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Resumo

Este artigo apresenta um relato de experiéncia de uma agao curricular
de extensdo para cursos de graduacdo na area da saude de um centro
académico da Universidade Federal de Pernambuco (UFPE). Na
perspectiva de promover a formagao de trabalhadores e trabalhadoras
de satde do campo e de comunidades quilombolas, realizou-se um
itinerario pedagogico pela vivéncia de discentes e docentes em
atividades realizadas no territério quilombola de Castainho, em
Garanhuns, no ano de 2023, no formato de aulas de campo, em trés dias
de imersao na comunidade e servigo de saude. O texto demonstra as
dindmicas efetuadas, discutindo contradi¢des, aspectos de negacao do
direito a saide, o modo de vida, a sociabilidade quilombola, a
historicidade, o autorreconhecimento e relagdes étnico-raciais.
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Higher education for countryside and quilombola health: an experience report on the
integration of teaching, service, and community

José Marcos da Silva!, Flavio Renato Barros da Guarda?, Rosely Tavares de Souza®

Abstract

This article presents an experience report of a curricular extension
program for undergraduate health courses at an academic center of the
Federal University of Pernambuco (UFPE). Aiming to promote the
training of health workers from rural and quilombola communities, a
pedagogical itinerary was carried out through the experiences of
students and teachers in activities carried out in the quilombola territory
of Castainho, Garanhuns, Brazil, in 2023, set up as field classes, in three
days of immersion in the community and health service. The text shows
the dynamics involved, discusses contradictions, aspects of the denial
to the right to health, the way of life, quilombola sociability, historicity,
self-identification, and ethnic-racial relations.
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Introduciao

Este artigo apresenta um relato de experiéncia de uma agao curricular extensionista, no
formato de componente curricular, denominada “Satde Coletiva e Quilombolas”, realizada nos
dias 23, 24 e 25 de agosto de 2023, pelo Curso de Bacharelado em Saude Coletiva do Centro
Académico de Vitdria de Santo Antdo da Universidade Federal de Pernambuco (CAV/UFPE),
no estado de Pernambuco/PE.

Trata-se da proposta de uma atividade continua situada no contexto do processo de
interioriza¢do do ensino superior, com a criacao de centros académicos em cidades do interior
de Pernambuco, visando a formagdo académica vinculada as realidades de vida de grupos
humanos locais, suas histérias e lutas por direitos (Duarte, 2023).

A proposta em tela se inspira na perspectiva da pedagogia freireana que aposta que outro
mundo ¢é possivel: “outro mundo, o mundo dos fatos, 0 mundo da vida, o mundo no qual os
eventos estdo muito vivos, o mundo das lutas” (Freire; Shor, 1986, p. 164). Nesse sentido, com
a pratica de vivéncia em territérios de vida quilombola, pretende-se uma transformagao na
formacao de profissionais de saude para a realidade de cuidado na atencdo a saude das pessoas
que vivem no campo (Alves et al., 2023).

Nesse contexto, fortalecem-se os lagos entre a pedagogia ancestral e a educacao popular,
que busca a formacdo dos sujeitos por meio de vivéncias conectadas aos saberes locais e
aspectos culturais. A incorporacdo dessas vivéncias promove sociabilidade e experiéncias
emancipadoras comprometidas com a agao social. Como materiais de aprendizagem, destacam-
se estilos de vida, praticas culturais e identidade étnico-racial, associados a vida no campo, bem
como as historias de lutas, injusticas e negagdes enfrentadas nas relagdes com a sociedade e o
Estado (Gomes; Gurgel; Fernandes, 2022; Neto et al., 2021).

A perspectiva € contribuir para o debate sobre uma formacdo académica que
proporcione, além de conhecimentos técnico-cientificos, a compreensdo sociologica das
praticas de cuidado que envolvem a experiéncia de adoecer e falecer. Nesse desiderato, ¢
imprescindivel a integragdo do ensino, servigo e comunidade num processo de transformacao
de praticas sociais no qual a aprendizagem se da pela experiéncia em contextos que demandam
cuidado. Isso acontece na experiéncia por encontros entre a comunidade universitaria, os
servicos publicos e as comunidades (Almeida et al., 2020).

De modo geral, quilombolas sdo grupos humanos e populagdes que integram as
comunidades tradicionais em diversas cidades de Pernambuco, contribuindo para a constru¢ao

e o compartilhamento de uma visao de mundo singular e diversa. O termo “quilombo” deriva
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de “kilombo”, da lingua banto, que tem como um dos sentidos, local, acampamento ou a casa
sagrada. No Brasil, conformam-se no século XVI, quando os escravos e escravas fugiam das
senzalas e se reuniam em locais-comunidades-assentamentos denominados de “quilombos”
(Ratts, 2006).

O termo “quilombo” estd relacionado ao protagonismo do povo negro com forte
acentuacdo social e politica nos termos de uma cultura de resisténcia e organizagdo contra os
processos de dominagao e exploragdo imposta pelo colonialismo (Nascimento, 2021). H4 um
vinculo entre a identidade étnica e o territorio quilombola, um fendmeno social e historico
devido a conquista territorial e ao autorreconhecimento. O cotidiano no quilombo ¢ marcado
pela partilha, pelo bem comum, por projetos de vida coletivos (Neto et al., 2021).

O autorreconhecimento ¢ fruto da luta pelo direito a terra, que estrutura e organiza a
vida social. No quilombo, o direito a identidade intrinsecamente relacionada ao territério possui
carater central, individual e coletivo, sendo determinado por critérios de pertencimento, como
vinculos de parentesco consanguineo e/ou de afinidade. A sociabilidade quilombola constitui
um espago fértil para o desenvolvimento de uma pedagogia que emerge do repertorio cultural
da prépria comunidade. Essa pedagogia ancestral reflete o cenario de atuagdo de seus e suas
agentes. Nesse sentido, a formagao académica para a area da saude ndo deve se desvincular da
educagdo para as relagdes étnico-raciais, que valoriza o enfrentamento do racismo em suas
multidimensdes e, a0 mesmo tempo, sustenta as lutas das comunidades e populagdes
tradicionais nas lutas por acesso a terra e a um conjunto mais amplo de direitos (Santos; Junior,
2019; Rodrigues, 2021).

A formagdo para a Educagdo das Relagdes Etnico-Raciais no ensino superior ainda
enfrenta desafios significativos, refletindo a insuficiéncia de politicas que integrem
efetivamente a diversidade cultural e racial ao curriculo académico. Essa lacuna compromete o
desenvolvimento de uma formacao critica e cidada, essencial para enfrentar as desigualdades
raciais e construir uma sociedade mais justa. Segundo Gomes (2003), ““as instituicdes de ensino
superior t€m papel estratégico na promogao de praticas pedagogicas que questionem o racismo
estrutural e valorizem as contribui¢des afro-brasileiras e indigenas para a formacao do pais”.
Contudo, a falta de abordagem sistematica sobre questdes étnico-raciais nos cursos de
graduacdo evidencia a permanéncia de uma estrutura curricular eurocéntrica e excludente.

Nesse sentido, a Lei n.° 10.639 de 2003, que tornou obrigatoria a inclusao da historia e
cultura afro-brasileira e africana nos curriculos escolares, além do Parecer n.° 003 de 2004 do
Conselho Nacional de Educagdo, representam marcos também para o ensino superior, ao

estimular a reflexdo critica sobre a necessidade de transformar as praticas educacionais.
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A relevancia da implementacdo dessa lei no ensino superior vai além da formagdo
técnica e alcanca a construcdo de uma consciéncia critica nos futuros profissionais.
Universidades sao espagos centrais para a producao de conhecimento e podem contribuir para
a desnaturalizacao do racismo em diversas areas, desde a saude até o direito, passando pela
educacdo e pelas ciéncias sociais. Para que isso aconteca, ¢ essencial que as instituigdes
promovam politicas afirmativas, incentivem a producdo académica voltada as relacdes étnico-
raciais e invistam na formagao continuada de seus docentes, passos necessarios para as
universidades cumprirem sua fungdo social de serem espagos de transformacao, igualdade e
respeito a diversidade (Souza, Rocha, Nunes, 2024).

Em se tratando de formacdo de profissionais de satde para a saude do campo e
quilombola, duas politicas sdo fundamentais: a Politica Nacional de Saude Integral da
Populacdo Negra (PNSIPN) e a Politica Nacional de Satde Integral das Popula¢des do Campo
e da Floresta (PNSIPCF). Essas politicas carecem de serem inseridas nos curriculos para a
devida inter-relagao de educacao, saude e quilombos nas praticas de ensino, pesquisa e extensao
(Brasil, 2010; 2011).

Essa problematizag@o ¢ necessaria pela necessidade de formas alternativas de lidar com
a saude de grupos humanos negligenciados e invisibilizados pela saude publica. Isso representa
a reflexdo sobre os caminhos das classes populares para a devida satisfagdo de suas
necessidades, quando o Estado ndo cumpre a obrigacdo de protetor de vulneraveis (Valla,
2003).

Existem iniciativas incipientes para a formacao em saude, como a criagdao do curso de
graduacdo em saude coletiva e de residéncia em saude da familia do campo para formar
profissionais de satde para a realidade da Atengdo Bésica (AB) do Sistema Unico de Satde
(SUS), considerando as realidades das zonas rurais (Dias; Laurindo; Silva, 2023; Laurindo et
al.,2023; Lima; Dias, 2018).

Aquela posta na extensdo universitaria € caminho a ser seguido a partir da mudanca de
curriculos para a constituigdo de perfis de egressos e egressas que atendam a demandas sociais
para a realidade da vida no campo, promovendo-se atividades académicas de carater
interdisciplinar, fornecendo aos alunos e alunas a oportunidade de dialogar com diferentes
setores da sociedade e, dessa forma, permitir a troca de saberes (Souza et al., 2020).

Assume-se o relato de experi€éncia como um “tipo de produgao de conhecimento, cujo
texto trata de uma vivéncia académica em um dos pilares da formacao universitaria (ensino,
pesquisa e extensao), cuja caracteristica principal ¢ a descricao da intervengdo” (Mussi; Flores;

Almeida, 2021, p. 65).
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Método

Realizou-se uma agdo curricular extensionista no formato de componente curricular
denominado “Saude Coletiva e Quilombolas”, realizada nos dias 23, 24 e 25 de agosto de 2023,
pelo Curso de Bacharelado em Satude Coletiva do CAV/UFPE, no estado de Pernambuco.

O componente curricular tem carga horaria total de 45h, sendo 15h de aulas tedricas e
30h de carga horaria pratica. Sdo oferecidas 35 vagas para estudantes por semestre. As turmas
foram compostas de 35 estudantes de cursos de licenciatura em Ciéncias Biologicas,
licenciatura ¢ bacharelado em Educagdo Fisica, e bacharelados em Enfermagem, Nutri¢do e
Saude Coletiva. A equipe docente era composta por quatro professores € um monitor.

Para Mussi, Flores e Almeida (2021), o relato de experiéncia € a tessitura de vivéncias
apresentadas para contribuir na producao de conhecimentos de tematica reconhecida pela
relevancia e discussdo sobre o conhecimento interligando aspectos tedricos e praticos de
aprendizagens advindas das experiéncias.

O componente curricular teve como objetivo principal promover reflexdes e discussdes
sobre a satde da populagdo quilombola a partir da problematizagdo de temas sobre identidade,
cidadania, democracia, cultura politica nos quilombos, identificagdo dos aspectos
socioculturais, epidemioldgicos e identificagdo de oferta de servigos de satde.

O aporte teodrico que fundamentou a construgdo e a concretizagdo da aprendizagem esta
na educacdo popular que se caracteriza por ser contextualizada, vinculada com a realidade, além
de favorecer a tomada de consciéncia sobre as formas de dominagdo politica e apropriagao
econdmica (Machado; Silva; Tolentino, 2019).

A imersdo foi orientada em uma série de cinco momentos de vivéncia na comunidade
quilombola do Castainho, no municipio de Garanhuns/PE, nos dias 23, 24 e 25 de agosto de
2023. As praticas de aprendizagem pela problematizagao, atividades de ensino pela pesquisa,
aulas expositivas e dialogadas, trabalho em pequenos grupos e elaboracao de relatorios dos
diarios de campo, foram sustentadas pelas confluéncias e transfluéncias propostas por Santos
(2023).

A confluéncia permite a apreensdo de relacdo de convivéncia quilombola que rege a
pluralidade de pensamento. A transfluéncia contribui para a compreensdo de relacdes de
transformagdes e seres humanos, e entre natureza, que se conhecem por processos de

mobilizacdo do pensamento dominante (Santos, 2015; 2023).

Rev. Ed. Popular, Uberlandia, v. 24, n. 2, p. 503-520, maio-ago. 2025. 508



Os/as docentes formaram um grupo com diversidade de formacdo que passa pela
epidemiologia e vigilancia em satde, politicas de ateng@o e saude, ciéncias sociais e humanas,
sendo a roda de didlogo o método para a confluéncia de conhecimentos e saberes.

A principal fonte de informagdo foram os registros de campos de docentes que
descreveram os momentos vivenciados, com foco nos aspectos de satide do povo quilombola,
suas especificidades, praticas tradicionais, dialogo entre os saberes populares e as praticas da

saude publica implicadas com a PNSIPN e a PNSIPCF (Brasil, 2010; 2011).

Relato da experiéncia

A cidade de Garanhuns esta localizada no agreste pernambucano, a aproximadamente
900 m de altitude (Figura 1). O Castainho ¢ uma das onze comunidades quilombolas do
municipio e a Unica com a titulagcdo de terra, situada a 8 km de distancia do centro da cidade,
em uma area de transicdo entre a zona rural e urbana. A histéria do local esté relacionada ao
Quilombo dos Palmares, evidenciando sua importancia na luta pela efetivacao de seus direitos

ao territério (Santos, 2010).

Figura 1 - Mapa do estado de Pernambuco, cidade de Garanhuns e
Castainho

Castainho

Pernambuco

Fonte: Prada De La Cruz et al. (2022).

Segundo o ultimo censo do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), ha
cerca de 350 familias, entre elas 988 pessoas quilombolas e 1.082 populacdo residente, que

vivem da agricultura de subsisténcia com cultivo de feijao, milho, mandioca e hortali¢as (IBGE,
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2022). Confirma-se que o contexto de ocupagdo na area rural mantém relagdo com a agricultura
e a pecudria como principais formas de subsisténcia que mantém costumes e habitos (Pereira;
Magalhaes, 2023).

Na cidade, ha uma escola municipal, uma igreja, cinco casas de farinha, uma associagao
de moradores, uma Unidade de Saide da Familia (USF) e um Centro de Referéncia de
Assisténcia Social (CRAS). A producdo de farinha, massa, goma de mandioca e beiju ¢ a
principal atividade economica do Castainho, comercializados na zona urbana de Garanhuns,
como identificado por Nunes e Lima (2023).

As aulas de campo aconteceram em trés dias seguidos de imersdo e de vivéncia
pactuadas com lideres comunitarios/as, gerentes da Secretaria Municipal de Saude (SMS) de

Garanhuns e da Secretaria Estadual de Saude do estado de Pernambuco (SES/OE).

Momento I — entrada em cena

O componente curricular iniciou-se com um encontro de acolhimento dos/das discentes
no CAV/UFPE. Nesse encontro, foi apresentado o plano de ensino e o planejamento das aulas
de campo. Houve acordo pedagogico com os compromissos de cumprimento de horérios para
o deslocamento de Vitoria de Santo Antdo para a cidade de Garanhuns, e as dinamicas de
deslocamento do hotel para a comunidade do Castainho. Esse encontro foi mediado pelo

coordenador e teve participagdo dos/das demais docentes.

Momento II — confluéncia: aquario na realidade vivida da comunidade quilombola

No segundo momento, aconteceu o deslocamento para o municipio de Garanhuns. No
periodo da tarde, aconteceu o primeiro encontro na sede da associacdo de moradores do
Castainho. O presidente da associacdo apresentou o historico de lutas dos quilombolas,
resgatando a ancestralidade com Zumbi dos Palmares até os conflitos territoriais atuais por
ameacas de invasao de seu territdrio por empreendimentos imobiliarios.

ApOs essa exposicao inicial, procedia-se uma roda de conversa e didlogo na qual os/as
estudantes eram instigados/as a fazer perguntas para o presidente da associacdo. As perguntas
circulavam em torno de temas relacionados ao acesso a saude, educacgdo, alimentacao saudavel,
habitos culturais e os desafios para a sustentabilidade da identidade e a socialidade quilombola.

A vivéncia no territdrio e a roda de conversagao sdao potentes metodologias para fruir

experiéncias num lugar virtuoso de praticas de educagdo popular em contato com a condi¢do
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de vida dos quilombolas na zona rural, representando confluéncias com a sustentabilidade
ambiental, a solidariedade, a partilha e um modo de vida; preservam-se praticas sociais como a
contacdo de historias, os contos de assombracgdo, a valoragao da relacdo com a natureza, as
praticas tradicionais de cura. Esses aspectos foram facilmente identificados no discurso dos/das
lideres comunitarios/as no didlogo com os/as participantes/as.

Gomes, Gurgel e Fernandes (2022) corroboram com o estudo sobre a determinacao
social da saude da comunidade, que verificaram a saude quilombola marcada pela
complexidade relacionada ao viver digno, a saude e o quilombo, que se materializam em: luta
pelo territério, a defesa da cultura e o combate ao racismo.

No dia seguinte, pela manha, realizou-se visita a USF de Estiva que faz a cobertura da
comunidade quilombola. A USF configura-se como uma Unidade Basica de Saude (UBS) e
estd localizada a pelo menos 2 km da sede da associacdo de moradores de Castainho. Ha
referéncia de falta de profissionais de saude e de Agente Comunitario de Saude (ACS) para
atender a comunidade.

A saude da familia quilombola do Castainho enfrenta um processo de auséncia de
politicas municipais para os quilombolas; faltam agentes comunitarios/as de saude, ha alta
rotatividade de profissionais da USF, o acesso aos exames de diagnéstico e terapias foi
recorrentemente referido; os servigos ndo sdo oportunizados na comunidade e a falta de
transporte para o deslocamento para a cidade impende o cuidado integral e praticas de
prevencao e promogado da saude.

Apesar dessa constatagdo, ha em Castainho a presenca de profissionais de saude da
residéncia em Saude da Familia do campo da UFPE. Esses/as profissionais tém vinculos com
os quilombolas e sdo considerados/as parceiros/as significativos/as por respeitarem e
incentivaram as praticas tradicionais de cura e a ancestralidade. Ha atividades com as mulheres
parteiras, usos de plantas para cuidados de satde, praticas de fortalecimento de vinculo
comunitario e acao coletiva.

Para Valla (2003), a auséncia da agdo estatal na garantia dos direitos fundamentais,
propicia a vulnerabilidade de grupos humanos que, por resisténcia, criam alternativas para a
producdo de saude, como o uso medicinal de plantas, as rezas, benzeduras, emplastros,
garrafadas. Essas praticas atendem a demandas de cuidado negadas pelo modelo biomédico
dominante; sdo praticas de cuidado validadas pelo conhecimento imediato e pelos comunitarios
para a melhorar a condi¢do de satude (Valla, 2003).

Nunes e Lima (2023) constataram que a populacdo do Castainho possui um rico

repertdrio cultural sobre as plantas nativas e exéticas, principalmente para os usos alimenticios,
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medicinais e ornamentais. As pesquisadoras apontam haver ameagas promovidas que colocam
em situacdo de risco os recursos madeireiros escassos na comunidade. Essa situacdo se da por
pressdes de uso e ao desmatamento que extinguem espécies que deveriam ser preservadas.

O cotidiano de comunidades quilombolas estd marcado por disputas por direitos. O
cuidado na comunidade caracteriza-se por relagdes de solidariedade no vinculado e de
autoafirmacao da identidade étnico-racial (Pereira; Magalhaes, 2023).

Confirma-se que o estilo de vida dessa populagdo estd ligado a natureza, a producao
agricola, a economia do local, ao alivio e cura de doengas com as plantas medicinais e
rezadeiras. O conceito de saude ¢ a terra que proporciona prosperidade aos quilombolas ao lhes
oferecer moradia, producao, lazer, plantas medicinais, trabalho, sentimento de pertencimento e
integridade. Essa relacdo com a terra remete ao conceito de satide como determinagao social de
acesso aos bens que a terra os proporciona (Almeida; Barbosa, 2019; Gomes; Gurgel;

Fernandes, 2022; Dias; Laurindo; Silva, 2023).

Momento III — confluéncia: a realidade da politica municipal de saude

No terceiro momento, aconteceu um encontro a SMS de Garanhuns. Em uma sala ampla,
gestores/as e gerentes do sistema municipal de saude apresentaram a situagdo de saude, a rede
de atencdo a saude, a oferta de servicos contratualizados para prestacdo de servigos de
diagnostico e terapia de média complexidade.

O mapa de satde do municipio foi apresentado e as comunidades quilombolas foram
situadas. Discorreu-se sobre a cobertura da Atencdo Basica em Saude e suas equipes de
profissionais e as acdes realizadas na comunidade.

Ap6s esse momento de diagnostico e situacdo de satde, iniciou-se a roda de conversa e
didlogo entre os/as estudantes e os/as profissionais de saude e gestdo. Nesse momento, os/as
estudantes confrontaram a realidade vivida no territorio, € o que escutaram dos quilombolas,
com o apresentado pela gestao publica de saude.

Nota-se ndo haver nenhuma ag¢do que considere a especificidade dos quilombos. O
modelo biomédico, hospitalocéntrico e medicamentalizante ndo considera aspectos da
ancestralidade, das condigoes tipicas de adoecimento da populagdo negra, muito menos a
quilombola.

A Politica Nacional de Atencdo Integral a Populagdo Negra ¢ citada, enfatizando a oferta
do exame de eletroforese para o rastreamento da anemia falciforme, porém desconsiderando

elementos fundamentais como a garantia do acesso do cuidado em satide no territorio e de base
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comunitaria. As equipes de profissionais ndo passam por formacdes para o cuidado da
populagdo negra, considerando temas fundamentais como o racismo estrutural, individual e
institucional (Almeida, 2020), os estudos de raga e etnia, assim como a interseccionalidade.

Essa realidade apreendida precisa ser transformada, diante da violéncia historica
impetrada aos quilombolas que confere materialidade as diversas formas de privagao, injustica
e invisibilidade. A sistematica exclusdo desse grupo €tnico a assisténcia a satde, por meio de
praticas e atitudes tipicas da colonizagdo, deve ser enfrentada, uma vez que ¢ mais uma faceta
do racismo institucional (Gomes; Gurgel; Fernandes, 2022).

O SUS ¢ uma conquista de luta social e tem como principios a universalidade, a
equidade e a integralidade. O principio da equidade é o mais adequado quando se refere a grupos
vulneraveis, sobretudo quando envolve a questao étnico-racial e a vida no campo. Importa que
os servicos de saude coloquem em pratica o cuidado que respeita e interage com a cultura, e

implementa dispositivos de atencdo e cuidado antirracistas (Gomes; Gurgel; Fernandes, 2022).

Momento IV — confluéncia: a realidade da politica estadual de saude

O momento IV aconteceu no Hospital Regional Dom Moura, referéncia para os 21
municipios que compdem a V Geréncia Regional de Saude de Pernambuco, assumindo a
assisténcia de mais de 500 mil habitantes. O local atende os casos de emergéncia em clinica
médica e cirurgica, obstetricia, pediatria e ortopedia. Além disso, mantém atendimento
ambulatorial especializado em cardiologia, dermatologia, geriatria, ginecologia, neuropediatria,
otorrinolaringologia, pré-natal de alto risco, psicologia e urologia (Pernambuco, 2024).

A coordenagao da residéncia em Redes de Atencao em Satde da Escola de Saude
Publica realizou o acolhimento dos/das estudantes e professores/as. Numa roda de conversa,
profissionais residentes e gestores/as apresentaram relatorios de atendimentos realizados
durante os ultimos cinco anos e o perfil dos/das pacientes atendidos/as.

Evidenciou-se que ndo héd acdo direcionada para o cuidado da populacdo negra e
quilombola nesse servigo, mesmo que se reconheca a existéncia de territdrios quilombolas
adscritos a cobertura assistencial hospitalar. A preocupag¢d@o com o rastreamento da anemia
falciforme e outras formas de adoecimento que mais acometem esse publico ndo parece ser uma
prioridade da gestdo hospitalar. Essa realidade permite inferir que as comunidades quilombolas
sdo negligenciadas e invisibilizadas em suas necessidades especificas.

O encontro favoreceu um debate rico sobre as redes de atengdo a satde, os niveis de

complexidade da assisténcia em saude e economia da saude. A comunicagao dos/das estudantes
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e professores/as e os/as profissionais do hospital possibilitou o conhecimento acerca de rotinas,
do funcionamento da média e alta complexidade do SUS e interagdo com profissionais
residentes. Duvidas foram esclarecidas e desafios foram apresentados como justificativa para a
limitagao em implantar politicas de cuidado para quilombolas.

Os/as estudantes expressaram preocupacdes com a auséncia do atendimento baseado na
equidade no cuidado em saude da mulher, parto e puerpério. A questdo étnico-racial deve ser
considerada no acolhimento a populacao de Garanhuns porque existem quilombos nesse local.
Essa populacao deve ser atendida com o devido respeito a sua cultura, religiosidade e condi¢des
de vida.

A auséncia de perspectiva para o cuidado com equidade coloca as comunidades
quilombolas em situagdo de invisibilidade e maior risco de desassisténcia. Isso ¢ reflexo do
racismo institucional impetrado contra essa populacdo marginalizada, apesar da existéncia de
politicas de saude especificas (Brasil, 2010; 2011; Franchi et al., 2018).

E importante salientar que, a partir dessas experiéncias, foi possivel tecer reflexdes a
respeito da inser¢ao da educagdo das relagdes étnico-raciais durante a realizacao da referida
disciplina. A aproximacao das Ciéncias Humanas e Saude forja um momento significativo com
o intuito de repensar a formagdo inicial dos/das estudantes na area de saude, que
majoritariamente concluem seus cursos de graduagdo sem terem formagao étnico-racial. Além
disso, a formacdo continuada para os/as profissionais precisa direciona-los/as para a
implementagdo das politicas publicas de satde e atendimento a essas populacdes. Ademais,
eles/elas precisam ter letramento para enxergar particularidades frente a outros grupos sociais
existentes no Brasil.

Nesse sentido, ¢ fundamental perguntar: como os profissionais de satide compreendem
um sujeito quilombola? Como compreendem a coletividade de um territério? Outrossim, €
necessario formar didlogo entre os conhecimentos de cura e cuidado desenvolvidos e
perpetuados historicamente na comunidade, assim como aqueles construidos na Universidade.
Sao questionamentos que s6 foram possiveis a partir dessa atividade de extensao.

Mas como entendemos atualmente o campo da educacdo das relagdes étnico-raciais e
sua contribui¢do para a saude? O primeiro tensionamento ¢ reconhecer que vivemos em um
pais racista, no qual o racismo estrutural perpetua as dinamicas das nossas relagoes e manifesta-
se por viés diferentes. Por exemplo: quando determinados/as profissionais elaboram uma
politica de saude sem consultar ou convidar quilombolas para essa construcdo, ou quando
observamos que a equipe multidisciplinar que atende o territorio ndo € composta por nenhum/a

profissional negro/a. Uma segunda constatacao ¢ a propria formagao para a diversidade étnica
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que esses/as profissionais possuem: os/as autores/as que estudam, sdo negros e negras? Sao
intelectuais quilombolas? Sao pessoas que ainda reproduzem praticas do racismo epistémico na
implementagao dessas politicas?

O racismo produz uma dindmica sofisticada nas relagdes sociais, sobretudo no Brasil,
pais que tem como marca na sua construgdo historica a escraviddo. Ao atualizar o conceito,
Almeida (2020) nos permite compreender que o racismo estrutural transcende o ambito
individual e institucional. Ao demonstrar suas analises, entende que a imposicao de regras e
padrdes racistas por parte da instituicdo ¢ de alguma maneira vinculada a ordem social que ela
visa a resguardar. As institui¢des sdo apenas a materializacdo de uma estrutura social com o
racismo como um de seus elementos organicos.

Em que medida as instituicdes académicas que formam esses/as profissionais para
ocuparem hospitais, postos de satde, clinicas de odontologia efc., estdo atentas para esse
debate? E importante debater-se desde a atualizagdo de seus estudos para a questdo racial, bem
como para a garantia de direitos de grupos etnicamente “diferenciados” em nossa sociedade.
Advogamos que a sociedade ¢ racista e, nesse sentido, as institui¢des reproduzem esse
mecanismo em suas praticas cotidianas.

Durante a realizagdo da atividade, ao sermos apresentados a equipe multidisciplinar de
saude que atua no territorio quilombola, questionamos sobre sua formacdo para o que
entendemos como quilombolas hoje, seus processos historicos e as leituras atuais sobre a
discussdo étnico-racial. Os profissionais eram todos/as brancos/as e olharam-se espantados/as,
mas responderam que a formacdo acontece no territdrio. Isso € algo fundamental, mas
insuficiente para compreender o debate sobre o racismo, por exemplo.

Segundo Cardoso, Melo e Freitas (2018), a assisténcia a saide de quilombolas ¢
marcada por impedimentos colocados pelo modelo de formacao de Recursos Humanos baseado
no modelo biomédico de assisténcia a satde. Isso se acrescenta ao isolamento geografico e as
mas condi¢des de vida e de moradia.

Assumir a perspectiva do reconhecimento étnico-racial implica em a¢des de educacao
permanente dos profissionais para compreenderem a historicidade e sociabilidade quilombola,
assim como o racismo estrutural e institucional (Almeida, 2020).

Desse modo, poderdo ser superadas barreiras que promovem o aumento da desigualdade
do acesso a saude. Nos encontros com a comunidade, muitos relatos de descasos e abandonos
pelo servigo de saude foram referidos. Sao esses relatos que inferem a auséncia de vinculo entre

os/as moradores/as do Castainho com os/as profissionais de satde.
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Corrobora-se com Cardoso, Melo e Freitas (2018), quando indicam que o vinculo entre
o SUS e as comunidades quilombolas ¢ estratégico para a saide no quilombo. No entanto,
observam-se praticas desorganizadas nos servigos € uma gestao incipiente do cuidado nas redes
de atencdo, atestando a limitagao da assisténcia a saude, que atende as pessoas somente quando

o adoecimento se agrava.

Momento V — transfluéncia: encontros dos pequenos grupos e debate final

O tltimo encontro aconteceu entre os/as professores/as e estudantes. Trata-se de um
seminario em que sdo apresentadas as percepcdes, afetagdes e contradicdes entre o que se
observou na comunidade e o que se ouviu dizer pelas Secretarias de Saude.

A roda de conversa e didlogo oportunizou o debate em torno das condicdes da vida
material do Castainho, sua historia, as poténcias de lutar e resistir. Além disso, os/as estudantes
avaliaram como foi a vivéncia, dando significado ao que se viu e ouviu em cada momento.

Houve demonstracdo de revolta e indignagao por se constatar o quanto o cuidado a essa
populagdo precisa ser aperfeigoado. Os papéis da residéncia em Saude do Campo e da residéncia
em Rede de Atenc¢do sdo referidos como oportunidades e alivio para a populagdo quilombola
em Garanhuns.

Escutar os/as estudantes, confirma o que Almeida et al. (2020) afirmam, uma vez que
destacaram que essas experiéncias sdo propicias para outra consciéncia sobre saide dessa
populagdo e a formagdo pela integracao ensino, servigo € comunidade favorece um perfil de
profissional da saude sensivel a causa quilombola.

Para Franchi et al. (2018), a negacdo do direito a satide ¢ comum por parte da gestdo da
saude, seja por empecilhos, ma qualidade, falta de investimentos, infraestrutura inadequada,

escassa oferta de servigos, preconceito, isolamento fisico e social.

Consideracoes finais

O presente relato demonstra uma experiéncia de curriculariza¢do da extensdo por meio
de uma trilha de aprendizagem pela vivéncia na comunidade quilombola de Castainho. Partiu-
se da perspectiva da superagdo da formagdo de profissionais de saide pautada no modelo
biomédico para uma perspectiva intercultural para o cuidado de quilombolas e sua socialidade.

Emergem da experiéncia a contribui¢do para a tomada de consciéncia sobre a histéria

dos povos quilombolas, a relacdo com a terra, as lutas de resisténcias, as praticas tradicionais
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de cura, a partilha, a solidariedade e identificacdo étnico-racial como fundamentais para as
praticas de gestdo e cuidado da saude coletiva.

Nesse sentido, reconhece-se a necessidade de implementagdo da Politica Nacional de
Satde Integral da Populacao Negra (PNSIPN) e da Politica Nacional de Satde Integral das
Populagdes do Campo e da Floresta (PNSIPCF) para o enfrentamento do racismo institucional
das praticas dos servicos de saude que operam com a ldgica colonial. A propdsito, o componente
curricular “Satde Coletiva e Quilombolas” cumpre o papel de agdo extensionista, a0 mesmo
tempo, realiza o processo de educacdo das relacdes étnico-raciais pela produgdo de
conhecimentos, atitudes, posturas e valores para a interculturalidade com respeito aos direitos
humanos.

A educagdo popular em satde, a educagdo do campo e o didlogo de saberes foram
tomados como bases epistemologicas para o planejamento pedagdgico, com o objetivo de
favorecer a imersao no territdrio existencial para a reflexdo critica necessaria aos sujeitos ético-
politicos que se comprometem com o cuidado de familias e comunidades. Importa que outras
experiéncias sejam realizadas para o ensino superior ser orientado para as necessidades sociais

e vivéncia de pratica de ensino, pesquisa, extensao e integragcdo ensino, servico e comunidade.
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