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Resumo

Objetivo: apresentar o Teatro Férum como uma metodologia de Educacdo Permanente em
Saude (EPS) para o processo de trabalho dos Agentes Comunitarios de Saude (ACS), a partir das
suas percepcbes sobre o cotidiano dos servicos e da utilizacdo da técnica teatral para a
abordagem da realidade. Método: pesquisa descritiva, qualitativa, realizada em 2019, com 10
ACS, no Rio de Janeiro. Aplicaram-se o Teatro Forum e entrevistas semiestruturadas, e a analise
tematica. Resultados: ACS identificaram a complexidade de seus processos de trabalho e
relataram o desenvolvimento das acfes: acolhimento, registros e seguimento das familias. O
Teatro Forum foi uma metodologia para qualificar seus processos de trabalho, por meio da
formacdo em servico, com caracteristica problematizadora. Conclusdo: o Teatro Foérum é
apropriado no desenvolvimento da EPS junto aos ACS, pois possibilita espacos participativos,
escuta e analise coletiva dos problemas do cotidiano, vislumbra transformac8es sociais.
Descritores: Agentes Comunitarios de Salde; Atencdo Primaria a Saude; Comunicagdo;
Educacdo Continuada; Trabalho

Abstract

Objective: to present Forum Theater as a methodology of Permanent Health Education (PHE) for
the work process of Community Health Workers (CHWs), based on their perceptions of the daily
routine of services and the use of theatrical techniques to address reality. Method: descriptive,
qualitative research conducted in 2019 with 10 CHWSs in Rio deJaneiro. Forum Theater and semi-
structured interviews were applied, along with thematic analysis. Results: CHW identified the
complexity of their work processes and reported on the development of actions: Welcoming,

m Artigo publicado por Revista de Enfermagem da UFSM sob uma licenca CC BY.


https://doi.org/10.5902/2179769291375
https://orcid.org/0000-0001-8560-1611
https://orcid.org/0000-0002-6549-8634
https://orcid.org/0000-0001-7002-7952
https://orcid.org/0000-0002-5462-3268
https://orcid.org/0000-0002-0916-9203

2 | Teatro Forum no trabalho dos agentes comunitarios de saude

registration, and follow-up of families. Forum Theater was a methodology for qualifying their
work processes through in-service training with a problematizing
characteristic. Conclusion: Forum Theater is appropriate for the development of PHE with CHWs,
as it enables participatory spaces, listening, and collective analysis of everyday problems,
envisioning social transformations.

Descriptors: Community Health Workers; Primary Health Care; Communication; Education,
Continuing; Work

Resumen

Objetivo: presentar el Teatro Foro como una metodologia de Educacién Permanente en Salud
(EPS) para el proceso de trabajo de los Agentes Comunitarios de Salud (ACS), a partir de sus
percepciones sobre el dia a dia de los servicios y el uso de la técnica teatral para abordar la
realidad. Método: investigacién descriptiva y cualitativa, realizada en 2019, con 10 ACS, en Rio de
Janeiro. Se aplicaron el Teatro Foro y entrevistas semiestructuradas, asi como el analisis
tematico. Resultados: los ACS identificaron la complejidad de sus procesos de trabajo e
informaron sobre el desarrollo de las acciones: acogida, registrosy seguimiento de las familias. El
Teatro Foro fue una metodologia para cualificar sus procesos de trabajo, a través de la formacién
en el servicio, con caracteristicas problematizadoras. Conclusién: el Teatro Foro es adecuado
para el desarrollo de la EPS junto con los ACS, ya que permite espacios participativos, la escucha
y el andlisis colectivo de los problemas cotidianos, y vislumbra transformaciones sociales.
Descriptores: Agentes Comunitarios de Salud; Atencién Primaria de Salud; Comunicacion;
Educaciéon Continua; Trabajo

Introducao

A construcdo de espacos participativos, inovadores, de escuta e de analise
coletiva dos problemas do cotidiano nos servicos se constitui em um desafio para as
Politicas Publicas de Saude e se configura como um dos maiores objetivos da Politica de
Educacdo Permanente em Saude (EPS).’

Para qualificar o trabalho dos Agentes Comunitarios de Saude (ACS) é preciso
investir na formagdo problematizadora em servico, de modo que sejam produzidas
transformacdes nos processos de trabalho, na qualidade da aten¢do e no territério.
Para tanto, considera-se tais mudancas como a¢des de EPS.

O processo de trabalho em saude acontece a partir do encontro no cotidiano dos
servicos, que ¢é atravessado por afetos, subjetividades e singularidades.? Tais
subjetividades se exteriorizam concretamente por meio de ideias, planilhas, protocolos,
manuais, cuidado, vinculo, negociacBes e conflitos, os quais repercutem na assisténcia,
na gestdo e no acesso a saude.?

No que se refere a produ¢do do cuidado do ACS na Estratégia Saude da Familia (ESF)

ha o autogoverno destes trabalhadores, no sentido de que eles tém possibilidades para
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decidir sobre o que e como fazer. Esta maleabilidade, para atuar sobre uma coeréncia
instituinte de producdo do cuidado, ancora-se no trabalho vivo. Contudo, tais possibilidades
de decisdo e de escolha ndo significam o ACS seja livre, no sentido da liberdade.?

O modo como os servicos se organizam, por exemplo, pode influenciar direta ou
indiretamente o processo de trabalho do ACS. Conflitos na equipe, tensdes no territorio,
a légica do saber médico cientifico (comandada pelo trabalho morto) e as disputas pela
supremacia da producdo do cuidado estdo entre os fatores que mais interferem nas
decisdes e escolhas deste trabalhador. O ACS, no exercicio de sua pratica, revela-se,
portanto, como um ator instigante nas rela¢des de troca entre os saberes populares e
os saberes considerados cientificos.

Os saberes e as praticas que norteiam o fazer salde do ACS estdo centrados na
vigilancia a saude, nas a¢des de controle de riscos a certos agravos e nas acgdes
programaticas a grupos especificos, tais como hipertensos, diabéticos, criancas e
gestantes. Embora envolvam prevencdo, controle e protecdo a saude, suas atividades
fazem uso da criatividade, da solidariedade e do acolhimento.*

A discussao sobre o processo de trabalho do ACS pode ser feita por meio da EPS,
uma estratégia potente para promover aprendizados a partir de analises dos proprios
trabalhadores. Por isso, considera-se que a realizacdo de pesquisas que problematizem,
de modo ndo convencional, as situacdes vivenciadas pelo ACS junto a populagdo e ao
territério sejam importantes para a producao de reflexdes e como estimulo a mudancas
positivas nos modos de fazer saude.

Tendo em mente esta relevancia, nesse estudo, toma-se emprestada a técnica
do Teatro Férum, integrante do Teatro do Oprimido, desenvolvida por Augusto Boal,”
como metodologia para a problematizar os processos de trabalho de ACS em duas
equipes da ESF de um Centro Municipal de Saude, na zona norte da cidade do Rio de
Janeiro, Rio de Janeiro (R)).

Tal aproximacao se deu a partir do entendimento de que a EPS e o Teatro Férum
objetivam transformagdes sociais no cotidiano. Diferentes conexdes podem ser criadas
entre o Teatro do Oprimido e os processos de trabalho em uma unidade basica,

permitindo a inventividade nos arranjos, considerando-se o dialogo entre os atores
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sociais de determinado cenario. Esse didlogo deve ser potencializado numa perspectiva
critica de reinvencdo, mudanca e inovagdo do processo de trabalho.®

Considerando o exposto, este estudo tem como objetivo apresentar o Teatro
Forum como uma metodologia de EPS para o processo de trabalho dos ACS, a partir das
suas percepcbes sobre o cotidiano dos servicos e da utilizagdo da técnica teatral na

abordagem da realidade.

O Teatro Forum e sua utilizagcao com ACS de duas equipes da ESF no Rio de Janeiro

O Teatro do Oprimido foi fundado pelo teatrélogo brasileiro Augusto Boal.
Consiste em uma proposta artistica e pedagogica voltada para determinar atuacdo,
debate, reflexdao e transformacdo dos individuos e processos que se relacionam por
meio da acdo cénica.’

As técnicas teatrais sdo denominadas de Teatro Forum, teatro imagem, teatro
invisivel, teatro jornal, arco-iris do desejo, teatro legislativo e acdes diretas.>’ Estas tém
caracteristicas distintas e podem ser utilizadas em diversas circunstancias.

A técnica do Teatro Férum consiste em apresentar uma pe¢a contendo um
problema ao qual se deseja encontrar uma soluc¢do. A apresentacao se desenvolve até o
momento da “crise”, em que o protagonista precisa tomar uma decisdo. A cena é
interrompida e os espectadores sao perguntados sobre o que deveria ser feito para a
resolucdo do problema em questao.

Cada “espect-ator” participa com uma sugestdo e os atores, no palco,
improvisavam a encenagdo, uma por uma, até que todas as sugestdes se esgotem. Até
entdo, o dominio dos palcos estd com os “donos”, os atores. No entanto, para Boal é
possivel envolver o publico na acdo.?

A técnica prevé que a cena a ser apresentada seja baseada em fatos e que, em
certa medida, envolva conflitos entre oprimidos e opressores. Espera-se que a
encenacao do conflito estimule a busca de sua solu¢do. Para tanto, os ‘espectatores’ sao
convidados a entrarem e a interferirem na cena para proporem outros desfechos.

No Teatro Férum, ndo existe um texto convencional, pois as ac¢des sao

improvisadas, podendo propiciar o debate das questbes publicas, estimular a
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criatividade dos envolvidos e instigar a equipe em propor alternativas para as questdes
dos servigos, sempre na perspectiva da transformacao.

Neste estudo, ele foi adotado para favorecer a discussao dos processos de
trabalho e do cotidiano dos agentes. O publico-alvo foi constituido pelos proprios
profissionais e 0s recursos necessarios para sua aplicacdo nos servicos de saude
envolveram um espaco para a encenacao, os ACS para atuarem como atores e
espectadores, e um profissional que atou como coringa.

Na aplicabilidade do Teatro Férum como metodologia de EPS para os ACS é
preciso considerar a existéncia de alguns elementos: coringa (mediador devidamente
preparado); atores/espectadores (0s proprios ACS); a eleicdo do tema a ser discutido; e
o fechamento da encenacao.

Em relacao ao coringa - que atua como mediador - este desempenha um papel
liminar, lidando com os assuntos politicos, culturais, estéticos e artisticos. Para o papel
de curinga, é exigida a formacao de profissional. No entanto, vale ressaltar que também
é possivel realizar tais a¢bes por meio de outros arranjos: por meio da formacao de
liderangas comunitarias que possam se tornar coringas em centros formadores de
Teatro do Oprimido; e, pelo estabelecimento de parcerias com coringas para o
desenvolvimento de projetos e a¢des.’

Ja, sobre a eleicao do tema a ser discutido este deve ser escolhido pelos préprios
profissionais. O fechamento, por sua vez, deve promover didlogo entre os sujeitos e
vislumbrar a transformacdo da realidade problematizada.

As encenagbes deste estudo foram realizadas nos dias 20 de agosto e 05 de setembro
em uma sala de um Centro Municipal de Salde no municipio do Rio de Janeiro/R]. As pecas
tiveram duracdao média de 60 minutos e contaram com a participaram de todos os 10 ACS
vinculados as duas equipes da ESF. Nas pecas foram abordados os seguintes temas: O
planejamento e organizacdo das Visitas Domiciliares, a divisao do trabalho entre os ACS e os
demais integrantes da equipe, o fato dos ACS ndo se sentirem “ouvidos” e “nem
pertencentes” a equipe, e o fato de conhecerem mais o territdrio e 0os usuarios que os demais
profissionais. O coringa foi a propria pesquisadora principal, enfermeira, que realizou sua
formacdo em uma escola do Teatro do Oprimido na cidade do Rio de Janeiro-R]. O

fechamento foi o reposicionamento dos ACS junto aos demais integrantes da equipe.
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Método

Tratou-se de pesquisa descritiva de abordagem qualitativa,'® em que a qualidade
e a transparéncia da escrita foram verificadas pelo checklist Consolidated Criteria for
Reporting Qualitative Research (COREQ)."

O estudo foi desenvolvido em duas equipes da ESF de um Centro Municipal de
Saude, localizado na zona norte do municipio do Rio de Janeiro-RJ, pertencente a
Coordenadoria de Satde da Area Programética (CAP) 3.1.

Definiram-se como critérios de inclusdao a totalidade dos profissionais que
trabalhavam como ACS nestas duas equipes da ESF (n=10). Embora tenha-se previsto
como critério de exclusao aqueles que estivessem afastados por licenca saude e/ou de
férias durante a produc¢do de dados, todos os possiveis ACS participaram, sem que
houvesse recusa ou desisténcia. O convite a participagdo foi realizado pela
pesquisadora principal na etapa final de uma reunido de equipe, quando foram
apresentados os objetivos e os procedimentos a serem adotados no estudo.

A producao de dados foi realizada entre os meses de agosto e setembro de 2019,
no proprio local de trabalho dos participantes, por meio de entrevistas com roteiro
semiestruturado. Este roteiro foi composto por duas partes: a primeira contendo
questdes que permitiram conhecer o perfil dos profissionais; e, a segunda, com
questdes relacionadas ao processo de trabalho, cotidiano e a¢des de EPS na ESF,
incluindo o Teatro Férum, previamente realizado. O teste do roteiro de entrevistas foi
conduzido com uma ACS de outra unidade basica de saude.

No momento da entrevista, estavam presentes apenas a pesquisadora principal
e o(a) respondente. As conversas, com duracdao média de 25 minutos, foram gravadas
com auxilio de gravador digital. Anotacdes pessoais do diario de campo, realizadas ao
término de cada entrevista, possibilitaram o reavivamento das situa¢des de pesquisa,
contribuindo para a interpretacao dos achados.

A andlise dos dados, apoiada nos principios da Politica Nacional de Educag¢ao
Permanente, ocorreu por meio da analise tematica. A transcri¢cdo das falas foi realizada
pela pesquisadora principal, sem o uso de softwares. Neste processo, privilegiou-se a

preservacao do sentido original das falas, conforme atribuido pelos participantes. Apds
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a leitura atenta do corpus de texto, foram definidas duas categorias tematicas teoricas:
Configura¢des do trabalho do ACS e A proposta do Teatro Férum: uma metodologia de
EPS para os ACS. Essas categorias foram definidas previamente as entrevistas, servindo
de guia para a analise das falas, facilitando seu agrupamento por unidades de sentido.

Para preservar a identidade dos participantes, recorreu-se a codificacdo
alfanumérica, a saber: ACS - 01, ACS - 02, ACS - 03 (...), sendo “"ACS” a abreviatura de
Agente Comunitario de Saude, seguida por uma numeracao sequencial. Estes nao
realizaram feedback sobre as transcri¢des, mas tiveram conhecimento dos resultados do
estudo por meio de apresentacdo do relatorio de pesquisa.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Hospital [censurado
para efeitos de avaliagdo as cegas], da Universidade [censurado para efeitos de
avaliacdo as cegas], sob Certificado de Apresentacdo de Apreciacdo FEtica (CAAE)
[censurado para efeitos de avaliacdo as cegas], em 30/04/2019, e pela Secretaria
Municipal do RJ, sob CAAE [censurado para efeitos de avaliacdo as cegas], em
31/05/2019, atendendo aos preceitos éticos estabelecidos pela Resolu¢dao n° 466/2012

do Conselho Nacional de Saude.
Resultados

A pesquisa contou com a participacdo de 10 ACS, predominantemente
constituidos por mulheres e jovens (idade de 26 a 58 anos) sendo equivalente a 80%.
Mesmo percentual (80%) informou ter escolaridade com nivel de ensino médio. Destes,
37,5% possuiam ensino superior incompleto. Dentre os participantes, 70% informaram
possuir curso técnico: 28,57% possuiam o curso de técnico em ACS e, 57,14% tinham
formacdo de curso de técnico de enfermagem, radiologia e necropsia.

Em relacdo ao tempo de trabalho como ACS, 50% atuavam de um a cinco anos e,
40% ha mais de dez anos. A renda familiar predominante foi de um a dois salarios,
correspondendo a 70% dos entrevistados.

Foi identificado que, para cerca de um terco dos entrevistados, a decisdao de se
tornar um ACS, considerando mais uma resposta por participante, envolveu fatores
como: oportunidade de emprego, possibilidade melhoria da qualidade de vida, e

proximidade da residéncia e familiares. Contudo, 30% dos participantes desconheciam
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o trabalho, 10% relataram afinidade pela proposta e o mesmo percentual identificou
oportunidade de ajudar as familias.

Houve entendimentos que o ACS “é alguém inserido na comunidade”, que se
identifica com a cultura, a linguagem e os costumes da populacdo, aspectos importantes
para as praticas exigidas a sua categoria.

Na visdo dos participantes, o ACS representa o elo entre a comunidade e o
servico de saude, fortalecendo e valorizando as ac¢bes de saude. Exercer esta fungao
possibilita a orientacdo da rotina de vida, valendo-se de pequenas vantagens como a
flexibilizacdo de horario e a proximidade do local de moradia. O trabalho perto de casa
foi percebido como vantajoso, principalmente para as mulheres, que representam a
maioria dos ACS. Essa situacdo possibilitava conjugar o cuidado da familia com as
atribuicbes profissionais.

Em relacdo a categoria “Configuracdes do trabalho do ACS’, os entrevistados
dividiram seu dia de trabalho basicamente em trés a¢Bes: acolhimento; lancamento dos

registros no prontuario eletrénico; e, seguimento do planejamento das visitas domiciliares

(incluindo linhas de cuidado e as entregas de consultas internas ou externas):

Espero dar umas 9h para a galera comecar a acordar, se for segunda-feira,
mais um pouquinho e vou para rua, ai eu faco mais ou menos a drea, pego a
agenda porque preciso avisar a consulta de fulano, faco um roteiro e vou para
rua, as vezes a gente programa alguma coisa, mas chegando lId nem sempre é o
que esperamos. (ACS - 04)

Conversamos sobre alguns casos, fazemos a rota e sempre saimos em conjunto
ou em dupla, na maioria das vezes é assim. (ACS - 05)

Geralmente eu chego, a gente toma um cafezinho, a gente vé no sistema as
consultas agendadas para o proximo dia, vai ao domicilio entregar, as vezes é
um cadastro de alguma pessoa que chegou nova no territério, um SISREG, uma
receita que alguém deixou para fazer e ndo veio buscar, nossa rotina é mais na
rua mesmo. (ACS - 07)

Chego aqui, geralmente coloco tudo que eu vou fazer durante o dia, claro que
tem coisas que fogem, mas procuro seguir um cronograma, tanto de
acompanhamento das criancas, dos idosos, um pouco cada dia e vou fazendo
acompanhamento de hipertensos, diabéticos, de gestantes, acompanhamento
saude da crian¢a ai eu vou dependendo se tiver algum SISREG, algum
encaminhamento para ser entregue, a gente entrega, mas a prioridade é
acompanhar as linhas de cuidado. (ACS - 08)
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As atribuicdes dos ACS se caracterizam pelo exercicio das atividades de
prevencdo e promocdo de saude, e a visita domiciliar (VD) foi a atividade citada como a

mais realizada pelos participantes da pesquisa:

Hum, visitas domiciliares naturalmente, as orientacées, a busca ativa de outros
casos, ser a porta para intermediar isso ai e dar solugéo. (ACS - 01)

Além da VD, os ACS mencionaram que, em seu cotidiano de trabalho,
desempenham atividades como: busca ativa, orienta¢des, administracdo de dose
supervisionada de medica¢do, acbes de matriciamento, preenchimento de fichas, acdes
de promocado e de prevencao, acolhimento, sendo estas as mais desenvolvidas.

Ainda sobre a categoria “Configuracbes do trabalho do ACS”, os participantes
relataram haver momentos de discussao de casos e planejamento para tomada de
acBes com os demais integrantes da equipe. Porém, foi apontado que os conflitos no
territorio incidem ndo participa¢cdo em atividades coletivas na equipe.

Os ACS também ressaltaram que nem sempre participam das reunides de equipe,
em funcdo da sobrecarga de atividades e da falta de entendimento sobre a importancia
desta participacao. Mesmo que eles entendam a reunido de equipe como um espaco de
gestao no servico, importante para o planejamento, estabelecimento de diretrizes e
tomada de decisdes, houve relatos que eles ndo se sentem “ouvidos” e “nem
pertencentes” a equipe.

J&, no que se refere a categoria “A proposta do Teatro Férum: uma metodologia
de EPS para os ACS” identificou-se que os ACS perceberam o teatro como um espaco de
educacdo permanente, pois conseguiram vislumbrar o cotidiano do trabalho e trocar
com os colegas de forma mais intensa, quando em comparacdo as reunides de equipe -
principal dispositivo de EPS nos servicos, tradicionalmente destinado a discussdo de
casos, a problematizacao do cotidiano e ao planejamento do servico.

Diferentemente do que acontece nas reunibes de equipe, os ACS relataram
sentirem-se muito a vontade no teatro, por esta uma estratégia que os aproximava da
realidade do servico. Ademais, a técnica ampliou os alcances da participacdo e

promoveu reflexdes com potencial de mudar os processos de trabalho:
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O teatro aumenta a interagdo com os outros ACS a medida que conhecemos
melhor um ao outro. (ACS - 03)

Como o teatro trabalha com a realidade, com a experiéncia, com o vivido, ajuda
a transformar o servico, a melhorar o cuidado. (ACS - 06)

Parece que no teatro, os gestos tornam-se mais perceptiveis e nos fazem refletir
mais sobre o trabalho. (ACS - 02)

Discussao

O ACS realiza um papel fundamental junto a equipe de Saude da Familia, por ser
a conexado inicial do trabalho da equipe com o usuario, aquele que recebe e encaminha
as demandas individuais e coletivas da comunidade. Dentre suas atribuicdes, cabe-lhe
desempenhar atividades de promoc¢do da saude, prevencdo de doencas e vigilancia a
saude, por meio de visitas domiciliares e de acdes educativas a serem implementadas
junto as familias da sua area de abrangéncia.™

O trabalho compromissado do ACS, que se distancia de um trabalho mecanico, é
facilitado pela sua insercdo na mesma cultura e na convivéncia com as familias que
acompanha. A criatividade deste profissional para mobilizar familias para acdes de
promoc¢ao da saude, para a convoca¢do das mades para os servicos de pré-natal e de
puericultura, para vacinar as criancas e para estimular o aleitamento materno/uso do
soro oral, contribuiu para diminuir, em todo o Brasil, a mortalidade infantil apos a
primeira semana de vida. Tais a¢des ilustram, de forma marcante, o potencial do ACS na
promocdo da saude.

A andlise das configura¢des do trabalho do ACS neste estudo possibilitou
identificar que este profissional atua em dois sentidos principais: um, enquanto
promotor da saude, educador permanente e trabalhador em defesa da vida, que
compreende o processo saude doenca; e, outro, com foco na prestacao de assisténcia
as comunidades. Esses dois sentidos marcam a perspectiva ampliada do trabalho
realizado e sinalizam para a necessidade de aprimoramento contante de suas acdes.

A EPS é uma ferramenta importante para a qualificacdo das a¢des do ACS, além de
propiciar condi¢des objetivas de aprendizado significativo, baseadas em discussdes coletivas

e em processos reflexivos de situagdes concretas provenientes do cotidiano de trabalho.™
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De acordo com a Politica Nacional de Atencao Basica (PNAB), o processo de trabalho
do ACS deve estar pautado na comunidade, sempre de maneira contextualizada e condizente
com a realidade, levando em consideracdo os problemas locais, fazendo-se necessario um
planejamento das suas a¢des.' Contudo, as condicdes do territdrio e as necessidades dos
usuarios acompanhados alteram constantemente as atividades previamente programadas,
exigindo capacidades de relacionamento e adaptacao.

Embora atuar no mesmo territorio da residéncia possa facilitar dimensdes da
vida do ACS, seu trabalho esta permeado por desafios. O estabelecimento de confianca
entre o agente e a familia é necessario e, se ndo houver esse vinculo, o trabalho nao
tera éxito. Neste quesito, compreende-se que o trabalho em saude presume dialogo,
convivio entre os sujeitos e é dependente das potencialidades dos encontros realizados,
sendo no cotidiano do processo de trabalho vivo que se operam as oscilacdes de poder
e as mudancas de postura. Entende-se que é neste espa¢o que sdo construidas as
possibilidades de transformacGes e invencdes de outros fazeres.'

O modo de fazer saide na ESF possui sua estruturacao em um trabalho em equipe de
modo integrado e compartilhado. Neste processo, o ACS podera atuar como um educador
popular, uma vez que esta diretamente ligado a cultura, as condi¢des de vida e a histéria da
comunidade.” Para isso, ha que se valorizar as trocas de experiéncias e ampliar a andlise
critica dos fatos por meio de um trabalho formativo partilhado.

E preciso ter o ACS ndo sbé como internincio e executor de tarefas, mas como
articulador e elaborador de mecanismos que busquem melhorar o acesso e a qualidade do
servico de saude. Neste processo, faz-se necessario tanto o comprometimento da equipe
com seu trabalho quanto o apoio gerencial para que o ACS se sinta integrante da equipe.
Ainda que sob uma das mais dificeis condi¢bes de trabalho, tanto do ponto de vista estrutural
quanto de seguranca laboral, sempre é possivel melhora-lo e transforma-lo.

A proposta da realizacdao do Teatro Forum nos servicos de saude visa contribuir
com tal transformacdo, de modo a oferecer espacos diferenciados que problematizem o
cotidiano dos processos de trabalho dos ACS.

Na proposta do Teatro do Oprimido, o ludico e o politico se relacionam e

permitem possibilidades de aprendizado vivencial, em que a divisao de papéis entre
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ator-espectador permite que todos os envolvidos participem ativamente das cenas e
possam até mesmo transforma-las.’

Ele é composto por diferentes técnicas, as quais foram surgindo como respostas
as demandas efetivas da realidade, criando uma unido que aumenta o seu poder
transformador na medida em que se expande, uma vez que o horizonte dessa
metodologia ndo é apenas o conhecimento da realidade, mas sim a sua modificacdo.’

O método do Teatro do Oprimido se ancora em dois principios fundamentais:
primeiro, a transformacdo do espectador passivo, recipiente, depositario, em “espect-
ator”, ou seja, o0 personagem principal da a¢do dramatica, sujeito, criador,
transformador; segundo, que todas as situa¢des vividas devem ser transformadas no
espago cénico, como em um ensaio para a mudanca da realidade, ndo se tratando
apenas de refletir sobre o passado, mas também prospectar o futuro.’

O Teatro do Oprimido pode contribuir no processo de trabalho do ACS enquanto
metodologia a servico da EPS. A pratica dos jogos e exercicios propostos visa trabalhar o
campo social, promover interacao e fomentar o conhecimento do outro, por meio do
toque, das expressdes, dos sinais e gestos. Também se prop8e a retratar temas da
realidade e a trabalhar com grupos oprimidos, que estdo a margem da sociedade. Para
tanto, considera-se fundamental operar a partir da experiéncia vivida.®

Essa imagem do real, que resulta na criacdo de uma metafora, desencadeia
sentimentos distintos para aqueles que assistem e para os que participam da
encenacdo. E algo inexplicavel, indizivel, tal como a caracterizacdo do ato. N3o ha
palavras. Parece que os gestos se tornam mais perceptiveis e nos fazem refletir na
importancia deles, para representar aquilo que, por vezes, ndo consegue expressar
em palavras.

A operacionalizacdo do Teatro do Oprimido pode acontecer por meio da criacdo
de Grupos de Teatro do Oprimido (GTO), que agregam individuos em encontros
periodicos para a discussdo de seus problemas interpessoais e sociais. Sdo exemplos, 0
“GTO Pirei na Cena”, formado por usuarios do Hospital Psiquiatrico de Jurujuba e seus
familiares em Niter6i-R] e o “GTO Marias do Brasil”, formado por trabalhadoras

domeésticas no Rio de Janeiros-R).°
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Na técnica do Teatro Férum, especificamente, os atores encenam e as pessoas que
estdo assistindo podem influencid-la. Embora ele proponha a participagdo popular nos
espetaculos, a encenacdo podera desencadear o inicio de uma reflexdo sobre a
necessidade de maodificar determinado comportamento, situacdo ou sistema,
apresentando uma solucdo para o conflito em uma perspectiva de transformacao social.’®

Considerando que o Teatro Forum provoca deslocamentos nas pessoas, tem
potencial para promover a transformacao social dos ACS nos servi¢os de saude. No que
diz respeito a tomada de consciéncia, observa-se que a possibilidade de compreensao
de si e do mundo a sua volta pelo teatro se da pelo fato de este, por meio da pratica
técnicas teatrais, estimular a discussdo e a problematiza¢do de questdes do cotidiano,
tendo como objetivo maior a reflexdo sobre as relacbes de poder.

O Teatro Forum possibilita aos ACS definirem suas percep¢des perante o
trabalho exercido, o que incita um didlogo com o intuito de buscar alternativas para a
realidade vivida. As experiéncias conflitantes devem ser a base para ampliar a eficacia
deste dialogo, provocando uma producdo capaz de transmitir suas angustias e
necessidades. Quando essa producdo é fruto do cotidiano e da problematizacdo, a
compreensao do contexto social ganha potencialidade e valorizagao.

Na saude, no campo dos ACS, esta técnica possibilitara a eleicao dos problemas,
sua representacdo e discussdao, de modo a representar a mudanca de cenario,
colocando em pratica novas possibilidades. Por meio dela sera possivel repensar
inumeras situac¢des, problematizando e criando estratégias de enfrentamento individual
e coletivo, além de estimular os ACS a ocuparem espacos que até entdo, para eles,
costumam ser mais distantes, como as reunides técnicas.

Assim, metodologias relacionais alternativas e novas sensibilidades, como o
proprio Teatro do Oprimido, devem ser exploradas como dispositivos dialégicos que
visam a formacao consciente de sujeitos e a mediacdo com a sua realidade social para o
aprimoramento individual e coletivo.’

Tendo-se por base a realizacdo do Teatro Forum descrita neste estudo,*’ sugere-
se 0 seguinte roteiro de aplicacdo da técnica para profissionais de salde que desejarem
experimenta-la e aplica-la em suas unidades de saude:

Eleger a data da atividade por meio de reunidao com os envolvidos;
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Definir um horario que seja permitido o encontro, sem interrup¢des;

Escolner um ambiente acolhedor, onde todos se sintam a vontade para
exteriorizar seus sentimentos;

No dia selecionado, ao inicio da proposta, elencar o problema a ser encenado.
Este pode ser oriundo das atividades diarias dos profissionais (uma ou mais categorias,
a depender da proposta);

Definir quem serdo os atores (grupo 1) e os “espect-atores” (grupo 2);

Escolher quem sera o coringa (Quem conduzira a a¢do): gerente, enfermeiro ou
outro profissional que se sinta preparado;

Realizada a definicdo, orientar os atores (grupo 1) sobre a técnica e forma de
conduzir as cenas;

Orientar os “espect-atores”. quando forem provocados a fazer diferente, eles
devem ser organizar e verificar quais sdao as outras possibilidades para a acdo
apresentada;

Definir os papéis de cada um e encenar, por meio do teatro, o problema
escolhido de forma clara e objetiva;

Ao fim da encenacdo, perguntar ao grupo (plateia/“espect-atores”) se teria outra
ideia, se faria diferente;

No momento ideal, o grupo 2 intervém. Ndo ha necessidade que todos
participem, porém, a construcdo precisa ser coletiva.

Quanto as limitacbes do estudo, entende-se a restricdo na generalizacdo dos
resultados para outros contextos que se diferenciem daqueles vivenciados pelos
participantes, uma vez que a amostra foi composta por ACS de duas equipes de ESF
pertencentes ao mesmo territoério.

Todavia, ressalta-se a contribuicdo do estudo ao propor uma metodologia
inovadora para o trabalho com as equipes de saude, destacando a adoc¢ao do Teatro
Forum como metodologia para abordar e problematizar, no cotidiano, os processos de

trabalho dos profissionais.
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Conclusao

Este estudo possibilitou compreender que as configuracdes do trabalho de ACS
envolveram trés grandes acdes: acolhimento; registros em prontuarios; e, seguimento
das familias. Estas a¢Bes foram realizadas por meio de VD, busca ativa, prevencdo de
doencas, promoc¢do da saude, suporte a assisténcia a saude e reunides de equipe.

A complexidade do processo de trabalho realizado, em funcdo das incertezas dos
encontros, da organiza¢ao do servico e dos conflitos do territério, interfere no alcance
de resultados positivos no acesso e no cuidado a saude da populacdo, além da
satisfacao e qualidade de vida dos trabalhadores.

A utilizacao do Teatro Férum demonstrou-se uma metodologia bem apropriada
para o desenvolvimento da EPS junto aos ACS, pois levou a construcdo de espagos
participativos, de escuta, de andlise coletiva dos problemas, e de visualizacdo de
transformacdes sociais. Diferentemente do que acontece nas reunifes de equipe, 0s
ACS sentiram-se acolhidos e a vontade no teatro, evidenciando seu potencial para
estimular a participacdo, promover reflexao e mudar os processos de trabalho.

Vislumbra-se que metodologias ndo convencionais - como o Teatro do Oprimido -
sejam adotadas nos servicos de saude, de modo que os ACS sejam participes da
construcao de solucdes, ainda que temporarias, para os impasses dos seus respectivos
processos de trabalho. Segue-se com a aposta de que a EPS qualifica o trabalho do ACS,
desde que ela seja capaz de promover aproximacdes entre os envolvidos. Por fim,
salienta-se que a adoc¢do do Teatro Férum na perspectiva da EPS é uma metodologia,

sobretudo, de transformacao dos profissionais de saude.
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