
.;-.B ',:

© ©
® ®

$

!

W

©



UNivERsiDADE FBDBRAL DO RIO GmDE DO SUL
FACULDADE DE EDUCAÇÃO

PROGRAMA DB PÓS GRADUAÇÃO EM EDUCAÇÃO
NÍVEL MESTRADO

DISSERTAÇÃO DE MESTRADO

SABER CIENT#ZCO .E SABER POPCZ.AR .EM' S4ÚD.E: .A CO.Z\lS7:RC;ÇAO

DO COJ\mECZllEl\17D J\n ELABORAÇÃO DE CARA:a.HAS DE EDtnAÇÁO
EM SAÚDE COjf PARI'BenÇÃO Porta.AR

Màryaldüz StZtm Diercks

JANEIRO - 1998



UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO SUL

FACULDADE DE EDUCAÇÃO
CURSO DE PÓS-GRADUAÇÃO EM EDUCAÇÃO

NÍVEL MOSTRADO

DISSERTAÇÃO DE MESTRADO

SABER CIEIWmZCO .E S.AB.ER POP[ZAR EM SAÚD.E: 4 CO]VSTRC]ÇAO

DO COmCndEJ\17D J\H ELABORAÇÃO DE CARA:a HAS DE EDtEAÇÁO
EM SAÚDE CO.M 2AR7:ZCmÇÁO POPCZaR.

Mãrgarttzz S{Zua Díercks

ORIEIWHDOR:

PrclF Dr. BaZdutno 4ndreoZa

JANEIRO - 1998



Pür8 Paulo, que me uiva a udo dia com geu

tino olhar.

Pára Carlíto, que me engana a importância do

eotidíono e d8e >equenae/grande eoius da vida.

P8m meu pai, que eom a gua mão dieciplinadae

ümor098 me reinou os raminhos d8 reflexão.



Para gilvi8 e Cite, qunid8e amigas, que

eomp8rtílham earínhoeomente o meu eotidíano.

P8t8 Bárbara, eot8iou na vida, Companheira desta

aninhada.



Ao Professor Dr. Balduino Andreola, meu orientador, meus
agradecimentos, pela orientação calcada no diálogo e "exagerada",
compreensão.

Agradeço ao Serviço de Saúde Comunitária, apesar do cartão-
ponto, pela liberação parcial concedida, sem a qual este trabalho não teria
sido realizado.

À Unidade Vagão, por ter-me permitido a realização deste
trabalho. Agradeço, pelo aprendizado, pela capacidade extraordinária de
trabalho e compromisso com a população.

Ao Grupo de Educação em Saúde do Serviço de Saúde
Comunitária: Bárbara, Renata, Ananyr, Margarete, amigas e companheiras
na luta árdua, frustrante e, ao mesmo tempo, revigorante da educação em
saúde dialógica. Agradeço a cumplicidade e solidariedade.

Agradeço ao Professor Nilton Fischer, pelos poucos, mas para
mim, iluminadores encontros.



A literatura é uma forma de utopia privada"

Ricardo Piglia

J\nAmZmrLCm4R

se não sou Colombo

nem marinheiro em tema

de Áiberti

ainda me resta

o sonho

de navegar

pntrp nc lpbne p n r'nq

a lua e as pérolas

lá, onde o mar acaba

e o ceu começa

Paul

a

o Ricardo Fabris



ÍNDICE

REStJMO ...

ABSTRACT

008

011

APRESENTAÇÃO .... »ip e» eoeip8 ee81p ee e 013

INTRODUÇ.A.0 ipe ipe e ip o ipooe ipeip eeeeeip ip» eip

- Aspectos teórico-metodológicos deste estudo

017

l A VILA JARDIM: A SUA GENTE, OS SEUS SENTIMENTOS, OS
SEUS PENSARES E OS SEUS SABERES ......''''.'''''''''.'''''''''.'..... 026
1. 1. Aspectos culturais, sociais e económicos dos moradores da

Vila Jardim
1 .2. As cartilhas educativas existentes e o cotidiano das mulheres

1.3. As tendências teórico metodológicas das cartilhas educativas
disponíveis...... ' '' . ----'''----..-..''-- -- ' .---'' ' ''. 053

028
045

2. "AD-MIRANDO" O COTIDIANO DAS MULllERES DA VILA
JdAbRDIHoe 81ee 8e eee eeeeeee eeeeee e oee8eee ee 058
2. 1. Algumas considerações sobre a categoria cotidiano ................. 060

2.2. As contribuições de Paulo Freire, Gramsci, Lucien Goldmann,
Boaventura Santos para o processo do conhecimento .... . ......... 062

2.3. Habermas e Paulo Freire: diálogo possível ............................... 079
2.4. A totalidade no cotidiano ......................................................... 093

3. O COTIDIANO NA VILA JARDIM: VOLTAR A REALIDADE COM
OUTR001zll'AR ee ee e8ee eeeeleolPoeee ee ee eelPeeeee e8ee8ee eeeeeee I05

4. BIBLIOGRAFIA 113

1175. ANEXOS



RES talo

SABER CIENTIFICO E SABER POPULAR EM SAUDB: a construção
do conhecimento na elaboração de cartilhas de educação em saúde com
participação popular.

Neste estudo proponho discutir duas formas de saber(o científico e o
popular), que são a base do processo de conhecimento para a elaboração de
cartilhas de educação em saúde. Este processo contou com a participação
das mulheres da Vila Jardim, bairro da zona norte de Porto Alegre. Iniciou
através dos diálogos mantidos sobre anticoncepção, como uma primeira
aproximação do pensar das mulheres, e, ao mesmo tempo, confrontando-o
com o meu saber e dos técnicos do posto a respeito do tema. Este processo
de encontros e desencontros dos dois saberes tentarão ser sintetizados

dialéticamente, através de uma cartilha de educação em saúde.

Este estudo é uma pesquisa qualitativa, de natureza participante, que
se caracteriza pela sua intenção de desalienação do cotidiano, como por sua
proposta educativa.

Quanto a elaboração do texto da dissertação tentarei seguir o método
dialético de análise da realidade. Iniciarem, descrevendo e tentado entender os

moradores da Vila Jardim, especialmente as mulheres. Este entendimento se

dará através de um assunto que foi escolhido como õlo condutor deste

processo que são as inúmeras conversas que eu já tive e tenho, com estas

mulheres, sobre anticoncepção. Assim na primeira parte desta dissertação



como singular o cotidiano, o dia-a-dia, o senso comum, o primeiro olhar, o
empírico, o imediato a casualidade.

Neste mesmo capítulo, tentarei ver como as cartilhas educativas sobre
anticoncepção abordam este fenómeno. Quais são as características

fundamentais deste material educativo e qual referencial teórico

metodológico que elas seguem.

Na segunda parte desta dissertação irei me aprofundando na critica
sobre as cartilhas educativas, ao mesmo tempo que o assunto anticoncepção
vai sendo problematizado. Assim, outros elementos entrarão nesta discussão

como papel sexual, escolha do método, educação das crianças, aspectos
culturais, para assim através de aproximações sucessivas, irmos
construindo um processo d conhecimento que inclua criticamente o saber
técnico e o saber da população. Nesta etapa vários autores tentarão iluminar
esta caminhada. Entre os quais destaco Freira, Gramsci, Maia, Goldman, e
Habermas. Tentarei, também neste capitulo, íàzer uma discussão crítica da
categoria mundo vivido usada tanto em Freire como Habermas.

A terceira e última parte, começa com um diálogo que seria a síntese
desta dissertação. Um diálogo que não aconteceu de uma vez, numa reunião
ou encontro, mas foi um somatório de aproximações e desencontros que fez

que tivesse como resultado uma cartilha que compreenda os elementos

fundamentais do saber da população e, ao mesmo tempo, inclui as
contribuições que os técnicos dão neste processo, difícil, mas que tenta, na
sua essência que o respeito pela singularidade, seja o caminho para a
construção de um conhecimento democrático, justo e solidário.

Podemos, assim concluir, que as cartilhas de educação em saúde
disponíveis analisadas não partem da realidade dos usuários, são
fragmentadas, já que não permitem ver a totalidade do problema abordado,
elas não dialogam, mas também não informam, reproduzem o saber
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científico como sendo o único verdadeiro e evidenciam uma clara tendência
pedagógica tradicional(positivistas .

Diante destas conclusões sugerimos a elaboração de cartilhas
educativas dias(5gicas onde a participação da população é essencial para a
elaboração do material educativo já que esta participação já faz parte do
processo de construção do conhecimento. Esta metodologia educativa
participativa nos permit:irá a superação da fragmentação do cotidiano, ver a

realidade na sua totalidade, partir do senso comum dos participantes, e ao
mesmo tempo não negaremos o conhecimento científico mas, o que é mais
importante, problematizaremos ambos saberes.
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ABS7'R4CT

SCIENTIFIC AND POPULAR KNOWLEDGE IN HEALTH: knowledgement

building in elaboration ofhealth education primers with people participation

My proposal with this study is to discuss two Êorms of knowledge(the scienti6c and

the popular one) which are the base of knowledgement process âor elaboration of health

education primers. Tllis process counted on the participation of women âom Vila Jardim, a

district in the northem region of Porto Alegre. It began through dialogues sustained about

contraception as a íirst approaching to the women's thought; at the same time, this was
conÊonted with my own knowledge and with the other proÊessionals ofthe health Gare unit.

There wi]] be a dia]etic synthesis tria] of this process of convergence and divergente of two

knowledges through a health education primor.

This study is a qualitative research of participation nature which is characterized by its

intention os dkalienation õom the quotidian as its educativo proposal.

In relation to the elaboration of the dissertation text, l wiU try to Êollow the dialetic

method of reality analisys. l wiU begin describing and trying to understand Vila Jardim's

inhabitants, specially women. This understanding wiH occur through a subject which was

chosen as a leading wire of this process, that is, the uncountable talkings l have had and stiU

maintain with these women about contraception. So, in the üst part ofthis dissertation l try to

unveil the umqueness of which these women are part ot understanding uniqueness as the

quotidian, day ater day lide, common sense, the íirst sight, the empirical, the nnmediate, the
casualness.



In this same chapter l will try to analyse how educativo primers about contraception

approach this phenomenon, which are the fimdamental characteristics of these educative
material and which methodological-theoretical reÊerence is tollowed by then.L

In the second pari of this dissertation l wül gradually deepen critics of educative

priíners; at the game time, contraception wül be questioned. Tllis way, other elements wiH enter

in this discussion, suco as sexual role, method choice, children education, cultural aspects, se

that we are abre to build a knowledge process, through successive approximation, which

critically include technical and popular knowledgement. Several authors wül be used to

enlighten this walking. Among them l emphasize Freira, Gramsci, Marx, Goldman and

Habermas. In this chapter l wül also try to crítically díscuss the cathegory "living world", used

both by Freire as well as by Habermas.

The thüd and last part begins with a dialogue which would be the synthesis of tais

dissertation. This dialogue did not happen at onde, in a meeting or a reunion, but it was a sum

of convergentes and divergentes which resulted in a primor that understands the filndamental

elements of the population knowledge and that, at the same time, includes the contributions

technicians give in this diíbcult process. In its essence, it tryes to show that respect Êor

uniqueness is the path to the building ofa democratic, cair and solidary knowledgement.

So, we are able to conclude that available health education primers analysed do not

depart úom the usuary's reality; they are ü'agmented, since they do not allow to see the totahty

of the approached problem; they do not dialogue neither inform; they reproduce scienti6c

knowledge as the only trufa; and they put in evidente a clear traditional pedagogical tendency

(positivism).

In the face of these conclusions, we suggest the elaboration of dialogical educativo

priiners where popular participation is essential Êor the elaboration of educative material, since

this particípation is already part of the building knowledgement process. This educative-

participative methodology wHI alow us to surpass the quotidian íi'agmentation, see reality in its

totality, depart úom the common senso ofthe participants. At the game time, we wiU not deny

scientiüc knowledgement; instead of this, and more lmportant, we wül question both

knowledgements.
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.APR.ES.E.NTHç'i0

Esta díssertaç:ão tenta ser uma síntese cíe doze anos de trubaZ/zo na Vila

Jardim, zona norte de Porto alegre.

.Esta camín/mda começou em .2986. quando ./izí czprouada na seZeção

para residência em .ZWedícína Geral Comunítãda do Grzzpo .FJospitaZar

Concepção. O meu aprendizado como médica nos anos seguintes seda neste
local.

Eu momua em .l)odo .Alegre cíesde .2978, mas não con#ecía essa.parte da

cidade. Ficava longe do meu bairro de origem, apesar do õnibus que me leuaua

até a ÜZa .passar.Reza PlotásÍo Azuis, ntza .Reza qual eu coüdíanamente andava.

..4ssfm, me lembro bem quancío .perguntei .pam a Mce, Zícíerança da \4Za, como

eu chegada aí:

«Pega o Vila

O 14Za? neílnlzqueí/

Sim, ele passa pela Protãsio.
/)r otásío ?

Sim, da 14AP, é pemzeZho, o número é 33. Passa seguido.

Ah tó ..."

Esta condensa /oí a .primeira das muitas reueZações que eu üue nos
primeiros momentos do local. O .pessoal da Vaza .passada todos os dias na
mínhcz /rente eu sequer ünlm reparado nesta .prwdmídade. Á Vila, até então,
inacistia para mim.



QuaRtZo botei a .primeira uez os pés na laia outra surpresa; .A maioria
das pessoas(iue moravam neta eram pessoas "normas", ou seja, trabalhavam,
tinham Jlamítia e vizinhos, tomavam chimarrão, Jalauam das brincadeiras dos
jtlhos pe(iuenos dos logros dos mais velhos. Eram JàJcineiras, domésticas,

motoristas de õnibus, perdedores no Zguatemt, oÉWce-boas, eZetHcistas,

jardineiros, babas, pedreiros, sementes, carpinteiros, serralheiros, telefonistas,
cabeZeíneíras, rzmnícunes, sementes de obrlzs. Erz/ím, aZÍ momuam
representantes da maíoHa da .população brasileira. Mbnauam aqueles que eu

üa todos os dias no óníbus, no shopping, nas ntzas e até na mín/m casa. .Eu
não imaginada, apesar de que na época me cortsíderaua nscíente" da
realidade, que estas pessoas pudessem morar lzuma faceta, com Tuas sem
as6aZto, sem água ou esgoto, com uma criminalidade crescente e
principalmente, todos eles carregando o estigma de matarem num lugar onde

só /moeda "marginais".

Estas .pessoas começaram a lzze conücZar .para ír nas suas casas. Sida

para /fizer uma üsita ou, na maíoHa das vezes, uer algum parente acamado,

impossibilitado de ir no posto consultar. Estas idas às casas das pessoas me
pemxüram oer outra realidade, outros costumes, outras crenças, outra forma
de tler o cotidiano.

.As .pessoas, muitas vezes me conüdauam .para almoçar "comida de

pobre, doutora"; um arroz, /eÜão, uma massa. Eram momentos bonitos de
conversa, de troca de mundos. Mtzs /müa ocasiões em que a comida, também

era diferente demais! Me lembro uma uez que JUI almoçar e tinham preparado
uma "dobradín/m" de mondongo. Todos da casa estUDam /eZízes, mas eu
comecei a femerpeZa saúde do meu estômago. .Eu comi algumas coZ/gradas, a
comida estai;a muito apimentado e gordurosa, e :Fazia esforços para sorrir e

comer ao mesmo terrtpo. TocZos eles comeram com uma gana este .Fruto

especiall. Eu com grande esforço temninei meu prato e recusei os seguintes,
dizendo que comia pouco mesmo. "Por isso doutora é magrinha" diziam!
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.B42zs ./unto com estas e=lq)eHêncías, iniciaram também fentaüuas de

re/Zexão. Sobre a mín/ prática, sobre a situação em qz.te a .população se
encontrada.

.4ssírn, no decorrer destes -Z2 anos, corzuceí a trabaZ/ur em corljunto com

a .população; nos becos, nas casa, no .posto. Isto rlw /az lembrar o .pHmeíro

comi/ite que a gente fez para as moradoras do Beco da Paz para participar de

urze reunião para díscuür os .problemas de saúcíe. .Mtzncamos o encontro .para

um sábado à tarde. IVinguém veio. Segunda tentativa: ninguém apareceu. 'Que
está acontecendo?" .perguntamos .para Mce. "Vocês tem que /fizer as reuniões

na casa das .pessoas, não no .posto: /amou eZa. E assim /oí /eito. .F'oí uma

reurtíão que deu origem a um grzzpo que se rx?uniu .por quase três anos e
corlseguíu (água, esgoto, Zta e outrzzs rzuZhorías .para o .Beco. .Após aZgzz/zs anos

este rzusmo grzzpo liderada o .Programa de Regularização .l;'üncííáría da
negeítura de Porto .Alegre e começavam a .parücípar da .Associação de

Moradores do Bairro.

.Após partos anos trabaZ/nado no ZocaZ decidi ingressar no mestrado em
educação, para tentar me abro:filndar na re#exão da minha prática.

Me lembro como era di:fícit (e ainda é), .fazer a ponte entre a "academia" e

com o «posto" e üce-persa. Como muitas vezes queria ./Tear na [/nÍuersídade
reftetindo e pensando sobre a realidade do meu trabalho e ao mesmo tempo,
Zeuaua um c/toque quaRtZo .Pcaua Reze. 7bcZo em tão cíePciZ na .prática. Essa
.junção de teoria-pratica (iue estada me propondo me esgotaoa. Sempre tanto
trabaZ/zo, tantos pacientes, tantas rx?uniões, tantos .problemas e sítuações-

limites, que chegada no .fim do dia sem «forças" para repetir. A instituição

udgindo .produüüdade em número de atendimentos, um mundo de /tons a
cumprir, e a Universidade ucigindo tempo e mais tempo para repetir. E ainda,
em setembro de 1997, tive (lue começar a bater ponto, o que fez com que tudo

.Rcasse mais rígido e {ncompreensítlel.
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.4dtzs eriÚm acnecZíto que esta díssedação mostrzz um trubaZ?to .por mÍm
escrito, 27zas que na uendade é o somatório de esforços rl::/Zeiduos de uma

prática coZeüua. .D{/iciZ, bonita, carlsaãua, nez/igomnte e muitas vezes,
contraditória. da educação diatómica.

Por isso entrego, $nalmente, este texto para serprobteml:azado.
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INTRODUÇÃO

Aspectos teórico-metodológicos deste estudo

Neste estudo proponho discutir a construção do conhecimento na
elaboração de cartilhas de educação em saúde com participação das
mulheres da Vila Jardim.

Para isto utilizei, como tema gerador, conversas sobre anticoncepção

Neste diálogo, ao mesmo tempo em que confrontei o meu saber e dos
demais profissionais do posto de saúde, me aproximei do pensar destas
mulheres sobre este tema.

Uma síntese entre o saber técnico e o saber popular tentará ser
construída num diálogo resultante destas conversas, que será o roteiro
inicial de uma cartilha de educação em saúde comprometida com o cotidiano
destas mulheres.

Este estudo é uma pesquisa qualitativa, de natureza participante

(GIANOTEN, 1985: 1691

Dois aspectos principais fundamentam a opção por desenvolver uma
pesquisa desta natureza.



O primeiro deles refere-se ao objetivo do estudo que é o de promover
um processo de participação da comunidade, buscando alternativas

coletivas para o enfrentamento dos problemas. Quando os indivíduos iniciam

a sua participação são motivados por uma "carência ou padecimento

individual" (SCHERRER-WARREN, 1987: 241. Através de um processo

participativo-educativo, onde a comunicação e expressão coletivas são
facilitadas e os problemas discutidos de forma crítica, os indivíduos vão,
gradativamente, adquirindo uma consciência coletiva. O amadurecimento do

processo vai fazendo com que os problemas antes considerados individuais,

passem a ser vistos também como coletivos. Este salto qualitativo é
justamente o que desaliena as pessoas (SCHERRER-WARREN, 1987: 31), as
quais passam a ser sujeitos e não mais objetos do seu cotidiano. Desse
modo, cria-se a possibilidade de mobilização para solucionar os problemas
identificados. A questão da desalienação do cotidiano é uma das
características mais importantes da pesquisa participante.

O segundo aspecto diz respeito ao caráter educativo da pesquisa
part:icipante, vindo ao encontro de um dos objetivos deste estudo, que é o de
const:ruir um novo saber em saúde.

JARA (mimeo, sem fonte: 341, descreve a união entre pesquisa
participante e educação popular da seguinte forma:

..Ambas são concebicías como um .processo de
descobrimento, criação e recHação do con/zecímento. Elas
asszzmem como ./izndar7untaZ o con/ucímento que os
participantes ten,ham adquirido pela sua experiência e são
concebícías como .processos que devem responder às
rlecessídades concretas de um grupo, segmento ou
comunidade.

Pode-se, portanto, afirmar que o estudo proposto reúne as
características de uma pesquisa participante, seja pela sua intenção de
desalienação do cotidiano, seja por sua proposta educativa.

18



Segundo GIANOTTEN & WIT (1985: 26j, uma característica da

pesquisa participante é o fato de que a população a ser estudada participa
de todo o desenvolvimento do estudo, desde a:

fomnulação de objetiuos da investigação; definição dos
termos e problemas a {nuestigar; cometa de dados(parcial ou
total); analise dos dados; {nte7pretação do signi$cado da
Roda {nfommção; fomlulação de pHoridades; identi$cação
de recursos infernos e exter7zos à comunídacíe; colocação
de noz;as adgêncías de irtBor7rzação, /orzztação e anão.

Nesta pesquisa, a intenção de realizar o estudo parte não diretamente
de uma vontade manifestada pela população, mas da necessidade sentida
pelos técnicos, ao constatarem a inadequação da maior parte das cartilhas

de educação em saúde disponíveis. A proposta do estudo, entretanto, leva
em consideração o conhecimento, mesmo que empírico, de que existe, por
parte da comunidade, grande interesse em aprofundar o seu saber a respeito
da problemática de saúde que vivenda. Cabe ressaltar que a unidade
VALHO, em seu trabalho de planejamento das ações de saúde, tem buscado

a participação da comunidade atendida. Desde 1992, alguns problemas de
saúde tem sido considerados prioritários, tais como: 1) saneamento básico;
21 destino do lixo; 31 maus tratos às crianças; 4) problemas mentais; 5) ratos
e porcos; 6) drogas e alcoolismo; 71 crianças doentes; 8j saúde bucal; 9)
segurança; 10) Educação sexual e anticoncepção; ll) Idosos; 12) AIDS; 13)
Pessoas sós e doentes.

O planejamento participativo das ações da unidade VALHO, com vistas
a encaminhar soluções para esses problemas, deverá passar por uma
compreensão aprofundada e crítica a respeito dos mesmos, buscando as
suas reais determinações e seus condicionantes.

Entendo que o estudo proposto, devido à sua natureza, pode
contribuir com uma nova concepção sobre o processo saúde/doença da
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comunidade e, também, favorece a busca de participação da comunidade no

planejamento e gestão das ações desenvolvidas pela unidade VAGÃO.

A população da área de abrangência da unidade é de
aproximadamente 6400 pessoas, segundo diagnóstico realizado em 1992

ITàkeda, 1992ji. A natureza da pesquisa proposta não possibilita a
participação de todas as pessoas desta comunidade. Desse modo, me
pareceu conveniente selecionar uma amostragem intencional, que considere

algumas características comuns dos habitantes da Vila Jardim2, para
integrar o que chamarei de grupo de trabalho do estudo.

Algumas características que são comuns às mulheres da Vila jardim
descrevo a segurar: a grande maioria tem entre 20 e 35 anos, são do lar ou
sem emprego õuo (domésticas ou fãxineiras), com um ou mais filhos (Grupo
Hospitalar Concepção, 1986, mimeol. Coincidentemente, a maioria dos
grupos educativos existentes na comunidade tem como participantes
mulheres que tem como características comuns os aspectos descritos acima.

Assim sendo o meu trabalho tem como proposta discutir a questão das
cartilhas dentro dos grupos já em andamento.

Os grupos de educação em saúde que são coordenados pelos técnicos
da Unidade Valho, se caracterizam por serem grupos pequenos, com um
número máximo de participantes que varia de 5 a 15. São grupos em geral
de vizinhança e têm duração variável, dependendo do interesse dos mesmos.

Estas características favorecem um processo de intimidade e confiança que

l Silvia Takeda, médica e mestre em Epidemiologia pela UFPEL. Querida amiga que me ensinou na
prática, a importância do diálogo. Dialogar com a Silvia é uma conversa amorosa, transparente e
verdadeira.

2 Quando me refiro a Vila Jardim, estou falando de uma parte do bairro, que correspondia à área de
atuação de uma Comunidade Eclesial de Base (CEBS) da lgrda Divina Providência. A Unidade de
saúde é conhecida como Unidade Divina Providência ou Vagão pelo Serviço de Saúde Comunitária. A
população se refere ao seu território como Vila., de uma forma geral. Algumas áreas recebem nomes
próprios como Cantão, Bwo da Paz, Bwo da ... Mas as pessoas se referenciam, de forma geral, como
Vila
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propiciam a discussão dos assuntos com maior criticidade e,
consequentemente, promovendo conscientização dos participantes.(Freire ,
1982: 9)

A forma proposta para a colete de informações deverá ser através de

discussões nos pequenos grupos, partindo sempre da realidade dos
participantes.

Assim junto com as contribuições dos técnicos e através de um diálogo
crítico, poderemos chegar a novos conceitos e processos na área da saúde.

Além das discussões com os participantes sobre anticoncepção, foram feitas
as seguintes atividades:

l)Análise das cartilhas já existentes

relacionadas com o assunto em discussão. Analisei com os participantes o
entendimento que eles tiveram do assunto tratado na cartilha, as
dificuldades e as críticas em relação ao material em discussão. Esta análise

também foi feita com os técnicos do posto de saúde Valho. Cabe observar,
outrossim, que para a maioria dos assuntos discutidos nos grupos não
existe material didático já elaborado(seria melhor talvez dizer que se existe
ele é de difícil acesso).

3) Gravei em cita cassette as atividades dos
grupos, as quais foram transcritas e serviram de base para a elaboração dos
roteiros das cartilhas.

4) Anotei num diário de campo as observações
das reuniões, assim como das conversas informais, caminhadas, visitas
domiciliares e outros.

Cada reunião foi planejada. Este planejamento incluiu um roteiro de
trabalho com os assuntos que foram abordados, a dinâmica dos encontros e
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a avaliação dos mesmos. Este roteiro, previamente elaborado pela
coordenadora do projeto foi proposto para ser discutido no seio dos
diferentes grupos de trabalho. A estes, coube a formulação deõlnitiva do
mencionado roteiro.

Logo após, reuni os materiais de diferente natureza(gravações, análise

de cartilhas, anotações do diário de campos e tive duas tarefas pela frente. A
primeira se refere à elaboração das cartilhas em si, e a segunda, à
elaboração teórica deste estudo.

Quanto ao primeiro item, segui a seguinte metodologia:

a) Transcrição das ditas

b) Categorizarão do material transcrito: para fazer
isto se escolheram os conceitos abordados nas reuniões (como por exemplo,

engravidar, diu, gravidez, mulher, salário, dinheiro, educação dos õllhos
etc.), vindos das lhas da população.

c) Seleção das ruas mais representativas sobre o
assunto em discussão. Esta seleção se baseou de forma a demonstrar as
contradições destas falas, assim como, os níveis de consciência das mesmas.

dl Elaborei um roteiro preliminar de uma cartilha

que tem uma referência teórica metodológica baseada num processo de
conhecimento calcado na realidade. Ou seja, as "histórias" das cartilhas
deverão sempre começar com o que as pessoas da comunidade e os técnicos

pensam, acham ou sabem sobre detenninados assuntos (conhecimento

empíricos. Após esta primeira fase da discussão se fará- uma abstração ou
"distanciamento" da realidade que está sendo discutida (conhecimento

abstratol para finalmente voltar à realidade com uma nova visão do
problema em discussão (conhecimento lógico ou síntese). Este processo, que
muitas vezes demorou várias reuniões para acontecer, se reflete no roteiro

do que seria uma cartilha seguindo o referencial pedagógico citado

anteriormente, e foi "rascunhada" na última parte desta dissertação.

)
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Os outros itens que eu tencionava também trabalhar nesta dissertação

(discussão com os grupos de trabalho e a equipe de saúde sobre a proposta
da cartilha e avaliação da cartilha por grupos aleatórios da população,
elaboração definitiva das cartilhas, distribuição para a população e nova

avaliação com a população geral após um prazo de médio a longo prazo a ser

estipulado), foram deixados de lado devido ao prazo de entrega deste
trabalho.

Quanto à elaboração do texto da dissertação tentarei seguir o método
dialético de análise da realidade: iniciarei, por isso, descrevendo e tentando
entender os moradores da Vila Jardim, especialmente as mulheres. Este
entendimento se dará através das conversas sobre anticoncepção, tema que
foi escolhido como âio condutor deste processo. Estas conversas sobre uma

parte do cot:idiano destas mulheres, me permitirá conhecer, ou desvendar,
alguns aspectos do outros. O outro(a), como sujeito pertencente a uma classe

social diferente da minha. O outro como fazendo parte da maioria da
população brasileira, mas ao mesmo tempo, tão particular e diferente. O
outro, como sujeito na construção do conhecimento.

Assim, na primeira parte desta dissertação tento desvendar o singular

do qual estas mulheres íàzem parte. Entendendo como singular o cotidiano,
o dia-a-dia, o senso comum, o primeiro olhar, o empírico, o imediato, a
casualidade. Como coloca o trecho a seguir:

O plano da singularidade é a expressão dos objetos '' em-si''. Ou seja,
é o nível de sua existência imediata em que se vão apresentar os
traços irrepetíveis das situações singulares da vida em sociedade, que
se mosü'am como coisas fortuitas rotineiras, casuais. Na
singularidade, as mediações as determinações, enÜm, a própria

3 Usaremos como referencial o conceito de o Outro citado por Todorov (1 996:3): "Mas cada um dos
outros é um eu também, sujeito como eu. somente meu ponto de vista, segundo o qual todos estão lá e
eu estou só aqui, pode realmente separa-los e distingui-los de mim. Posso conceber os outros como uma
abstração, como uma instância de configuração psíquica de todo indivíduo, como outro, outro ou
outrem em relação a mim. Ou então como um grupo social concreto ao qual nós não pertencemos. Este
grupo por sua vez pode estar contido numa sociedade (...). Dependendo do caso pode ser próxima ou
longínqua.'
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legalidade social estão inteiramente ocultas.
plano da imediaticidade.(Pontes, 1995: 85)

Numa palavra, esse e o

Por isso, a primeira parte, começa com uma fala sobre anticoncepção
de uma moradora da vila jardim. É uma fala que vem após uma pergunta
simples. Uma fala imediata, que reflete o pensamento não problematizado
sobre este assunto. É, também, uma fala que poderíamos considerar como
representativa do universo de mulheres que moram na Vila Jardim. Todas as

falas do primeiro capítulo, são falas espontâneas, no senso comum4, já que
nesta primeira parte queremos justamente, "apresentar", de uma forma não

problematizada o cotidiano destas mulheres. Neste mesmo capítulo,
tentaremos ver alguns aspectos mais amplos deste cotidiano principalmente

no que se refere à descrição das ruas, das casas, das famílias, dos tipos de
relacionamentos que constroem a Vila Jardim na sua singularidade.
Continuando no mesmo capítulo, tentarei ver, diante desta realidade, já
descortinada, pelo menos em parte, como as cartilhas educativas sobre
anticoncepção existentes, abordam este fenómeno; quais são as
características fundamentais deste material educativo e qual referencial

teórico- metodo1(5gico que elas seguem. Esta discussão terá como referencial

pedagógico aqueles autores que tenham no diálogos o seu principal
pressuposto. Por isso me apoiarei em Paulo Freire, C.R. Brandão, J. de
Souza Mastins, T. Todorov e outros.

Na segunda parte desta dissertação irei me aprofundando na crítica
sobre as cartilhas educativas, ao mesmo tempo que o assunto anticoncepção

4 Usaremos como referencia o conceito utilizado por Souza Martins ( 1 993 : 30): "Ele (o senso comum) é
uma das matrizes de referência na construção de um pensamento sociológico mais próximo do real(.....)
Ele pré interpreta a vida social e, desse modo, não só fala da particularidade como, também, apresenta
pistas importantes para dar explicação sociológica à dimensão de universalidade que Ihe é essencial. "

5 Seguirei em toda esta dissertação o conceito Freiriano de diálogo que o situa historicamente e envolve
elementos culturais, sociais, subjetivos, intersubjetivos e económicos dos participantes. "Diálogo é o
momento em que os humanos se encontram para refletir sobre a sua realidade tal como a fazem e
refazem (.....). Através do diálogo, refletindo juntos sobre o que sabemos e não sabemos, podemos a
seguir, atuar criticamente para transforTnar a realidade. (Freira, 1 993 : 1 23)
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vai sendo problematizado. Assim, outros elementos entrarão nesta discussão

como, papel sexual, escolha do método, educação das crianças, aspectos
culturais, para assim, através de "aproximações sucessivas"ó, irmos
construindo um processo de conhecimento que inclua criticamente o saber
técnico e o saber da população. Nesta etapa vários autores tentarão iluminar

esta caminhada. Entre eles destaco Freire, Gramsci, Maia, Lucien Goldman
e Habermas. Tentarei também, neste capítulo, fazer uma discussão crítica da

categoria mundo vivido, utilizada por Freire como por Habermas.

A terceira e última parte, começa com um diálogo que seria a síntese
desta dissertação. Um diálogo que não aconteceu de uma vez, numa reunião

ou encontro, mas foi um somatório de aproximações e desencontros que
resultará numa cartilha que compreenda os elementos fundamentais do
saber da população e, ao mesmo tempo, inclua as contribuições que os
técnicos dão neste processo, difícil, mas que tenta, na sua essência, que o
respeito pela singularidade, seja o caminho para a const:rução de um
conhecimento democrático, justo e solidário

' Conceito marxista do processo de conhecimento que tem na sua essência "que o concreto não é
apreensível no plano da imediaticidade, mas representa o produto, o resultado de um complexo processo
dos movimentos da razão." (Pontes, 1 995: 71)
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1. A VILLA JARDIM: A SAIA GENTE, OS SEUS SENTIMENTOS,
OS SEUS PENSARES B OS SEUS SABERES

Não se preocupe - me disse -. E assim que deve ser. Os

quejazem da objetividade uma religião, mentem. Eles não

querem ser objetivos, mentira: querem ser objetos, para
salvar-se da dor humana'' .

IEduardo Galeano)
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1.1. Aspectos Culturais, Sociais e Económicos dos Moradores da Vila
Jardins

"Eu não uso DIU porque dizem que se desloca quando a gente transa."
Esta é a fala de Rosângela. Conõimnada por Sõnia, Mana Helena e muitas
outras mulheres que moram na Vila Jardim, bairro da Zona Norte de Porto
Alegre. Esta íàla surge espontaneamente na sala de espera do Posto, ou no

consultório ou, especificamente neste caso, num grupo de mulheres que
chamaram os técnicos do posto para discutir anticoncepção.

Rosângela nasceu em Porto Alegre, mas os seus pais vieram do
interior. Ela provavelmente não poderá continuar morando na Vila Jardim,
já que agora é um "ponto muito bom na cidade", devido à construção de um
Shopping nas proximidades fazendo com que os terrenos, outrora baratos,
fiquem inalcançáveis para quem quer õlcar perto da família de origem.

Assim, com o tempo, como de fato já aconteceu, ela terá que se mudar para
algum bairro menos valorizado da cidade e muito mais longe do seu
trabalho. Ela trabalha geralmente "sem carteira assinada" fazendo faxinas.
Eventualmente se empregou como doméstica ou no comércio, mas como não

tinha com quem deixar sua bilha, ela prefere, por enquanto trabalhar
"quando dá". Claro que preferiria um emprego estável, férias e décimo-

terceiro, mas não tem creches nas proximidades. Ela poderia pagar uma
pessoa para cuida-la, mas aí metade do seu salário seria gasto nisto. "Vou
ter que esperar a guria crescer" declara ela. Por enquanto, quem sustenta a

casa é o marido, que trabalha de tarde e parte da noite como guarda de um
prédio, num "bairro de burguês". De madrugada e]e distribui jornal " lá no
Sarandi, ele vai e volta de bicicleta para poupar passagem. AÍ ele dorme um
pouquinho, almoça e sai de novo. Ele ganha um pouco mais de 2 salários.
Ele é um bom marido, não deixa faltar nada. Eu tento sempre cuidar bem da

guria e cuidar e deixar arrumada a casa. Por isso agora não posso ter outro
filho. Por isso me cuido. Uso o comprimido. Antes usava a camisinha mas ele
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não gostava e também depois ficou muito caro. Mas DIU nem pensar tenho
medo."

Rosângela, tem características comuns a muitas mulheres da Vila
Jardim: é mulata, tem uma renda familiar que não excede a três salários
mínimos, na gravidez anterior não fez prenatal, "porque não tinha postinho"

Até pouco tempo atrás a rua onde ela morava não era calçada, não havia
esgoto e alguma vizinhas não tinham água encanada dentro de casa. Ela faz
parte de um universo de 6400 pessoas que moram numa área da Vila
Jardim delimitada pela atuação da Associação de Moradores Divina
Providência, ou para que as pessoas se localizem melhor no mapa de Porto
Alegre, Rosângela mora "atrás do Dado Bier". Esta área tem como principal
característica geográfica o fato de ser cortada por um imenso vago de esgoto,
onde se localiza uma das maiores áreas de risco de desmoronamento de
Porto Alegre. É neste pedaço da cidade que há doze anos os moradores se

organizaram e decidiram solicitar ao Grupo Hospitalar Concepção(GHC) mais
uma unidade do Serviço de Saúde Comunitária.

Assim, em março de 1986 se inicia uma caminhada na área da saúde
que dura até hoje. Nessa época foi feito um levantamento epidemiológico da

área, tendo-se constatado que a população tem características que a
assemelham, num primeiro olhar, à grande maioria da população brasileira

IGrupo Hospitalar Concepção, 1986, mimeo): renda familiar média de 3,7 SM;
1/3 das gestantes não fazia pré-natal; 1/3 das mulheres não usava nenhum
método anticoncepcional e não quer engravidar; 10% de alcoolismo; 17% dos
domicílios não tinham água encanada dentro de casa; 10% de
analfabetismo.

Entrar na Vila Jardim, ou na "vila" como a maioria dos moradores a
chamam, pode ser por várias ruas: pela Cananéia por quem vem pelo
Shopping lguatemi; pela lpê, por quem vem da Protásio Alvos ou pela
Circular por quem vem pela Assis Brasil. Estas ruas e mais a Prazeres, a
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Gioconda, a Marajó, São Leopoldo e Alberto Barbosa, são as chamadas ruas

'oficiais", ou seja, estão no mapa de Porto Ale©e, recebem as contas de água
e luz, têm roleta de lixo e podem receber correspondência pelo correio. É
nestas ruas que moram os "proprietários", os "melhores" da Vila.

Nestas ruas há uma mistura de construções, mas a maioria das casas

são de "material". Inclusive nos últimos 3 anos, quando começou com maior
intensidade o processo de Regularização Fundiária7, os terrenos destas ruas

estão sendo muito valorizados, tendo sido construídas várias casas com um

padrão de construção acima da média da Vila. Tanto é que atualmente quem
entra na Vila pela rua Circular, na primeira fala quando interrogados sobre o
que acharam sobre a Vila, ouvimos o seguinte comentário: "... sim, mas isto

não parece uma Vila, olha essa casa aí ...." Como foi dito anteriormente,
devido à especulação imobiliária, estas ruas estão sendo lentamente

"ocupadas" por famílias de pequenos comerciantes, microempresários,
engenheiros, advogados e professores. Claro que são minoritários (Takeda,
1992), mas devido ao contraste das edificações com o restante da Vila
Jardim, chamam a atenção.

A maioria das casas da vila são "mistas" ou seja, de tijolo e madeira,
com pintura envelhecida ou sem nenhuma, o que não dá. um ar alegre às
ruas ou ao conjunto de casas. Isto, no primeiro olhar. Se formos nos
aproximar, enxergamos pequenos jardins feitos de latas, onde encontramos

flores e pequenas folhagens, dispostos numa ordem particular, cuidados
com esmero. As cores têm uma combinação própria, que mesmo desbotadas,
chamam a atenção: portas vermelhas, paredes azuis, verde e rosa, amarelo e

verde, marrom e laranja. SÓ estes pequenos detalhes nos fazem pensar que
estamos entrando em outro mundo, em outro território, onde provavelmente
as pessoas que moram nestes lugares são muito diferentes de nós, assim

7 Processo desencadeado pela Prefeitura de Porto Alegre em 1 994, que tem como objetivos principais
legalizar os terrenos irregulares, construção de casas novas, remoção de famílias se nwessário e
colocação de inâaestrutura básica: água, luz, esgoto e roleta de lixo.
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como eles também tem muitas diferenças entre si. Estes outros e outras é
que tent:aremos entender neste primeiro capítulo .

Continuando com o nosso "passeio", poderíamos entrar numa casa
destas ruas principais, que tem algumas coisas que nos chamam atenção:
encontramos um quadro religioso pendurado na parede, ou um quadro do
casal na época do casamento, ou muito comumente, aqueles "diplomas" de

agradecimento dos ãllhos aos pais que são entregues ou no dia dos pais ou
no dia das mães. Os cómodos são pequenosa e, de forma geral, tem uma
sala, uma cozinha, muitas vezes com fogão a lenha, um banheiro,
geralmente de material e, muitas vezes, sem azulqos e, um quarto. O sofá da
sala é usado também como cama. Geralmente, também, dormem de 3 a 4

pessoas por quarto e no máximo em 2 camas. (Takeda, 1992) É comum que
as crianças durmam, até a idade escolar, no mesmo quarto dos pais ou na
mesma cama. Este fato me íàz lembrar uma das orientações do atendimento

ambulatorial às crianças, onde diz que no máximo por volta de 3 meses a
criança tem que ir para o seu próprio quarto. (U.D.P., 1995) Esta "norma" é
um conceito técnico que não se aplica às condições sócio-económicas e nem

culturais desta população. Apesar de todos os que trabalham no Posto
conhecerem esta realidade, a norma continua impressa nas rotinas de
atendimento pediátrico. Provavelmente a maioria dos técnicos releva este
item, mas ao ignorar, também está deixando de entender como estes
moradores vem a norma e qual a importância dos õllhos dormirem no quarto
do casal até uma idade avançada.

Estes pequenos detalhes nos conduzem lentamente, demoradamente
a ver o outro, a tentar desvendar o que são os moradores da Vila Jardim. O

que eles pensam, como eles agem, o que pensam de nós, para que assim
possamos construir juntos um saber em saúde, que é o objetivo desta
dissertação. Este desvendamento de nosso olhar através do sentir e refletir

8 Em levantamento feito pelo DEMHAB, 1991, as casas dos becos tinham em média 18 m2. SÓ duas
casas, do total de 500 famílias, tinham mais de 28 m2.
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está sendo construído diariamente nestes últimos dez anos, mas fazendo
este relato percebi o "detalhe", da diferença entre a norma técnica de
atendimento e a realidade da população. Eu sei o que as pessoas pensam
sobre o que significa para elas o filho ou os filhos dormirem na mesma cama

até os 10 anos, mas este conhecimento não foi suficiente para mudar a
norma. Esperamos que, no decorrer desta caminhada, onde estou
"apresentando" os moradores da Vila, as minhas "convicções tenham uma

relação dialética com a realidade, ou seja, se necessário, que sejam
superadas, mas tentarei dentro do possível conhecer o outro evitando que "a

nossa conücção sega sempre anfeHor à e.Wertêncía" (Todorov, 1996: 211, não
negando com isto toda a minha bagagem cu]tura], social, económica e
individual, mas sim estando disposta a que esta aproximação com as
pessoas t:ambém sirva para questionar os meus valores e os meus
conhecimentos.

Conhecendo um pouco mais os moradores, observamos também, que
as pessoas que moram nas casas têm bastante mobilidade, querendo dizer

com isto, que num ano podem "circular" vários parentes numa mesma
moradia. O que para nós pode significar um caos, para eles facilita a vida, já
que ajudam a cuidar das crianças, contribuem para com as despesas da
casa, e os moradores se divertem com as histórias que os parentes trazem.
Claro que também podem trazer contratempos, principalmente se a visita
aos parentes é para tratar alguma doença que não está sendo possível

solucionar no interior. Mas, existe uma "solidariedade" entre os parentes,
amigos e vizinhos na Vila, onde os favores são trocados por favores futuros.

Assim, "se hcl/e eu alludo a cuícíar tias crianças, amar/lã, alguém uaí me
ajudar. Se traje eu ajudo a conseguir uma consulta no "gostinho", amanhã,
alguém uaí me retribuir". Esta rede, existe para os mais variados problemas,

criando recursos para aqueles que se encontram longe das facilidades que
nós com mais recursos económicos possamos usufruir. Também, em relação

a parentes, podemos dizer que existem inúmeros parentes na vila,
principalmente nos becos, que serão descritos a seguir, mas também na rua
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Alberto Barbosa e Miram, por exemplo, onde temos a numerosíssima família

dos Menotti, vindos do interior de Osório e, na Aldrovando Leão, o clã dos
Bugmaier, "onde tudo é .parenta, de t:antos que nem eles sabem ao certo
quantos são. Esta observação é colocada também por Woormann(apud
Victora, 1991:70j:

1.. .) 0s moradores dos becos usam a expressão '' aqui tudo é parente"
para demonstrar que naquele lugar não estão sozinhos, mas contam
=om uma ampla rede de relações e usuPuem vantagens que advêm
desta rede.

)atrás etnogrc©as a respeito de classes populares apontam para este
mesmo tipo de dado. Por exemplo(...) a pesquisa de Woormann
li987) sobre grupos populares na Bacia chega a conclusões
semelhantes cl estas. Para ele a residência no toca! de novas famílias
conjugais "não implica em isolamento de jamítia elementar com
relação à rede de parentesco mais ampla'', ao conbário, suas
)bservações indicam que no grupo estudado sempre se procura morar
perto dajamítia extensa, ou de algum parente. Ele observa:

Era também possível obsewar um contínuo Pu.ixo de bens e sewiços
em circulação recíproca entre unidades residenciais aparentadas.
Parentes intercambiavam refeições, vigiavam .Dthos uns dos outros,
cuidavam de doentes, tombam a si as tareias domésticas durante o
estágio crítico da gravidez de uma mãe, etc.

Em relação à coabitação de parentes, achamos interessante, também
colocar as observações de Victora (1991: 1001, que explica as "combinações"
em relação a este fato:

di:Rcilmente se enconü'a dois homens adultos coabitando, a não ser
em arranjos provisórios. Mesmo nos casos em que o homem enviuvou
e traz os.alhos para serem cuidados por uma irmã(e cunhado) ou por
sua mãe(muitas vezes vivendo com um companheiro que não é seu
pai), a tendência é ele permanecer pouco tempo na casa dos parentes,
partindo para ouh'o casamento, deixando os$thos para serem criados
naquela unidade doméstica. Já a coabitação de mulheres de uma
mesma jamítia é bem mais comum, principalmente .formada por irmãs
e/ou cunhada(especialmente se esta é viva) e suas crianças, ou mãe
e $1has e suas crianças.

Antes de nos aprofundarmos em questões do pensar e fazer dos
moradores da Vila, gostaria de falar um pouco sobre os Becos que fazem
parte da Vila Jardim e que correspondem a mais ou menos 30% da
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população desta área (Relatório Demhab, 1991). Os becos são assim
chamados porque em geral só têm uma entrada, são estreitos,(máximo 3
metros de corredor) o que inviabiliza a entrada de um carro9. Muito
populosos com condições precárias de água(a maioria deles tem água
encanada, dentro de casa, mas no Beco da Figueiralo só tem uma torneira

no tanque.l e luz (todos os moradores dos becos, sem exceção, "puxam" a luz

de casas em situação regular, assim eles pagam contas muito altas já que os
kilowatts a serem pagos, resultado da soma dos gastos de todos os
moradores que obtém energia de uma casa). Quanto ao esgoto, em geral as
casas tem banheiro com descarga, mas os "canos" que vão pelo corredor do
beco estão quebrados o que caracteriza um esgoto a céu aberto.

É nestes locais, que até 1994tt, os moradores eram considerados

invasores, são as pessoas que tem a menor renda familiar da Vila (Demhab,
1991), a menor escolaridade, trabalham em empregos pouco qualificados
como serventes de obra e íáxineiras e sem vínculo empregatício. É nestes
locais também que os indicadores de saúde (U.D.P., 1997) não são muito
favoráveis: 40% da população feminina não faz anticoncepção e não quer
engravidar, 50% das mulheres nunca âueram um preventivo ginecológico de
colo e somente 10 % da população feminina acima de 50 anos já fez uma
m.amografiai2

Uma das principais reivindicações dos moradores dos Becos era que estes fossem alargados a fim de
que pudesse entrar um veículo, principalmente para resolver as situações de emergência relacionados à
saúde.

io Um dos Bwos mais pobres da Vila Jardim. Os moradores se caracterizam por terem um certo
isolamento dos demais vizinhos, serem parentes e terem uma lógica de pensar e fazer completamente
diferentes do restante dos moradores da Vila.

ii Ano em que começa o processo de Regularização Fundiária, que reconhece o direito dos moradores a
permanecerem no seu local de moradia, apesar de não serem seus legítimos proprietários.

i2 Esta situação começa a mudar depois que a equipe de saúde começa a trabalhar por territórios de
risco. Este processo envolve a população e os técnicos na escolha de prioridades

9
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Para conhecermos mais um pouco estes Becos coloco alguns trechos
de etnograíias realizadas por Victora (pg. 1991: 41)

4. Miram, não é propriamente um beco, mas também não é uma rua. é
xma ruela de terra cheia de casas de madeira, algumas muito pobres,
)utras nem tanto, feitas de material. Dela sai a Viela da Alegria, um
)eco bem mais estreito e mais densamente povoado. Normalmente há
?árias pessoas caminhando pela ma que trocam entre si palavras e
:umprimentos. São adultos que conlversam no meio da ma(não há
calçadas), e crianças que brincam. Os meninos brincam de carrinho.
)ola, e barcos que viajam na águia do esgoto que corre pela rua. As
meninas, em pequenos grupos, brincam de casinha(...).
Nem sempre a Miram vive momentos de descontração como o relatado
lama. As vezes, de um local de brincadeiras infantis e de conversas
ie amigos ela üansforma-se em um lugar violento. Estas ocasiões
podem ser reconhecidas pela presença de certos indicadores na rua.
leis como:(...) a presença de homens armados vigiando determinada
irei; um menor número de crianças brincando; e a presença de
pequenos grupos de adolescentes ou adultos reunidos fumando
naconha ou alcoolizados. Além destes indicadores sabe-se que,
40rmatmente, as situações de perigo ocorrem nos$ns-de - semana, a
partir de sexta-jeira de tarde(...y'

Uma outra etnograâla de um outro Beco também nos aproxima mais
um pouco desta realidade (Giacomazzi, 1997: 118)i':

Beco da Figueira, que .Rca na rua Mlarajó é também conhecido como
;Beco das Cobras", "Porta da Rosa" ou beco da Marajó (...) .Êca
pzum a;np/a /en'eno Óao contrário dos outros becos da Vila) 'gue
anualmente pertence a uma construtora.

(...) Operfil das casas do beco é em sua maioria casas de madeira, às
pazes com partes de tijolos ou, quattdo anais pobres, são restos de
madeira, papelões, e material diverso que é utilizado para construí-
.as. De modo geral há um pequeno pátio à .»ente e cercado, às vezes
circundando a casa. Moram muitas famílias ati, e são geralmente
numerosas, sendo que grande parte pertence a uma mesmafamília, a
família '' Terra''

O lixo espalhado por todo o grande terreno verde, acumula-se num
ponto, onde há uma verdadeira '' montanha de lixo.

13 A violência na Vila Jardim aumentou assustadoramente desde 1 993, quando começou o tráfego de
drogas neste local. Hoje a Vila é considerado um dos maiores pontos de distribuição e comercialização
de drogas de Rio Grande do Sul.

i4 Médica e Doutora em Antropologia da saúde pela UFRGS
companheira no cotidiano do Serviço de Saúde Comunitária.

Querida amiga de longos anos e
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A quantidade de passarinhos em gaiolas, no beco, é muito grande.
:anários, cardeais, e outras aves. Muitas galinhas,, gatos, codornas,
;amando-se às cabritas soltas, alguns porcos e cavalos, dão um
aspecto de zona rural.

As aves estão presentes em quase todas as casas(...) quase lodos os
moradores tem cachorros, muitas vezes mais de um, e caminhar no
)eco é estar cercada por muitos animais, que são objetos de grande
galar cifetivo.

(...) O beco tem duas .Rleiras de casas, bem próximas uma das outras.
$cam como amontoadas num canto do terreno(...). Há casas sem
lssoalho. O piso é a própria terra do tem'eno. Nos pátios existem
tanques, objetos jogados no chão, como espumas para os cachorros
doam irem. . . . .

Já ao entrar no Beco da Paz, que õlca entre a ltapema e Prazeres, nos

deparamos com muito lixo, restos de construção, móveis velhos, o que
mostra que o acesso ao local é um ponto onde outros moradores, que não os
do Beco, despqam o seu lixo neste local. O acesso é extremamente estreito

não cabendo duas pessoas lado a lado. As casas se perfilam em volta desta
estradinha, bem apertadas e com uma disposição toda "torta", aproveitando
ao máximo o exíguo espaço onde moram 53 famílias. Cada casa tem em
média não mais do que 20 metros quadrados, comportando de 4 a 6 pessoas
(Demhab, 1991).

Caminhar no Beco é diãcil, não tanto devido ao espaço, mas também
ao esgoto a céu aberto que a gente tenta esquivar a toda hora. Os moradores

vivem ali há mais de 10 anos, sendo o mais antigo, seu Manoel, que mora há
mais de 40. As casas na sua grande maioria são de tábuas irregulares,
descoloridas, com janelas sem vidros, fazendo com que por dentro em geral
soam escuras e mal ventiladas. Devido ao pouquíssimo espaço, não há
quase vegetação no local, mas nos pequenos jardins dentro de casa, as
folhagens são cuidadas com muito carinho. Em várias casas observamos

passarinhos em gaiolas, alegrando o ambiente. No beco todos se conhecem, e

36



ao mesmo tempo que isso gera uma solidariedade entre os vizinhos:s,
também são frequentes as "fofocas" e brigas entre os moradores.

Apesar da carência material destes becos, é neles que acontecem com
maior frequência as mobilizações dos seus moradores para melhorar a sua

qualidade de vida. São destes locais as pessoas que atualmente fazem parte
da Associação de Moradores; foi também nestes becos que aconteceram, nos
últimos 3 anos, os Mutirões para a Regularização F'undiária, tendo os
próprios moradores se organizado para construir casas e melhorar as
condições dos becos. Deste processo surgiram várias lideranças, tendo
algumas se destacado no âmbito de Porto Alegre, participando em encontros
sobre Habitação Popular promovidos pela Prefeitura desta cidade. Ê também

nestes becos que o posto de saúde tem seu maior vínculo afetivo e, também,

resultados positivos concretos no que se refere aos mais variados aspectos
do processo saúde-doença, devido às inúmeras atividades comunitárias
desenvolvidas nestes locaisiõ

Depois desta descrição da Vila cabe-nos perguntar: e o que pensam
estes moradores sobre os mais variados assuntos da área da saúde? O que
eles pensam e fazem para terem saúde? O que eles pensam sobre
anticoncepçao? Sobre gravidez? Sobre a educação da crianças? sobre maus

tratos a estas mesmas crianças? É claro que não vamos responder a cada
uma destas perguntas, mas estas questões são uma forma de começannos a

15 Os vizinhos do Beco da Paz trabalharam arduamente para alargar o Beco e construir novas casas.
Tudo isto demandava organizar o material de construção, organizar equipes de trabalho, contabilizar
horas trabalhadas, cuidar das crianças, prevenir acidentes, etc.

ió A equipe de saúde sempre trabalhou nas casas dos moradores dos becos realizando atividades
educativas. Na maioria deles se conseguiu que a população se organizasse e conseguisse pequenas, mas
importantes melhorias, alguns anos antes do Programa de Regularização Fundiária. Esta atividade, deu
um novo alento às atividades de organização popular já que "tirou" dos moradores o medo de serem
despdados das suas casas. Após quase 40 anos de moradia nos Becos, os moradores se consideram
gente. "Não somos mais bichos", falou Ondina.

37



pensar criticamente de como os sujeitos da Vila Jardim vem o seu mundo
Com certeza, pelo que foi descrito acima, muito diferente do nosso.

Em geral, os profissionais da saúde, percebem e sentem as diferenças
sócio-económicas da população com a qual estão trabalhando, mas as
diferenças culturais que incluem a percepção da realidade são mais diHiceis

de perceber e muito mais difíceis de entender, e geram um desafio, naquele
profissional que quer problematizar e dialogar sobre estas diferenças. Porque
está claro, para mim, que é a partir destas diferenças, respeitando estas
diferenças, questionando estas diferenças que surgira um novo

conhecimento. O mais fácil, e o menos perturbador é achar que aquilo que
estou falando, ou que estou discutindo é visto da mesma forma pelo outro,

pelo morador da Vila Jardim. Como já podemos ver, provavelmente, só pelas
condições sócio -económicas isto já é quase impossível. Esta reflexão me

remete a Cardos Rodrigues Brandão que fala o seguinte:
Fora a questão das falhas metodológicas que os desconhecimentos do
chão onde caminha a prática do educador acarretam, existem ainda
alguns problemas de delfinição de fundo sobre esta própria prática. :"
Qual é o seu lugar aqui, agora? ''Parece ser a pergunta que todos
fazemos. No entanto tal como o próprio documento deixa entrever, ao
Jazer a pergunta, tomamos ainda a nós próprios e ao nosso trabalho
como pontos de partida.(. . . . .)
Daí talvez a razão prática do não conhecer a dinâmica dos sistemas
de trocas internas das comunidades populares. Daí porque a partir de
teorias e afirmações deduzidas mais em função da ''proposta do
programa que da realidade do mundo sobre o qual ele se aplica. O
desconhecimento não assumido da realidade do ouro autoriza
percebo-to como eu quero, para intervir sobre ete transformando-o
segundo a imagem e o horizonte que antecipadamente a minha boa
consciência desenhou para ele através do meu trabalho. Através das
ações planejadas pelo educador sobre um universo de vida e saber
cuja lógica e cujas razões sociais e simbólicas não só ele desconhece
como, na ve/"dada, não quer conhecer.(Brandão, 1986: 13- 14)

Esta fala de Brandão, nos remete a várias questões que dizem respeito
à nossa discussão e, principalmente, sobre a nossa caminhada para
entender o outro, ou como entender as mulheres da Vila Jardim. Este

primeiro capítulo é justamente uma tentativa de conhecer a dinâmica desta
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população, para assim, dentro do possível, não fazermos um desenho pré
estabelecido e estereotipado do que é ser um sujeito que mora numa favela
de Porto Alegre. Mas conhecer o outro implica em um trabalho demorado, de
médio a longo prazo, com muita paciência,i7 já que estamos construindo
uma relação onde tem que ser levados em consideração todos os conflitos
que esta relação entre dois mundos tão diferentes irá suscitar. Questões que

muitas vezes õlcam por longos períodos sem resposta ou sem explicação, já
que tanto o técnico como a mulher com a qual estou falando, precisam de
tempos diferentes de reflexão sobre uma questão específica que foi suscitada

numa conversa informal. Seria, mais fácil tentar imediatamente, uma
explicação científica sobre aquilo que aquela moradora da Vila está falando

ou sentindo. Mas isso seria negar o princípio que nos guia de querer
conhecer. Na verdade, para conhecer o outro não basta aceit:ar o outro com

as suas verdades e crenças, mas é necessário problematizar as suas crenças
e as nossas para assim podermos chegar a uma síntese destes
conhecimentos. Este processo em geral leva anos para ser concluído, para
assim novamente ser recomeçado. Como coloca Paulo Freire nos parágrafos
a seguir:

Repetimos que o conhecimento não se estende do que se julga sabedor
até aqueles que sejulga não saberem; o conhecimento se constitui nas
relações homem -mundo, relações de h'ansformação, e se aperfeiçoa
na problematização crítica destas relações. (Fretre, 1-985: 36'l

çriver a abertura respeitosa aos outros e, de quiando em vez, de acordo
com o momento, tomar a própria prática de abertura ao outro como
objeto da repelão crítica deveria jazer parte da mentira docente.
IFreire, 1997: 1531

i7 Há duas questões a considerar sobre o tempo. A primeira, aparentemente mais simples, se refere ao
fato de que as populações tem tempos diferente. A noção de hoje, amanhã e daqui a uma semana difere
da minha noção. Em geral, esta população não tem agenda. Vivência o seu dia-a-dia, diariamente, já
que o seu cotidiano marcado pela incerteza (principalmente económica) não Ihe permite fazer planos
para o dia seguinte, para a semana seguinte. O outro aspwto se refere ao longo tempo que muitas vezes
leva à construção do diálogo entre técnicos e população. Este tempo, que muitas vezes é considerado
perda de tempo porque não mostra resultados, não mostra aumento de cobertura, não mostra números,
etc. "Tempo perdido, do ponto de vista humano é o tempo em que os homens são "reiHlcados ". (Freira,

50)i985
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O "choque" de conceitos entre os técnicos e moradores são diários, e
alguns muito difíceis de serem problematizados, já que envolvem raízes com

uma carga simbólica muito forte. Quando conversamos sobre anticoncepção,

por exemplo, podemos desvendar uma série de questões que ultrapassam, de

longe, aspectos técnicos de como tomar uma pílula anticoncepcional, ou de

informar sobre o material de que é feito o Diu. Questões como papel sexual,

relacionamento entre os casais, o que significa ter ou não ter filhos, o que
significa planear o nascimento dos filhos, o que é a gravidez para estas
mulheres. Enfim, uma série de temas que devem ser lentamente

desvendados para que no final se decida em conjunto, de que forma esta
mulher vai planear a sua família, ou, nas mais radicais das situações, se ela
não vai planejar o nascimento dos seus filhos.

Podemos entender um pouco mais sobre este assunto nas falas de
mulheres que foram questionadas sobre este assunto:

não posso colocar o Diu porque tive uma infecção no ovário. Mas
:echo receio do Diu. Aconteceu com alguém que Pcou grávida, 4
meses, descobriu, perdeu a criança, Jloi pelo Diu. Outra conhecida
minha conseguiu tirar a tempo, não perdeu a criança... ÇLeal \99SI
44)

Se não usasse pílula, usaria Diu, porém tenho medo pois uma vizinha
engravidou com o Diu e o bebé faleceu um mês depois. O Diu .Rcou
na mo/e/ra do lzenê. (Leal, 1995: 181

E mais ou menos isto que as mulheres da Vila pensam sobre o Diu. O
Diu é dos métodos anticoncepcionais disponíveis o que tem o maior número
de significações em relação a ele. Na Vila, 12% das mulheres em idade fértil

utilizam o Diu (U.D.P., 1997) sendo considerado um número bastante
elevado já que no Brasil não chega a 1% (Population Reports, 1988: 19;
Medicina, 1997: 201. Já o Chile é o país que tem maior número de usuárias:
20%

A gravidez pode acontecer com 1% das usuárias (Population Reporta,

1988: 71, e no caso de retirada do DIU se o índice de aborto supera os 50%
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IPopulation Reporta, 1988: 7). Podemos acrescentar, também, que das quase
300 mulheres que utilizam Diu na Vila, somente 5 mulheres engravidaram
com ele. (U.D.P., 1997).

De onde vem então esse medo de engravidar? De onde vem essas
crenças? Há várias respostas para estas questões. A primeira delas diz
respeito ao fato de que este método é um elemento que foge do controle da
mulher. Ou seja, é um aparelho externo que é colocado dentro do útero e ele

age sem nenhuma interferência direta da mulher. A mulher tem que
acreditar e entender que este método invasivo õlcará dentro dela por 3 a 5
anos, e será responsável pela sua anticoncepção. Esta lógica abstrata e
também o longo tempo de duração do método fogem da forma real de pensar

da maioria das mulheres da vila, como observamos na íàla a seguir:
há dois meses atrás cheguei a fazer todos os exames no pontinho

para colocar o Diu. No dia de botar não fui botar. Esse negócio de
;otocar coisa pra dentro não estava gostando. Vem botam isso e dai
tiram todo o apetite. Tem um $o enroladinho, não levei muita Jlé. A
zínfca coisa gue ac#an/blazer é /igadura (Leal, 1995: 5 1)

Outro aspecto, que também tem que ser considerado é que há mais ou

menos 20 anos que se tem o Diu com cobre, que é o que se usa atualmente e
que é quase tão eõlcaz quanto a pílula (Population reports, 1987: 7). Antes

desta data o Diu mais utilizado não tinha cobre na suas alças, o que
diminua em alguns pontos percentuais a sua capacidade anticonceptiva.

Estas explicações tentam responder em parte algumas dúvidas destas
mulheres. Para mim está claro que preciso continuar a minha leitura sobre o
mundo destas mulheres. Por isso estou propondo que continuemos ouvindo

o que estas mulheres pensam sobre os diferentes métodos anticonceptivos.

Mas antes, gostaria de colocar uma citação de Paulo Freira que reforça a
minha proposta. (Freire, 1997: 152):

Como educador preciso de ir ''lendo" cada vez melhor a leitura do
mundo que os grupos populares com quem trabalho jazem de seu
contexto imediato e do maior de que o seu é parte. O que quero dizer
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é o seguinte: não posso de maneira alguma, nas minhas relações
político-pedagógicas com os grupos populares, desconsiderar seu
saber de experiência leito. Sua explicação do mundo de que jaz parte
a compreensão de sua própria presença no mundo. E isso tudo vem
explicitado ou sugerido ou escondido no que chamo "leitura do
mundo'' que precede sempre a '' leitura da pala:xpra".

Outro aspecto bastante frequente em relação ao Diu é a fala a seguir:
Mas aí ele(o médico) disse que o que acontece é que numa relação pode deslocar. E se eu

tiver um cuidado, uma orientação, isso pode mudar."(A., dona de casa).

Esta fala nos remete a várias questões, mas a principal se refere a
como a paciente entendeu a fala do médico. Porque sabe-se que a relação
sexual não desloca o Diu. Quando o médico falou sobre isto, como um
comentário banal referindo-se aos cuidados gerais deste método, não houve

uma problematização adequada destas informações, fazendo com que esta
mulher criasse um medo em relação a cada relação sexual e também um

medo sobre uma gravidez não desejada, como vemos nas falas a seguir:
Há quanto tempo tu usa Diu? Vailbzer um ano em Abril. Eu só tive 2
relacionamentos, mas $quei assim. Meu Deu.s, será que deslocou?
Sercí que eu /ó? ,E aí ezz./}co espera/zdo.(R. , fàxineira)

Sobre os outros métodos anticonceptivos temos a impressão que todos

apresentam um senão para as usuárias. O que é de se esperar, mas o
problema é que estas dúvidas e questionamentos das mulheres não são
descodiâicadas pela Unidade de Saúde.

Por exemplo, em relação aos preservativos, a idéia geral que tenho é de
um método bastante controverso e pouco aceito pela população. Este método

tem dois empecilhos objetivos para o seu uso. O primeiro é que ele é um
método caro para a população de baixa renda, mais caro que a pílula, diu ou
diagrama. O segundo motivo e que ele é o método menos disponível nos
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postos de saúde do SSCio. Coloco, a seguir, as falas mais frequentes da
população sobre o preservativo :

A camisinha(risos), Não é seguro. Eu nem me mexo. Fico quietinha.
Vem me mexo... AÍ se eu tomo comprimido me mexo pra tudo quanto
lado. Faço ginástica pra tudo quanto lado. Agora a camisinha......

A camisinha nào
borracha aí. . .

é pele, sabe, é outra coisa. Agora bota essa

Fica muito estranho. Àquela coisa escapada, emborrachada. Perde a
tesão.

Mas também agora tem que usar por causa da Aids e
doenças /amóém(Grupo de mulheres da A. Barbosa)

daquelas

E quanto ao uso do Anticoncepcional oral? Qual é a opinião das
mulheres em relação a este método? A seguir, as íàlas mais ouvidas sobre
este método

É esse problema também que eu tenho com a pílula. Sabe, era olhar
para a pílula, é como se estivesse grávida, sabe, enjoo, dor de
cabeça. . .

O meu desejo ü'anca com a pílula.

Eu só tomo quando faço(risos). Não consigo tomar todos os dias no
mesmo horário. Não consigo...

A pílula mata os bichinhos não mata os bichinhos?

- Quais bichinhos?

Os espermatozóides?

Não, não acho que ele não ovuia

O que vocês acham?

Eu acho que mata os bichinhos da porra

A gente toma remédio e não sabe

E, porque a gente nunca vai ao médico pra saber como que é.

- Mas geralmente os médicos não fala sobre isso, eu acho.
de mulheres da A. Barbosa)

(Grupo

i8 Em geral os postos de saúde recebem uma quantidade razoável de preservativos na época do carnaval
e, quase sempre, com atraso em relação às campanhas "educativas "do Ministério da Saúde.
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Todas estas falas levantam uma série de dúvidas e questionamentos,
mas o que mais chama a atenção é o hermetismo do conhecimento científico.

A pouca disponibilidade para o diálogo e se "dar o tempo" para construir
uma relação onde possam surgir as inúmeras dúvidas e questionamentos.

Outro aspecto que destacaríamos é a dificuldade da escolha do método
anticonceptivo. Como podemos ver, através destas íàlas, todos os métodos

têm dificuldades a serem questionadas e problematizadas, para que a
escolha do mesmo seja a mais consciente possível, dentro das limitações que
o contexto sócio-económico oferece.

Outra fala que frequentemente ouvimos das mulheres é sobre o fato de

existir uma relação positiva entre orgasmo e gravidez. Quando esta relação é

colocada, em geral estas mulheres não acreditam nos métodos

anticonceptivos como observamos na íàla a seguir:
eu acho que é o dia que eu acabo. Eu disse isso para o médico, acho
que ete ficou brabo. Mas acho que(engxa;v\(\aÜ depois da
menstruação, quase no anal, que esperar mais cinco dias, quando
terminou, dai tá pronta.

Novamente diante desta fala observamos uma mistura de

conhecimentos adquiridos culturalmente, com conhecimentos sobre o
período fértil que são levados e discutidos pela Unidade de Saúde. Segundo o

olhar técnico, ambas as aülrmações estão equivocadas. (Por isso que o
médico õlcou brabo?) A primeira é justiõlcada pela população que acredita

que para gerar um õllho "tudo tem que estar um mar de rosas", e o orgasmo
traz esta sensação. Quanto à segunda afirmação, podemos dizer que é mais
uma das dezenas de interpretações que tem o chamado método natural ou

de Billings, que propõe o planejamento familiar pelo muco cervical. Este
método é um dos mais diHiceis de ser seguido, principalmente porque exige
uma observação diária da secreção vaginal, um conhecimento aprofundado

do ciclo menstrual (exige-se um período de observação de no mínimo 6
meses antes de iniciar este métodos e concordância do casal de se abster de
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relações sexuais no período fértil ou de usar preservativo neste período.
Como podemos ver esta fala nos suscita uma série de dúvidas, mas
lamentavelmente, o técnico envolvido neste diálogo, preferiu negar o
conhecimento do outro. Ignorar. Repetindo e reproduando o saber
dominante que se caracteriza, justamente, por negar o outro, negar o sujeito.

E pois nesta realidade que a equipe de saúde da Unidade Valão tenta

discutir os problemas do dia-a-dia com a população. É nesta realidade que
vivenciamos e percebemos que o material educativo em saúde produzido por
outras instituições não supre as necessidades, nem dos técnicos da Unidade

sanitária, devido às diferenças pedagógicas entre o material disponível e a
prática educativa proposta, e nem da população, devido a problemas que vão

desde a diagramação, linguagem, descontextualização da realidade, leituras
incompletas do mundo em que as pessoas vivem, etc.

Por isso, a seguir, abordo como algumas cartilhas educativas tratam o

assunto anticoncepção, que são as únicas cartilhas educativas disponíveis,
neste momento, na Unidade de Saúde. (Ver anexos) .

1.2. As Cartilhas Educativas Existentes e o cotidiano das mulheres

Num primeiro olhar, me chama atenção o excesso de escrita. Frases e
mais frases de um texto que parece sem 6lm, desestimulando desde o início a

leitura. Esta opinião também é compartilhada por outros técnicos da equipe:
Para a população com a qual trabalhamos esta cartilha é muito
técnica, com patas?ras complicadas, de di$cil acesso e entendimento.
Tem muito texto. ÁsDguras não têm nada a ver com a população com
que trabalhamos.
Falta sentimento.

O per$1 das pessoas para quem o folheto joi destinado foram para
pessoas brancas, jovens e de classe média alta. Não leva em conta o
contexto social e as características culturais mais abrangentes.
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Á parte que tem desenhos(cartilha 3, ver anexo) é anais Jácit de
entender, facilita o entendimento. Quando vai para a parte só escrita
lem palavras que são di$ceis de entender.

Aproximando-me um pouco mais destas cartilhas, vejo que nenhuma
delas problematiza ou questiona a escolha do método. As cartilhas têm como

ponto de partida a escolha inquestionável do método. Negam o mais difícil

dos métodos anticonceptivos e do planeamento familiar que seria a questão
dos significados, das dúvidas, dos temores, dos diferentes olhares sobre este
assunto tão complexo, mas que as cartilhas preferem ignorar.

Não gostei. Lendo esta cartilha eu jamais colocaria o Diu. A
linguagem é di$cil, a mensagem é péssima e os desenhos horrheis.
Parece tortura.(opinião de uma pro$ssionat da saúde do
posto)

Já o olhar dos técnicos do Ministério da Saúde e das outras

instituições, se caracteriza por um biologicismo evidente, como podemos ler
nos trechos colocados a seguir:

O Diu é um aparelinho feito de um plástico especial, que pode vir
enrolado por um $o de cobre bem $no. Este aparelho é colocado
através da vagina, denn'o do útero da mulher para evitar a gravidez
de diferentes maneiras.

O cobre é espermicida; além disso, a presença do Diu di$culta o
enconh'o do espermatozóide com o óvulo, a chegada do óvulo
fecundada clo útero, e sua implantação no endométrio.

Estas falas estão corretas tecnicamente, mas a linguagem utilizada,
chegando a uma metalinguagem, impede qualquer aproximação, qualquer
diálogo com as mulheres para quem a cartilha está dirigida. As noções
abstratas do Diu ("õlo de cobre bem õlno") e a descrição dos mecanismos de
ação do Diu não esclarecem, mas ao contrário atemorizam e o tornam mais
distante da futura usuária. Podemos aülnnar que as cartilhas educativas
ignoram o outro. E ao não ouvir o outro estas cartilhas educativas estariam
fazendo mais ou menos o que fez Colombo quando chegou à América, como

descreve Todorov (1996: 321. Se nos transportarmos 5 séculos mais tarde,
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veremos que os personagens mudaram, mas lamentavelmente a ideologia de

perceber o outro, ou melhor, negar o outro, se mantém inalterada:
Tudo esta aí, no encadeamento de algumas .Fases: a pouca percepção
que Colombo tem dos índios, mistura de autoritarismo e
condescendêncict; a incompreensão de sua língua e de seus sinais; a
facilidade com que aliena a vontade do outro visando um melhor
conhecimento das ilhas descobertas; a preferência pela terra, e não
pelos homens. (......).

Se trocássemos Colombo pelos técnicos das diferentes instituições que

redigiram isoladamente estas cartilhas e os índios pelas mulheres da Vila
Jardim, observaríamos que os primeiros ficariam estupefatos com as falas
das mulheres que coloco a seguir:

na minha primeira gravidez estava usando os comprimidos que
tinha comprado em uma Íamnácia com uma prima, mas eu não
tomba direito.....Na minha segunda engravidei porque meu marido
escondeu os comprimidos porque ele queria uma gíria. ÇI..eal, \.995\
26)

sempre me cuidei pelo sistema antigo que minha avó me ensinou.
Minha mó era burra e teve dois $1hos. Esses dias eu disse para
minha irmã porque ela não se cuida pela coisa da avó. A avó ensinou
que depois do contato com o marido deve-se tomar um copo de água
e se lavar com água e sabão....... A minha mãe não u.sõ a receita da
minha avó e teve 16 .alhos. Mas, também, eu sei o período em que a
gente engrmida. Sempre me cuidei para não ter muito contato neste
período com o marido. Quando Ihe perguntei novamente o que ela
achada o que evitava a gravidez, respondeu-me que para ela eram as
duas coisas, ou seja o ensinamento da vó e o que ela tinha de
cola/zecfmen/a sobre o perhdolêr/f/. (Leal, 1995: 331

Nesta última fala podemos vivencial claramente a diâtculdade de um

técnico que considera somente o conhecimento científico como verdadeiro .

Como explicar, usando somente este conhecimento técnico, que o que
a avó desta mulher falou para ela não tem nenhuma validade para nós? Que
não existem pesquisas que comprovem este método anticoncepcional como

seguro e eficaz? Como dialogar com este conhecimento que mistura um
saber enraizado através de gerações com um saber sobre o período fértil

adquirido no posto e nas revistas que leu? O que fazer com este saber que
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nos surpreende? Entendermos este saber, para depois, talvez, problematizá-
lo envolve uma questão extremamente delicada que são as verdades e os
valores de uma comunidade, de uma família, que temos que respeitar e
tentar entender. Provavelmente este entender envolve questões de afetividade

com a avó, questões de resultados positivos(evita a gravidez, quem não
utilizou este método tem muitos âllhosl e questões de acreditar. Novamente
Brandão vem ao encontro para ajudar-nos nesta reflexão:

Não quero dizer que aquilo em que o campesinato crê e aquilo que ete
pensa, ao compreender o mundo e sua posição nele, seja real.
Deixemos de lado questões de Filosofia. Quero dizer que é real para
ete. Quero dizer algo ainda mais simples. Que ete precisa que aquilo
seja real; precisa acreditar coletivamente na realidade absoluta do
seu modo ancestral de pensar o mundo e a vida. Precisa configurar,
ao mesmo tempo, a sua identidade de classe e de categoria, e a ordem
social interna do ser social desta classe ou desta categoria. Não é
porque uma crença é verdadeira que uma comunidade inteira
acredita nela; é porque a comunidade acredita coletivamente que ela
é ve dado/ra. (Brandão, 1986 pg. 38)

Esta fala iluminadora do autor nos leva a pensar os moradores da Vila
Jardim como uma coletividade que tem suas crenças, seus conhecimentos e
que nós somos estranhos a esses conhecimentos. Estranhos não por não nos
conhecermos fisicamente ou até com alguma intimidade, mas estranhos

porque fazemos parte de uma outra categoria, uma outra classe social,
temos uma outra bagagem cultural e temos marcado dentro de nós que o
outro é igual a nós, que os outros pensam sobre os mais variados assuntos
com a mesma lógica que um médico foi ensinado a pensar. A este respeito
Souza Mastins escreve:

A nossa sociabilidade dominante é demarcada e bloqueada por
enormes di$culdades no reconhecimento do ouço, sua aceitação
como ou/ro, fs/o é, diáeren/e, e fgwa/. (Souza Martins, 1993: 1 11

Mas por incrível que pareça eu falo em estranhos, me referindo aos
outros, mas estes outros são a maioria da população brasileira. Então, na
verdade, estranha sou eu. Paulo Freire, nos ajuda a entender melhor este
aspecto:
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Já sei, não há dilvida, que as condições materiais em que e sob que
vivem os educandos lhes condicionam a compreensão do próprio
mundo, sua capacidade de aprender, de responder aos desafios.
Preciso, agora, saber ou abrir-me à realidade desses alunos com que
partilho a minha atividade pedagógica. Preciso tornar-me, se não
absolutamente íntimo de suaforma de estar sendo, no mínimo, menos
esü'anho e distante dela. E a diminuição de minha estranheza ou de
minha distância da realidade hostil em que vivem meus alunos não é
uma questão de pura geogrc$a. Minha abertura à realidade
negadora de seu projeto de gente é uma questão real adesão de minha
par/e a e/es e a e/as, a seu dreffo de ser. (Freire, 1997: 155)

Ao me reconhecer como estranha estou avançando no meu olhar, já
que este olhar procura também as vivências e os significados que podem ser
comuns entre uma mulher da Vila Jardim e a mim, médica. É a tentativa de

encontrar no particular o que é universal. Quais são as questões que dizem
respeito a algumas mulheres da Vila, a todas as mulheres da vila e a mim. É
através desta síntese de saberes que poderemos construir um conhecimento

que tenha uma validade intersubjetiva, uma validade para os sujeitos. É
novamente Souza Mastins que nos ajuda a entender melhor o que nós
queremos dizer

Não dá para ü'ansptantar de um lugar a outro o conhecimento
sociológico, sem um crivo para distinguir a sua particularidade da
sua possível universalidade(...) o conhecimento sociológico é, em
parte, também, expressão de uma realidade especí$ca, singular.
I'erros que incluir no nosso n'abalho a ideia do singular(...). Estou
falando, portanto, de um conhecimento sociológico que opera num
tem'itório demarcado, situado(...). Nesse sentido, a pesquisa
sociológica sobre essas populações é pesquisa que tem como premissa
o reconhecimento/ do outro como sujeito de conhecimento." qSa\lza
Mastins, 1993: 29)

A última frase do autor citado acima, é que marca a diferença entre as
cartilhas que permitem somente o olhar do técnico e negam o saber da
população, daquelas que propiciam a construção de um conhecimento
enraizado no sujeito e problematlzando este mesmo sujeito e a sua realidade

Como Paulo Freire (Freire, 1987: 25jcoloca a seguir:
Seu objetivo(das cmMmÕ não é lazer a descrição de algo a ser
memorizado. Pelo contrário, é probtematizar situações. Ê necessário
que os textos sejam um desctÜo e como tal sejam tomados pelos
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educandos e pelo educador para que dialogicamente, penetrem em
sua compreensão.

Ou em outro trecho o mesmo autor reforça o valor e a importância dos
diferentes saberes, criticando, assim, um saber único e dominador.

Minha segurança não repousa na falsa suposição de que sei tudo, de
:lue eu sou " maior". Minha segurança se futüa na convicção de que
sei algo e de que ignoro algo a que se junta a certeza de que posso
saber melhor o que já sei e conhecer o que ainda não sei. Minha
segurança se alicerça no saber con$rmado pela própria experiência
de que, se minha inconclusão, de que sou consciente, atesta, de um
lado, minha ignorância, me abre, de outro, o caminho para conhecer.
IFreire, 1997: 153.)

Mas, na equipe de saúde também encontramos aülrmações, sobre as
cartilhas educativas analisadas, que contrariam o autor citado
anteriormente

A impressão que tive é que ela tenta de mgneirasimpliüicada(grifo
meu) explicar os sistemas reprodutores dando também um pouco de
orientação quanto ao ciclo menstrual e fecundação; fundamentais
para que o indivíduo venha a conhecer o evento da reprodução.
(Sobre Cartilha 1, ver anexos)

Com muitas infbrmacões Úteis (grifo meu) tratando-se de um assunto
com a concepção, que muitos só se lembram dele quando a grmidez
acontece. Mas na parte escrita as informações estão soltas sem o
demonsü'atino na grmura. Eu tenho a impressão que nem seria lida
até o anal. O corpo Üca complicado quando se colocam nomes.
(Sobre cartilha 3, ver anexo)

Achei que apresenta uma variedade grande de informações.
Apresenta em algumas partes uma linguagem um pouco técnica, para
a população em geral. E bastante informativo. Em grande parte do
lex/a a //ngz/agem é acesa»e/.(Sobre cartilha 1, ver anexo)

Como podemos constat:ar através destas falas os conceitos das
tendências educativas de uma parte da equipe diferem das citações
anteriores da mesma equipe, colocando de forma explícita as diversas
contradições que envolvem o processo educativo, entre os quais se destaca o
saber dominador com validade universal dos técnicos, não havendo

valorização das diferenças fazendo entender que somente o saber técnico é o
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saber que tem validade. Negando as diferenças, não é possível ver a
totalidade do cotidiano desta população. Esta contradição, firmemente

defendida por vários técnicos da equipe, fragmenta a realidade,
descontextualiza-a.

Continuando a análise das cartilhas de anticoncepção existentes tem
uma frase que me chama a atenção:

3 uso adequado do preservativo pode impedir que você pegue
doenças como a AIDS, sífilis, hepatite, herpes, gonorréia, etc.,
durante as relações sexuais.
E legal usar a camisinha. Você se protege e protege a quem você
gos/a. (Cartilha 4, ver anexo)

Esta fala, nos surpreende, principalmente porque nega tudo que a
população pensa sobre este método. Primeiro, a maioria da população não
acha "legal" usar a camisinha e isto nem é questionado. Segundo, as falas
parece que seguem uma metodologia medieval, usando a linguagem como

forma de coerção e de intimidação para com os usuáriosi9. Terceiro, dá para
entender, subliminarmente, que se é tão bom usar camisinha você, ao não
usá-la, será o único responsável por adquirir alguma das doenças citadas: A
culpabilização individual é explícita.

E o que a população acha das cartilhas disponíveis? É o que veremos a
seguir. Antes esclareço que estas falas foram resultado de uma discussão
com parte do Conselho Local de Saúde, onde foi discutido especinlcamente o
material didático disponível na Unidade. Cabe destacar que a leitura da
cartilha (Ver Cartilha 1, anexosl propiciou uma discussão sobre a questão da
anticoncepção de forma ampliada. Nesta discussão também vivenciamos a
importância do método utilizado nas reuniões, já que a não problematização

das observações levantadas pela comunidade n(5s levariam a conclusões

completamente diferentes. Ouçamos então, a população :

Eta é informativa. Eta informa sobre o DIU.

i9 Ver na segunda parte desta dissertação a questão do poder na linguagem (enunciados perlocucionais)
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Acho que cÜudaria passar informação. E informativa. Desde que
:enha uma conversa com o médico, uma conversa $'anca. Já na
grwidez.

Uma cartilha sózinha não enRa.
Como assim?

Jma cartilha entra junto com uma comersa. Para explicar, mostrar,
explicar direitinho. Junto uma cartilha.

Estas falas nos remetem a várias questões. A primeira delas se refere a
como a população, num primeiro momento, identiâlca que cartilha é
meramente informativa, ou seja, não propicia a participação da população
no texto. A informação é vista como sendo corneta e soberana. Ao mesmo

tempo em que isto é destacado, as mulheres destacam a importância de se
discutir esta cartilha. De ser um elemento auxiliar no processo educativo. Na
verdade há uma crítica, ainda não amadurecida, da distância existente entre
o que está escrito na cartilha e o cotidiano das leitoras.

A medida que nos aprofundamos na leitura da cartilha surgem outras
questões:

Acho que tinha que refazer a cartilha, com perguntas das restantes.
l)as mulheres.

I'inca que lazer uma cartilha com mais participação. Pegando por
base as perguntas e as respostas das mulheres sobre os métodos.

Com mais participação as pessoas entendiam melhor.

I'inca que divulgar mais. Tinha que divulgar mais os métodos.

As mulheres percebem a distância entre o que está sendo dito nas
cartilhas e a realidade delas, a ponto de sugerirem uma reformulação da
mesma a partir das necessidades da população. Neste momento não há um

distanciamento suficiente para uma crítica ao saber e ao método pedagógico

utilizado no material. Estes aspectos foram sendo aprofundados na medida
que elas iam descodiÊicando o seu cotidiano, descodinlcação esta que não era

feita de forma linear mas com várias idas e vindas dentro do próprio
assunto. A leitura da cartilha propiciou a discussão e a problematização de
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vários aspectos relacionados com a anticoncepção que não estão nas
cartilhas atualmente utilizadas. A continuação desta conversa com a
comunidade será vista na segunda parte desta dissertação.

1.3. As tendências teórico-metodológicas das cartilhas educativas
existentes

Que outros aspectos poderíamos destacar sobre as cartilhas

atualmente utilizadas na Unidade de Saúde? Tem algumas questões que
ainda precisam ser esmiuçadas. Vejamos a seguinte citação:

"A mulher tem que estar psicologicamente preparada para qüe aceite
bem este método (Diuà" (Cartilha 1, uer anexo)

O que significa esta fala? Muitas interpretações podem ser feitas. A
pior de todas elas seria que os técnicos que escreveram esta cartilha
entendem por psicológico tudo que tenha a ver com as significações que um
método anticonceptivo possa ter. Se for assim, também, podemos dizer que
esta cartilha está "tecnicamente" equivocada? Mas, estas cartilhas não
trazem só equívocos ou ausência de problematizações ou uma diagramação
pobre. Na verdade, o problema essencial destas cartilhas é a tendência
pedagógica que elas seguem. Uma pedagogia que se esconde através de uma
linguagem dominantemente técnica e que impede questionamentos, ou o que

é pior, impõe uma verdade que é a verdade de uma minoria: a minoria que
detém um saber técnico e acha que os outros tem que aceitar e concordar
com este saber, ignorando o "celeiro cultural 20" o outro(a) a quem são
dirigidas estas cartilhas.

20 Conceito utilizado por Habermas que o considera como sendo uma "mochila "que a gente carrega nas
costas que contém as nossas crenças, as nossas vivências, o nosso agir e pensar que não foram
questionados. Seria o nosso horizonte móvel que nos acompanha no nosso cotidiano.
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Esta descontextualização dos aspectos culturais, sociais e económicos,

que envolvem a questão da anticoncepção, nos ajudam a identi6lcar o que E.
Vasconcellos, 1988:28 a 31) denomina de educação em saúde tradicional.
Segundo o autor, uma educação que se coloca como neutra, a -histórica e
que nâo promove a consciência crítica em relação aos problemas de saúde.

Este tipo de orientação educativa busca fazer com que as pessoas mudem
hábitos e comportamentos considerados nocivos. A educação tradicional,
assim, responsabiliza o indivíduo pelas suas mâs condições de saúde,
opaciâlcando a real determinação do processo saúde/doença, e isentando a
organização social do seu papel determinante no processo. Embora se
dizendo neutra, na prática acaba favorecendo a introjeção pela sociedade
como um todo dos valores da visão de mundo dos grupos dominantes. Esta

tendência educativa traz, no seu bojo, uma visão positivista da educação em

saúde e engloba duas vertentes, que são as chamadas abordagens Educativa

e Preventiva. (Valia, 1993:17). As duas tem características semelhantes, mas

a última se diferencia da primeira em dois aspectos, não fundament:ais, já
que a visão ideológica não muda: primeiro esta abordagem visa a mudança
no comportamento individual e segundo, tem um enfoque de persuasão
sobre os riscos à saúde. (Valia, 1993: 17).

Esta linha domina de forma ampla, todas as atividades educativas,
não só no Brasil, mas também em outros países do dito Terceiro Mundo.

Cabe destacar que a questão da organização dos serviços de saúde
usando o critério de risco, racionaliza os recursos, leva em conta a relação
custo/beneâcio, mas omite um aspecto fundamental que é o da
problematização da realidade social. Esta tendência, da mesma forma que a
educativa, se caracteriza por trabalhar os problemas de saúde de forma
individual, assim como sua solução.

Outro aspecto que nunca é demais lembrar, é que toda elaboração de
cartilhas educativas está inserida dentro de um sistema económico que
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influencia diret:amante seu conteúdo. Assim ao observarmos que a maioria
das cartilhas educativas seguem uma tendência preventiva ou tradicional no

seu conteúdo, na verdade elas também reforçam o sistema económico que as
sustenta. No caso específico do Brasil, um modelo demarcado de economia
neoliberal que agrega uma política sanitária baseada na concepção biológica

das doenças e consequentemente uma prática educativa de orientação
tradicional.

A educação em saúde realizada dentro deste modelo desconsidera o

saber popular previamente existente (Vasconcellos, 1991: 20). Este, embora
adquirido informalmente, pode ser bastante elaborado. Assim, na maioria
das vezes, as atividades educativas acabam se transformando em ações
abstratas, vazias e sem resultados concretos, o que desestimula tanto a
população quanto os técnicos.

Outro aspecto que queremos destacar, também, é que nas cartilhas
sobre anticoncepção de várias instituições(ver anexos) é dada uma ênfase ao
discurso, às palavras, mas não encontramos, em nenhuma delas, a questão
dos significados que seria "algo assim como a imagem mental da realidade"

IMinayo, 1991). Não é valorizado, então, o aspecto simbólico, as imagens que

as pessoas têm dos seus problemas de saúde assim como do processo
saúde/doença como um todo.

Achamos importante esta questão já que, necessariamente, o processo
saúde/doença abrange o imaginário, como bem coloca Minayo (1992: 15-16):

saúde e doença são fenómenos clínicos e sociológicos vividos
=utturalmente, porque as formas como a sociedade os experimenta,
cristalizam e simbolizam as maneiras pelas quais ela enÜ'ente seu
medo da morte e exorciza seus fantasmas. Neste sentido saúde e
doença importam tanto por seus efeitos no corpo como pelas suas
repercussões no imaginário: ambos são reais em suas conseqtlências.

Continuando a análise das cartilhas sobre anticoncepção já citadas

podemos constatar características comuns a todas elas: responsabilidade

exclusivamente individual (a escolha do método depende exclusivamente da
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mulher ou do casall. Independe, como já foi discutido, de questões
económicas, sociais ou culturais. Independe, inclusive do material educativo

disponível, que não discute estas questões); a ausência de ligações do
problema da anticoncepção com aspectos da sociedade como um todo
jacesso a serviços de saúde, renda, etc.); o contínuo reforço à dependência
em relação à unidade sanitária e não ao autocuidado("procure o médico"
"procure o posto de saúde") e nlnalmente, a questão do tecnicamente correto.

da neutralidade do problema em questão, dando a impressão clara de que,
para fazer uso de algum método anticoncepcional é somente necessário a
existência do posto de satlide e dos métodos anticonceptivos.

Além desta tendência tradicional que envolve as duas abordagens
citadas, temos a chamada tendência "rlzdicar e a de "cíesenuoZümento

.Ressoar (Valia, 1993: 17). Estas tendências estariam mais de acordo com os

nossos pressupostos educat:ivos, já que incluem, nos seus princípios, a
questão de desenvolver "a .par#c@ação .reza luta .poZíüca na saúde e com isto

trabaZ/zar com grzzpos sociais e a sociedade em sr (Valia, 1993: 17), em
constante problematização, mas ao mesmo tempo fazendo um esforço de
potencializar o valor do indivíduo como sujeito. Dentro deste aspecto destaco
que é necessário estimular a autonomia do sujeito em relação aos
conhecimentos do seu corpo, a valorização da auto-estima nos seus aspectos
psicológicos individuais e ao, mesmo tempo, desenvolver um processo de
solidariedade social. Estas tendências educativas se complementam, já que
tentam manter uma unidade diabética entre o individual e o coletivo. A

junção destas tendências representa um avanço na Educação em Saúde, já
que, se por um lado supera a visão Educat:iva e Preventiva ao problematizar
a questão social, por outro, contribui para que a abordagem radical não
tenha somente uma visão económica e social da questão da saúde, mas
também leva em consideração os mais variados aspectos do sujeito como são
as suas características culturais, individuais e psicológicas. Esta tendência

na educação em saúde se alia àquela corrente sociológica que analisa a
participação mediada pelo cotidiano. Dia-a-dia este que inclui o "aqzzí e
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agora, mas não descarta a participação política mais ampla. Esta
valorização do cotidiano que est:amos propondo nos leva a analisar uma
problemática fundamental que "são as relações entre sz4jeíto e oZljeto,

co/zsclênda e realidade, fecha e .prática"(Freire, 1987: 132) às quais
acrescentaríamos a tensão entre senso comum e conhecimento cientiâlco.

Estes dois elementos representam uma unidade dialética, uma unidade
inseparável, mas sempre em tensão, ou melhor, em contradição. Na
educação em saúde, esta tensão existe, mas é sempre negada no material

didático, o que logicamente se repete nas cartilhas educativas, que são o
nosso objeto de estudo.

E sobre esta contradição que falaremos no capítulo seguinte, na
tentativa de aproximações sucessivas chegarmos a um entendimento do que
seria o processo de conhecimento. Para isto nos aprofundaremos nas
questões que envolvem a anticoncepção e ao mesmo tempo, tentaremos fazer

uma abstração desta realidade, por entendermos que é só assim que
poderemos compreendo-la.

Man apontou o " instmmento" atrwés do qual é possívelpenetrar na
Intrincada imestigação do ser social: q..gbslraçêa. Colocando-a não
10 sentido idealista do termo, mas como sendo a capacidade que a
azão humana tem de ultrapassar a imediaticidade, captando as

conexões submersas na imediaticidade do real. (Pontes, 1995: 69'l

Este aspecto também é reforçada por Paulo Freire quando aÊlrma:
E por isto que não é possível ao agrónomo-educador tentar a
mudança das atitudes dos camponeses, em relação a qualquer destes
aspectos(dos quais o conhecimento deles [ que não se pode ignorará
se enconü'a em nível preponderantemente sensível) sem conhecer sua
visão de mundo e sem e71#entá-ta etn sua totalidade. ÇFreke, \.985:
3sl
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2. "AD-MIRANDO»ai 0 COTIDIAN0 DAS MULlIERES
DA luLA JARDIM

' Quando é verdadeira, quando nasce da necessidade de
fizer, a voz humana não encontra quem a detenha. Se Ihe
legam a boca, ela fala pelas mãos, ou pelos olhos, ou
pelos por, ou por onde jor. Porque todos, todos, temos
ligo a dizer aos outros, alguma coisa,, alguma palavra
que merece ser celebrada ou perdoada pelos demais''

(Eduardo Galeano)

'Ad-mirar" a realidade significa objetivo-la, apreendê-la como campo de sua ação e reflexão.

Significa penetra-lascada: vez mais lucidamente para descobrir as enter-relações verdadeiras (ios fatos
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2.1. Algumas considerações sobre a categoria cotídiano

Entendo por cotidiano o lugar onde se desenvolve, se constrói e se
processa o dia-a-dia dos sujeitos. Este dia-a-dia do aqui e agora caracteriza-

se por vários aspectos que teriam, ao meu ver, como objetivo final, a
potencialização das características tidas fundamentalmente como humanas,

ou sqa,: a consciência, a liberdade, a totalidade. Também poderíamos incluir

nela o trabalho e a vida em sociedade. Segundo Agnes Heller (apud
Mesquita, 1995: 21).

A vida cotidiana é a vida de todo homem. Todos a vivem.
A vida cotidiana é a vida do homem inteiro(mas não em toda a sua
intensidade) com todos os aspectos de sua individualidade, de sua
personalidade. O lato de que todas as suas capacidades se coloquem
zm funcionamento, detemtina que nenhuma delas possa realizar-se
riem de longe, em toda sua intensidade.
A vida cotidiana é a vida do indivíduo. O indivíduo é sempre,
simultaneamente, ser particular e ser genérico. A particularidade
expressa não só seu ser isolado, mas também seu ser " individual''az

Lendo estas frases que são de Agnes Heller, citadas pela autora do
livro, podemos dizer que é no cotidiano que é possível o homem se enxergar
como sujeito, observar os outros, se auto-observar e, ao mesmo tempo, num
processo de reflexão em que a abstração ou a argumentação são utilizados, é

possível ele se ver dentro de uma totalidade com a sua singularidade, com a
sua consciencia.

Destas falas de A. Heller, gostaria de destacar alguns aspectos. O
primeiro, e o fundamental ao meu ver, se refere a questão da totalidade, do
genérico. Este aspecto da totalidade é que diferencia nossa proposta teórica-
metodológica, já que nos permite ver aspectos fundamentais da realidade.
Esta autora vai ao encontro de Paulo Freire que advoga, em Pedagogia do

22 Para mim foi um "achado" encontrar o livro "Territórios do cotidiano. Uma introdução a novos
olhares e experiências" organizado por C. R. Brândão e Zilá Mesquita. Neste livro é feita uma revisão
teórica (inclusive histórica) do conceito "cotidiano", o que me permitiu entender melhor a complexidade
desta categoria.
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Oprimido (1993: 15) o conhecimento da totalidade, como a única forma de
acontecerem mudanças efetivas no cotidiano

A consciência se constitui como consciência do mundo. Se cada
consciência tivesse o seu mundo, as consciências se desencontrariam
em mundos diferentes e separados- seriam nõmades incomunic(}veis.
As consciências não se enconüam no vazio de si mesmas, pois a
consciência é sempre, radicalmente, consciência do mundo.

Outro aspecto fundamental desta visão de totalidade23 é que ela
permite a desalienação do cotidiano fazendo com que através de um
entendimento intersubjetivo os indivíduos vão conhecendo o mundo, ao
mesmo tempo, individual e coletiva; do singularidade e da totalidade. A este

respeito A. Heller me ajuda com a seguinte afirmação

Condução da vida não significa abolição da hierarquia espontâYtea
da cotidianidade, mas tão somente que a muda coexistência da
particularidade e da genericidade é substituída peia relação
consciente do indivíduo com o humano-genérico (.... .)
A condução da vida só pode comerter-se em possibilidade social
universal qlmndo jor abolida e superada a alienação. Mas não é
impossíve! empenhar-se na condução da vida mesmo enquanto as
condições gerais económicas e sociais ainda jmorecem a alienação.
(Mesquita, 1995)

Assim a desalienação do cotidiano permite construir um conhecimento

em que o senso comum se torne a base de uma ciência e a ciência tenha
como fundamento o saber comum, o saber do cotidiano

Quando falo em senso comum vários autores me vêm à memória

Entre eles Gramsci, Lucien Goldman, Paulo Freire, C.R. Brandão, Souza
Martins, Boaventura de Souza Santos. É com estes autores que tentarei

estabelecer um diálogo para tentarmos entender melhor as pessoas da Vila
Jardim e, assim, responder a questão fundamental desta dissertação que é o

23 A concepção dialético-materialista de totalidade significa, primeiro, a unidade concreta de contradição
que interagem (...) segundo, a relatividade sistemática de toda totalidade tanto no sentido ascendente
quanto no descendente o que significa que toda totalidade é feita de totalidades a elas subordinadas, e
também que a totalidade em questão é, ao mesmo tempo, sobre-determinada por totalidades de
complexidade superior (...) e, terceiro, a relatividade histórica de toda totalidade, ou seja, que o caráter
de totalidade de toda totalidade é mutável, desintegrável e limitado a um período histórico concreto e
determinado (Lukacs, ] 948: 1 2) (Bottomore, 1988: 381)
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possível encontro, após ter superado as contradições, entre saber cientíHlco e
popular.

Há lutas populares que são organizadas, são sindicais, são
f)artidárias ou regionais. Há ouü'as, tatnbém. Há lutas cotidiatias,
.fitas diárias de busca pela água, lutas que têm SuaÍorma de ensinar e
aprender a sobrevivência. E aí se coloca o desct$o de como é que

ha ne;ta l;ta. Com;lÚ«ja;;r
neu ü'abatho intelectual engrmidado dessa tradição de
con#ecfmenfo? (Freire, 199 1: 271 '

E este desaâlo que me coloco

2.2. As Contribuições de Paulo Freire, Gramsci, Lucien Goldman e
Boaventura Santos para o Processo do ConhecinEtento

Começarei esta discussão trazendo a conceptualização do que seria o
senso comum.

Citarei Boaventura de Souza Santos (1995: 56) que dá uma deâlnição
bem clara desta categoria24

O senso comum Jaz coincidir causa e intenção; subjaz-lhe uma visão
:ie mundo assente na ação e no princípio da criatividade e da
'esponsabilidade individuais. O senso comum é prático e pragmático;
reproduz-se colado às trajetórias e às experiências de' vida de um
lado grupo social e nessa con'espondência se ciÜrma .D(ível e
securizante. O senso comum é transparente e evidente; desconta da
)pacidade dos objetivos tecnológicos e do esoterismo do
conhecimento em nome do princípio da igualdade do acesso ao
discurso, à competêYtcia linguística. O senso comum é superficial
porque desdenha das esb'uturas que estão para além da consciência.
'nas, por isso mesmo, é exímio em captar a profundidade horizontal
ías relações conscientes entre pessoas e entre pessoas e coisas. O
senso comum é indisciplinas e imetódico; não resulta de uma prática
:speci$camente orientada para o produzir, reproduz-se

24 Procurando num dicionário de filosofia achei o seguinte sobre senso comum: "expresión que registe
vários significados, el más antiguo de los cuales se remonta a Aristóteles, para quien designa los
"sensibles comunes" es devir los contenidos que pertenwen a toda sensación. .... Un uso técnico de la
expresión se representa en el s. XVlll por obra de T. Reid, fiindador de la escuela escocesa o escuela
del sentido común: la mente humanas por un .'instinto originário" intuye aquellas creencias (por templo
la existencia del mundo exterior o el principio de causa), que constituyen el fundamento de verdad de
todo conocimiento..... La expresión "sentido comun" se refiere también al "buen sentido" o a la sana
razón de Descartes....
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espontaneamente no suceder quotidiano da vida. O senso comum
aceita o que nciste tal como existe; privilegia a ação que não produza
rupturas signi$cativas no real. Por último, o senso comum é retórico
? metafórico; não ensina, persuade.

Analisando com atenção este conceito como o deâlne o autor citado,
podemos observar todas as contradições encontradas quando estamos
trabalhando com a população: o pragmatismo, a fragmentação, a
superficialidade, que muitas vezes dificultam o trabalho educativo. Mas são

estas características que fazem a riqueza deste pensamento. A lógica

construída pela realidade, pelo dia-a-dia, pelas histórias individuais e que
permite, dentro de uma ética histórica e política, fazer uma mediação do
meu conhecimento científico com o conhecimento da população da Vila
Jardim. Estes aspectos do senso comum também são encontrados na equipe
de saúde, o que faz com que haja um duplo processo na troca de
conhecimentos. Este processo é difícil, porque há vários "sensos comuns", já
que este conhecimento faz parte de trajetórias de vida, implica em
diferenças, implica em desvendar o(s) outro(s), no seus aspectos culturais,
aíetivos, sociais e pessoais. Este desvendamento nos permitirá ter uma ideia
concreta da totalidade de uma parte deste cotidiano.

Por isso, quando estou conversando com as mulheres sobre
anticoncepção não basta esclarecer os métodos, como eles funcionam e
quais são as suas contraindicações. Interessa também, me aprofundar nesse

pequeno espaço do cotidiano que se refere a ter ou não ter filhos. O que
significa ter õllhos para estas mulheres? Como são definidos os papéis

sexuais? De quem é a responsabilidade da anticoncepção? A seguir
tentaremos responder a estas perguntas.

Para as mulheres e os homens da Vila Jardim é fundamental ter filhos.

Para as mulheres é inquestionável. Faz parte das suas trajetórias de vida. As

mulheres não se vêm sem milhos, como demonstram as falas a seguir:
Adoro, adoro, adoro. O primeiro ganhei cesariana e o segundo
ganhei de parto normal. MeuÍilho mais novoPca na minha sogra e o
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naif velho .Rca em casa..... então não tem mais condições de /fizer
auü'a./i//zo, mas adoro. (S., do lar)

Eujá tenho 2$1hos, já tá ótimo, o meu marido quer uma gíria, tenho
:bois guri né, mas agora não dá. Tenho que trabalhar. (R., don\ésthcaÕ

Adoro nenê, por mim teria, mas não posso.
cereó/"a/. .Nâo posso /er mais.(N, doméstica)

Tive am aneurisma

Como podemos observar estas ruas o número de filhos é delimitado

por condições externas. A importância dos filhos não é questionada. Estas
observações são confirmadas por Victora (1991: 127 e 129).

a chegada do primeiro .Êtho, é vivido com grande alegria pelcts
mulheres.(....) Todas as mulheres que iniciam a vida com um
companheiro ü'atam de marcar esta união, seja eta consensual ou um
casamento o.ficiat, com o nascimento de umDlho.

mas acima de tudo a chegada do primeiro $1ho modifca
radicalmente o status da mulher. A mulher -mãe percebe-se como um
ser muito especial, como se os trabalhos e di$culdade passadas, não
apertas no parto como no próprio cuidado com o $tho, enaltecessem a
imagem da mulher.

a chegada do primeiro $tho(....) constitui-se também na confirmação
absoluta do status adulto.

Para o homem, mesmo que de forma geral não interfira na
anticoncepção, também é uma experiência fundamental, como se observa no
trecho a seguir

Para o homem, o nascimento de um olho comprova sua maturidade
sexual e social, em suma, sua masculinidade. O jovem deixa de ser
guri ao assumir um $1ho, mesmo que não venha cohabitar com a
mulher e o $tho. A cohabitação é uma das formas de assumir
publicamente um $1ho. Esta questão da "virilidade" ligada à
procriação é também citada por outros autores. tN\.chora, L99L \
091

Esta experiência vital nas mulheres, e tão marcada nas da Vila
Jardim, tem a ver com a questão dos papéis sexuais. Tem a ver com a
demarcação dos espaços feminino e masculino. Tem a ver com a educação
das crianças
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As mulheres, quando meninas cuidam dos irmãos mais novos, cuidam

das lides da casa, cozinham, varrem o pátio. Já os meninos ficam na rua,
brincando, cuidando e depois trabalhando ajudando a sustentar a família.
As falas a seguir nos contam um pouco desta realidade

Ah, eu Íoi assim, eu sempre quis ter quatro $thos, que nem a minha
mãe. Mas eu tive que ajudar a criar os meus irmãos para minha mãe
trabalhar, então eu jú passe por aquilo sabe, jó tive que trocar .Falda,
dar banho, dar comida, tive que desde pequeninha, desde os 7 anos
criar os meus irmãos, porque durante o dia quem .Rcava com eles era
ezi..... (A., doméstica)

Também eu criei a minha irmã menor, minha irmã menor quem criou
fui eu, a mãe se separou do pai e tal, ela tinha que trabalhar e aí
eram dez anos de diferença, então quando nasceu quem cuidava era
eu.... (S., do lar)

Estes aspectos õlrmemente arraigados desde a infância fazem com que

a mulher não questione o fato de ter ou não ter Bilhas. Faz parte da sua
"bagagem cultural" a maternidade, ao contrário das mulheres da minha
classe social, onde esta bagagem está sendo questionada criticamente
Assim, em decorrência de a menina ter que assumir o cuidado dos seus
irmãos menores já na infância, faz com que os cuidados do seu futuro filho
também estejam ao seu encargo, como fala A., a seguir

Pra ele é assim o, eu acho que em geral, é onde cabe um cabe dois,
onde cabe dois cabe três, por ele é, eles não tem aquela
responsabilidade, aquela preocupação, não é que nem a gente, a
gente a nossa vida todo dia em volta do $1ho né, eu pelo menos sou
assim, eu sempre tõ preocupada com as Burlas, se elas estão bem, se
elas não estão, e eles é assim eles jó são mais desligados, não que
eles não dê atenção, amor, repreende quando precisa, mas não é que
nem a gente, mãe jó é de passar a mão por cima.

Pelas falas anteriores bica claro que as mulheres tem um papel restrito

à casa e os homens saem para a rua, para sustentar a mulher e os õllhos,

como coloca Victora (199 1: 90l:
Para a mulher, o homem deve ser provedor principal da casa. Para o
homem, o casal tem que se entender para viver junto. Este
entendimento inclui poder contar com uma certa organização
doméstica, ou seja, que ao chegar em casa do trabalho ete encontre a
casa an'ramada, sua roupa limpa e a comida pronta.
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É também papel da mulher decidir o método anticoncepcional a ser
utilizado, inclusive entre os adolescentes. É ela que decide se quer ter filhos

e também é ela a "culpada" se engravida de forma inesperada. É ela também

que decide de forma solitária e com muita culpa se vai fazer um aborto ou
não. É também ela que "cria os filhos" e é responsabilidade dela pelos filhos
"mal encaminhados"

Eu não entendo ela. Eu faço a minha parte. Trabalho até tarde para
sustentar os nossos $1hos. AÍ o mais velho se meteu nas drogas. AÍ o
culpado sou eu porque não tava em casa. Mas é eta que Pca em casa
sempre, cuidando das crianças. Foi e]a que errou. Não fui eu. Ç].,
mando há 20 anos de R.) 25

O homem da Vila Jardim trabalha e provo o sustento da sua mulher e

dos seus filhos, principalmente se estes são pequenos ou em grande número.
No Hlm de semana joga futebol, cartas ou bebe uma "cachacinha" no boteco
da sua rua. Algumas vezes, após algumas insistências, leva a mulher visitar

os parentes. Se isto não acontece, ela õlca cuidando dos filhos em casa.

Estes aspectos também são explicados por Victora (1991: 91):
No universo em estudo, os meninos familiarizando-se desde pequenos
com o domínio público, «ora do âmbito doméstico, sendo este último
preferencialmente dominado pelas mulheres) são socializados para
buscarem na rua, o sustento para a casa. Este menino que, a Pm de
tornar-se um homem, deverá tomar-se pai e provedor. Em outra
palavras, ele precisa ter um .filho e assumir para ver consagrada sua
posição de adulto.

Como podemos ver este cotidiano que parecia simples está se tornando

cada vez mais complexo, mas ao mesmo tempo, mais claro e próximo. Este
cotidiano em que predomina o senso comum, que se caracteriza também por
ser evidente e transparente, me exige que dialogue com outros autores para
tentar clarear esta complexa trama.

25 O filho de 1 7 anos de J. e R., foi morto com um tiro no peito, em Set./97, por " briga no comércio". A
responsabilidade "do mal caminho" e morte do filho foi atribuída à mãe.
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Para isto continuarei discutindo o processo de conhecimento e os
níveis de consciência do mesmo.

Gramsci coloca o conhecimento como sendo a visão de mundo, uma
concepção de mundo, e portanto o conhecimento não é abstrato ou ideal,
mas parte da praxis, do cotidiano e age na transformação deste cotidiano e

da história. Por estes motivos o conhecimento não é neutro, e precisa t:anto
do conhecimento âilosóHico (crítico) e do conhecimento popular (a princípio a-

crítico) para se chegar a um bom senso, que será novamente superado. O
autor acredita que em todas as classes sociais haveria graus de consciência
ou de conhecimento que seriam superados no decorrer da história. Estes
níveis qualitativos de consciência seriam três: o senso crítico ou âilosóõico é o
mais elevado e caracteriza-se por ser abstrato e seria um conhecimento mais
argumentativo resultante da problematização permitindo ver a totalidade dos

problemas com as suas contradições. Este conhecimento seria medrado

pelos intelectuais. (Ortiz, 1980: 51) O nível mais "bafio" seria o folclore, que
além de uma visão fragmentada da realidade tem de todas as

concepções de um mundo e de üda qzze se sucederam na hstóHa"(Ortiz,
1980: 48). É um saber a ser superado2ó. Entre o folclore e o senso crítico

temos o senso comum que também tem uma visão de um mundo incoerente,
fragmentada e se manifesta como conhecimento sensível, empírico e
caracteristicamente é reconhecido como "bom senso". Este conceito de senso

comum é semelhante àquele definido por Santos já citado nesta dissertação.
Em que reside exatamente o valor do que se costuma chamar ''senso
comum" ou de bom senso? Não apenas o fato de que, ainda que
Implicitamente, o senso comum empregue o princípio de causalidade,
mas no fato muito mais limitado de que, em uma série de juízos o
senso comum identifique a causa exala, simples e imediata, não se
deixando dewiar por fantasmagorias e obscuridades metafísicas,
pseudo pr(!Óu/idas, pxeudo-c/eni'Picas.(Gramsci, Quademi del Cárcere,
Torino, Ed. Einaudi, Tomo 1, Cademo 1, item 65, Riviste Tipo apud
Ortiz, 1980: 49)

2ó No sentido dialétiço de superação, ou seja, aproveitando todo o conhecimento anterior.
problematizando-o, descodiüicando-o para poder fazer uma síntese e olhar a mesma realidade com
outros olhos e com outra praxis.
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Quando trabalhamos com as classes populares vivenciamos que o
dominante, na discussão das questões da saúde, é o senso comum. Há uma

visão fragmentada, não existe a visão totalizante de processo saúde-doença e

constata-se uma forte tendência para a responsabilização individual pela
saúde ou pela doença. Estes aspectos, observados na população, são
também muito frequentemente encontrados na equipe de saúde, que tem
muitos elementos do senso comum. Esta análise de Gramsci, que pode
parecer teórica, na verdade nos auxilia na prática diária, na medida em que

nos serve de referencial para analisar o nível de consciência em que se
encontra cada grupo, para assim, em conjunto, o grupo e o educador irem
"escalando" os degraus da mesma. Cabe destacar que esta caminhada não é

vertical nem ascendente, já que uma vez atingido o senso crítico não quer
dizer que não haja mais senso comum (Ortiz, 1980: 53), pelo contrário, o
senso comum continua, mas num outro patamar: aquilo que era senso
comum "é superado através do .pensamento ./iZosó/ico" (Ortiz, 1980: 55) mas

outro senso comum "se instala", que deve ser novamente criticado e assim
sucessivamente.

Este mesmo aspecto, de graus qualitativos da consciência, é salientado
por Paulo Freire, num processo de "ação e reflexão", onde o conhecimento da

realidade perpassa níveis de consciência que, num grau inicial, o autor
chama de consciência "ingénua", chegando à abstração do problema

jconsciência crítica) para então voltar à realidade e modiõicá-la através da
praxis. Esta caminhada nos graus de consciência, passando do concreto

sensível (senso comum), indo para a abstração e voltando para a realidade, é

feita em conjunto pelo educando e educador.

Na verdade, quando percebo que estou discutindo ou conversando a
nível do senso comum, estou sentindo o cotidiano. Estou começando a me

"molhar" numa estrutura de conhecimento que existe, que é concreta, que
responde a perguntas ou situações de um grupo de sujeitos. Assim quando,
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numa discussão sobre anticoncepção as falas das mulheres são construídas

basicamente pelas suas vivências tendo que, primeiramante, agir
eticamente. Ou seja, por mais distante que seja do mau conhecimento

científico, e as vezes, até absurdo para o conhecimento que eu tenho, tenho
que me lembrar que este senso comum expressa uma trajetória de vida. As
falas, a linguagem são o espelho de toda uma vida que está sendo
construída, inclusive no instante da fala. Por isso concordo quando Paulo
Freira declara, no livro Extensão ou Comunicação? (1985: 31):

O pensamento mágico não é ilógico nem é pré-lógico. Tem a sua
estrutura lógica interna e reage, até onde pode, ao ser substituído
mecanicistamente por outro. Este modo de pensar, como qualquer
outro, está indiscutivelmente ligado a uma linguagem e a uma
estrutura como a uma forma de atear.
Sobrepor a ele outrajorma de pensar, que implica noutra linguagem,
nouüa está'usura e noutra maneira de atear Ihe desperta uma reação
natural. Uma reação de defesa ante o " intvasor'' que ameaça romper
seu equilíbrio interno.

Em outra obra, Paulo Freire íàla da "Consciência semi- intransitiva",
que seria um conceito que se assemelha ao de consciência ingênua, como
vemos a seguir

DestaÍorma, a explicação para os problemas se acha sempre fora da
realidade, ora nos desígnios divinos, ora no destino, ou também na
:' inferioridade natural" dos homens e mulheres cQa consciência se
enconü'a a este nave!. À gemi-inb'ansitividade está necessariamente
associctda ao fatalismo, ainda que este não seja uma exclusividade da
gemi-intransitividade. De qualquer maneira, se a explicação das
situações problemáticas se encontra em algum poder superior ou na

ittcapacidade natural'' dos seres humanos, é obvio, então, que a
ação destes, como resposta àquelas situações problemáticas, não se
oriente no sentido da transformação da realidade que as origina, mas
ao contrário, ao poder superior responsável pela existência das
situações bem como por sua '' inferioridade natural. ÇFretxe, \-9871

Como percebo após esta leitura há momentos em que o pensamento

ingênuo é diãicil de ser questionado devido ao distanciamento existente entre
estas falas e a minha realidade. Mas, por outro lado, acredito que se tenho
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clareza com qual consciência estou dialogando, a problematização, mesmo
que demorada e trabalhosa, é possível.

(.. .) que homens e mulheres, cqa consciência se encontra a este nível,
sejam incapazes de superar sua compreensão mágica dos fatos.(....)
Pelo contrário, a experiência tem mostrado que mais rapidamente do
que se pensa, esta releitura se Jaz possível, Q

!ma de anão
ÇQ@elz/e com e/a, &a/a muí/a a qz/e..ÉB@. (Freire, 1987:73, grifo

Diante destes aspectos da consciência, Lucien Goldman (1972: 7) faz
as suas observações sobre consciência real e consciência possível. Estes
conceitos foram elaborados inicialmente por Marx. A meu ver,
complement:am os pensamentos de Gramsci e Paulo Freire, sendo a base do
pensamento dos autores citados anteriormente.

Goldmann observa que o importante são dois aspectos: o primeiro é
que é necessário "saber não o que .pera.sa um grzzpo, mas quais são as
mudanças susc:epfíueís de se .prodzlzírem na sua corzscíêncía, sem que /za/a
modl©cação na sua estmtuna essencíar (Goldmann, 1972: 9) dentro deste

aspecto qual é a consciência real e qual a consciência possível. Ou seja quais
as informações que passam, as que não passam ou passam muito
deformadas na consciência do grupo. Esta troca de informações não se
restringe somente, à "passagem" de informações, mas sim é um ato de ação
e reflexão. Goldman (1972: 10) relaciona três aspectos fundamentais para

uma "passagem adequada" das informações:

- ljmuitas vezes a informação não passa por falta de
conhecimento prévio. Ou seja, ao ser colocado o problema os sujeitos não
tem os elementos "pré'üos" para resolvê-los. Esta problemática também é
analisada por Freire na chamada educação "Bancária", onde o camponês ou
o operário são considerados "ignorantes" por não saberem discutir um
problema que foge da sua realidade. O que na verdade ocorre é o uso de uma
metodologia inadequada para definir os problemas. A questão do
"conhecimento prévio" começa a se resolver quando iniciamos uma
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discussão a partir da nossa vivência, de nosso dia-a-dia, de nosso subjetivo
em relação ao problema em discussão. Como esclarece Gramsci, partindo do
senso comum.

- 2) Outro aspecto que Goldman destaca são os fatores
psicológicos (Goldmann, 1972: 10) no processo educativo. Não é o caso de
"psicologizar" o conhecimento, considera-lo independente de toda estrutura
social, cultural e económica, mas perceber que existe uma barreira
psicológica individual a ser transposta. Este aspecto que o autor levanta

muitas vezes é desconsiderado na nossa prática diária quando, não damos
importância aos aspectos simbólicos da questão saúde. (Minayo, 1993: 12).
Estas características simbólicas estão ligadas diretamente a questões
culturais muitas vezes enraizadas no folclore. Esta consciência folclórica na

maioria das vezes õlca muito distante do intelectual e por este motivo nem é
questionada ou criticada.

- 31 A questão da resistência do grupo em relação a aprender
determinados conhecimentos é outro aspecto que o autor levanta. Esta
resistência estaria determinada por "múltiplos acontecimentos", (Goldmann ,

1972: 12) que agiram sobre ela. Estes "acontecimentos" são esclarecidos pelo
autor como sendo as bagagens, as certezas e incertezas que os grupos e os
indivíduos carregam dentro de si. Habermas chama esta bagagem de "celeiro

cultural" que seriam as nossa raízes "cristalizadas", difíceis de serem
removidas, mas essenciais de serem tocadas e problematizadas para se
avançar no diálogo e na construção de um novo conhecimento. Estes três
aspectos compõem a consciência real deste ou daquele grupo. A meu ver
seria semelhante ao que Gramsci chama de senso comum.

Os aspectos de conhecimento prévio, psicológicos e acontecimentos

prévios ao problema em discussão, são os que realmente influenciam na
passagem de informação e na mudança de níveis de consciência, mas todos
eles podem ser superados usando-se o método adequado, novamente cit:ando
Paulo Freire, de ação e reflexão.
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Paulo Freire também discute a questão do "viável histórico", categoria
que, ao meu ver, auxilia na compreensão do que seria a consciência real de
Goldman. O viável histórico seria a necessidade de o trabalhador social ter
uma visão muito clara dos sistemas de força que enfrenta, da realidade em
que atua, enõlm, de todos os aspectos políticos, sociais, culturais e
económicos que terão que ser enfrentados para "saber o que .pode ser/eito,
em um momento dado, pois que se Jez o que se pode e não o que se gostaria de
se/fizer". (Freira, 1987: 132)

Goldman nos fala em "limites da consciência possível" (1972: 12)2' ou

sqa, quando o conhecimento adquirido ultrapassa a consciência do grupo e,
para que o processo de conscientização vá adiante, o grupo tem que refazer a

sua estrutura como grupo ou então, o que é mais importante, o grupo tem
que direcionar sua praxes na mudança estrutural da sociedade. Conclui-se

daí que a consciência crítica só "avançará" para um outro patamar quando
outras relações estruturais forem estabelecidas, ou quando uma nova
ideologia hegemónica e um novo bloco histórico forem criados.

I'al comunhão(com as massas populares) é uma característica
fundamental da ação cultural para a libertação. E nesta comunhão
lue se dá na prática revolucionária, que a conscientização alcança o
seu mais alto nível. E é neta que os oprimidos superam o que
3otdman chama de '' consciência real'' pelo '' máximo de consciência

27 Luçien Goldman, foi fiindamental para eu poder entender uma experiência com um grupo de mulheres
do Bwo da Paz. Este grupo se reuniu semanalmente por vários anos, com algumas interrupções, desde
1986 a 1991. Este grupo teve várias fases nas quais os conceitos de consciência real, consciência
possível e máxima consciência possível nos ajudaram a entender o processo. Nos primeiro meses, as
mulheres só discutiam questões bem pontuais de saúde como feridas, escabiose, piolhos, etc. A gente
sempre tentava problematizar e discutir questões mais amplas como por exemplo a falta de rede de água
e esgoto. Mas sempre o grupo desviava o assunto. Era a consciência real. Afinal de 8 messes elas
decidiram que não era mais possível só ficar discutindo. Tinham que ir à luta: Tinham que conseguir
água e esgoto. Após mais l ano e meio elas conseguiram. Era a consciência possível. Mas tinha um
problema fundamental que elas não conseguiam discutir. No momento em que tocávamos no assunto, se
dnmobilizava, não havia mais reunião. O assunto era a posse do terreno em que elas moravam, já que o
mesmo era invadido. Durante anos tentamos, "inutilmente", discutir este assunto. Elas eram
"invasoras". Reconhwer isto, seria romper com uma visão de mundo fimiemente arraigada, e utilizar
meios de luta de que naquele momento elas não dispunham. SÓ em 1 994, elas adquiriram o "máximo de
consciência possível" para este problema: legalizaram os seus terrenos. Agora são proprietárias.
Romperam, em parte, com uma estrutura impiedosa e cruel que as mantinha marginalizadas dentro da
própria Vila Jardim.
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possível". Implicando na inserção crítica na realidade que se
desmlsf Oca (...J (Freire, 1987: 81.)

Mas como âlcam os passos "adiante" dados pelos movimentos
populares a nível de consciência? Como õlca o "antes" da tomada de

consciência da estrutura não mudada ainda? Acho que Goldman responde
com o seu conceito de "máxima consciência possível," onde a resposta é a
caminhada que visa, finalmente, a ruptura com as estruturas vigentes.

Paulo Freire enriquece esta dúvida com o seguinte parágrafo:
a signi$cação do ''antes", aqui, não é do sentido comum. ''Antes''
aqui não significa um momento anterior que estivesse separado do
)urro por uma .Ronteira rígida. " O antes'', pelo contrário, jaz parte
do processo de transfomiação estrutural.
Desta forma a percepção da realidade, distorcida pela ideologia
dominante, pode ser mudada, na medida em que, no ''hoje'' em que se
está veri$cando o antagonismo entre mudança e permanência, este
an/agonfsmo começa a selazer zlm des({/io. (Freire, 1987: 40.)

Estas "pequenas" revoluções do cotidiano (como por exemplo entender
criticamente o uso de um método anticonceptivo, ou conhecer o seu corpo,
ou conseguir água encarada, ou participar da associação de moradores), que
fazem parte de uma totalidade mais complexa e às vezes historicamente

inantingível, são um somatório de "antes" que fazem com que o dia-a-día
destas mulheres seja menos alienante e mais digno.

Diante destas colocações cabe-me perguntar se é possível discutir
estes assuntos mais anaigados culturalmente com estas mulheres.

Problematizar a questão "inquestionável" da maternidade, do cuidado dos

filhos. Do õlcar em casa. Do marido provedor. Reproduzo um diálogo a
seguir:

- O que vocês acham que é diferente entre menino e menina?

- Ojato da menina brincar sempre de boneca, aquela coisa maternal,
com o .olhinho dela.
- O menino é criado livre, mais solto, brincadeira mais na rua, com
funda, com passarinho.....A menina mais ligada nas coisas da casa,
cuidados da casa, arrumação.

- A mulher tem que sewir o marido
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- E os$1hos pra cuidar

AÍ que começa. Porque tem muita mulher que depende só do homem.

- E o que vocês acham disso?

Eu acho que a mulher deve ser dependente dela mesma, não só do
homem. Eu não dependo do meu marido. Eu dependo de mim mesma.
Por isso que eu acho que se a mãe tem um$1ho, uma/ilha mulher, eu
acho que não precisa depender só da mãe. Eta tem que fazer as
coisas. O homem tambémjaz, o guri também podefazer....
- Dentro de casa? Dentro de casa

- E quem pode mudar isso ?

- A pessoa que está educando, né, que pode mudar.

- Vai depender do que a gente faça desde pequenas, para que eles
também possam ser adultos diferentes.

- Vocêsjáfazem isso?

- As vezes,. E di$cil , porque tem que mudar o marido também.

- Por que o marido?

- Por que ele foi criado para ser gemido. Ter sempre a comidinha
pronta. A casa arrumada....

- Mas a gente tenta. É o únicojeito.

- .E dWc//, é dWc//, mas /em que /en/ar.(Grupo de mulheres da
rua A. Barbosal

Diante destas constatações, verificamos toda a diõlculdade de mudar

uma situação arraigada culturalmente e os esforços que são feitos para
supera-los. Mas lentamente, com muitos tropeços, alguns aspectos do
cotidiano da mulher são questionados e, mais lentamente ainda, são talvez

mudados. Já os aspectos económicos, por exemplo, são vislumbrados de
imediato, mas a sua solução parece mais remota ainda:

- Por que não tem remédio nos postos?

- Não é só remédio. Falta comprimido. Nunca tem camisinha.

-Por que será isso?

- Falta de interesse, né?

- Mas aí como dizem né, no Brasil a educação e a saúde não vetn em
primeiro plano.

- Ah, não são as últimas coisas

- o FHprometeu e deu no que deu
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- E na realidade, tudo era para ser distribuído, pro pessoal que ganha
uma miséria, não tem remédio pro coração, não tem remédio sei lã
prá pressão, não tem remédio pra um monte de coisa. até um banal
AAS eu acho que não se encontra mais,.

- Quanto mais gente pobre melhor. Mais subdese7tvolvida melhor.

- Por que melhor?

- Porque aí o povo não tem condições de atingir um nível mais alto,
então o que é bom pro um pais assim como o nosso que tem uma
população grande pobre e sem cultura. E o povo nunca vai se rebelar.
- Eles podem manipular. Quanto mais pobre, que nunca vai chegar no
primeiro grau, muito melhor. Fica maisl@cil de manejar.

- Concordo plenamente,

Concordo

- E o que se poderiafazer?

- Tá faltando união do povo.

- Acho que falta consciência na hora de votar

. Eu acho que tinha que começar tudo de novo sabe, por e)templo, o
que jó tá aí eu acho que é di$cil mudar, tinha que começar é sei lá
um programa de conscientização. Tinha que ter mais reunião como
esta. Uma coisa mais profunda, né, para que os filhos consigam
engrenar, isso não é coisa pra nós agora, isso tem que começar de
baixo pra quando nos sei lá tiver com sessenta tu vê o resultado né.
- Se tu durar até os sessenta.

- Tu acha que é tão lento assim? Tem que .Dcar esperando?

- Não, eu acho que agora tu começa a trabalhar. Nesta reunião jó
limo üabalhando. Prá ver o resultado daqui cl mais ou menos uns
vinte trinta anos, que vai ser quando esse pessoalzinho aí, $ca mais

.fácil de se moldar do que tu pegar, por exemplo, um guri ali embaixo

que cheira cota, ele cheira cota pra vender o pó, é di$cil, não é
impossível, mas é di$cil, Pca mais jácit tu talhar um pequeno do que
pegar um maior. O resultado desse pequeno tu só vai ver daqui vinte,
h'anta anos. Eu acredito que seja por ai.

- Acho que é por aí. Tinha que ter mais reunião. Como a gente está
fazendo

- Á gente está se reunindo

- Para aí, a gente não estava conversando sobre o anticoncepcional?
Sobre o comprimido?

(R idos)
Eu acho que estamos fugindo disso

Sim e não. Tá tudo ligado.

A gente chega num assunto di$cit de resolver.
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- Tá, me diz uma coisa, vamos voltar pro anticoncepcional, ele é um
remado né,.... (Grupo de Mulheres da rua A. Barbosal

Este diálogo, me mostra várias contradições que deverão ser
superadas para mudar de forma concreta o cotidiano. Mas, me deterem no
que estas falas significam para estas mulheres. Significam, ao meu ver, o
início de uma longa caminhada de se reconhecer como sujeito excluído de
uma sociedade. Que luta para sobreviver e resgatar um pouco da sua

dignidade. Se reconhecer como oprimido e excluído é o primeiro passo para

uma possível mudança.
quanto mais as massas populares desvelam a realidade objetiva e
iiesafiadora sobre a qual elas devem incidir sua ação transformadora,
fan/o mais se "inserem " ne/a cri//Game/zre(Freire, 1993: 40)

A minha postura neste momento é de solidariedade e de profunda
reflexão, respeit:ando este momento de "co/tsdêncía .possíuer e tendo a
clareza que a mudança passa por processos subjetivos e pequenas
mudanças no cotidiano que é por exemplo participar destas reuniões. Não
estou querendo dizer com isto que é o suntciente, mas que a ação objetiva
depende, e muito, de um reconhecimento crítico subjetivo. Para isto não
posso me "adiantar" correndo o risco de ferir o grupo mas tenho que
continuar observando "delicadamente" e criticamente os interesses e as

possibilidades deste grupo de mulheres. Caminho difícil para o educador já

que corre o risco de entrar num reconhecimento puramente subjetivo da
realidade, ou, ao contrário, apressar as mudanças objetivas para os quais o
grupo não está pronto. SÓ a prática e o rigor metodológico desta prática, que
estabelece uma relação dialética entre subjetividade e objetividade, que nos

darão a resposta.
Este é o caso de um ''reconhecimento'' de caráter puramente
subjetivista, que é antes o resultado da arbiü'ariedade do subjetivista,
o qual, fugindo da realidade objetivo, cria umafalsa realidade " em si
mesmo".'E não é possível trens.jbrmar a realidade concreta na
realidade imaginária.

E o que ocorre, igualmente, quando a modi$cação da realidade
objetivo .fere os interesses inda-'piduais o de classe de que faz o
reconhecimento.
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No primeiro caso, não há inserção crítica na realidade, porque esta é
$ctícia; no segundo, porque a inserção contradizia os interesses de

c/asse do recon#ecedor. (Freire, 1993: 39)

Este "õlo de navalha" é um dos aspectos que mais "atormenta" os
educadores populares, entre os quais eu me incluo. No decorrer de todos
estes anos muitas vezes níquel no "subjetivismo" do reconhecimento da
realidade ou, então "apressando" as modificações da realidade. Quando isto

aconteceu, me frustrei. Já que os dois caminhos terminam numa abstração
vazia e longe da realidade. Outro aspecto relacionado seria, já citado

anteriormente, a questão do viável histórico. Poderíamos talvez envolver
todos estes aspectos da prática educativa no conceito de "situação -limite" de

Paulo Freire (1993: 91l:

Esta é a razão pela qual não são as ''situações -limites", em si
mesmas, geradoras de um clima de desesperança, mas a percepção
que os homens tenham delas num dado momento histórico, comoj'eio
a eles, como algo que eles não podem uln'apossar. No momento em
que a percepção crítica se instaura, na ação mesma, se desenvolve um
clima de esperança e conÜança que leva os homens a se empenharem
na superação das ''situações- limites.(...) Superadas estas, com a
h'ansformação da realidade, novas surgirão, provocando outros " fitos
-/ími/es " dos /homens. (Freire, 1993: 9 1)

Aprendi, humildemente, através destes anos, que o caminho da
educação em sal.Ide é uma construção conjunta. E esta construção precisa

de um grande investimento naquilo que Paulo Freire chama de "engajamento
dialógico"

Paulo Freire considera que o principal fator na construção do
conhecimento, é o diálogo, situado historicamente, entre o eu-tu, o eu e os

outros. Mas o diálogo tem vários aspectos que precisam ser considerados,
entre os quais destaco a questão da palavra, da dificuldade e desa6lo do dito
diálogo intercultural, dos mundos vividos diferentes entre os participantes
deste diálogo, a linguagem, a questão da intersubjetividade, os diferentes

saberes que participam deste diálogo, etc. Todos estes aspectos não podem
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ser analisados de forma estática e uniforme, já que o diálogo pressupõe
contradição, historicidade, subjetividade e sociabilidade. Assim, realmente o

diálogo para que ele realmente aconteça não é um processo simples, mas
extremamente complexo e dependente de inúmeros íatores listados acima e

que tentarei esclarecer com o objetivo de entender melhor a minha prática
cotidiana de educação em saúde.

Quando fdo em palavra, imediatamente me vem a questão das
palavras geradoras, decodinicação de palavras, ennmi, a essência do método
de alfabetização de Paulo Freire. Estas palavras geradoras, que remetem a
situações fundamentais de vida de um grupo, fazem com que os
participantes reflitam, tomem distanciamento crítico(descodiõiquem) e
voltem para a sua realidade com uma visão diferente daquela inicial. Este
método educativo não é somente utilizado na alfabetização, mas também em

grupos já alfabetizados onde é necessário que os participantes tenham uma
visão de totalidade da situação problema. Poderíamos dizer que as palavras

geradoras e os temas geradores facilitam enormemente o processo educativo

popular já que permitem, por um lado, que o educador tenha uma
compreensão clara do que os participantes daquele grupo entendem e
conseguem "objetivar" daquele problema em discussão e, por outro lado,
favorece uma participação ativa das pessoas porque se está tratando de uma

situação conhecida e real. Quando utilizamos vídeos, fotos, quadros ou
slides que representam as situações vivenciadas ou experimentadas pelo
grupo observa-se uma participação atava dos participantes, seja a nível de
valorização das experiências como também nas propostas de soluções para

os problemas. Enfim, quando valorizamos a palavra nos grupos de educação
em saúde estamos valorizando o diálogo e tentando construir uma nova

proposta pedagógica.

Acredito que na elaboração de cartilhas de educação em saúde com
participação da comunidade, além de estar valorizando o saber da
população, a palavra da comunidade será levada à própria comunidade, ou
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sqa, se estabelecerá além do diálogo intercultural entre profissionais de
saúde e a população, simultaneamente, esta mesma população falará com
seus iguais, com sua palavra.

Achamos conveniente destacar o que Ernani Mana Fiori diz sobre a

palavra na sua introdução do livro "Pedagogia do Oprimido" de Paulo Freire.
(1993: t31

=om a palavra, o homem se faz homem. Ao dizer a sua palavra, pois,
o homem assume conscientemente sua essencial condição humana. E
a método que the propicia essa aprendizagem comensura-se ao
homem todo, e seus princípios fundam toda pedagogia, desde a
alfabetização até os mais altos nheis do labor universitário.

2.3. Habermas e Paulo Freire: Dialogo Possível

Outro fator que contribui para desenvolvermos um diálogo com a
população é compreender o "mundo üüdo" (Habermas, 1987) dos

participantes do processo educativo. Entendo por mundo vivido o local do
cotidiano, o lugar onde é possível construir uma razão libertadora. Esta
categoria, originária de Husserl, foi ampliada por Habermas no sentido de
considerar três aspectos do mundo vivido: os aspectos culturais, sociais e
individuais ou respectivamente os aspectos simbólicos, os aspectos objetivos
ou sociais e os aspectos subjetivos dos sujeitos. Estas facetas se inter-
relacionam de tal forma que uma influencia a outra, a âim de criar um
movimento de renovação e reprodução do mundo vivido. Esta tríade não é
somente característica do mundo vivido como coletividade, mas também é

encontrado no sujeito/ator. O mundo vivido seria o lugar das relações

espontâneas, das certezas que nunca foram colocadas em dúvida. E neste
cotidiano que acontece a história.

O mundo vivido, segundo Habermas, seria também o nosso "celeiro
cultural" (Habermas, 1987). A nossa bagagem que sempre carregamos junto
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como um horizonte móvel que se faz presente em todas as situações, soam
estas de conflito ou consenso, e que podem se expressar de forma concreta
numa situação dialógica ou podem estar implícitas na reflexão e ação.

O mundo vivido é o pano de fundo comum a todos os atores
envolvidos em uma mesma situação. Partindo do conceito husserliano
de horizonte, Habermas distingue enü'e o horizonte individual e o
cotetivo. O primeiro é o conjunto de convicções de base, de saber
pessoal e social de experiência vivida, de intuição, mas especialmente
de cultura e de linguagem, que permitem ao atou movimentar-se de
forma inquestionada em uma situação concreta. O horizonte social se
compõe do que é partilhado por todos os atores dessa situação,
compondo-se da experiência comum, das mesmas ü'adições, da língua
e da cultura compartilhada por todos e a todos acessível. O mundo
vivido reflete, pois o óbvio, o inquestionado, "o que sempre $oi",
podendo, no entanto, modi$car-se na medida m que se modificam as
estruturas da sociedade global(especialmente a económica e a
política, ou seja, as responsáveis pela reprodução material da
sociedade.(Freitag, 1985: 116)

Como podemos observar esta categoria tem pontos de encontro com a

definição de senso comum de Gramsci, com a consciência real de Goldman e
consciência ingénua de Paulo Freire. Mas sobretudo, o conceito de mundo
vivido de Habermas tem a ver com o conceito de cotidiano e "círculos de
cultura" de Freira. Cotidiano abordado por todos estes autores citados, que

ao meu ver, se complementam.

Esta breve explanação de uma categoria tipicamente Habermasiana

achei importante coloca-la nesta avaliação do que Freire entende por diálogo,

porque além de achar que estes aspectos culturais sociais e subjetivos estão
implícitos na obra de Freira, Habermas contribui, no dia a dia do educador

popular, ao esmiuçar alguns os aspectos que iluminam a nossa prática
educativa.

Cabe destacar que Fiori na sua introdução do livro Pedagogia do

Oprimido cita a categoria "mundo vivido", e, apesar de não deãini-la

conceitualmente, acho que este autor está se aprofundando na categoria
Husserleriana, assim como Habermas.
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l)ísfanciando-se de seu mlaade..vi)!ide, .probZematÍzando-o,
descodi@cando-o cHtícamente, no mesmo moümento da
corzscíêncía o /tomem se re-descobre como sz4/eito
ínstaurador desse mundo de sua exoeztêrlda.(grifo meu) .
(Fiori apud Freire, 1993: 15)

Acredito que esta categoria é um ponto de encontro entre Habermas e
Freire no sentido da importância que tem os aspectos sociais, culturais e

pessoais num processo educativo, num conflito ou para se chegar a um
consenso. Considero que esta categoria nos pennite um melhor

entendimento da realidade. Quando Freire fala em diálogo intercultural,

Habermas fala em diálogo de mundos vividos, ou sqa, sempre quando o
educador chega a um grupo, a uma comunidade, a uma escola deve ter
presente que as pessoas assim como o educador, trazem consigo uma
bagagem t:ríplice tão sedimentada que muitas vezes dificulta ou até
impossibilitam o diálogo. Mas é a partir desta bagagem ou "celeiro" que sairá
também o entendimento. É através da problematização deste "celeiro"

imutável que podem acontecer as mudanças de praxis e do cotidiano. Sem
levar em consideração estes aspectos em que está inserido o sujeito, não
conseguiremos manter um diálogo já que, como foi dito anteriormente, o
sujeito e o mundo vivido são formados dialeticamente por três aspectos
sempre em movimento: o social, o cultural e o individual.

O mundo vivido apresenta, pois duas facetas: a continuidade e a
mudança. Continuidade, porque é nele que se dão a reprodução
cultural, a integração social e a socialização. Mudança porque é o
lugar em se questionam e reformulam as '' aspirações de validade dos
atores em relação a três mundos formais(o objetivo, o social e o
subjeti'po ou interno.) E portanto, aquele em que podem ser
contestadas as afirmações sobre a verdade dos fatos, a validade das
rlormas e a veracidade das manifestações subjetivas.
O conceito chave, complementar ao do mundo vivido é pois, o da
ação comunicativa. A situação interativa é o ponto .de con$uência
entre o mundo vivido e a ação comunicativa, constituindo o lugar em
qz/e a /e/zsão de ambos se co/zc/'effza. (Freitag, 1985: 1 17)

Acredito que durante anos os aspectos sociais da educação popular
foram hipertronlados, esquecendo-se os aspectos simbólicos e individuais.

Hoje em dia está havendo uma retomada destes aspectos justamente para
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entendermos melhor a realidade do sujeito/atou, suas contradições e
processos. Um dos grandes desafios deste diálogo intercultural é a
construção de valores universais. Este tema, tão discutido atualmente devido

ao que parece ser o Him da existência de valores morais coletivos(por isso a
intolerância religiosa, as guerras "étnicas") faz com que o diálogo que leva a
uma nova praxis, segundo Freire, ou uma ação comunicativa que leve ao
consenso, segundo Habermas, estejam mais atuais do que nunca. O esforço
que o intelectual e/ou educador popular tem que fazer para conseguir este
entendimento intercultural e que está diretamente ligado à construção de
um novo conhecimento consensual, democrático e solidário, é um dos
maiores desafios para quem trabalha com comunidades que tem um mundo
vivido totalmente diferente do nosso.

Outro aspecto que tem destaque no diálogo, já seja para Habermas ou
para Paulo Freire, é a questão da intersubjetividade. Entendo esta categoria
como sendo o entendimento entre sujeito e sujeito, a minha consciência
como sujeito e ao mesmo tempo com o outro, com a consciência do outro,
com o entendimento do mundo vivido do outro e, também, com as
significações que o outro faz de determinada situação. Ou seja, o diálogo, a

consciência são individuais e ao mesmo tempo coletivas, intersubjetivas. No
processo do conhecimento crítico este conhecimento nunca é visto de forma

isolada, mas sempre de forma coletiva e intersubjetiva.

O diálogo Jenomeniza e historiciza a essencial intersubjetividade
humana. ele é relacional e, nele, ninguém tem iniciativa absoluta. (.. .)
Se o mundo é o mundo das consciências intersubjetivadas, sua
elaboração forçosamente há de ser colaboração. O mundo comum
mediatiza a originária intersubjetivação das consciências: o
autoreconhecimento do outro;(...) A intersubjetividade, em que as
consciências se enÚ'untam, dialetizam-se, promovem-se, é a tessitura
zí///ma do p/acesso ;zis/ór/co da ;zz/manfzação.(Fiori, apud Freire ,
1993: 16 e 17)

Este aspecto do conhecimento se vivenda claramente na nossa
prática, já que um dos fatores de mobilização da população é quando o
sujeito percebe que o seu problema não é somente um problema individual
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seu, mas é um problema comum, de outros sujeitos que compartilham um
mesmo mundo vivido. Quando o sujeito percebe a coletivização do problema

("o problema não é só meu") ocorre um salto qualitativo na sua visão de
mundo e na sua praxis cotidiana. É fundamental, para que de fato o diálogo
aconteça, que as conquistas sejam válidas para todos os componentes de um

grupo. Assim, estas tem que ter um valor subjetivo(do sujeitos e
intersubjetivo(da coletividade). Esta percepção, por parte do eu e dos outros,

desta consciência intersubjetiva talvez seja um dos momentos mais ricos do

processo educativo popular já que geralmente concretiza o surgimento de
um novo conhecimento por parte do grupo. Um novo patamar está sendo
alcançado para mais adiante ser superado e assim sucessivamente.

EI mundo de la vida es pães, desde el princípio, no mi mundo privado,
sino un mundo intersubjetivo; la estructurra básica de su reatidad nos
es comum a todos.
Esta comunatidad descansa ciertamente en un saber sobre el que
existe consenso, en un aceno cultural de saber que todos los
míembros co/ripar/en. (Habemlas, 1987: 1 89)

Este despertar para o outro, ver o outro como sujeito, é um caminho
para a desalienação do cotidiano .

A intersubjetividade ou a intercomunicação é a característica
primordial deste mundo cultural e histórico.
Daí que a função gnosiológica não possa Pcar reduzida à simples
relação do sujeito cognoscente com o objeto cognoschel. Sem a
relação comunicativa entre sÚeitos cognoscentes em torno do objeto
cognoscível desapareceria o ato cognoscitivo.
(...) Pela intersubjetividade, se estabelece a comunicação enü'e os
s@e//oi apropósífo do oó/e/o. (Freire, 1985: 65)

Outro aspecto que é comum nestes autores é o conceito de
comunicação. Ambos colocam esta categoria como essencial para acontecer

a ação dialógica em Freire e, em Habermas, a Ação comunicativa. Ambos
destacam a importância da linguagem na comunicação e no diálogo.
HaberTnas se referencia a Austin28 e Freire cita Schaff 29, estudiosos que se

28 Ver Ruanet (] 989: 23 a 38)

29 Ver Freira (1 985: 71 ).
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aprofundam na questão do significado dos signos e na concepção da língua
como atividade, ação.30

A educação é comunicação, é diálogo, na medida em que não é
»'ansferência de saber, mas um encontro de sujeitos e interlocutores
gz/e buscam a signiWcaçãa dos signiWcados.(Freire, 1985: 69)

A Teoria da ação Comunicativa entende como dupla a estrutura da
comunicação tingüistica. Ela permite de um lado uma comunicação
entre dois atires sobre pessoas, coisas e processos, e estabelece, por
outro lado um tipo de intersubjetividade em cdo contexto se
desdobram as coisas dí/as. (Rouanet:, p.25)

Outro aspecto a destacar é que sempre temos que entender a
comunicação dialógica como um processo, o que inclui um claro referencial
teórico metodológico por parte do educador, que propicie a palavra aos
participantes do grupo.

Entendo que a comunicação só é possível se o ouvinte sai da sua
posição de observador e entra neta como participante, ao mesmo
tempo penetra num mundo vivido que é compartilhado
Intersubjetivamente. Ou seja, além de termos uma língua comum para
estabelecermos um processo comunicativo é necessário penen'ar nas
crenças, símbolos, nos aspectos individuais e sociais do owinte e, ao
mesmo tempo, este owinte-participante fará o mesmo com o seu
Interlocutor. Nesta ação só se desenr\?olverá um diálogo e/ou uma
ação comunicativa que 'pisa o entendimento, através da cooperação
dos omín/es. (Diercks, 1995)

Estes aspectos são salientados por Freire e Habermas como colocam
as citações a seguir:

E então indispensável ao ato comunicati'PO, para que este seja
z$ciente, o acordo entre os sujeitos, reciprocamente comunicantes.
Isto é, a expressão verbal de um dos sujeitos tem que ser percebida
denh'o de um quadro signi$cativo comum ao ouü'o sujeito. Se nao hó
acordo em torno dos signos, como expressões do objeto signi$cado,
não pode hmer compreensão entre os sujeitos, o que impossibilita a
comunicação.(Freire, 1985: 67)

1 ::1: n: nnX:l iHÜHiSlilÊ\U::
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(...) Poro to que liga enb'e si a los indivíduos socializados y lo que
asegura la integración de ta sociedad es un tecido de acciones
comunicativas que solo pueden temer un buen suceso a ta luz de
tradiciones culturates- y no mecanismos sistémicos que escapem al
saZ)e/" ín/z/ífivo de /os míemóros. (Habermas, 1984: 2 1 1)

Está claro para mim que a cooperação para o diálogo, pode acontecer
de forma imediata ou levar mais tempo. Mas o importante é que em um dado

momento os participantes terão de lançar mão da argumentação. Esta
categoria é usada por Habermas como sendo o momento da abstração, do
distanciamento do mundo vivido. Semelhante a aquilo que Paulo Freire
chama de descodificação ou problematização. Após o processo

argumentativo pode-se chegar a um consenso ou entendimento. Entendendo

consenso, como resultado de um processo dialógico, ou seja não a ausência
de conflitos, mas sim a superação deles. Esta superação é necessária já que
se isto não acontece, a ação comunicativa ou o diálogo tendem a fracassar e

as ações concretas transformadoras não irão acontecer.
A la acción orientada al entendimiento te es constitutiva la condición
de que los participantes realizem sus respectivos pIaRes de común
acuerdo en una situación de acción de$nida comün. Tratam de evitar
dos riesgos: et riesgo de que el entendimiento j'acaso, es decir, el
riesgo de disentimiento o de malentendido, y el riesgo de que el piam
de acción se malogro, es devir el riesgo de Ü'acaso en la acción.
rHabermas, 1987: 1811

Outro aspecto que gostaria de destacar seria o que Habermas
conceituou como "ação estratégica" e que acredito esclarece mais um aspecto

do diálogo: a questão do poder na linguagem3i. Este aspecto da linguagem
lança mão da análise das falas através de categorias como enunciações

performativas, alocução, perlocução, enunciações constatativas .
Enunciqçõgs..DÊ!.Íbr!!!glilW.: são aquelas que jazem alguma coisa sem
contentar-se apenas com dize-las. Estas se distinguem em:
- iloç]4çãg: é um ato que além de fazer tudo o que jaz enquanto
locução(o ato de dizer uma coisa),pratica, realiza, executa alguma
coisa ao dizer.

li Ver na primeira parte desta dissertação como as cartilhas educativas disponíveis, utilizam a fala
estratégica.
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Êrleçl4çêe.: é um ato que além de dizer alguma coisa, produz
alguma coisa pelo lato de dizer. E uma atividade indireta da fala e a
sua capacidade de produzir significações é implícita. Os atou de fala
Indiretos podem ser vistos como manifestações de um fenómenos
bastante comum nas línguas: o dos signo:Rcados implícitos. tD\ex($=s,
1995: 76)

Este aspecto dos significados implícitos é muito usado na educação em

saúde, principalmente na tendência pedagógica em que a coerção, o
convencimento e a responsabilidade puramente individual do processo
saúde- doença, são os principais recursos pedagógicos utilizados.

Los actos de hasta no pueden ejecutarse com la dobre intención de
general algo causalmente en él. Desde la perspectiva de hablante y
oyente un acuerdo no puede imponerse por una situación de acción, o
2jerciendo un in$ujo indirecto,, calculando en vistas al propio exito
de uno, sobre las acitudes proposicionates de un oponente.
IHabermas, 1987: 73)

Ou como coloca Paulo Freire:
Ainda quando estivéssemos de acordo - o que não é o caso- com a
lição '' extensiva" do conhecimento, em que um sqeito leva outro(que
deixa, por isto mesmo, de ser sdeito), seria necessário não somente
que os sigttos tivessem o mesmo signi$cado, mas também que o
conteúdo do conhecimento estendido se gerasse num terreno comum
aos pólos da relação.
Como esta não é a situação concreta entre nós, a tendência do
extensionismo é cairlacilmente no uso de técnicas de propaganda, de
persuasão, no vasto setor que se vem chamando de ''meios de
comz{/zfcaçâo de massa. (Freire, 1985: 72)

Quando refletimos sobre estes parágrafos vemos que a "ação
estratégica" é mais comum do que pensamos. Quantas vezes íàlamos em
"conscientizar os oprimidos" usando estrategicamente frases perlocucionais,
símbolos e discursos autoritários que visam reproduzir uma sensação só

pelo ato de dizer esta ou aquela palavra? Quantas vezes não utilizamos a
linguagem para "conduzir um grupo?" Estas falas estratégicas são o dia-a-
dia de muitas lideranças e muito frequentemente utilizadas nas assembleias

gerais, em discursos políticos e em falas que tenham como principal
proposta a "informação objetiva" de determinados fatos que interessem
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àquele que esteja coordenando uma discussão. Esta disputa de poder dentro

de um conflito é considerado muitas vezes um avanço em relação a outros

t:ipos de discurso(o autoritário, por exemplo), mas devemos entender que na
ação estratégica o fundamental não é o entendimento mas o
"convencimento"

Por isto entendo que Habermas e Paulo Freire propõem também uma
ética discursiva que teria as seguintes bases com as quais concordo e,
apesar das inúmeras dificuldades, principalmente institucionais, tento
seguir:

O consenso é preferível à violência, o saber é preferhet ao não-saber,
a Veracidade é preferível à mentira, a igualdade é pnzÍerível à
discriminação e a liberdade é preferível à coação. \B.oíxlartet,
1989: 69)

Humanismo que, recusando tanto o desespero quanto o otimismo
ingénuo, é, por isto, esperançosamente critico. E sua esperança
crítica repousa numa crença crítica: a crença em que os homens
podem jazer e refazer as coisas; podem tramformar o mundo.
Neste humanismo cientíDco(que nem por isto deixa de ser amoroso)

do agrónomo-educador.
IFreire, 1985: 74)

Estas aproximações entre Habermas e Freire tem suscitado alguns
debates. 32 Um dos críticos mais ferrenhos da teoria da Ação Comunicat:iva

tem sido Enrique Dussel que coloca algumas questões que serão o âio
condutor neste debate entre os autores. Estas questões serão levantadas,
mas não serão aprofundadas neste texto, já que isto exigiria uma
profundidade de leitura de ambos os autores que, lamentavelmente, neste
momento não tenho. Assim, à luz dos meu conhecimentos atuais, tentarei

algumas reflexões sobre este assunto. Para isto citarei alguns trechos de
falas de Dussel que me suscitam uma série de questionamentos:

s2 No mês de Outubro de 1997 o PPGDU-UFRGS., teve a visita de Ana Freire, viúva de Paulo Freira.
Ela participou numa banca de defesa de proposta de tese de Doutorado de Jaime Zitkovskí. Num dos
comentários da professora ela falou que Paulo Freira queria fazer um encontro çom Habermas para
discutir as suas aproximações e/ou diferenças. Nesta ocasião, também, ela citou o livro Extensão ou
Comunicação ? escrito em 1 969, onde Freire se aprofunda nos aspwtos comunicativos do diálogo.
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/ En todo mundo de la vida siempre, necesariamente, hay un oiro
OPRIMIDO negado. Pelo dicha opresión es justi#cada por el
bien, et Pn, !as virtudes los valores como funcionatidad de la
''parte'' como no-elcistente en cuanto persona, o al menos como lo
no-visto, to no-descubierto, oculto. (Dossel, 1994: 145)

2. En todo caso et PUNTO DE PARTIDA(da ética da libertação) no
es el ''ser" el ''bien," et projecto ontológico, sino el Otro
oprimido, negado como parte dominada y funcional del sistema.
ÍDussel, 1994: 147)

3. Procedimentalmente la primor pregunta que deben hacerse los
'participantes" en una comunidad de comunicación hegemónica
rea! es: A quien pedimos caber dejado ''fuera-sin reconocimiento
por lo tanto, excluídos? (Dossel, 1994: 149)

4. La diferencia esenciat entre la Etica det Discurso y la Etica de ta
Liberación se situa en su mesmo pranto de partida. La primera,
parte de la comunidad de comunicación cisma; la segunda, parte
de tos afectados- excluídos de dicha comunidad. Por eito, ta
)rimera, se encuentra praticamente posición de ''inaplicabilidad
de las normas mordes fundamentates en SITUACIONES
]j:XCEPCIONALES, mientras que la Etica de la Liberación se situa
justamente en la situación excepci?nal del excluído, es decir: en el
momento mesmo en el que !a Ética det Discurso descobre su
limite...(Dusset, 1994: 150).

As minhas dúvidas em relação às falas de Dussel se referem às
categorias essenciais da ação comunicativa, que são destacadas por
Habermas como fundamentais para acontecer o diálogo, são elas: a
intersubjetividade, os critérios de validade intersubjetiva, o mundo vivido .

Analisaremos aqui o primeiro parágrafo

A primeira impressão que tenho deste parágrafo de Dussel é de
discordar da sua primeira Base: "en todo mundo de Za üda }tay un oiro

negado", no sentido que no meu entendimento não é isto que Habermas
coloca na sua definição de mundo da vida. Pelo contrário, há uma

preocupação com outro, com o entendimento do outro, com o outro negado.
Acredito, que tanto Paulo Freire como Habermas, tem uma preocupação
fundamental com aqueles que não participam do diálogo, com os
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observadores silenciosos, alienados. Numa de suas conceitualizações do
mundo da vida ele diz:

EI mundo de la vida es, por asi decerto, et lugar ü'anscendental en que
habtante y oyente se salen al encuentro; en que pueden plantearse
reciprocamente la pretensión de que sus emisiones concuerdan con el
mundo(con el mundo subjetivo y con el mundo social); y en que
pueden criticar y nchibir los fundamentos de asas pretensiones de
vatidez, resolver sus disentimientos y ltegctr a un acuerdo.
(Habemtas, 1987: 193)

Piablante y oyente se entienden desde, y a partir de, et mundo de ta
vida que tes es común, sobre algo en el mundo objetivo, en et mundo
sacia/.y en e/ mzzndo su ef/vo. (Habermas, 1987: 179)

Se lermos com atenção o primeiro parágrafo de Habermas veremos que

existem palavras chaves para entendermos a sua proposta comunicativa

dialógica e não de "comunicados" (Freire, 1993: 58). O fato de ele colocar que

os participantes de um diálogo vão ao encontro onde podem criticar e exibir
fundamentos de pretensões de validez me parece que o autor quer dizer que

os participantes vão ao encontro do outro através do diálogo onde acontece
uma argumentação(descodiõlcaçãol para tentar chegar a um acordo. Para
mim é óbvio que esse acordo não é imediato, é um processo de resolução dos
desentendimentos, "desentendimentos" estes que são de origem cultural,

social, económica ou subjetiva. Em qualquer início de situação dialógica não
temos situações absolutamente desconhecidas, já que invariavelmente os

participantes lançarão mão dos seus conhecimentos prévios, da sua
realidade. Conhecimentos estes que podem ser de uma das três áreas que

compõem o mundo vivido, ou seja, do mundo cultural, social ou subjetivo ou
dos três mundos que é o mais comum já que eles são indissociáveis. Esta

junção de mundos é a realidade, é o senso comum, é o bom senso. E o
conhecimento que todos nós temos e é a partir deste conhecimento que
começa a ação comunicativa em Habermas e o diálogo em Paulo Freira.

Quando o diálogo não acontece, ou seja, quando não se acham pontos em
comum no senso comum ou na argumentação as pessoas de forma geral

perdem o interesse, picam em silêncio, se afastam do grupo. Esta reação na
verdade é uma forma de comunicação não verbal, à qual o educador tem que
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estar muito atento, já que significa que há um descompasso teõrico-

metodológico entre aquilo que desejamos e aquilo que estamos fazendo ou
propondo. O silêncio nas classes populares é a forma mais gritante de nos
dizerem que o diálogo inexiste.

Outra questão que gostaria de destacar é a argumentação. Esta
categoria em Habermas é uma forma de discurso onde são colocadas de
forma "distanciada" a problemática que se está vivendo. Ê a descodificação

em Paulo Freire, ou a abstração em Marx. É nesta fase que ocorre a
"negociação" entre as ruas, os discursos diferentes ou antagónicos. Esta
argumentação é uma das fases mais diãlceis na educação popular já que
exige do educador uma teorização do problema proposto e ao mesmo tempo
tem que construir esta teorização em conjunto com a população, que no
nosso meio, está na maioria das vezes imersa no senso comum. Esta fase do

conhecimento dialógico, pode levar por água abaixo toda a aproximação feita

anteriormente já que a argumentação pode ser utilizada como recurso de
poder. O poder do saber.

Em lugar de comunicar-se, o educador Jaz ' comunicados''. e
depósitos que os educandos, meras incidências, recebem
pacientemente, memorizar e repetem. Eis aí a concepção bancária de
educação, em que a única margem de ação que se oferece aos
educandos é a de receberem os depósitos, guarda-tos e arquiva-!os.
IFreire, 1993: 581

Indo adiante na leitura encontramos na página 193 do livro da Teoria

da Ação Comunicativa mais um aspecto do conceito de mundo vivido:
Para eZZo resulta más {doneo eZ concerto coüdíano de
mundo de Za úda, com cuja aguda Zos agentes
comunicaüuos localizar y datar sus emísíones en eZ

espacío social y en eZ üerrzpo /tísfóríco. En Za prática
corzzurzícaúua coüdiana Zas .personas no sóZo se saZen
mutuamente aZ enctzentro en Za acütud de .parüczpantes,
sino qzle tambíén /mcen a(posÍcíones narruüuas de Zo que
acaece en eZ conte)do de su mundo de Za üda.(Habermas,
1987: i931
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Novamente neste texto encontramos palavras chaves que nos
aproximam de Paulo Freire.

Tentei ver algumas aproximações entre os autores, através das
citações textuais das categorias fundamentais da obra dos mesmos. Acredito

que há muita estrada pela frente, já que teríamos que ver ainda, as
diferenças, fundamentais ou não, e as contradições existentes na proposta
de Habermas. Estes aspectos deixo para uma próxima ocasião.

Ainda acho que as propostas de Habermas e Freira tem em comum a
defesa incondicional do diálogo, da validade intersubjetiva deste diálogo e a
sua historicidade. Ambos os autores são citados como sendo representantes

de uma nova pedagogia crítica:
A teoria critica atual em que se baseia fundamentalmente a nova
pedagogia crítica nos propõe um novo enfoque da modernidade
baseado na
!!!/ef/o-szl/fila. (Ayuste, 1 997: 63)(grifo meu)

É interessante destacar que a autora citada faz um breve apanhado
histórico da pedagogia crítica, que coloco a seguir, textualmente, devido à
riqueza de elementos que nos traz que acredito nos auxüiará, em muito,
nesta discussão entre Habermas e Paulo Freira:

PRIMEIRA PEDAGOGIA CNTICA

m' Relação sQeito-objeto

nModelo de sociedade e de pessoa
integrado em projetos globais

PEDAGOGO CMTICA ATUAL

n Relação sqeito-sqeito

anão há modelo social a priori. Se
consD'ói atrmés do diálogo
intersubjetivo

n De.tesa da razão comunicativa

nConvergência entre os interesses
individuais e cotetivos

+Busca da igualdade em função do
respeito à dÜerença

+A aprendizagem considera o conheci-
mento dos três mundos: objetivo, sacia!
e subjetivo

+ Críticcl á razão instrumental

n Supremacia dos interesses cotetivos
sobre os individuais

m' Igualdade homogeneizadora

m' A aprendizagem se baseia fundamental
mente no conhecimento do mundo
objetitivo e dosjatos $sicos palpáveis.
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n- O educador como líder político

nAprendizagem baseada no
conhecimento dos educadores ou nas
idéias de -vanguarda

nln$uencia do Manismo e da primeira
teoria crítica(Horkheimer, Marcuse,
Adorno)

H-p Ferver i(}uardia, Freinet, Makarenko,
Totstoi, Neitt, lltich, Freire.

n O educador como jacititador do diálogo

nAprendizagem entre iguais

nln$uencia da teoria crítica atual
(Habermas) e de teorias dualistas da
sociedade (Giddens)

n Freire, Willis, Apple, Girouix"

IAyuste, 1997: 63)

Acredito, que esta referencia nos coloca em outro patamar de
discussão, que não poderei lamentavelmente aprofundar, e nem sequer
discutir superficialmente alguns aspectos, mas será a semente de todas as
discussões que poderão surgir.

SÓ gostaria de destacar o fato de Paulo Freire estar nas "duas
colunas", o que demonstra, ao meu ver, a grande capacidade de reflexão

deste autor assim como a sua grande atualidade.

Acredito, que a proposta da nova pedagogia crítica se insere
correntemente com os nossos pressupostos educativos e, na verdade,
iluminam a nossa árdua caminhada. 33

Assim concluindo, acreditamos que ambos os autores colocam como

sendo fundamental, para que o diálogo se desenvolva, este tenha suas raízes
no cotidiano. Que a conversa, a crítica e a ação sejam mediados pelo
cotidiano, pelo dia-a-dia dos membros de um grupo, de uma vizinhança ou
de uma escola.

33 Achei esta referencia, alguns dias antes do término desta dissertação. Fiquei contente, mas ao mesmo
tempo um pouco frustrada, já que o escasso tempo que eu tinha pela dente não me permitiu aprofundar
estes aspectos. Coloco estas questões para serem problematizadas e assim ser construída em conjunto
uma, talvez, nova visão de uma educação dialógica.
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É no cotidiano que encontramos os pequenos detalhes, as diferenças,

as afinidades, as frustrações e as dificuldades de desenvolver uma proposta
pedagógica dialógica. É no cotidiano que surgirão, também, barreiras
intransponíveis que diülcultarão ou inviabilização uma ação comunicativa.

Em geral, as barreiras também são os aspectos que compõe o mundo vivido.
Ou seja, as diülculdades culturais(as crenças, o folclore, as bagagens

culturais, os mitos, as representações, as questões simbólicas...), as
dificuldades sociais (as leis, as normas, a ideologia,...) e as dificuldades

subjetivas (a história individual, os aspectos psicológicos,...). E neste
cotidiano, também, que será possível ter uma ideia de totalidade dos
processo do mundo da vida, do mundo vivido. Totalidade que exige uma
desalienação tanto do educador como das pessoas da comunidade.

2.4. A Totalidade no Cotidiano

Diante do que foi colocado, cabe-me perguntar: como esta totalidade é

vista pelas cartilhas educativas? Como esta totalidade é vista pelos
moradores da vila Jardim? E pelos técnicos do posto?

No que se refere ás cartilhas(ver anexosl constatamos o óbvio: A
totalidade não existe, ou melhor, ela é tratada como sendo restrita a
informações técnicas sobre os métodos anticonceptivos. Isto revela, como já
foi discutido ao longo desta dissertação, uma tendência pedagógica que vem
ao desencontro da proposta pedagógica que estou propondo .

Já a opinião dos técnicos da Unidade de Saúde em relação às cartilhas
observamos uma série de contradições que discutiremos após a leitura da

transcrição de uma discussão que foi suscitada quando foi discutido "como
deveria ser uma cartilha de anticoncepção" :

Tem que piar pela historia da vida deles. Tem que .falar
(#etivamente.
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- Tem que colocar o que as pessoas sentem

- Título curto, e situações cotidianas dos usuários

- Abordar as principais dúvidas da pílula, o que é um Diu, explicar os
cuidados. Porque tem gente que tem medo de Diu, acha que jura o
útero, engravida

- Mas acho que antes de falar de cada método tinha que falar do
geral

- SÓ que as pessoas querem ter$1hos, por isso acho que isto tinha que
aparecer

- Mas a cartilha é de anticoncepçãol

- Acho que é diferente, acho que planejamento familiar é diferente de
anticoncepção. Acho que a gente vaifugir do assunto

- Acho que tem que abordar alguma coisa sobre ter ou não ter$1hos

- Acho que não, cacho que de-ve ensinar ou não, como usar. Senão 'pou
entram em planejamento familiar. Porque acho que o certo é que
pobre não pode ter$1hos e rico pode ter.

- Agora acho di$cil comencer

- Acho que anticoncepção tem que partir de evitar. Do método. Mas
não falar dos sentidos ou de ter ou não ter .Rthos. Acho que
anticoncepção não enrvolve o signi$cado de ter ou não ter .alhos.

- Eles acham que o Diu machuca o pénis. Ai eta não usa para
agradar.

- Mas ela chega em casa e participa para o marido e marido diz que
não, porque machuca.

-Quando a gente enüega a cartilha tem que pettsar em como as
pessoas vão ter.

A lata deveria usar o Diu ou a camisinha, mas nõo quer usar o Diu.

- Acho que a cartilha a pessoa tem que sentir tá dentro. Tem quefalar
do cotidiano com linguagem simples.

- Acho que tem que explicar direitinho, mas tem gente que não vai
entender,

Não é que não vai entender, eíe não entende

. Eu ialatar uma besteira

- Fala, fala

. Um bebe com um X (todos riem)

. E se a capaforem os métodos?

. É isso. E também um monte de$1hinhos

. Titulo simples e direto, curto
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- Anticoncepção não deve ser usado

- Tem que ser uma coisa pontual. O que Jazer
engravidar?

- Antes dos métodos tem quelalar do corpo

quero

Mas as mulheres aqui, a maioriajá conhece o seu corpo

Elasjá sabem

Na verdade queremjalar sobre sentimentos, sobre o seu cotidiano.

Teria que iniciar com uma situação do cotidiano

E acho que deveria ser assim, uma situação do dia-a dia

Acho que sim.

A leitura deste diálogo nos permite ver como está fortemente arraigada

a fragmentação da realidade. Algumas pessoas insistem em que as cartilhas
tem que partir da realidade, e outras acham que seria desnecessário fazer
isto já que o assunto não envolve aspectos mais amplos. Estas lhas
mostram uma clara visão de como a totalidade é negada por uma parte dos

técnicos (que não por acaso são médicos)" e, mais ainda, como eles
acreditam nesta visão de mundo. Não por acaso, também, a visão

biologicista das cartilhas é salientada quando o conteúdo de destaque nas
mesmas tem que ser como os métodos funcionam, como eles devem ser
utilizados, e as suas contraindicações

34 Os médicos, de fomla geral vivenciam contradições que até o momento não foram superadas. A
primeira se refere á lógica do raciocínio médico que é calcado no raciocínio positivista de conhwimento.
Ou sda uma lógica de causa e efeito, baseada, fundamentalmente, em aspwtos biológicos. Este método
dedutivo tem sua validade restrita, principalmente quando trabalhamos na área da saúde pública, onde
os fatores culturais sociais e económicos muitas vezes superam os biológicos. A questão da
interdisciplinaridade é sempre tratada com desconhwimento e tentando desvalorizar os outros
conhecimentos dizendo "isto não é médico" "Não faz parte da clínica". Por isto, acho que uma forma de
superar este conflito seja trabalhar com outros profissionais que contribuem, e muito, para ter uma
visão de totalidade do processo saúde-doença. Mas aí vem uma segunda contradição que tem a ver com
o poder. Lamentavelmente, apesar dos esforços para mudar este modelo a açoes dos centros de saúde

estão centradas na demanda ambulatorial. Isto dá um poder enorme ao médico, já que a população
também exige prioritariamente este profissional. Mas, apesar de ter este poder, é o profissional, junto
com os auxiliares de enfermagem, que tem o maior pressão em relação ao seu trabalho. A demanda
ambulatorial, tratada exclusivamente através do atendimento é intemiinável, desgastante e muitas vezes
não gratificante. Mas, ao mesmo tempo que o médico convive diariamente com esta pressão, muitas
vezes insuportável, ele, de forma geral, prefere manter este poder a mudar o sistema. Contradição que se
superada, poderia dignificar o trabalho médico e tira-lo da brutal alienação que o sistema de saúde Ihe
impõe: para ele sobreviver tem que se çoisificar e coisificar os pacientes. Uma reificação diária que
perpetua uma forma de trabalho alienante e opressora.
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Outros aspectos podem ser destacados, que me provocam certo mal-
estar, como em determinado momento quando um participante se refere a

que os pobres não podem ter filhos e os ricos sim. Esta íàla reflete toda a
alienação que um sistema pode provocar num profissional de saúde e que
insiste em perpetuar, também, através do material educativo disponível.

Assim, entendo que o processo educativo tem que ser feito, tanto com

a equipe de saúde quanto com a população. Estas contradições têm sido
trabalhadas na equipe de saúde e lentamente superadas, permitindo que os
proÊlssionais tenham uma visão mais critica do processo. A fala que
destacamos acima foi dita por um membro transitório da equipe, que nunca
tinha trabalhado em uma equipe de saúde interdisciplinar e nem em
Atenção Primária á saúde. Se por um lado isto me "alivia", por outro lado me

assusta, já que demonstra o que é o senso comum dos trabalhadores da
saúde. Assim, na verdade no período de três meses em que esta pessoa
passou pelo Posto, foi feita uma " imersão" intensiva, sobre o que seria
trabalhar criticamente o processo saúde-doença, mas não foi suâlciente,

como o demonstram as suas falas.

Dentro da equipe, temos também discursos mais elaborados, mas que
revelam também contradições que serão discutidas a seguir:

Para fazer uma cartilhcl os passos são assim õ,. Primeiro é a
justa:Rcativa: Por quê fazer uma cartilha? será que realmente a gente
tem eç7idências que tendo uma cartilhas as pessoas entendem melhor,
saem melhor informadas? Tem que buscar as evidências para mostrar
(lue as cartilhas realmente vale a pena jazer.
O segundo passo é o objetivo, o que a gente quer mostrar na cartilha.
O terceiro passo é qual é o método, como a gente vai Jazer.
Geralmente quando a gente começa um ü'abcilho pai para como fazer
sem pensar muito. Há evidências que uma cartilha é melhor que
outra, e até revisão de literatura, ver o queloifeito em outros locais.
As evidências são assim, é fazer uma pesquisa entre pessoas que
tenham acesso a esta cartilha e pessoas que não tenham acesso a esta
cartilha e ver se aqueles que tem acesso usam mais anticoncepcional
ou /zão. (R., médicos
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Esta fala tão bem articulada e metodologicamente coerente, numa
primeira leitura me assustou como assustou aos outros participantes do
grupo tendo inclusive desestimulado a discussão sobre o assunto em
questão. Após uma reflexão vejo como os pontos de partida são diferentes em
vários aspectos. O primeiro deles e mais obvio, ao meu ver, é que esta fala
não entende a cartilha como sendo uma parte, da construção conjunta de
um conhecimento em saúde. A elaboração de cartilhas implica em conhecer
o outro, problematizar o outro e R. entende as cartilhas como sendo
passagem de informações que visem mudanças no comport:amento, como
demonstra claramente quando ele ída em buscar evidências. Quando ele
fala em evidências ele está falando num método de conhecer a realidade.

Este método, em cuja raiz teórica encontramos o positivismo, se caracteriza

por estabelecer relações de causa e efeito. Ou, como ele coloca no seu
exemplo: as pessoas que lêem usam mais métodos anticonceptivos do que

aquelas que não lêem? Ou seja interessam os resultados parciais, a
mudança de comportamento, não hã visão da totalidade. Não que isto não
seja importante, mas antes de um sujeito optar um método anticonceptivo,
várias contradições precisam ser superadas, algumas mais simples e outras
mais complexas, como foi visto até aqui. Sem superar estas contradições,
sem problematizar o conjunto de fatores, ou melhor, sem descodificar a
realidade, não haverá mudança no jeito de pensar e fazer desta população.

Mas continuemos ouvindo os técnicos do posto diante da fala citada
d.\#lllld..

Eu acho que, independente do estudo ou não em relação ao tema
anticoncepção, que tem vários determinantes, acho importante Jazer.
Mas acho que informação é fundamental, independente de ter sido
medido ou não, porque informação é importante e a cartilha é uma
forma dentro da iytformação. Com certeza tu não vai errar, investindo
o teu tempo, porque informação é importante.
Então justi$ca fazer? Sim porque faz parte jazer. E informação é um
ponto .fundamental, não só a informação vai resolver o problema, tem
outras coisas, como por ncemplo abeto, religioso, um monte de coisas.
(L., eMermeiraJ
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Nesta fala observamos como outro membro da equipe discorda do
enunciado colocado por R., já que empiricamente, ela entende que
infonnação é importante. Mas, ao utilizar o termo informação, ela, mesmo
criticando a fala R., está usando o mesmo método e o mesmo referencial
teórico para se contrapor. Já que como vimos anteriormente nesta
dissertação, a passagem de informações e mudanças de comportamentos

fazem parte da base do referencial teórico-metodológico da tendência

educativo-preventiva, que tem no seu bojo o positivismo. Ao não se
contrapor nos problemas essenciais da íàla de R. que são, o referencial

teórico e o método utilizado, não será possível superar esta contradição.

L. defende que é necessário passar informação. R. questiona a validade
das cartilhas como passagem de informação. E quando R. é questionado pela
sua fala inicial ele se contradiz novamente :

Um outro problema que a informação não modi$ca. O alcoolismo por
exemplo. Informar não vai resolver o problema. ÇR., méàhcoh

Então, inicialmente R. propõe um estudo para buscar evidências que
fariam com que vahdassem as cartilhas como um instrumento informativo.
Mas quando é questionado sobre a importância da informação, ele aülrma

que a informação nada modiülca. Então, como vemos, o método de análise do
problema é insuâlciente já que é fragmentado(não considera a informação
como sendo avaliável pelo método por ele utilizado, mesmo sendo esta
categoria uma categoria essencialmente positivista), dedutivo e não leva em

consideração a totalidade do cotidiano.

Assim, podemos concluir que as diferenças teórico-metodológica entre
as cartilhas existentes e elaboradas por diversas instituições, que
manifestam através deste material didático o pensar hegemónico da
sociedade, e aquelas que estamos propondo, exigem também, uma
superação Êllosóõica da ciência.

Como coloca Paulo Freira no parágrafo a seguir
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O interesse do investigador(.....) era estudar aspectos do alcoolismo.
Prova:xzelmente, porém, não haveria conseguido estas respostas se
tivesse dirigido àqueles indivíduos com um roteiro de pesquisa
elaborado por ele mesmo. Talvez, ao serem perguntados diretamente,
negassem, até mesmo que tomaram, uma vez que outra o seu trago.
Frente, porém, à codi.Rcação de uma situação existencial,
reconhecível por ele e em que se reconheciam, em relação diatómica
entre si e com o in'rvestigador, disseram o que realmente sentiam.
(Freire, 1993: 1 12)

Me detive na análise destas íàlas já que elas demonstram, como é o

cotidiano dos profissionais de saúde. Se por um lado temos todo uma
proposta pedagógica hegemónica de cunho positivista, por outro lado, temos

os proülssionais de saúde que se debatem, mesmo que contraditoriamente,
sobre este conhecimento imposto pelas instituições de saúde.

Mas esta contradição só será superada se a realidade for vista à luz de
um referencial teórico dialético que possibilita, quando necessário, a
mudança desta realidade. Estas contradições, algumas óbvias, outras mais
elaboradas e fundamentadas teoricamente, evidenciam os níveis de
consciência e as práticas de saúde, que são diferentes tanto na população

como na equipe do posto. É a partir destas diferenças que será possível
construir um novo conhecimento. É aqui que reside o grande desaÊlo.

Como evidencia no final da reunião a fala de R.
Os pan$etos não dão noção da realidade. SÓ fala das coisas
biológicas, só pecam por isso.

Esta observação contradiz a afirmação contundente, lógica e clara da

primeira fda analisada. Mas é justamente esta contradição que nos
permitirá avançar no processo do conhecimento em saúde. Vemos neste
exemplo ilustrativo como o referencial positivista está fortemente anaigado
nos técnicos, mas ao meu ver, não impossível de ser superado. Não estou

querendo dizer com isto que a fala de R. não contribua para um novo
conhecimento. Ao contrário, o conhecimento deste técnico é essencial para

picar claro para a equipe e a população que existem saberes que se

99



complementam e outros que têm que ser superados, para assim nos
aprofundarmos nas questões essenciais e fundamentais de uma educação
dialógica

Esta es la tUrCa de una crítica de ta ciência que escape a tas trampas
det positivismo. En et ejercicio de las ciências empírico-analíticas
intemiene un interés técnico del conocimiento.(...) en el ejercício de
las ciências orientadas bacia la crítica interviene aquel interes
emancipatório det conocimiento(. . ..)
Esta(la autorrellexion) !ibera, al sdeto de la dependencia de poderes
hipostasiados. La autorre$exion está determinada 'por un interés
cognfrivo ema/zc@arório. (Habermas, 1994: 168 e 172)

Mas e como a população fez a sua reflexão sobre as cartilhas?
Vocês viram tudo que a gente conversou?

- A gente saiu entrou, engravidou, voltou

- e porque a cartilha só coloca coisas sobre o Diu?
- Ela não coloca a...

Ela não coloca a realidade

Não coloca a realidade das coisas que a gente precisa saber para
não engravidar.

- Não fala de um monte de coisa

- Por que? Por que esta cartilha nãofata sobre estas coisas?

- Porque o cara que escreveu foi mal orientado. E além de tudo é
homem

Foi ma! orientado

- Faltou uma reunião, com ete, porque no mínimo deve ter leito
sozinho. Faltou uma reunião com a gente, pra gente conix?errar. Tá
mal orientado

- Ele escreveu o que tinha que escrever e deu, boa noite amor

- Mas a cartilha não é prá ele, é prá nós, porque ele escreveu assim?

- Elejoi mal orientado (risos)

- Por que é mais fácil escrever só sobre o Diu e deu, e acabou. SÓ
sobre o que ele sabe.

- Ela tinha que ser mais ampla

- Elalala só sobre o Diu

- Ela foi explicada para o Diu, para o Diu. Mas a vida não é só o

Tem outras coisas que jazem parte
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- Pro Diu está maraxlilhosa, mas tem outras coisas. A vida é mais
ampla que o Diu.

- E uma ótima propaganda.

- Tinha que ser melhor. Com a população. A gente jazer junto.
(Conselho Local de Saúde)

Estas falas nos mostram como as cartilhas que existem atualmente

não cumprem nem o papel de informar, já que por serem tão dist:antes da
realidade das pessoas que as lêem, estas não conseguem fazer uma relação

entre aquilo que está no folheto e os conhecimentos que elas procuram.
Assim, a utilização destas cartilhas sõ é possível através de uma leitura
crítica da mesma, mas ao fazer isto temos que ter clareza do método e do
referencial teórico a ser utilizado neste processo pedagógico, porque sem esta

clareza, a tendência, pelo que foi relatado até aqui, é de reproduzir o saber
dominante.

Acredito ainda, para finalizar esta parte da dissertação, seria
necessário, abordar o que a população pensa o que é saúde, já que esta

questão nós permitirá constniir um conhecimento baseado na visão de
totalidade, totalidade esta que está imersa dentro do cotidiano destas
mulheres.

Reproduzimos a seguir um diálogo resultado de várias reuniões com

um grupo de mulheres da rua Viela da Alegria. Neste diálogo podemos ver
claramente como os níveis de consciência foram sendo superados.
Destacamos também, que algumas participantes deste grupo, no decorrer de

algum tempo, começaram a participar efetivamente na luta para melhorar o
seu cotidiano nos diferentes fóruns organizados, seja da própria Vila
(Associação de Moradores, Conselho de saúdes ou mais amplos, como o
Conselho de saúde da zona leste de Porto Alegre.

:' O que é saúde prá nós?

- pra mim saúde é ter tranqtlilidade

- e t(í quietinha, no pátio, como o verde, com os meus gatos
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- é tá em casa, longe do trabalho

. no trabalho a gente está sempre tenso, tem o chefe da gente

a gente não descansa, tem essa tensão

em casa é nosso n:fugio, mesmo que tenha briga em casa é melhor
que o ü'atalho

- e, ao mesmo tempo a gente precisa de saúde prá pode ü'abalhá

a gente tem saúde quando conseguejazer o sewiço da gente, bem

quando a gente tem saúde tem vontade de .fiazer tudo,

- quando a gente se organiza para tirar o lixo da rua, ou arruma um
cano de esgoto a gente também tá batalhando pela saúde da gente

- ou quando a gente batalha pelo terreno da gente, pela casa, tudofaz
parte da saúde

a tranqüili(hde da gente depende muitas coisas

depende do üabatho, de como a gente mora, de como se alimenta

Como é o lugar que a gente mora?

-Falta muita coisa..... Tem água, mas o esgoto tá arrebentado, as
casas tem pouco espaço e a gente não tem pátio

- A gente owe tudo o que vizinhojata

A gente owe tudo o que pizinhojata.

as casas são pequenas, faltam peças

Tem família que dormem tudo numa mesma cama

- Foifeito um estudo pelo posto, em 1992, as casas tinham 3 peças,
um quarto, uma sala e o banheiro e asfamilias tinham 5 pessoas

A gente gostaria de morar num lugar melhor mas não pode

Porque a gente ganha pouco, o salário está baixo

O aluguel tã caro, não dá pra pagar

e, mas algumas coisas tão melhorando

0 quê ?

- Agora com a Regularização Fundiária, os ten'entes -vão Piar
legalizados. Os becos vão melhorar,. Vão ser alargados e vão colocar
esgoto e !w.

- Tudo isso os moradores estão fazendo junto. Se cÜudando.
Constmindo uma vida melhor

- Eu gosto de morar na Vila Jardim. Tenho meus amigos, minha
família, é perto de tudo. Mas tem coisa que precisa melhorar.

- Bah, olha a volta que a gente deu. A gente tavajatando de saúde

- Realmente saúde não é somente estar tranqtlilo denso de casa
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- lem multas coisas que inítuenctam

- como se cuidar prá ter menos$1hos,

- e, tem essa coisa da droga, também

- aíPcou djfícit

- bota di$cil nisso

- Por que?

- porque dependem dos governos e de a gente jazer as
mexer

- Mas aqui a Vila jó tá mudando. Olha prá 10 anos atrás.
tinha calçada, nem água.

- Se a Vila melhora, a nossa vida também melhora.

- Quanto mais a gente batalhar, mais saúde a gente tem.
de Mulheres do Beco Viela da Alegrias

coisas, se

.Aqui não

(Grupo

Este diálogo nos transporta para o início deste capítulo quando
íàlávamos da possibilidade de no cotidiano se ver a totalidade. Acreditamos

que este diálogo, consegue isto. Achamos também que este diálogo, que tem
como tema gerador a saúde nos mostra uma série de eixos temáticos que já

foram aprofundados com a população, em outras ocasiões, como por
exemplo: o trabalho, a moradia, o salário, a infraestrutura básica(água, luz
e esgoto), a pavimentação das ruas, o planejamento familiar, as drogas.
Estes temas são complexos e envolventes exigem que sejam discutidos

interdisciplinar e intersetorialmente. Fazendo com que a população e os
técnicos avancem no conhecimento de outros territórios anteriormente não

considerados como seus, mas agora, devido à complexidade dos assuntos, é

necessário que seja dado mais este passo para que assim possamos
lentamente desvendar uma realidade cada vez mais complexa e ao mesmo

tempo mais transparente e clara.

Um aspecto que gostaria de destacar do diálogo descrito acima seria a

noção de território que aparece nas falas. As pessoas se referem à Vila com
carinho e intimidade, fazendo com que este bairro tenho um significado

profundo para elas:
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O território é o que é próximo; é o mais próximo de nós. E o que nos
!iga ao mundo. Tem a ver com a proximidade tal como uciste no
espaço concreto, mas não sePxa ordens de grandeza para estabelecer
sua dimensão ou o seu perímetro. E o espaço que tem signi$cação
individual e social. Por isso ele se estende até onde vai a
territorialidade. Esta é aqui entendida como projeção de nossa
fde/zffdade sopre o ren'írórfo.(Mesquita: 83)

Mas além deste aspecto de territorialidade, tenho a impressão que
estas íàlas dizem algo mais em relação a Vila. Eles falam de uma vila
conhecida por eles, mas que é o oposto do que a imprensa fala, ou que
aqueles que não conhecem a vila pensam dela: a vila seria um lugar ruim de
se morar pela violência, tráfego de drogas e ter alto nível de criminalidade3s

Não que isto não exista, mas existe também a possibilidade, dentro deste
território, de o espaço da rua e das relações com os vizinhos serem
resgatadas. A visão de totalidade permite isto. A totalidade desmascara a
alienação possibilitando microrrevoluções no cotidiano :

A consciência tewitorial é entendida como a consciência do lugar, do
tocas da sociabilidade mais próxima vivida no quotidiano,
resgatando-a das próteses audiovisuais da média, para oferecer-lhe
chances de vir a ser sociatidade. Elo de conexão com o universal,
podendo ir alétn dos limites do espaço $sico mais próximo, a
consciência de território é o tocas onde se fodam os projetos de vida
individuais. Esses não como refúgios ou redutos do individualismo,
mas integrados numa teia de sociabilidade mais pró)cima ou em redes
que nos vinculem a ouros territórios distantes, mas que ambas
situações tornem possíveis outros projetos, embaçados em valores e
necessidades comuns.(Mesquita: 89)

35 Ler tese de Doutorado em Antropologia pela UFRGS de Mana Cristina Giacomazzi: "0 cotidiano da
Vila Jardim: um estudo de trajetórias narrativas biográficas e sociabilidades, sob o prisma do medo na
cidade." (Porto Alegre-RS), Dezembro de 1 997.
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3. A VILA JARD]] 1: VOLTAR À REALIDADE COM OUTRO OLHAR

Caminante, son tus huetlas

et canino,y nada más;

caminante, no hay canino.

se face camião a! andar.

At andar se face camião,

y at volver la vista atrás

se ve tct senda que nunca

se ha de volver a pisar.

Caminante, no hay canino,

sino esü'ellas en ta mar.

IAntonio Machados
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- Eu não u.se Diu porque desloca na relação

- Eu uso comprimido há muitos anos. Sempre me dei bem

- Eu não. Me dá enyõo. Parece que tõ grávida.

- Tá que nem a LÚ.

- Tâ grávida de 6 meses

- Eu não uso nada porque nãofaço nada

- Sobre qual método -vocês gostariam dejalar hoje?

- Acho que sobre o Diu

- porque eu quero ü'ocas

- e o que vocês jó omitam sobre o Diu?
- Opessoal fala que dá muito sangramento

- que espeta o membro na relação

- (risos)

- E vocês que acham disto tudo?

- Eujá vi mulher engrmidando com o diu
- Mas ele desloca ou não desloca?

- o médicojalou que deslocwa
- Não sei com certeza

- A informação que a gente tem que o Diu não desloca na relação ele
fica dentro do útero e não tem como deslocar....

- mas então, quer dizer que eu posso ter relação sem problema
nenhum, e não preciso ir correndo pró médico? Ai, meu deus. l

- então em cada relação {u vai pró médico?

- Não é assim, não, masPco pensando vou não vou
- Fica indecisa

- O Diu$ca dentro do útero. Quando a gente ü'anca o Útero tem tipo
umas cólicas, mas elas nunca vão tirar o Diu do lugar

- Mas quando o homem peneü'a não vai até o Diu?

- Não porque o membro do homem não enü'a dentro do útero, Pca na
vagina. Não vai até lá

- Bah, não tem como então

- Mas eu sinto o Diu, como então o homem não -vai sentir?

- Tu sente?

- eu sinto. Sinto ossos do Diu

- eu ytunca senti
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Quando a gente se examina com o dedo pra denü'o da vagina, a
gente sente os $os do Diu. Isso é normal. O que não pode sentir é
uma coisa dura. .

Dura? Como assim?

- Porque aí sim seria a ponta do Diu deslocado. Saindo do útero

- Puxxa vida, mas ninguém mejalou disso no postinho

- Por que será?

- Acho que a gente fala muita bobagem

- Acontece que algumas coisas a gente sabe, outras a gente não sabe.
O pessoal do posto sabe.

- Isso do Diu não desloca não sabia. Agora eu sei e não Pco com
medo. As outras coisa Cuja sabia.

- Que outras coisas?

- que dura de 3 a cinco anos dependendo do Diu

- Que tem que lazer revisão pra ver se tá tudo direitinho. Se não tem
corrimento, se tá no lugar

- Que pode dar cólicas

- Que aumenta o sangramento.

- Por quê?

- Por que é como se provocasse uma irritação no útero, por isso
sangra mais

- Vocês sabem quantas mulheres usam Diu na Vila?

- 1 70 mulheres. E só 3 engrwidaram

- Que azar,

- 2 engrmidaram porque o Diu era pequeno para o útero delas. A
ouça engrwidou porque estava vencido

- Eu me dei bem com o Diu. Mas pelo que tâ vendo cada uma tem que
escolher a melhorforma prá não engrwidar

- Mas por que estamos todas preocupadas em não engravidar?

- Bom, eu acho que {em que terftho, mas l ou dois tá bom

- Ter$1ho é importante prá mulher

- Ela vira mulher

- e pro homem?

- Se ete assumir vira homem também

- se ete mudar cuidar do .Riba. A pagar o leite

- Eu acho que tem que ter mas a gente não pode ter todos os $1hos
que quer
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- Por quê?

-Por que a gente quer dar mais prós $1hos. é mais uma
responsabilidade

- é uma pessoa que vai depender de ti

- prá tudo

- um é pouco, dois é bom três é demais

- Não dá prá quem vive de salário

- Porque pró governo, quanto mais $thos a gente tiver, menos chance
a gente tem

- Não pode estudar

- Os salário tão muito baixo

- a gente ü'abelha muito e ganho pouco

- Faz parte da gente ter$thos, mas não pode ter muitos
- dois tá ótimo

- Por que senão também esh'aga a saúde da mulher

Como assim?

Se, a muther$ca só emjunção daquilo. Vai.Pcando nos Hemos

- Não pode fazer mais nada

- que nem a minha mãe. Nós sono em 5
- e ez/ em Ó

Tá mais di$cil hoje

]'em que se cuidar

- cuidar da saúde da gente

- sim mas a gente tmafalando de comprimido e Diu

- Que volta, sófaltoulalar dos homens aqui

- (risos)

Tem tudo a ver

tã tudo junto

a gente entende melhor

- mas tem que decidir um monte de coisa

- mas conversando que a gente chega lá.

(Falas de vários grupos de mulheres, anotações de diário de campo,
conversas em sala de espera, conversas no consultório)
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Este diálogo mostra um conjunto de conhecimentos, tanto da equipe
como da população, e como ambos os conhecimentos podem chegar a um
entendimento. As falas aqui relatadas mostram uma série de assuntos que

podem e devem ser problematizados, permitindo assim, aos técnicos e à
população questionar saberes para construir um novo conhecimento, que
deve ser superado na prát:ica, e assim sucessivamente.

Este diálogo, nos permite uma aproximação inicial bem maior que as
cartilhas existentes, e, por sua vez poderá auxiliar tanto a população como

os técnicos na compreensão da realidade. Este diálogo, que servirá de base
para uma futura cartilha, parte de um outro patamar. Não parte de um
conhecimento científico, mas sim do senso comum. Mas ao mesmo tempo
não nega o conhecimento técnico. Ambos os saberes tem que ser
problematizados, para que assim a realidade venha à tona.

Na verdade estamos falando em cartilhas que partam da realidade do

usuário. Isto foi feito usando o problema da anticoncepção como tema

gerador. Isto me propiciou uma pesquisa mais ou menos aprofundada deste
assunto. Ou sqa, através de conversas com a população e problematizando
a realidade, levantamos uma série de eixos temáticos que foram incluídos
neste diálogo.

E importante reenfatizar que o tema gerador não se enconü'a nos
homens isolados da realidade, nem tampouco na realidade separa da
dos homens. SÓ pode ser compreendido nas relações homens-mundo.
Investigar o tema gerador é investigar, reputamos, o pensar dos
Ptomens referido à realidade,, é investigar seu aduar sobre a
rea/idade, qzze é suaprmis. (Freire, 1993: 981

Acredito que nesta pesquisa consegui fazer isto, já que o resultado da
mesma é o diálogo que abre esta parte da dissertação. Este diálogo fruto das

investigações sobre anticoncepção, foi ao mesmo tempo, processo educativo
emancipador nas mulheres da Vila Jardim e para esta investigadora. Este
diálogo, voltará para elas na forma de cartilhas para novamente ser
problematizado e assim ser superado.
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Quanto mais intçJestigo o pensar do povo com ele, tanto mais nos
educamosjuntos. Quanto mais nos educamos, tanto mais covttinuamos
imestigando.
Educação e imestigação temática, na concepção probtematizadora
da educação, se tornam momentos de um mesmo processo.(....) Por
tal razão é que este conteúdo há de estar sempre renovando-se e
amp/iaz?do-se.(Freire, 1993: 102)

É fundamental, então, na etapa seguinte deste processo educativo,
onde este diálogo será discutido, que o uso da cartilha siga também uma
metodologia educativa emancipatória, já que de nada adiantará, ter feito

todo este processo de construção para depois ser "abortado" por uma
pedagogia bancária.

Enquanto a prática "bancária" da educação, antidialógica por
essência, por isto, não comunicativa, o educador deposita no
educando conteúdo programático da educação, que ele mesmo
elabora ou elaboram com ele, na prática problematizadora, dialógica
por excelência, este conteúdo, que jamais é '' depositado" , se organiza
e se constitui na visão de mundo dos educandos, em que se encontram
seus lemas geradores. (Freire, 1993: 102)

Diante do colocado temos a plena certeza que as cartilhas disponíveis
têm como característica uma educação bancária, de transmissão de
conteúdos, e não comunicativa. Estou propondo que estas cartilhas sejam
superadas, para que efetivamente a população e os profissionais dos postos
de saúde possam contribuir na construção de um conhecimento dialógico e
libertador

Para isto ambas as partes têm que ter como premissa o diálogo e uma
profunda convicção que a realidade pode ser melhor para todos. Porque o
conhecimento, aliado a uma praxis, são os motores para uma vida mais
digna, solidária e, consequentemente, mais humana.

Apesar de tudo isto, porém, e talvez por isto mesmo, não hó
absolutização da ignorância nem absotutização do saber. Ninguém
sabe tudo, assim como ninguém ignora tudo. O saber começa com a
consciência do saber pouco(enquanto alguém alma).E sctbendo que
sabe pouco que uma pessoa se prepara para saber mais. Se
tivéssemos um saber absoluto, já não poderíamos continuar sabendo,
pois que este seria um saber que não estaria sendo.(...) O homem
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como um ser histórico, inserido num permanente movimento de
procu/"a, Jaz e r({Áaz consfanfemelzfe o seu saber.(Freire, 1985: 47)

Estas palavras, aparentemente simples, são o grande desafio do
educador dialógico. Aliado a isto tenho que ter clareza de que é o cotidiano,
sendo continuamente problematizado, que me permitirá ter uma visão da
totalidade da realidade, para assim poder transforma-la

Acredito que depois deste estudo, a Vila Jardim ficou diferente para
mim e para as mulheres que compartilharam comigo esta caminhada. Ela
está mais próxima, entendo melhor as pessoas e o que significa morar na
Vila. Esta caminhada feita em conjunto com a população só "nós"
enriqueceu

Nos espaços internos de seus mundos de vida e trabalho, os sujeitos,
os grupos e as comunidades chás culturas constituímos de /ora como
"populares'' , não são bricolagens, nem .hagmentos independentes.
São estruturas muito complexas de relacionamentos, São isto e o
signi$cado que, como suas culturas, eles atribuem a isto e a ele. São
coduntos de trocas de bens entre .formas de serviços regidos por
princípios de direitos e de deveres, são - de novo Mauss- misturas de
almas atrmés de coisas e de coisas ah'apés de almas. As delas
próprias, tornadas signi$cados e mensagens enh'e pessoas, e as de
sujeitos que através delas tomam-se, eles próprios, inteligíveis para si
mesmos e para os ou»'os. (Brandão, 1995: 1311

Eu gosto de morar na Vila jardim. Tenho meus amigos, minha
família. Ê perto de tudo. Mas tem coisa que precisa melhorar. A gente
precisa batalhar, porque quanto mais a gente batalha, mais saúde a
genro /em. (C. , moradora da vielas

Foi isto que nós, eu - e tu, aprendemos
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