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Resumo: A salde, ao contrario do modelo biomédico e curativo, ndo
pode ser conceituada apenas como bem-estar fisico. Para que se
promova saude, além dos atendimentos necessarios visando reduzir a
dor humana, ha que se intervir no contexto reduzindo as
vulnerabilidades sociais de forma a alterar a realidade, gerando um
territorio saudavel e por consequéncia, a reducdo dos indices de
adoecimento. Este artigo pretende apresentar relato de experiéncia da
associacao de praticas educativas e salde nos contextos comunitarios
de violéncia e criminalidade, destacando as vivéncias do programa
“Viva Mais” do complexo dos bairros da zona Oeste do municipio de
Uberlandia, Minas Gerais. Em instituicdo local, uma equipe
interdisciplinar triava e cadastrava os moradores de acordo com renda
e numero de membros da familia, sendo convidados a participar,
quinzenalmente, de sessdes de filmes, palestras, grupo de apoio e
artes. Nos resultados de frequéncia e assiduidade aos grupos bem
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como na andlise do discurso e comportamento, o publico atendido
superou as expectativas propostas, debatendo temas como educacao,
prevencdo a violéncia, violéncia doméstica e sua relacdo com a salde.
Nesse sentido, nota-se a relevancia de mais estudos e propostas de
intervencdo a fim de se estabelecer estratégias para educacdo e
promocdo da salde com perspectivas intersetoriais, formando
profissionais, multiplicadores e educadores que busquem, além do
atendimento humanizado, a reducdo das consequéncias prejudiciais da
criminalidade e violéncia como reflexo na educacdo e salde dos
moradores e/ou trabalhadores dessas comunidades.

Palavras-chave: Educacdo para saude; Vulnerabilidade; Promog&o da

salide

Abstract: The health, in curative conception, can’t be only phisical
health. For health promotion, is required atendiment for decrease the
human’s pain and sotial intervention for reality transformation, main
be health territory for comunity. This research had for object
demonstraded  practice of education of heath in vulnerability
comunity, highlighting “Viva Mais” program at West zone of
Uberlandia, Minas Gerais. In local institution, an interdisciplinary
team and had recorded triava residents according to income and
number of family members, being invited to participate, fortnightly,
movie sessions, lectures, and arts support group. The results of
frequency and attendance to groups as well as in the analysis of
speech and behavior, the public attended exceeded expectations
proposals, discussing such topics as education, violence prevention,
domestic violence and your relationship with health. In this sense, the
relevance of studies and proposals for intervention in order to
establish strategies for education and health promotion with
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intersectoral perspective, forming, multipliers and professional
educators who seek, beyond the Humanized, the reduction of the
harmful consequences of crime and violence as reflected in the
education and health of residents and/or employees of these
communities.

Keywords: Education of Health; Vulnerability; Health Promotion

Introducéo

A salde, ao contrario do modelo biomedico e curativo, ndo
pode ser conceituada apenas como bem-estar fisico.

Ao considerar as multiplas analises da salde, deve-se partir do
estado biofisico de um individuo ou grupo social bem como o
equilibrio do ambiente onde esses mesmos estdo inseridos.

Sendo assim, educacdo e promocdo da salde sdo medidas e
programas que ultrapassam as fronteiras dos atendimentos necessarios
visando reduzir a dor humana. Esses Ultimos sdo necessarios, porém
se limitam ao efeito das terapias e das medica¢Oes nédo intervindo na
causa ou na recidiva dos adoecimentos de uma dada populagéo.

Para que se promova salde ha que se alterar o contexto de
forma a reduzir as vulnerabilidades sociais, alterando a realidade a fim
de gerar um territério saudavel e por consequéncia, a reduzir a

tipologia e/ou dos indices de adoecimento.
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Nesse sentido, avaliar o contexto e suas complexidades como
indicadores sociais, territorio e as mobilidades sociais ndo so servem
para tracar estratégias para promocao da saude, como também para
retratarem uma realizada pré-intervengao.

A Organizacdo Mundial da Sadde (2007) traz o conceito de
determinantes sociais da sallde como conjunto de condi¢Ges em que as
populacdes vivem e trabalham.

Nessa perspectiva, considerando a criminalidade como um
desdobramento da violéncia “arraigada” em espacgos das periferias das
cidades de médio, grande porte e metrépoles, qual é a influéncia que
esse determinante social exerce na salde das pessoas que ali vivem e
trabalham?

A exemplo disso, cita-se o estudo do grupo de COHEN et al
que no ano de 2000 publicou o artigo relatando a relagdo entre as
janelas quebradas e os indices de gonorreia na populagdo habitante de
um bairro da periferia de uma cidade dos Estados Unidos. Esse
trabalho pode ser considerado inovador ndo apenas pelos conceitos de
vizinhanca ou a metodologia de andlise de blocos que o0s
pesquisadores empregam, mas com a critica estabelecida entre o
ambiente, a vulnerabilidade, a baixa estima e a saude.

Em outras palavras, educacéo, violéncia, criminalidade e salude

séo fios das teias sociais que, se trabalhadas de forma interdisciplinar,
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podem promover salde, modificando a organizacdo do territdrio,
trazendo alteridade a comunidade a partir de praticas educativas e
preventivas.

Assim, este artigo pretende apresentar, num primeiro
momento, uma discussdo da relacdo entre a criminalidade como
determinante social para a salde, além de relatar as vivéncias em
saude e educacdo do programa “Viva Mais” do complexo dos bairros

da zona Oeste do municipio de Uberlandia, Minas Gerais.

Fundamentos tedrico metodol6gicos Saude: conceitos, visdes e
revisoes.

O conceito de saide bem como as visdes e revisdes propostas
para 0 mesmo foram sofrendo alteracGes de acordo com o contexto
cultural, social, politico e econémico no mundo e no Brasil (SCLIAR,
2007). Dessa forma, tal conceituagdo pode sofrer variacGes ndo apenas
para as OrganizacBes Mundiais e/ou Nacionais envolvidas nessas
gestbes como para os individuos, evidenciando a evolucgéo das ideias e
os frutos das experiéncias humanas (MINAYO, 1988).

Seguindo essa linha de raciocinio, tomamos como base o
conceito de saude primeiro estabelecido pela Organizacdo Mundial da
Salde em 1948 e, a titulo de comparacdo da evolucdo contextual

supracitada, encerramos a se¢cdo com 0s conceitos do mesmo termo
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descrito pela Politica Nacional de Promocédo da Saude elaborada pelo
Ministério da Saude Brasileiro em 2006.

Nas perspectivas mundiais, salde € o estado de completo bem-
estar fisico, mental e social e ndo simplesmente a auséncia de doenca
ou enfermidade (OMS, 1948). E segundo a Carta de Ottawa (1986),
para se ter salde deve-se considerar um processo de capacitacdo da
comunidade para atuar na melhoria da sua qualidade de vida e saude,
incluindo maior participacdo em seu controle. Para atingir um
completo bem-estar fisico, mental e social, os individuos e grupos
devem saber identificar aspiragdes, satisfazer necessidades e modificar
favoravelmente o meio ambiente. A salde dever ser vista como um
recurso para a vida e ndo como objetivo de viver.

No Brasil, a Constituicdo Federal do Brasil de 1988 passou a
definir satde como um direito de todos e um dever do Estado,
garantido mediante politicas sociais e econbmicas que visem a
reducdo do risco de doenca e de outros agravos, e ao acesso universal
e igualitario as acles e servigos para a sua promocdo, protecdo e
recuperacgéo (Art. 196 e 198).

Dois anos depois, a Politica Nacional de Promog&o da Saude
(PNPS) amplia conceito colocando que 0 mesmo visa a promogéo da
qualidade de vida, a equidade e a reducdo da vulnerabilidade e riscos a

salde, relacionados aos seus determinantes e condicionantes, tais
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como modos de vida, ambiente, educacdo, condi¢bes de trabalho,
moradia, lazer, cultura e acesso a bens e servicos essenciais.
(BRASIL, 1990).

Mais de quinze anos depois do conceito anterior, 0 PNPS
atualizado considera que salde é resultado dos modos de organizagdo
da producédo, do trabalho e da sociedade em determinado contexto
historico e o aparato biomédico ndo consegue modificar 0s
condicionantes nem determinantes mais amplos desse processo,
operando um modelo de atencdo e cuidado marcado, na maior parte

das vezes, pela centralidade dos sintomas (BRASIL, 2006).

Determinantes Sociais: da Saude ou da doenca?

A Organizacdo Mundial da Saude (2007) traz o conceito de
determinantes sociais da saide como conjunto de condi¢Ges em que as
populagOes vivem e trabalham.

Nessa perspectiva, Czeresnia (1999) coloca que a saude
coletiva/pablica é genericamente como campo de conhecimento e de
préticas organizadas institucionalmente e orientadas a promogdo da
salde das populagoes.

Articulando essas consideracdes, nos espagos onde 0s
determinantes sociais da saude segregam, condicionam e originam

adoecimentos dentre outras mazelas seriam exatamente os entremeios
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de acesso e intervencdo de profissionais da salde e das ciéncias
sociais que, juntos e intersetorialmente, pudessem refletir e agir para
alterar os meios e os territérios (BUSS, 2000).

Como ndo se pode promover salde sem pensar em contextos,
territorios, mobilizacbes e indicadores sociais. Coloquemos uma
condicdo pratica, como promover saude em um ambiente onde a
criminalidade faz suas vitimas diariamente?

Como os pesquisadores, gestores e profissionais da salde
coletiva podem planejar e intervir num espaco, promovendo salde,
num desdobramento da violéncia “arraigada” das periferias das
cidades de médio, grande porte e metropoles?

E para intervir, antes de tudo dar-se a conhecer e analisar, qual
é a influéncia que esse determinante social de criminalidade exerce na
salde das pessoas que ali vivem e trabalham? Como as institui¢cbes

locais podem educar para saude nessas comunidades?

A rede complexa da educacao, saude e vulnerabilidade

Buscando entender a vulnerabilidade € necessario correlatar
criminalidade e a violéncia em suas esséncias epistemoldgicas e
conceituais para relacionar com salde e sua promocao. Dessa forma,
diz-se que criminalidade € o ato ou efeito relativo ao crime e ao

julgamento.
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Para melhor elucidar HOUAISS e VILLAR (2001, p. 869) cita
em seu terceiro verbete como a circunstancia que envolve um ilicito
penal distinguindo-o0 como transgressao, ato imputavel e punivel.

Enquanto isso, a violéncia pode ser conceituada pelo mesmo
autor (p. 2866, segundo verbete) como agéo ou efeito de violentar, de
empregar forca fisica (contra alguém ou algo) ou intimidacdo moral
contra (alguém); Ato violento, crueldade, forca.

Socialmente, nos noticiarios ou rodas de conversa, nos boletins
policiais e até nos relatdrios de atendimentos médicos, a criminalidade
e a violéncia, além de terem adquirido um carater endémico, sdo
indicadores sociais que vem ganhando status de problema de salde
publica.

Os dados do relatdrio de 1993 da Organizagdo Pan-americana
de Saude cujo foco considerava a violéncia no mundo demonstrou as
sequelas consequentes de acOes e atos de violéncia como uma questdo
de salde publica um vez que podem prejudiciais ao individuo e ao
Estado, por geraram gastos por internacdes e cirurgias.

No Brasil, estudos da Politica Nacional de Promocao da Saude
no ano de 2007 coloca que os danos e agravos advindos da
criminalidade e/ou violéncia compde o0 cenario contemporaneo dos
fatores de risco comportamentais potencializados para o adoecimentos

cronico-degenerativos juntamente com sedentarismo, a alimentacéo
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com excesso de gorduras, de acucares e de sal, ao consumo de tabaco,
ao uso abusivo de alcool e outras drogas.

Ainda nessas indagacdes sobre a relacdo da criminalidade e a
salde, os estudiosos afirmam que a reflexdo desenvolvida ndo torna a
tarefa dos profissionais de satde mais facil. Ao contrario, demonstra a
necessidade de trabalho ndo s6 com modelos epidemioldgicos, como
também a compreensdo cada vez mais especifica dos fatores e
contextos na abordagem dos comportamentos, das acOes e dos
processos violentos. (MINAYO,1998; MORGADO, 2005).

Educacdo em saude ou Educacdo para saude: uma luz
interdisciplinar

A promoc¢édo da saude € um processo de mudanca do meio
social. Dessa maneira, como a educagdo pode contribuir para
modificar os contextos?

A partir da Educacdo para salde, ou seja, utilizando de
ferramentas educativas para tornar popular e mais acessivel, 0s
cuidados, formas de prevencao e tratamento de doencas.

Dessa forma, 0s projetos sociais possuem dois caminhos, a
capacitacdo de pessoas para multiplicar conhecimentos sobre salde e a
atuacdo como educadores, semeando a informagdo no campo
comunitario (NAVARRO,2000).
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Nesse contexto, destacam-se dois fatores: as acOes efetivas de
grupos ou entidades de salde capazes, sem auxilio governamental, de
promover a saude da populagcdo e a atuacdo das equipes
multiprofissionais. Educacdo em saude se faz por meio da acéo
educativa em salde.

Explicando melhor, a educacdo em salde é o processo no qual
se forma multiplicadores (individuos e/ou grupos) a fim de que esses
auxiliem na melhoria das condi¢des de saide na comunidade em que
vivem (MARAES, 2015). Educacéo para salde é o processo de tornar
popular, os cuidados, formas de prevencdo e tratamento de doencas,
de forma a torna a linguagem médica (ou interdisciplinar) mais
acessivel.

Para mudanca do meio social, ambas sdo bem-vindas e
necessarias. A capacitacdo de pessoas para multiplicar conhecimentos
sobre salde e a semeadura da informagdo no campo comunitario se
mostra eficiente, tanto para 0s sujeitos como o0 coletivo
(BALAIA,2001; NAVARRO,2000). Nesse contexto, destacam-se
acOes efetivas de grupos ou entidades capazes, sem auxilio
governamental, de promover a saude da populacgéo.

A exemplo disso, por mais de cinco anos, o projeto “Boas
Maos” da regido metropolitana de Campinas/SP desenvolveu suas

atividades, em espagos de instituicdes religiosas e escolas das cidades
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de Paulinia, Valinhos, Hortolandia, Sumaré e Americana. Nessas
localidades, as equipes interdisciplinares da saude compostas por
médicos, dentistas, psicologos, enfermeiros, fisioterapeutas e
professores de educacdo fisica planejavam e executavam grupos de
palestras e atendimento semanal em avaliagdo e encaminhamento
médico, controle de pressdo arterial e glicemia, atividades fisicas
assistidas (caminhadas), sessbes de acupuntura e massoterapia
(SILVA & RODRIGUES, 2008).

Inspirados nesse e noutras iniciativas, em Uberlandia/Minas
Gerais, um grupo de profissionais e estagiarios idealizou o programa
“Viva Mais” que visou atender, dentre outras demandas, a educagdo

para saude para pessoas e grupos em estado de vulnerabilidade.

Procedimentos Metodolégicos

Nesse artigo, as vivéncias descritas compdem uma pesquisa
qualitativa, isto é, um tipo de investigacdo relacionada com o0s
aspectos qualitativos da questdo da saude em contexto de
vulnerabilidade social.

Tendo como ponto de partida a demanda espontanea e
encaminhamento do Centro de Referéncia de Assisténcia Social
(CRAS) e o Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social

(CREAS) do complexo dos bairros da zona Oeste do municipio de
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Uberlandia, Minas Gerais, os moradores foram acolhidos em uma
instituicdo local, sendo cadastrados e convidados a participar do
programa “Viva Mais”.

Idealizado e executado por uma equipe formada de assistente
social, pedagogo, técnico de enfermagem, agente de salde e quatro
estagiarios (sendo dois do Servico Social e os demais, da
Enfermagem), o projeto era composto de sessdes de filmes, rodas de
conversas, palestras, grupo de apoio e artes que aconteciam
quinzenalmente.

Nos meses de setembro e novembro de 2015, o grupo se reuniu
em dias e horarios agendados para assistir aos filmes Tropa de Elite e
Dormindo com o inimigo, seguidos de roda de conversa sobre a
tematica da violéncia, criminalidade, violéncia domestica e relacGes
abusivas. J& nos meses outubro e dezembro de 2015, o grupo assistiu
aos filmes Cidade de Deus e Quando um homem ama uma mulher,
seguidos de oficina de arte sobre criminalidade e dependéncia de
alcool/drogas.

Além desses encontros, completando as quinzenas e
enfatizando o sentido prevencionista do Projeto, os facilitadores
(assistente social, pedagogo e técnico de enfermagem) se revezavam
para realizar palestras sobre cuidados basicos com salude e higiene.

Vale ressaltar que ndo eram produzidas imagens ou entrevistas
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formais, deixando o grupo e profissionais exporem situacdes
peculiares a pessoalidade e situacdo de vulnerabilidade, sem exposicdo

ou julgamentos.

Considerac0es Finais

Nos quatro meses de projeto “Viva Mais”, a equipe
interdisciplinar acolheu e orientou cento e cinquenta pessoas, na faixa
etaria de 28 a 67 anos.

O publico mais assiduo era formado por mulheres de 43 a 60
anos que traziam em seu discurso, as preocupac¢des com a saude e
educacdo familiar e nas participagdes masculinas, os resultados
demonstraram interesse em palestras e orientagcdes quanto as tematicas
de trabalho e educacéo financeira.

Ao longo das apresentacOes e debates, notou-se uma mudanca
na oralidade e nas falas dos participantes, levando a considerar que
passaram a ter melhor autoestima e, sobretudo, melhor compreenséo
do seu universo subjetivo e coletivo/comunitario como no caso da
discussdao sobre familias monoparentais e situacdes prisionais ja
conhecidas por eles.

Como resultados dessa vivéncia observou-se que em 35% dos
participantes tinham dificuldade de debate em relacdo a temas do

universo feminino, sobretudo violéncia sexual e doméstica, sob a
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justificativa de ja terem sido vitimas ou terem presenciado tais
situacoes.

Notou-se nas falas necessidade de programas especificos para
salde da mulher e maternidade, sobretudo doencas sexualmente
transmissiveis, métodos contraceptivos e planejamento familiar.

Os campos da salde coletiva precisam de reflexdes e novas
direcBes, para isso 0S espagos que permeiam a salude devem, para
promové-la e educa-la, abrigar equipes multiprofissionais e
interdisciplinares.

Essas equipes devem ser compostas de profissionais de
formacGes multiplas ja que, para a promogdo da saude, consideram-se
os estudos dos aspectos de vulnerabilidade social bem como seus
indicadores, 0 ambiente e o territorio (seus fixos como construcoes,
rios e seus fluxos, a mobilidade, os servicos e seus acesos, por
exemplo).

Além do perfil profissional e pesquisador dos envolvidos, os
mesmos devem ser politizados e sensiveis aos movimentos e
manifestagdes sociais relacionadas ja que o meio indica fatores
importantes da teia contextual e demonstra, no nivel pratico,
referéncias sociais para as intervengdes e acdes em educacao e salde.

Ainda nesse sentido, atualmente, com a gama de métodos e

préticas de pesquisas e documentacfes faz-se salutar as analises dos
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discursos, grupos focais e de apoio como forma de esclarecer e
empoderar as comunidades.

E para acionar o poder publico, as pesquisas e vivéncias devem
evidenciar dados e indices levantados e tratados estatisticamente,
demonstragfes visuais por meio de mapas ou paisagens, direcionando
a transformacgdo do territorio e/ou ambiente na medida em que as
acOes de salde sdo realizadas a fim de respaldar e originar politicas
publicas.

Com relacdo a vulnerabilidade, educacdo e salde, esse artigo,
sua elaboracdo e as leituras que para ela foram realizadas
demonstraram uma real e urgente necessidade de estudos dessas areas
a fim de demonstrar realidades vivenciadas pelos grupos sociais
inseridos nesses meios.

Nisso, por meio de pesquisas e maior investigacdo dos dados e
geoprocessamento poderiam ser estabelecidas estratégias para
educacdo e promocdo da saude com perspectivas intersetoriais que
visem alterar territorio buscando minimizar as consequéncias da
criminalidade na saude dos moradores e/ou trabalhadoras desses
ambientes.

Em estudos ja publicados, as evidéncias de relacdo da
criminalidade/violéncia com a saude em locais de vulnerabilidade

social chamam atencdo pela omissdo por parte do poder publico e pela
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necessidade de estudos dessas areas a fim de demonstrar necessidades,
indices e realidades vivenciadas pelos grupos sociais inseridos nesses
meios.

Dessa forma, as vivéncias do Programa “Viva Mais”
demonstram que a acdo efetiva da equipe interdisciplinar na educacéo
para salde possibilita beneficios sociais de promocdo de saude e
qualidade de vida a comunidade.

Além disso, a experiéncia aqui relatada destaca-se o papel da
educacdo na saude coletiva, permitindo ndo somente 0 acesso e a
popularizacdo de informag6es mas também, o exercicio da cidadania e

responsabilidade social das instituicdes e dos profissionais envolvidos.
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