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RESUMO

Neste estudo, aborda-se a atuagéo de rezadeiras que adotam a educacdo popular como fundamento de
sua pratica em uma comunidade vulneravel com base na orientacdo metodolégica de Holliday. Trata-se
de um relato de experiéncia, de natureza qualitativa, que descreve as praticas populares de saude, durante
0 més de outubro de 2022. Os dados coletados resultam da observacao direta e de dialogos durante visitas
realizadas em um espaco de praticas populares de uma comunidade no municipio do Nordeste brasileiro,
onde a rezadeira exerce suas acfes de cuidado. Em face, os resultados sdo debatidos os caminhos para
conhecer a educadora popular, o territorio, as praticas de cuidado e seus impactos na melhoria das
condicdes de saude, ancoradas em marcos teoricos da Politica Nacional de Promocéo da Saude (PNaPS)
e Politica Nacional de Educac&o Popular em Satde no ambito do Sistema Unico de Saide (PNEPS-SUS),
com contribuicdes tedricas baseadas na pedagogia dialégica de Paulo Freire. Em vista disso, a experiéncia
permitiu um espaco de reflexdo-critica, didlogo com a educadora popular, e, sobretudo, um processo de
compreensdo do papel social das rezadeiras em uma comunidade vulneravel, como uma agente
promotora de saude, rompendo modelos hegembnicos de formac¢éo na saude e de produc¢éo do cuidado.

Relato de Experiéncia

PALAVRAS-CHAVE: Cura pela Fé. Promocédo da Saude. Aprendizagem Baseada em Problemas.

ABSTRACT

This paper examines the performance of faith healers who have adopted popular education as a base to
their practice in a vulnerable community, and it is based on Holliday’s methodological orientation. That is a
report of experience — of qualitative aspect — which describes popular health practices during October of
2022. The data found concerns to direct observation and dialogues that happened during some visits to a
popular practice’s spot in a community in the Northeast of Brazil where the healer conducts her care
actions. Thus, the results present a debate about popular educator, territory, caregiving practices and their
impacts to the improvement of health conditions, based on theoretical backgrounds such as The National
Health Promotion Policy (PNaPS in Portuguese) and The National Policy of Popular Education in Health
according to Brazil's national health system service (PNEPS-SUS in Portuguese) besides the contributions
of Paulo Freire’s dialogic pedagogy theory. Hence, this experience allowed us some critical reflection
space, dialogue with the popular educator and specially a process of comprehension of healer’s social
roles in a vulnerable community as a health promotion agent which breaks up with hegemonic samples in
health literacy and caregiving promotion.
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Rezadeira, educacgédo popular e promogao da salide: uma experiéncia no Nordeste brasileiro

INTRODUCAO

A Educacgdo Popular na area da saude se revela mais fortemente na década de 1970,
numa conjuntura social em que as camadas populares ndo tinham acesso a servigos publicos
de saude nem as garantias de seguridade social'. Nesse periodo, ocorreu também o nascimento
de projetos de extensao universitéaria voltados a medicina familiar e comunitéria, no contexto de
atuacdo dos departamentos de Medicina Preventiva e Social — na perspectiva de resgatar
saberes e préaticas da populacdo, em face uma compreensdo para o cuidar da doenca e da
salde, assim como ocorreu a formacéo e consolidacdo do campo da Satde ColetivaZ.

Desde entdo, liderancas e ativistas populares, estudiosos e profissionais da area da saude
unem-se a fim de lutar pelo direito a saude, organizando os servicos de modo alternativo!.
Confirma-se, assim, com base nesse delineamento, a insercao da Educacao Popular em Saude
(EPS) no ambito da Educacao Popular, pautada na valorizagcéo das experiéncias populares e as
formais-académicas. Porquanto, vislumbra a constru¢cdo de novo modelo de educacdo, menos
autoritario e mais dialégico, menos reprodutor e mais colaborativo, menos centrado na teoria e
mais centrado na cooperacdo entre teoria e pratica, corroborando para a ressignificacdo dos
saberes®®.

Com efeito, a EPS advém das comunidades rurais e periféricas, supera o papel
alfabetizador e possibilita a libertacéo através do conhecimento®, promovendo a consciéncia dos
sujeitos sobre a realidade vivida e sobre a capacidade de serem agentes de sua libertacéo, ou
seja, a ideia de assistencialismo transforma-se em compreensdo de que as comunidades
populares possuem capacidade de transformacéo a partir do conhecimento das causas que
geraram a situacédo de opressdo, promovendo cuidado e saude®®.

Reconhece-se o fato de que as praticas de EPS constituem suporte tedrico-metodolégico
as acbes da Politica Nacional de Promocdo da Saude (PNaPS)”8, assim, potencializando
avancos na dimensao participativa das politicas de saude, visto que ampliam os espacos e
possibilidades de dialogo, reflexédo e articulacéo, além de contribuirem com a formacéao politica-
participativa das classes populares, despertando um agir critico em saude.

Posto isso, ressalta-se que a Politica de Educacdo Popular em Saude no ambito do SUS
(PNEPS-SUS)®> tem como principios tedérico-metodolégicos o didlogo, a amorosidade, a
problematizacao, a construcdo compartilhada do saber, a emancipa¢do e 0 compromisso com a
construcdo do Projeto Democratico Popular*®. Denota-se, portanto, convergéncia desses
principios com a PNaPS, quando esta reconhece a necessidade de se comprometer com o elo
subjetivo, tanto no contexto singular como plural dos coletivos nos processos de cuidado, e

sobretudo na atencéo a saude e a vida®.
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Notadamente, a participagdo popular € reconhecida como potencializadora da
materializacdo dos principios de equidade, integralidade, universalidade e, sobretudo, como
fortalecedora das aces de promocéo da saude'®!. Acrescenta-se que as praticas populares de
saude, subjacentes aos saberes populares, impactam positivamente as ofertas de cuidado das
diversas populagées em situacdes mudltiplas do processo salide-doencga?.

Aqui, destaca-se a atuagcao das rezadeiras, figuras femininas que realizam o ato de
benzedura. Para tanto, mobilizam conhecimentos religiosos — suplicas, rezas, oracbes —
objetivando o restabelecimento da saude fisica e/ou espiritual dos necessitados, podendo estes
serem pessoas, animais ou até mesmo objetos. Para integrar o ritual realizado, estas fazem o
uso de diversos elementos, como: ramos de plantas, linhas, panos e/ou agulhas, além da
composicao gestual®®.

Face aos multiplos papéis das rezadeiras no Brasil e no mundo, reconhecidamente a sua
historicidade € demarcada por lutas e pelo protagonismo feminino na sociedade, seja em terras
brasileiras ou europeias. Desde bruxas, “saludoras”, cuspideiras até 0 momento que se passou
a denomina-las rezadeiras ou benzedeiras brasileiras!4. Destaca-se que todas essas mulheres
em sua ancestralidade fortalecem a preservacao e o resgate da memaria popular, assim como
promovem a saude e o bem-estar a seus consulentes, vencendo barreiras sociais, ao proverem
a autocura e a cura de outros, o que as confirmam como potentes educadoras populares?®.

Considerando-se que a PNEPS-SUS® e a PNaPS?8 reafirmam a importancia da promocéo
da saude, ante o protagonismo dos atores sociais como as rezadeiras, entende-se a importancia
de se estudar e se buscar o compreender as praticas de cuidado ofertada por essas mulheres
em comunidades vulneraveis. Para tal, relata-se a experiéncia de imersdo dos discentes
pesquisadores no saber/fazer das rezadeiras/educadoras populares em uma comunidade

vulneravel com base orientacdo metodoldgica de Holliday.

METODOS

Trata-se de um relato de experiéncia, ancorado na abordagem qualitativa, modalidade
esta que permite aos discentes descreverem suas experiéncias e vivéncias associando-as aos
processos de subjetivacdo de grupo sociais e aos saberes cientificos!®. Esta experiéncia, que
advém da disciplina Educacdo Popular e Escola na Perspectiva da Promocdo da Saude,
integrante da matriz curricular um Programa de POs-Graduacdo em Saude Coletiva, da
Universidade Estadual do Ceara (UECE).

Nesse cenario, os discentes — alunos do mestrado e do doutorado — foram agentes ativos
na busca por imersdo em uma experiéncia de Educagdo Popular durante a execucdo da
disciplina, consoante os chamamentos e as inquieta¢cdes lancadas pela docente. Dessa forma,

os estudantes divididos em quatro grupos heterogéneos, cada um composto por 3 discentes,
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com a seguinte proposta disparadora: vivenciar um local ou uma pratica de Educacao Popular
no territorio.

Ressalta-se que os cenérios para o desenvolvimento das experiéncias deveriam ser
ancorados na PNEPS?®, em convergéncia com os aportes teéricos na obra de Paulo Freire e na
PNaPS8; diante disso, as experiéncias e discussdes aqui apresentadas foram pautadas em tais
orientagées, com fulcro na Pedagogia do Oprimido®. Induzido por inquietagées aos membros da
equipe, em face as suas ancestralidades e suas vivéncias contemporaneas, questionou-se nos
encontros em sala de aula e em circulos de cultural’ como as praticas das rezadeiras sdo
desenvolvidas na atualidade em contextos urbanos, e como elas impactam nos processos de
oferta de cuidados em saude em territrios vulneraveis.

O grupo, composto pelos trés discentes, realizou duas visitas, durante 0 més de outubro
de 2022, com duracédo media de uma hora a um espaco coletivo onde a rezadeira se encontrava,
situado no bairro Aerolandia, municipio de Fortaleza-Ceara. O territorio deste bairro se configura
como uma regiéo periférica, na Zona Sul da cidade, marcado por inUmeras iniquidades sociais,
particularmente na oferta dos servicos e cuidados de satde!®. A escolha do local ocorreu diante
o0 contexto de vulnerabilidade social que caracteriza o bairro, visto que este apresenta
incongruéncias face a auséncia de condi¢cdes basicas de habitacdo, baixa rede esgoto e alto
indice de violéncias, recebendo destaque na capital cearense por essas particularidades. O
bairro pertence a Secretaria Executiva Regional VI (SER VI), com um baixo indice de
Desenvolvimento Humano (IDH - 0,311), o que reafirma as vulnerabilidades do territorio e seus
contextos de marginalizacéo social'®.

Diante desse cenario, optou-se por usar 0 método de sistematizacéo de experiéncias que
oportuniza a compreensdo da experiéncia escolhida, uma vez que permite o mergulho em
processos sociais vivos e dinamicos. Dessa maneira, amplia-se as acdes de classificacéo,
ordenacéo e catalogacdo de dados e/ou informacao, a vista disso, a partir do distanciamento do
experienciado, consideram-se a interpretacao critica e as relagdes dialégicas, ou seja, ha a
valorizac&o dos saberes de todos os atores envolvidos na experiéncia. Sendo assim, com o que
€ experienciado, coletado e analisado, produz-se conhecimento social e realiza-se seu
compartilhamento, estreitando a relacéo entre pratica e teoria?.

Ressalta-se, ainda, que a aproximacao dos discentes foi mediada por populares do bairro.
Apods dois dias de visitas a pontos distintos do bairro, indagando aos moradores, onde poderia
ser encontrada uma rezadeira ou um local/centro de reza/Educacdo Popular, obteve-se a
informacdo do contato de uma cuidadora popular no bairro. De posse dessa informacéo,
agendou-se a visita inicial para gerar aproximacao entre os objetivos e as intengdes do estudo.
Posteriormente, agendou-se um horario de acordo com os horéarios das suas praticas de cuidado,

desenvolvendo uma observagdo do desenvolvimento de suas praticas. Acredita-se que as
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caracteristicas do bairro, apontadas anteriormente, que envolvem a sensagdo de inseguranca
publica, tenham sido as raz8es para que os moradores nao respondessem. Percebem-se 0s
anseios e os medos que permeiam o territorio adentrado e que apontam dimensdes relacionadas
a (in)seguranca publica.

O relato de experiéncia aqui apresentado é fruto das visitas em um espaco coletivo, de
cunho social, sem aplicacéo de instrumentos avaliativos ou recursos que intervém na vida ou
cotidiano social. Ressalta-se que os discentes participaram um treinamento prévio acerca da
imersao de campo com base no objeto do estudo. Por tanto, os pesquisadores destacam que
foram atendidos e seguidas minuciosamente as normativas da Resolugdo n°. 466/20122* e n°.
510/2016%2, no que concerne as pesquisas com seres humanos e as pesquisas com ancoragem

nas ciéncias humanas e sociais.

DISCUSSAO E AVALIACAO DA EXPERIENCIA

A ancoragem de observacdo mediada por notas de campos aqui empregada, qual seja a
participante ou social, passa sobretudo pela sensibilidade, enquanto humanos e atores sociais,
ndo apenas como pesquisadores, mas parte da complexidade do real'®. Essa que nos carrega
no mundo, e ao adentrar em um campo que passamos por diversas vezes e dias, sempre sendo
analitico (analitico, ndo matematico, mas ser pensante e sensivel as situacdes que outros seres
humanos estdo) somos indagados a refletir, como € viver em territérios vulneraveis. Posto essa
situacdo, sO responde e sabe quem realmente vivencia, e quem sente na “pele” as
particularidades de cada territério.

Na aproximacao com o territério, destacam-se as tentativas de encontrar uma educadora
popular, os cenarios desnorteantes que rompem com a vida e a dignidade humana, percebidos
na parada que ocorreu na rua Larga do bairro Aerolandia, popularmente conhecido como
Lagamar — uma das mais antigas comunidades de Fortaleza, onde os primeiros assentamentos
de familias datam de 1930%3. Tal cenario mostra que o histérico de resisténcia dos moradores
pela permanéncia no Lagamar é antigo, e a luta é travada cotidianamente por eles, visto as
inimeras desigualdades e inequidades sociais.

No primeiro contato, ja foi informada a morte de um dos educadores populares da regiéo,
rezador, apontado pela comunidade como “‘homem de reza boa, forte e levantador de mau
olhado”. Alguns moradores da comunidade reportaram que ele curava, por meio da reza, “do
quebranto a diarreia”. Durante esse dialogo e, frente a realidade da auséncia de saneamento
basico e escasso acesso a outros equipamentos publicos, um dos discentes perguntou a uma
moradora: “O rezador repassou as rezas dele para alguém?”. A resposta foi negativa e veio com
um semblante triste e de inquietude, deixando claro que ele ndo tinha repassado sua sabedoria

popular, um decréscimo para a comunidade que, pelo que experienciado, vive imersa na
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desigualdade social, e sofreu mais uma perda de cuidado em saude, com a partida do cuidador
popular.

Nessa busca, um dos discentes resgatou em suas memorias, e compartilhou com seus
pares no grupo, o papel singular de uma rezadeira em sua infancia diante de episodios diarréicos,
como também a auséncia de um servico de saude resolutivo. Para o discente, as rezadeiras da
sua pequena comunidade — municipio do sertdo do cearense, localizado a 342 km da capital —
contribuiram significativamente para a promocao de sua saude e de muitos familiares. Posto que
além dos rituais de cura, elas ofertavam soros caseiros e agua filtrada para potencializar o
cuidado, ja que nos anos 2000, a auséncia de politicas publicas para saneamento basico, a oferta
de canalizacdo de agua e os servicos de saude eram realidades equidistantes. A frente da
realidade da comunidade da Aerolandia, reflete-se se de fato ha avancos nas comunidades rurais
e nas comunidades vulneraveis de grandes capitais, visto que ainda ocorrem desmontes das
politicas sociais®2°,

Em seguimento e diante tantas particularidades, vulnerabilidades, realidades de cada
territério e produto social?4, surge, no campo da experiéncia dos alunos, uma familia com uma
crianca necessitada de cuidados, em que a conjuntura familiar precaria aponta o carecimento de
cuidados advindos da saude, sejam eles da medicina tradicional ou dos saberes populares. Ao
ocorrer a aproximacao, identificou-se que essa familia estava buscando formas de cuidados
populares, na figura de uma rezadeira — uma das Ultimas rezadeiras da comunidade da
Aerolandia —, solicitou-se que a responsavel pela crianca intermediasse a entrada dos discentes
no espaco de cuidados e o didlogo com a rezadeira.

Na sequéncia, vivenciou-se a visita ao espaco da rezadeira. Ao adentrar no espaco dela,
observou-se um local hibrido de artefatos religiosos e alicercados na relacdo com a natureza e
com seu contexto social. Na construcdo do seu altar, inUmeras imagens de santos que se
reportavam a sua religido, o catolicismo, e a sua devocdo a Nossa Senhora de Fatima, também
advinda da Igreja Catodlica. Os tercos de oracfes faziam a composicdo das paredes, como
também compunham os acessoérios de vestimenta. Durante a visita, observou-se uma casa
simples, dentro da comunidade da Aerolandia, ambiente na qual ela exerce o dom da reza ha
cerca de 60 anos, como pratica de cuidado as pessoas.

A pratica de cuidado em saude da rezadeira é desenvolvida junto ao publico em geral,
gue na auséncia de servicos de saude no cenario de imersdo a mesma prontifica-se como uma
trabalhadora de salude que torna possivel cuidar de pessoas que o sistema de saude nao
consegue chegar ou cuidar. Ela considera que cura diversas enfermidades, das quais padecem
a populacao. Destaca, ainda, que sua reza € direcionada ao processo de cura do “quebranto”
— “estado morbido atribuido pela crendice popular ao mau-olhado” —, cobreiro — “denominacéao
popular do herpes-zoster, doenca de pele que o povo atribui ao contato de cobra” —, espinhela
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caida — “espinhela caida, expressao de doenca que afeta o peito, atribuindo-lhe como causa uma
queda do esterno” e outras moléstias que aparecem no seu espaco comunitario?1°,

Quanto a benzedura para espinhela caida, a rezadeira relata uma particularidade: para a
realizacdo dessa pratica, € necessario permanecer descalca e usar apenas as maos. Quando
se trata de benzer casas ou bens, ela relata que os interessados devem busca-la e deixa-la na
sua residéncia. Afirma que esta benzedura € exercida desde o momento da chegada na casa
até a sua finalizacdo com os pés no solo. O processo é permeado pela compreensdo de que
envolve cargas energéticas. Assim, ao adentrar na casa e perceber que as pessoas que ali estdo
sdo de considerados “pesadas” ou negativas”, desenvolve a reza. Porém, com seu jeito
acolhedor e doce, solicita que elas ndo retornem a casa dela para deixa-la. Em decorréncia do
processo de envelhecimento, desenvolve a sua pratica em horarios especificos, das 6h as 9h da
manha e a tarde das 16h30 as 18h.

Recomenda-se que a comunidade ao buscar sua reza leve consigo trés folhas de piao
roxo para a execucdo da sua pratica, com excecdo ao momento narrado anteriormente.
Observou-se que sua pratica requer também autocuidado. Para tal, na finalizacéo de cada reza,
adentra ao seu quarto e oferece cuidados a si mesma. Em virtude das suas intervencdes na
comunidade para sanar e curar moléstias, a reza € pontuada como um dom divino, este
concebido desde os dez anos.

A experiéncia deixa claro que a reza € algo particular, porém plural para atingir e ajudar
outras pessoas. Destacamos também a breve sinalizagcao proferida no final da nossa visita: "so
serve se tiver fé”. Ressaltando ainda: “Os meninos chegam nos bragos e saem caminhando”.
Com essa experiéncia, reforca-se o relevante papel na comunidade e a contribuicdo que as
mulheres benzedeiras desempenham no ambito do cuidado em saude. Estas fazem mais do que
rezar, representam, muitas vezes, a Unica de uma verdadeira visdo ampla de salude em carater
coletivo dentro das comunidades?>2°.

Portanto, destacamos que o protagonismo feminino social e o cuidado em saude por meio
de rezadeiras ainda sdo permeados por historias racistas, estigmatizantes e geradores de
preocupacdes para o futuro, visto que as geragdes nado favorecem a perpetuacédo dos saberes
populares nas periferias, sobretudo, devido a pejorativa carga imposta pelas religibes ditas
neopentecostais. Nao obstante, o protagonismo de mulheres negras e rezadeiras em espacos
urbanos vem sendo preservado, com luta e resisténcia, onde os olhares e saberes
compartilhados marcam histérias de vidas de diferentes regides brasileiras?’.

Salienta-se, ainda, em face de rezadeiras e rezadores em outro municipio cearense, que
a pratica de cura apresenta conjuntos misticos de simbolos, materiais e elementos, porém sao
hibridos e exercem papel fundamental na cura. Portanto, as formas de apropriacdes e

proximidades com as praticas de cuidado sdo manifestagdes para conter as cargas dos males
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terrenos, pontuadas como mecanismos de enfrentamento das vérias desigualdades, que
porventura, impactam nas formas de ver e ofertar o cuidado em satde no século XXI%,

Para tanto, as express@es multiplas que envolvem as religides geram debates desde os
percursos das suas raizes, em vista de uma polarizacao de ferramentas de desinformacao na
sociedade civil. Para tanto, reconhecer a interlocucao entre as expressoes universais acerca da
religido e religiosidade sdo chamamentos necessérios para uma melhor compreensdo e
desenvolvimento de metas no espectro social, com énfase no cuidado amplo dos seres
humanos?®.

Nessa perspectiva, reconhece-se o0 papel de projetos plurais e singulares para o
fortalecimento dos cuidados de saude em territorios marcados pelas desigualdades, o
pensamento de projetos educativos no contexto da PNEPS?®, e a experiéncia em suas diversas
interfaces aqui debatidos. Além disso, pontuamos que devem ser fortemente intensificados os
didlogos com a sociedade, o servi¢o de saude e as politicas publicas, em vista que as discussdes
sdo conjuncdo de saberes, praticas e vivéncias que se opdem a opressdo e exclusao
social'. Ressalta-se, ainda, que a praxis politico-pedagogica € orientadora da construcédo de
processos educativos e nessa perspectiva surge o trabalho social emancipatério, na qual &
direcionado a promogé&o da autonomia das pessoas®!:14,

A formacdo de consciéncia critica e cidadania participativa sado desvelamentos
necessarios para se fazer e pensar na oferta de cuidados amplos e emancipatorios, tornando o
papel das rezadeiras como mediadoras para o fortalecimento da comunidade, como também,
ponto estratégico para a entrada nos servicos de salide primarios. Em conjuncéo, a PNEPS® e
a PNaPS® convergem na busca de empoderar 0os usuarios, facilitar a oferta de cuidados, e trazer
comunidade para a APS.

Esse discurso vem potencializando as praticas de rezas e otimizando as oportunidades
de oferta de cuidado de saude, visto que as mesmas sdo detentoras e protagonista para uma
coeréncia politica e participacdo social, surgindo a partir das possibilidades tedéricas e
metodoldgicas, o poder da transformacédo de tradicionais praticas de educacdo em saude em
praticas pedagogicas, superando formas de tratamento centrados somente nas tecnologias
duras, medicamentos e maquinas, assim rompendo esse limite curativista e biomédico.

Portanto, as rezadeiras e o0 processo de historicidade das praticas de reza sao rituais de
cura que nos remetem as divindades protetoras de origem religiosa europeia e africana, na qual
a sua intima relacdo com a sociedade brasileira sdo detentores ainda de estudo compreensivos
maiores, visto a pluralidade religiosa e espiritual no Brasil e no mundo. Assim devemos buscar
ainda mais as compreensdes sobre os processos envolvendo as praticas aqui discutidas com a
interlocucdo com a saude coletiva. Pois, é sabido que a hiperespecializagéo e a cientificidade,

muitas vezes ocasionam conflitos entre usuarios e profissionais, visto que muitos profissionais
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veem seus exercicios laborais como a verdade. Salientamos que devemos reconhecer a
necessidade de acdes e justicas multissetoriais e globais, para assim podermos lidar com os
grandes fendmenos que envolvem as desigualdades na satde3!.

Logo, reconhecer as potencialidades dos territorios, impacta em atos e fluxos de
propostas de saude cada vez mais emancipatorios, respondendo e/ou diminuindo as
vulnerabilidades e desigualdades dos territorios, configurando um processo libertador e promotor
da saude de populacdes diversas®®. Portanto, a academia, em seus diversos modelos de ensino,
devera inserir cada vez mais a busca pela pluralidade dos fenémenos, participacdes e
contribuicdes daqueles que no territdrio convivem com particularidades, porém atenua as
desigualdades através de ato, portanto promovendo satde3?8.

Por fim, ressalta-se que a universidade e o seu papel formador sdo detentores do principio
da dialdgica, onde € necessario conversar e ouvir, € ndo apenas ditar, surgindo assim a
complexidade da pesquisa social na academia®1”:33, Mostra-se, necessidade das discussées
em um modelo de atencdo humanizada, voltada sobretudo para a integralidade do sujeito na

contemporaneidade®.

CONSIDERACOES FINAIS

Por meio dessa experiéncia, nos discentes observamos as potencialidades do territério,
em especial, o agir da rezadeira para promover o cuidado em saude. Ao vivenciar essa imersao,
iniciamos um processo complexo de compreensao do papel social das rezadeiras em territérios
vulneraveis, como também a necessidade emergida em compreender os cuidadores de saude
(rezadeiras) como potencialidades do territorio, trazendo esses atores também para dentro da
universidade. Destaca-se que os achados contribuem para o fortalecimento da Educacéo
Popular em Saude no SUS e que a partir da construcdo desse elo entre comunidade e a
universidade constréi-se um espaco de fortalecimento de ensino-servico.

Ressalva-se que em meio a tantas desigualdades, as rezadeiras sdo umas das grandes
potencialidades existentes na comunidade, principalmente, para aqueles que ndo conseguem
adentrar nos servicos de saude para cura de enfermidades ou atos promotores de saude. Posto
gue a busca pelos cuidados da rezadeira € diaria, tornando a comunidade intima do convivio
com a mesma, surgindo inclusive a relacdo de aproximacao com trabalhadores e profissionais
da saude da APS.

Doravante, a experiéncia emergida e a oferta do cuidado sugere a necessidade de
consolidar pesquisadores sensiveis para além dos modelos hegemobnicos estruturalistas
empregados em muitos curriculos dos Programas de Poés-Graduacdes em Saude Coletiva.

Destacamos as rezadeiras como potenciais para a Educacdo Popular e outros campos
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pensantes, visto que essas sdo potencializadoras do cuidado, impactando positivamente a
comunidade frente os contextos de vulnerabilidade social.
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