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RESUMO

Obijetivo: verificar a percepgao de estudantes da area da saude sobre as condi¢des de vida e saude
de Comunidades Quilombolas. Método: trata-se de uma pesquisa qualitativa realizada com estudan-
tes da area de saude que participaram de uma atividade de pesquisa e extensao em Comunidades
Rurais Quilombolas do norte de Minas Gerais. Foram usados dados de Diario de Campo de Pesquisa,
entrevista feita em grupo focal, e os resultados estudados sob o prisma da Anélise de Conteudo.
Resultados: as percepgcdes dos estudantes foram categorizadas em trés dimensdes: reconheci-
mento das diferencas culturais, perplexidade com as condigdes precarias de vida e crescimento pes-
soal com a experiéncia. A andlise de conteldo mostrou a importancia deste tipo de atividade para
estudantes da saude. Conclusao: o estudo demonstrou a perplexidade dos estudantes quanto aos
aspectos de desigualdade que vive as populacdes quilombolas do norte de Minas Gerais.
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INTRODUCAO

A populacdo negra formada por grupos
remanescentes de escravos africanos, reconhecida
como populagdo quilombola, talvez seja o grande
emblema do racismo institucional no Pais. Durante
muitos anos essa populagéo foi invisivel aos olhos
dos gestores governamentais e nao recebeu
incentivos sociais de qualquer natureza. Em outras
palavras, para essa populacdo perpetuou-se uma
escraviddo de outra natureza, mas igualmente
desumana e inaceitavel.

As Comunidades Quilombolas foram oficial-
mente reconhecidas a partir de 1988 e somente
passaram a ser consideradas como publico-alvo de
programas e acgOes da Assisténcia Social a partir
de 2003/2004'2. Nessa ocasido, as discriminagdes
étnicas e raciais passaram a ser objeto de enfren-
tamento da Protecdo Social Baésica®. Politicas
especificas na drea da saude também chegaram
tardiamente para essa populacdo. Na analise de
Volochko e Batista, esse aspecto ndo poderia ser
diferente e os autores comentam que, em rela¢do ao
registro da cor da pele para dados de mortalidade,
a informacdo somente se tornou compulséria em
1996 e para dados de morbidade somente no fim
de 20074

O reconhecimento do racismo institucional e
da falta de analises mais profundas acerca das
iniquidades entre brancos e n&o brancos ainda
ndo tem resultado em mudancas de comporta-
mento e olhares no dmbito das academias. Para
alguns autores, perpetua-se um preconceito sutil e
insidioso, que da forca a invisibilidade das comuni-
dades negras e quilombolas frente as instituicoes®.

Essa invisibilidade da populacao quilombola que
se perpetua no ambito das academias, pelo menos
na area da saude, é retratada na falta de publi-
cacgbes sobre esses grupos. Autores afirmam que,
embora ja se registre algum desenvolvimento nas
pesquisas que focalizam a interface entre raga/cor
e saude, ndo existe suficiente produgéo académica
centrada nesta tematica®.
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O contexto nacional enseja, portanto, a insergao
de estudantes da saude nas pesquisas que
abordem questées como iniquidades e recortes
étnico-raciais. Esse estimulo pode interferir favora-
velmente no desvelamento dos aspectos do racismo
institucional e na promog¢éo do debate universitario
sobre o tema. O presente trabalho é parte de uma
atividade de pesquisa e extensdo desenvolvida no
Norte de Minas Gerais com Comunidades Rurais
Quilombolas. A regido concentra 40% da populagao
quilombola do estado, quase sempre segregadas
a areas rurais de dificil acesso. O objetivo deste
estudo foi verificar a percepcdo de estudantes da
area da saude sobre as condic¢des de vida e saude
de Comunidades Quilombolas.

METODO

_ Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Unimontes com o Protocolo
076/2010.

Trata-se de uma pesquisa qualitativa realizada
com estudantes da area de saude que partici-
param de uma atividade de pesquisa e extensao
em Comunidades Rurais Quilombolas do norte de
Minas Gerais. Antes do inicio das atividades, os
estudantes foram solicitados a completarem um
diario de campo com o relato das atividades desen-
volvidas durante a permanéncia nas comunidades
e registro das percepcdes sobre o contato com a
populacao local. Apds a realizagédo das atividades,
os estudantes também participaram de um grupo
focal onde foram apresentados temas sobre as
percep¢des dos mesmos sobre as comunidades
visitadas. A atividade do grupo focal foi gravada e
depois as falas foram transcritas.

A interpretacédo do diario de campo e do grupo
focal foi conduzida por meio da analise do conteudo,
apos transcricao®.

Os diarios de campo e o material gravado em
video registraram de forma complementar as
percepgdes dos estudantes com incorporagao da
analise das falas informais, pausas e expressoes
faciais e corporais’.

RESULTADOS

Durante o processo de andlise dos dados, as
percepgdes dos estudantes foram categorizadas
em trés dimensodes, a saber: reconhecimento das
diferencas culturais, perplexidade com as condi¢cbes
precarias de vida e crescimento pessoal com a
experiéncia. A seguir, essas dimensbes serao
apresentadas e comentadas a partir da andlise
realizada.
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Reconhecimento das diferencas culturais “Parece que existem disputas entre a igreja
Os estudantes destacaram marcadamente em catdlica e evangélica dentro da comuni-

seus registros um estranhamento positivo com dade... Isso € assumido pelas pessoas... Ndo

relacdo a cultura local. Apontaram a receptividade parece ser uma coisa de sempre, deles, mas

e o acolhimento caloroso das comunidades como € muito forte isso.” (E4)

algo inusitado, assim como a habitual alegria de

viver das comunidades visitadas. Perplexidade com as condi¢ées precarias de

vida

“Observei que sdo muito acolhedores, nos Os estudantes registraram de forma bastante
recebiam sempre muito bem... Ofereciam o clara a surpresa com a realidade observada.

que tinham de melhor na casa deles’. (E8)
“Fiquei chocado com algumas coisas que Vi...

“Recebem a gente muito bem. No dia do Em pleno século XXI saber que existem pes-
casamento a gente ficou assim... como con- soas que vivem t4o perto da civilizacdo e em
vidados de honra”. (E5) condigoes tdo precarias... € de assustar’ (E5)
“Parece que é uma questdo cultural mesmo “Me chamou atencdo a disparidade de
esse acolhimento deles e as condigbes de ver uma regido muito pobre e tdo perto da
vida em comunhéao que eles tém 1&". (E1) cidade. E perto da gente também... Nunca
imaginei encontrar situacdo semelhante tgo
Alguns estudantes manifestaram sua surpresa perto...” (E4)
ante ao preconceito provavelmente legado por ) )
familiares e amigos: “Em uma casa tinha nove pessoas vivendo

com bolsa familia... Tem muita pobreza,

“No comego eu fiquei com medo... eu fui casas caindo e as pessoas dentro...” (E1)

com medo, ouvia falar que eram perigosos...

tinham facées...” (E6) E importante registrar que os olhares de surpresa

dos estudantes foram especialmente direcionados

O sentido real da expressdo ‘comunidade’ as condi¢cdes de saude da populacdo em questao:

percebido nas atitudes das pessoas quilombolas foi

“ - 7 . . . .
. A saude € muito ruim, muitas criangas com
também apontado pelos estudantes: ¢

diarréia e maes novas, que casaram novas
e seus filhos ficam largados... sujos... junto
com 0s animais... uma mae ndo sabia quem
era o pai (do seu filho)... sera que essas maes
sabem como cuidar de suas criancas?’ (E2)

“Ele se organizam em uma sociedade que
busca o melhor para todos... Eles se conhe-
cem e isso facilita...” (E3)

“Eles sao unidos e defendem a sua cultura...”

(E7) Crescimento pessoal com a experiéncia

Unanimemente, os estudantes referiram um
aprendizado importante para a vida pessoal e
profissional, a partir das experiéncias vividas junto
as comunidades quilombolas.

“Tem uma organizagdo social que esta
melhorando as coisas para eles. Isso contri-
bui para melhora da qualidade de vida. Eles

lutam para isso”. (E2) “Pessoalmente aprendi a lidar com as dife-

rencas. Percebi que no inicio havia um dis-

Outros registros dos estudantes denunciam tancia entre nés e o entrevistado, mas essa
conflitos presentes nas comunidades, decorrentes distancia era provocada por nds. A partir do
de uma possivel ‘invasao” de outras culturas. momento em que nés nos aproximamos e

tivemos maior interac&o, a diferenca desapa-

“Eles defendem a sua cultura, mas a cidade receu.” (E3)

vai até a comunidade e alguns possuem tele-

visgo...” (E1) “A gente tem um crescimento pessoal

grande... SO se a pessoa for muito fria, para

“Ha pouco tempo nao tinham problemas nédo se sentir tocada, sensibilizada. Para a

como o alcoolismo e drogas, mas essas coi- gente da area da saude, s6 a oportunidade

sas chegaram...” (E8) que tivemos... Fica um desejo de querer
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ajudar o proximo... De querer ajudar mesmo.”
(E7)

“Me ensinou a dar mais valor em coisas
pequenas, dar valor no que vocé tem...” (E2)

“Foiimportante percebere comprovaraimpor-
tancia da saude bdsica. Profissionalmente,
percebi que ndo basta o remédio... Na facul-
dade se da muito valor as sindromes diferen-
tes, mas as pessoas la chegam com diarréia.
Aquilo reflete muito boa parte do pais...” (E1)

DISCUSSAO

As Comunidades Rurais Quilombolas repre-
sentam nucleos populacionais que se organizaram
ao longo dos anos predominantemente em areas
rurais. Esse fato talvez justifique, parcialmente, a
falta de interacdo desses grupos com 0s nucleos
académicos. A literatura registra que a interagao
de grupos quilombolas com as academias quase
sempre ocorre por meio de atividades exten-
sionistas e/ou da pesquisa. Foi nesse contexto
que a Universidade Estadual de Montes Claros
propiciou a alguns estudantes o contato com duas
Comunidades Rurais Quilombolas, certificadas pela
Fundacdo Palmares, em distritos do municipio de
Sé&o Francisco, ao norte de Minas Gerais.

Reconhecimento das diferencas culturais

A definicdo de quilombola fundamenta-se,
sobretudo, na auto-atribuicdo. Existe destaque
ainda para a importancia da trajetdria histérica
e para o processo de definicdo territorial, além
da presuncdo de ancestralidade negra °®%® Nao
existe nenhuma referéncia as questdes culturais
no processo de reconhecimento de comunidades
quilombolas e, de certa forma, esse aspecto se
assenta no fato de que a opressao crénica impacta
também sobre a cultura de um povo.

Seguramente as Comunidades Quilombolas
ndo se mantiveram estaticas em suas tradi¢cdes
e aspectos culturais. Como comunidades que se
comunicam com outras, 0os quilombolas estabe-
lecem trocas interétnicas e interculturais °.

O registro académico nao apontou expectativas
quanto a comportamentos tribais ou primitivos,
mas observou o aspecto positivo de uma convi-
véncia harmoniosa, pacifica e acolhedora, que
interage com os estranhos. E possivel supor que o0s
estudantes estivessem preparados para encontrar
pessoas que, diante das dificuldades e limitacdes,
fossem mais resistentes e avessos aos contatos
com outras comunidades. De fato, os quilombolas
enfrentam cotidianamente a tarefa de garantir a
sua sobrevivéncia (e de sua familia) e fortalecer a
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comunidade na luta contra o preconceito e a discri-
minacao®'. Essas dificuldades, todavia ndo se
traduzem em relagdes hostis ou de rejeicdo, como
se registraram comparativamente os estudantes
em relag&o ao individualismo “branco” das cidades.

Os registros corroboram a discussdo acerca da
perda gradual da identidade quilombola. Na analise
de alguns cientistas sociais, a partir da leitura das
proprias comunidades quilombolas, “a identidade
étnica nada tem de essencial™. Mas, por outro lado,
se nao é possivel estabelecer padrdes culturais
étnicos a partir de uma suposta ancestralidade
negra, também nao é possivel deixar de reconhecer
que tais comunidades se modificam a partir da
invasao de territorial que nao se limita as questoes
geogréficas e incluem a massificacao televisiva, o
acesso as drogas e as disputas religiosas.

Perplexidade com as condicGes precarias de
vida

Os registros denotam que as condi¢des precdrias
de vida observadas superaram as expectativas
dos estudantes e enfatizam o desconhecimento
em relacdo as condi¢cdes de vida da populacao
quilombola no norte de Minas Gerais. Estudantes da
area da saude geralmente desenvolvem acdes de
interacdo com areas periféricas das cidades, o que
lhes permitem conhecer a realidade dos pacientes
que atendem. Esse contato, entretanto, ndo reflete
as dimensdes de vulnerabilidade que existem para
as Comunidades Rurais Quilombolas visitadas.

De certo modo, essa percep¢ao dos estudantes
corrobora o conceito de racismo institucional, da
discriminacdo e/ou percepgao de estratificacao
social baseada na cor da pele'"'2. Por outro lado, a
perplexidade registrada reafirma a invisibilidade das
condicdes de vida de muitas comunidades negras
e quilombolas no Pais®. Essa percepgao também
descortina aspectos da relagdo entre identidade
étnica e poder e pode favorecer a compreensao,
por parte dos nucleos académicos, de novas
construcdes conceituais que facilitem o desenvolvi-
mento de politicas publicas especificas'.

Como regra, a localizagdo das comunidades
quilombolas em areas rurais reforca o isolamento
geografico desses grupos. As desigualdades
sociais e de saude em que vivem sao resultantes
do processo histérico de submissdo a ideologia
dominante, com restricdes e acessos diferenciados
a bens e servicos o que se constitui, inclusive, em
fatores condicionantes da situagédo de inseguranca
alimentar em que vivem essas pessoas'. Em
verdade, as condi¢cdes de vida de boa parte das
comunidades quilombolas no pais resultam das
escassas fontes de subsisténcia, centradas nos
recursos naturais, no restrito nimero de membros



das comunidades (quase sempre isoladas) e
no baixo desenvolvimento ou acesso aos bens
tecnolégicos®.

O reconhecimento legal das Comunidades
Quilombolas foi oficialmente estabelecido a partir
da Constituicao de 1998 e desde entao os aspectos
referentes ao registro de tais comunidades
estdo sob a coordenacdo da Fundacdo Cultural
Palmares®. Somente a partir do reconhecimento de
tais comunidades, foram implantadas politicas de
discriminagé@o positiva na area dos direitos sociais
e em saude.

Se por um lado, o prisma do olhar que emana dos
estudantes destaca a compreensao da saude como
produto social, que se estende além dos limites
bioldgicos, pode também denotar uma visao restrita
a area de futura atuacao profissional e negacéo do
processo histérico de opressao e invisibilidade.

Crescimento pessoal com a experiéncia

Os apontamentos dos estudantes referendam as
experiéncias de extensao académica com imersao
nos espagos comunitarios. Na atividade desen-
volvida, os estudantes assumiram um impacto
positivo que vai desde a percepgdo do outro em
suas condi¢des restritas de sobrevivéncia até a
revisdo da importancia dos temas académicos.

Nenhum estudante referiu-se a questao étnico-
-racial ao descrever as percepg¢des pessoais a
partir da experiéncia. Nao é possivel saber por
quais os motivos os estudantes ndo tocaram na
questao étnico-racial ou nao destacaram a cor
da pele como item das consideragbes acerca das
restricdes sociais. Na area da saude, os estudos
nacionais habitualmente ndo se referem as
questdes étnico-raciais como determinantes das
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doengas. O histérico de miscigenagdo e o mito
da “democracia racial” atuam como verdadeiros
escudos as discussdes na area e apenas nos
ultimos anos os trabalhos da saude publica vem
destacando a variavel raga/cor como indicador de
vulnerabilidade sécio-sanitaria'®. Todavia, a falta de
padronizacdo da variavel e do seu modo de afericao
também comprometem a definicdo de evidéncias
para o setor saude®. A invisibilidade (aos olhos dos
estudantes) da negritude da popula¢do quilombola
envolvida no estudo (em sua totalidade preta ou
parda) é algo ainda a ser melhor abordado em
analises futuras. A importancia do recorte étnico/
racial, abordado por meio da cor da pele deveria
merecer maior atencéo das universidades, particu-
larmente nos cursos da area da saude. Destaque
especial merece a interacdo entre as condigcbes de
vida da populacdo negra e a susceptibilidade aos
agravos a saude, tanto pelos seus determinantes
sociais como bioldgicos. Tais fatos ndo representam
novidade no meio cientifico, jA que estudos de
natureza bibliografica ja detectaram a importancia
do conhecimento acerca do destacado e moderno
assunto das populagdes quilombolas™.

CONCLUSAO

As falas dos académicos demonstram que os
mesmos possuem grande sensibilidade social;
entretanto, apontam para uma elevada incompre-
ensao relativa as peculiaridades inerentes aos
aspectos de saude das popula¢des quilombolas.
O estudo reafirma a necessidade premente de que
os futuros profissionais de saude sejam sempre
confrontados com as realidades diversas e, as
vezes, desiguais que se avolumam no Brasil.

ABSTRACT

Purpose: to verify the perception of students about the conditions of life and health of Quilombo
Communities. Method: it is a qualitative research with students of health field who participated in an
activity of research and extension in Rural Communities Quilombola in northern Minas Gerais. We
used data from Field Journal for Research, focus group interview, and the results analyzed through
the prism of Content Analysis. Results: the perceptions of students were categorized into three
dimensions: recognition of cultural differences, perplexity with the poor living conditions and personal
growth through experience. The content analysis showed the importance of this activity for students of
health. Conclusions: the study showed the amazement of the students on the aspects of inequality
that people living north of the Maroons of Minas Gerais.

KEYWORDS: Health Vulnerability; Public Health; Ethnicity and Health; Brazil

Rev. CEFAC. 2013 Jul-Ago; 15(4):941-946



946 Freitas DA, Rabelo GL, Silveira JCS, Souza LR, Lima MC

Marques AS, Ledo CDA, Macedo CP, Caldeira AP
REFERENCIAS

1. Brasil. Ministério da Saude. Secretaria-Executiva.
Subsecretaria de Planejamento e Orgamento.
A saude da populacdo negra e o SUS: agdes
afirmativas para avancar na equidade / Ministério
da Saude, Secretaria-Executiva, Subsecretaria de
Planejamento e Orgcamento. — Brasilia: Editora do
Ministério da Saude, 2005.

2. Santos LM, Paes-Sousa R, Silva Junior JB,
Victora CG. National Immunization Day: a strategy
to monitor health and nutrition indicators. Bull World
Health Organ. 2008;86(6):474-9.

3. Brasil. Ministério do Desenvolvimento Social e
Combate a Fome. Conselho Nacional de Assisténcia
Social. Relatério GT Populagdo Quilombola:
Brasilia; 2007.

4. Volochko A, Batista LE. Saude nos Quilombos.
Sao Paulo: Instituto de Saude — SESSP, Sao Paulo:
GTAE — SESSP, 2009.

5. Santos GL, Chaves AM. Ser quilombola:
representacbes sociais de habitantes de uma
comunidade negra. Estudos de Psicologia.
2007;24(3):353-61.

6. Motta-Castro AR, Martins RM, Araujo NM, Niel C,
Facholi GB, Lago BV, et al. Molecular epidemiology
of hepatitis B virus in an isolated Afro-Brazilian
community. Arch Virol. 2008;153(12):2197-205.

7. Fontanella BJB, Ricas J, Turato ER. Amostragem
por saturacdo em pesquisas qualitativas em
saude: contribuicbes tedricas. Cad. Saude Publ.
2008;24(1):17-27.

Recebido em: 01/05/2012
Aceito em: 26/03/2013

Endereco para correspondéncia:

Daniel Antunes Freitas

Faculdades Unidas do Norte de Minas

— FUNORTE

Avenida Osmane Brandao, s/n — Bairro JK
Montes Claros — MG

CEP: 39400-000

E-mail: danielmestradounincor@yahoo.com.br

Rev. CEFAC. 2013 Jul-Ago; 15(4):941-946

, Pereira MM, Moura PHT, Oliveira SKM, Siqueira Junior WR,

8. Rodrigues E. Plants of restricted use indicated
by three cultures in Brazil (Caboclo-river dweller,
Indian and Quilombola). J Ethnopharmacol. 2007;
4;111(2):295-302.

9. Brandao A, Dalt A, Gouveia VH. Comunidades
quilombolas no Brasil: caracteristicas
socioecondémicas, processos de etnogénese e
politicas sociais. Editora da UFF. Niteroi, 2010.

10. Araujo EM, Costa MCN, Hogan VK, Araujo TM,
Dias AB, Oliveira LOA. A utilizacdo da variavel raca/
cor em Saude Publica: possibilidades e limites.
Interface. 2009;13(31):383-94.

11. Onocko CRT, Furtado JP. Narrativas: utilizacdo
na pesquisa qualitativa em saude. Rev. Saude Publ.
2008;42(6):1090-6.

12. Travassos C, Williams DR. The concept and
measurement of race and their relationship to public
health: a review focused on Brazil and the United
States. Cad. Saude Publica. 2004;20(3):660-78.

13. Calheiros FP, Stadler HHC. Identidade étnica
e poder: os quilombos nas politicas publicas
brasileiras. Rev. Katal. 2010;13(1):133-9.

14. Silva DO, Guerrero AFH, Guerrero CH, Toledo
LM. A rede de causalidade da inseguranca alimentar
e nutricional de comunidades quilombolas com a
construcao da rodovia BR-163, Para, Brasil. Rev.
Nutr. 2008;21(suppl. 0):83s-7s.

15. Freitas DA, Caballero AD, Marques AS,
Hernandez ClVergara, Antunes SLNO. Saude
e comunidades quilombolas: uma revisdo da
literatura. Rev. CEFAC. 2011;13(5):937-43.



