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RESUMO

O trabalho se propde estudar as fontes de informacgdes de saude e sua utilizagao por atores
sociais, profissionais de saude e comunidade local da regido do Recreio dos Bandeirantes,
uma darea de expansdo urbana acelerada, na cidade do Rio de Janeiro, com grande
heterogeneidade geografica e social. Estas informag¢des constituem importantes
instrumentos para o diagndstico de salde e o planejamento de politicas publicas locais. Para
isso, é necessdria uma abordagem interdisciplinar e participativa, envolvendo conceitos de
vigilancia da Saude, territério, informagdao em saude e participacdo popular. Para realizacdo
dessa proposta serdo utilizadas metodologias qualitativas e quantitativas, uma vez que se
pretende confrontar dados de sistemas de informacdo em saude e publica¢Ges na midia, com
entrevistas aos atores sociais mencionados. Os mapas dos agravos relacionados ao
saneamento, como, dengue, leptospirose, esquistossomose e hepatites virais serdo
contrastados com a percepgdo que atores sociais constroem sobre areas de risco.

Palavras-chave: Informagdo em Saude, Comunicagdo em saude, Territorio e Participagao
Popular

INTRODUCAO

Historicamente, os bairros da regido da Barra da Tijuca, desde sua ocupacéo
inicial, sofreram com a falta de atuagao do poder publico, que privilegiou areas mais
densamente povoadas da cidade e integradas ao seu centro. Com isso, tanto o
Recreio quanto a Barra nao tiveram implementadas varias obras publicas
fundamentais para sua ocupacao residencial. O Recreio dos Bandeirantes, pela sua
prépria estrutura urbana, formado majoritariamente por ruas de acesso livre nas
quais a acao da iniciativa privada é limitada, € dependente da ac¢des das esferas
publicas, sendo severamente atingido pela auséncia de politicas publicas. O
abastecimento de agua, por exemplo, sé foi implementado de forma abrangente na
década de 1990, décadas depois das primeiras ocupacdes residenciais do bairro. O
problema da pavimentagdo das ruas, por sua vez, constituiu um grande entrave ao
desenvolvimento do bairro e somente na década de 2000 foi implementado, ainda
que parcialmente. Em relagdo ao esgota,mento sanitario, o bairro recebeu

finalmente investimentos da prefeitura, sendo inaugurada elevatéria da Cedae em
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2009, todavia o despejo de esgoto nos canais e lagoas da regido continuou até os
dias atuais sem a atuagédo mais efetiva do poder publico.

A favelizacdo ocorreu em paralelo ao loteamento e ocupacédo do bairro,
resultando nas favelas do Terreirdo, Favela Chico Mendes, Canal das Taxas,
Restinga e Vila da Amizade, principalmente. Os principais problemas relacionados a
estas favelas sdo a pratica da construgéo irregular, invasdo e desmatamento de
areas protegidas, uso ilegal de areas publicas e a langamento de esgotos e lixo
doméstico nos canais do entorno.

Apesar do exposto, de acordo com os resultados recém divulgados pelo IBGE
através do Censo 2010, o Recreio dos Bandeirantes teve um aumento populacional
de 118%, com relagdo ao ultimo resultado, em 2000. Para atender tal demanda
populacional, o mercado imobiliario investiu em novas construgdes, o que nao foi
acompanhado por servigos basicos de infra-estrutura, especialmente em relagao ao
saneamento.

Deste modo, a area de estudo, bairro Recreio dos Bandeirantes no municipio
do Rio de Janeiro, se configura como uma area de expansao urbana e que se
apresenta como um mosaico social e geografico, uma vez que sofrem influéncias de
sua localizacao litoranea, da especulagao imobiliaria e da convivéncia de diferentes
grupos socio-espaciais com diferentes representagdes da sociedade. A configuragéo
deste territério deve ser objeto de praticas de vigilancia da saude. Para isso, é
necessario compreender como a populagao utiliza as informacées em saude e se
estas informacdes sdo suficientes e adequadas para que os cidadaos possam se
colocar como protagonistas dentro de um sistema de saude que lhes assegura essa
pratica. Entender o papel dessas informacdes para os cidadaos e para os
profissionais de saude, permitira a compreensao da dinamica de saude naquele

territorio.

METODOLOGIA

Para o desenvolvimento da presente pesquisa, foram utilizados dados do
Sistema Nacional de Agravos de Notificagdo (SINAN), que registra dados sobre
agravos de notificagdo compulsoria. Foram selecionados dados recentes deste
sistema (2007 a 2010) para os seguintes agravos: dengue, leptospirose,
esquistossomose e hepatite A, que constituem problemas de saude relacionados ao
saneamento. Estes dados foram obtidos no Centro de Vigilancia Epidemiologica da
Secretaria Estadual de Saude e Defesa Civil do Rio de Janeiro e filtrados em
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planilha eletrbnica segundo bairro e ano. Esses dados foram tratados para sua
utilizagcdo em um Sistema de Informacdo Geografica (SIG). Para isso foram
georreferenciados pelo programa de acesso livre Google Table Fusion. Apds esse
tratamento, as bases cartograficas digitais foram tratadas no software livre
TerraWiew para a confecgao de mapas tematicos.

Foram realizados, também, contatos com entidades da Sociedade Civil, como
associagdes de moradores e instituicbes religiosas que realizam trabalho de apoio
comunitario, com o objetivo de ampliagdo de contatos. Além do levantamento de
fontes midiaticas digitais, como jornais on line, qual tem sido dada notoriedade aos
problemas de saude da populacdo local. As matérias da midia que se relacionam
com doengas foram tabuladas e classificadas segundo o tema, abordagem e
objetivo da publicagdo. Nesse caso, escolheu-se trabalhar com a versao digital dos
periddicos impressos de maior circulacdo no local de estudo, identificados pelas
etapas de entrevista.

Os resultados das fases anteriores da pesquisa serdo mapeados e
apresentados aos representantes da populagdo (lideres comunitarios e
representantes da sociedade civil) e profissionais de saude, quando mediante
abordagem qualitativa, se buscara a opinido dos interlocutores, utilizando-se de
entrevistas semi-estruturadas. Essas entrevistas serao realizadas em duas etapas,
tanto com os representantes da populagdo quanto com os profissionais de saude.
Na primeira etapa dessa entrevista sera solicitado o preenchimento de um
instrumento de levantamento de informagdes (questionario) e logo apds a
apresentacado dos dados sera feita uma coleta de depoimentos dos atores sociais
envolvidos e questionados. Esclarecendo melhor o supracitado uma das técnicas
que serao aplicadas é chamada de entrevista projetiva, ou seja, é aquela que utiliza
recursos visuais onde o entrevistador pode mostrar cartdes, fotos, filmes, entre
outros estimulos ao entrevistado. Esta técnica permite evitar respostas diretas e é
utilizada para aprofundar informagdes sobre determinado grupo ou local (MINAYO,
1993).

RESULTADOS PRELIMINARES E DISCUSSOES

Com o objetivo de identificar a relevancia dos agravos (dengue, leptospirose,
esquistossomose e hepatite A) foi feita uma comparacéo entre as notificagdes dos
mesmos no SINAN e as respectivas publicagdes no jornal O Globo on line, ambas
no intervalo temporal de 2007 a 2010. Deste modo, foram obtidas as tabelas 1 e 2,

elaboradas pelos autores através das fontes citadas nos titulos.
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Tabela 1: SINAN Tabela 2:GLOBO, on line
AGRAVO TOTAL DE AGRAVO TOTAL DE
NOTIFICACOES PUBLICACOES
Dengue 2142 Dengue 9
Hepatites 63 Hepatites 1
Leptospirose 5 Leptospirose 0
Esquistossomose 2 Esquistossomose 0

A partir dessa breve comparacéao € possivel verificar que o SINAN aponta um
importante numero de notificagdes, principalmente relativo a dengue, o que coincide
com o tema de maior frequéncia em numero de publicagdes da mesma doenca pelo
jornal on line. Outras doengas, como a leptospirose e esquistossomose nao sao
mencionadas no mesmo jornal, apesar de presente no bairro. Tal fato nos faz refletir
sobre a necessidade de documentar informacdes e sistematizar os conhecimentos.
Essa documentagdo acaba por resguardar fatos e vivéncias que influiiam na
construgdo da sociedade, agindo de forma interativa nas questdes sociais e suas
representacoes.

Os interesses do Estado e do Mercado influenciam diretamente na saude da
populagdo que, por sua vez, necessita meios para formalizar e exigir seus direitos,
caracterizando uma sociedade panédptica. Conforme Moraes e Gomes (2007), a
escolha de plataformas tecnoldégicas para a comunicagao e informagédo em saude
permite manipular os interesses entre o Estado e o Mercado. No caso da regiao
estudada, uma notoriedade maior, por parte da midia, poderia influenciar nos
interesses imobiliarios e comerciais, tal resultado pode ser um delineamento nitido
desse contexto.

Outra analise que permite ser feita, a respeito de tal resultado, gira em
torno das questdes dos Sistemas de Informacdo em Saude e sua publicidade. A
criagdo do Sistema Unico de Saude (SUS), pela Constituicido Federal de 1988
(BRASIL, 2001) foi um marco histérico relacionado a unido de agdes de saude,
comunicacdo e informagcdao no Brasil, que prevé a descentralizacdo das
competéncias entre as esferas de governo. A implantagdo do SUS teve como /locus
principal a 8% Conferéncia Nacional de Saude, realizada em 1986, em Brasilia. As

112 e a 122 CNS, realizadas em 2000 e 2003, respectivamente, reafirmaram, a
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importancia estratégica das agdes de comunicagao e informagdo para garantir a
participagédo e o controle social da sociedade nas ag¢des e nas politicas publicas de
saude. Neste sentido, os sistemas de informacao passaram a ter papel de destaque
na comunicacdo dentro do novo modelo de promocado da saude. Os sistemas de
informacgédo surgem como agregadores de dados sobre a saude coletiva, permitindo
que, através de anadlises estatisticas se fagam comparagcdes e sejam planejadas
intervencdes de ordem administrativa e sanitaria na saude, além de garantir o
controle social no que diz respeito as politicas publicas de saude.

A interacdo entre a participacdo social, o acesso a informacdo desempenhado
pela informacdo e comunicagdo no campo da saude é potencializada quando
considerado o direito a informacao e o papel mediador da comunicagao sao tratados
como uma questao de direito de cidadania Ao mesmo tempo em que a legislagao
brasileira garante a participagdo social nas decisbes de saude, na pratica os
sistemas de informagdo em saude nao sdo direcionados de forma igualitaria a
populagcdo, pois 0 acesso e sua construgdo nao sao claras para a sociedade em
geral, o que dificulta o exercicio da cidadania, fazendo com que o estado esteja no
controle das operacgdes de forma soberana.

Outra etapa da pesquisa foi constituida pelo mapeamento dos agravos,
através do georreferenciamento dos dados do SINAN. Os mapas seguintes tém
carater ilustrativo, isto €, ndo receberam tratamento cartografico ou analise
estatistica. Estes mapas foram confeccionados para realizacdo de entrevistas
projetiva e serdo aprimorados no decorrer da pesquisa. Estes os mapas permitem

realizar algumas analises prévias a respeito dos resultados.

Hepatite

Area de
favela

Figura 1: mapeamento da hepatite, segundo notificagdes do

SINAN 2007-2010, no Recreio dos Bandeirantes, elaborado pelo autores.
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Leptospirose Esquistossomose

Figura 2: mapeamento da leptospirose, segundo Figura 3: mapeamento da esquistossomose,

notificacdes do SINAN 2007-2010, no Recreio dos segundo notificagdes do SINAN 2007-2010, no
Bandeirantes, elaborado pelo autores. Recreio dos Bandeirantes, elaborado pelo autores.
Dengue

Figura 5*

*mapeamento da denaue. seaundo notificacdes do SINAN 2007-2010. no Recreio dos Bandeirantes. elaborado pelo autores.

Ao distribuir espacialmente as notificagdes dos SINAN, temos os seguintes

resultados:
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- Hepatite: do total de notificagdes (63), apenas 5 se localizaram nas regides de
favelas e todo o restante ficou distribuido pelo bairro, na maioria dos casos em
localidades onde os imdveis sdo ocupados por populagdo moradora de condominios
fechados, com infra-estrutura aparentemente planejada e com acesso a servigos de
saude privados, conforme figura 1;

- Leptospirose: nenhum caso mapeados se encontra em regiao de favela;

- Esquistossomose: o unico caso mapeado se encontra na margem da via principal

de acesso ao bairro, regido onde os prédios de médio e alto padrédo e comércio
estao localizados;

- Dengue: no figura da esquerda, percebemos que a espacializagdo da doenga esta
bem distribuida pela regido, porém ao fazermos uma analise mais detalhada é
possivel perceber, na figura da direita, que a localizagao das notificagbes nao se
inserem na regiao de favela e sim em seu entorno. Com um detalhe maior, na figura
no centro, foi analisada apenas uma localidade, na mesma foi possivel perceber a
concentracdo de notificacdes no mesmo endereco. Fato ocorrido em varios pontos
mapeados sobre esse mesmo agravo.

Assim, percebemos que os ensaios de mapeamento apontam para problemas
como a sub-notificagdo em areas de favela, questdes relacionadas a territorialidade
de alguns agravos, entre outros. A partir dessa breve analise, pode-se trazer para o
campo de discussdo o debate sobre a relagdo entre territério, informacao e

participacao.

TERRITORIO, SISTEMAS DE INFORMACAO E PARTICIPACAO POPULAR

Os projetos capitalistas inseridos na sociedade tém sua possibilidade de se
concretizar através de instrumentos que garantam o conhecimento, o acesso a
informac&o. Ademais, uma populacdo podera exercer o controle social previsto pela
legislacdo do SUS, quando for também participante da construgdo dos sistemas de
informacgao que abriguem os dados referentes a tal campo.

Porém, esses sistemas de informagao em saude estdo em fase de saturagao,
pois n&o se comunicam entre si e cada vez mais alguns autores que os analisam
mencionam os problemas relacionados a subnotificagbes, problemas na digitagao
dos dados, entre outros, lembrando que e sua operacionalizagdo €& bastante
complexa e reforgca o controle do Estado, sobre as informagdes que contém. Essas
caracteristicas dificultam que o direito da sociedade em participar das ag¢des de
saude de forma mais direcionada e nitida. Por isso, Souza (2005) destaca que:
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Fica 6bvio que o ponto final do processo de comunicagdo — a informagédo (como produto
resultante do processo informacional que chega ao usuario) — depende de uma série de fatores
de ordem estrutural, cultural, politica, institucional e subjetiva. [...] A critica as teorias e métodos
que hoje apdiam os sistemas de informagao pode contribuir para a abertura dos 6rgéos que
produzem e difundem a informagédo, aumentando a integracdo e possibilitando a ampla
participacdo, como convém a sociedades democraticas.

As discussbes a respeito de informacgao e saude ndo se extinguem nos fatos
tratados acima, porém outros autores apontam as formas possiveis de garantir que a
populacado participe como prevé o SUS do debate sobre as prioridades de saude.
Autores como Marteleto e Vala (2003) chamam a atengdo para a importancia do
conhecimento popular, pois os mesmos representam as redes sociais e trazem
demandas que, segundo esses autores, “[...] os estudos mais recentes da area de
comunicacao na intervencao social chamam o resultado dessas interacdes de saber
social, aquele que nasce como potencialidade, do dialogo entre o saber cultural
ligado a experiéncia e o saber académico”.

Uma das principais formas de se compreender o territorio € a base
fisica onde se estabelecem as relacbes de poder. Assim, esse conceito € bastante
ligado a nogao de politica, no sentido de conflito de interesses, onde grupos distintos
convivem em areas proprias, porém cada qual em seu espaco delimitado, onde suas
regras e costumes poderao ser praticadas e exigidas de suas liderangas.

Apesar dessa definicdo resumida sobre o conceito de territério ndo € raro
confundi-lo ou associa-lo com a no¢ado de dominagao e poder, mas segundo Souza
(2001) devemos ampliar a ideia de poder e "liberta-la da confus&o com a violéncia e
da restricdo a dominagao, permitindo conjugar as ideias de poder e, por extensao,
territério e autonomia". Ao ver a palavra autonomia ligada ao conceito de territério
podemos compreender que na sociedade atual, onde as regras tém sido regidas por
meio da velocidade de circulagao das informacdes, seria dentro do territério onde os
grupos teriam sua identidade mais nitida e praticada. Contudo, Santos (2008)

esclarece que:

[...] a regulacdo da economia e a regulagdo do territério védo agora impor-se com ainda mais
forca, uma vez que um processo produtivo tecnicamente fragmentado e geograficamente
espalhado exige uma permanente reunificagéo, para ser eficaz. (SANTOS, 2008, p. 232)

Dessa forma é emergencial que cada vez mais cada comunidade dentro de
uma sociedade organizada possa estabelecer formas de preservar sua identidade e
em conjunto garantir que suas necessidades sejam atendidas, nessa logica
podemos por sobre essa otica a reestruturacdo das politicas de saude brasileiras,
que no caso, estdo reguladas pelas normas de criagdo do SUS, onde

descentralizou-se as acdes e em consequéncia 0 municipio aparece como menor
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unidade administrativa e operacional. Sendo assim, cada comunidade dentro de seu
espaco deve utilizar instrumentos que permitam sua afirmacdo quanto cidadao
permitindo-lhes exercer seus direitos e deveres dentro daquele grupo e/ou fora do
mesmo.

No campo da saude, autores como Monken e Barcellos (2005), defendem que
"[...] a territorializagdo consiste em um dos pressupostos da organizagdo dos
processos de trabalho e das praticas de saude, considerando-se uma delimitacao
espacial previamente determinada". Assim, os autores trazem a tona a questao entre
a atuacdo no espaco e as implicacbes para a saude local. Sendo local, cada
comunidade trara demandas especificas relacionadas ao seu cotidiano bem como
solugdes direcionadas para tal grupo de individuos. Por isso, mesmos autores
afirmam que "o reconhecimento desse territério € um passo basico para a
caracterizagcao da populagcdo e de seus problemas de saude", mais uma vez
ratificando a importancia de tratar ndo o individual, mas o coletivo atrelado as
influéncias de seu meio. Outra discusséo trazida por Monken e Barcellos (2005,
p.901) é a nocado de territério utilizado, pois para a saude essa nogado é
extremamente importante uma vez que essa categoria avanga as interpretagdes
mais antigas que dizem respeito a interdependéncia entre pessoa-mundo, auxiliando
no esclarecimento de que "[...] a categoria territério somente pode ser utilizada
mediante o reconhecimento dos atores que dele se utilizam". Entendendo dessa
forma é possivel transpor a ideia de que o0 espaco seria mais duradouro que as
relagbes que agem sobre o mesmo, mas tais relagbes que mereceriam maior
atencao, pois sao elas que vao interferir no processo saude-doenga daquele espaco

habitado, portanto do territorio utilizado.

CONSIDERACOES FINAIS

No que diz respeito a area de estudo, o SINAN tem se mostrado como um
instrumento de armazenamento de dados, ndo sendo utilizado por parte de
autoridades locais, moradores ou quaisquer outros representantes da sociedade
civil, como fonte de informacao para interveng¢ao na realidade de saude local. Apesar
dos preceitos contemporaneos do acesso universal a informagado e comunicacao, a
midia on line ndo tem se ocupado de questbes de saude daquele local, que séo
consideradas relevantes para que a comunidade do territorio estudado exerca sua
cidadania plena. Tais fatos apontam para a emergéncia de que as politicas de saude

devem passar a compreender que mais importante do que controlar ou mesmo
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monitorar eventos em areas isoladas, deve-se conhecer cada vez mais as relacdes
espaciais juntamente com seus atributos geograficos e sociais para poder atuar em
um local.

A unido entre saber académico e popular parece ser dicotomico. Porém é na
realidade um exercicio de adequacao e interpretagcdo entre o saberes que pode
auxiliar muito os pesquisadores, principalemente quando se busca a melhoria das
questdes de saude de uma comunidade ou mesmo a compreensao entre o0 ambiente
e a sociedade em geral.

Dessa forma, para que as questdes sociais sejam, de fato, solucionadas se
faz necessario que as questdes relacionadas as praticas populares de saude sejam
também ouvidas no ambito académico.

Vale ressaltar que a pesquisa esta em andamento e a analise das entrevistas
com os moradores podera esclarecer ou mesmo trazer novas questdes para serem

debatidas a respeito do tema na area de estudo.
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