, compartilhando ex-
periéncias e aprendendo o saber
coletivo. Resulta dai uma melhora
em sua auto-estima e valorizagao
de suas potencialidades. O
Valorizarte, segundo seus principi-
0S, promove um contato mais
humanizado com os usuarios da
estratégia Salude da Familia e identi-
fica situagdes de agravos que nor-
malmente ndo seriam detectados
por causa de costumes culturais
erroneamente cultivados.

Como exemplo, a enfermeira cita
que hd o preconceito de que os
idosos ndao enxergam bem, "mas
nem todos procuram o oftalmolo-
gista para correcdo de sua dimi-
nuicao da acuidade visual porque
pensam que isso € um determinismo
da prépria idade". Em uma das ofi-
cinas realizadas, recorda-se, foi
presenciado o flagrante de uma
usudria que observava os outros
participantes do trabalho comuni-
tario, mas ela mesma ndo interagia.

A partir de uma investigagdo mini-
ma do por qué dessa atitude, ela
respondeu que apenas tinha ver-
gonha de dizer que ndo enxergava
bem. De imediato procurou-se
desmistificar o preconceito e a mu-
Iher foi encaminhada para consulta
com um especialista. "Essa é s6 uma
faceta do impacto positivo que o

Valorizarte vem promovendo na co-
munidade", enumera.

Promogao da Saude vincula
arte, cultura popular, saber tra-
dicional e educacdao em saude

As oficinas de artesanato acon
tecem todas as quintas-feiras,
a partir das 14 horas, na UBS Pla-
nicie das Mangueiras. A procura é
grande, tanto de clientes e usuari-
os querendo aprender, quanto de
artesados interessados em divulgar
o seu trabalho. Uma preocupacao
dos gestores de saude locais no
desenvolvimento do projeto é a
vinculacdo do processo educativo
com as orientag0es em salde para

a comunidade. No caso da oficina
de confecgdo dos fuxicos, admi-
nistrada por um grupo operativo
preponderantemente formado por
gestantes, foi associada a idéia da
multiplicagdo celular na formagao
do embrido ao agrupamento das pe-
gas no processo construtivo do
fuxico.

Na oportunidade, a coordenadora
Madalena Dantas apresentou o al-
bum seriado "Um novo tempo esta
para nascer" onde as gestantes
puderam acompanhar, por meio de
fotografias, as etapas de cresci-
mento e desenvolvimento do em-
brido até o feto. Foram ainda
esclarecidas duvidas acerca de ta-
bus sobre aborto e parto prematu-




ro, repassadas informacdes sobre
idade gestacional, vitalidade e via-
bilidade fetal, e trabalhada a ansi-
edade das gestantes quanto a pro-
vavel data do parto.

Ainda nessa oficina a moradora da
comunidade Maria Tide prontificou-
se a ensinar o bordado vagonite,
levando de sua casa todos os ma-
teriais e amostras necessarias para
executar o trabalho. Depois de uma
discussao entre os membros do gru-
po sobre oportunidade oferecida e
a possibilidade de novos ganhos fi-
nanceiros, os usuarios, bastante
motivados, revelaram que alguns ja
estavam obtendo ganhos moneta-
rios com o trabalho artesanal re-
centemente aprendido.

A producdo das oficinas sera ex-
posta e comercializada em baza-
res da cidade de Natal para a ob-
tengdo de recursos necessarios
para aquisicao de materiais para as
aulas deste segundo semestre,
uma vez que os proprios funciona-
rios da UBS é que estdo quotizando
os investimentos no projeto.

Socializacao e Humanizagao:
Conquistas do cotidiano

O Valorizarte tem, atualmente,
37 usuarios participantes nos

cursos e oficinas. Hoje, por meio
de acompanhamento evolutivo dos
parametros clinicos e laboratoriais,
¢ possivel constatar um ganho sig-
nificativo na salde dos usuarios.
"Durante as reunibes é possivel per-
ceber a melhora da auto-estima,
do humor, diminuicdo dos niveis
pressoricos (em seis hipertensos),
reducdo dos niveis da lipidemia (em
trés pessoas com alteracGes nos
lipideos) e dos niveis glicEmicos (em
trés pessoas portadoras de diabe-
tes), melhora das dores articulares
e 0sseas, como também, da mobi-
lidade corporal (em dois usuarios
com osteoporose) g, ainda, eviden-
ciou-se uma diminuicao do uso de
psicotropicos por trés usuarios",
conta a enfermeira Madalena
Dantas.

Outro foco do projeto Valorizarte
€ o empenho na luta contra o de-
semprego e a ociosidade, com in-
centivos a pratica artistica e aos
artesaos locais na manutengao de
seus saberes. "Objetivamos a cria-
cao de uma cooperativa gerida e
auto-sustentada pela prépria co-
munidade", afirma a enfermeira.

Em parceria com a Secretaria Mu-
nicipal de Educacao de Natal, por
intermédio da Escola Cooperativa
da Planicie das Mangueiras, e com
apoio de voluntarios, o Valorizarte
concluiu em Agosto o curso
profissionalizante de "Instaladores
Hidrossanitarios", com oito alunos
aprovados de um total de 15 ins-
critos.

Com duragado de dois meses, 0 curso
ofereceu aulas noturnas trés ve-
zes por semana. Madalena Dantas
ressalta que os alunos aprovados
ja conseguiram estagios no mer-

cado de trabalho. "Isso é muito
gratificante, pela
capacitacao profissional ou pela
conquista do emprego, mas, tam-
bém, porque o curso desempenhou
um importante papel no combate

nao so

ao alcoolismo e a drogadigdo em
uma comunidade que tem como
Unica alternativa de lazer os bar-
zinhos", avalia.

Antes da implantacao do projeto,
a pratica cotidiana na UBS Plani-
cie das Mangueiras nao era dife-
rente da maioria dos centros de
salide espalhados pelo pais. Gru-
pos de hipertensos, grupos de ges-
tantes, grupos de diabéticos; in-
dividuos que, rotulados pelo diag-
nostico, se reuniam em grupos para
ouvir palestras ou aconselha-
mentos. A enfermeira Madalena
Dantas conta que o Valorizarte
mudou esta realidade. "O projeto
chegou propondo a socializacao
aos pacientes a partir do momen-
to que reline os mais diversos di-
agnosticos num mesmo grupo de
trabalho. Costumo dizer que é a
humanizagdo do SUS", argumenta.

Ela acrescenta ainda que nesse
processo de socializagao ocorreu
uma outra mudanca de para-
digmas nas praticas intersociais.
"Durante as oficinas de trabalhos
manuais, por exemplo, a médica
se torna aluna e as pessoas sim-
ples da comunidade assumem o
papel de mestres, dao aulas, en-
sinam aos doutores", diz Madalena
Dantas. Esse processo estimula a
auto-estima, resgata os valores
culturais e aproxima profissionais
de salde da comunidade,
contextualizando-os no cotidiano
das pessoas.
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Olinda - PE

Mamulengo "Para Ser Feliz"

teatro de bonecos
malulengo € uma ma
nifestagdo cultural
qgue, ha quatro anos,
tem sido um eficiente instrumento
de Promocao da Saude na Unida-
de Basica de Saude (UBS) do bairro
Jardim Fragoso, na cidade de
Olinda, em Pernambuco. Diante de
bonecos, conhecidos também
como marionetes, fantoches ou
titeres, que surgem por tras do
pano esticado, onde ficam os ato-
res que dao vida e voz aos perso-
nagens, o publico se diverte, se
identifica e se educa em um dos
raros momentos lUdicos e de rela-
xamento no cotidiano da comuni-
dade.

A idéia é que a acdo simulada no
palco possa ser levar a agao real

da comunidade pela incorporacao
de praticas saudaveis, contribuin-
do para a conquista da salide como
direito legitimo de cidadania.

Construir coletivamente a educa-
¢do em saulde por meio do Teatro
de Mamulengo constituiu-se numa
perspectiva de que é possivel tra-
balhar agdes e intervencdes
educativas embasadas num mo-
delo pedagdgico critico,
problematizador com abordagem
histdrico-social fundamentada num
didlogo aberto, reflexivo, ativo e
interativo, favorecendo o cresci-
mento mutuo das Equipes Saude
da Familia e da comunidade. Esta
¢é a idéia que norteou o dentista e
teatrélogo Paulo César Oliveira
Santos, 44 anos, quando em 2002
ele resolveu valer-se da linguagem

ludica, apelo visual e simplicidade
de realizagdo, dessa categoria tea-
tral, para implementar as ativida-
des de educacdo em saude na co-
munidade do Jardim Fragoso, va-
lorizando a experiéncia teatral an-
terior de agentes comunitarios de
Salde (ACS) e de pessoas da co-
munidade. "A proposta é
reformular as praticas educativas
a partir da capacitagdo pedagogi-
ca libertadora dos profissionais de
saude para educacao popular em
saude", diz Santos. O projeto de
Promocdo da Saude - Teatro de
Mamulengo "Para Ser Feliz" - re-
cebe o0 apoio da secretaria de Sau-
de de Olinda, Instituto Materno
Infantil de Pernambuco e do Clube
de Mades da comunidade do bairro
Jardim Fragoso.



O dentista que ha quatro anos in-
tegra a Equipe Salde Bucal, da
Estratégia Saude da Familia, na
UBS Jardim Fragoso, em Olinda,
conta que antes tinha apenas ex-
periéncia profissional em consul-
torio, na especialidade
endodontica. Quando ingressou no
Saude da Familia ele percebeu que
a odontologia havia perdido tem-
po demais estando isolada dentro
dos consultorios, distante dos ou-
tros setores da saude. "Nao havia
interface. A odontologia se man-
teve isolada inclusive na constru-
cao do SUS. Apds a inclusdo da
Saude Bucal na Estratégia Saude
da Familia foi que tais conceitos
foram repensados", diz Santos.

A nova vivéncia do odontdlogo o
entusiasmou a ponto de querer

Artistas populares
ajudam a manter
tradicao do mamulengo

novos desafios na busca de uma
unidade profissional ainda maior
dentro da propria UBS. "Consegui-
mos desconstruir a idéia das Equi-
pes Saude da Familia em nossa
regiao existirem separadas, e cons-
truimos a pratica de uma Unica
equipe, coesa, abrangente, com-
pleta. Todos os programas volta-
dos aos grupos mais suscetiveis
ao agravo - a gestante, o porta-
dor de hipertensdo ou diabetes,
entre outros - passaram a ter tam-
bém o olhar da Saude Bucal", co-
memora.

A pratica da educacdo em saude
se organizou de tal forma que con-
seguiu transferir, aplicar e gerir de
forma co-responsavel os conhe-
cimentos técnico-cientificos acu-
mulados, os quais somados ao sa-

ber popular, permitem realizar
acoes objetivas e subjetivas para
resolver os problemas encontra-
dos, como exemplo: dificuldade de
integrar as agoes de Saude Bucal
a agenda pré-estabelecida pelas
Equipes Saude da Familia; restrita
participacdao da comunidade nas
acoes educativas; dificuldade no
relacionamento entre as equipes
e destas com a comunidade e vice
e versa.

Santos conta que "para resolver
essa situacdo foi realizada uma
sensibilizacdo com as equipes e as
pessoas da comunidade visando
consolidar o sentimento de equipe
e a importancia da continuidade
das praticas educativas dentro da
promocdo e protecdao a saude,
seguida pela realizacdo de ofici-
nas de confeccdo de bonecos para
0 Teatro de Mamulengo e elabo-
racdo de textos relacionados aos
agravos e indicadores de saude
mais relevantes a comunidade", diz
o dentista.

Saberes e fazeres

N 0s primeiros momentos da ofi
cina de criagao de bonecos,
em uma das salas da UBS do Jar-
dim Fragoso, comegou a surgir algo
de novo que ia além da prépria pro-
ducdo teatral. Novas relacdes so-
ciais e profissionais comegavam a
se estabelecer. Estavam ali reuni-
dos: profissionais de salde e pes-
soas da comunidade, lado a lado,
no mesmo espago, sem rétulos,
com um so objetivo final - a Pro-
mogdo da Saude por meio do Tea-
tro de Mamulengo "Para Ser Feliz".
Uma expressdo artistica de raiz
nordestina que faz parte da me-
moria cultural de todos que ali es-
tavam, fossem eles médico, den-
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tista, faxineira, dona de casa, de-
sempregado etc. As 12 agentes
comunitarias de saude, por exem-
plo, ja tinham alguma experiéncia
ou envolvimento com o teatro tra-
dicional que por sua vez se somou
aos fazeres e saberes das pesso-
as daquela comunidade, favore-
cendo assim uma maior
integragdo. "Minha experiéncia
como teatrdlogo e dentista foi
focada em discutir o cotidiano com
vistas ao questionamento e a
transformacao de modelos sociais.
Mas todos os profissionais das
Equipes Saude da
Familia trabalharam,
de alguma forma,
para a implemen-
tacao do projeto",
conta Santos.

Durante a oficina
foi aprovada a idéia
de que os bonecos
tivessem tracos de
determinadas pes-
soas da comunida-
de como, por exem-
plo, o "dono da bo-
dega", o "ACS", o
"lider comunitario",
entre outras. Além
de funcionar como
espelho e uma mai-
or identificacao do
publico com os per-
sonagens, a idéia
de imprimir caracte-
risticas de moradores referéncias
do bairro Jardim Fragoso tem ain-
da o objetivo de elevar a auto-
estima da comunidade. "O perso-
nagem "ACS", por exemplo, funcio-
na na representagao como um
catalisador das demandas, de pro-
blemas e necessidades; o "lider
comunitario", por sua vez, tem a
funcao de estabelecer a ponte

»g €ntrea Equipe Saude da Familia e

a comunidade sobre as caréncias
e dificuldades", diz Santos.

De cada encenacao participam em
média oito personagens. Dois en-
tre eles, costumam esquentar os
animos na cena e na platéia. Sdo
os vildes. Um é conhecido como o
"advogado do diabo", aquele que
nao acredita no sucesso da Es-
tratégia Saude da Familia e nem
da Saude Bucal, e o outro ¢é a tra-
dicional bruxa que incita a todos
ao consumo do acucar. "No final,
ambos acabam sendo descons-

“A pratica da educacao em saude se
organizou de tal forma que, consciente e
agindo politica e estrategicamente,
conseguiu transferir, aplicar e gerir de
forma co-responsavel os conhecimentos
técnico-cientificos acumulados, os quais
somados ao saber popular, permitem
realizar acoes objetivas e subjetivas para
resolver os problemas encontrados, como
exemplo: dificuldade de integrar as agoes
de Saude Bucal a agenda pré-
estabelecida pelas Equipes Saude da
Familia; restrita participacao da
comunidade nas acoes educativas;
dificuldade no relacionamento entre as
equipes e destas com a comunidade e
vice e versa.”

truidos e construidos positivamen-
te pelos outros personagens”, re-
vela Santos.

O dentista lembra que o processo
de implementacao do projeto de
Promogdo da Saude cumpriu algu-
mas fases tematicas: em primeiro
lugar foi realizada a mobilizagdo
comunitaria, em seguida veio a dis-
cussdo sobre a importancia do SIAB

(Sistema de Informacado da Aten-
cao Basica); discussdo e encena-
cao sobre o Dengue, e so ai, en-
tdo, apds as ACS terem se apro-
priado das técnicas do mamulengo
e dos conhecimentos de salde
bucal foi que elas comegcaram a
encenar a Saude Bucal.

Aintroducdo e a utilizacdo do Tea-
tro de Mamulengo nas praticas
educativas das equipes da UBS do
bairro Jardim Fragoso nas agles
de promocdo da Saude Bucal al-
cangou um grande nimero de pes-
soas e a estratégia
foi ampliada, ao in-
corporar outros te-
mas importantes
para a salde, devi-
do a uma resposta
satisfatoria no
aprendizado e na
interacdo tanto das
equipes quanto da
comunidade, desper-
tando interesse em
aprender e proporcio-
nando mudangas
nas praticas diarias.
Outros temas ja de-
senvolvidos nas en-
cenagdes do Mamu-
lengo sdo a hiper-
tensdo, auto-medi-
cacao, diabetes,
DST/Aids, deficiénci-
as de fala, violéncia
domeéstica, pré-na-
tal, hanseniase, tuberculose, to-
dos pontuados pelos indicadores
da Atencdo Basica.

Segundo Santos, alguns resulta-
dos ja podem ser percebidos. As
pessoas da comunidade tém in-
corporado, por exemplo, a serie-
dade de prevenir o Dengue nao
deixando agua parada; as mulhe-
res iniciam o pré-natal cada vez



mais cedo e o acompanhamento
da puericultura, ja é um fato. Ou-
tra mudanca de comportamento
que também pode ser
diagnosticada, diz o dentista, é
quanto ao diagndstico cada vez
mais precoce de doengas como
hanseniase e tuberculose e a con-
tinuidade do tratamento.

O mais importante em todo esse
trabalho, diz Santos, é a
integragao entre os profissionais
da equipe e a aproximacao da co-
munidade junto a Equipe Saude da
Familia. "Quando estamos constru-
indo o0 teatro estamos
desconstruindo a figura mitica do
médico doutor, porque estamos
trabalhando com instrumentos e

simbolos da cultura popular. Hd uma
total mudanca de paradigmas, das
praticas, a partir da assimilagdo
da nova légica da Estratégia Sau-
de da Familia pela comunidade. A
troca de saberes e fazeres
oportuniza a mudanga. A nova l6-
gica apresenta mais co-
responsabilizacdo dos atores en-
volvidos com énfase na promocao
da saude além das atividades cu-
rativas ou de assisténcias", avalia
o dentista.

Ele chama a atencdo para o fato
de que qualquer manifestacao cul-
tural popular pode contribuir como
instrumento de promogao da sau-
de e educacao em saude, princi-
palmente quando desenvolvida

com a perspectiva de educacao
popular que propicia um processo
de mao dupla. "Todos os atores
envolvidos sdao educadores e
educandos em busca de uma re-
lagédo social libertadora e
emancipadora”, diz.

Todas as 12 ACS contribuem na
elaboracdo do Teatro de
Mamulengo, assim como, os de-
mais membros das equipes, cada
um com sua potencialidade, ajuda
na confeccdo dos bonecos, na
construcdo das musicas, dos tex-
tos e na apresentacdo. A partici-
pacao das ACS é espontédnea. Os
temas apresentados pelo teatro
sao escolhidos de acordo com as
caracteristicas do grupo a ser abor-
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Alunos aprendem a licdo
dada pelos bonecos do

mamulengo
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dado, perfil epidemioldgico das
microareas, e necessidades das
Equipes Saude da Familia. A co-
munidade participa por meio de
doacdo de material reciclavel para
construcdo e confeccao dos bo-
necos e, também, na sugestdo
de temas. O teatro é apresenta-
do na sede da UBS, em espacos
da comunidade e também em
congressos. "Ja apresentamos em
diversos municipios de
Pernambuco, sempre com o pro-
poésito de difundir e multiplicar a
idéia de Promocao da Saude", diz
o dentista.

A partir da identificacdo da ne-
cessidade de intervengao em uma
micro-area, pelo ACS, pelos pro-
fissionais de nivel superior, ou
mesmo por iniciativa e convite da
comunidade, os temas e conteu-
dos essenciais sao delimitados du-
rante uma discussao coletiva da
Unidade Basica de Saude (UBS).
A partir dai, estabelece-se os
personagens essenciais a condu-
¢ao do tema, e de acordo com
estes personagens, seleciona-se
guais ACS ou Auxiliares tomarao
parte da encenagao, de acordo
com as agendas individuais.

Durante os ensaios as proprias
apresentadoras (mamulengueiras)
adaptam o texto ao seu linguajar,
com a introducdo de falas que
contextualizam as manifestagdes
populares festivas da época, bem
COMO riscos sazonais na comuni-
dade.

O local da apresentagao condi-
ciona-se a acao que se segue e
ao publico alvo. Por exemplo:
escovagdes de criancgas realizam-
se nos patios das escolas ou
quintais em substituicdo ao mo-
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delo formal de escovédromo. Ja
nas apresentagdes que priorizam
idosos e gestantes, buscam-se
espagos que permitam acomodar
com algum conforto este publico.

Durante a apresentacao do Tea-
tro de Mamulengos os bonecos
procuram estimular a platéia, dia-
logar, provocar o riso mediado pela
figura do agente de Saude, lide-
ranga comunitaria e um ou dois
personagens que retratem um
usuario. Quando a encenagado ou
vivéncia ocorre nas microareas,
nos quintais das casas, onde os
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moradores sdo felizes ou ndo, as
pessoas participam naturalmen-
te, cada um trazendo seu pro-
prio banco, homens, mulheres,
criancas e idosos.

Logo apods a apresentacdo os es-
pectadores participam de uma re-
flexao sobre o tema abordado e
fornece elementos para a cons-
trucdo do proximo tema. E por
fim, os membros da equipe que
tomaram parte na pratica
educativa avaliam seu proprio
desempenho buscando avancar
com a proposta.



"Muitas vezes os proprios mora-
dores solicitam apresentacoes,
principalmente em datas come-
morativas. Mais do que uma ati-
vidade educativa o teatro é uma
opcao de lazer para a comunida-
de. Os bonecos sdo uma mani-
festacao cultural de Olinda, en-
tdo durante a apresentacdo do
teatro o publico revé conceitos
e valores sem perceber que esta
dentro de uma atividade
educativa formal", diz Santos.
Segundo ele, das oito mil pesso-
as cadastradas pela UBS no Jar-
dim Fragoso, pelo menos cinco

A arte e seu segredo:
criangas atentas
aprendem mais

mil ja assistiram as encenagoes.

O dentista conta que hd uma va-
riedade riquissima de opinides so-
bre o Teatro de Mamulengo "Para
Ser Feliz". Todas demonstram sa-
tisfacdo pela oportunidade de
aprender, reconhecendo que tal
pratica propicia o conhecimento
e aprendizado através da fala
dos bonecos com linguagem po-
pular, em cenas do cotidiano,
abordando temas relacionados a
saude. "Ha relatos de criancas que
incluiram o teatro e a fala dos
personagens em suas brincadei-
ras, multiplicando a informacao

aprendida. Foram mencionados
sentimentos de satisfacdo, ale-
gria, felicidade, emocgao, sensa-
cdo de que estdo aprendendo
brincando", diz o dentista.

Aplausos

O sucesso do Teatro de
Mamulengo enquanto agao
educativa de promocado da sau-
de, em Olinda, é para sorrir de
contentamento. O dentista revela
que ha quatro anos, a maior par-
te das familias do bairro Jardim
Fragoso tinham apenas uma es-
cova de dentes que era sociali-
zada entre todos os familiares. E
mais: sem nenhum acondiciona-
mento com higiene. "As escovas
podiam ser encontradas perdidas
em alguma gaveta, sobre a pia
ou enfiadas em algum tijolo da
parede. Oitenta por cento das
pessoas eram acometidas de pla-
ca bacterianas", afirma o dentis-
ta. Hoje, conta Santos, "salta aos
olhos o interesse de cada pes-
soa em ter a sua propria escova
de dentes, a importancia do
acondicionamento e a relevancia
da escovacdo diaria individuali-
zada".

Todos os indicadores de Saulde
Bucal apontam uma melhora sig-
nificativa que, segundo o den-
tista, de maneira alguma resulta
de atividades curativas, mas sim
no aumento da autonomia dos
usuarios na conquista da Saude
Bucal. "A consciéncia adquirida
por meio dos personagens do Te-
atro de Mamulengo de que o uso
diario da escova de dentes é fun-
damental para a conquista da
Salde Bucal e que eliminar a pla-
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ca bacteriana tem grande impor-
tancia nas relagbes interpessoais
concorrem para o resgate da auto-
estima do cidaddo e para uma
melhor qualidade de vida", afirma
Santos.

Sé&o espetaculos com essa linha-
gem, feitos por gente simples, com
poucos recursos financeiros, em

condicGes técnicas nem sempre
ideais, porém, com uma criatividade
inigualavel e uma comunicabilidade
imbativel, que identificam a essén-
cia de um teatro verdadeiramente
popular norteando artistas e cida-
ddos na construgdo de seus pro-
prios caminhos. Pernambuco é o
Unico estado onde se pode acom-
panhar com mais precisao a his-

téria do desenvolvimento do
mamulengo no Brasil. Em Olinda, o
"Museu Espaco Tirida" e o "Teatro
Mamulengo S6-Riso" contribuem
para a manutengao dessa arte e
a preservacdo dessa cultura cé-
nica, autenticamente teatral e
popular. Agora, também, a servico
da Promocao da Salde.

COQUISTAS AJUDAM A DERRUBAR MITOS

O nome ndo é comum, espe
cialmente para quem esta
ou mora fora de Olinda, uma das
cidades patrimonio histérico da
Humanidade. Mas esta linda vila,
como era chamada, abriga tam-
bém problemas de salide como a
hanseniase, tuberculose e
filariose que aflige parte da po-
pulagdo olindense. E neste ce-
nario que entram as coquistas,
mulheres entre 30 e 70 anos que
cantam em verso e prosa para a
comunidade como prevenir as
doencas. Em um mix de sons de
origem negra e india e na base
do improviso, as coquistas, nos
ultimos trés meses, quando esta
manifestacdo se tornou mais ex-
pressiva, freqlientam as Unidades
Basicas de Saude, geralmente,
proximas de onde moram. E quem
esta 1a na unidade recebe infor-
magodes ao ritmo do coco.

A secretaria municipal de Saude
de Olinda incorporou definitiva-
mente esta expressdo cultural
para a prevengdo, combate e
controle dessas doencas, explica
o secretario Jodo Veiga. Ele es-
clarece que essa € uma das agoes
gue integram o Programa de Pro-
mocdo da Saude desenvolvido

naquele municipio. Ele revela que
cerca de 30 por cento das pes-
soas que tém filariose, por exem-
plo, ndo conhecem a origem da
doenca, outros 28 por cento acre-
ditam que a hanseniase ndo tem
cura. E, no caso da tuberculose,
grande parte dos pacientes acham
gue o isolamento e a nao utiliza-
cdo de copos e pratos por outra
pessoa evita a doenga.

E para derrubar esses mitos que
a secretaria vem investindo na
cultura popular como meio de se
associar as outras acdes para pro-
mover a educagdao popular, o co-
nhecimento das doengas e, com
isso, melhorar a qualidade de vida
e saude da populacao.

"Toda ajuda é bem vinda para
controlar a hanseniase, por exem-
plo, que em Olinda ja atingiu pro-
porcoes inaceitaveis", diz o se-
cretario. De acordo com
parametros da Organizagdao Mun-
dial de Saude, o municipio ja é
hiperendémico. Por isso, em 2005,
o Ministério da Saude escolheu
Olinda como um dos 14 municipi-
os de Pernambuco e dos 206 no
Brasil como prioritario para o con-
trole da hanseniase.

O abandono do tratamento, no
caso da tuberculose, é outro as-
sunto que vira composicao nos
coracoes e mentes das coquistas.
Considerado como responsavel por
complicacbes e pelo surgimento
de casos de tuberculose resisten-
tes aos antibioticos, o abandono
vai desafiar ainda por muito tem-
po a criatividade das coquistas.
Junto com a mobilizagao social
para a busca de casos sintomati-
cos respiratorios, os profissionais
estao sendo sensibilizados para a
solicitagdo de HIV em todo caso
comprovado de tuberculose. Ou-
tra acdo é a parceria com a co-
ordenacao de reducao de danos
ao0s usuarios de alcool e ouras dro-
gas, soO para citar algumas.

E afilariose linfatica? Uma das seis
doencas consideradas pela Orga-
nizagao Mundial de Saude (OMS)
como potencialmente eliminaveis
do mundo é um grave problema
de saude publica no municipio de
Olinda. Determinado a utilizar a
educagdo popular em saude e a
mobilizagdo social, o secretario
Jodo Veiga apoiou a producao de
um video que esta sendo exibido
em escolas, comunidades, pragas
e outras midias alternativas.



romocdo da Saude é uma es

tratégia de produgdo de sau-
de articulada as demais politicas
e tecnologias desenvolvidas no
sistema de saude brasileiro que
busca contribuir com as neces-
sidades sociais em saude, para
além do enfoque da doenca. Con-
feréncias internacionais sobre
promocdo da saulde, realizadas
pela Organizagdo Mundial de Sau-
de (OMS), vém acontecendo
desde a segunda metade do sé-
culo passado. No Brasil, particu-
larmente, devido ao processo de
implementacao e consolidagao do
Sistema Unico de Salde (SUS),
0s principios gerais da promogao
- equidade, intersetorialidade,
participacao social, criacdo de um
entorno propicio a vida e a justi-
Ga social - encontraram espaco
para o seu desenvolvimento.

Assim, devido a sua articulacao
com a proposta do SUS, a Pro-
mocdo da Saude brasileira tem
outra conotacdo, - a de uma Po-
litica Nacional de Promocdo da
Saude -, que agrega um concei-
to ampliado de salde e analisa o
processo saude-doenca articula-
do com as demais politicas e pra-
ticas do setor saude e de outros
setores, estimulando a co-
responsabilizacdao e a co-gestao
entre os diferentes atores, insti-
tuicdes e movimentos sociais na
criacao de intervencdes que con-

tribuam para a integralidade do
cuidado e considerem a diversi-
dade cultural e regional dos ter-
ritérios e comunidades. Nesse
sentido, € uma estratégia de ar-
ticulagdo transversal, integrada
e intersetorial e seu espaco pri-
vilegiado para implementacdo é
a Atencdo Basica porque esta é
a "porta de entrada" para o usu-
ario no servico de saude.

A Atencgdo Basica se caracteriza
por um conjunto de acdes de sau-
de, no ambito individual e coleti-
vo, que abrange a promogdo, a
protecdo, a prevencao, o diag-
nostico, o tratamento, a reabili-
tacdo e a manutencdo da sau-
de. Ela acontece por meio das
praticas gerenciais e sanitarias -
democraticas e participativas -,
sob a forma de trabalho em equi-
pe, dirigida a populacdes de ter-
ritorios bem delimitados, pelas
quais assume a responsabilidade
sanitaria, considerando a
dinamicidade existente no espa-
CO em que vivem.

E um atendimento de alta com-
plexidade porque a Atencdo Ba-
sica recebe as multiplas e mais
variadas queixas dos usuarios,
muitas vezes, pouco especificas
e mal definidas que dificultam o
diagndstico e o cuidado. Nesse
sentido, ha uma preocupacédo
maior com a signularidade do su-
jeito que implica, necessariamen-
te, em privilegiar o encontro, a

Mestre em Educagdo Fisica
e Doutora em Saude Coleti-
va pela UNICAMP. Realizou
pos-doutoramento em "Ci-
éncias Humanas e Saude"
no Instituto de Medicina So-
cial/UERJ. Na USP coordena
o Grupo de Estudos de Edu-
cagdo Fisica e Saude Coleti-
va, cadastrado no CNPq
desde 2001.

escuta e a conversa com intuito
de compreender o contexto no
qual se insere o problema ele
leva.

E a estratégia Saude da Familia
€ a principal acdo de organiza-
cao da Atencdo Basica, porque
carrega como seu principal de-
safio promover a reorientacdo
das acbes de saude levando-as
para mais perto da familia, com
base nos principios do SUS. O
atendimento é prestado por mé-
dicos, enfermeiros, agentes de
saude, entre outros - que sdo os
profissionais das Equipes Saude
da Familia (ESF) - na unidade de
saude ou nos domicilios. E ndo
raras vezes é possivel encontrar
acoes de promogdo com as pra-
ticas corporais na SF.

De fato, as praticas corporais
podem ter na Atencdo Basica e
na estratégia Saude da Familia
um espaco interessante para
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compor com o cuidado e a aten-
¢do em saude. Elas ampliam as
possibilidades de encontrar, es-
cutar, observar e mobilizar as
pessoas adoecidas para que, no
processo de cuidar do corpo, elas
efetivamente construam relacdes
de vinculo, de co-responsabilida-
de, autbnomas, inovadoras e so-
cialmente inclusivas de modo a
valorizar e otimizar o uso dos es-
pacos publicos de convivéncia e
de producdo de saude que po-
dem ser os parques, as pragas e
as ruas.

A nossa experiéncia mostra que
falta informagao e conhecimento
aos profissionais da saude e aos
usuarios dos servigos, no que se
refere as praticas corporais. In-
dicam a atividade fisica, mas
aquela atividade chata,
impositiva, autoritaria, medida,
cronometrada, inserida no tem-
po da obrigacdo. As praticas que
nos remetem a descoberta e a
consciéncia do corpo, ao signifi-
cado do cuidar e estar atento aos

desconfortos e as diversas ma-
neiras de perceber e exercitar a
sua poténcia ainda sdo timidas.
O movimento e a gestualidade
possibilitam um didlogo diferen-
ciado entre o usuario, a comuni-
dade e o servico de salde, es-
pecialmente o SUS.

Para muitas pessoas, o SUS ain-
da reproduz uma imagem muito
ruim da saude e, sobretudo, da
vida: a perspectiva hospitalo-
céntrica, centrada na figura do
médico e na doenca deixou de
lado a pessoa doente, a terapéu-
tica e os outros profissionais de
saude (enfermeiro, fisioterapeu-
ta, profissional de educacdo fisi-
ca, terapeuta ocupacional, en-
tre outros). A instituicdo de salide
olha para a doenca, ainda que
para ficar doente e se recuperar
seja preciso muita saude.

Ha saidas para esses impasses
gue implicam na ressignificagao
do trabalho e da formagdo em
salide: equipe multiprofissional e
educacado voltada

para a alta
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complexidade da intervencdao em
Atencgdo Basica ja que na maioria
das vezes é o primeiro momento
de contato do usuario com o SUS,
e, portanto, a grande possibilidade
de apresenta-lo as novas formas
de organizacao e atendimento do
servigo - que nao o considera um
corpo-objeto mas uma pessoa
marcada por sua histéria de vida,
suas experiéncias, por seus limites
e, portanto, com dificuldade de
manter e conquistar condicdes de
saude e de vida melhores.

Demarcamos as responsabilidades
dos profissionais de saude com
base na formacdo curricular -
escolar e universitaria - mas a
condicdo que permite nos dife-
renciar na qualidade do servigo e
do atendimento em saude se
constréi no dia-a-dia do convi-
vio e do trabalho no servigo. A
qualidade do ambiente e das re-
lagdes entre os profissionais, en-
tre estes e o servico, entre a po-
pulacao e os profissionais e o ser-
vico, é o patrimonio do SUS.

As praticas corporais sdao com-
ponentes da cultura corporal dos
povos, dizem respeito ao homem
em movimento, a sua
gestualidade, aos seus modos de
se expressar corporalmente.
Nesse sentido, agregam as
mais diversas formas do
ser humano se mani-
festar por meio do

corpo e contemplam

as duas raciona-lidades:

a ocidental (ginasticas, modali-
dades esportivas e caminhadas
podem ser exemplos) e a oriental

(tai-chi, yoga e lutas, entre outras).



A todo componente da cultura
corporal sdo atribuidos valores,
sentidos e significados e dessa
constatacao decorre que ha sen-
tido praticar ginastica aerobica
para algumas comunidades, mas
nao para outras. O jogo de fute-
bol, por exemplo, é
marcadamente uma modalidade
com a qual se identifica o povo
brasileiro, ja a esgrima, o pélo e
o xadrez ndo, ainda que seja pos-
sivel fazer referéncia a alguns
nomes de atletas brasileiros que
se dedicam a estas modalidades.

O tema em questdo, que abarca
também e, enfaticamente, o da
atividade fisica e salide, mobiliza
na atualidade organismos inter-
nacionais - Organizagao Mundial
da Saude, Organizacgao
Panamericana de Saude, gover-
nos e ONGs - e nacionais - go-
vernos e sociedade civil, assim
como a industria cultural, com o
intuito de "orientar" a populagao,
os profissionais e os gestores dos
servigos e do ensino em saude a
respeito da atencao ao corpo.

Ha varias iniciativas que demar-
cam os rumos das discussoes de
modo a apontar caminhos no sen-
tido de apoiar pessoas e coleti-
vos para desenvolverem estra-
tégias voltadas para a Promogao
da Saude. A Organizagao Mundi-
al da Saude construiu o projeto
"Estratégia Global sobre Alimen-
tagdo, Atividade Fisica e Saude"
(EG/OMS), em 2003. O referido
documento é considerado um
marco para o desenvolvimento de
uma Estratégia Mundial sobre ali-
mentagado, atividade fisica e sal-
de, de acordo com o enfoque "in-

tegrado" preconizado pela OMS
para controlar as enfermidades
cronicas. Nele se expbem breve-
mente os principais problemas de
saude e as razles e os antece-
dentes da estratégia com intuito
de orientar as agées em saude.

O presente texto pretende am-
pliar os modos de interpretar esse
movimento contemporaneo vol-
tado para o cuidado com o cor-
po, chamando a atengdo para as
praticas corporais; apresentar as
principais diferencas conceituais
entre atividade fisica, exercicio
fisico, educacao fisica, lazer e
recreacdo, muitas vezes usados
como sindbnimos; e relacionar as
praticas com a Promocédo da Sau-
de, especialmente no tempo e
espaco da atengdo basica, com
vistas a destacar a importancia,
a pertinéncia e a complexidade
do tema em questao.

a varios dilemas com os

quais nos deparamos na
atualidade: de um lado, a degra-
dacado da qualidade de vida da mai-
oria da populacdo brasileira, a in-
justica social, a distribuicdo desi-
gual da riqueza, a fome, a
corrupgao e a violéncia; de outro,
0 aumento dos ganhos da indus-
tria da beleza (proteses, plasticas
e cosméticos), das academias de
ginastica, dos hotéis e resorts ao
longo da costa brasileira e do con-
sumo de produtos importados as-
sociados a boa forma e a estética
(vitaminas e equipamentos espor-
tivos, por exemplo).

Convivemos com o aumento da
obesidade e do sobrepeso e com
o fast food, com os alimentos
adogados artificialmente, com as
gorduras hidrogenadas e os re-
frigerantes. E importante desta-
car aqui que a maioria das men-
sagens tentam responsabilizar o
individuo pelas escolhas, mas,
sabemos que muitas vezes nao
ha escolha: comprar um pedaco
de queijo é muito mais caro do
que um pacote de salgadinho com
sabor artificial de queijo, ou com-
prar um litro de refrigerante é
muito mais barato do que um li-
tro de leite ou suco de frutas.

As doencgas cronicas nao-
transmissiveis (tabagismo, diabe-
tes, cancer, doenga cardio-
vascular e hipertensao), assim
como os determinantes associa-
dos a reducgdo dos fatores de ris-
co (tabaco, alimentacdo nao sau-
davel e sedentarismo) caminham
juntos, ao lado dos apelos volta-
dos para a atividade fisica, a
medida que as mensagens asso-
ciadas a prevencao e controle
das doencas sdo orientadas por
diferentes estratégias de
"marketing", campanhas e vigilan-
cia diante da "vulnerabilidade"
coletiva, ou ainda, da "fragilida-
de da vida", de um lado, e, de
outro, do crescente mercado da
cura.

As praticas corporais ganham
espaco nas Unidades Basicas de
Salde, especialmente via estra-
tégia Saude da Familia, mas,
grande parte das iniciativas ain-
da privilegia o fazer atividade fi-
sica (caminhada, ginastica) de
modo que outras dimensodes da
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relacao entre o profissional ou
agente de salde e a comunida-
de ndo tém sido enfatizadas, cha-
mo a atencgao aqui para a natu-
reza didatico-pedagogica presen-
te na relagao e ainda muito pou-
co explorada pelos profissionais
de salde. Outra questdo impor-
tante: de um lado, as orienta-
coes se restringem as técnicas,
a idéia de que o gasto de ener-
gia - fazer atividade fisica - é
suficiente para prevenir ou reme-
diar a doencga; de outro, os gru-
pos ainda se organizam a partir
das doencas (atividade fisica para
diabéticos, hipertensos) ocasio-
nando a exclusdo dos demais, ou
seja, quem nao é diabético ou
hipertenso nao pode participar.

No entanto, ja ha varias iniciati-
vas que privilegiam a dimensao
educativa e a subjetividade no
cuidado e na atencdo a pessoa:
formam grupos heterogéneos, no
gue diz respeito a idade e a ocor-
réncia, estimulam o aprendizado
voltado para a construcao de vin-
culos, de responsabilidades, para
a autonomia (individual e coleti-
va) e para a capacidade de pro-
vocarem a mudanca do pensar e
agir em saude. Existe uma série
de praticas que pertencem a cul-
tura corporal do povo brasileiro
ainda pouco exploradas no cam-
po da salde e que ajudam a re-
pensar e a reinventar de fato a
promocao.

As praticas corporais podem
agregar o conjunto de acoes vol-
tadas para o cuidado como cor-
po e a medida que trabalhamos
com um conceito ampliado de
atencdo ao corpo, multiplicamos

as possibilidades de agdo sobre
ele. Ha, entretanto, diferencas
conceituais importantes porque
cada uma das denominacgdes
(exercicio fisico, atividade fisica,
educacado fisica, lazer, treinamen-
to e recreacao) carrega valores
proprios de determinado tempo e
espaco: a compreensao de lazer
na Grécia Antiga ndo tem nada a
ver com a idéia do lazer moder-
no, diretamente vinculado ao tra-
balho e ao modo de vida urbano.
A seguir, entao, apresentaremos
algumas das formulacdes mais
recorrentes no campo da saude.

uando falamos e escreve

mos a respeito do movi-
mento, 0 conceito que primeiro
aparece é o da atividade fisica
seja na midia impressa e
televisiva, seja nos periddicos ci-
entificos, nas pesquisas, nas
apresentacdes em congressos ou
ainda na conversa diaria quando
o tema se refere a atencao ao
corpo vinculando-o a saude, ali-
mentacdao e nutricdo e ao
sedentarismo. A discussao, na
maioria das vezes, justifica-se
para chamar a atencdo das pes-
soas e dos coletivos para a "ne-
cessidade" de atividade fisica,
com vistas a combater as doen-
gas que, cada vez mais, com-
prometem a saude das popula-
coes. E de uma determinada ati-
vidade fisica, aquela associada ao
gasto de energia, se vocé anda
30 minutos vocé gasta em média
determinada quantidade de ca-
lorias, e diretamente vinculada a
alimentacdo, se vocé ingere

2.500 calorias é necessario cor-
rer tantos minutos para que nao
aja acumulo de gordura; e a pre-
vencdo da doencga (hipertensao
e diabetes sao exemplos).

Essa atividade fisica fundamen-
ta-se na fisica classica,
newtoniana, atividade fisica
como sinénimo de gasto de ener-
gia, diretamente associada a idéia
de ingestdo de calorias: "se vocé
ingerir mais calorias sera neces-
sario fazer mais atividade fisica".
A relagao entre ingestdo de ca-
lorias e atividade fisica, portan-
to, é proporcional e essa associ-
acdo freqlientemente aparece
nas mensagens que pretendem
influenciar aqueles que querem ou
precisam perder peso.

Essa aparente solugdo para os
problemas de salde-doenca as-
sociados a alimentacao
(sobrepeso, obesidade), qual
seja, a pratica de atividade fisi-
ca, tem reforgado equivocos que
contribuem com o pensar, o fa-
lar, o escrever e o agir sobre a
doenca, aumentando a dificulda-
de das instituicdes, do servico de
salde e dos gestores de, efeti-
vamente, intervir na salde das
populacoes.

N3ao podemos deixar de lado a
doenga, mas precisamos estar
atentos para o fato de que a de-
pender de como se considera a
doenca se desloca o foco do su-
jeito doente para o fendmeno do-
encga e se perde o sujeito, trans-
formando a doenca em estigma
para o doente. Os casos de pes-
soas hipertensas e diabéticas
podem ser ilustrativos. Observe
a reacdo de uma familia quando



fica sabendo que um dos seus
membros estd diabético ou
hipertenso: toda a familia se volta
para a doenca. Os cuidados com
a alimentacdo, a necessidade de
medicagao, ou qualquer outro
procedimento cotidiano relativo a
doenca é que acaba mobilizando
a atencdo de todos, ndo neces-
sariamente para o doente, para
a pessoa que manifesta a doen-
ca. Os espacos e tempos do café
da manha, do jantar e diante da
TV (tempo e espaco de atencao
do lazer para muitos) se trans-
formam muitas vezes em momen-
tos de encontros para as pesso-
as expressarem e reforcarem a
"preocupacgao” com a doenga, re-
tomando a conversa ao trazerem
mais informagoes, ou ainda lem-
brando de um amigo ou parente
gue estd com o mesmo proble-
ma. Quando o assunto volta-se
para o doente, sdo freqientes os
apelos a necessidade de mudar
"0 estilo de vida". De fato, & mais
facil alterar padroes de compor-
tamento do que os determinantes
socias da doencga.

Outra questdo que cabe destacar
aqui: a doenga extrapola a dimen-
sao individual, da pessoa doente
para a dimensao do coletivo, das
relacées - familia, amigos, cole-
gas de trabalho - e é também nes-
se sentido que o problema é um
problema social, "controlar" a do-
enca implica em "controlar" o do-
ente. E, assim, orientagdes relati-
vas aos habitos saudaveis e a ne-
cessidade de atividade fisica, ocu-
pam a atencao de todos.

Ha outro dado que merece des-
taque, parte-se do pressuposto

de que, primeiro, todos tém aces-
SO ao servico orientado no que

se refere a atividade fisica. Isso
nao é verdade, ainda que o dis-
curso e as acoes sejam aparen-
temente dirigidas a todos, so
atingem alguns, poucos, aqueles
que podem pagar pelos servigos
e produtos a eles vinculados (cal-
cado esportivo, equipamentos,
academia, personal trainer, etc.).
Segundo, pressupde-se que a
atividade fisica seja sin6nimo de
saude. Outro equivoco. E neces-
sario conhecimento e informacao
para orientar a pratica; ndo é raro
que a atividade fisica ocasione
lesdes, desconfortos, sofrimen-
to, dor e doenca.

exercicio implica na repe

ticdo de determinado mo-
vimento, ou de determinado con-
junto de movimentos. Dizemos
qgue estamos nos exercitando
quando realizamos movimentos de
modo encadeado e seqlienciado.
Quando se associa 0 movimento
a salde, na maioria das vezes,

ele é compreendido como sin6ni-
mo de atividade fisica e saude,
ou exercicio e saude, ainda que
sejam conceitos distintos. Isso
acontece porque os estudos e as
pesquisas que comprovam que a
atividade fisica, ou que o exerci-
cio faz bem para a saude tém
como referéncia, no que se refe-
re ao movimento, os programas
de atividades regulares e
repetitivas. Exemplos podem ser
0os estudos que comparam um
grupo de sedentarios com um
grupo de praticantes de ativida-
de fisica orientada, muitas vezes
chamando a atencdo para a
prevaléncia e necessidade de
prevencao de alguma doenca.

Entretanto, &€ sempre importante
lembrar que as amostras utiliza-
das na maioria das pesquisas,
particularmente as desenvolvidas
nos paises ricos, sdo de pessoas
ou grupos que comem, dormem,
estudam, trabalham e tém aces-
so ao lazer. Aqui, no Brasil, nds
sabemos que a maioria da popu-
lacdo nao vive sob essas condi-
coes, além do qué a diversidade
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local e regional é determinante
das condigoes de vida e de sau-
de. Decorre desse fato que nao
podemos adotar, ou nos adequar
aos modelos e resultados obti-
dos daqueles estudos, mas té-
los como um dos parametros para
pensar e intervir no processo
salde-doenga ou ainda promo-
ver salde.

A realidade da populacao brasi-
leira é distinta em todos os sen-
tidos: econdmico, cultural, soci-
al e politico. Essas diferencas se
expressam também na diversida-
de corporal do povo brasileiro.
Observe como é diferente a es-
trutura 6ssea do povo do sul e
do norte; agora compare o pa-
drdo corporal do povo japonés e
do africano. Por esse motivo os

instrumentos amplamente utiliza-
dos para comparacao e classifi-
cacdao de massa corporal, por
exemplo, as tabelas de referén-
Cia para peso e altura, precisam
ser manipuladas com cuidado,
com parcimoénia, com bom sen-
S0, caso contrario as consequ-
éncias podem ser desastrosas.

esde o século XVIII,
notadamente no século
XIX, na Europa, o "olhar" para o

corpo guarda caracteristicas
conservadoras e utilitarias. E nes-
se periodo que o estudo do cor-
po - considerado instrumento de
producao, passou a ser rigoro-
samente organizado a luz da ci-

éncia, mais especificamente das
ciéncias bioldgicas.

Este conhecimento do corpo bi-
olégico dos individuos, se de um
lado significou libertacdo, uma
vez que evidenciou as causas das
doencas (agora ndao mais enten-
didas como castigos de Deus) e
sistematizou alguns cuidados com
0 corpo, entre os quais a ativi-
dade fisica e o exercicio fisico,
de outro, limitou o entendimento
do homem como um ser de natu-
reza social, cuja "humanidade"
provém de sua vida em socieda-
de.

Também na Educacdo Fisica, de
maneira geral, apenas se elabo-
raram formulacdes parciais sobre
o corpo, a medida que, primeiro,
partia-se o corpo para, depois,
analisa-lo. Um exemplo dessa re-
ducao na compreensao e discus-
sao relativa ao corpo pode ser a
freqliente comparacao que se faz
do funcionamento das socieda-
des com o funcionamento do cor-
po, analises mecanicistas,
organicistas com dupla fungao:
de instrumento, na sua relacao
com o trabalho, e de objeto, por
meio do qual se intervém no indi-
viduo.

A Educacéo Fisica no Brasil tem
raizes na Europa, especialmente
na Franga do século XIX. Desde
o0 momento em que foi
implementada no Brasil, no co-
mego do século passado, tem ori-
entado para o ensino do movi-
mento, da técnica, do gesto
automatizado, disciplinado com
vistas a combater a preguica e a
imoralidade. Naquele momento,
0s objetivos que justificavam as



intervengdes sobre o corpo dos
individuos, ndo s6 por meio da
Educacdo Fisica, estavam asso-
ciados a regeneracao da raca, ao
fortalecimento da vontade, ao
desenvolvimento da moral e a de-
fesa da patria.

Decorre dessa orientagao que as
praticas voltadas para o cuidado
com o corpo afirmaram se como
praticas capazes de alterar a
saude, os habitos e a propria vida
dos individuos. A Educagao Fisi-
ca é incluida nas escolas, como
disciplina componente da grade
curricular, e passa a integrar o
conjunto de agdes voltadas para
a "atencao ao corpo". A cidade,
como lugar privilegiado dos acon-
tecimentos politicos, econdmicos
e sociais da nova sociedade bra-
sileira que se constituia, podia,
de um lado, ser considerada es-
paco dos empreendimentos mo-
dernos e da consolidacao dos
novos modos de viver urbano, e
de outro, como parte constitutiva
do mesmo processo, era a ex-
pressdo concreta da degradagao
da vida humana. Havia necessi-
dade, portanto, de adequar os
corpos as mudangas do ambien-
te.

Assim, o conteldo da Educacao
Fisica naquele periodo - a ginas-
tica - se tornou a expressao con-
creta dos "cuidados corporais"
normatizados pelo pensamento
médico higienista. A Educagao Fi-
sica - na escola ou fora dela -
reproduz os valores da socieda-
de atribuidos aos sujeitos no pla-
no fisico ou no da moral. Ela foi
estruturada a partir do ideario
burgués de civilidade, como es-

creveu Fernando de Azevedo: "um
organismo sadio e de musculos
adestrados é de certo mais facil
a moralizar do que uma maquina
humana enfraquecida e
emperrada".

Ha outra questao que merece
destacar: muitas vezes confun-
de-se a Educacdo Fisica, um
campo de producao de conheci-
mento e intervencao profissional
que tematiza formas de ativida-
des expressivas corporais (jogos,
dancas, ginasticas e lutas, por
exemplo) e que forma profissio-
nais no ambito da graduacao e
pés-graduagdo e situa-se aca-
demicamente na Grande Area das
Ciéncias da Saude, com o Espor-
te - considerado um fenémeno
da modernidade de alcance pla-
netario que se tornou a expres-
sdao hegemonica no contexto das
praticas corporais. Ndo vou me
deter nesse texto a esse feno-
meno social e cultural de grande
relevancia na sociedade contem-
poranea, mas € importante es-
crever aqui que ele agrega ao seu
redor um universo de significa-
¢oes que mobilizam pessoas e
coletivos de todos os lugares,
com diferentes condicdes de vida
€ que por esse motivo acaba
emprestando prestigio a Educa-
cao Fisica.

Quando privilegiamos os contel-
dos esportivos nas praticas de
salde enfatizamos o elemento
ludico, a capacidade que esses
contelidos tém de possibilitar o
exercicio da solidariedade, da so-
ciabilidade, entre outros, em de-
trimento do rendimento, do indi-
vidualismo e da competicdo, ain-

da que a opgao que prevalece
no espaco escolar seja a do es-
porte rendimento. A competicao,
por exemplo, pode estar presen-
te na vivéncia, mas ela ndo é o
elemento determinante.

O Esporte é um bem cultural e
um direito social. Quando ao lado
da Educacao Fisica, ou do Lazer,
no entanto, a énfase recai na sua
dimensao recreativa voltada para
a sua capacidade aglutinadora
possibilitando a construgdo do en-
tendimento do como e do porqué
ele se faz presente em pratica-
mente todas as culturas das so-
ciedades modernas.

Uma das criticas a formagao e
intervencao do profissional que
atua sobre o movimento do ser
humano diz respeito ao modo
como os profissionais entendem
e atuam sobre o corpo: como
"matéria-prima", despojado de
historia, de técnica, de subjeti-
vidade. Ao compreenderem os
corpos como desprovidos de cul-
tura, como parte da ordem da
natureza, reforcam a idéia da
transmissao de determinado "re-
pertorio corporal.

O préprio corpo do profissional es-
pecifico inscreve e expressa a 16-
gica que orienta o conjunto de
saberes e praticas tradicionais e
eficazes e é no conhecimento ci-
entifico que estad posto o saber
corporal, o conhecimento das
possibilidades e limites do movi-
mento humano, movimento en-
tendido como expressao/criacao,
como resultado, como sintese
daquilo que o homem realiza em
sociedade. E aqui € importante
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ressaltar que ao compreender o
movimento do ser humano na sua
dimensao pedagdgica, ele ndo se
reduz a um ato biomecanico ou
motor, esta forma de expressao
que se manifesta por meio do
movimento, seja ele codificado
(gesto desportivo), seja ele cri-
ado (expressdo), ndo € algo que
possa ser interpretado apenas
pelas fungdes organicas ou pe-
los tratados anatomo-fisioldgicos.

Os "grandes" problemas, no en-
tanto, que ainda movem os pro-
fissionais especificos sdo: promo-
ver atividade fisica para, logo em
seguida quantificar os dados vi-
sando a melhora das condicdes
fisicas e bioldgicas da saude nos
diversos grupos (crianga, adoles-
cente, adulto e idoso); medir e
avaliar a motivacdo e adesao para
a pratica do exercicio; formular e
propor testes de aptidao fisica;
propor treinamento fisico ou es-
portivo; e relatar experiéncias com
a atividade fisica com objetivo de
reforcar a necessidade da prati-
ca de exercicio diario, durante
determinado tempo e modo.
Cabe ressaltar ainda que a edu-
cagao do corpo nao se restringe
aos tempos e espagos da disci-
plina Educacgdo Fisica nas esco-
las, é objeto de preocupagdo tam-
bém da familia, da igreja, do hos-
pital e da prisdo, afinal, o "corpo
€ o primeiro lugar onde a mdo do
adulto marca a crianga, ele é o
primeiro espaco onde se impdem
os limites sociais e psicoldgicos
que foram dados a sua conduta,
ele é o emblema onde a cultura
vem inscrever seus signos como
também seus brasées" (Vigarello,
1978, p. 9).

E nesse sentido que se estabe-
lecem as relagdes sociais - insti-
tuicOes e valores do corpo que
podem gerar conseqliéncias
irreversiveis. E cada vez mais fre-
gliente nos depararmos com re-
portagens e manchetes alertando
para a anorexia, deformacoes
estéticas ocasionadas por pro-
dutos de beleza, para os remédi-
0S que promovem o emagrecimen-
to rapido e sem necessidade de
dietas.

As mudancas tecnoldgicas, a in-
dustria cultural e a da beleza, a
sociedade com caracteristicas
consumistas e a politica de mer-
cado responsabilizam o individuo
pela sua qualidade de vida medi-
ante a "manutencgao" do corpo.
A énfase quanto a "manutengao”
do corpo e da aparéncia em uma
cultura como a brasileira nos re-
mete a duas categorias basicas:
0 corpo interno e o externo.

O corpo interno refere-se ao
contexto da saude e 6timo fun-
cionamento do corpo que, por sua
vez, exige atencdo e reparo di-
ante da doenca, do abuso e da
deterioracdo que acompanha o
processo de envelhecimento. O
corpo externo é referente a apa-
réncia, bem como ao movimento
e ao controle do corpo no espa-
Go social. E essas duas catego-
rias andam juntas, ou seja, o prin-
cipal propdsito da manutengdo do
corpo interno se torna a valori-
zacgao da aparéncia do corpo ex-
terno. E, a industria cultural e a
da beleza exercem papel funda-
mental nesse processo, uma vez
que transmitem a destruicao de
determinados valores relaciona-

dos ao corpo e, ao mesmo tem-
po, fornecem os novos (da cul-
tura de consumo), que irao subs-
tituir os tradicionais.

O professor de educacao fisica,
o médico, o agente de saude, os
profissionais que atuam na area
da salde, sdo os mediadores das
influéncias que os sujeitos rece-
bem do meio em que vivem pela
sua pratica pedagdgica, de pro-
mocdo, terapéutica ou clinica.
Para que haja, de fato, um pro-
cesso educativo, € necessario
que se compreendam tais signifi-
cados, considerando que a midia
é um forte mecanismo de disse-
minacao de idéias, conceitos e
valores. Uma analise dos signifi-
cados das praticas corporais pa-
rece ser fundamental para que
novos conceitos e valores pos-
sam ser construidos.

lazer, muitas vezes, é com

preendido como sinénimo de
recreagdo e assim ele é associa-
do a contelidos de determinadas
atividades. Esse carater parcial
e limitado dificulta a formulagao
de acOes especificas no ambito
das politicas publicas e da legis-
lacdo e da producdo de conheci-
mento. No senso comum, relaci-
ona-se o lazer ao divertimento e
ao descanso, deixando de lado a
questdo do desenvolvimento pes-
soal e do social.

Compreender o lazer, em sua
especificidade, em estreita rela-
¢cdo com as demais areas de atu-
acao pode contribuir para alte-



rarmos o contexto da vida a par-
tir de mudangas no plano cultu-
ral. No entanto, o lazer ainda é
privilegiado com base na visao
funcionalista, desconsiderando o
contexto e os determinantes que
definem a desigualdades na apro-
priacao do nosso tempo. O lazer
€ a cultura vivenciada (pratica-
da ou fruida) no "tempo disponi-
vel". Carrega consigo o carater
"desinteressado" da vivéncia e
esta vinculado as demais dimen-
sOes da vida social.

Na contemporaneidade o lazer
remete a idéia de reivindicacao
social, questdo de cidadania, de
participagdo cultural, de vivéncia
critica e criativa e de participa-
cdo cultural. E no lazer que as
condicdes para a producdo de
valores que se contraponham a
sociedade de consumo encontra
espaco mais favoravel de forma
a ampliar e potencializar os brin-
quedos, as festas, os jogos, para
além do préprio tempo e espago
do lazer.

O lazer como direito social des-
loca o foco da discussao para as
conquistas historicas e sociais as
quais ele esta articulado. Essas
conquistas dizem respeito as rei-
vindicagoes pelo estabelecimen-
to do tempo institucionalizado
para o lazer, nos limites da jor-
nada de trabalho, do fim de se-
mana, das férias e dos feriados
remunerados.

Como pratica social ele se traduz
como atividade humana construida
historicamente com a intengao de
dar respostas as necessidades
sociais, identificadas pelos que fa-
zem a histéria do seu tempo a par-

tir das multiplas determinagoes das
condicOes objetivas nele presente.

E a capacidade de inventar ma-
neiras de ser e de viver permite
identificar diferentes manifesta-
coes do lazer e do Iudico em nos-
so meio - que se reflete tanto nas
condigdes de vida (de moradia, de
trabalho, de salude, de educacao)
como nos valores pessoais e co-
letivos. Dentre as inimeras formas,
é o fazer junto com o outro e o
conjunto de significados que se
atribui ao fazer que se constitui o
humano do coletivo e é nesse sen-
tido que o lazer é compreendido
como um fenémeno sociocultural,
uma manifestacao humana, um di-
reito de todo cidaddo.

termo provém do latim

recreatio, recreationem e
significa recreio. Deriva do voca-
bulo recreare que significa repro-
duzir, restabelecer, recuperar. O
conceito moderno foi amplamen-
te disseminado nos Estados Uni-
dos da América no final do século
XX com o sentido de agregar em
uma mesma expressao uma séria
de atividades da cultura popular
gue 0s municipios organizavam e
supervisionavam. Esse conceito
ressurge com um sentido social e
politico visando a promocdo de
elementos como a disciplina, a
formacdo da nacionalidade, a in-
corporacao de determinados va-
lores morais, enfim, o ajustamen-
to a vida em sociedade.
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A propagacdo da idéia da recrea-
gao orientada, no Brasil, sofreu
influéncia de paises preocupados
com o desenvolvimento dos jo-
gos e da ginastica, tais como Ale-
manha, Inglaterra, Franca e Ita-
lia. Entretanto, as influéncias dos
Estados Unidos da América coin-
cidiram com a disseminacao dos
principios pedagdgicos da Escola
Nova entre 1920 e 1930 e, por-
tanto, tiveram maior ressonancia.

Embora o sentido de recreagao
norte-americano nao tenha se re-
duzido aos jogos e atividades
prazerosas organizadas para as
criangas, ele se consolida assim
no Brasil. Desde o momento de
implementagao dessas idéias em
nosso pais houve uma aproxima-
¢ao com a Educacdo Fisica, ofi-
cialmente responsavel por de-
senvolver os conteldos da re-
creacdo como estratégia
metodoldgica de organizacao de
jogos e brincadeiras infantis.

O valor social do empreendimen-
to de recreagao para as massas,
iniciado em 1927 e oficializado em
1950, no Brasil, por iniciativa de
Frederico Gaelzer, denominado
Servico de Recreacao Publica de
Porto Alegre nao pode ser esque-
cido. Como estratégia de controle
e de manipulacdo social, a re-
creacgao foi amplamente utilizada
com o objetivo de organizar o
tempo de lazer das pessoas, es-
pecialmente dos trabalhadores,
com o sentido de minimizar os
perigos do tempo ocioso. O lazer
era compreendido como tempo li-
vre a ser preenchido.

N3o ha estudos sistematizados,
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nos Ultimos anos, que privilegiem
uma visao critica e novos enca-
minhamentos para a recreacgao.
Assim, hoje ela se restringe aos
manuais que reproduzem jogos e
brincadeiras dirigidos particular-
mente para as criangas. E a vi-
sdo técnica e tradicional da re-
creagdo predomina em diferen-
tes cursos, disciplinas, seminari-
0S € Congressos no pais.

Se o enfoque tradicional da re-
creacao tivesse desaparecido
com o aparecimento das discus-
soes relativas ao lazer seria mais
facil lidar com a questdo. No en-
tanto, ela continua presente na
dimensdo técnica, operacional e
descontextualizada da realidade
brasileira e do proprio campo onde
se inscreve, Educacdo Fisica, ge-
rando ambiglidades.

uitas das atitudes que con

sideramos "naturais", por-
gue obedecem as idéias e con-
dutas relativas ao cuidado e a
atencdo ao corpo, ou a um su-
posto "bom senso", tém historia.
No que diz respeito ao corpo, as
experiéncias corporais, a cultura
corporal de um povo, como mu-
Iheres e homens se movem, o que
véem e ouvem, os odores que
atingem suas narinas, onde co-
mem, seus habitos de vestir, de
banhar se, e de se divertir sao
diferentes.

Os sincretismos culturais também
estdo presentes na cultura cor-
poral, surgem de cada aspecto
da contemporaneidade, negam os

evolucionismos unilineares e pro-
gressivos e eles ocorrem porque
as pessoas ndo aceitam automa-
ticamente os novos elementos;
elas selecionam, modificam e
recombinam elementos no encon-
tro cultural. O sincretismo pene-
tra e se dissemina por meio das
colagens, das montagens e pela
etnicidade. Ele significa a coe-
xisténcia ou justaposicao de ele-
mentos considerados incompati-
veis.

A industria da beleza, a midia, a
indUstria farmacéutica, a socie-
dade de consumo, a tecnologia
e a cultura narcisica, individua-
lista e competitiva determinam
decisivamente para a prolifera-
cao de apelos voltados para a
atividade fisica, de um lado. De
outro, as comunidades carentes
de informagdo, conhecimento e
acesso ao servico constituem
caminhos "alternativos" e ainda
pouco visiveis, relativos ao cui-
dado e a atencdo ao corpo, com
base em valores que nao os pre-
dominantes em contextos soci-
ais como o nosso. No que se re-
fere ao simbdlico, as pessoas e
os coletivos atribuem as prati-
cas corporais sentidos e signifi-
cados também diversos que nos
chamam a atengao para a impor-
tancia de um tema ainda pouco
explorado ndo s6 na pesquisa,
mas também na formacao do pro-
fissional da saude.

Com base no pressuposto de que
0 "homem contemporaneo perdeu
a harmonia entre ele e 0 ambien-
te onde vive, e superar essa de-
sarmonia € uma tarefa ardua"
(Calvino, 1994, p. 141), ao longo

dos ultimos anos temos investi-
gado no sentido de entender de
gue modo as pessoas superam ou
ndo essa dissonancia individuo e
ambiente a que se remete
Calvino. A expressao os cuida-
dos com o corpo é compreendida
como referéncia por meio da qual
as relagbes sociais sao
construidas e por meio da qual
ganham sentido na vida cotidia-
na. Assim, no espaco da cidade,
por lugar de
multiplicidade, diversidade,
integracao e exclusao ha elemen-

tos mais do que suficientes para

exemplo,

pensar a questao.

O cuidado com o corpo fala de
nos mesmos, do nosso modo de
viver e dos nossos conflitos. As-
sim, pode revelar, na dimensao
do gesto, do vestuario, da pala-
vra, do estético, da expressao e
do movimento, o quanto somos
tolhidos e mutilados no dia a-dia
€, ao mesmo tempo, os caminhos
que encontramos para fazer a
vida melhor diante da degrada-
¢ao da qualidade de vida da mai-
oria da populagdo brasileira.

A atual cultura do bem-estar, do
consumo e da midia € o tripé de
uma época, muitas vezes, polari-
zada na atencao ao corpo com
uma visao volatilizada da pessoa.
O corpo tem sido instrumentalizado
como produto que precisa ser de-
sejado. Nesse contexto, o consu-
mo de atividade fisica tem cresci-
do bastante também pelo apelo
estético. No entanto, pesquisas
mais recentes - que se fundamen-
tam nas ciéncias sociais e huma-
nas - tém demonstrado que as
praticas corporais possibilitam a



construgao de caminhos que con-
trastam com esses valores predo-
minantes e essas atitudes
imediatistas e utilitaristas da vida
contemporanea.

Mapear e apoiar acoes de prati-
cas corporais - praticas ludicas
e de lazer - voltadas para toda a
comunidade nas Unidades Basi-
cas de Saude e induzir nos ser-
vicos em que ainda ndo existam;
formar e educar os profissionais
de sauide com conteldos de pro-

mogao por meio das praticas, in-

cluindo a avaliagdo como parte
do processo; e, estimular a
pactuagdao entre gestores, pro-
fissionais e populagao no sentido
de estimular e oferecer acesso a
diversidade das praticas nos es-
pacos publicos sdo metas a se-
rem atingidas pela Politica Naci-
onal de Promocao da Saude.

Entretanto, da mesma forma que
0 conceito de praticas corporais
"inova" ao atribuir sentidos e sig-

nificados ao homem em movimen-
to, é preciso inovar também na
atencdo primaria, ressignificando
o atendimento e 0 gerenciamento
de recursos (financeiros e huma-
nos). Verifica-se ainda que a ori-
entagdo dos gestores é de resul-
tado, apostando os recursos em
assisténcia médica, mesmo que
existam acgdes dirigidas para a pro-
mMogao, com as praticas corporais.
Estas, por sua vez, vivem na
tengao da corda bamba - mantidas
por voluntarios (sejam agentes de
saude, lideres comunitarios, ou pro-
fissionais de salde), como agdes
isoladas e dependentes de repas-
ses de verbas que podem termi-
nar a qualquer momento, derru-
bando o malabarista.

Diante das diversidades todas, se-
ria desejavel que a énfase sobre
o termo praticas corporais nao
significasse uma renomeacgao do
gue ja existe no que se refere a
cultura corporal do nosso povo,
mas que apontasse para um novo
entendimento e, conseqiente-
mente para uma mudancga das
orientagdes no campo das politi-
cas publicas dirigidas para a pro-
ducao de saude no pais: mais dis-
tribuidas e mais sintonizadas com
0s interesses, necessidades e
desejos da populagao.
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Campinas - SP

Medicina Tradicional Chinesa é
adotada pelo Servi¢o Publico

Secretaria de Saude de Campinas adotou a prética corporal Lian Gong em

18 terapias como alternativa de tratamento e colhe resultados positivos

ian Gong em 18 terapi-

as, técnica terapéutica

pertencente a medicina

radicional chinesa, foi
inserida ha quatro anos pela Se-
cretaria Municipal de Saude de
Campinas e é um dos pilares do
projeto Corpo em Movimento, que
tem o objetivo de trabalhar as
dores cronicas e as doengas mus-
culo-esqueléticas, reduzir o con-
sumo de antiinflamatérios, resga-
tar a autonomia e melhorar a qua-
lidade de vida da populacdo. A

proposta estd em sintonia com a
estratégia Saude da Familia, res-
ponsavel pela implantacdo e ma-
nutengao da pratica junto aos
usuarios do SUS Campinas e co-
munidade em geral.

A diretora do Distrito de Saude
Sul de Campinas, Valéria Romero,
esclarece que o Lian Gong é uma
das acdes adotadas para expan-
dir a atuacao da estratégia Sau-
de da Familia. Ela explica que a
aplicacdo da técnica chinesa pro-

move uma ampliagao de foco dos
profissionais da saude, permitin-
do a percepcao do paciente no
meio onde vive e a condigao de
salide/doenga como conseqlién-
cia de seu estilo de vida.

O comportamento dos pacientes
também ¢é alterado pela pratica
do Lian Gong. Na avaliagao da di-
retora, eles adquirem a consci-
éncia da necessidade do auto-
cuidado e da co-responsabilidade
pela manutengdo de sua saude.



A Origem

O Lian Gong em 18 terapias
foi criada em 1974 pelo médi-
co ortopedista e traumatologista
Zhuang Yuen Ming, na China. Para
o Brasil, foi trazida em 1987 por
Maria LUcia Lee, professora de filo-
sofia e de artes corporais chinesas.

Consiste em trés séries de 18 movi-
mentos que estimulam a pratica dis-
ciplinar de movimentos ritmados que
melhoram a circulagdo sanguinea e
equilibram o fluxo energético. Sao
exercicios terapéuticos desenvolvi-
dos com base nos conhecimentos
da Medicina tradicional chinesa, nos
principios das artes marciais e na
fisioterapia embalados por musica e
comandos firmes. Em Campinas foi
introduzida e difundida pelo profes-
sor de artes marciais e orientais e
economista Nelson Iba.

Embora seja oferecida em toda a
rede publica de saude, é no Dis-
trito de Saude Sul de Campinas
que estd concentrado o maior
numero de usuarios praticantes do
Lian Gong. Na regido, 26 turmas
relnem-se semanalmente para
num trabalho de parceria, entre
profissionais de salde e usuarios,
praticar sob a conducao de ins-
trutores o Lian Gong, resgatando
a autonomia e a socializagao nos
processos grupais.

A coordenadora de Medicina Tra-
dicional Chinesa (MTC) da Unida-
de Basica de Saude Séao Vicente
e instrutora de Lian Gong, Dulce
Helena Barbosa, explica que a te-
rapia € eficiente no tratamento
de doengas articulares, amenizan-
do as dores conseqlentes e
minimizando, quando ndo eliminan-

do, as limitagdes fisicas e emoci-
onais provocadas pela fadiga ou
inflamacdes das articulacdes e
coluna. "Com a préatica (da tera-
pia chinesa), os pacientes con-
seguem reduzir muito a utilizacao
de antiinflamatérios", observa.

A técnica chinesa de tratamento
trabalha corpo, mente e emocgao
paralelamente.Nessa condicdo,
equilibra o fluxo energético, man-
tendo a serenidade e fluidez men-
tal, auxiliando na eliminacdo do
nervosismo, medos, insegurangas,
estresse e, principalmente, das
magoas guardadas e nutridas du-
rante toda uma vida.
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“Lian" treinar

“Gong” trabalho parsistente, refinamento
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Para fazer compreender a pratica
e o efeito do Lian Gong, o médico
Luiz César de Almeida, clinico ge-

ral e acupunturista da Unidade
Basica de Salude Sdo Vicente, es-

tabelece uma relacdo entre o cor-
po fisico do ser humano e um cor-
po energético, considerados pela
medicina chinesa para tratamen-
to das doencas.

Os movimentos suaves ritmados
pela musica e o contato com a
terra, com as plantas, com o ven-
to e o calor do sol, se praticados
rotineiramente sdo capazes de pro-




mover a fluidez energética e dis-

solver esses 'nds' provocados pela
tensdo e emogdes complicadas,
acredita o médico. "Essa interacao
com os elementos naturais é fun-

damental porque ajuda a pessoa
a compreender que faz parte do
mundo. Ela sofre a influéncia, mas
também influencia todo o contex-
to", diz o médico.

Resultados Positivos

O resultado positivo da ado-
¢ao do Lian Gong como te-
rapia alternativa é verificado nos
depoimentos dos pacientes e na
redugdo no nimero de consultas,
esclarece Valéria Romero, direto-
ra do Distrito de Saude Sul. A
mesma avaliacdo faz Elizabeth
Yamaguchi, médica pediatra e
acupunturista, e Referéncia do
Lian Gong na regido. Ela acres-
centa que a procura dos Centros
de Saude para cura de dores foi
consideravelmente reduzida, e o
numero de pacientes depressivos
esta reduzido na mesma propor-
cdo. Esse fator ela atribui a pra-
tica dos movimentos da terapia
chinesa e a socializagdo do paci-
ente, que interage com outras
pessoas com problemas similares
aos seus durante os encontros.

Enfermidades diversas e comple-
xas podem ser tratadas com o au-
xilio do Lian Gong, como relata a
dona de casa Luciana Souza dos
Santos, 29 anos. Ela pratica a te-
rapia duas vezes por semana no
Centro de Saude Sao Vicente e in-
tensifica a pratica em sua casa.
Luciana é epilética e tem altera-
¢Oes no cerebelo que comprome-
tem o seu equilibrio fisico. Esses
problemas a impediam de levaruma
vida normal e tranquila com seu fi-
Iho e marido. "Hoje, eu fago coisas
gue antes eu ndo fazia", conta.

Luciana Souza tinha dificuldades
para andar, uma vez que nao ti-
nha equilibrio nem para essa sim-
ples atividade. Sair sozinha de
casa era uma aventura que nao
arriscava. Caminhar nos limites
seguros de sua residéncia ja era
um risco para ela. "Eu caia muito,
trombava com mdveis e me ma-
chucava. Eu ndo conseguia parar
em pé", relata Luciana. "Hoje, eu
caminho normalmente e faco exer-
cicios que no comego ndo conse-
guia fazer".

Esses exercicios ao quais Luciana
Souza se refere consistem em
segurar os tornozelos com as
maos, puxa-los para cima e apoi-
ar-se apenas nas pontas dos pés.
O que, agora, ela faz com certa
desenvoltura. Luciana conta que
continua tomando remédios para
controle da epilepsia, mas nao tem
sentido necessidade de usar me-
dicamentos para minimizar as
complicagbes provocadas pelas
alteracdes no cerebelo.

Caso menos grave, mas nao me-
nos limitador, é contado pelo sol-
dador aposentado José Candido
Oliveira, 55 anos. Ele também ini-
ciou o Lian Gong por indicacao
médica ha cerca de um ano para
amenizar as dores provocadas por
uma tendinite no ombro direito.
"Eu ndo conseguia levantar o bra-
co. As dores que eu sentia s6 eram
aliviadas com antiinflamatorios. Eu
tomava muito antiinflamatoério". Ele
estima que dois meses depois de
comecar o Lian Gong deixou de
tomar os remédios por ndo mais
sentir essa necessidade.

Maria Caetano de Souza tem 67
anos e passou grande parte de
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sua vida em hospitais para 14 in-

tervencgoes cirdrgicas em varios
orgaos e partes do corpo. Com
uma saude fragil e com o reuma-
tismo, passava muito tempo den-
tro de casa, limitada aos afaze-
res domésticos. "Eu era uma pes-
soa muito presa, timida; soé fazia
0 meu servico de casa e ndo saia
para nada". Ela faz o Lian Gong
ha dois anos e, desde entdo, en-
cara o mundo de frente e se sente

parte integrante e ativa da co-
munidade. "Eu vou a igreja sem-
pre e sou ministra de Eucaristia;
eu levo comunhao e conforto aos
doentes a cada 15 dias", relata
orgulhosa. Maria Caetano vai as
sessoes de Lian Gong a pé e ca-
minha cerca de 20 minutos para
chegar ao local onde faz os exer-
cicios.

A certeza dos resultados positi-
vos do Lian Gong para a melhoria

da saude e da qualidade de vida
da populacdo é incentivo para
gue a Secretaria de Saude de
Campinas abra espago para ou-
tras formas de terapia da medi-
cina tradicional chinesa. O coor-
denador de Saude Integrativa e
professor de acupuntura, William
H. Ferreira, promete trazer em
breve o Qi Kung para a 32 idade
e praticas de meditagao.



promogao de habitos

saudaveis de alimenta

cdo e vida foi estabe-

lecida na Politica Nacio-
nal de Alimentacdo e Nutricdo (1999)
como area estratégica da Politica
Nacional de Promogdo da Saude
(PNPS) pela portaria n°® 687 de 30
de marco de 2006. A partir desse
Mmarco criou-se mais espago para o
desenvolvimento e para a promo-
cao de acdes relativas a uma ali-
mentacdo saudavel, fortalecendo a
articulacdo entre salide e seguran-
¢a alimentar e nutricional.

O projeto "Alimentagdo Saudavel"
desenvolvido pela Secretaria Muni-
cipal de Saude de Goiania tem sido
um desafio para a Atengdo Basica
desde 1995.

Alimentacdo Saudavel melhora saude dos goianos

Tem a proposta de levar até a po-
pulacdo esclarecimentos sobre te-
mas como: o aproveitamento inte-
gral dos alimentos, a alimentacao
saudavel no ambiente escolar, os
Dez Passos da Alimentacdo Sauda-
vel para criangas e para adultos
(Ministério da Saude, 2004), como
controlar o peso, como prevenir a
anemia, as acdes de prevencao e
controle dos agravos e doencas
decorrentes da ma alimentacao.

Participam do projeto "Alimentacao
Saudavel" 11 distritos de Goiania. A
acao é centrada em grupos para
pessoas com obesidade, criancas
com desnutricdo gestantes,
hipertensos e diabéticos. Os temas
sao apresentados por meio de ofi-
cinas, dinamicas e discussoes

interativas, deixando o clima mais
descontraido e agradavel para os
ouvintes. A metodologia apresen-
tada foge do esquema tradicional
das palestras. O trabalho é voltado
para a problematizacdo, onde as di-
ficuldades vividas pelo grupo sao le-
vantadas e, a partir dessa interacao,
o facilitador/mediador atua na cons-
trucdo do conhecimento.

Segundo a nutricionista e especia-
lista em Saude Publica, Deusa Si-
mone, a aceitacao dos participan-
tes é muito boa. "As pessoas gos-
tam de ser valorizadas, respeita-
das, ouvidas em suas queixas, du-
vidas e dores. Elas acreditam estar
sendo lembradas, ja que cuidamos
delas antes que a doenca chegue",
afirma Deusa. Para ela, o trabalho




em grupo é muito interessante, pois
aspectos como a socializagao do co-

nhecimento e a participa-
¢ao das comunidades na
construcdo da cidadania sao
desencadeados e
potencializados. "Isso com
respeito as diferengas e
exercicio de liberdade de ex-
pressao".

O local de cada reuniao de-
pende dos grupos e das ne-
cessidades especificas. As-
sim, podem ser desenvolvi-
das nas Unidades Saude da
Familia, mas também em es-
colas, igrejas, creches das
regides ou em uma cozinha.
Essa articulacdo entre os
equipamentos de salide e os
espacos quer publicos quer
das comunidades, evidenci-
am o carater transversal das

te, para quem precisa e nao tem
condigdes de buscar auxilio fora do

“Com a expansao do projeto de
alimentacdo saudavel no municipio
de Goiania, uma das estratégias ¢é a
capacitacdao dos agentes
comunitarios de saude e
enfermeiros das equipes Saude da
Familia. Esses profissionais também
participam de grupos envolvendo
temas como: alimentagdo de
criangas menores de dois anos,
alimentacdo da familia, prevencao
da anemia e outros temas para
qualificagao profissional. Assim,
essa estratégia torna-se ainda mais
eficaz, ja que os todos os
profissionais se tornam agentes
promotores da saude e passam a
ser multiplicadores dessas
informagdes em suas visitas e no
contato com a populagao.”

Com a expansao do projeto de ali-
mentagao saudavel no municipio de

Goiania, uma das estratégi-
as é a capacitacdo dos agen-
tes comunitarios de Saude e
enfermeiros das equipes
Saude da Familia. Esses pro-
fissionais também participam
de grupos envolvendo temas
como: alimentagdo de crian-
cas menores de dois anos,
alimentacdo da familia, pre-
vencdo da anemia e outros
temas para qualificacao pro-
fissional. Assim, essa estra-
tégia torna-se ainda mais efi-
caz, ja que os todos os pro-
fissionais se tornam agentes
promotores da salde e pas-
sam a ser multiplicadores
dessas informacdes em suas
visitas e no contato com a
populacdo.

acO0es de Promocdo da
Saude.

As acdes sao acompanhadas por
equipes multiprofissionais, que sao
responsaveis pelo apoio as Equipes
Saude da Familia, desenvolvido por
meio de trabalhos em grupos,
capacitagdes, planejamento e su-
pervisdo das acgdes em saude pu-
blica.

Alimentagao Saudavel em casa

De acordo com a SMS, o pro
jeto alcanga o objetivo de le-

var aos lares uma alimentacdo mais
saudavel. A costureira Sirleide das
Gragas, moradora do Jardim
Guanabara I, acredita no sucesso
da acgao. Freqlientadora das reuni-
Oes realizadas na Unidade Basica de
Saude do Distrito Norte/GO, ela per-
deu 25 quilos, no periodo de um ano,
com acompanhamento da equipe
Salide da Familia com o apoio da
equipe de referéncia.

Segundo seu depoimento, o proje-

52 toé muito proveitoso, principalmen-

SUS. Porém, ela adverte que é preci-
so levar a sério para tudo sair bem.
"Emagreci, mantive o peso e ainda
aprendi a me alimentar direito", de-
clarou a costureira.

Nos grupos frequentados por
Sirleide, o enfoque era a reeduca-
cao alimentar e nutricional, e 0 in-
centivo a pratica de atividade fisi-
ca. Durante os primeiros meses a
costureira reaprendeu a se alimen-
tar, foi acompanhada por profissio-
nais de saude e, ao final do trata-
mento, realizou novos exames,
onde ficou constatado o 6timo re-
sultado que obteve.

Outra cidada beneficiada pelo pro-
jeto, a dona de casa Maria
Aparecida da Silva, moradora do
Guanabara III/GO, iniciou o trata-
mento com 121 quilos e com a
pressao arterial acima do normal.
Hoje, com 29 quilos a menos e com
a pressao regular, a dona de casa,
acredita que o projeto serviu para
melhorar sua qualidade de vida, em
todos os aspectos.

No més de junho deste ano,
foi realizada, na escola municipal
Vale dos Sonhos, uma oficina de
aproveitamento integral dos ali-
mentos. A oficina foi apresentada
por nutricionistas e direcionada a
agentes comunitarios de saude,
merendeiros e pessoas da comu-
nidade. Os participantes aprende-
ram sobre a importancia dos cui-
dados no preparo e na manipula-
cao das refeicdes como: lavar bem
as maos com agua e sabdo; lavar
em agua corrente e utilizar
sanitizante (hipoclorito) caso for
consumir verduras cruas; cozinhar
bem os alimentos; ndo deixar ali-
mentos prontos em temperatura
ambiente por mais de 30 minutos
e verificar sempre a data de vali-
dade dos alimentos.

Utilizar o alimento em sua totalida-
de significa mais do que economia
significa usar os recursos disponi-
veis sem desperdicio, respeitar a
natureza e alimentar-se bem, com
prazer e dignidade. Essa foi uma das
licdes aprendidas pelos participan-
tes durante a oficina.



RECEITAS REGIONAIS Modo de fazer: Modo de fazer:

SAUDAVEIS _
Tempere o frango com alho, sal, Raspe e lave os maxixes; corte-

Estas e outras receitas regionais  pimenta e lim&o e leve para dou- 0s em rodelas e tempere com sal
saudaveis foram extraidas doma-  rar no dleo. Faca um refogado € pimenta. Coloque-os em uma
terial "Alimentos Regionais Brasi- com os tomates, a cebola e o panela, adicione o leite e o chei-
leiros - Ministério da Satde, 2002 cheiro verde bem picados, acres- o verde. Cozinhe-os até ficarem
cente o frango e as folhas intei- Macios e formar um creme.

ras de jambu e deixe cozinhar até

Frango ensopado com jambu ficar macio

Ingredientes REGIAO CENTRO-OESTE

REGIAO NORDESTE
1 cebola média
H I i :
1 mago de jambu ngredientes

REGIAO NORTE

1 frango em pedagos

1 maco de cheiro verde Ingredientes: 2 xicaras de arroz

4 dentes de alho Maxixes verdes 1 por¢do média de pequis
1 liméo Cheiro verde 1 cebola média

2 tomates Leite Agua fervente

Sal e pimenta a gosto, 6leo Sal e pimenta a gosto Sal e dleo




Modo de fazer:

Lave e seque o arroz, do modo
convencional. Descasque o0s
pequis e refogue-os no dleo, jun-
tamente com a cebola. Adicione
0 arroz, o sal, mexendo sempre,
para refogar. Coloque a agua, em
guantidade que dé para cobrir a
mistura. Abafe a panela e espere
gue dé o ponto.

REGIAO SUDESTE

Salada de Beldroega

Ingrdientes:
1 prato de folhas de beldroega

Sal, alho cocado, pimenta-do-reino

Limao e azeite de oliva

Modo de fazer:

Lave bem as folhas de beldroega
e deixe escorrer; coloque em uma
travessa e regue com o molho
feito com os temperos.

REGIAO SUL

Macarrao com molho de ricula
e pinhao

Ingrdientes:
8 pinhdes cozidos sem casca

4 xicaras de rucula lavada e pi-
cada

2 colheres (sopa) de agua

1 xicara (café) de azeite
1 colher (café) de sal

2 dentes de alho

150g de queijo ralado
400g de macarrao furado

Rucula para enfeitar

Modo de fazer:

Bata no liquidificador o pinhao, a
racula, a dgua, o azeite, o sal, o
alho e 50g do queijo. Cozinhe o
macarrao al dente. Despeje 0 mo-
Iho sobre o macarrao e polvilhe
com o restante do queijo.



ara falar sobre a estra

tégia antibagista adota

da pela Secretaria Mu

nicipal de Saude de
Niterdi (RJ), em parceria com o
Instituto Nacional do Cancer
(Inca), para banir o fumo nas de-
pendéncias das Unidades Basicas
de Saude (UBS), a responsavel
pelas coordenagdes do Controle de
Tabagismo do municipio e do Cen-
tro de Estudos para Tratamento da
Dependéncia a Nicotina do Inca,
Cristina Cantarino, é pratica: "E lei".

Cristina lembra que o Inca/MS é
responsavel pelo Programa Nacio-
nal de Controle de Tabagismo
(PNCT) e descentraliza suas agdes
por meio de parcerias com as se-
cretarias estaduais e municipais
de Saude. "Um dos objetivos do
PNCT é tornar as Unidades Basi-
cas de Saude livres do tabaco",
observa ela, salientando que a
prefeitura de Niteroi investiu neste
trabalho "que comega a dar os fru-
tos". Aos poucos a adesado da

comunidade cresce e os resulta-
dos comegam a ser sentidos na
estratégia Salde da Familia na sua
diretriz de Promogao da Saude.

De acordo com Cristina, ha um
"desdobramento do projeto"”, a
partir das Unidades Basicas de
Saude. Com o exemplo de um
local de trabalho sem tabaco, a
comunidade é sensibilizada a fa-
zer o mesmo. "Este projeto des-
dobra-se para a comunidade a
partir das policlinicas. A primeira
capacitada em Niteroi foi a Poli-
clinica Comunitaria de Jurujuba",
conta ela. Neste local foram ca-
pacitados 65 funcionarios para
tornar a Unidade livre do tabaco
e para abordagem minima dos fu-
mantes.

Posteriormente, foi destacado um
grupo menor de funcionarios para
a chamada "abordagem intensiva
do fumante", que tem um arsenal
de argumentos para iniciar o tra-
tamento do tabagismo para a co-

munidade coberta pelo Programa
Médico de Familia desta regido.
Dentre os 65 profissionais de
Jurujuba, 16 eram fumantes e 12
solicitaram ajuda para deixar de
fumar. Estes se transformaram nos
primeiros contemplados com o tra-
tamento, deixando, com suces-
so, o vicio do cigarro.

Resultante da parceria entre a
Fundagdo Municipal de Saude
(FMS) e o Inca/Divisdao de
Epidemiologia/Conprev/Inca, este
projeto de pesquisa se refere ao
diagnostico local de fatores de ris-
co na area de abrangéncia da
policlinica comunitaria de Jurujuba/
Programa Médico da Familia de
Niteroi.

Como maior desafio a ser supera-
do ainda nesse ano, a equipe do
Inca ja elegeu a implantagao do
tratamento de tabagismo em to-
das as policlinicas regionais da
FMS de Niterdi. "Expandindo esse
servico e garantindo o fluxo con-
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"A identificacdo do
tabagismo como
problema de saude
publica e sua vinculagao
com diversas doencgas,
em especial, aquelas
presentes no perfil de
morbidade de nossas
populagdes, tais como
as doengas
cardiovasculares, as
pulmonares obstrutivas
e o cancer, justificam a
realizacdo desse
trabalho, cuja principal
meta é a cessacao do
habito de fumar dos
profissionais de saude e
da populagao por eles
assistida"

tinuo de fornecimento de medi-
camentos utilizados para o trata-
mento de tabagismo para todas
as policlinicas regionais da FMS
de Niterdi, sera grande a adesdo",
apostam todos.

O trabalho das Equipes Saude da
Familia vem sendo desenvolvido
nas comunidades dos bairros de
Jurujuba e Charitas desde 1992.
Em 2003, o Programa Médico de
Familia de Niterdi atingiu uma co-
bertura de 100% dessas popula-
goes, o que corresponde a cerca
de 13 mil pessoas cadastradas.
Essas areas foram escolhidas para
sediar esse projeto-piloto de ces-
sacdo de tabagismo devido ao
tempo de implantagao do Progra-
ma nesses territérios e sua co-
bertura, acompanhados do co-
nhecimento sobre a importancia
dos fatores de risco existentes
nessa populacdo para as enfer-
midades crdonicas ndo-trans-
missiveis.

Foi assinado em 2003 um Proto-
colo de Intencdes pelo presiden-

te da Fundagdo Municipal de Sau-
de, Francisco D'Angelo, e pelo di-
retor do Inca, na época, José
GomesTemporao. Naquele momen-
to o diretor do Instituto assegu-
rou a parceria na Abordagem do
Fumante em suas diversas estra-
tégias, bem como a implantacao
do referido projeto de pesquisa em
Jurujuba.

Inicialmente, o publico inden-
tificado foi a populacdo residente
na area de abrangéncia da Poli-
clinica Comunitaria de Jurujuba, ou
seja, Jurujuba e Charitas. Atual-
mente, a SMS estd ampliando o
projeto para o atendimento pro-
gressivo de toda a populagado re-
sidente em Niterdi, a partir das
areas de abrangéncia das demais
Policlinicas Regionais de Niterdi.

"A identificacdo do tabagismo
como problema de saude publica
e sua vinculagao com diversas
doengas, em especial, aquelas
presentes no perfil de morbidade
de nossas populagdes, tais como
as doencas cardiovasculares, as
pulmonares obstrutivas e o can-

AcEQ pela Paz Atividades i@

scenvelvidas na

Ldelescentes de Ii

cer, justificam a realizagdo desse
trabalho, cuja principal meta é a
cessacdo do habito de fumar dos
profissionais de salide e da popu-
lagao por eles assistida", sinteti-
za Maria Lucia Nicolau.

Este projeto se desdobra para as
comunidades de Niterdi a partir das
Policlinicas Regionais, seus respec-
tivos grupos basicos de trabalho
do Programa Médico de Familia e
profissionais das Unidades Basi-
cas adscritas aquela regional. O
primeiro passo € tornar essas Uni-
dades Basicas de Saude e/ou
Mdédulos do Programa Médico de
Familia "Livres do Tabaco". Assim,
todas as equipes da atengdo ba-
sica de salde passam por um trei-
namento de como argumentar so-
bre o assunto. S3do capacitados
e sensibilizados para uma abor-
dagem minima do fumante.

Essa experiéncia esta permitindo
avaliar a facilitagcao proporciona-
da pela Estratégia Salude da Fa-
milia nas Comunidades, conside-
radas como de maior risco social,
como campo de pesquisa.




Maringa - PR

Unidades Basicas de Saude que desenvolvem o projeto reforcam o
vinculo entre a pratica de atividade fisica e a saude

roporcionar uma melhor
qualidade de vida aos
idosos da cidade de
Maringa, noroeste do
Parana. Esta iniciativa é da Se-
cretaria Municipal de Saude e re-
cebeu o nome de Academia da
Terceira Idade (ATI). L& um con-
junto de equipamentos foram ins-
talados para a pratica de ativi-
dade fisica em diversos locais da
cidade, abertos e ao ar livre. Um
dos pré-requisitos fundamentais

do projeto é a instalacdo sempre
nas proximidades das Unidades Ba-
sicas de Saude (UBS), para facili-
tar o vinculo entre a pratica regu-
lar de atividade fisica e saude.

As ATIs s3ao compostas de dez
equipamentos de metal com aca-
bamento de borracha, livres de
pesos, biomecanicamente
projetados para a pratica de
exercicios fisicos. Os aparelhos
permitem aos idosos o desenvol-

vimento de atividades para for-
talecer, relaxar, alongar, dar agi-
lidade e promover a flexibilidade
da maioria dos musculos do cor-
po humano.

Devido as especificidades dos
equipamentos, o ritmo e a quan-
tidade sao determinados pelo pra-
ticante. A maioria dos aparelhos
usa a forca da propria pessoa
para movimenta-lo. Apesar da
facilidade da pratica dos exerci-
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cios, os "atletas" sdo acompa-
nhados por profissionais das se-
cretarias municipais da Saude e
de Esporte e Lazer.

Além da pratica de exercicios fisi-
cos que auxiliam no controle da
pressdo arterial e dos niveis de
glicemia e colesterol no sangue, a
academia apresenta-se como um
saudavel ponto de encontro, com
atividades que visam a prevencao
do estresse e a depresso. E, por
certo, um espaco de convivio sau-
davel, melhorando a sociabilidade
e o relacionamento da comunida-
de, diz, animada, Maria Emerita da
Silva. Com 80 anos de idade, ela é
uma freqlientadora assidua da ATI.
"Venho todos os dias, sem falta",
declara. Na pratica diaria, a dona
de casa percorre a maioria dos 10
aparelhos que compde a Academia.

Outro "atleta" que adotou a ATI
€ Ozirde Minucelli. Perto de com-
pletar 76 anos de idade, € um
dos mais populares. "Faco uma
hora de exercicio por dia. Come-
Gco com uma caminhada pelo bos-
que e, depois, paro na Academia
para esticar os musculos", afir-
ma, em meio a uma seqliéncia de
exercicios para fortalecimento da
musculatura das pernas.

A experiéncia é relativamente jo-
vem, ja que a primeira ATI foi ins-
talada no municipio em 12 de abril
deste ano, ao lado da UBS Parigot
de Souza, (area de abrangéncia
de cerca de 11 mil pessoas), a
segunda, em 21 de maio, ao lado
da UBS Quebec (area de
abrangéncia de cerca de 18 mil
pessoas) e a terceira, em 27 de
julho ao lado da UBS Iguacu (cer-
ca de 14 mil pessoas).

A administracdo municipal prevé
a instalacdo de uma ATI por més,
até o final de 2006, sendo que

outras parcerias para financia-
mento de novas unidades estdo
em andamento. "E um processo
de construgao conjunta, que re-
quer a presenca, opinido e o
envolvimento das pessoas”, des-
taca a coordenadora do Maringa
Saudavel, Ana Rosa Oliveira
Poletto Palacios. Na Prefeitura,
todas as secretarias estao inte-
gradas no Programa.

Incentivo

Para incentivar os pacientes
a frequientarem o espaco, os
profissionais das Unidades Basi-
cas de Saude (agentes comuni-
tarios de salde, auxiliares de en-
fermagem, enfermeiros, psicolo-
gos, dentistas e médicos), mui-
tas vezes os acompanham até o
local da pratica de atividade fisi-
ca, permanecendo com eles,
apoiando-os e orientando-os.
Existe professor de Educagao Fi-
sica, da secretaria de Esportes,
em dois periodos por dia, de se-
gunda-feira a sabado para ori-
entar sobre a pratica correta dos
exercicios fisicos, evitando assim
lesOes e dores musculares.

Projeto desperta interesse
de outros municipios

Segundo dados atuais do Sis
tema de Informacdes da
Atencdo Basica (Siab), Maringa
conta com 29.812 idosos. A maio-
ria dessa populagdo, cerca de 80%
¢é atendida pela estratégia Saude
da Familia. Segundo Ana Rosa, a
iniciativa visa trazer uma boa qua-
lidade de vida aos idosos do muni-
cipio. "A expectativa de vida da
populagao vem aumentando des-
de a década de 60. Com isso, existe
um numero cada vez maior de ido-
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sos (60 anos ou mais) com vida
ativa, mas nem sempre com uma
boa qualidade de vida", afirma.

Segundo ela, as doengas cronicas
degenerativas acometem principal-
mente a faixa etaria dos idosos,
podendo causar sequelas muitas
vezes irreversiveis e limitadoras da
qualidade de vida.

Projecdes da Secretaria Estadual
de Saude apontam um crescimen-
to dessa populacao de 130% no
periodo 2000 a 2025 (dados de
2006). Em Maringa, a principal causa
de mortalidade no ano passado foi
"doengas do aparelho circulatério",
compreendendo doencgas
hipertensivas, doengas isquémicas
do coragdo, doencas cerebrovas-
culares e outras formas de doen-
cas cardiacas.

Os idosos respondem por cerca de
28% do indice de internagdo hos-
pitalar do municipio. "A intencdo
com as ATIs é incentivar a pratica
regular de exercicios fisicos,
minimizando o surgimento e os sin-
tomas das doencas cronicas
degenerativas, principalmente de-
vido a habitos de vida como
sedentarismo, alimentagao, taba-
gismo, alcoolismo", constata a co-

60 ordenadora.

A proximidade estratégica da ATI
com a UBS garante o acompanha-
mento continuo da populacdo pe-
los profissionais de salide e de edu-
cagdo fisica. Como o projeto € re-
cente, algumas acbes ainda es-
tao em fase de experiéncia, como
a ficha de acompanhamento indi-
vidual, formada pelos profissionais
da UBS e da Secretaria de Espor-
tes.

A Academia da Terceira Idade é
mais uma agdo do Maringa Sau-
davel. O Programa segue as dire-
trizes de "municipios de comuni-
dades potencialmente saudaveis"
da Organizacdo Mundial da Sau-
de, a OMS, e da Organizacao Pan-
Americana de Saude, a Opas. A
meta é estimular o surgimento de
ambientes favoraveis ao bem-es-
tar fisico, mental, cultural e social
da comunidade.

E um projeto amplo que envolve
todas as secretarias. Organismos
dos governos estadual e federal,
organizagdes ndo governamentais,
clubes de servico, entidades
assistenciais, associagdes de clas-
se, instituigdes de ensino e outros
setores organizados da sociedade
civil também estdo sendo convi-
dados a participar.

s depoimentos dos frequen-

tadores da ATI revelam gran-
de satisfacao e melhoria na dis-
posicdo e nas das condicdes ge-
rais de saude, incluindo maior fa-
cilidade de mobilidade, menos do-
res articulares, maior facilidade de
movimentacdao de pacientes
sequlielados por acidente vascular
cerebral, entre outros. Segundo
os trabalhadores da UBS Parigot
de Souza o fluxo de pacientes ido-
sos na UBS diminuiu apds a im-
plantagdo da ATI, assim como a
procura por consultas médicas,
fato que merece um estudo mais
detalhado, devido ao pouco tem-
po da experiéncia.

As duas primeiras ATIs , inaugu-
radas em abril e maio, respecti-
vamente, ja estdo apresentando
resultados concretos. Usuarios da
Academia da Terceira Idade
Parigot de Souza com mais de 60
anos diminuiram em 27% o nime-
ro de consultas e baixaram a re-
tirada de antiinflamatorios de
4505, em abril, para 3672, em ju-
nho, o que representa uma redu-
cao de quase 20%.

Na unidade Quebec também esta
sendo observada melhora geral na
saude dos usuarios. Dos 25 idosos
que recebem acompanhamento,
100% afirmam que estdo se sen-
tindo melhor. E o caso das vizi-
nhas, Jacira Rossi, 56 anos, e Inés
Moura Ferreira, 62 anos, que vao
juntas a ATI. Em dias alternados
as amigas tém a companhia da
mae de Jacira, Benedita Porpeta,
78 anos. "Antes da Academia, mi-
nha mae sofria com dores nos om-
bros e bragos. Ela hem conseguia
levar a comida a boca, hoje, ela
se alimenta sem problemas, gra-
cas aos exercicios", conta.



Curitiba - PR

Cidadaos da Terceira Idade tém
atencao de primeira

Municipio gera melhoria na auto-estima e reduz custo e
demanda pelos servicos de saude

anca, Yoga, Tai-Chi-

Chuan, Inglés e Na-

tacdo. Estas sdo al

gumas das ativida-
des que tém atraido cerca de 150
mil curitibanos com mais de 60
anos em varios pontos da cida-
de. Os idosos que moram em
Curitiba, no Parana, somam 8,4%
da populacdo e comegaram a re-
ceber atencao especial por par-
te da prefeitura com atividades
voltadas ao lazer, promocdo a
salde, ao esporte, a educagao

e a cultura que sdo realizadas em
todos os bairros da cidade. Isso
tem gerado bem-estar e melhoria
na auto-estima, além da redu-
cdo de custos e demando pelos
servicos de saude na capital.

Sdo 129 grupos de convivéncia
e Centros de Atividades para Ido-
sos que concentram 1.419 vo-
luntarios distribuidos em acbes
voltadas para a terceira idade,
incluindo programas sociais de
lazer, de salde e de melhoria da

qualidade de vida da turma de
"melhor idade", conforme eles
gostam de ser tratados.

Ao todo, 60 mil atendimentos por
més a populagcdo com mais de 60
anos que participa de aulas de
hidroginastica, natacao,
hidroterapia, Tai-Chi-Chuan, dan-
ca, alongamento, yoga, ginasti-
ca localizada, passeios turisticos,
festas tipicas, palestras, pintu-
ra, terapia do riso, oficina de
auto-estima, inglés, espanhol,
memorizagao e alfabetizagao.
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Toda essa mobilizagao tem um
objetivo: atingir a meta da pre-
feitura municipal de atender a
recomendacdo da Organizacao
das nacbes Unidas (ONU) de que
devem ser desenvolvidos "pro-
gramas destinados ao idoso com
acoes sociais de envelhecimento
ativo que possibilitem a essas
pessoas viver com mais liberda-
de e com mais dignidade".

A coordenadora do Programa
Curitiba Solidaria, que esse
voluntariado em agdes voltadas
também para a terceira idade,
Claudia Lambach, conta que, por
meio dos programas de atengao
a saude e bem-estar para a po-
pulacdo da terceira idade, o mu-
nicipio reduz os custos e a de-
manda pelos servicos de salde.

Segundo ela, cerca de 70% dos
idosos deixam de usar medica-
mentos depois de incorporar ati-
vidades sociais e esportivas no
seu dia-a-dia. Claudia acrescen-
ta que ha estudos que apontam
a redugdo do uso de remédios e
da frequéncia de visitas ao mé-
dico. "Isso gera uma economia
substancial para o municipio. Em
Curitiba, os programas sociais
contemplam, além dos idosos, cri-
ancgas, adolescentes em risco e
pessoas enfermas", comenta.

Os 148 mil idosos que vivem em
Curitiba também tém entrada gra-
tuita nos cinemas da Prefeitura
(Cine Luz e Cinemateca); des-
conto de 50% nos espetaculos
teatrais e shows no Teatro Paiol,
Memorial de Curitiba, Conserva-
tério de MPB, Teatro Novelas
Curitibanas, entre outros espa-

cos da Fundacao Cultural. Além
disso, pessoas com mais de 65
anos ndo pagam passagem no
transporte coletivo.

Asilos - Para os idosos residen-
tes nos asilos da cidade, a Pre-
feitura oferece os programas
Rede Sol onde dezenas de artis-
tas, entre eles musicos, palha-
cos, atores, contadores de his-
téria e palestrantes motiva-
cionais, levam a alegria para os
moradores e Linha do Lazer onde
professores e estagiarios de Edu-
cacao Fisica da prefeitura desen-
volvem atividades Iudicas e re-
creativas em diversos asilos e
hospitais da cidade.

Segundo a coordenadora do pro-
grama Linha do Lazer, Liliane

Lancone, o Programa acaba su-

prindo possiveis caréncias de afe-
to dos idosos. "Para nds é muito
gratificante perceber que somos
esperados, durante toda a se-
mana, naquele lar, naquele de-
terminado asilo", explica.

Estdo envolvidas nos programas
de atencgdo ao idoso as secreta-
rias municipais do Esporte, da
Salde, Meio Ambiente, Turismo,
Fundacgdo de Acao Social e Fun-
dacgdo Cultural, que também pro-
movem regularmente passeios
turisticos por Curitiba, palestras
sobre salde, mostra de danga,
visitas a museus de arte e expo-
sicOoes, avaliagdo audiométrica,
atividades recreativas nas ruas
da cidadania, caminhada sauda-
vel nos parques da cidade e bai-
les para a terceira idade.




Acao em rede previne o risco de
violéncia em Curitiba

s programas: "Rede

de Protecdo a Cri-

anca e ao Adoles

cente em Situagao
de Risco para a Violéncia", "Mulher
de Verdade" - focado no atendi-
mento a mulher vitima de violéncia
e o projeto "Transito Saudavel" -
voltado para a redugdao da mortali-
dade por acidentes de transito, sdo
as trés principais vertentes de atu-
acao do municipio de Curitiba no
combate a violéncia.

Os programas funcionam integrados
com as Unidades de Saude da es-
tratégia Saude da Familia, que séo
responsaveis pelo acompanhamen-
to e notificacdo de casos com sus-
peita de violéncia. Implantado em
1991, o programa conta atualmen-

te com 125 Equipes Saude da Fa-
milia e 114 Equipes Saude Bucal,
que atendem a 27% (465.750 pes-
soas) da populacao de Curitiba.

A Rede de Protegédo a Crianga e ao
Adolescente em Situagao de Risco
para a Violéncia foi criada para ca-
pacitar profissionais diretamente
envolvidos com criangas e adoles-
centes, para que consigam identifi-
car sinais de violéncia, avaliar a gra-
vidade da situacdo e desenvolver
acOes de protecao, incluindo ajuda
afamilia.

"A Rede de Curitiba foi pioneira no
Brasil e serve de referéncia de um
trabalho integrado de varias esfe-
ras e 6rgaos publicos e privados",
explica a integrante da coordena-
cdo da Rede de Protecdo, a médica
pediatra Hedi Muraro.

O servigo é formado pelas escolas
municipais, escolas estaduais, cre-
ches, hospitais, conselhos tutela-
res, SOS Crianga, varias secretari-
as municipais, Fundacdo de Acgao
Social (FAS), IMAP (Instituto Muni-
cipal de Administracao Publica), Ins-
tituto de Pesquisa e Planejamento
de Curitiba (IPPUC), organizacoes
nao governamentais e comunidade.
"0 trabalho de todos os envolvidos
é fundamental e vai além do aten-
dimento a vitima, sendo também
educativo e contemplando a familia
como um todo", afirma Hedi.

Entre os trabalhos educativos rea-
lizados estao orientagdes para que
0s pais ndo usem de violéncia na
educacao dos filhos, ja que a vio-
Iéncia doméstica ocupa o primeiro
lugar nas notificagdes. Em 2004 das
1986 notificacdes, 91,3% foram de
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origem doméstica (1813 casos),
seguida pela violéncia extra-famili-
ar, com 7% dos casos (140 notifi-
cacoes).

Os pais sao aconselhados com al-
gumas regras que podem ajudar na
dificil tarefa de educar: aceitar os
filhos como sdo, com qualidades e
dificuldades; incentivar e elogiar suas
atitudes positivas; procurar conhe-
cer as etapas do desenvolvimento
para compreender suas atitudes;
estabelecer rotinas na familia, como
horarios de refeicdes, de chegar em
casa, do banho, de estudar e de
brincar.

Para que a Rede de Protegdo possa
realmente atuar como prevencao
nas situacbes de maus tratos, foi
criada a Ficha de Notificacdo Obri-
gatdria da Violéncia ou Suspeita de
Violéncia na Infancia e Adolescén-
cia. Na suspeita ou comprovagao
de violéncia, os profissionais - pro-
fessor, médico, enfermeiro, dentis-
ta, assistente social ou psicélogo -
devem notificar o caso, com base
no Art. 245 do ECA ( Estatuto da
Crianca e do Adolescente). A ficha
de notificagdo é encaminhada aos
conselhos tutelares e ao SAV - SOS
Crianga e foi fundamental para a
unificacdo das informacdes, avalia-
cdo e contextua-lizacdo da violén-
cia doméstica.

A negligéncia é a principal causa de
violéncia contra a crianga e o ado-
lescente em Curitiba. Dados da Rede
de Protegdo a Crianca e ao Adoles-
cente mostram que, das 2.438 no-
tificagbes de suspeita de violéncia
recebidas em 2005, a negligéncia
apareceu em 51,1% dos casos
(1246 notificagdes).

Os dados também apontam a vio-
Iéncia fisica em segundo lugar en-
tre as maiores causas de violéncia

contra criancas e adolescentes,
somando 27,2% (663 casos).

Implantacdo - A Rede de Protecao
foi implantada em Curitiba em 2002,
de forma gradativa em cada uma
das nove regionais da cidade. "O
fato de a estrutura organizacional
ser descentralizada, auxiliou na im-
plantacdo da Rede e no trabalho
dentro da realidade local de cada
regional", explica a assistente soci-
al, integrante da coordenacdao da
Rede de Protecdo, Rossana
Aronson.

A experiéncia de Curitiba com a
Rede de Protecdo ja foi publicada
no trabalho "Politicas Intersetoriais
em Favor da Infancia", editado pelo
Ministério da Saude em 2002.

Programa atende vitimas de
violéncia sexual

Ainda dentro do conceito de
identificar e prevenir situacoes
de risco de violéncia funciona em
Curitiba, desde margo de 2003, o
programa Mulher de Verdade. Vol-
tado a mulher vitima de violéncia
sexual, o programa conta com a
estruturacdo de trés hospitais de
referéncia: Hospital de Clinicas, Hos-
pital Evangélico e Hospital Pequeno
Principe.

Um dos principais diferenciais do pro-
grama criado em Curitiba é a par-

ceria da Secretaria Municipal da
Saude com a Secretaria de Estado
da Saude e Secretaria de Estado
da Seguranca, permitindo o atendi-
mento conjunto entre a equipe dos
hospitais de referéncia e os médi-
cos peritos do IML. Esta mesma
parceria permitiu maior articulagcao
com as Delegacias de Policia de
Curitiba para priorizar o encaminha-
mento das vitimas de violéncia se-
xual para o atendimento em um dos
Hospitais de Referéncia.

Outro avanco importante foi a
estruturagdo, na Unidade de Salde
da Crianga, do acompanhamento de
cunho psicoldgico as vitimas de vio-
|éncia sexual de até 18 anos de ida-
de atendidas no Hospital Pequeno
Principe e Hospital Evangélico.

"O principal objetivo € evitar as con-
sequéncias do abuso sexual que
pode resultar em gravidez
indesejada, doengas sexualmente
transmissiveis e HIV. Além de ofe-
recer também tratamento psicol6-
gico", afirma a coordenadora do pro-
grama Mulher de Verdade, a médica
pediatra Hedi Muraro.

Visibilidade - No més de maio deste
ano foi realizado em Curitiba o Se-
minario Nacional de Experiéncias na
Atencdo a Violéncia Doméstica e
Sexual, em parceria coma UNICEF e
Ministério da Saude. O objetivo foi



Tabela 4 - NotificacGes de violéncia sexual contra criangas e adoles-
centes (n.° e média mensal) - Curitiba, década de 90, 2000 a 2004 Rede de protecdo ja apre-
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Figura 2 - Notificagdes de VCCA segundo servigo notificador (n.°) -
Curitiba, 2004
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Cada ¢6rgdo notificador da Rede de Protecdo informa tipos de maus-
tratos que refletem as caracteristicas do grupo etario atendido pelo
servico. Dados de 2004 mostram que os servigos de educacdo infantil
(pré-escola) e as escolas municipais (6 a 15 anos), notificaram primei-
ramente a negligéncia.

Ja nos hospitais e nas Unidades de Saude, a violéncia sexual foi a de A Rede e acionada quando

maior freqiiéncia. Esse tipo de violéncia jd4 ndo aparece de maneira sinais de alerta sao
significativa nas notificagbes feitas pelo SAV-SOS Crianga - que € acio- identificados
nado por procura direta da populagao.
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de fortalecer a rede de enfrenta-
mento a violéncia doméstica e se-
xual e a troca de experiéncias na
atencao a esse tipo de violéncia.

Indicadores - De 2003 a 2005 fo-
ram atendidas um total de 1589
vitimas de violéncia sexual. No
ano de 2003, foram atendidas 623
vitimas de violéncia, uma média
de 52 casos por més. De 2004 a
2005 o total de atendimentos di-
minuiu para 468 e 498 atendimen-
tos, baixando para uma média de

39 a 42 casos por més.

Um dado preocupante é que 62,24%
dos atendimentos sdo em pacien-
tes menores de 18 anos. Destes,
aproximadamente 66,94% estdo na
faixa etaria de dez a 19 anos e
41,86% estdo na faixa etaria de zero
a nove anos, sendo que 20,04% a
violéncia foi confirmada e os famili-
ares sao 0s maiores agressores do
grupo de até 12 anos de idade, para
0 outro o maior agressor é desco-
nhecido - 59,23%.

Tabela.1 - Nimero e média mensal de atendimentos de vio-
Iéncia sexual - Curitiba, 2003 a 2005

N® de Casos

Media/Mes

Fonte: CE/SMS

Grafico 2 - Percentual de atendimentos segundo faixa etaria e
sexo da vitima e relacdao com o autor da agressao - Curitiba,

2003 a 2005.
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Em busca de um "Transito
Saudavel"

mplantado em Curitiba por meio

e um convénio com o Ministé-

rio da Saude e a Secretaria Muni-

cipal de Saude em outubro de

2003, o projeto "Transito Sauda-

vel" tem o objetivo de reduzir ris-

cos de violéncia e a mortalidade
por acidentes de transito.

Com diversas parcerias - Empre-
sa de Urbanizacao/Diretoria de
Transito (URBS/DIRETRAN), o6r-

gaos publicos, universidades e
empresas privadas - sao realiza-
das atividades educativas para a
conscientizagcao da populacdo na
prevencdo de acidentes de tran-
sito.

Quando o programa surgiu, dados
preliminares apontavam a gravi-
dade do problema: os acidentes
de transito no municipio de Curitiba
foram responsaveis por 3.444 &bi-
tos no periodo de 1996 a 2003.
Destaca-se o fato de que 77,7%

correspondem ao sexo masculino,
totalizando 2.677 dbitos.

Dados preliminares:

Grafico 1 - Principais causas
de 6bito no grupo de causas
externas, Curitiba - 2002.
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Ja no ano de 2003 ocorreram 361
Obitos por acidentes de transpor-
tes e os principais tipos foram "coli-
sOes" e "atropelamentos". Nas fai-
xas etarias de 18-29 e 30-59, as
colisGes provocaram 195 ébitos do
total de 253. Para essas faixas
etarias os atropelamentos represen-
taram 46 mortes do total de 91.
Esses dados mostram que em
Curitiba é a populacado jovem e adulta
que mais se acidenta.

Para enfrentar o problema o muni-
cipio atua em duas vertentes: me-
Ihorar as informacgdes e a vigilancia
sobre acidentes de transito; arti-
cular e mobilizar a sociedade para
atuar sobre o problema.

Varias blitz educativas e eventos
de conscientizacdo ja foram reali-
zadas na frente de empresas, em
datas comemorativas, nas escolas
e para a populacao adulta e da ter-
ceira idade.

Atualmente varias Secretarias Mu-
nicipais vém participando de quase
todas as atividades desenvolvidas
pelo projeto, principalmente as que
envolvem publicos especificos como
idosos, criancas e adolescentes.

"Mesmo nao podendo medir o im-
pacto das acOes sobre a redugao
dos acidentes de transito, dados do
municipio mostram que a mortalida-
de vem caindo consistente e lenta-
mente desde 1996 e com o progra-
ma devem se reduzir mais acelera-
damente para o bem da sociedade
e do sistema de saude", conclui a
coordenadora do programa, Marcia
Krempel.



Porto Alegre - RS

HORTA COMUNITARIA

- llha da Pintada -

Projeto

Parcerias viabilizam Estratégia Saude
da Familia para populacao das
llhas de Porto Alegre

m Porto Alegre, capi-
tal do Rio Grande do
Sul, as parcerias fei-
tas pela Secretaria
Municipal da Saide com a Asso-
ciagdo Filantropica Hospital Moi-

nhos de Vento, viabilizaram a im-
plantacdo da Estratégia Saude
da Familia em duas ilhas da cida-
de: Ilha da Pintada e Ilha Grande
dos Marinheiros. A Ilha da Pinta-
da ja contava com uma Unidade

Basica de Saude (UBS) no mo-
delo tradicional, que em 2004,
passou por obras de adequacao
para integrar a estratégia Saude
da Familia. Em cada uma das ilhas
atua, desde junho de 2004, uma




Equipe Saude da Familia (ESF) e
uma Equipe Saude Bucal (EBS).

A populacdo das ilhas muitas ve-
zes precisava se locomover para
uma Unidade de Saude de Porto
Alegre ou Eldorado do Sul, uma
viagem de aproximadamente 30
minutos. "Agora isso ndo é mais
necessario. A unidade esta pro-
xima, os profissionais envolvidos
conhecem a realidade das comu-
nidades e visitam as familias em

suas casas", afirma o coordena-
dor da Saude da Familia de Porto
Alegre, Sati Jaber Mahmud.

Na Ilha da Pintada mora uma po-
pulagao de 3.680 pessoas. A prin-
cipal fonte de renda é a pesca, o
comércio e o artesanato. A ESF
atende ainda a moradores de ilhas
vizinhas como a Ilha da Conga. A
Unidade Basica de Saude (UBS)
fica ao encargo da Secretaria
Municipal de Saude (SMS).

A unidade da Ilha da Pintada tra-
balha com acdes de prevencao
de doencas, promocao, recupe-
racao da salde, reabilitagao,
rastreamento do cancer gineco-
l6gico (mama e colo uterino) e
programas nutricionais.

Alguns indicadores mostram a
importancia da implantacdo da
UBS na Ilha da Pintada. Segundo
dados da Secretaria Municipal da
Saude (SMS), o nimero anual de
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mortalidade geral que em 2003
era de 22 pessoas caiu em 2005
para 14. O nimero de internagdes
também diminuiu de 191 em 2003
para 183 em 2004.

A ESF da Ilha Grande dos Mari-
nheiros atende ainda a popula-
¢ao da Ilha do Pavao e Ilha das
Flores. A implantacdo da equipe
também ja trouxe uma melhora
nos indicadores. Houve uma que-
da de 23 6bitos em 2003 para 19

em 2005. O acompanhamento
pré-natal, com quatro ou mais
consultas realizadas, passou de
83,3% em 2003 para 90,5% em
2005. As internagoes também di-
minuiram de 145 em 2004 para
108 em 2005. A populacdo da Ilha
Grande dos Marinheiros, de 4.280
pessoas, tem como principal fon-
te de renda a separacao do lixo
para reciclagem, a pesca e o
comeércio.

Programa de Nutricdo melhora
qualidade de vida das familias

f egundo a nutricionista co
munitaria da Associagdo

Hospitalar Moinhos de Vento, que
atua junto com as Equipes SF nas
ilhas, Enilda Lara Weigert, a mai-
oria das familias ganha até R$ 600
com a reciclagem do lixo. O pro-
blema, segundo ela, é que parte
do lixo é acumulada nos terrenos
das casas, atraindo animais







vetores de doengas. O analfa-
betismo também é critico na re-
gido. Dados do Instituto Brasilei-
ro de Geografia e Estatistica
(IBGE) mostram que a taxa é de
22,75% da populagao analfabe-
ta. A dgua encanada esta pre-
sente em apenas 17,98% dos
domicilios e somente 0,04% con-
tam com rede de esgoto. "Tra-
camos esse perfil da regido e
centramos a atengao em 25 fa-
milias que possuem os piores in-
dicadores", explica.

Nesse trabalho de mapeamento
sdo realizados mutirdes, com
envolvimento de agentes comu-
nitarios de salde, com o objeti-
vo de identificar as criancas de
zero a seis em risco nutricional
no Bairro Arquipélago, que com-
preende Ilha Grande dos Mari-
nheiros, Ilha do Pavao, ilha da
Pintada e Ilha das Flores.

O resultado da avaliacdo de 510
criangas no més de julho de 2006
mostrou que 200 estao em risco
nutricional, totalizando 39,2% da
populacdo de criancas do Arqui-
pélago. Na Ilha Grande dos Mari-
nheiros foram avaliadas 172 cri-
ancas, sendo que 83 (48,2%)
foram classificadas em risco
nutricional. Na Ilha das Flores fo-
ram avaliadas 111 criangas, sen-
do 54 (48,6%) em risco
nutricional. J& na Ilha do Pavao
foram avaliadas 39 criangas, sen-
do 17 (43,5%) em risco
nutricional. E na Ilha da Pintada
foram analisadas 188 criangas,
sendo 46 (24,4%) em risco
nutricional, com o menor
percentual.

A partir da identificacao das cri-
angas com risco nutricional e do
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risco social das familias é possivel
as liderancas e entidades parcei-
ras, desenvolverem estratégias co-
munitarias de saude (inclusdo no
Fome Zero, em projetos ambientais
e de saneamento basico, oficinas
de educacao alimentar, horta e pa-
daria comunitarias). O objetivo é
minimizar ou resolver o comprome-
timento da saude atual da crianca
e qualidade de sua vida futura.

0 acompanhamento também au-
xilia nos problemas de obesidade
da populacdo. A paciente Isabel
de Andrade Lemos, de 73 anos,
comemora os 21 quilos que per-
deu desde que esta sendo acom-
panhada pela equipe da Ilha da
Pintada. "Com a Unidade Saude
da Familia aqui perto é bem mais
facil de a gente tratar da salde
da gente e da familia", afirma ela.
Dona Isabel mora na ilha ha mais
de 60 anos, teve cinco filhos e
criou mais seis. "Naquele tempo
era dificil, a gente tinha que ir
até a capital para tratar das cri-
ancgas", conta. Hoje ela, os fi-
Ihos, os 22 netos e 16 bisnetos
freqlientam a Equipe Saude da
Familia da Ilha da Pintada.

Horta comunitaria promove
desenvolvimento local

Em mais um trabalho de par
ceria, foi inaugurada no inicio
deste més uma Horta Comunita-
ria. "O objetivo é incentivar a au-
tonomia das familias, integrar a co-
munidade e promover o desenvol-
vimento local", afirma a assisten-
te Social da equipe da Ilha da Pin-
tada, Fernanda Corréa Silva. A ini-

ciativa € uma parceria da AAAPIP,
do Centro Administrativo Regional
(CAR) Ilhas, secretarias municipais
de Coordenacdo Politica e
Governancga Local (SMGL), da Pro-
ducao, Industria e Comércio
(Smic), de Obras e Viagao (Smov),
Empresa Publica de Transporte e
Circulacao (EPTC), e dos depar-

“A partir da identificagao
das criangas com risco
nutricional e do risco
social das familias é
possivel as liderancas e
entidades parceiras,
desenvolverem
estratégias
comunitarias de saude
(inclusdao no Fome
Zero, em projetos
ambientais e de
saneamento basico,
oficinas de educacao
alimentar, horta e
padaria comunitarias).
O objetivo & minimizar
ou resolver o
comprometimento da
saude atual da crianca e
qualidade de sua vida
futura.”

tamentos municipais de Agua e
Esgotos (Dmae) e Limpeza Urbana
(DMLU), que doou cinco tonela-
das de composto organico oriun-
do da Unidade de Triagem e
Compostagem Lomba do Pinheiro.

A horta funciona numa area comu-
nitaria de 22x15 metros, ao lado da
UBS. Foram plantados chas -
camomila, malva, guaco - um can-
teiro com alface, brécolis, beterra-
ba, couve chinesa, rucula, tomate
e temperos como salsinha, cebolinha

e manjerona. A primeira colheita
deve ser feita em dois meses.

Fome Zero - A Horta Comunitdria
faz parte do programa Fome Zero
Porto Alegre - que nas ilhas é co-
ordenado pelo Comité Regional
Fome Zero Arquipélago - a sexta
experiéncia de nucleagdo instala-
da pelo programa no municipio. Os
Comités e os Nucleos Regionais
ampliam o mapeamento e o acom-
panhamento das familias com cri-
angas em risco nutricional, sdo
encarregados da distribuicdo dos
alimentos, das atividades de com-
bate a desnutricdo materno-infan-
til, articulam convénios com mer-
cados e armazéns, incentivam a
producdo para o autoconsumo € a
venda direta do produtor ao con-
sumidor e operam atividades de ge-
racdo de trabalho e renda para o
publico atendido pelo programa.

Integram a nucleacdo no Bairro
Arquipélago os Nucleos da Ilha
Grande dos Marinheiros e Pavao,
Nucleo da Ilha da Pintada e Nu-
cleo da Ilha das Flores. Entre as
entidades que compdem o Comité
Regional estdo a Cooperativa Mis-
ta de Producgdo e Servicos do Ar-
quipélago (Coopal), Associagdo de
Moradores, Papeleiros e
Carroceiros da Ilha Grande dos
Marinheiros, Clube de Maes Uni-
das da Ilha Grande dos Marinhei-
ros, Pastoral da Crianga, Irmdos
Maristas, Fundacdo de Assistén-
cia Social e Cidadania, Centro Ad-
ministrativo Regional do Arquipé-
lago (CAR), entidades comunitari-
as e religiosas do bairro, empresas
privadas e organizagdes nao go-
vernamentais do local.



