GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

DELIBERACAO CIB-SUS/MG N° 2,021, DE 09 DE DEZEMBRO DE 2014.

Aprova 0 projeto para realizacdo de
Oficinas de Vigilancia e Promocdo da

Salde nas areas de Reforma Agraria.

A Comissdo Intergestores Bipartite do Sistema Unico de Salde do Estado de Minas Gerais -
CIB-SUS/MG, no uso de suas atribuicdes que lhe conferem o art. 14-A da Lei Federal n°
12.466, de 24 de agosto de 2011 e o art. 32 do Decreto Federal n° 7.508, de 28 de junho de
2011 e considerando:

- a Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispde sobre as condi¢bes para
promocdo, protecdo e recuperacdao da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servicos
correspondentes;

- 0 Decreto Federal n° 7.508, de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei n° 8.080, de 19
de setembro de 1990, para dispor sobre a organizacio do Sistema Unico de Satde - SUS, o
planejamento da salde, a assisténcia a saude e a articulagdo interfederativa;

- a Lei Complementar Federal n°® 141, de 13 de janeiro de 2012, que regulamenta o § 3° do art.
198 da Constituicdo Federal para dispor sobre os valores minimos a serem aplicados
anualmente pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios em agdes e servicos publicos
de salde; estabelece os critérios de rateio dos recursos de transferéncias para a saude e as
normas de fiscalizacdo, avaliacdo e controle das despesas com salde nas 3 (trés) esferas de
governo;

- a Portaria GM/MS n° 198, de 13 de fevereiro de 2004, que institui a Politica Nacional de
Educacdo Permanente em Salide como estratégia do Sistema Unico de Satde para a formagao
e o desenvolvimento de trabalhadores para o setor e da outras providéncias;

- a Portaria GM/MS n° 1.996, de 20 de agosto de 2007, que dispde sobre as diretrizes para a
implementacdo da Politica Nacional de Educacdo Permanente em Salde;

- a Portaria GM/MS n° 1.378, de 9 de julho de 2013, que regulamenta as responsabilidades e
define diretrizes para execucdo e financiamento das a¢Ges de Vigilancia em Saude pela Unido,
Estados, Distrito Federal e Municipios, relativos ao Sistema Nacional de Vigilancia em Saude

e Sistema Nacional de Vigilancia Sanitaria;
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- a Portaria GM/MS n° 2.488, de 21 de outubro de 2011, que aprova a Politica Nacional de
Atencdo Basica, estabelecendo a revisao de diretrizes e normas para a organizacdo da Atencéo
Bésica, para a Estratégia Satde da Familia (ESF) e o Programa de Agentes Comunitarios de
Saude (PACYS);

- a Portara GM/MS n° 1.823, de 23 de agosto de 2012, que institui a Politica Nacional de
Saude do Trabalhador e da Trabalhadora;

- a Portaria GM/MS n° 2.446, de 11 de novembro de 2014, que redefine a Politica Nacional de
Promocdo da Saude (PNPS);

- a Politica Nacional de Saude Integral das Populacfes do Campo e da Floresta;

- as acoes de educacao em salde constituem instrumento estratégico obrigatorio e Permanente
da atencdo a saude;

- o fortalecimento da Vigilancia em Salde nos municipios e a necessidade de um olhar
diferenciado para populagdes vulneraveis;

- o Plano Estadual de Saude 2012/2015, Diretrizes “Desenvolver na populacdo uma
consciéncia sanitaria, estimulando maior cuidado do cidaddo com a prépria saude e
consolidando a reducdo dos riscos e agravos, por meio das a¢0es de promogéo e vigilancia em
saude”; e

- a aprovacdo da CIB-SUS/MG em sua 2082 Reunido Ordinaria, ocorrida em 09 de dezembro
de 2014.

DELIBERA:

Art. 1° Fica aprovado o projeto para realizacdo de Oficinas de Vigilancia e Promocéo da

Saude nas areas de Reforma Agraria, nos termos do Anexo Unico desta Deliberac3o.

Art. 2° Esta Deliberacéo entra em vigor na data de sua publicagéo.
Belo Horizonte, 09 de dezembro de 2014.

JOSE GERALDO DE OLIVEIRA PRADO
SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE, GESTOR DO SUS/MG E
COORDENADOR DA CIB-SUS/MG

ANEXO UNICO DA DELIBERAQAO CIB-SUS/MG N° 2.021, DE 09 DE DEZEMBRO
DE 2014 (disponivel no sitio eletrénico www.saude.mg.gov.br).
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RESOLUCAO SES/MG N° 4,595, DE 09 DE DEZEMBRO DE 2014.

Estabelecer projeto e diretrizes para
realizacdo de Oficinas de Vigilancia e
Promocéo da Saude nas areas de Reforma

Agréria e da outras providéncias.

O SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE e Gestor do Sistema Unico de
Saude do Estado de Minas Gerais, no uso de suas atribui¢cdes que lhe confere 0 § 1° do
art.93 da Constituicdo do Estado e Considerando:

- a Lei Federal n° 8.080, de 19 de setembro de 1990, que dispbe sobre as
condicdes para promocdo, protecdo e recuperacdo da salde, a organizacdo e o funcionamento
dos servicos correspondentes;

- 0 Decreto Federal n° 7.508, de 28 de junho de 2011, que regulamenta a Lei n°
8.080, de 19 de setembro de 1990, para dispor sobre a organizagio do Sistema Unico de
Saude - SUS, o planejamento da salde, a assisténcia a salde e a articulacdo interfederativa; e

- a Deliberacdo CIB-SUS/MG n° 2.021, de 09 de dezembro de 2014, que
aprova o projeto para realizacdo de Oficinas de Vigilancia e Promocdo da Salde nas areas de

Reforma Agréria.
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RESOLVE:

Art.1° Estabelece projeto e diretrizes para realizacdo de Oficinas de Vigilancia
e Promogdo da Saude nas areas de Reforma Agraria, nos termos do Anexo Unico desta
Resolucao.

Art. 2° As acles necessarias a viabilizacdo das Oficinas previstas no art. 1°
desta Resolucdo serdo realizadas pela Escola de Salde Publica (ESP/MG), observados o

Projeto da Acdo Educacional e os custos previstos no Anexo Unico desta Resolugo.

Art. 3° Sera disponibilizado para realizacdo das Oficinas de que trata o art. 1° o
valor estimado de R$ 420.034,55 (quatrocentos e vinte mil reais, trinta e quatro reais, e
cinguenta e cinco centavos) provenientes do Recurso Federal do Bloco de Financiamento da

Vigilancia em Saude, acdo 4387, fonte 37.1.

Aurt. 4° Esta Resolucdo entra em vigor na data de sua publicagéo.

Belo Horizonte, 09 de dezembro de 2014.

JOSE GERALDO DE OLIVEIRA PRADO
SECRETARIO DE ESTADO DE SAUDE E
GESTOR DO SUS/MG

ANEXO UNICO RESOLUQAO SES/MG N° 4,595, DE 09 DE DEZEMBRO DE 2014
(disponivel no sitio eletrénico www.saude.mg.gov.br).
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ANEXO UNICO DA RESOLUCAOQO SES/MG N° 4.595, DE 09 DE DEZEMBRO DE
2014.

PROJETO DA ACAO EDUCACIONAL

Identificacdo do Projeto: Oficinas de Vigilancia e Promogao da Saude nas areas de

Reforma Agréaria

Coordenacdo do projeto: Area Técnica: Subsecretaria de Vigilancia e Protecdo a
Saude

212, E-mail (s): gab.svs@saude.mg.gov.br

21.3.  Telefone (s): (31) 3916-0516

2.2. Assinaturas dos responsaveis pelas areas demandantes

Subsecretaria

2.3. Analise e Aprovacdo da CIES Estadual

() Devolvido para Revisdo/Retificacgo em _ / /

( ) Aprovadoem __ /[

Secretariado Executivo da CIES

3. Modalidade
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( ) Aperfeicoamento () Atualizagédo () Qualificagéo

( ) a distancia (x) Presencial ( ) semi presencial

( ) Outros: Tipos:

( X') Capacitacao

3.1 A acdo educacional relacionada a:
() Redes de atencdo a Saude — Qual?
() Gestdo:

(x) Outros. Qual? Vigilancia em Saude

3.1.2. A acdo educacional consta no Acordo de Resultados: () Sim (x ) Néo

3.1.3. A acdo educacional esté prevista no Plano Estadual de Satde — 2012 a 2015?

A acdo educacional estd prevista no Plano Estadual de Saude de Minas Gerais

(2011/2015).

Diretriz: Desenvolver na populacdo uma consciéncia sanitaria, estimulando maior

cuidado do cidaddao com a prépria saude e consolidando a reducdo dos riscos e

agravos, por meio das agbes de promocdo e vigilancia em salide — Area Tematica

Vigilancia em Saude, pagina 95.

4. Recurso Financeiro
Fonte de recurso utilizado para realizacdo da acéo:
() Estadual:

Acéo No: (Informar o nimero da agdo que custeara o projeto

educacional)
(x) Federal:
a) Convénio N°: Vigéncia:
b) Portaria GM/MS N° 1.378/2013 Vigéncia:
Acédo N°: 4387

() Outros: (especificar)

Instituicdo Executora da Agdo Educacional: Escola de Saude Publica do Estado de

Minas

Gerais
6
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5. Descricéo do Projeto
Justificativa

Muitos sdo os desafios em relacdo a garantia de condicOes de vida e saude da
populacdo do campo, que passam pela estrutura fundiéria brasileira fortemente desigual, os
baixos indices de escolaridade, moradias inadequadas, falta de saneamento basico, baixa
renda, entre outros, que se somam a incipiente participacdo dessa populagdo na construcédo de
politicas publicas (BRASIL, 2013). Em relacdo as condicdes de salde, destacam-se as
doencas relacionadas ao trabalho, em especial, as intoxicacGes por agrotéxicos, a prevaléncia
de doencas infecto-parasitarias’, alta mortalidade infantil e dificuldades de acesso aos servigos
de salde, evidenciando a existéncia de iniquidades entre os povos do campo (PINHEIRO et
al, 2009; BRASIL, 2013). Ademais, ¢ importante reconhecer o “[...] carater desintegrado,
centralizado, curativo, urbano e ndo universal [...]” que historicamente marcou as politicas de
satide no campo (CARNEIRO, BURIGO e DIAS, 2012, p. 696).

Em resposta a estes desafios, observa-se um encontro crescente entre diferentes atores
na construcdo de experiéncias articuladas ao protagonismo dos movimentos sociais do campo,
seja no campo da salde ambiental, da valorizacdo de préaticas e conhecimentos tradicionais, da
promogao e educacdo em satde. Para Carneiro, Burigo e Dias, tais ac¢des, “[...] tém levado a
maior autonomia dos territorios e devem nortear ndo apenas politicas publicas promotoras da
satde do campo, como também a construgdo de politicas de satde do campo” (CARNEIRO,
BURIGO e DIAS, 2012, p. 697, grifo nosso).

Ressalta-se, portanto, a implantacdo de acbes e politicas mais adequadas as
necessidades e peculiaridades dessa realidade, conforme preconizado pela Politica Nacional
de Saudde Integral das Populacdes do Campo e da Floresta (PNSIPCF),? construida de forma
intersetorial e participativa, tendo como referéncia as desigualdades e necessidades de salde
dessas populacdes. A Politica expressa o desafio de garantir os principios do SUS as
populacbes do campo, da floresta e das aguas, de forma a incluir suas peculiaridades e
especificidades. Além dos aspectos ja destacados, chama aten¢do no Plano Operativo da
Politica o Eixo 2, que trata de “acdes de reducdo dos fatores de riscos e de agravos
decorrentes dos processos de trabalho, destacando as intoxicagdes por agrotoxicos, mercurio e

outras substancias, assim como desenvolver a¢des de saneamento ambiental” (BRASIL, 2013,

! Doengas geralmente associadas as mas condi¢Ges hidrossanitarias e a auséncia de um sistema de

saneamento adequado.
2 Instituida por meio da Portaria 2866, de 2 de dezembro de 2011.
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p. 35). Para tanto, torna-se fundamental o fortalecimento da promocdo e vigilancia em saude,
com destaque para a vigilancia em satde do trabalhador, nos territérios rurais.

A implementagdo de politicas de equidade requer o reconhecimento do potencial de
participagdo e protagonismo dos movimentos sociais no ambito da salde, que se expressam
nas praticas e saberes comunitarios de cuidado e na busca pela melhoria das condicdes de vida
e trabalho, efetivando, assim, a saude como um direito de todos e dever do Estado.

Nessa perspectiva, destaca-se a Politica Nacional de Educacdo Popular no ambito do
SUS® (PNEPSUS), que propde um avanco na gestdo participativa do SUS, no cuidado e nas
praticas educativas em saude, a partir do dialogo e da troca de préaticas e saberes populares e
técnico-cientificos. Para isso, deverdo ser construidas acdes educativas que visam aproximar a
gestdo, os servigcos de saude e os movimentos sociais populares das praticas populares de
cuidado, assim como das instituicdes formadoras.

Partindo-se desses pressupostos, a Escola de Saude Publica do Estado de Minas Gerais
em parceria com a Secretaria de Saude do Estado de Minas Gerais e 0 Setor de Saude do
Movimento dos Trabalhadores Rurais Sem Terra (MST) realizou, entre 2012 e 2013, a |
Oficina de Educacdo Popular em Satde Mental para populacfes assentadas e acampadas em
projetos de reforma agraria de Minas Gerais, envolvendo cerca de 70 liderangas de satde do
MST e 70 profissionais do SUS (atencdo primaria e saiude mental) de 35 municipios mineiros.

Por meio da matriz pedagdgica da educacdo popular em satde, a Oficina possibilitou o
encontro e o dialogo entre liderancas do MST e trabalhadores e gestores locais do SUS; a
problematizacdo; a sensibilizacdo e a formacdo sobre a realidade de saude e vida, nas areas de
reforma agraria. Entre as questes abordadas destacam-se: o sofrimento mental, o uso e abuso
de alcool e outras drogas, a adequacdo das praticas de salde, a construcdo das redes de
atencdo a saude em especial, a Rede de Atencdo Psicossocial - e os desafios da
implementacdo da PNSIPCF e outras politicas publicas relacionadas.

Embora trata-se de uma experiéncia de formacdo em salde mental, alcool e outras
drogas, é importante reconhecer que o referencial da educagio popular e a tematica “Satde do
Campo”, adotados na I Oficina permitiram a construgdo de reflexdes na oOtica dos
determinantes sociais da salude no campo, com destaque para as condi¢des de trabalho,
moradia, saneamento, e as situacdes de violéncia vivenciadas por essas populacdes, entre as

quais se destacam a violéncia sexista, a doméstica, os conflitos pela terra e as injusticas

8 Instituida através da Portaria N° 2.761/2013
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ambientais. Nessa perspectiva, destaca-se, também, o mapeamento das vulnerabilidades
socioambientais, bem como o planejamento de a¢Ges de promogéo da salde nos territorios.

Na tentativa de fortalecer experiéncias exitosas como esta e avancar nos desafios
identificados na | Oficina, propde-se a realizacdo de Oficinas de Vigilancia e Promogéo da
Salde nas areas de Reforma Agraria, na qual sera dado destaque as condicbes de salde e
trabalho nas comunidades de reforma agraria, aos conflitos ambientais e outras formas de
violéncia no campo, ao acesso as politicas publicas de saude, bem como a construgdo de
praticas de salde mais adequadas a essas situacGes, no &mbito publico e comunitério.
Considerando-se que a | Oficina possibilitou a sensibilizacdo e problematizacdo acerca das
questdes ja mencionadas, nas oficinas de vigilancia e promoc¢éo da saude, pretende-se dar um
passo ainda maior na articulacdo das agdes de salde voltadas para as popula¢fes do campo
nos municipios e regides, mediante planejamento participativo das agdes de vigilancia e
cuidado em saude nos territorios e envolvimentos das geréncias regionais de salde. Ressalta-
se que nessa proposta, sera enfatizado o potencial das mulheres no cuidado com o ambiente e
com a sustentabilidade, uma vez que, em grande medida, sdo as mulheres trabalhadoras rurais
que preservam a biodiversidade em suas comunidades, no cuidado com o lote, com a horta, 0s
pequenos cultivos, as criagdes, as plantas medicinais. Por meio de suas praticas, difundem
valores e saberes ligados a sustentabilidade e ao cuidado com a vida e, por isso, sdo
historicamente referenciadas pelos cuidados em saude e educacdo da familia e da
comunidade. Entretanto encontram-se mais vulneraveis e sobrecarregadas diante da caréncia e
falta de efetividade das politicas publicas no campo, em contextos em que a violéncia também
se coloca presente.

Essa proposta visa, portanto, contribuir ao empoderamento dessas mulheres,
liderancas de saude do MST, para atuarem como agentes mobilizadoras e multiplicadoras de
acOes de prevencdo, promocdo e cuidado em saide, no ambito comunitario e no ambito do
SUS, em parceria com trabalhadores e gestores, bem como outros possiveis atores sociais.
Paralelamente, visa sensibilizar e mobilizar trabalhadores e gestores do SUS - servidores
municipais e estaduais — para atuarem conjuntamente com essas mulheres na construcéo e no
fortalecimento de aces de prevencdo, promoc¢do e cuidado em saude mais adequadas as
necessidades e especificidades de saide das popula¢des do campo, no &mbito do SUS.

Serdo beneficiarios indiretos trabalhadores/as rurais assentados e acampados em areas

de reforma agraria de até 26 municipios mineiros, assim como as demais populactes
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residentes nos municipios contemplados neste projeto, a partir da melhoria da qualidade dos

servicos de saude.

Objetivo geral:

s Contribuir para o desenvolvimento de acdes de promocdo, prevencdo e cuidado em
saude de populacGes assentadas e acampadas da reforma agraria em Minas Gerais, por
meio da realizacdo de Oficinas de Vigilancia e Promocdo da Salde nas areas de
Reforma Agréria.

Objetivos especificos:
o Possibilitar a discussdo sobre as condi¢Ges de saude e trabalho nas comunidades,
conflitos ambientais e outras formas de violéncia no campo e acesso as politicas

publicas de salde.

e Socializar experiéncias e conhecimentos no ambito da promocéo, vigilancia em salde
e cuidado em salde ambiental com mulheres assentadas e acampadas, profissionais do
SUS e servidores publicos, possibilitando a producdo de saberes no &mbito da salde

comunitaria e das politicas publicas.

e Socializar saberes sobre cuidado em salde, de forma a potencializar praticas de

cuidado mais adequadas as especificidades e necessidades das popula¢des do campo.

e Fortalecer o dialogo e a atuacdo conjunta entre populacfes assentadas e acampadas,
profissionais do SUS e de outros setores publicos, na construcdo de acles de
promocao, prevencao e cuidado em saude, orientadas pelos principios e diretrizes da
Politica Nacional de Saude Integral das Populacdes do Campo, da Floresta e das

Aguas.

6.Publico Alvo:
Perfil dos participantes:
e Mulheres, trabalhadoras rurais, liderancas de salde dos assentamentos e
acampamentos organizados pelo Movimento dos Trabalhadores Rurais Sem Terra

(MST) no Estado de Minas Gerais na atuacdo junto as demandas relacionadas a
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saude. Serédo beneficiarias diretas 35 liderangas de saude, provenientes de diversas

areas de reforma agraria de Minas Gerais.

« Profissionais da Atencdo Priméaria em Salde, Vigilancia em Salde e Centros de
Referéncia em Saude do Trabalhador, provenientes dos municipios e regifes de
salde em que se encontram situados 0s assentamentos e acampamentos
organizados pelo Movimento dos Trabalhadores Rurais Sem Terra (MST)
beneficiados por este projeto. Serdo beneficiarios diretos 38 servidores publicos,

estaduais ou municipais, prioritariamente efetivos.

Processo de selecdo dos participantes:

Os municipios contemplados no projeto foram selecionados de acordo com 0s
seguintes critérios: a) municipios mineiros com areas de assentamento e acampamento de
reforma agraria do MST, com atuacdo expressiva de liderancas e grupos no ambito da
salde comunitaria ou com grupos de mulheres; b) municipios mineiros com parcerias
efetivadas no d&mbito da atuacdo local e ou regional, entre MST e gestores locais, com
prioridade para os servicos publicos de saude. Ao municipio é facultada a adesdo a A¢édo
Educacional.

E importante destacar que a participacdo das mulheres assentadas e acampadas sera por
meio da indicacdo das respectivas comunidades e os profissionais de salde serdo indicados
pela gestdo municipal, dando-se preferéncia para os profissionais da vigilancia em saide
(como referéncia em Saude do Trabalhador e ou equipe de Centro de Referéncia em Salde
do Trabalhador onde houver, referéncia de promocédo a salde, ou vigilancia ambiental),
e/ou atencdo primaria. Para a selecdo desses participantes serd recomendado levar em
consideracdo critérios como vinculo e responsabilizacgio com a comunidade,
disponibilidade e espirito de lideranca.

De acordo com esses critérios, foram elegiveis 26 municipios, para participar da acéo
educacional:

Deverdo participar das oficinas: um profissional de saide por municipio selecionado; uma
referéncia de cada regional de salde de abrangéncia das areas de reforma agraria e uma a

duas mulheres assentadas e acampadas, por municipio selecionado.

11
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Macrorregiao de | Regional de Saude Municipios

Saude
Centro Belo Horizonte; Sete | Betim, Funilandia, Nova Uniéo
Lagoas
Leste Governador Valadares Frei Inocéncio, Governador Valadares,

Jampruca, Tumiritinga

Nordeste Pedra Azul; Tedfilo Otoni | Almenara, Felisburgo, Salto da Divisa,
Teofilo Otoni,
Norte Montes Claros; Pirapora | Bocailva, Capitdo Enéas, Coracdo de

Jesus, Engenheiro Navarro, Jequitali,

Pirapora

Oeste Divinopolis Bambui, Para de Minas

Sudeste Juiz de Fora; Uba Coronel Pacheco, Visconde do Rio
Branco

Sul Alfenas; Passos Campo do Meio, Guapé

Triangulo do Norte Uberlandia Monte Alegre de Minas, Patrocinio,
Uberlandia

7. Organizacdo da Acao educacional
7.1 Local de realizacédo: Belo Horizonte
7.2 Regifes de Saude: Centro, Leste, Nordeste, Norte, Oeste, Sudeste, Sul, Tridngulo do
Norte
7.3 Unidades SES, Nivel Central ou Regional: Nivel central da Secretaria Estadual de
Saude, Subsecretaria de Vigilancia de Satde, Unidades Regionais de Saude
7.4 Carga horaria: 72 horas para os trabalhadores rurais e 40 horas para os servidores
publicos.
7.5 Horario do curso: 8:30 as 17:30 horas
7.6 Periodo de realizacdo: 12 meses, considerando todas as atividades previstas no
Projeto.
Inicio: 1° semestre de 2015
7.7 NUmero de vagas: 73
7.8 Namero de Turmas: 01

7.10 Proposta Metodoldgica:

12
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A proposta se baseia nos principios da educacdo popular em saude e da educacdo
permanente em salde, conforme preconizados pela Politica Nacional de Educacao Popular no
SUS (PNEP-SUS) e pela Politica Nacional de Educacdo Permanente no SUS (PEP-SUS).
Esses principios expressam-se na metodologia dialégica, no conhecimento critico da
realidade, na valorizacdo dos saberes locais, na unidade entre teoria e pratica / comunidade,
ensino e servico. Serdo utilizadas exposi¢des dialogadas, rodas de conversa, oficinas praticas,
visitas para intercAmbio de experiéncias, vivéncias com praticas e grupos comunitarios e
grupos de trabalho.

As Oficinas terdo trés momentos, compostos por duas etapas presenciais que serdo
realizadas em Belo Horizonte, intercaladas por atividade de dispersdo, a serem realizadas nos
territorios de atuacdo dos participantes. Apos as Oficinas sera realizado um Médulo Especial,
para avaliacdo, sistematizacdo e produgdo colaborativa de cartilha, que deve conter a
sistematizacdo da experiéncia, saberes e aprendizados. Para os trabalhadores rurais as
Oficinas terdo duracdo de 64 horas presenciais e 8 horas a distancia. Para os servidores
publicos, terdo duragdo de 32 horas presenciais e 8 horas a distancia.

A sistematizacdo de depoimentos, dos relatos de experiéncias, dos saberes
apreendidos e socializados e a sinteses dos contetidos trabalhados nas Oficinas de Vigilancia e
Promocdo da Salde nas areas de Reforma Agraria dara origem a uma cartilha ilustrada e

colorida.

7.11 Perfil do docente

Docente - Referéncias técnicas, com pdés-graduacdo, experiéncia com movimentos sociais
populares e conhecimento tedrico-pratico em tematicas como: analise ecossistémica do
territorio, determinantes sociais da salde do campo, questdo agraria e género, violéncia,
promoc¢do da satde do campo, vigilancia em salde e satde trabalhador, atencdo a saude do
campo, agroecologia, cuidado em saude mental, redes de atencdo a saude, politicas publicas
intersetoriais.

Facilitador - Referéncias técnicas de nivel superior e com experiéncia em movimentos
sociais populares e conhecimento tedrico-pratico em tematicas como: analise ecossistémica
do territorio, determinantes sociais da saude do campo, questdo agraria e género, violéncia,
promocéo da satde do campo, vigilancia em saude e saude do trabalhador, atencdo a satde do
campo, agroecologia, cuidado em saude mental, redes de atencdo a saude, politicas publicas

intersetoriais.
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Facilitador assistente - Referéncias populares, com experiéncia em movimentos sociais
populares e conhecimento tedrico-pratico em tematicas como: determinantes sociais da salde
do campo, questdo agréria e género, violéncia, promocdo da salde do campo, cuidado em
salde do campo, agroecologia, cuidado em satde mental, planejamento estratégico.

Apoio Educacional - Profissional de nivel superior, preferencialmente com experiéncia em
movimentos sociais e populares; e assessoria pedagdgica de processos formativos na area da
salide ou com populages rurais.

Conteudista especialista - Referéncias técnicas, com pds-graduagdo, experiéncia com
movimentos sociais populares e conhecimento teorico-pratico nas tematicas a serem

trabalhadas na cartilha.

8. Conteudo Programatico/Estrutura Curricular:

As Oficinas serdo realizadas em duas etapas presenciais, no municipio de Belo
Horizonte, de acordo com a metodologia da alternancia. Para os trabalhadores rurais, as
Oficinas terdo a duragdo de 64 horas presenciais e 8 horas a distancia. Para os servidores
publicos, as Oficinas terdo a duracdo de 32 horas presenciais e 8 horas a distancia.

A primeira etapa tera duracdo de 4 dias para as populacfes assentadas e acampadas e
dois dias para os servidores publicos, com a perspectiva de problematizar a realidade de saude
do campo - a partir do enfoque da vigilancia em saude - e levantar possibilidades de atuacédo
conjunta nos territorios.

Em um segundo momento seré realizado o trabalho de dispersdo nos municipios e
regides integrantes do projeto, nos quais os participantes das oficinas realizardo atividades em
seus territorios - servicos ou comunidades — conforme orientacdo dos docentes na | Etapa.
Essas atividades serdo retomadas pelos docentes e facilitadores na etapa seguinte.

A terceira etapa serd um momento de aprofundamento das tematicas e avaliacdo das
possibilidades de atuacdo conjunta, visando a construcdo de acGes de promocéo, prevencao e
cuidado em saude as populacdes assentadas e acampadas da reforma agraria nos municipios
envolvidos. Assim como a primeira etapa, também tera duracdo de quatro dias, sendo dois
dias apenas com as liderangas comunitarias e dois dias de encontro entre os dois publicos.

Serdo trabalhados os seguintes conteldos programaticos: analise ecossistémica do
territorio; determinantes sociais da saude do campo; vigilancia em salde; violéncia; promog&o
da saude do campo; aten¢do a saude do campo; redes de atencdo a saude; politicas publicas

intersetoriais e planejamento estratégico.
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9. Planilha de Custo — Recursos fisicos, materiais € humanos:

Rubrica Orcamento

Diarias de servidores R$ 1.800,00

Material de consumo R$ 3616,55
Pessoa Fisica R$ 71.040,00

(pagamento  de  docentes, facilitadores,
conteudistas e apoio pedagogico)

Pessoa Juridica R$ 343.578,00
(hospedagem,  alimentacdo,  deslocamento,

locacdo espaco, publicac6es)
Total R$ 420.034,55

Destaca-se que o desenvolvimento da acdo educacional em Belo Horizonte requer os custeios
de hospedagem, alimentacdo durante a realizacdo das atividades presenciais, assim como 0s
deslocamentos para as atividades presenciais.

E contrapartida dos municipios o custeio dos pequenos deslocamentos dos servidores e das
trabalhadoras rurais entre a cidade de origem e a cidade de embarque para Belo Horizonte, que
podera ser realizado com o recurso municipal da vigilancia em saide. Também é contrapartida
do municipio a liberacdo do servidor, desde que ndo haja comprometimento na atuagdo deste
por ocasido das viagens para 0s encontros presenciais. Para tanto, no ato de inscrigdo desses
profissionais, sera solicitado que o gestor se pronuncie ciente da participacdo dos mesmos.
Cabera ao Estado o pagamento das passagens e diarias das referéncias técnicas das regionais de

salde para a participacao nas Oficinas.

10. Resultados Esperados
e Cartilha sobre Vigilancia e Promocéo da Saude nas areas de Reforma Agraria.
e Mapeamento do territrio das comunidades participantes, sob a perspectiva da
vigilancia em salde: riscos, danos, potencialidades comunitarias e capacidade
instalada do municipio de abrangéncia.

o Elaboracdo do Plano de Intervencdo para o territdrio
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e Fortalecimento de praticas comunitarias de cuidado, prevencao e promocao da saude
nas areas de reforma agraria.
o Ampliacdo e fortalecimento das estratégias de participacdo e controle social no SUS

das comunidades envolvidas.

11. Estratégias de monitoramento/avaliacédo da acéo educacional:

O planejamento, monitoramento, avaliacdo e sistematizacdo serdo realizados por
meio de reunides da coordenacdo pedagdgica, realizadas ao longo do projeto, da qual
participardo representantes da ESP-MG, da SES-MG e do MST. Ap0s as etapas presenciais,
sera realizado o Mddulo Especial, para avaliacdo e sistematizacdo da experiéncia, bem como
levantamento de possibilidades de continuidades das ac¢@es iniciadas nos territorios. Seré
desenvolvida uma sistematizacdo de depoimentos, relatos de experiéncias, saberes
apreendidos e socializados, sinteses dos conteudos trabalhados na Il Oficina, que dara origem

a uma cartilha ilustrada e colorida ao final do projeto.

12. Formas de Avaliagéo:

Avaliacdo da Oficina: Serdo realizados trés momentos de avaliagdo dos participantes, nos
quais serdo considerados: a proposta dos mddulos, o trabalho de dispersdo, e a acdo
educacional como um todo. Nesses momentos, os participantes serdo convidados a avaliar a
proposta das oficinas, as metodologias e os recursos utilizados; a participacdo, o
aproveitamento e a contribuicdo dos mesmos para a constru¢cdo de novas praticas nos
territérios. Essas informacOes servirdo de base para avaliacdo do processo e da Oficina nas
reunides da coordenacdo politico-pedagdgica. Estas reunides terdo carater de planejamento e
avaliagcdo do processo e serdo considerados.

Avaliacdo dos cursistas: Serdo consideradas frequéncia e participacdo nas atividades, bem

como, a realizacdo das atividades de trabalho de dispersao ou tempo/comunidade.

13. Cronograma das atividades:

ATIVIDADES PRAZO RESPONSAVEL

1. Encaminhar Projeto de Acao
Educacional para Subsecretaria de 12/2014 Area técnica.

Gestéo Regional

2. Encaminhar Projeto de Acéo 12/2014 Subsecretaria de Gestéo

16



GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE

Educacional para ESP Regional.

3. Enviar a Proposta Técnico-Financeira

12/2014 Instituicdo de Ensino.
a SES

4. Encaminhar a Proposta Técnico- . 3
Subsecretaria de Gestdo

Financeira para validacdo da area 12/2014 _
o Regional.
técnica
5. Validar Proposta Técnico-Financeira 12/2014 Area técnica.
6. Realizar TDCO 12/2014 Area técnica
7. Realizar credenciamento de docentes 1°Sem/2015 Instituicdo de Ensino.
8. Selecionar alunos e formar turmas 1°Sem/2015 | |nstituicdo de Ensino
9. Contratar docentes 1°5em/2015 | Instituicdo de Ensino.
10. Definir data de inicio da acdo 1°Sem/2015 | Area Técnica, Instituicdo de
educacional Ensino.

11. Emitir Certificado/Declaracédo de o .
o 2° Sem/2015 | Instituicéo de Ensino.
Participacéo

14. Responsabilidades da area técnica:

e Apoio a mobilizacdo dos municipios participantes
e Apoio pedagdgico a Oficina: discussdo de temas, estratégias pedagogicas e
metodoldgicas

e Apoio a elaboracéo da cartilha final
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