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O Programa de Educacao pelo Trabalho para a
Saude e o PET Violéncias

O Programa de Educagdo pelo Trabalho para a Saude
(PET-Saude) ¢ regulamentado pela Portaria Interministerial
n°® 421, de 03 de marco de 2010, inspirado no Programa de
Educagao Tutorial (PET), do Ministério da Educacao. O PE-
T-Saude integra ensino-servigo-comunidade, e ¢ uma parceria
entre a Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educacdo na
Satde (SGTES), Secretaria de Atencdo a Satde (SAS) e Se-
cretaria de Vigilancia em Saude (SVS), do Ministério da Satude
e a Secretaria de Educagao Superior (SESU), do Ministério da
Educacao (BRASIL, s/d).

Destina-se a apoiar estudantes de cursos de graduacao sob
a tutoria de um docente e preceptoria de profissionais de ser-
vigos, para realizar atividades extracurriculares complementa-
res aos cursos e aprofundar a interagdo entre ensino/servigo/
comunidade. Estas atividades permitem ao aluno vivenciar
experiéncias que ndo estdo presentes nos modelos curricula-
res convencionais, enriquecendo a formagao global e propi-
ciando melhores condi¢des tanto para o mercado profissional
quanto para a pos-graduagao. Desta maneira, este programa
pode ser considerado um investimento académico implicado
em sérios comprometimentos epistemoldgicos, pedagdgicos,
éticos e sociais, que visa enriquecer a formagdo académica,
mas também contribuir para a formacao integral do aluno e seu
aprimoramento como pessoa humana e membro da sociedade
(BRASIL, 2006).

O PET Vigilancias estéa ligado a Coordenadoria de Saude
da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (COORSAU-
DE/UFRGS) e possui trés projetos pautados em agravos de
elevada magnitude, gravidade e repercussao social na cida-
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de de Porto Alegre: hiv/aids, tuberculose e violéncias. Estes
temas foram priorizados pelos servigos municipais de saude
onde as atividades praticas sdo realizadas.

O PET Violéncia objetiva realizar agdes direcionadas a
pessoas ou grupos em situagao de violéncia a partir da integra-
¢do com a Rede de Atengao e Protecdo do Territorio. A organi-
zagao deste PET surgiu das discussoes de caso e vivéncias nos
servicos de saude do distrito Gloria/Cruzeiro/Cristal que iden-
tificaram aumento de todos os tipos de violéncia no territério.

Este projeto iniciou em 2013 com uma equipe compo-
sta por um tutor professor da universidade, dois preceptores
vinculados ao Nucleo de Apoio a Satde da Familia (NASF)
ligado a geréncia distrital Gloria/Cruzeiro/Cristal da Secretaria
Municipal de Saude de Porto Alegre e oito alunos pertencen-
tes ao Cursos de Medicina, Psicologia, Servigo Social e Saude
Coletiva.

As atividades planejadas e realizadas no PET Violéncia
inserem-se na perspectiva da promog¢ao da saude, prevengao
das violéncias e fomento da paz. Objetivam motivar e sensibi-
lizar os profissionais da satude para a prevencao das violéncias
sem descurar a identifica¢do, o acolhimento e a aten¢ao as pes-
soas atingidas, contribuindo para a transformacao dos servigos
de saude e almejando uma sociedade sem violéncia.

Consequentemente, o PET Violéncia organizou-se para
estimular a discussdo critica sobre as violéncias em escolas,
servicos de saude e comunidade. Neste relato de experiéncias
descrevemos as oficinas realizadas em uma escola estadual de
ensino fundamental e em uma estratégia de satde da familia
(ESF), como dispositivo para discutir as violéncias e identifi-
car estratégias para seu enfrentamento.
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O Tema e o Territorio

Partimos de uma demanda institucional da geréncia distri-
tal da Secretaria Municipal de Satide de Porto Alegre para re-
alizar acoes dirigidas a vigilancia epidemioldgica das violénc-
ias no territério de tabalho. O PET violéncia foi escolhido
entre outras propostas, pela necessidade de encontrar estratég-
ias que impactassem tanto na identificacdo dos casos e noti-
ficagdo quanto na atengdo e acompanhamento das situagdes
de violéncia. Uma das primeiras ideias ¢ que fizéssemos um
“diagnodstico” das violéncias no distrito, uma regido que se
encontra sabidamente entre as mais violentas da cidade. Estas
violéncias estdo subestimadas nos dados disponiveis pelos si-
stemas de informagdo, mas aparecem frequentemente nas mi-
dias.

As violéncias e acidentes, ao lado das doencas cronicas
e degenerativas, estdo se configurando como um problema de
satide em Porto Alegre e no Brasil. As informagdes a respeito
ndo estdo sendo registradas de forma efetiva por todos os ser-
vigos de saude, necessitando melhora tanto na qualidade do
sistema de informagdo quanto nas agdes desencadeadas para
enfrentar esses eventos.

No territorio de estudo, destacam-se as violéncias inter-
pessoais intrafamiliares (perpetradas por parceiro intimo, entre
os membros da familia, contra criancas, mulheres e idosos) e
comunitarias (entre jovens, violéncia sexual, violéncia no es-
pago escolar). A esse agravos sobrepdem-se a violéncia estru-
tural, ocasionada pelas desigualdades economicas, culturais,
de género e raga que expressam a precariedade das condi¢des
de vida em contextos de miséria e a exploragao. Enfim, a vio-
léncia institucional que aparece através do preconceito e da
discriminacao no atendimento aos usuarios, na falta de acesso
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ou na inexisténcia de equipamentos, servigos sociais € comu-
nitarios (UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE
DO SUL, 2013).

A Politica Nacional de Redug¢do da Morbimortalidade
por Acidentes e Violéncias (BRASIL, 2001) j4 incluia a mo-
nitorizacao ¢ a melhoria das informagdes sobre a ocorréncia
de acidentes e violéncias como uma prioridade a qual deveria
ser concedida atengdo especial, considerando fundamental a
promogdo do registro continuo padronizado e adequado das
informacodes, de forma a possibilitar estudos e elaboracao de
estratégias de intervengdo. Considerava também que a retro-
alimentacdo das informagdes relacionadas aos diferentes seg-
mentos populacionais, segundo a natureza e o tipo de lesoes
e de causas, contribui para melhorar o atendimento prestado
a estes segmentos. Apesar de existir ha mais de uma década,
ainda ha lacunas no preenchimento de dados no sistema, no
tratamento das informacdes € no desenvolvimento de estratég-
ias pautadas na analise desta situagdo.

Em Porto Alegre, o territério composto pelo Distrito Glo-
ria-Cruzeiro-Cristal € cendrio de praticas da UFRGS e consi-
derado uma das regides mais violentas da cidade. E uma regiio
de ocupagao irregular e favelas, atualmente disputada por gru-
pos ligados ao trafico de drogas. No distrito, a regido Cruzeiro
(bairro Santa Tereza), area de intervencdo do programa Ter-
ritorio da Paz, possui as maiores prevaléncias de violéncia e
mortes, principalmente em populagdo jovem.

A regido Cruzeiro é composta pelos bairros Medianei-
ra ¢ Santa Tereza, possui 65.408 habitantes, representando
4,6% da populagdo do municipio e densidade demografica
de 9.590,62 habitantes por km?. A taxa de analfabetismo ¢ de
4,1% e o rendimento médio dos responsaveis por domicilio
¢ de 3,4 salarios minimos (PREFEITURA MUNICIPAL DE
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PORTO ALEGRE, 2008). Santa Tereza, abriga parte da vila
chamada “Grande Cruzeiro”, um conglomerado de vilas popu-
lares que concentra mais de dois mil habitantes. Na Cruzeiro
ha 6 equipes de Estratégia da Saude da Familia e 2 Unidades
Basicas de Saude, supervisionadas pela equipe do NASF da
geréncia distrital. Area de exclusdo social, caracterizada pelo
numero elevado de pessoas vivendo sem saneamento basico,
habitacdes precarias, alto percentual de pessoas precarizadas
ou desempregadas, pobreza e vulnerabilidade feminina
(RAMAO; MENEGHEL; OLIVEIRA, 2005).

Nesse cenario, iniciou o PET Violéncia, um projeto da
Universidade, em parceria com a Secretaria Municipal de
Saude de Porto Alegre, que tem como objetivo estimular a pro-
mog¢ao da saude e a cultura da paz, através da sensibilizagdo da
populagdo e dos profissionais da saude para o enfrentamento
das violéncias no territério.

Pressupostos do Grupo

Ao pensar as formas de atuacdo no PET Violéncia, op-
tamos por realizar uma intervengao psicossocial alinhada aos

pressupostos freireanos e da educagdo permanente em satde
(CECCIM, 2005a; 2005b).

Paulo Freire (2005), ao explanar os principios da pedago-
gia do oprimido, argumentava que a educagdo ¢ um processo
libertador que possibilita o exercicio do pensamento critico e
reflexivo, capaz de problematizar o mundo e ndo apenas con-
sumir conteudos de modo “bancario” e passivo. Introduziu
o conceito de aprendizagem significativa, mostrando que a
aprendizagem acontece quando as situagdes, vivéncias e ex-
periéncias fazem sentido para os aprendentes € nao sao mera
repeti¢do de signos.
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A educagdo permanente tem sido pensada como o encon-
tro entre 0 mundo da formag¢ao e o mundo do trabalho, desen-
volvida a partir dos problemas cotidianos dos servigos, valo-
rizando as experiéncias e os conhecimentos dos trabalhadores
locais (BRASIL, 2004).

A educacao permanente em saide (EPS) busca ndo s6 a
atualizagdo técnica das equipes, mas a transformagao das me-
smas, partindo da problematiza¢do do cotidiano de trabalho.
A EPS representa uma possibilidade de agdo comunicativa in-
tersubjetiva nos espagos de trabalho, nos quais predomina a
racionalidade instrumental ¢ a educagao continuada destinados
a manter a normatividade das agdes de saude (SILVA, 2011).

Ao construir um conceito € uma pratica para a educagao
permanente em satde Ricardo Ceccim (2005b, p. 162) desta-
ca a importancia dos coletivos de produgdo em que os gru-
pos se reunem para protagonizar mudangas e transformacdes.
Pontua que o cerne da educaciao permanente é a “porosidade
a realidade mutavel e mutante dos servicos de saude” e que
ndo se pode perder de vista a poténcia do dispositivo que gera
“auto-andlise, autogestdo, implicacdo, mudanga institucional,
pensamento (disruptura com instituidos, formulas ou modelos)
e experimentagao (em contexto, em afetividade, sendo afetado
pela realidade, afec¢do)”.

Ferramentados nestes referenciais, resolvemos nos ar-
riscar e entrar no campo (0 campo que sempre gera inquie-
tagdes, desconfortos e medo) e comecando pelo final, ou seja,
antes de fazer uma andlise da situagao de satide para identificar
as prevaléncias das violéncias, que ja sabiamos serem elevadas
e subestimadas nos registros oficiais, iniciamos uma interven-
¢do psicossocial em uma escola onde havia relato de sérios
conflitos e agressdo entre os alunos.

318



INTEGRACAO ENTRE UNIVERSIDADE E SISTEMAS LOCAIS DE SAUDE: EXPERIMENTAGOES E MEMORIAS DA EDUCACAQ PELO TRABALHO

A ideia era priorizar a prevencao das violéncias e a cul-
tura da paz, através de oficinas como a de bonecos sexuados
e de comunicacdo (Radio Web). Essas atividades tinham por
objetivo contribuir coletivamente na construgdo dos saberes,
oportunizando aos alunos vivenciarem situagdes concretas e
significativas, que estimulassem as suas habilidades, criativi-
dade, convivéncia e expressao.

O conceito de oficinas que pensamos foi pautado na prda-
Xis, ou seja, oficinas como grupos de trabalho organizados em
relacdo a um “fazer” que pode ser artistico (bonecos, escultu-
ras, painéis), comunicativo (video ou programa de radio) ou
educativo (rodas de discussdao e conversa). Porém esta pratica
ndo pode estar dissociada da reflexdo critica sobre o que foi
feito e o mundo onde esta agdo estd inserida, para realimentar
novos fazeres e reabastecer a espiral dialética.

Oficinas sdo intervengdes organizadas em torno de uma
questao central e em um contexto social. Constituem disposi-
tivos de trabalho coletivos determinados pelo contexto histo-
rico-social e utilizados para estimular a autonomia dos partici-
pantes através da dialogicidade e da reinvencao do cotidiano.
E uma proposta de aprendizagem compartilhada pelo grupo,
com o objetivo de construir coletivamente o conhecimento
(AFONSO, 2002; JEOLAS; FERRARI, 2003; LISE; MENE-
GHEL, 2012; MENEGHEL et al., 2003; 2005; MENEGHEL,;
INIGUEZ, 2007; MENEGHEL; NEUBARTH, 2012; RAU-
TER, 2000).

Assim, as oficinas de bonecos sexuados que organizamos
no PET violéncia, visavam proporcionar espagos para discus-
sdo acerca da sexualidade e género; instrumentalizar a repro-
dugao destas técnicas em servigos de saude; usar o dispositivo
para trabalhar a sexualidade com criancas e jovens e estimular
a costura como possibilidade de geragao de renda.
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Cenarios e Itinerarios: As Oficinas de Bonecos
Sexuados

Neste texto apresentamos duas oficinas de bonecos sexua-
dos dirigidas a estudantes e profissionais de satude. A primeira
delas contemplou alunos de uma escola de ensino fundamental
do bairro Cruzeiro na cidade de Porto Alegre escolhida pelos
preceptores do PET. Era sabidamente cendrio de muita violén-
cia e conhecida como “Carandiru”. A oficina contemplou 25
alunos que cursavam a 7* série do ensino fundamental, com
idades entre 14 e 16 anos.

“Mas por que uma escola?”, pode-se questionar, como
Silvana Amaro (2005) que faz esta indagagdo em um texto
de educacdo em saude para ser trabalhado com mulheres no
contexto da aids. Do mesmo modo que a autora, podemos res-
ponder que a escola € local privilegiado para a promogdo de
acoes sociais, culturais e de saude que direta ou indiretamente
defendem a valorizagdo da satde, da cidadania, da participa-
¢ao social e da vida. Ainda acompanhando a autora, queriamos
romper com as formas verticais e passivas de transmissao de
conhecimentos, nos empenhando em encontrar possibilidades
e poténcias, e proporcionar atividades ludicas, participativas,
reflexivas, que estimulassem a criatividade e o protagonismo
dos estudantes. Apostamos na construgdo coletiva de saberes,
oportunizando aos alunos vivenciarem situagdes concretas e
significativas, instigando a criacdo, a imaginacdo, a livre ex-
pressao e a convivéncia.

Além do mais, assim, como em outras grandes metropol-
es, os adolescentes em situagdo de vulnerabilidade social sao
principalmente os moradores de regides periféricas ou cin-
turdes de favelas. S3o jovens negros e do sexo masculino que
possuem um risco elevado de serem mortos por homicidios
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(MINAYO, 2001; BRASIL, 2005a) enquanto que a juvenili-
zagao feminina da aids representa um marcador das desigual-
dades de género e das violéncias a que estas adolescentes estao
expostas (em Porto Alegre a razdo de sexos aponta 1,8 casos
em adolescentes do sexo feminino para cada caso no sexo
masculino) (SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE
PORTO ALEGRE). Estes dados, contribuiram para reforgar a
escolha da escola como um dos cenarios de pratica.

A oficina foi pactuada com os professores, que em um pri-
meiro momento fizeram uma série de demandas de atendimen-
to clinico que ultrapassavam a nossa capacidade de resposta,
ja que eles queriam profissionais da medicina, psicologia e fo-
noaudidlogos. Acordamos que os professores frequentariam as
oficinas e seriam multiplicadores de uma série de outras, e para
tal fizemos um calendario rotativo, para que todos pudessem
participar. Porém ndo houve adesdo dos professores e como
aponta José Ricardo Ayres (2007), ao relatar uma experiéncia
de educacdo em saide em uma escola paulista, hd uma crise
de confianca entre professores e alunos e nao ¢ facil romper as
barreiras de classe, cultura e comunicagao entre eles, inclusive
os esteredtipos de género.

Iniciamos entdo as atividades, apresentando o projeto e
oferecendo duas possibilidades de insercao aos estudantes: a
oficina de rddio comunitéria ou a de bonecos. Achavamos que
os alunos iriam se interessar pela radio, mas eles majoritaria-
mente escolheram os bonecos. Aproveitamos para conversar
sobre a costura, uma atividade que pode ser exercida por ho-
mens ¢ mulheres e eles nao s6 concordaram, mas trouxeram
exemplos de homens que costuram, como o “avo alfaiate”, “o
pai que sabe costurar”, e varios meninos quiseram participar.
Percebemos, felizmente, que o papel de género tradicional:
“mulher costura, homem nao” estava mais presente em nosso
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imaginario do que no dos adolescentes pertencentes as classes
populares.

Um dos objetivos da oficina de bonecos era problematizar
a apropriagdo cultural das diferengas corporais e sexuais cultu-
ralmente criadas pela sociedade e questionar as violéncias que
dela decorrem e se impdem como dominagdo e assujeitamento
dirigidos as mulheres ou aos homens que ndo exercem mascu-
linidades hegeménicas (BIGLIA; SAN MARTIN, 2007).

Assim, comecamos a realizar a proposta com algumas au-
séncias em dias de temporal ou quando se impunha o toque de
recolher pelas disputas do trafico. Fizemos bonecos de argila,
para comegar a delinear um corpo material, humano, ancorado
na polis € no mundo real. Mas também um corpo possuidor da
plasticidade da argila e que permitisse ao grupo colocar-se &
vontade para construir os bonecos.

Nos encontros que seguiram desenhamos moldes, sem
muitas regras, deixando livre a criatividade de cada um. Ap0s,
o tecido foi cortado, nas cores bege ¢ marrom, pensando na
populacdo branca e negra que vive no local e respeitando o
elevado percentual de afrodescendentes da comunidade.

O tecido foi costurado manualmente, enchido com flocos
de espuma e, apo6s foram colocados os 6rgados sexuais (pénis
para 0os meninos € vagina para as meninas). As meninas fizeram
bonecas e bonecos, enquanto os meninos fizeram apenas bone-
cos do sexo masculino. Este fato ndo havia ocorrido em ofici-
nas que haviamos feito com populacao adulta (MENEGHEL;
NEUBARTH, 2012; MOURA; MENEGHEL, 2014), quando as
pessoas so fizeram bonecos do seu mesmo sexo bioldgico.

As oficinas foram desenvolvidas em 10 encontros com os
alunos e, a0 mesmo tempo, que os bonecos eram confecciona-
dos, conversavamos no grande grupo ou individualmente so-
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bre temas elencados pelos participantes. As conversas giraram
em torno da corporeidade, sexualidade, contracepgao, violén-
cias e da propria costura como uma possibilidade profissional
ou uma atividade de utilidade na vida pratica.

Em outras oficinas (MENEGHEL et al., 2005; MOURA;
MENEGHEL, 2014) observamos uma aproximagao que acon-
teceu naturalmente entre alguns oficineiros e participantes.
Este fato parece resultar de um processo de empatia e con-
strug¢do de vinculo que reforca o carater de confianga e aproxi-
macao entre estas diades dentro do grande coro polifonico da
oficina. Na oficina que estamos narrando, algumas alunas e
alunos se aproximaram dos estudantes petianos trazendo que-
stoes e demandas, que discutiamos em reunides de supervisao
para chegar a uma resposta a ser devolvida ao grupo. A faixa
etaria similar entre os dois grupos de estudantes também aju-
dou a comunicag¢ao, assim como o partilhar de girias, musicas,
referéncias culturais e redes sociais.

Na avaliagdo final, aprovaram a atividade e pediram que
voltassemos. Assim, a oficina possibilitou um intenso dilo-
go entre os jovens, proporcionando aos alunos uma releitura
sobre as diferengas corporais € sexuais que sao culturalmente
criadas pela sociedade. Ao final, os bonecos foram expostos
em paineis na Escola e na ESF da regido. Apresentamos a se-
guir algumas fotos do processo de trabalho.

A segunda atividade que planejamos para o PET Violéncia
focava o sistema de vigilancia epidemioldgica das violéncias
no territorio. Inicialmente, previamos realizar este trabalho
com os profissionais de satde, discutindo o tema da notifica-
¢do e o acolhimento dos casos. Sabiamos que esses profissio-
nais haviam relatado temor de notificar os casos de violéncia
devido as possiveis represalias por parte de agressores vincu-
lados ao trafico.
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Figura | - Oficina na escola - Confec¢do de bonecos sexuados em
argila

Figura 2 - Oficina na escola - Confec¢ao de bonecos sexuados em
argila
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Figura 3 - Oficina na escola - Confec¢ao do molde de bonecos
sexuados

Figura 4 - Oficina na escola - Finalizagdo da confec¢do de bonecos
sexuados
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Figura S - Oficina na escola - Exposi¢ao dos bonecos confeccionados

Figura 6 - A oficina na ESF - Primeiros passos: desenhando e recortando

Y 7
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Figura 7 - A oficina na ESF - Primeiros passos: desenhando e recor-
tando
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Figura 9 - Costurando e montando os bonecos..
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Figura 11 — Modelos finalizados ...
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Ao levar os resultados da Oficina de Bonecos para a ESF
em cujo territorio a escola se localiza, os profissionais ava-
liaram positivamente o trabalho e um dos trabalhadores su-
geriu que fizéssemos a oficina na Unidade para que eles se
apropriassem da técnica. Essa demanda nos motivou a organi-
zar uma Oficina de Bonecos sexuados com a Equipe da ESF,
pensando que o dispositivo era compativel com a proposta de
educacdo permanente em saude. Os objetivos, delineados em
conjunto, previam que a equipe se apropriasse da técnica, pro-
blematizasse as violéncias e usasse os bonecos para atividades
de educacao em saude, discusdo sobre corpo, sexualidade e
diagnostico de violéncia sexual.

A proposta na ESF seguiu um roteiro similar ao da escola,
incluindo a apresentacdo da técnica, elaboracdo dos moldes,
corte do tecido, costura, enchimento, colocagdo dos orgaos se-
xuais e avaliagdo. Assim como na escola, durante todo o tempo
das oficinas, fomos costurando € conversando sobre o tema
das violéncias.

Junto a equipe de saude, utilizamos os elementos metodo-
l6gicos do matriciamento e da educacdo permanente, usando
o espago da oficina para a discussdo de casos e de problemas
enfrentados na cotidianidade do trabalho. Acreditamos que a
atividade ajudard a qualificar a Vigilancia Epidemiologica das
violéncias e a atengdo e cuidado com pessoas afetadas pelo
agravo no territorio.

A tltima atividade que realizamos, como encerramento
da oficina na ESF, foi a dramatizacdo de uma situagdo de vio-
léncia sexual atendida pela equipe. Relemos conjuntamente as
orientacdes de atendimento as vitimas de violéncia (BRASIL,
2005b) e apresentamos o referencial tedrico-pratico do teatro
do oprimido de Boal (1980), como ferramenta de dentincia e
transformagao individual e social. De posse destes elementos,
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a equipe produziu uma vivéncia impar, dramatizando a historia
de uma usuaria vitima de violéncia sexual atendida na ESF,
que provocou no grupo um momento de reflexdo e emogao.

Palavras Finais

As oficinas de bonecos sexuados tém sido usadas como
ferramenta auxiliar para identificacao de situacdes de violén-
cia sexual vivenciadas por criangas, porém também produzem
reflexdes sobre tematicas relacionadas ao corpo e a sexualida-
de com os mais diversos publicos, como gestantes, mulheres,
homens, jovens e idosos. Os bonecos disponibilizados para
venda no mercado sdo muito caros, € um dos nossos objetivos
¢ que as equipes confeccionem seus proprios bonecos em ofi-
cinas de promogao a satde.

Neste projeto, vivemos duas experiéncias: a oficina de
bonecos na escola que repercutiu favoravelmente nos alunos
participantes, mas que nao teve a continuidade que previamos,
talvez pela sobrecarga que os professores estdo imersos, por
ndo se identificarem com o projeto, ou por ndo corresponder
as suas expectativas.

J& na equipe de saude da ESF, a oficina mostrou-se um
poderoso instrumento para a educagdo permanente em saude,
permitindo o aflorar de temas, duvidas, problemas e praticas
do cotidiano dos servicos. Favoreceu o estabelecimento de re-
lagdes horizontais entre equipe da universidade e equipe dos
servigos, o compartilhar de dividas e ansiedades, a possibili-
dade de discutirmos abertamente e a emergéncia de um sen-
timento de cooperacdo que nos aproximou e igualou. Possi-
bilitou a realizagdo de atividades de educacao no trabalho de
uma maneira leve e agradavel, sem deixar de lado a densidade
teorica.
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Enfim, a oficina proporcionou possibilidades educativas,
reflexivas e ludicas na confec¢ao dos bonecos sexuados. Desta
maneira, os temas foram sendo pensados, falados, discutidos,
reformulados e integrados com o fio de linha e a costura, na
conversa e na roda. O desenho, o corte, a costura e outras ati-
vidades manuais realizados no grupo e atravessados pelo dia-
logo e pela reflexdo permitiram o repensar do corpo, da saude,
da sexualidade, de uma vida sem violéncia, dos significados e
expressdes deste corpo no mundo, assim como acerca do tra-
balho produzido na dia-a-dia da atencao basica em saude.
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