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INTRODUCAO: Na atualidade, vem sendo cada vez mais incentivada e apoiada a
participagdo popular, mediante a elaborag@o de politicas que incentivam essa participagao.
Nas Cartas de Promog¢do da Saude, elaboradas nas Conferéncias Internacionais de Promogao
da Saude, existe referéncia a importdncia da atuagdo comunitaria como requisito para
promocdo da saude, que deve ser apoiada por todos os profissionais de saude, fortalecendo a
capacidade da populacdo nas tomadas de decisdes que afetam sua vida. Na Carta de Otawa,
promocdo da satde é o processo de capacitacdo da comunidade para atuar na melhoria de sua
qualidade de vida e saude, incluindo uma maior participagdo nesse processo. (Brasil, 2002).
Nesse sentido, existe interesse crescente em pesquisas que visem melhorar a participagdo
comunitaria e as condigdes de vida das pessoas menos favorecidas (grupos minoritarios,
pessoas de baixa renda, comunidade rural, e outros). Entretanto, o desenvolvimento de
pesquisas convencionais nestas comunidades tem uma historia controversa e oferece
oportunidades limitadas para melhorar a saude e bem-estar destas comunidades. Na
perspectiva de favorecer a participacdo comunitaria e a superagdo das desigualdades sociais
surge a Community-based participatory research (Pesquisa Participativa Baseada na
Comunidade — CBPR), como um novo paradigma que representa alternativas de orientagoes
para investigagdo com base na parceria comunitaria, objetivando a mudanga social e redugdo
das injusticas sociais como parte integrante dos objetivos da pesquisa. A CBPR tem suas
raizes nos movimentos sociais e politicos dos anos 1940, em que se verificou uma
revitalizagdo nos anos 1960 e 1970 (Hartwig, Calleson e Williams, 2005), mas ainda é pouco
conhecida e utilizada no Brasil. A Estratégia Saide da Familia - ESF deve valorizar o

contexto dos sujeitos, e incentivar a participagdo comunitaria no planejamento e
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desenvolvimento das agdes em saude, especialmente as de promogdo da satde. Nessa
perspectiva, vislumbrando a mudanga social comunitaria e a redugdo de injusti¢as sociais,
utilizamos o referencial teérico e metodologico proposto em CBPR junto a um grupo de
mulheres de uma comunidade periférica de Fortaleza — CE, assistida pela ESF, com o intuito
de estabelecer uma parceria entre pesquisador / equipe de satde da familia e comunidade para
identificar, investigar e estudar os problemas prioritarios em saude e buscar alternativas
conjuntas para tentar amenizar esses problemas. OBJETIVOS: Identificar os principais
problemas de satide da mulher em uma comunidade da periferia de Fortaleza — CE e
contribuir para a reducdo desses problemas, de acordo com as potencialidades locais.
METODOLOGIA: Esse estudo ¢ do tipo descritivo, delineado a partir de uma abordagem
qualitativa, que para Pope ¢ Mays (2005), é uma abordagem que pode ser usada para desvelar
processos sociais ou acessar areas da vida social que ndo estdo abertas a pesquisa quantitativa.
Pela inteng¢do dos objetivos propostos, utilizamos como abordagem a CBPR, que ndo ¢ uma
nova metodologia de pesquisa, mas sim, uma nova abordagem para investigagdo em Saude
Publica, cuja esséncia é uma colaboracdo entre pesquisadores e membros da comunidade,
onde a competéncia, igual para cada um, ¢ investigar, identificar e estudar os problemas de
saude importantes para aquela comunidade (McAlisster et al, 2003). O ponto de partida em
CBPR ¢ a compreensdo do problema por parte daqueles que sofrem diretamente. O processo
inteiro objetiva o crescimento e desenvolvimento dos envolvidos no problema, pois eles
aprendem a avaliar e refletir criticamente a sua experiéncia do problema e comunicam aquilo
que acham que deve ser feito para reduzir ou eliminar o problema (Palermo, Mcgranaghan e
Travers, 2005). Em CBPR, os sujeitos do estudo sdo parceiros e participam ativamente de
todas as etapas do estudo, desde o planejamento até a divulgacao dos resultados. Assim, todos
0s parceiros tiveram participagdo ativa no desenvolvimento desta CBPR na ESF. A parceria
CBPR foi estabelecida entre a ESF do bairro (01 enfermeira, que é a pesquisadora principal
desse estudo e 03 ACSs) e onze mulheres jovens, numa faixa etaria compreendida entre 20 e
40 anos (Sinclair, 2002), residentes em uma comunidade periférica de Fortaleza-CE. As
mulheres foram selecionadas pela equipe de saude para representar a comunidade local na
parceria CBPR. Os critérios de inclusdo foram: ser residente na comunidade, ser mulher
jovem (20 a 40 anos) e desejar participar do estudo. Os encontros dos parceiros (mulheres e
equipe de satde da familia) para o desenvolvimento da CBPR aconteceram nos meses de

julho, agosto e setembro de 2009, pelo menos uma vez por semana, no periodo da tarde, na
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casa de uma lideranca comunitaria do bairro, totalizando dezoito encontros. Os aspectos
éticos foram respeitados, buscando-se nortear o estudo de acordo com a resolugdo 196/96 do
Conselho Nacional de Saude sobre pesquisa envolvendo seres humanos. A pesquisa foi
aprovada pelo comité de ética em pesquisa da Universidade Federal do Ceara — UFC. Para
desenvolvermos nosso estudo CBPR junto a um grupo de mulheres jovens, seguimos todos os
passos propostos nessa abordagem: 1) Identificar os parceiros, formalizar e fortalecer a
parceria. 2) Investigar os problemas da comunidade. 3) Identificar e definir as prioridades
para as questdes em que os parceiros irdo trabalhar. 4) Utilizar o conhecimento local para
estudar e compreender os problemas de satide prioritarios para a comunidade. 5) Utilizar o
conhecimento local para planejar as intervengdes necessarias. 6) Implementar o planejamento
elaborado pelos parceiros. 7) Divulgacdo dos resultados obtidos pela parceria.
RESULTADOS: A CBPR desenvolvida na ESF de Fortaleza teve as seguintes etapas e
resultados: 1°) Selecionamos as mulheres jovens para serem parceiros da ESF, formalizamos e
fortalecemos essa parceria (trés encontros). 2°) Identificamos, investigamos e estudamos os
problemas identificados pelos parceiros, referentes a saude da mulher, a partir da percepgéo
das mulheres do bairro, que foram: gravidez na adolescéncia, cancer de mama e infertilidade.
(quatro encontros). 3°) Identificamos e definimos conjuntamente, um tema prioritario em
saude da mulher, na comunidade, que foi a gravidez na adolescéncia (um encontro). 4°)
Utilizamos o conhecimento dos parceiros para estudarmos sobre a gravidez na adolescéncia e
compreendermos suas causas naquela comunidade. Observamos que os adolescentes do bairro
tinham restritas opcdes de lazer e perspectivas de vida e poucas informagdes de métodos
contraceptivos, pois muitos nao freqiientavam o Centro de Saiude da Familia - CSF (dois
encontros). 5°) Utilizamos o conhecimento dos parceiros para identificar as potencialidade
locais e planejar conjuntamente as intervencdes que poderiam amenizar a problematica da
gravidez na adolescéncia naquela comunidade, a partir da identificacdo de suas causas. A
primeira agdo seria construir um filme sobre gravidez na adolescéncia baseado na realidade
local que pudesse ser apresentado para os adolescentes e a segunda acdo seria realizar o I
encontro de adolescentes do bairro com o tema gravidez na adolescéncia (dois encontros). 6°)
Construimos um filme (Menina Mulher) baseado em uma estoria sobre gravidez na
adolescéncia, escrita pelas mulheres participantes, de acordo com a realidade local. As
mulheres foram atrizes e a enfermeira - pesquisadora gravou e editou o filme. O video

também continha depoimentos das proprias mulheres que foram méaes na adolescéncia. Essa
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producdo da parceria foi apresentada a comunidade local no I encontro de adolescentes do
bairro, que foi um evento planejado, divulgado e realizado pelos parceiros com o intuito de
despertar nos adolescentes a importancia da prevencao da gravidez na adolescéncia. Neste dia
compareceram cerca de 150 adolescentes que participaram de oficinas, dindmicas e jogos
educativos, desenvolvidos pelos parceiros, com o objetivo de orientar o uso de métodos
contraceptivos e discutir com os adolescentes sobre gravidez na adolescéncia (trés encontros).
7°) Para divulgar as atividades da parceria CBPR, o filme “Menina mulher” foi apresentado a
comunidade local no I encontro de adolescentes do bairro e foi também apresentado no CSF
do bairro e na Secretaria Executiva Regional - SER VI, a pedido dos coordenadores destas
institui¢des, juntamente com a apresentacdo da experi€ncia pessoal de cada parceiro no
desenvolvimento deste estudo (trés encontros). CONSIDERACOES FINAIS: Esse estudo
demonstra o protagonismo e empoderamento das mulheres de uma comunidade da periferia
de Fortaleza, que diante de sua problematica local, a gravidez na adolescéncia, ndo cruzam os
bragos e assistem a tudo, elas discutem seus problemas e tentam ameniza-los, com o apoio ¢
incentivo da ESF. A utilizagdo da CBPR na ESF proporcionou o reconhecimento dos
problemas comunitarios, o planejamento e desenvolvimento de intervengdes possiveis aquela
comunidade, de acordo com a realidade e potencialidades locais. Isso ndo somente contribuiu
para amenizar os problemas identificados e para mudanca social daquela comunidade, como
também, para ampliar os conhecimentos em saude, valorizando o saber de cada sujeito e
favorecer o aumento da autonomia e da emancipagdo, fortalecimento da cidadania e da
consciéncia critica dos envolvidos. CONTRIBUICOES / IMPLICACOES PARA A
ENFERMAGEM: Na ESF, o enfermeiro ¢ um profissional que estda bem proximo das
familias e da comunidade, tendo assim a oportunidade de reconhecer o territorio ndo somente
geograficamente, mas também os sujeitos e as potencialidades locais, para apoiar a
comunidade no reconhecimento do contexto e na superagdo das dificuldades. Acreditamos
que a experiéncia apresentada na parceria CBPR podera contribuir para o desenvolvimento de
novas praticas de enfermagem na ESF, especialmente aquelas que valorizem a participagao

comunitaria nas decisdes em saude e contribuam para a mudanga social nas comunidades.
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