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1. Prefacio

Em Mocambique, um dos pilares da Estratégia Nacional de Promocao para a Saude é o Envol-
vimento Comunitario (EC). O Envolvimento Comunitdrio conduz a auto- responsabilizacao da
comunidade para promover o desenvolvimento e melhorar as condi¢des de vida da populacao,
para além de constituir uma aprendizagem. Para que as comunidades ganhem a capacidade de
identificar, priorizar os seus problemas de saide e tomem decisdes sobre as principais formas de
os resolver, é imperioso a capacitagao os membros da comunidade de modo a desenvolverem a
sua capacidade de andlise critica. A capacitacao dos membros da comunidade vai tambem forta-
lecer a sua aptidao para solucionar as principais causas dos problemas de saude e reduzir os obs-
taculos ao acesso a informacao e servicos de saude relevantes. Nessa linha de accao foi elaborado
o presente manual de modo a capacitar os trabalhadores da saude para melhor desempenharem
o seu papel de agente facilitador do processo de envolvimento comunitario.

O presente manual para o envolvimento comunitario apresenta uma abordagem para promover
a mudanca social através da mobilizagdo comunitaria. O manual vai ajuda-lo a aplicar aborda-
gens de mobilizacdao comunitaria sélidas ao planificar, implementar, monitorar e avaliar os seus
programas. Os materiais contidos neste manual foram elaborados para ajudar os facilitadores, ao
nivel da comunidade, a mobilizarem as comunidades para obter melhores resultados na promo-
¢ao para a saude. Os facilitadores de mobilizacao comunitaria podem ser: os trabalhadores do
Sistema Nacional de Saude (SNS), as organizagdes nao-governamentais (ONG) e outros parceiros
do Ministério da Saude ou outras entidades publicas e privadas que trabalham directamente
com as comunidades.

Este manual ndo constitui um guia detalhado para a mobilizagao comunitaria, mas apresenta as
questdes-chave a serem abordadas nos diferentes passos do processo da mobilizagao comuni-
taria para melhor ajuda-lo na sua tarefa de agente facilitador para um maior envolvimento das

comunidades, num determinado contexto especifico, como por exemplo, o programa de Saude
Materna Neonatal e Infantil.

Maputo, Maio de 2012
O Ministro da Saude

&H‘I/JJ

Dr. Alexandre Lourenco Jaime Manguele




2.8iglas e Abreviaturas

CAC Ciclo de Accao Comunitaria

DPS/SDSMAS Direccao Provincial de Saude/Servicos Distritais de Saude, Mulher e ac¢ao social
EC Envolvimento Comunitario

MC Mobilizagdo Comunitaria

ONG Organizacao Nao Governamental

ODM 4& 5 Objectivos de Desenvolvimento do Milénio 4& 5

SMNI Saude Materna Neontal e Infantil

SSRAJ Saude Sexual e Reprodutiva dos adolescentes e Jovens

USAID Agéncia Americana para o Desenvolvimento Internacional
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3. Introducao

As abordagens de mobilizacdao comunitaria trazem multiplos beneficios aos programas de sau-
de, como por exemplo, uma melhor capacidade da comunidade, do individuo e de grupos para
identificar e dar respostas locais as necessidades de saude, garantir um melhor desenho, quali-
dade e resultados dos programas e ainda favorecem a sustentabilidade e apropriacao das inter-
vengoes de saude pela comunidade.

Como a mobilizacao da comunidade utiliza principios do desenvolvimento, nao importa se o
leitor trabalha directamente para implementar um programa de Saude Materna Neonatal e In-
fantil (SMNI), Educacdo para a Saude Publica (ESP) (ou se é parceiro do Ministério da Saude na
implementacdo de programas, a mobilizacao da comunidade vai ajuda-lo a melhor habilitar-se
para realizar o seu programa e/ou metas. As abordagens de mobilizacao comunitaria devem ser
o primeiro passo na harmonizacdo das intervencdes dos diferentes programas de salde, e pode
ser aplicada para alcancar o seguinte:

e Apresentar-se e trabalhar com as comunidades de uma maneira culturalmente adequada
para estabelecer bases para a parceria;

e Dialogo permanente, reflexao e accao entre os membros das comunidades quer relaciona-
das com as questdes de Saude Materna Neonatal e Infantil quer com outros determinantes
de saude;

e Criar ou fortalecer grupos comunitdrios visando melhorar os resultados especificos para a
Saude Materna Neonatal e Infantil (SMNI);

e Melhor construir uma capacidade comunitaria para explorar, planejar, agir em conjunto,
aproveitar e gerir 0s recursos existentes e monitorar sua accao colectiva em direccao as
metas da saude;

e Auxiliar na criacao de um ambiente no qual os individuos podem capacitar-se para tratar
de suas proprias necessidades de saude e da sua comunidade;

e Promover a participacao dos membros da comunidade de forma a reconhecerem a diversi-
dade e equidade, particularmente daqueles que sao mais afetados por problemas de Sau-
de Materna Neonatal e Infantil (SMNI) ou de outros;

e Trabalhar em parceria com membros da comunidade em todas as fases de um programa



para criar respostas localmente apropriadas para as necessidades de Saude Materna Neonatal e Infantil (SMNI);
¢ Identificar e apoiar o potencial criativo das comunidades para desenvolver uma variedade de estratégias para melhorar o seu estado de

saude;
e Criar vinculos entre as comunidades e os recursos humanos e financeiros externos (vindos de fora da comunidade) bem como, com ou-

tras comunidades para alcancar a sustentabilidade de suas acc¢oes.




4. Quegtionario pre-tegte (sem regpostas)

Pré-teste

Name do participante:

Verdadeiro ou falso (5 pontos cada)
Assinale se for verdadeiro ou falso fazendo um circulo a volta da palavra “Verdadeiro ou Falso”

1. Verdadeiro Falso - Mobilizacao Comunitaria € uma areas de promocao de saude;

2. Verdadeiro Falso - O grupo mais importante a ser organizado na mobilizacdo comunitaria sao
os lideres comunitarios;

3. Verdadeiro Falso — Mobilizacao Comunitaria significa conseguir que a comunidade desenvol-
va actividades descritas pelo projecto e em simultaneo alcangar os objectivos previstos.

4. Verdadeiro Falso - Mobilizacao Comunitaria é a capacidade de alcancar os objectivos de um
processo previamente desenhado e que cujos resultados trazem beneficios para a comunidade

5 Verdadeiro Falso — Os principais autores no processo de mobilizacdo comunitaria sao os mais
vulneraveis e pessoas influentes que irao obter mais beneficios do processo de Mobilizacao
Comunitaria

Escolha multipla (5 pontos cada)
Escolha a resposta mais correcta fazendo um circulo a volta da letra correspondente

1. Os dois maiores objectivos no processo da mobilizacao comunitaria sao:
a. Sensibilizar e informar a comunidade;
b.  Criar conselhos ou comissées comunitdrias e obter resultados da informacao difundida
na comunidade,;
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C.

Para alcancar um resultado previamente programado como a melhoria da saude e fortalecer a capacidade da comunidade.

2. As sete fases do ciclo de accdo comunitaria sdo:

a.

b.

Identificar lideres, desenvolver lideres, estabelecer comités, convidar membros da comunidade para eventos, educar os membros da
comunidade, monitorar o progresso;

Preparar-se para mobilizar, organizar a comunidade para a accao, explorar a questao e definir prioridades, planificacdo conjunta, agir
em conjunto, avaliar em conjunto, preparar-se para intensificar ac¢oes;

Contratar a equipe do programa, encontro inicial da equipe, reuniao de orientagao sobre a conduta a seguir, educar comunidade
sobre a saude, campanhas de sensibilizacao, monitorar o progresso, avaliacao de conduta.

3. Quando é que mobilizacao da comunidade deve ser usada como uma estratégia para melhorar os resultados dos programas de saude?

pon o

Quando sao necessarias mudancas sistematicas a nivel da comunidade;

Quando se deseja assegurar um apoio comunitario sustentavel;

Quando as situagdes sao muito diversas e solugdes locais sao necessarias;

Quando as préprias comunidades tenham identificado um problema de satde e solicitado assisténcia;
Todas a acima.

4. Quando vai a comunidade para explicar o programa para os beneficidrios, deve-se descrever o objectivo de modo que estes sejam:

pon o

Claros;

Especifico - descreve quem vai beneficiar mais e como eles serdo beneficiados;
Simples, nao muito técnico;

Todas a acima;

Nenhuma acima.

5. Um bom facilitador:

a.
b.
C.

d.

Diz os participantes o que precisam saber;

Direcciona a discussdao do grupo para um resultado que o facilitador ja determinou antes da discussao;

Inicia a partir de onde os participantes necessitam de ajuda para alcancar os seus objectivos através da sua experiéncia de participa-
¢ao, reflexao e didlogo;

Todas acima.

6. A fase preparar para mobilizar tem como passos principais:

a.

Estabelecer a equipe de mobilizacdo; Capacitar a equipe; Recolher a informacdo sobre os recursos da comunidade e Desenvolver um
plano de mobilizagcao comunitaria para melhor orientar a equipe;



Orientar a comunidade, criar confianca, credibilidade e um sentido de apropriacao; convidar a participacao da comunidade; formar
um comité de saude

Definir o papel da equipe no acompanhamento da accao; Fortalecer a capacidade da comunidade para executar o plano; Monitorar
o progresso; Resolucdo de problemas, aconselhar e mediar conflitos

Todas acima

Preencha o espaco em branco completando a frase dada. (5 pontos cada)

1.

Trés instrumentos de pesquisa participativa para explorar as questoes de saude da comunidade incluem:

/ /

2. Trés questdes que as comunidades precisam considerar ao estabelecer as prioridades incluem:
3. Um objectivo bem articulado é
' I ' 1] '
4, Um plano de accao comunitdria contém itens como os resultados desejados, as barreiras a enfrentar para alcancar os resultados dese-
jados; , , ,
5. A monitoria é continua durante a execuc¢ao do programa. Em contraste, a avaliagdo ocorre no
6. A direccao futura da accdao comunitaria sera determinado pela/o
7. As trés razoes existentes para trabalhar com um grupo sao:
8. Os Trés assuntos que se precisa saber antes de entrar na comunidade sao:

/ /







5. Conteundo Tecnico
Tewma 1: Conceitos Essenciais

a) Definicao de Comunidade

Comunidade é um grupo de individuos que aprendem a se comunicar, conviver e cujos rela-
cionamentos variam, mas que em principio buscam o mesmo objectivo. A comunidade pode
ser constituida por uma vizinhanga, uma Universidade, um grupo de profissionais, ou ainda a
menor rede de apoio como a familia e amigos.

b) Definicao de Envolvimento Comunitario:

A Estrategia Nacional de Promocgao da Saude, define o envolvimento comunitario como o “tra-
balhar activamente com as comunidades para que elas estejam organizadas e capacitadas para
identificar os seus problemas de saude e definir ac¢des visando a promogao da sua salude e a
prevencao de doencas”.

<) Definicao de Mobilizacao Comunitaria:

“A mobilizacao comunitaria” é um termo muito usado e é muitas vezes utilizado para descrever
as actividades baseadas na comunidade - como por exemplo as campanhas de vacinagao e
sensibilizacdo e outras intervencdes baseadas na comunidade para a promocao da Saude Re-
produtiva e Sexual do Adolescente.

Contudo, a mobilizacdo comunitaria é uma estratégia que favorece a criagdo de um ambiente
para o envolvimento comunitario, uma vez que esta incorpora um processo de instituicao de ca-
pacidade através da qual individuos, grupos, ou organiza¢des comunitarias realizam e avaliam
as actividades numa base participativa e sustentavel, visando melhorar a sua saude, educacao,
e outras necessidades a partir de sua proépria iniciativa ou estimulados por outros. Esta é geral-
mente usada quando ha grande diversidade de locais e sejam necessarias solu¢des localizadas,
existem problemas individuais de salde afectam a saide de toda a comunidade ou quando as
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préprias comunidades identificam um problema de saude e solicitam assisténcia ou porque foram solicitados ou sdo necessarios recursos
comunitarios.

E também importante também saber que a mobilizacdo comunitéria ndo é uma campanha, nem uma série de campanhas. Nem é igual a
mobilizacdo social, advocacia, negociacao ou advocacia social, pesquisa participativa, ou educacao nao-formal ou popular embora esta possa
usar muitas destas estratégias para ser bem sucedida.

Os elementos chave da mobilizagdo comunitaria incluem a participacao, a igualdade de apropriacao, a sustentabilidade, o conhecimento so-
bre a comunidade e o didlogo. A participacdo é um dos elementos mais fundamentais da mobilizacao comunitdria. A figura 1 ilustra a relacao

entre os varios graus da participacao comunitaria e o sentido da apropriacdo e perspectivas de sustentabilidade.

d) Definicao de Participacao Comunitaria:
Sao processos através do qual comunidades participam na determinacao de sua condicao sem necessariamente controlar o processo

Dimensoes da Participacao Comunitaria

Accao Colectiva
Co-aprendizagem

Cooperacao
Consultas
Colaboracao

Co-optacao

Figura 1: Graus da participacdo comunitdia

e) Defini¢oes dos graus da Participacao Comunitaria:

« Co-opcao: o envolvimento simbdélico da populacao local; representantes sao escolhidos, mas nao possuem poder / contributo verdadeiro
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Colaboracao: tarefas sao alocadas, com incentivos; As pessoas de fora da comunidade decidem sobre a agenda e dirigem o processo.
Consulta: sao solicitadas opinides locais; As pessoas de fora da comunidade analisam e decidem o curso da accao.

Cooperacao: A populacao local trabalha em conjunto com as de fora para determinar as prioridades; a responsabilidade para dirigir o pro-
cesso permanece a cargo das pessoas de fora.

Co-Aprendizagem: populacgao local e as de fora partilham conhecimentos e criam novas formas de compreensao, trabalhando em conjunto
para estabelecer planos de accdo com a facilitacdo das pessoas de fora da comunidade.

Accao Colectiva: a populagado local estabelece a sua propria agenda e mobiliza-se para a realizar sem iniciativa ou facilitacao externa.

Caracteristicas da Mobilizacao Comunitaria - (MC)

Desenvolver um didlogo continuo entre os membros da comunidade, quanto a (s) questao (6es) principal relacionada com os programas
de Saude Materna Neonatal e Infantil - (ex: SMNI) ou outro assunto pertinente.

Criar ou fortificar as organiza¢cdes comunitarias, com vista a melhorar os resultados dos principais programas de satde.

Ajudar na criagao de um ambiente no qual os individuos podem empoderar-se para abordar as suas préprias necessidades e as da sua
comunidade.

Promover a participacdao dos membros da comunidade de modo a que estes reconhecam a diversidade e equidade,particularmente
daqueles que sdao mais afectados pela (s) questao (6es) em discussao.

Trabalhar em parceria com os membros da comunidade em todas as fases do processo, para criar respostas localmente apropriadas as
necessidades em relacao a saude de suas comunidades.

Identificar e apoiar o potencial de criatividade das comunidades para desenvolverem varias estratégias e abordagens, a fim de melhorar
a posicao, do ponto de visita de saude (até intervengdes que nao podem ter sido recomendadas pelo MISAU e outros actores externos).

Fazer a ligacao das comunidades com as fontes de recursos externos (existentes fora de suas comunidades), para ajuda-las nos seus esfor-
cos para melhorar a saude / questao principal em discussao.

Alocar o tempo suficiente para trabalhar com as comunidades, para alcancar o supracitado. Normalmente, este processo nao é conveni-
ente para ac¢oes de curto prazo ou seja nao se podera obter/ver resultados em menos de dois anos.
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Tema 2: Ciclo de Acgiie Comunitinia (CAC)

a) Definicao de Ciclo de Accao Comunitaria(CAC):

O Ciclo de Accao Comunitaria (CAC) é um processo atraves do qual as comunidades sdao mobili-
zadas para se organizarem para a acgao; para a explorar questdes de saude,de desenvolvimento
e definir prioridades; elaborar de um plano de accao, implementar o plano e avaliacdo das ac¢oes
efectuadas. Este processo empodera as comunidades e realca a autoconfianca e sustentabili-
dade, por isso é necessario sempre providenciar orientacdo e apoio as comunidades em todas
as partes do ciclo.

A figura 2 ilustra as diferentes fases ou Fases do ciclo que ajudam a fortalecer a capacidade dos
membros da comunidade, estas fases sao geralmente chamadas de Fases da moblizacao comu-
nitaria / envolvimento comunitario.

Fig. 2: Ciclo de Mobilizacdo Comunitdria ( e suas Fases ou fases)
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b) O Ciclo de Accao Comunitaria possui as seguintes 7 fases e passos:

1. Preparar para Mobilizar

Passo 1. Estabelecer uma equipe de mobilizacao comunitaria - (MC);

Passo 2. Capacitar a equipa de mobilizagdo comunitaria - (MC);

Passo 3. Recolher informacao sobre os recursos comunitarios e constrangimentos;

Passo 4. Desenvolver um plano de mobilizagdo comunitaria para melhor orientar a equipe.

2. Organizar a Comunidade para a Accao

Passo 1: Orientar a comunidade;

Passo 2: Criar confianca, credibilidade e um sentido de apropriacao;

Passo 3: Convidar a participacao da comunidade;

Passo 4: Formar um “grupo focal” dentro da comunidade (ex: Comité de Saude).

3. Explorar a Questao de Mobilizacao da Comunidade e Definir Prioridades

Passo 1. Explorar a questao de MC com o grupo focal / Comité de Saude (CS);

Passo 2. Com o grupo focal/ Comité de Saude (CS) explore a questdao com a comunidade;
Passo 3. Analisar a informacao;

Passo 4. Definir prioridades para accao.

4, Planificar em conjunto

Passo 1: Determinar quem estara envolvido na planificacao e suas tarefas e responsabilidades;
Passo 2: Desenhar o processo de planificacao;

Passo 3: Conduzir/facilitar o processo de planificagao para criar um plano de acgao comunitario.
5. Accao comunitaria conjunta

Passo 1: Definir o papel da equipe no acompanhamento da accao comunitaria;

Passo 2: Fortalecer a capacidade da comunidade para executar o seu plano de acgao;

Passo 3: Monitorar o progresso da comunidade;

Passo 4: Resolucao dos Problemas, aconselhar e mediar conflitos.

6. Avaliar em conjunto

Passo 1: Formar uma equipe de avaliacao representativa dos membros da comunidade e outros parceiros interessados;




Passo 2:
Passo 3:
Passo 4:
Passo 5:
Passo 6:

7.

Passo 1:
Passo 2:

Passo 3:

parar-

Passo 4:

Determinar o que os participantes querem aprender da avaliacao;
Desenvolver um plano e instrumentos de avaliacao;

Conduzir uma avaliacao participativa;

Analisar os resultados com os membros da equipe de avaliacao;
Documentar as licbes apreendidas e dar retroinformacao a comunidade.

Preparar para a expansao

Identificar com as comunidades as praticas promissoras;

Dar oportunidade para troca de experiéncia e aprendizagem entre as
comunidades;

Utilizar as licdes aprendidas para consolidar e refinar a abordagem para pre-
se para a expansao faseada;

Desenvolver um plano para a expansao incluindo tarefas e responsabilidades
dos parceiros de implementacao.

ENVOLVIMENTO COMUNITARIO



VISAO GERAL DAS FASES
Fases e Passos de Ciclo de Aceao Conumitinia

(3. Explorar a Questao de )
Mobilizacao da Comunidade
e Definir Prioridades

Passo 1. Explorar a questdo de MC com
o grupo focal / Comité de Saude (CS)
Passo 2. Com o grupo focal/ Comité de
Saude (CS) explore a questao com a
comunidade
Passo 3. Analisar a informacao
LPasso 5. Definir prioridades para accao J

a Preparar para Mobilizar (2. Organizar a Comunidade

para a Accao f4

Passo 1. Estabelecer uma equipe de Planificar em conjunto 1

mobilizacdo comunitaria - (MC);
Passo 2. Capacitar a equipa de
mobilizagdo comunitaria — (MC)
Passo 3. Recolher informagéo sobre os
recursos comunitarios e
constrangimentos
Passo 4. Desenvolver um plano de
mobilizagdo comunitéria para

Passo 1: Orientar a comunidade

Passo 2: Criar confianca, credibilidade e
um sentido de apropriagao

Passo 3: Convidar a participacao da
comunidade

Passo 4: Formar um "grupo focal"
dentro da comunidade (ex:

L Comité de Satde)

Passo 1: Determinar quem estara
envolvido na planificacao e
suas tarefas e responsabilidades

Passo 2: Desenhar o processo de
planificagao

Passo 3: Conduzir/facilitar o processo de

planificacao para criar um plano

\ melhor orientar a equipe ) J de accio comunitario
. J
f6. Avaliar em conjunto N a Accéo comunitaria )
(6. Preparar para a expansao ) conjunta

Passo 1: Formar uma equipe de avaliacao representativa
dos membros da comunidade e outros
parceiros interessados

Passo 1: Identificar com as comunidades as praticas
promissoras

Passo 1: Definir o papel da equipe no
acompanhamento da accao
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Passo 2: Dar oportunidade para troca de experiéncia
e aprendizagem entre as comunidades

Passo 3: Utilizar as licdes aprendidas para consolidar
e refinar a abordagem para preparar-se para
a expansao faseada

Passo 4: Desenvolver um plano para a expansao
incluindo tarefas e responsabilidades dos

L parceiros de implementacao J

MANUAL DO PARTICIPANTE

Passo 2: Determinar o que os participantes querem
aprender da avaliacao

Passo 3: Desenvolver um plano e instrumentos de
avaliagao

Passo 4: Conduzir uma avaliacdo participativa

Passo 5: Analisar os resultados com os membros da
equipe de avaliacao

Passo 6: Documentar as licbes apreendidas e dar

comunitéria

Passo 2: Fortalecer a capacidade da
comunidade para executar o seu
plano de accao

Passo 3: Monitorar o progresso da

k retroinformagao a comunidade J

comunidade
Passo 4: Resolucao dos Problemas,
L aconselhar e mediar conflitos J




Tewa 3: Fase |- Visao Gewld da Fase-Phe-

baran para Wobilizan
md o

---—-

Passos a seguir:

Passo 1. Estabelecer uma equipe de mobilizagdao comunitaria - (MC);

Passo 2. Capacitar a equipa de mobilizagdo comunitaria - MC;

Passo 3. Recolher informacéo sobre os recursos comunitdrios e constrangimentos;

Passo 4. Desenvolver um plano de mobilizacao comunitaria para melhor orientar a equipe.

Nesta Fase - Preparar para Mobilizacao - compde-se de todas as actividades que tém de acontec-
er antes de iniciar o trabalho com as comunidades. Esta visa fortalecer as habilidades da equipa,
sobre como entrar e trabalhar com as comunidades e como ser um mobilizador mais eficaz.
Normalmente, o foco da questdo para o envolvimento comunitario ja foi decidido, como por
exemplo no pais o foco principal para o envolvimento comunitario é a saude Materna/Neonatal
e Infantil, para que se possa alcancar os Objectivos de Desenvolvimento do Milénio 4 e 5 (ODM
4 &5).

Os materiais e os instrumentos, neste tema, ajudarao a fortalecer as suas habilidades e capaci-

dade, a fim de torna-lo um facilitador participativo e eficaz no processo de mobilizagdo comu-
nitaria.

ENVOLVIMENTO COMUNITARIO



TEMA 4 : Fase 1- Preparar para Mobilizar

Passo 1: Estabelecer uma equipe de mobilizacao comunitaria (MC)

“Primeine. tewt de se nuudar a si wesws para poder mundar o comunidade™ — 0 Aleordo

i. Habilidades da Equipa:

A preparagao para a mobilizacao ndo deve ser trabalho de uma pessoa. Antes de comecar a trabalhar com as comunidades, é preciso estabe-
lecer a equipa que vai apoiar a iniciativa MC. Esta equipa deve estar bem preparada, algumas das habilidades incluem:

« Compreender como as comunidades sao organizadas; os costumes, as estruturas politico-sociais e historia;

« Todos membros devem partilhar os mesmos valores e principios, e devem implementar praticas de desenvolvimento sélidas, ao nivel
da comunidade;

+ Saber orientar aos membros da comunidade, sobre os objectivos e metas de programa/situacao de salde em questao;

« Saber criar confianca e apropriacao da comunidade dos programas de satde.

A composicao da equipa de MC pode mudar, na medida em que se caminha para vdrias fases de mobilizacao comunitaria, com habilidades
diferentes necessarias em momentos diferentes. Esta equipa pode ser composta pelo MISAU/DPS/SDSMAS, ONGs, Instituicdes privadas, orga-
nizagcdes baseadas na fé e outros parceiros.

ii. Como decidir quem deve estar na equipa Mobilizacao Comunitaria - (MC)?

Depende muito de consideragdes praticas, como por exemplo quem tem tempo ou interesse, ou de factos fora de seu control como por exem-
plo organiza¢des que tenham ganho um concurso de financiamento externo para apoiar as comunidades, etc. Se tiver a oportunidade para
escolher alguns ou todos dos seus proprios membros da equipa, deve considerar os seguintes critérios:

« Compreensao do contexto politico, socio-cultural e econémico (conhecimento da comunidade e ambiente macro).

« Habilidades de mobilizagao comunitéria: comunicacao e habilidades de facilitacao, habilidades no desenho de programas e gestéo, desen-
volvimento organizacional / habilidades sobre dinamica de grupo, habilidades para o fortaleciemnto de capacidade, planificagao, habili-
dades de avaliacao, e conhecimento de métodos participativos.

« Atributos pessoais, tais como: abertura, flexibilidade, paciéncia, boa capacidade de escuta,diplomacia, e mais importante ainda, fé no po-
tencial das pessoas, conhecimento de linguas e respeitados na area.




Desde o inicio deve-se garantir que diferentes perspectivas, visdes estejam representadas na equipa, pois s6 assim havera menos probabili-
dade de menosprezar importantes questoes.

Passo 2: Capacitar a Equipa de MC

A equipa vai precisar de estar bem preparada, se pretende aplicar uma abordagem de mobilizacao comunitaria. Esta preparacao deve comecar
antes de iniciar contacto com a comunidade, uma vez que é importante considerar o tipo de primeira impressao que gostaria de causarr. Uma
ma primeira impressao é dificil de limpar. O tipo de traje, a forma de actuacao, a linguagem usada, o que se diz e como se diz, até a forma de
chegada - de carro, que quase ninguém na comunidade possui, ou via transporte publico, que quase todos usam — todos estes aspectos serao
notados e discutidos por membros da comunidade depois da sua saida.

Se nao estiver familiarizado com a dinamica da comunidade local, é importante que aprenda logo no inicio. Pode falar com as pessoas que es-
tao a trabalhar na comunidade ou que sabem sobre a dinamica local para descobrir quais sao as pessoas com quem deve manter os primeiros
contactos, e o que sera esperado da sua primeira visita.

Alguns aspectos a se considerar ao entrar na comunidade sao:

« Conheca e aplique os costumes e protocolos locais ao encontrar-se com os lideres e outras pessoas influentes.
« Assegurar que alguém da equipe fala a lingua local e dialecto.

+ Preparar materiais antes da visita (uma curta descricao do programa, informacao sobre a sua instituicao).

+ Seja honesto e ndao prometa coisas que vocé nao pode depois dar / providenciar.

+ Respeite do tempo das pessoas e 0s seus programas.

i. Competéncias - Chave da Equipa:
As competéncias que a equipa vai precisar de ter para aplicar efectivamente as abordagens de mobilizacao comunitaria incluem:

« Compreensao da definicao da mobilizagao comunitaria;

« Conhecimento das Fases do Ciclo de Accao Comunitaria e seus passos;

+ Capacidade de articular a meta a atingir em lingua local;

« Saber como entrar nas comunidades e realizar uma analise situacional que inclui recolher informacao sobre a forma como as comunidades
estao organizadas, a sua historia, valores e costumes;

« Saber como facilitar o didlogo e reflexao usando técnicas de aprendizagem nao-formais;

+ Ser facilitador ndo um professor — entender a teoria de mudanc¢a de comportamento;



« Valorizar e respeitar o conhecimento e capacidade local;

« Testar as suas proprias suposicoes e as crencas e reconhecer que algumas estdo erradas
« Escutar - “Procurar primeiro entender e depois ser entendido”;

« Trabalhar para construir a capacidade comunitaria;

« Partilhar o poder.

A medida que se prepara para a Mobilizacdo, é importante definir as tarefas e as responsabilidades dos membros da equipa. Os membros da
equipa, muitas vezes, terdo multiplas tarefas. Verifique a seguir algumas das possiveis tarefas relacionadas com a mobilizacao comunitaria.

ii. Responsabilidade da equipe de Mobilizacao Comunitaria

+ Definir onde trabalhar;
+ Elaborar um plano de mobilizagcao comunitaria;
+ Implementar e monitorizar o Ciclo da Accao Comunitaria - (CAQC).

iii. Papeis que as Instituicoes ou pessoas de fora da comunidade(externas) podem desempenhar

+ Catalisador/mobilizador: facilita a implementacao do Ciclo da Accdo Comunitaria com lideres e grupos da comunidade para estimular a
accao no programa;

+ Organizador: Forma novas organizagdes / grupos ou junta organizagoes existentes a volta de uma questao;

« Capacitador/formador: Ajuda a construir a capacidade da comunidade para alcancar as metas de Mobilizacao Comunitaria — (MC);

« Parceiro: Completa as organizag¢des locais num esfor¢o conjunto;

+ Provedor directo de servicos: Fornece servicos de saude /ou educacgao;

« Ligacao: Liga as comunidades com os recursos e parceiros, estabelece redes.

iv. Que Valores deve ter a equipa de Mobilizacao Comunitaria - (MC)?

E importante que a equipa tenha valores sélidos para o sucesso da mobilizacdo comunitaria. Depois de criar a equipa, pode ser Util fazer uma
chuva de ideias para acordar que valores se considera importante para a equipa. Assegure o envolvimento de todas as pessoas engajadas no
envolvimento comunitério na definicdo de valores.

Exemplo: Os Valores da Equipa de Saude no Malawi — 2008

« Criar e construir uma confianca nas comunidades;
« Nao faga mal;




» Nao faca promessas que nao podem ser cumpridas;

+ Respeitar os membros da comunidade;

« Assegurar que a comunidade no geral é bem orientada antes de iniciar o registo de criangas ou programas;

« Saber a meta do programa, objectivo estratégico e resultados intermediarios e estar capaz de transmiti-los em lingua local duma forma que
mobilize as comunidades;

+ Admitir quando nao sabe algo e procurar entender;

+ Entender o seu papel e responsabilidades;

« Promover a participacao de criangas;

Passo 3: Recolher informacao sobre os recursos disponiveis na comunidade e constrangimentos

Antes de comecgar um programa baseado na comunidade - aprenda mais sobre a comunidade!

A andlise situacional pode ser uma possibilidade de aprender mais sobre as estruturas de comunidade, como as comunidades estdao organiza-
das; a lideranca formal e informal; como as decisdes sao tomadas e quem as toma. O pessoal de programa vai precisar de saber as respostas
a estas questdes-chave sobre a organizacao comunitaria antes de entrar nas comunidades para implementar programas. Comecar o dialogo
comunitario a volta destas questdes ajuda a ganhar a confianca da comunidade e compreensao mutua entre o pessoal do programa, o pes-
soal dos parceiros e as comunidades.

Normalmente, durante a andlise situacional a informacao é recolhida e analisada com base no uso actual de praticas-chave, acesso e disponibi-
lidade de informacao de servicos; qualidade de servigos; praticas culturais e crengas. Um outro aspecto chave é também saber quem é mais

afectado por uma questao e porqué? Bem como, onde estdo os mais - afetados, e quais sao as suas caracteristicas sdcio-culturais.

Abaixo estdao apresentados trés exemplos de um conjunto de questdes utilizadas para fazer uma andlise situacional, para melhor entender a
organiza¢dao comunitaria e a dinamica, antes de comecgar com a implementacao das actividades:

Exemplo 1: Aprender sobre as comunidades

Os seguintes topicos e perguntas podem ser usadas para recolher informagao sobre a comunidade:

A. Contexto Socio-cultural

« Como a comunidade esta organizada? (Classe social, grupos étnicos, linguas faladas, religiao, idade)

+ Quais sdao os grupos tradicionais e organizacdes? Quais sao as suas tarefas e fungdées? Como é que se relacionam uns com os outros?
+ Quem tem posses (economicamente)? Quem é pobre? Como é que sabe?

« Como aterra é alocada?
«  Como é que as pessoas se apoiam a si proprias e as suas familias?



B. Politicas, Lideres e Organizag¢oes

+ Qual é a estrutura organizacional e tradicional da comunidade? Quem lidera?

+ Que grupos participam na tomada de decisao?

« Quem sao os lideres oficiais da comunidade?

+ Quem sao os lideres informais/tradicionais?

+ Como é que as decisdes de comunidade sao tomadas? Quem participa?

« Como é que a lideranca oficial é transferida?

+ Que ligagdes a comunidade tém com sistemas politicos externos fora da comunidade? (p. ex.: representacdo num municipio, distrito ou
entidade regional)?

+ A comunidade é considerada como uma area “ prioritaria” por funcionarios do governo? Ou a comunidade é relativamente abandonada
com pouco capital politico?

+ Que grupos e lideres sao mais fortes e/ou tém maior apoio da comunidade no geral?

C. Historia

« Quando é que a comunidade foi estabelecida? Por quem? Porqué?

« Qual é a histéria da ac¢ao colectiva pela comunidade?

« A comunidade ja alguma vez trabalhou colectivamente na area da saude ou educacao?

« Quais foram as questdes? Quais foram os resultados?

+ Qual é o nivel da capacidade/habilidades (qualquer participacao ou experiéncia com avaliacao, planeamento, accao, monitoria/avaliacao,
tomada de decisao)?

D. Economia

« Qual é a situagcao econdmica actual do pais, regiao, comunidade (p. ex.: alta inflacdo, elevada taxa de desemprego, secas/fome frequentes)?
+ Qual é o rendimento médio das familias na comunidade?

« Como é que a maior parte de familias se apoiam?

+ Que percentagem de familias se considera pobre?

+ Qual é o nivel de ajuda externa?

E. Sistemas de Educacao e Saude
« Como é que estd organizado o sistema de ensino?

« Como é que o sistema de saude estd organizado?
« Como é que o sistema de financiamento de cuidados em saude funciona?




+ Qual é o papel da medicina tradicional?

+ Qual é a cobertura e utilizacao de servicos de saude publicos/privados/tradicionais?

+ Quais sdo os desafios mais significantes que o sistema de salde ou educacao enfrenta?

« Quais sdo as forcas/fraquezas do sistema de saude e educacgao?

« Até que ponto a qualidade de cuidados em saude e ensino é boa? Na perspectiva de quem?

F. Relac¢oes de Género/Tarefas

- Tradicionalmente quais sao as tarefas de homens/rapazes e mulher/raparigas?

+ Que proporcao de raparigas jovens é directamente afectada pela questao? Rapazes?
« Quem tem o acesso a 0 qué? (p. Ex.: informacao, servicos, recursos)?

« Como é que sao as relagdes de poder entre 0s sexos?

Esta informacdo pode ser recolhida através de entrevistas com informantes-chave. De igual modo, os dados secundarios do pais, regiao, bem
como uma pesquisa feita por alguma agéncia ndao-governamental também pode ser Util para responder as questdes acima apontadas.

Exemplo 2: Perfil Comunitario - Contexto Socio-cultural - Entrevista

O seguinte questionario pode ser usado com lideres comunitarios e outros informantes-chave que sejam bem informados sobre a comuni-
dade e/ou area geografica para obter informacao sobre o contexto socio cultural da comunidade e assim ter um perfil dessa comunidade.

Pronvincia

Distrito Localidade

Nome do Inquiridor Data da Entrevista
Nome do Entrevistado Contacto:




Quantos anos vivem nesta comunidade?

Qual é o seu actual papel na comunidade?

Qual é a populagao da comunidade?

Como é que a comunidade é organizada? Quais sao as estruturas tradicionais e do governo e sociais? Que grupos da comunidade existem?
Como é que se relacionam?

Quem sdo os lideres formais e informais? Como é que os lideres sao escolhidos?

Na sua Optica quais sao as prioridades mais importantes desta comunidade?

O que é que a comunidade estd a fazer para abordar estas prioridades?

Na sua Optica, quais sao os pontos mais fortes da sua comunidade?

Quais sao os principais desafios que enfrenta como lider/membro desta comunidade?

Como é que as decisdes sao tomadas na comunidade sobre as prioridades e como é que os recursos sao alocados (financeiros e humanos)?

Quiais sdo os principais problemas de educacao/saude para as criancas e jovens (dependendo do foco do programa principal)?

Os grupos da comunidade ou organizacdes alguma vez ja trabalharam sobre tais questdes? Sim? Nao? Se sim, quais sao as questoes?
Que grupos? O que fizeram? Quais foram os resultados destes esforcos?

Estamos interessados em trabalhar com as comunidades e estamos interessadas em . Pensa que esta
comunidade estaria interessada em aprofundar esta questao connosco? Porqué? Porque nao?

Se formos a trabalhar com esta comunidade nesta questao, com quem devemos trabalhar? Que individuos e grupos ou organizagdes
seriam importantes para incluir neste esfor¢co?

Como é que devemos abordar estes individuos e grupos? O que precisamos fazer para comecar a discutir este programa com eles?

O que é importante saber sobre esta comunidade, numa fase inicial, em que comegcamos a desenvolver um programa de mobilizacao
comunitaria?

Exemplo 3: Compreender quem é afectado e porqué?
As seguintes questdes podem ser usadas para compreender quem é afectado e porque:
1. Quem é o mais afectado pela questao com que estamos preocupados?

2. Quantas pessoas sao directamente ou indirectamente afectadas? Uma comunidade? Varias comunidades? Um distrito? Uma regiao do pais?

MANUAL DO PARTICIPANTE




Onde eles vivem? As pessoas que sao mais afectadas pela questao vivem perto uma das outras? Estao perto de uma fonte do problema?
(por exemplo fonte de 4gua contaminada) a educacao, salde e outros servigos estao disponiveis perto de onde eles vivem? Sao dificeis
de localizar porque eles nao estao dentro de uma area geografica especifica, mas formam uma comunidade baseada em outras caracter-
isticas?

Quais sao as suas caracteristicas socio-demograficas? As pessoas que sao mais afectadas pela questao partilham caracteristicas seme-
Ihantes (idade, sexo, niveis de rendimento, grupos étnicos, lingua, etc.)?

Porqué estas pessoas sao mais afectadas? Isto é uma pergunta importante para investigar e analisar diferentes perspectivas. A equipa
pode querer explorar aspectos da prépria questao que faz com que algumas pessoas sejam provavelmente mais afectadas por ela (facto-
res de riscos e/ou praticas especificas, etc.). Elas tém acesso limitado a informacao, servigos e recursos, devido a discriminacao, isolamento
geografico/social/cultural e muitos outros factores? Até que ponto eles decidem o que eles fazem ou os outros decidem para eles? Quem
influéncia nas suas decisdes e praticas ao nivel de casa?

Quiais sao as actuais crencas e praticas relacionadas a questao? O que vocé sabe sobre as crencas desta comunidade e praticas relacionadas a
questao? Quem decide e/ou influéncia o que sera feito e como ao nivel de comunidade? Como é que vocé conhece esta informagao? O que
vocé nado sabe? Se estiver em duvida, é sempre bom confessar que nao tem conhecimento. De facto, € melhor ser humilde e aberto para a
exploracao de multiplas perspectivas. As comunidades nao sao homogéneas, o conhecimento e as praticas variam entre membros. Este tipo
dainformacao pode ser obtida através de estudos “Conhecimento, Atitude e Praticas’, inspeccione estudos antropolégicos, pesquisas partici-
pativas e outros meios. Cada método tem os seus pontos fortes e fracos e deve ter conhecimento destes pontos ao recolher a informacgao. Se
puder encontrar um pouco de informacao existente, precisara de desenvolver um processo mais abrangente para explorar esta area.

Eles sdo organizados a volta da questao de interesse ou a volta de outra questao? Como? Existe nesta comunidade alguma histéria ante-
rior sobre a mobilizacao?

Qual é o nivel da capacidade de habilidades (qualquer participacao em/experiéncia com avaliagao colectiva, planificagao, acgao, monito-
ria/avaliacao, tomada de decisao, negociacao, etc).

Como é que os mais afectados pela questao interagem com o resto da comunidade e com os responsdveis na tomada de decisao? Eles
tém acesso a recursos? Como é que eles geriram os recursos no passado?

Esta informacdo pode ser recolhida através de discussées com informantes chave e revisdao de estatisticas secundarias(estudos,SIS)



Passo 4: Desenvolver um Plano de Mobilizacao Comunitaria

Com a equipa capacitada e andlise situacional feita, compreendendo assim o ambiente no qual se ira trabalhar, bem como os constrangimen-
tos e recursos da comunidade, ¢ momento para desenvolver um plano de mobilizagdao comunitaria. Este é o passo final da fase - Preparar para
Mobilizar: Desenvolver um plano de Mobilizacao Comunitaria.

O plano de mobilizagao comunitaria € uma descricao sobre como a sua equipa pretende mobilizar as comunidades, considerando a meta do
programa na area indicada onde ird trabalhar. Como tal, o plano de mobilizagao comunitaria deve ser visto como um guiao detalhado para a
equipa. Observe que isto ndao é um plano de accao comunitaria, este sera desenvolvido a posterior pelas préprias comunidades.

O plano de mobilizagcdo da sua equipa deve concentrar-se na meta global do programa, bem como nos seus objectivos, identificando um pro-
cesso que visa ajudar as comunidades interessadas a realiza-los. A medida que cria este plano, deve sempre ter em mente as duas principais
metas de mobilizagdo comunitaria:

1. Realizar uma meta do programa de saude.
2. Melhorar a capacidade da comunidade em abordar as questdes de saude e apoia-las no seu esforco para melhor resolver as questoes de
saude, a longo prazo.

Um plano de mobilizacao comunitaria deve ser desenhado pela equipa de mobilizacao comunitaria, encabecada pelo gestor do programa.
Deve também incluir representantes parceiros locais. No minimo, um plano de mobilizacao comunitaria tipico deve conter os seis seguintes
elementos:

Contexto social,econémico e Politico (Informacao referente aos recursos existentes na comunidade e constrangimentos);

Meta do programa: a meta global para a mobilizacao comunitaria;

Objectivos do programa: os objectivos globais do programa;

O processo de mobilizacao comunitaria: o processo geral no qual irao se engajar junto com a comunidade para realizar a meta e os objec-
tivos; e o seu cronograma de trabalho;

Um plano de monitoria e avaliacao;

Recursos humanos, materiais e financeiros.

HwN =
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Deve-se elaborar um plano simples de trabalho, onde deverao ser determinados os recursos em conformidade com as seguintes categorias:




«  Recursos financeiros: orcamento para o envolvimento comunitario, provinientes de todas as fontes, incluindo do governo, municipio,
sector privado, Ministério de Saude/Fundos para saude de organizagdes sem fins lucrativos;

«  Recursos humanos e os tipos de habilidades que podem contribuir: pessoal experiente, organizacdes parceiros, pessoal/membros, mem-
bros da comunidade que querem trabalhar, e outros;

«  Recursos materiais: espago para encontros, espaco do escritério,computadores, transporte, outro equipamento;

«  Tempo/prazo para a conclusao das actividades.

Opcionalmente o plano de mobilizagdo podera também conter um plano da gestao do projecto( se a iniciativa de Mobilizagcao Comunitaria
estiver a ser financiado a partir de um projecto de ajuda externa,aqui deve descrever como o projecto sera gerido, aspectos de coordenacao
e assiténcia técnica)

E importante também verificar a existéncia de constrangimentos e planificar accbes para colmatar tais situacoes. Alguns exemplos sobre os
constrangimentos sao a falta de habilidades adequadas para fazer trabalho, por parte do pessoal, a falta de tempo suficiente para realizar os
resultados desejados, ou a existéncia de limitagdes nos recursos financeiros ou materiais.

Os constrangimentos também podem resultar das dificuldades sazonais, geograficas, politicas, ou logisticas. Por exemplo, as comunidades
com as quais pretendem trabalhar estao localizadas numa regido que é apenas acessivel durante seis meses do ano, pois as inundagoes
destroem a ponte durante a época chuvosa. E também podem ter constrangimentos politicos, culturais, ou constrangimentos relacionados
com a lingua.

Nao hesite em adaptar o seu plano a luz de uma avaliacdo realista das suas circunstancias. E muito melhor fazer estas alteracdes durante as
primeiras fases da sua preparacao, em vez de as fazer depois de ter iniciado com a mobilizacao e ter levantado expectativas.

Os planos de mobilizagao comunitaria devem ser revistos trimestralmente pela Equipa de MC para destacar e documentar os sucessos e ultra-
passar os desafios.







Tema 4: Fase 2- Onganizar o Comunidade
bara a Accio
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Na fase de Organiza¢ao da Comunidade para Accao, é tempo de formalmente abordar a comu-
nidade e convidar para a participacao na (s) questao (6es) do programa de saude. Deve ter ja
estabelecido a sua equipa de Mobilizacao Comunitaria e ter desenvolvido o plano para a mobi-
lizacdo comunitaria. Se os passos na fase de organizar forem realizados antes do estudo de linha
de base, os membros da comunidade podem estar envolvidos e ajudar na recolha de dados,
andlise e disseminacao dos resultados.

A chave para a organiza¢ao das comunidades é assegurar que os mais afectados e interessados
na questao do programa principal sejam participantes, tenham um papel central, e voz.

Os passos desta fase incluem:

Orientar a comunidade;

Construir relagdes, confianca, credibilidade e um sentido de apropriacao com a comunidade;
Convidar a participagao comunitaria;

Desenvolver “um grupo principal” ( ou Comité de Saude) da comunidade.

HPWON =

ENVOLVIMENTO COMUNITARIO



TEMA 5 : Fase 2- Organizacao da Comunidade para a Accao
Passo 1: Oriente a Comunidade

Se deseja uma ampla participacao e um engajamento abrangente da comunidade nos programas de saude, a equipa de Mobilizacdao Comu-
nitaria deve realizar uma série de reunides de introducao e orientagao antes de realizar um estudo de linha de base, ou antes de comecar com
qualquer actividade na comunidade. Se as comunidades nao souberem quem vocé é, ou porque vocé esta I3, isto pode resultar numa comu-
nicacdo deficiente, desconfianca e potencialmente um risco de seguranca pessoal.

Existem muitas vantagens em fazer orientagdes comunitdrias. Uma vez que estas fornecem uma oportunidade para:

«  Apresentar as comunidades os trabalhadores da saude e o historial do parceiros;

«  Apresentar a meta do programa de saude;

. Partilhar dados importantes sobre as questdes de saude (retroinformacao dos resultados sobre a analise situacional);
«  Comecar a aprender sobre as questdes de saude da comunidade;

. Motivar o interesse;

. Receber o consentimento para trabalharem em conjunto;

«  Partilhar uma breve descricao do processo de Mobilizacao Comunitaria;

«  Convidar a participacao e ao delineamento de passos seguintes;

«  Criar uma atmosfera de co-aprendizagem e parceria.

i. Organize uma série de encontros de orientacao para a comunidade

E importante que todas as comunidades recebam uma introducéo e orientacao da sua equipa, organizacao e programa. Depois da sua equipa
Mobilizacdo Comunitaria perceber como é que as comunidades sdo geograficamente e tradicionalmente organizadas, podem desenvolver
um programa de orientacao com pessoas focais responsaveis, para assegurar a cobertura. Dependendo do tamanho da populacdo com a qual
estdo a trabalhar, o processo de introducdo e orientacdo pode levar dois a trés meses com diferentes reunides com as comunidades e suas
liderancas. Enquanto este processo pode parecer demorado, o mesmo deve ser considerado parte integrante da implementacao do programa
para criar uma fundacado de compreensao, apropriacao e interesse nas questdes que sao abordadas.

ii. Estabeleca uma meta mobilizadora

Em alguns contextos de desenvolvimento, as equipas entram nas comunidades e perguntam de uma forma general, “Quais sdo as vossas ne-




cessidades/problemas?” Contudo, uma vez realizada a andlise situacional, muitas vezes o programa de saude (ja teria sido determinado. Por
isso, quais sao as consequéncias de nao ser franco com a comunidade, quanto a meta especifica do (s) programa de saude)? Isto pode criar
falsas expectativas? Como é que isto pode possivelmente apoiar e desperdicar o tempo e esforco da comunidade? E quais poderiam ser as
vantagens de ser franco e partilhar o foco do programa logo no inicio?

E importante que a equipa entenda a meta do programa de saude, objectivo estratégico, e resultados intermediarios, e seja capaz de articular
estes assuntos em lingua local durante as reunides de orientacdao. Contudo, muitas vezes a meta afirmada no quadro de resultados utiliza ter-
mos técnicos e pode nao ir ao encontro das necessidades percebidas pela comunidade.

Por exemplo:

Quando a meta é tecnicamente exacta, esta pode nao motivar ou nao ser bem entendida por parte das comunidades:

“Contnibuin pare o neducdo de wortalidade watewa, weonatal, e inpantil em WMogambique abravés de waion utilizacio
de intewencies de abto impacte para SMUI e SR / PF (incluindo sewicos de HIV/SIDA e malaria),”

Uma meta mais mobilizadora podera ser:

“Diminnin 0 wimero de nubheres e criancas que movient uas wossas comunidades abravés do use de wedidas que wmais
ajudam na weblhoria do suide do mie e do criauga”

Uma vez desenvolvida uma meta mais motivadora e de facil compreensao, a mesma deve ser traduzida para a lingua local, antes de se en-
volver com a comunidade. Encoraje sempre a sua equipa de Mobilizacao Comunitaria a praticar a nova meta motivadora na lingua local.

iii. Planifique para um encontro de orientagao com a comunidade

A sua equipa precisara de se preparar para reunides de orientacao, incluindo saber quantas reunides serao realizadas dentro da area de im-
pacto, e em que comunidades. Veja abaixo uma lista de verificacao para ajuda-lo a planificar:

a. Participantes: Quantos participantes sao esperados? Quem sao? (Considere o niumero total, a propor¢cao de homens e mulheres, linguas




(s) faladas, o nivel de educacao, experiéncia prévia de trabalhar em grupo no geral e trabalhar neste grupo, posicao/relacao social, idade,
relacionamento com a questao).

b. Quando: O tempo, a data e a duragao da reuniao devem ser convenientes para os convidados. Os membros da comunidade devem ser
convidados atempadamente antes da reuniao, portanto eles podem planificar. (Os convites devem vir da lideranga respeitada).

¢. _Onde: O lugar acessivel, normalmente onde as reuniées comunitarias sao mantidas.

d. Agenda: Quais sdao os objectivos da reuniao? Que tdpicos serao abordados? Em que sequéncia os tépicos serao introduzidas? Quanto
tempo é dedicado a cada topico?

e. Oradores/facilitadores: Quem vai dirigir a reuniao? Quem sera solicitado para preparar e/ou apresentar a informacao da reuniao (pes-
soal; comunidade)?

f. Método/instrumentos: Como é que os participantes serao estimulados e apoiados?

d. Documentacao do processo do encontro & resultados: Documentar estas reunides é util para futuros registos de avaliacao.

h. Materiais necessarios: os Materiais necessarios dependerao dos métodos usados.
i)  Possiveis topicos para o encontro de orientacao com a comunidade:

+  Apresentacao dos participantes e membros da equipa de MC, bem como do programa da reuniao de orientacao.

«  Discussao dos resultados da analise situacional e questao (6es) do programa de saude como na medida em que afecta as comunidades.

«  Uma apresentagdo das metas nacionais e seu relacionamento com o programa de saude O papel da comunidade, no que tange a proga-
ma de saude.

« Uma introducao para o governo e outros parceiros: o que podem/nao podem fazer.

+  Uma discussao sobre como os participantes desejarao trabalhar juntos, incluindo uma apresentacao sobre o Ciclo da Accao Comunitaria
e como as diferentes pessoas participarao em diferentes momentos do processo.

«  Um convite aos mais afectados e interessados na questao (6es) do programa de saude para participar.

«  Determinacgao dos passos seguintes: quando e onde a préxima reunido sera realizada.




j) A quem convidar?

. Lideres influentes;

«  Os mais interessados e afectados pela questao do programa principal;
. Mulheres em idade fértil;

. Avos e avos;

. Cénjuges (Pais);

«  Conselheiros tradicionais;

«  Curandeiros;

. Lideres religiosos;

. Funcionarios de extensao rural;

. etc

Passo 2: Estabelecer um relacionamento, Confianca, Credibilidade e Sentido de Apropriacao por parte da Comunidade

E importante para si e para a sua equipa de MC levar um certo tempo para estabelecer a confianca e credibilidade na comunidade e desen-
volver o sentido de apropriacao da MC entre os membros da comunidade. A confianca pode ser estabelecida através da transparéncia nas
intencdes, honestidade, respeito mutuo, trabalhando lado a lado, aprendendo um com outro, admitir e aprender com os erros, comemorar
pequenos éxitos, e muito humor.

Ao chegar a comunidade, lembre-se que a aparéncia constroe confianca!
i Regras que ajudam a criar confianga:
a) Gerais:

+  Seja pontual para as reunides;

. Fale na lingua local;

«  Useroupa apropriada para o campo;

+  Nao pode usar 6culos escuros quando estiver a falar com as comunidades;

. Nao use o telefone celular durante as reunides (ou enviar mensagens de texto);
« O veiculo deve estar estacionado a uma boa distancia do local da reuniao;

. E proibido fumar ou beber;




III

b) A*“conta do banco emociona
Pense sobre como tratamos os outros.

Sempre que fazemos algo que prometemos fazer, os outros irdo aprender que podem confiar em nés. Isto parece “um depdsito” numa conta
do banco emocional. “Todas as vezes que quebramos uma promessa ou maltratamos alguém, estaremos a “ saquear “ da nossa conta emocional.
Quando pela primeira vez comeg¢amos a trabalhar numa comunidade, se nao tivermos nenhuma reputagao prévia, estaremos a comecgar sem
“dinheiro” no banco.

Cabe a nds assegurar que estamos a estabelecer um equilibrio positivo nas contas emocionais dos membros do banco da comunidade. Isto
significa tratar as pessoas com respeito. Apenas faca promessas que sabe que pode cumprir, tal como chegar a tempo as reunides quando
prometemos. Outro exemplo é quando os membros da comunidade pedem a equipa de MC uma ajuda além do que os membros da equipa
sao capazes de prestar. A tentacao de muitos funciondrios de campo é responder que eles gostariam de ajudar, mas que eles ndo estao segu-
ros ou que irao investigar quando de facto sabem que a sua instituicao nao esta preparada para responder a este pedido. Em vez de construir
falsas expectativas, é importante clarificar o que a nossa instituicdo pode e ndo pode fazer. Podem existir outros recursos locais disponiveis,
aos quais podemos encaminhar o membro de comunidade.

Passo 3: Convidar a participacao da comunidade

A sua equipa de Mobilizagao Comunitaria precisara de identificar pessoas e grupos que estao mais afectados por/e interessados no programa
de saude e convida-los para participarem no programa. Estas devem ser as pessoas que tém de estar envolvidas para encontrar as solugcoes
apropriadas. Muitas vezes recomendamos que pelo menos 60 por cento daquelas, num grupo principal/comité de saude, fossem aqueles que
estivessem mais afectados e interessados na questdao do programa de saude.

Identificar e superar barreiras a participacao é uma tarefa importante para os mobilizadores da comunidade. A participacao dos mais afecta-
dos pela questao principal do programa é um elemento-chave na mobilizacao comunitaria bem-sucedida. Mas as mesmas pessoas sao muitas
das vezes aquelas que enfrentam a maior parte das barreiras a participacdo. Isto relaciona-se especialmente com a participacao de criancas/
jovens e mulheres. Muitas das vezes os programas sao planificados e implementados sem discernimento das criangas/jovens e mulheres, a sua
contribuicao e envolvimento na avaliagao do impacto.

«  Como é que vai assegurar que as pessoas que sao mais afectadas por/e interessadas na questao de salude saibam que sao convidadas a
participar?

«  Que barreiras a participacao existem? Que individuos e grupos prioritarios (isto é, os o mais afectados) foram identificados? Como é que
estas barreiras podem ser retiradas ou reduzidas?




i. Dicas para uma participacao significativa de Criancas e Jovens:

Uma participacao comunitaria também significa uma participacao significativa das crianca e jovens. Apresentam-se a seguir algumas dicas
sobre como envolver as criancas,jovens de ambos sexos, de uma forma produtiva:

1. Convenca os adultos sobre a importancia da participacao de criancas e jovens. Como detentores do poder da maior parte das relagdes
entre adultos e criancas/jovens, os adultos podem facilmente encontrar formas de bloquear, ignorar ou desempoderar as criangas/jovens
e proibi-las de ter qualquer impacto verdadeiro nos resultados.

Discuta com os adultos sobre as suas atitudes na participacao de criancas/jovens, estimulando estratégias para activamente envolver as cri-
ancas/jovens.

2. Assegure que tantos 0s rapazes assim como as raparigas estejam incluidos. A experiéncia mostrou que muitas das vezes é necessario
encontrar-se com raparigas separadamente dos rapazes (inicialmente), criando um sentido ‘de seguranca’ e liberdade, para que as rapari-
gas e os rapazes de contextos diferentes possam falar.

Geralmente esforcos adicionais podem ser necessarios para convencer aos pais sobre o valor de envolver as raparigas, e as raparigas devem
ser estimuladas a participar activamente.

3. Useabordagens diferentes para criancas de idades diferentes. As criancas sao mais capazes de participar se Ihes derem uma possibilidade
de se expressar, de modo natural. Use jogos, canc¢des, drama, musica, danga, marionetes, brincadeiras, video e fotos quando trabalhar com
criancas/jovens. Estas abordagens ddo-lhes mais energia na forma de expressar seus pensamentos e sensagdes. Os desenhos e as histérias
sao mais conveniéntes para as criancas mais pequenas. As criangas mais crescidas podem ficar muito mais envolvidas nas discussoes de
grupo ou debates.

4. Assegure que as criancas de todas as idades estejam envolvidas - mas nao necessariamente todas em conjunto. Tente envolver todas as
faixas etarias. E porque as criancas de idades diferentes tém interesses e modos diferentes e modos de expressar as suas visdes, desenhe as
suas iniciativas por grupos de idade especifica: por exemplo, 3 - 5 anos, 5-7 anos, 8-12 anos, 13-15 anos, e 15-18 anos. No geral, a diferenca
de cinco anos é a diferenca maxima de idade num grupo onde se espera que cada crianga/jovem presente possa contribuir.

5. Trabalhe com criangas/jovens em grupos separados dos grupos de adultos e depois junte os dois grupos. Permita que as criangas/jovens

trabalhem juntas no seu préprio grupo e em seguida apresente as suas ideias e recomendacdes ao grupo de adultos. Mobilize a sua
verdadeira participagao na tomada de decisao, permitindo-as elegerem ou alterarem regulamentos. Isto vai aumentar a sensacao da sua

seguranca e participacao.



Assegure-se que as raparigas e rapazes mais vulneraveis estejam incluidos. Por exemplo; faca esforcos para convidar rapazes e raparigas
marginalizados a participarem. Os jovens/ criangas podem estar envolvidas na identificacao das casas nas quais vivem as criangas/jovens
portadoras de deficiéncia, podendo esforcarem-se de modo a envolve-las. Dentro de grupos existentes de criangas/jovens, estimule ra-
pazes e raparigas a reflectirem e convidarem criangas/jovens na sua comunidade que sejam normalmente excluidas(os).

Desenvolva um codigo da conduta para os grupos comunitarios que estao a trabalhar com as criangas/jovens. O pessoal da saude, par-
ceiros e 0s grupos comunitarios devem desenvolver um cédigo de conduta e uma politica de proteccao de criangas e resposta quando
estiver a trabalhar com criancas.

Passo 4: Desenvolva ou Crie um Grupo Principal (ex: Comité de Saude) a Partir da Comunidade

Uma vez obtido o interesse dos individuos e dos grupos para participar no programa, eles podem decidir (e pode ser sugerido) desenvolver
um grupo principal de individuos que irdao conduzir o processo em nome da comunidade. Desenvolver/criar e prestar apoio a este grupo
principal sdo duas das tarefas mais importantes para a sua equipa.

E importante ser proactivo na identificacdo dos individuos que ndo podem logo no inicio aparecer. Isto pode ser feito consultando as orga-
nizacées comunitdrias e lideres, e convidar a participacao nas reunides de orientacao comunitaria, através de meios locais de comunicacao e
outros meios.

Uma importante decisao que deveria fazer nesta fase é trabalhar com um grupo principal ja existente ou formar um novo. Existem vantagens
e desvantagens de trabalhar com ambos os tipos de grupos.

a)

O que é um grupo principal?

Um grupo de individuos mais interessados e afectados pela questao do programa de saude que gostaria de trabalhar em conjunto para
abordar a questao.

O grupo principal actua como o motor para aumentar a participacao da comunidade em geral na questao do programa de saude.

Pelo menos 60% da adesao é composta por pessoas mais marginalizadas da comunidade para que as suas vozes sejam ouvidas e as prio-
ridades estabelecidas, baseadas na sua necessidade sentida.

O grupo principal é responsavel por executar o Ciclo de Accao Comunitaria.

O grupo monitora e partilha os resultados com a comunidade em geral.

O grupo principal é normalmente composto por 15-20 membros da comunidade subdivididos em grupos de trabalho.



b) Um propdsito comum:

Para o grupo principal alcancar a sua meta, é importante que durante as primeiras reunides se crie uma fundamentacao clara do objectivo e
estabeleca-se o que o grupo tem em comum:

«  Estabelecer o objectivo do grupo para que todos os membros saibam a meta que pretendem realizar (a meta mobilizadora, baseada na
meta principal do programa).

- Faga um exercicio para que os membros do grupo se apresentem e se conhegam uns aos outros.

«  Ajude os membros do grupo a expressar as razdes do seu interesse nas questoes do programa de saude. Estimule-os a contar as suas
histérias sobre como a questao do programa de saude lhes afecta.

«  Partilhem com o grupo principal as consequéncias de ndo abordar a questao do programa de saude, se for possivel, partilhe os exemplos
locais sobre como os grupos principais abordaram estes problemas nas suas comunidades.

c¢) Tarefas, Responsabilidades e Normas do Grupo principal/Comité de Saude:

Parte do processo de criar o grupo principal inclui o estabelecimento de normas de trabalho.
Seguem-se abaixo algumas perguntas que a sua equipa e os membros do grupo podem querer discutir:

«  Como é que as decisbes serao tomadas (p. ex.: consenso, voto, os lideres decidem)?

«  Querem eleger lideres oficiais do grupo? Como é que vao alocar tarefas e responsabilidades?

«  Como é que vao se comunicar um com outro? Qual sera a frequéncia dos encontros?

«  Que papéis os membros querem desempenhar em relacao a sua equipa?

«  Que normas as participantes querem estabelecer para o grupo?

«  Como é que os membros do grupo principal querem documentar as suas reunides, actividades e resultados?

O Ministério da Saude em Mo¢cambique estabeleceu um guiao de referéncia para o funcionamento dos comités de Saude, que determinam a
estrutura/composi¢cao e modo de funcionamento que devem ser consultados. Em termos de composicao e estrutura este documento men-
ciona que a estrutura do comité depende do que os membros da comunidade decidirem, mas é recomendavél ter sempre o grupo de gestao
que deve ter um Presidente, Vice-presidente ou Presidente adjunto e Secretario/tesoureiro como minimo, e os lideres/representantes dos
subgrupos. Em casos excepcionias o lider de um subgrupo pode ser o representante de uma aldeia/bairro/comunidade préxima onde nao se
justifique a criagcao de um comité (ex: cidades, vilas e varias comunidades préximas com um numero reduzido de populagao) . Os membros do
CS podem se subdividir em grupos de trabalho que procuram assegurar o acesso aos servicos basicos de saude e outros servicos relevantes a
sua comunidade, assim os jovens, APEs, PTs, voluntarios de saude e outros podem ser organizados em grupos de trabalho designados como



por exemplo:

(i)
(ii)
(iii
(

d)

Estilos de vida e Educacao Nutricional,
Saude da mulher e da criancga,

iii) Agua, saneamento do meio,
iv) Fortalecimento econémico, habitacao e producgao alimentar.

Porqué trabalhar com um grupo principal(ex; Comité de Saude)?

Existem momentos quando os programas optam por fornecer informacao directamente a individuos e familias através mensagens de meios
de comunicac¢do de massa. A mensagem fornece informacao definida, unificada e direccionada. A hipétese do trabalho é que os individuos
tém o poder e 0s meios para tomar uma decisao sobre como é que eles irdo se comportar para melhorarem a sua posi¢cao na saude e educacao,
e que o que lhes falta é o acesso a informacao relevante. Uma vez alcangada a informacao, espera-se que o individuo actue adequadamente.
Isto pode ser, de facto, uma estratégia mais directa, eficiente e eficaz para acomodar alguns arranjos.

Contudo, existem muitas outras situagdes nas quais a hipotese supracitada de trabalho nado é valida. Estas situagdes necessitam de estratégias
e abordagens complementares. Por isso, uma das estratégias mais utilizadas pelas comunidades e mobilizadores é a organizacao de um grupo
principal da comunidade. Porqué? Abaixo apresentam-se algumas das vantagens de trabalhar em grupo:

Accao colectiva muitas das vezes cria mais poder para advogar para mudancas em politicas, relacdes, alocacdo de recurso, acesso, etc.
Accao colectiva pode ajudar a trazer a vida as normas inactivas ou ignoradas, procedimentos e sistemas que podem apoiar comunidades
sas.

Recursos combinados podem ser mais fortes e mais eficazes do que recursos individuais ndao coordenados.

Accao colectiva constréi a consciéncia dos membros da comunidade que eles ndo estao sozinhos na sua inquietacdo sobre a experiéncia
com a questao do programa.

Participacao nos grupos de apoio pode reduzir o stress e até prevenir alguns problemas de saude, especialmente, reduzindo sensacdes
de isolamento social e assim aumentando factores de interligacao social que se acredita que pode contribuir para um sistema imune for-
talecido.

Experiéncias de grupo podem criar condi¢des para os novos lideres a emergir e para os lideres e outros membros do grupo praticarem
novas habilidades.

As habilidades dos membros Individuais podem ser completadas e realcadas através das habilidades e capacidades de outros membros
do grupo (trabalho em equipa).

Trabalhar com grupos existentes pode fortalecer a capacidade destes grupos em efectivamente abordar as questdes.



+  Os grupos recentemente estabelecidos podem desenvolver-se em organiza¢des locais ou instituicbes que podem continuar a trabalhar
nas mesmas questdes ou semelhantes.

e) Um grupo principal velho e antigo( pré -existente)?

Uma decisao importante que deve-se tomar nesta fase é o de verificar se pretende trabalhar com um grupo principal ja existente ou formar
um novo. O projecto - Apoio Basico para Institucionalizacao de Sobrevivéncia Infantil (BASICS) teve uma experiéncia consideravel com grupos
pré- existentes e aprendeu algumas licdes importantes ao longo do tempo (Green, 1998). As vantagens e desvantagens sao resumidas abaixo
para a sua consideragao:

As vantagens de usar grupos existentes incluem:

«  Evitar atrasos de arranque: ndo é necessario tempo extra para organizar novos grupos e da mais tempo aos membros para ficarem infor-
mados.

«  Coesao do grupo: Nos grupos existentes, ja existe a dinamica do grupo. O grupo é normalmente estavel e coeso e pode dar a sua atencao
a novos topicos.

+  Confianga: Ao longo dos anos de trabalho conjunto, os membros do grupo desenvolvem uma obrigagao comum e aprendem a confiar
um ao outro. Esta relacao de confianga permite-lhes ter uma discussao mais aberta sobre as realidades das suas vidas.

«  Altruismo: Os membros do grupo demonstraram ja o seu interesse em ajudar os outros.

A utilizacao de grupos existentes também tem certas desvantagens:

« Inflexibilidade: Os grupos podem nao estar abertos para empreender novas questdes ou abordagens diferentes.

- Dependéncia de incentivos: Os grupos que foram formados para receber algum beneficio tangivel nao podem ser motivados para as-
sistir a reunides do grupo, quando os incentivos concretos nao sao fornecidos.

«  Estrutura nao-funcional: Alguns grupos podem ser estruturados de modo a desencorajar a participagao activa de todos os membros do
grupo, o que restringe os membros a divulgarem informagdes pessoais.

- Estruturas desiguais: A estrutura existente de um grupo pode perpetuar a injustica. Quando os subgrupos de minorias sao excluidos a
participacao nos grupos existentes. Por exemplo, as suas questdes nao estao incluidas na agenda da comunidade e as suas necessidades
permanecem inarticuladas e nao respondidas.

+ As mesmas velhas solugdes: Os grupos existentes podem ter caido nos modelos que desencorajam novas formas de pensar e resolver
problemas. O grupo chega as mesmas solu¢des da mesma maneira; quando estas solu¢des nao sao eficazes, o grupo é incapaz de gerar
novas ideias. Mudar a dinamica da composicao do grupo pode ajudar o grupo a sair dessa situacao




f) Estratégia para identificar e recrutar membros do grupo principal

Se decidir usar um grupo pré existente ou nao existente ou ainda nenhum grupo apropriado, entao vai precisar inventar uma estratégia para
identificar os possiveis membros do grupo. Utilizando as experiéncia do projecto “BASICS” que teve éxito (Green) apresentamos aqui algumas
de suas estratégias:

+  Auto-seleccao: Peca que as pessoas se dividam em pequenos grupos, baseados nas suas preferéncias pessoais. Por exemplo, o Instituto
de Saude de Criangas no Haiti fundou grupos de mulheres, pedindo uma mae para escolher uma amiga; as duas mulheres entao escol-
heram a terceira; as trés escolheram a quarta; e assim em diante (Storms, 1998). As mulheres que se conhecem e se conflam podem estar
mais confortaveis em participar nas discussdes de grupo e mais dispostas a fornecer ajuda a outros membros. Do outro lado, os grupos
exclusivos podem desenvolver-se e alguns membros da comunidade podem se sentir excluidos e rejeitados. Se o tépico for altamente
pessoal, por exemplo, saude reprodutiva, alguns membros podem preferir o anonimato do grupo, composto por pessoas alheias, se isto
for possivel.

- Caracteristicas comuns: Por exemplo, recomende a participagao no grupo, as mulheres que recebem cuidados pré-natais num Centro
de Saude. A organizacao de mulheres gravidas em grupos proporciona-lhes apoio social muito necessario durante a gravidez, o parto, e
lactancia. Ter as criangas da mesma faixa etdria pode facilitar a educacgdo, quanto as necessidades nutritivas e nas fases de desenvolvim-
ento infantil de varias idades.

«  Recrutamento por lideres voluntarios: Identifique lideres voluntdrios e peca-lhes que formem grupos. Os lideres voluntarios podem
inspirar pessoas a juntarem-se aos seus grupos. Estes grupos serdo provavelmente baseados numa pequena area geografica. Um estudo
em Honduras constatou que a maior parte de activistas para aleitamento materno voluntario tinham contacto com mulheres que viviam
dentro de um raio de trés milhas da sua casa (Rivera et al., 1993).

+  Nomeacgoes por lideres comunitarios: Peca que lideres comunitarios sugiram candidatos para fazer parte do grupo principal. Esta abor-
dagem pode ser sujeita ao favoritismo e assim ndo apoiar as mulheres mais necessitadas, que precisem do grupo de apoio. Para anular o
factor de favoritismo, um programa em Ghana estabeleceu uma politica que as pessoas nomeadas por lideres comunitarios devem rece-
ber uma aprovagao numa reuniao comunitaria geral (Fiagbey et al., 2000).

«  Promocao publica: Realize um evento publico e recrute membros do grupo entre os presentes. Esta estratégia abre a inscricao ao grupo
a um publico diverso, mas encontrar um ponto comum pode ser mais dificil num grupo tao diverso.




O guiao de referéncia para o establecimento e funcionamento dos comités de saude, do Ministério de Saude em Mog¢ambique aponta os se-
guintes passos para a criacao de um Comité de Saude:

1-

Fale com todos os lideres, elementos interessados de grupos existentes (ex:OMM, grupos religiosos, de agricultura, da escola ) e outros
membros da comunidade para medir o grau de interesse na formacao do comité de salde. Junto com os Lideres faca um mapa comuni-
tario

Promova uma reuniao com os elementos interessados dos grupos existentes na comunidade e outros.

Na reuniao, conte as experiéncias aprendidas na elaboracao do mapa comunitario, peca os membros da comunidade a lista das boas
coisas que eles querem ver num comite de saude. Anote os assuntos para se lembrar do que as pessoas disserem.

Procure primeiro responder as seguintes questdes junto aos membros da comunidade antes de formar o comité de saude.

a) Quem deve ser membro?

b) Como é que os membros devem ser eleitos?

¢) Quantos membros devem formar o comité de sauide?
d) A quem o comité deve reportar?

e) Com que frequéncia deve se reunir a equipe?

f)  Que tipo de apoio a comunidade pode dar ao comité de saude?
g) Qual é o objectivo do comité ?
h) O que deve fazer este comité?

Com o objectivo de ganhar o apoio da comunidade, pode ser util compartilhar alguns dos aspectos aprendidos das experiéncias vistas
nos arredores da vila e das discussdes informais com os membros da comunidade. As pessoas comecardo a entender as necessidades da
comunidade, e terao mais vontade para apoiar as actividades de melhoria da saide da comunidade

Ajude a comunidade a formar um comité de salide baseando-se nas respostas dadas s questdes acima assinaladas. A comunidade de-
cide quantos membros deve ter o comité e como serao eleitos os seus membros; podendo se sugerir que seja através de votagao simples
para a escolha do presidente e as outras estruturas que o formam. Apresente ,explique e sugira a composicao/estrutura do comité. Esta-
beleca um calendario de reunides deixando os membros do comité decidir quanto a frequéncia de reunides.

Uma vez organizado o comité, a reunido comunitaria pode continuar para definir os problemas de saide da comunidade.
Em caso de um numero muito limitado de membros (< ou = 5), o comité deve mobilizar mais pessoas para fazerem parte do mesmo.

Sempre que houver novos membros deverd se discutir com a comunidade a necessidade de mudar ou nao a lideranca do comité. Para
que o grupo seja funcional ndo é recomendavél comités com mais de 15 pessoas.



g) A participacao activa da crianga nos grupos: Evitar simples ofertas

Os comités de criangas 6rfas e vulneraveis - (COVs) em Mocambique decidiram ter uma representacao igual de criangas, homens e mulheres
no seu grupo. Contudo, quando isto foi revisto, os comités encontraram que:

«  Aparticipagao de criancas foi cosmética; elas estiveram presentes, mas nao confiantes para contribuir e nao ouvidas por outros membros.
«  Havia pouca partilha de informagdao com outras criangas na comunidade sobre as decisGes e actividades do comité.

«  Nao ficou claro, sobre quais eram as tarefas das criancas no comité.

O comité aceitou que um grupo de criancas se encontrasse separadamente dos adultos, para permitir que as criangas se exprimissem. Para au-
mentar a participagao activa de criancas, divida o comité em dois subcomités separados, um para adultos e o outro para criancas. Um terceiro
comité, de lideranga, foi formado com a representacao igual de adultos e criangas (seis membros de cada subcomité). As criancas selecciona-
ram os seus proprios membros do comité e elegeram os seus proprios lideres para representa-los no subcomité de lideranca.

Agora num total de 95 membros do comité em oito comités de COVs, mais da metade sdo criancgas. Neste novo modelo, a grande parte das
actividades realizadas sao convenientes para as criangas, tais como, o uso de desportos e teatro. As habilidades de lideranca também estao a
ser desenvolvidas entre as criangas e jovens, levando os jovens que prepararem propostas para o financiamento e activamente advogarem os
servicos melhorados.

h) O processo de desenvolvimento do grupo:

Junto ao seu grupo, é importante sempre reflectir sobre as fases gerais pelas quais a literatura diz que a maior parte de grupos passam, como
parte do seu desenvolvimento:

i. O modelo Tuckman de desenvolvimento de grupos:

O Modelo Tuckman de desenvolvimento de grupo (1965) apresenta quatro fases de desenvolvimento do grupo: formacgao, assalto, criacao de
normas e execuc¢ao. Uma quinta fase, adiamento, foi depois acrescentada por Tuckman e Jensen (1977).




Breve descricao para cada fase (Kormanski, 1985):

«  Formacao: Esta fase orienta os membros do grupo as metas e aos procedimentos do grupo. Os membros do grupo ficam mais conscientes
das questdes e comecam a estabelecer relagdes de trabalho. Durante esta fase, a dependéncia (O que posso fazer? Como posso adquirir o
apoio necessario?) é preocupacao central. (Tipicamente, a fase de “formac¢ao” de desenvolvimento do grupo ocorre nas fases de Organiza-
¢ao da Comunidade para Accao, Exploracao da Questao Principal para o Programa e Estabelecimento de Prioridades do Ciclo de Accao
Comunitaria).

+  “Tempestade (storming)”: Depois de resolver as questdes sobre a orientagao e dependéncia, o grupo passa a definir as tarefas e alocar
as responsabilidades. Este processo pode criar um conflito e, de vez em quando, relagdes hostis. Os membros de grupo podem resistir
ou desafiar a lideranga do grupo. Se o conflito for suprimido, os membros do grupo podem ficar ressentidos; se se permitir que o conflito
exceda limites aceitaveis, os membros do grupo podem ficar tensos e inquietos. Um pouco de conflito é saudavel para o grupo e ajuda-o
a avancar. (A fase de “tempestade” muitas vezes ocorre no fim da fase de Explorar a Questao do Programa Principal e Estabelecimento de
Prioridades e/ou durante a fase de Planificar em Conjunto do Ciclo de Accao Comunitaria).

«  Criacao de normas: O grupo fica coeso e cooperativo. Os membros do grupo comunicam-se, partilham informacgao e exprimem as suas
opinides. A unidade do grupo desenvolve-se a volta da realizacao da meta de MC. (A fase “normas” muitas vezes ocorre no fim da fase de
Planificar em Conjunto do Ciclo de Accao Comunitaria, quando os planos estao a ser finalizados e os mecanismos de coordenacao a serem
estabelecidos).

«  Execucao: O grupo fica produtivo. Os membros enfatizam a resolucao de problemas, articulagao de tarefas funcionais e de interde-
pendéncia. Os membros sao simultaneamente independentes e dependentes. (A fase de “execucdao” muitas vezes ocorre durante as fases
de Agir em Conjunto e Avaliar em Conjunto do Ciclo de Accao Comunitaria).

+  Adiamento: Uma terminagdo planeada ou inesperada do grupo, referente as suas tarefas e relagées. Os adiamentos planeados envolvem
um reconhecimento dos participantes pelas suas realizagoes e permitem que as pessoas se despecam do grupo. (O “adiamento” pode
ocorrer no fim da fase de Avaliar em Conjunto do Ciclo de Accao Comunitaria. Neste ponto, os membros de grupo podem renovar o seu
compromisso a mesma questao principal do programa e determinar se eles gostariam de manter a mesma estrutura, tarefas, responsabi-
lidades e composicao, ou mudar a estrutura do grupo).



As tarefas, responsabilidades e normas do grupo principal:

Presidente

Gestao diaria do grupo

Accao disciplinaria

Atender aos problemas na comunidade

Coordenar com os parceiros

Presidir os encontros e fazer revisdo do progresso e as actividades

Vice-presidente

Apoiar o presidente na sua auséncia

Tesoureiro

Manter o registo financeiro das doacdes, desembolso e despesas feitas pelo grupo responsavel pelos
depésitos e levantamentos (com outra assinatura)

Vice-tesoureiro (opcional)

Apoiar o tesoureiro na sua auséncia

Secretario

Guardar as actas dos encontros

Manter os registos de todas as actividades do grupo
Convocar encontros em nome do presidente
Manter os registos de cada grupo populacional

Vice-Secretério

Apoiar o secretario na sua auséncia
Pode ter outras tarefas no concerne com arquivo/documentacao

Representante do governo local ou autoridade local

Actua como ponto focal para comunicacdo entre o grupo e os decisores locais

Gestor de recursos (membro voluntario da comunidade)

Supervisionar a qualidade e monitoria. Inclui o logistico para apoiar no acompanhamento dos
activos do comité, como bicicletas, mochilas, equipamento

Membros e/ou outros voluntérios da comunidade que
trabalham com o grupo principal (por exemplo; activistas)

Efectuar visitas domicilidrias a mulheres gravidas e familias com criancas <5
Apoio continuo a mulheres, criancas, <5 e suas familias
Organizar actividades dentro da comunidade para realizar planos de accdo

Exemplo das normas/codigo de conduta:

«  Seremos transparentes e abertos sobre o que fazemos e porque o fazemos.

«  Seremos claros sobre o que podemos fazer, evitando levantar expectativas.

- Faremos o que dizemos, e iremos cumprir com todas as promessas que fazemos.

«  Respeitaremos a confidencialidade, no que toca a questao do HIV/SIDA e informacdes sensiveis.

MANUAL DO PARTICIPANTE




«  Vamos assegurar que todos os membros da comunidade estejam envolvidos nas nossas actividades, incluindo pessoas que sao, muitas
vezes, estigmatizadas ou discriminadas.

«  Vamos demonstrar respeito para todos a qualquer momento.

«  Vamos activamente procurar envolver criancas, criando espago para a sua participacao e vamos demonstrar respeito e interesse pelas
suas opiniodes.

«  Vamos sempre prestar contas aos membros da comunidade.

«  Vamos envidar esforcos para desafiar atitudes, comportamentos ou ideias perigosas.

Todos os membros devem ter a oportunidade de ler e entender este codigo da conduta. Eles devem assinar como confirmacao que aceitam
ser responsaveis.




MANUAL DO PARTICIPANTE




Tema 5: Fase 3 - Explorar as Questies do
Programa de Saide e Estabelecen Prionidades
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Os passos desta fase incluem:

INOVY Y153 3D0A

1. Explorar as questdes do programa de saude com o grupo principal da comunidade.

2. Com o grupo principal da comunidade, explorar as questdes do programa de saide com a
comunidade em geral.

Analise da informacao.

4. Estabelecer prioridades.

w

A fase de Explorar visa ajudar os membros da comunidade a explorarem o seu préprio conheci-

ENVOLVIMENTO COMUNITARIO



mento, as suas crencas, praticas relacionadas a questao (6es) principal do programa e as perspectivas da comunidade toda. O grupo principal
da comunidade formado, previamente aprende como executar as actividades participativas que melhor Ihes irdo informar e bem como a co-
munidade sobre a questao (6es) principal do programa, para ajuda-los a estabelecer as suas prioridades.

De igual maneira, a fase de Explorar é levada a cabo durante as actividades de linha de base do ciclo de programa, e pode estar facilmente
integrada nas actividades, principalmente se estiverem a recolher os dados qualitativos.

Passo 1: Explorar as QUESTOES do Programa com o Grupo Principal da Comunidade

Esta fase de exploracdao comeca com uma analise detalhada da questao principal do programa com os membros do comité de saude( ou
grupo principal da comunidade), para aprenderem, sempre que possivel, sobre as suas actuais sensacdes, conhecimento, praticas e crencas
relacionadas a questao e a sua capacidade de abordar as suas necessidades. Este passo é normalmente executado numa sessao ou numa série
de sessdes com o grupo principal. O nimero de sessdes que vai dedicar a esta exploracao interna da questao vai depender de:

Nivel de confianca estabelecida no grupo e com os facilitadores.

A dimensao do foco da questao principal do programa: com questées mais abrangentes, muitas vezes existem mais contetdo técnico
para serem abordadas, portanto pode levar mais tempo.

Tempo disponivel: a disponibilidade dos participantes de se encontrar, constrangimentos do parceiro/doador, disponibilidade dos
membros da equipa.

Questoes Logisticas: acesso geografico, assuntos sazonais (chuvas, sementeira, colheita), transporte, outras actividades programadas da
comunidade.

Quem facilita o processo: se a sua equipa do programa estiver a trabalhar com membros de grupo principal para fortalecer sua capaci-
dade, pode precisar de mais tempo para conduzir as sessdes de formacao e novos facilitadores para conduzirem as sessdes do grupo.

O valor relativo de explorar a questao em varias sessoes, durante o periodo do tempo contra uma sessao longa: se os participantes
sentirem a necessidade de discutir o topico com as suas familias, amigos, ou outros antes de estabelecer as prioridades, podem apreciar
a possibilidade de assim o fazerem entre as sessdes. Planificar para pelo menos duas sessdes é normalmente uma boa ideia, uma vez que
permite aos participantes terem tempo para processar o que ouviram e viveram, podendo ter novas ideias na reunidao seguinte. Esta abor-
dagem é muito util para aquelas pessoas que precisam do tempo para pensar sobre como realmente se sentem antes de articularem as
suas ideais.

Tempo de atencao, nivel da dificuldade de processar a informacgao: as pessoas podem cansar-se ou preocupar-se com outras coisas
gue tenham de fazer.

Se conseguiu-se alcancar os objectivos neste passo. Se ndo, ter mais tempo vai ajudar? Os objectivos foram realistas? Existe uma abor-
dagem mais eficaz que pode usar?

As criancas/jovens participando na exploracao de questoes chave, relacionadas com o programa principal



Os jovens e criancas podem e devem estar envolvidas na identificacao de problemas e possiveis respostas relacionadas com a resposta do
programa principal, ao nivel da comunidade. Os exemplos abaixo mostram como a participacdo de criancas e jovens foram bem sucedidas :

Na Suazilandia, jovens foram apoiados em fazer uma analise situacional das necessidades de criancas vulneraveis. O relatério foi usado para
produzir o trabalho no qual os comités COVs iriam trabalhar. A avaliacao também identificou caracteristicas das criangas vulneraveis nestas
comunidades.

Em Angola, o desenvolvimento de redes de proteccao da crianca utilizou a ajuda de criancgas para identificar as questdes principais que levam
a abuso de menores. A questao da falta da supervisao, por parte dos adultos nas zonas rurais, foi destacada pelas criangas e resultou na criacao
de creches. As criangas também foram consultadas sobre aquilo que elas gostariam de ver nas creches.

As seguintes paginas apresentam alguns instrumentos e técnicas que sao recomendadas, uma vez que foram usados com sucesso em
muitos programas semelhantes.

ii. Instrumento e métodos participativos para explorar os problemas/ ou a questao principal

Existem muitos tipos de instrumentos e métodos participativos que podem ser usados para este passo . Estes instrumentos podem ser usa-
dos com as comunidades para recolher informacgdo sobre questées do seu interesse. Os seguintes instrumentos e métodos sao apenas uma
pequena amostragem de varios instrumentos que existem, mas representam os mais usados em programas para melhorar a saude e educacao
em muitos paises, incluindo Malawi e Mocambique.

1) Arvore de Problemas

A arvore de problemas é usada para mostrar “as causas subjacentes” de uma questao e as consequéncias ou resultados da questao. Por exem-
plo: Para fazer uma arvore de problema, relacionada com as Mortes maternas, pode pedir que os membros do grupo desenhem uma arvore
com raizes, um tronco e ramos. No tronco, escreva “Morte Materna” (ou seja, o que for o problema). Peca que os membros do grupo pensem
sobre quais as mais frequentes razées que levam a morte de mulheres gravidas e no puerpério? A cada resposta,pergunte porque acontece
isso, e escreva na raiz a resposta dada ao porque da razao apontada. para cada resposta escrita na raiz, aprofunde mais e mais as raizes/prob-
lemas continuando a perguntar “porque isto acontece?’, até ao ponto que nao possam ter mais respostas.

Depois faca a mesma coisa com 0s ramos, porém, desta vez pergunte “o0 que acontece com o resultado de uma Morte Materna?” Cada res-
posta cria um novo ramo. Para cada ramo, continue a perguntar. E quando é que se deve terminar de perguntar? Quando tiver ja pintado um



quadro completo sobre como a morte materna afecta as pessoas, suas familias, comunidade, distrito e pais. Depois é conviniente questionar

que solugdes locais (solugcodes simples que as préprias pessoas da comunidade possam implementar existem para ultrapassar cada uma das
raizes do problema.

Exemplo: -
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2) Quadro de Cartoes

O quadro de cartdes sobre questdes de saude para mulheres, adolescentes, pode ser usado para estimular a discussao do grupo sobre estas
questdes na comunidade. Existem varias maneiras a serem usadas na fase de explorar os problemas:

1. Ofacilitador pode expor todos os cartdes no chao e pedir que os participantes escolham o cartao sobre o qual tenham conhecimento. O




facilitador pergunta ao participante que escolheu o cartdo sobre o que podera o cartdo representar e o que como eles o chamam nessa
comunidade.

Exemplo:

EDEMAS HEMORRAGIA

2. Ofacilitador pode fazer perguntas de prova sobre a questao, tais como:

+  Como é que se chama o problema do cartao na lingua local?

+ O que acontece quando o problema ocorre?

«  Porque é que pensam que o problema ocorre?

« O que as pessoas fazem para resolver o problema?

+  Até que ponto tem tido sucesso em resolver o problema?

« O que acontece se nao podem resolver o problema?

«  Com que frequéncia este problema ocorre nesta comunidade?
+  Como é que poderiamos abordar este problema futuramente?

3. Depoisde concluiradiscussao de todos os problemas identificados, pergunte aos participantes se conhecem um outro problema que nao
tenha sido mencionado.

4. 0O quadro de cartées pode também ser usado no passo de “estabelecer prioridades” para ajudar aos participantes a analisar varios prob-
lemas e coloca-los em pilhas (por exemplo; uma pilha de problemas que eles pensam que julgam ser mais importantes para serem abor-
dados, outra pilha de problemas que sejam menos importantes, em termos de urgéncia para a sua resolucao, etc.). Esta técnica é chamada
“organizagao em pilha.”



3) Mapeamento de activos - Recursos, Servicos e Utilizacao

Existem varios tipos de mapas que podem ser feitos por membros da comunidade. Muitas vezes os mapas sao feitos para expor as dimensoes
fisicas e recursos numa comunidade (onde estao casas, caminhos, rios, postos de saude, etc.) Alternativamente, o tipo de mapa que esta a ser
sugerido aqui, € um mapa de recursos e servicos disponiveis para os membros da comunidade, bem como para ter uma melhor compreensao,
relativamente ao uso ou nao dos recursos e servicos — e 0s porqués. Além disso, este processo de mapeamento procurar entender se ha neces-
sidade de novos servicos e recursos.

Para levar a cabo um exercicio de mapeamento dos activos, desenhe um beneficidrio no meio do papel ou no chdo. Se a meta é a consulta pés
parto, por exemplo; do lado esquerdo da mulher no puerpuério, pode perguntar aos membros da comunidade, que servicos, recursos e acti-
VOs ja existem na comunidade e que estdo a usar para a atencao pos parto? Do lado direito da Mulher, pode perguntar que servigos, recursos
e actividades tém na comunidade para a atencao a mulher no pds-parto, e que ainda nao estejam a ser utilizados? E abaixo da mulher, que
servigos / recursos ainda sao precisos?

Exemplo:

Visao Geral
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Actualmente £

Utilizados -

Novos Recursos e Servigos Necessarios

-




4) Entrevistas ou discussoes do grupo focal

A realizacao de entrevistas e grupos focais precisa de uma consideravel preparacao, esta fornece informacao-chave para ajudar as comuni-
dades a identificarem as questdes do programa e estabelecer prioridades. A sua tarefa principal aqui sera de desenhar questionarios de ent-
revistas/grupos focais para varios individuos afectados pela questao do programa principal, incluindo:

+  Os pais — mulheres, pais, e outros membros influentes da familia (p. ex.: sogras, avos);
. Jovens;

. Professores;

. Fornecedores e servicos baseados na comunidade;

«  Pessoal das ONGs que trabalha nas questdées do programa principal;

. Lideres religiosos;

. Lideres comunitarios;

Nao precisa fazer perguntas a todos os elementos do grupo e sobre todas as questdes do programa, mas serd util receber subsidios de varias
fontes.

Ao mesmo tempo, os entrevistados devem reconhecer que muitos dos tépicos que estao sendo abordados sdao bastante pessoais e sensiveis;
estas QUESTOES podem ser coisas que as pessoas nao se sentem confortaveis a discutir, mesmo com outros membros da familia pior ainda a
pessoas que nao conhecem. Deve tentar ter em conta na medida de possivel a privacidade, separar as mulheres dos homens, raparigas dos
rapazes, noras das sogras, etc.

Exemplos de perguntas apreciativas para descobrir os pontos fortes da comunidade:

1. Nos ultimos anos quando é que se sentiu orgulhoso, trabalhando como membro do grupo principal e/ou com outros membros
da comunidade, a fim de aumentar o acesso para saude da mulher e da crianca (ou saude escolar, nutricao, etc.)?

2. Que sucessos ou resultados marcantes foram produzidos pelo seu grupo/comunidade nos ultimos ano (s) em relagao ao aces-
so para saude da mulher e da crianca (saude escolar, etc.)? Porque foi um sucesso? O que tornou possivel o sucesso? Qual foi a sua contri-
buicao?

3. A quem gostaria de reconhecer pelo seu apoio ou orientacao? Para que ajuda especifica, evento, resultado, etc.?

4. Que principais desafios ainda existem para a realizacao dos resultados desejados ou impacto? O que o grupo/comunidade fara em con-
junto para superar os possiveis desafios?
5. Nos ultimos anos, que licdes foram aprendidas, trabalhando para melhorar o acesso para saide da mulher e da crianga (saude escolar,

nutricao etc..)?



Passo 2: Com o Grupo Principal da Comunidade Explore as Questdes Principais do Programa com a Comunidade em Geral

Neste passo, os membros do grupo principal da comunidade estdo preparados para ir a comunidade e aprender sobre e criar o didlogo a
volta da questdao do programa, as experiéncias e prioridades dos mais afectados e outros interessados na questao. O objectivo deste passo é
assegurar as perspectivas das pessoas que o programa pretende abarcar, garantindo também que pessoas que possuem conhecimentos e ex-
periéncias sobre a questao do programa principal possam participar no estabelecimento de prioridades, nas quais a comunidade vai trabalhar
para melhorar a questao do programa.

Neste passo, os membros do comité vao determinar o tipo de perguntas a fazer as pessoas na comunidade, como é que vai perguntar, que
materiais / instrumentos vao usar, se houver, para estimular a discussao e/ou registar respostas das pessoas. Os membros do comité podem
decidir, neste ponto, se vao organizar pequenos grupos para discutir as questdes ou fazer entrevistas individuais.

Passo 3: Analise da Informacao

Passo frequentemente omisso na exploracao do problema e na recolha de informacao. Esta consiste em dar sentido a informacao que foi
arduamente recolhida. Em alguns casos, o que é aprendido na fase de recolha da informacao do Ciclo de Accao Comunitaria nao parece ser
aplicado na fase seguinte (Fase de Planificar em Conjunto). As vezes, isto prende-se ao facto de os planificadores ndo participaram na explora-
¢ao da comunidade, mas geralmente prende-se ao facto de que as pessoas nao se darem tempo para organizar informagao que recolheram e
decidir sobre o seu significado. Neste passo, entao, deve tentar responder as seguintes questdes sobre a informacao recolhida:

«  Quais sao os temas mais comuns / subjacentes que foram revelados através dos resultados? (Que frases reflectem atitudes, opinides, cren-
cas, valores e perspectivas frequentemente observados nos dados?)

«  Como é que estes temas ou perspectivas sao iguais ou diferentes, dependendo das caracteristicas dos inquiridos?

« O que os resultados dizem sobre as crencas das pessoas (nao apenas praticas individuais, mas aquelas por detras e interligadas “aos
porqués”)? Por exemplo, que leitura as mulheres mais novas fazem sobre o funcionamento do seu processo reprodutivo?

«  Existem alguns resultados surpreendentes? Porqué é que sao surpreendentes?

«  Quais sao as conclusdes que podemos tirar partir dos resultados?

+  Queresultados tém implicacdes mais importantes sobre o futuro dos esforcos do programa?

Existem varios métodos que podem ser usados para organizar a informacao recolhida. Os métodos que vai escolher vao depender da quanti-
dade da informacgdo que tem para analisar, o nivel de exactidao e complexidade necessaria ou desejada para a analise, o nivel de educacao e as
habilidades dos participantes, o ponto até ao qual a capacitacao constitui um objectivo, o tempo e recursos disponiveis. Os exemplos incluem
tabelas, matrizes, sectogramas, graficos de barra, entre outros.




i. Temas subjacentes descobertos durante a fase de exploracao

Os temas subjacentes descobertos durante a fase de explorar os problemas, ajudam o programa a concentrar-se nas questoes de mudancga
sociais que afectam as atitudes e praticas. Por exemplo durante a fase de explorar a Qualidade Definida para a melhoria de servicos de saude
para os jovens, descobriu-se certa vez temas subjacentes relacionados com respeito, auto - estima e poder, que estao descritos na tabela:

Poder Criar um equilibrio mais equitativo de poder entre os provedores de servico e os jovens.

Respeito Desenvolver respeito mutuo.

Auto-estima Construir auto-estima (tanto para os membros da comunidade assim como para os provedores de servico).
Género Assegurar que os jovens tenham uma voz na definicdo de prioridades no projecto. E também trabalhar para

co-liderar determinadas questdes, tais como 0 acesso aos servicos reprodutivos.

Qualidade (tema central na qual
se baseia a mobilizagao)

Mudar o conceito de qualidade, de qualidade baseada nos servicos para “qualidade comeca em casa;” os servicos
sdo apenas uma componente da qualidade dos cuidados.

Direitos e deveres

Partilhar responsabilidade na saude

Paradigmas diferentes/sistemas de crencas
(medicina ocidental contra
conhecimento indigena)

Aceitacdo de diferentes perspectivas; dialogar para maximizar os beneficios das crencas positivas, saudaveis e
préticas independentemente da origem.

Trabalho de equipa

Estimular o desenvolvimento da equipa.

Auto-reflexao critica e objectividades

Promover o ambiente que promove uma auto-reflexao critica e objectiva

Protagonismo

Os jovens e os provedores estabelecem um plano, implementam, monitoram e avaliam o seu progresso.

Passo 4: Estabelecer Prioridades

Embora algumas equipas do programa prefiram incluir a definicao de prioridade na fase de Planificar em Conjunto, decidimos incluir este pas-
so na fase de exploragdo, porque a nossa abordagem visa trabalhar com um grupo principal dos mais afectados por, e interessados na questao
do programa. Quando este grupo é basicamente composto por individuos e grupos que tém menos poder na comunidade, tal como pessoas
pobres, mulheres, adolescentes, criangas ou outros, o risco de passar este passo para a fase de Planificar em Conjunto é que as prioridades
serem estabelecidas por aqueles que tém mais poder, mas que nao podem estar directamente afectados pela questdo e assim nao reflecte os
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assuntos deste grupo. E, por isso, muito importante que o grupo principal assegure que os mais afectados e os que mais precisam beneficiar-
se do programa tenham uma voz na definicao de prioridades.

i. Como estabelecer as prioridades

Para decidir quais sao os problemas com a questao do programa de saude, a comunidade vai abordar imediatamente na fase de planificacao
conjunta, os participantes vao precisar olhar novamente para a questao principal do programa no contexto de informac¢ao que acabaram de
recolher e analisar, e ainda estabelecer critérios para a definicao das suas prioridades. Alguns critérios sugeridos a serem considerados incluem:

- Gravidade: Este problema ameaca a vida? Se ndo for abordado pode resultar em consequéncias na vida, por exemplo; posterior gravidez
de alto risco ou aborto?

«  Frequéncia: Quantas pessoas enfrentam o problema ou condi¢cao? Com que frequéncia?

+  Risco: Quantas pessoas podem enfrenta-lo no futuro?

+  Impacto na comunidade: Qual é o impacto que este problema tem na nossa comunidade agora? Que tipo de impacto pode ter no futuro
se nao fora resolvido?

«  Viabilidade de uma resposta: Ja foram identificadas algumas respostas eficazes ao problema? Existem disponiveis recursos financeiros,
materiais e apoio? As pessoas possuem agora ou podem desenvolver as habilidades e capacidades necessdrias para fazer uma diferenca?

- Compromisso: Existe o apoio politico local para este problema/condi¢ao/meta? Existe um interesse externo para abordar a questao? Os
membros da comunidade sao motivados para fazer algo para resolver o problema?

Uma forma para aplicar alguns destes critérios sistematicamente é usar a seguinte matriz para colocar os problemas. Na primeira lista da
coluna as questdes que foram levantadas durante o uso dos instrumentos para a exploracao.

Peca que os participantes coloquem os problemas relacionados com a questao do programa principal, em todos os critérios, usando uma
escalade 0 a5 (0 sendo a pontuagao mais baixa, e 5 sendo a mais alta).




Exemplo de matriz para classifica¢do de prioridades

A equipa e o grupo principal devem rever a informacao recolhida durante a fase de Explorar para classificar o problema identificado. Havera
discussao e possivelmente discordia, contudo, o grupo deve consequentemente chegar ao consenso sobre a classificacao.

Uma vez feita a classificacdo para cada questao, totalize os niUmeros e identifique os problemas prioritarios, relacionados com a questao do
programa principal. E melhor inicialmente tentar limitar o nUmero de prioridades a dois ou trés para concentrar os esfor¢os do grupo.

ii. Algumas estratégias para ajudar a estabelecer prioridades incluem:

«  Articular/debater as questdes em todos as vertentes;

«  Definir os objectivos que todos concordam;

«  Estabelecer mecanismos de comunicacao culturalmente apropriados para a tomada de decisao;
. Mediar;

. Negociar;

«  Determinar se existe uma necessidade para concordar e discordar.
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v.

Estratégias para lidar com o conflito quando estiver a definir as prioridades incluem:

Votacao: Os participantes sao solicitados a mostrar, levantando as suas maos ou assinalando num “boletim de voto” a opgao que eles
julgam ser a mais importante.

Prioridades rotativas: uma de cada vez; e/ou Acrescentar nas prioridades adicionais

Classificacao em pares: os participantes levam dois problemas representados por dois cartdes e decidem entre estes dois qual é o mais im-
portante. Eles pdem o cartao menos importante numa pilha no chao e levam o seguinte cartao de problema e comparam-no com aquele
que foi o mais importante na classificacdao anterior.

Estabelecimento de prioridades do programa contra as prioridades da comunidade

O que deve fazer se as comunidades ndo priorizarem as questdes que podiam estar no desenho do programa, por exemplo; o desenvolvim-
ento de um pacote integrado de formacao continua para a atencao comunitaria? Lembre-se — os programas terao algumas estratégias globais
que sao melhor abordadas aos niveis nacionais/do distrito e outros que sao melhor abordadas ao nivel da comunidade. Por isso, aspectos de
cada programa nao podem sempre ser baseados na comunidade e podem ser realizados pelo trabalho com parceiros a diferentes niveis.




Tewa 6: Fase 4-Plauificar emt Conjuuto (Ciclo
de Puoguuna: lmplementacio e Wounitoria)

“ VOCE ESTA AQUI

Os passos envolvidos nesta fase incluem:

Passos a seguir:

—_

Determinar quem estara envolvido na planificacdo, suas tarefas e responsabilidades.
Desenhar as sessoes de planificacao (s).
3. Facilitar as sessdes de planificacao para criar um plano de ac¢ao da comunidade.

N

Na fase de Planificar em Conjunto, o grupo principal da comunidade desenvolve um plano de
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accdo comunitaria para abordar a questao do programa de salde. E importante assegurar que os mais afectados pela questio (6es) do pro-
grama de saude tenham um papel central e voz no desenvolvimento do plano de ac¢ao comunitaria.

Apoiar o grupo principal da comunidade na planificacao conjunta normalmente é levado a cabo durante a fase de implementacao do ciclo de
programa.

Passo 1: Determine quem estara Envolvido na Planificacao; suas Tarefas e Responsabilidades

Quem vai participar e como vao participar sao perguntas cruciais. lgualmente importante é quem pergunta e responde a estas perguntas. Mui-
tas das vezes, quando os grupos respondem a pergunta, “Quem deve estar envolvido na planificacao?” a lista cresce até que a resposta acaba
sendo todos. Enquanto envolver toda agente no processo de planificacao ser desejavel, do ponto de vista de participagao, o grupo principal e
outros envolvidos na determinacao de quem deve ser convidado deve considerar as vantagens e desvantagens de abordar um grande grupo
contra um grupo mais pequeno ou um grupo mais definido. A determinacao de quem deve participar e porque vai ajudar os facilitadores a
para melhor estruturarem o processo e vai ajudar os participantes a melhor entenderem as suas respectivas tarefas e responsabilidades no
processo de planificacao.

Em algumas situacdes, nao convidando toda a gente na comunidade pode ofender aqueles que nao foram convidados, enquanto em algumas
circunstancias nao se espera que toda a gente seja convidada e nao constitui nenhuma ofensa. Isto é claramente um assunto potencialmente
sensivel que pode afectar a futura implementacdo do programa. E importante perguntar quem nao é convidado e porque, ao invés de per-
guntar quem é convidado.

A equipa de Mobilizacao Comunitaria - (MC) deve estimular os membros do grupo principal a assumir, na medida do possivel, a responsabili-
dade principal da sessao de planificacao. Os membros da equipa de Mobilizacao Comunitaria - (MC) vao desempenhar o papel de conselhei-
ros do que organizadores e facilitadores. Contudo, pode haver tempos, quando for oportuno, ter um facilitador mais neutro ou externo para
conduzir o processo de planificacao.

A decisao sobre quem deve facilitar deve ser discutida com os membros do grupo principal.

i. Planificar com as criangas e nao para as criangas

Muitas das vezes o que é aprendido durante a fase de explorar sobre as necessidades prioritarias de criancas/jovens nao é apresentado no
processo de planificacao.

No Malawi, os jovens de programa de saude reprodutiva para adolescentes apresentaram as suas questdes prioritarias numa revista, como




parte das reunides de planificacdo. Estabelecer as suas proprias prioridades, separadas das dos adultos e escrever as suas questdes ajudou a
dar aos jovens uma voz perante os adultos. Algumas das questdes prioritarias de planificacao dos jovens incluiram:

«  Adultos (policia, professores) tém que dizer ‘os adultos’ para pararem de seduzir as raparigas.
«  Criar um espaco comunitario de recreacao e desporto para os jovens, de modo a ocuparem-se.
«  Osgrupos de raparigas tém de aprender sobre o que é maturidade, seus direitos sobre como fazer boas escolhas na vida.

ii. Desenvolver um plano de ac¢ao comunitaria - quem deve participar?

O processo de planificacao também tera os seus proprios objectivos. Aqui sao alguns exemplos dos objectivos de planificagdo que as comuni-
dades podem querer alcangar durante esta fase:

«  Assegurar que os fazedores de politicas e decisdes, criancas, lideres comunitarios e fornecedores de servicos de saude/educacao apoiem
e contribuam no programa;

«  Assegurar que aqueles que sao os mais afectados pela questdao do programa principal estabelecam a agenda e tenham uma voz signifi-
cativa no processo de planificacdo, incluindo as criancgas;

«  Alistar o apoio técnico das organizacdes externas que possuem a pericia desejada;

« Identificar e mobilizar os recursos necessarios para executar estratégias e actividades;

«  Assegurar que o que for aprendido através da exploracao da questao do programa principal seja aplicado ao processo de planificacao;

«  Fortalecer os membros da comunidade e analise, planificagao organizacional e habilidades de negociacao;

«  Construir a confianca com a comunidade para levar a cabo a ac¢ao colectiva;

«  Assegurar que os pontos opostos sejam expressos e discutidos duma maneira construtiva.

Apresenta-se assim, algumas perguntas que podem ajudar o grupo principal e outros a decidirem quem deve ser convidado a participar na
planificacao.




A pessoa/grupo é directamente afectado pela questdo?

A pessoa/grupo tem autoridade para a tomada de decisao sobre politicas

Os recursos que se relacionam as questdes do programade saude?

A pessoa é um lider local (formal ou informal) ou lider-chave de opinido

A pessoa estd muito interessada na questdao do programade saude?

A pessoa vai apoiar a inclusdo das criancas no processo de planificacdo?

A pessoa/grupo faz ou influencia nas decisdes ou acesso a informacao ou servicos para aqueles que sao directamente afectados pelas
questdes do programa de saude ?

A pessoa/grupo possui habilidades especiais, conhecimento ou capacidades que podem ajudar o grupo de planificacdo a tomar decisdes mais
informadas ou implementar o plano de ac¢do quando for concluido?

A pessoa/grupo nao for convidado, iria tentar obstruir a implementacdo do plano de accdo ou criar outros problemas?

Se as estratégias iriam precisar desta pessoa ou da aprovacdo do grupo?

Passo 2: Desenho da sessao de Planificacao

Agora é o momento para desenhar o préprio processo de planificacao. Pode também ser util neste ponto observar como é que os membros
da comunidade planificam as outras actividades e incorporam as importantes licdes ou actividades. O grupo principal também deve rever os
seus achados e prioridades da fase de Explorar para destacar a informagao-chave que tem de ser incorporada na sessao de planificacao.

No desenho de qualquer processo participativo do grupo, primeiro tem de se pensar na planificacao, do ponto de vista dos participantes:

«  Quais sdo as suas necessidades e expectativas?

+ O que aprendemos sobre o que os participantes sabem e fazem em relacao a questao do programa de saude?
+  Quais sao as habilidades de planificacao e outras habilidades relevantes que eles possuem?

« Quais sdo as relagdes de poder existentes entre os participantes?

«  Como é que os participantes se relacionam um com o outro?

«  Qual foi a sua experiéncia anterior participando em grupos e com o processo de planificacao em particular?
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Como é que o contexto cultural, no qual estao inseridos, influéncia no que se espera ou nao da sua accao colectiva (idade, sexo, grupo
étnico, classe socioecondémica, associagdes politicas ou religiosas)?

Se existe uma grande variedade de experiéncia ou se o grupo é geralmente homogéneo?

Havera mais homens ou mulheres? Os participantes estardao a representar outras organizagdes ou individuos ou estao participando como
individuos?

Geralmente, uma planificacdo participativa deve explorar as habilidades e conhecimentos existentes e ajudar todos os participantes a:

Saberem o que esta acontecer e porqué (o objectivo da reunido, quais sao as tarefas do grupo).

Se sentem seguros e cOmodos a expressar as suas opinioes.

Desafiar as suposicoes e pensar produtivamente.

Contribuir com o seu conhecimento, experiéncia e habilidades duma forma positiva e util ao grupo.

Partilhar e maximizar a experiéncia colectiva do grupo.

Produzir um plano de accao que claramente afirme o que eles querem alcangar e como é que eles pretendem fazé-lo.

Guia para o processo de planificacao

A lista que se segue apresente as tarefas mais comuns no desenho de um plano.

Tarefa 1: Oriente os participantes sobre as metas globais do programa.

Tarefa 2: Esclareca os objectivos especificos do processo de planificagao.

Tarefa 3: Consolide e reveja a informacao relevante.

Tarefa 4: Desenvolva um consenso sobre as prioridades, objectivos do programa, resultados pretendidos ou outros indicadores de sucesso.
Tarefa 5: Identifique os recursos, oportunidades, desafios e constrangimentos.

Tarefa 6: Desenvolva as varias estratégias para realizar os resultados desejados.

Tarefa 7: Seleccione as estratégias com mais potencial para abordar a questao do programa principal.

Tarefa 8: Especifique as actividades, recursos necessarios e como é que podem ser obtidos.

Tarefa 9: Atribua as responsabilidades.

Tarefa10:  Determine os prazos.

Tarefa11:  Estabeleca ou reafirme os mecanismos de coordenacao.

Tarefa12: Determine como é que a comunidade vai monitorar o progresso.

Tarefa13:  Determine passos seguintes e congratule o grupo.

Tarefa 14:  Partilhe o esboco do plano de ac¢dao com a comunidade inteira se for apropriado.




Tarefa 15:
Tarefa 16:

Reveja os planos se for necessario baseado no feedback.
Finalize os planos num documento formal.

O desafio para a sua equipa agora, antes de iniciar a sessao de planificacao é decidir quais destas tarefas/actividades e em que sequéncia o
grupo vai precisar de implementar, que instrumentos vai precisar para concluir as tarefas, quem sera responsavel por conduzir a facilitacao
de/ que tarefas, e quais sao outros aspectos desta sessao de planificacao tém de ser organizados. Deve-se elaborar uma agenda simples para

a Sessao.

ii. Aprender a planificar: baseando-se no que ja sabemos

Este exercicio demonstra como os participantes num processo de planificagcao comunitario podem aplicar o que é familiar para eles, usando

um exemplo de sementeira e outro de saude.

O que é que pretende alcangar? (meta)

Comida para alimentar a minha familia e rendimento
para pagar as propinas escolares e outras despesas de
casa.

Todas as criangas na nossa comunidade nao ficardo
doentes com doencas que podem ser prevenidas pela
vacinagao.

O que é que vai notar quando alcancar a sua meta?
(Resultados desejados; objectivos.)

X# quantidades de trigo, X# quantidades de ervilhas,
etc.

Todas as criancas maiores de um ano serdo
completamente imunizadas.

Quiais sdo os aspectos a ter em mente para decidir
sobre como é que pretende fazé-lo? (oportunidades,
desafios, constrangimentos, recursos)

Quantos hectares de terra tenho, previsdes de chuva
neste ano, dinheiro que tenho para a compra de
sementes, periodo de tempo necessario, # ajudantes
que sabem.

Quantas vacinas temos, # pessoas que podem ajudar,
tempo, se os pais irao aparecer, cadeia de frio/colman,
etc.

Como é que vai fazer? (estratégia) (duma forma ideal,
primeiro pode gerar alternativas aqui e logo
seleccionar as mais viaveis.)

Plantaremos X hectares # com o trigo, X # com
ervilhas e vamos deixar X # terra d pousio, etc..

Trabalhar com grupos comunitdrios para aumentar o
nivel de consciéncia sobre a vacinac¢ao. Vacinar no
mercado em cada semana e no posto de salide todos
os dias.

Descreva passo a passo como € que sera feito. (as
actividades)

1 Planificar/selecionar as pessoas para ajudar
2. Comprar sementes

3. Prepare o solo.

4. etc.

1. Assegurar que a colman de vacinas esta pronto e
com a temperatura adequada

2. Encontrar-se com lideres comunitérios e
organizagoes.

3.Treinar os activistas para apoiar na vacinagao, etc.
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O que vai precisar para fazé-lo? (recursos) Dinheiro, semente, 3 ajudantes Vacinas, 4 activistas, 4 colmans/garrafas térmicas, etc.
X hectares # de terra, etc.

Quando é que vai comecar? Quanto tempo vai levar? | 15 de Maio de 2011 1X/semana todos os meses de Junho a Dezembro 2011
(prazo) 5 meses
Como é que vai saber que teve sucesso? (indicadores) | Teremos produzido X # quantidade dede_____ Antes de 31 de Dezembro de 2011, pelo menos 80%
A minha familia terd 3 refei¢cées/dia durante 6 meses. | das criancas de um ano de idade e mais seréo
Serei capaz de pagar as propinas escolares e ter completamente vacinadas.
$ para despesas de casa.

iii. O que é um objectivo, estratégia e actividade?
a) Objectivo: O que pretende alcancar — os resultados pretendidos de todo o seu esforco. Um objectivo deve ser INTELIGENTE - (SMART):

S = Especifico M = Mensuravel A = Alcancavel R = Realista T = Tempo delimitado/temporal
Exemplo:

«  Aumentar a taxa de cobertura de consultas pré-natais na comunidade de “Mueria”, das gravidas de 30% a 80%, até Dezembro de 2012.
«  Aumentar o numero de mulheres que ddo parto na unidade sanitaria assistida por pessoal de satide qualificado de 5% a 80% na comuni-
dade de“Xefina ” até Novembro de 2012.

b) Estratégia: Como é que pretende-se alcancar a sua meta? Estabelece a direcdao para a qual se deve caminhar para alcancar uma meta
especifica.

Exemplo:

«  Organizar e fortalecer os grupos de apoio de Maes Adolescentes.

«  Aumentar no acesso aos servicos reprodutivos amigaveis aos jovens.

«  Educador de pares para jovens.

«  Aumentar a procura de cuidados para criancas doentes menores de cinco anos.

c¢) Actividade: Um feito, accdo, funcao especifica, ou esfera de acgao. O que especificamente pretende fazer?

Exemplo:
«  Formar 50 educadores de pares adolescentes como conselheiros de saide reprodutivos.




« Identificar maes adolescentes e convida-las para formar o grupo de apoio.
«  Formar 50 voluntarios em AIDI comunitario.

iv. Técnica para identificar as estratégias

Os participantes podem identificar barreiras e obstaculos a resoluc¢ao dos problemas de saude através de actuacao em pecas teatrais ou comé-
dias sociais. (Por exemplo: mostrar o que realmente acontece na comunidade quando existe fraca saude sexual e reprodutiva para os jovens,
e identificar o que levou a esta situacao):

«  Os participantes criam uma lista de barreiras e obstaculos a resolucdao do problema e logo desenvolvem estratégias para abordar estas
barreiras (p. ex.;, desenvolver clubes de maes adolescente para apoiar as raparigas para voltar a escola).

«  Osorganizadores da sessao de planificacao podem convidar os fornecedores de servicos de saude a partilhar com eles o que eles pode-
riam fazer para melhorar os servicos amigaveis aos jovens e logo discutir e negociar o que é viavel, aceitavel, pratico e estratégias de prio-
ridade que podem adoptar (discuta “pratica recomendada” ou partilhe estratégias bem-sucedidas com outras comunidades).

«  Participantes podem usar “o exercicio” de arvore de problema para analisar causas subjacentes e factores contribuintes a fraca saude
sexual e reprodutiva para os jovens. Depois geram estratégias baseadas na sua andlise.

Quando os participantes planificadores desenvolverem as possiveis estratégias, pergunte os participantes o seguinte:

«  Acham que a estratégia que foi desenvolvida vai resolver o problema? Se sim, porqué? Se nao, porque nao?

+  Se nao, como é que eles iriam melhorar a estratégia?

+  Seelesndo estiverem seguros e decidirem que é melhor testar a estratégia, entdo em que momento a comunidade/equipa vai decidir que
a estratégia tem de ser revista e alterada?




v. Exemplos de estratégias de base comunitaria utilizadas em Mocambique, e que fazem parte dos documentos estratégicos dos
diferentes programas de saude:

Saude neonatal e AIDI-C (manejo na comunidade das 4 doengas que mais causam morte em criangas menores de 5 anos: Febre/Malaria, Diarreias,

Infantil IRAs/Pneumonia, Malnutricao e Anemia, que apartir de 2009 deixou-se somente de promover o tratamento caseiro e incluiu-se o
tratamento com medicamentos paraa malaria(coartem), Penumonia( amoxaciclina) e Diarreia( zinco))

Saude Materna Casas de espera, Grupos de suporte de mae para mae/de sogras, transporte de emergéncia de base comunitéria, promocao do parto
limpo e higiénico/ Capacitacdo de PTs, Promocdo do plano de parto
Distribuicdo de Enxovais.

Saude Reprodutiva/PF Distribuicdo baseada na comunidade de pilulas seguintes e preservativos

SSAJ Educacdo em pares, Cantos de jovens

HIV/SIDA Cuidados Domiciliarios, ATV baseada na comunidade, Promocao e distribuicdo do preservativo masculino e femenino, associativismo de
PVHS

Nutri¢do Maes modelo, Cozinhas Comunitarias, Grupos de suporte de LME, Distribuicao de Vit. A na comunidade, e de albendazol/Mebendazol
nas escolas
PRN na comunidade (busca activa de casos de malnutricao e referéncia)

Maldria Promocao e distribuicdo de redes mosquiteiras tratadas, Pulverizacdo intradomiciliar

TB DOT- Comunitario

PAV Busca activa de casos de doencas de notificacdo obrigatéria
Brigadas movéis

Utilizagéo de servicos e Comités de co-gestao

resolugdo de conflitos Comités de Saude

realcionados com a provisdo | Reuniées Comunitarias

de servicos na US
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vi. Exemplo de Matriz para Planificacao

Meta Mobilizadora: “Diminuir as mortes de mulheres e criangas nas nossas comunidades,através do uso de medidas que trazem melhores

resultados para a saude da mae e da crianga”.

Objectivos Especificos: 1. Reduzir as mortes das criancas dos 0- 28 dias e dos 28 dias aos 5 anos nas nossas aldeia

mas nado existem latrinas

e depois de as utilizar.

latrinas, como sabao, ou cinza.

Sensibilizar as comunidades através dos grupos de maes, criancas, jovens, velhos e
noras a enterrar os lixos ou queimar.

Escolher alguns membros de CS para monitorar as actividades.
Sensibilizar as familias através de ACSs a fazerem fervura , e tratar a agua com
Produto certeza/cloro usando 2 tampas em 25 L de 4gua.

As ACS devem capacitar grupos das méaes e gravidas a usar correctamente a certeza e
ferver a 4gua para beber sob a supervisao dos CLCs/CS.

SDSMAS/ONGS parceira

Existem muitas criancas | Promocéao e Distribuicdo | Escolha de alguns membros do CS para melhor control do uso das redes (@ Agosto 2012
com Maldria porque ndo | de redes mosquiteiras mosquiteiras. ACS
dormem debaixo duma | para criangas Fazer a demonstragdes do uso correcto da rede mosquiteira SDSMAS/ONGS parceira
rede mosquiteira Encontrar parcerios para providénciar as redes para a distribuicao
As maes ndo conhecem | Criar Grupos de Suporte Identificar e convidar gravidas para oGrupo de Suporte. ACS, APE, PT Agosto 2012
os sinais de perigo na da Maes Gravidas para
crianca doente ensinar os sinais gerais de | Os ACS, APE, PT e membros do CS capacitam os grupos de maes sobre diarreia , febre,
perigo em criangas de 0-5 | IRA, e malnutricdo, sinais de perigo e importancia irem ao APE ou U.S. de imediatos e
anos e importancia de ainda sobre a preparacdo e o uso de mistura caseira, arrefecimento corporal, papas
irem ao APE ou U.S. enrequecidas, o importancia do zinco, e educar a para a procura imediata dos
Servicos de Saude
A maior parte das Visitas domicilidrias para | Trabalhar com os ACS nas visitas domiciliares para identificar criancas sem vacinacdo |CS Julho 2012
criangas menores de 1 promover vacina¢ao completa ou em dia. ACS
ano de idade ndo sao completa da crianca SDSMAS/ONGS parceira
vacinadas menors de 5 anos. Sensibilizar as maes para levarem as criancas as brigadas moveis e ou a unidade
sanitdria para a vacinagao.
Ha muitos casos de Fazer latrinas e promover | Devemos treinar as comunidades através dos ACS. Para a construcao de latrinas e (@ Julho 2012
diarreia na comunidade, | alavagem das maos antes | uso corecto de latrinas, e a lavagem das méos antes de comer e depois de usar as ACS
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- Saber os sinais gerais de
perigo na gravidez,Parto e
pos parto

« Importancia do leite
materno exclusivo e
colostro

« Preparar o plano do
parto.

2. ACS e APE e membros de CS facilitam o didlogo com os Grupos das Maes sobre o
sinais de perigo na gravidez, parto e pds parto, leite materno exclusivo e colostro,
planos de parto

Realizar visitas domicilidrias as maes e gravidas para promover o plano de parto com
as suas familias(sogras,maridos)

SDSMAS/ONGS parceira

As mulheres no periodo | Grupos das Maes e Os ACS, APE devem fazer discussdes os Grupos das Maes sobre a importancia das (@ Setembro 2012
depois do parto ndo Gravidas para discutir o consultas pré e pds natal e parto. ACS
levama s criangas as importancia das consultas SDSMAS/ONGS parceira
consultas pos natal pré e pos natal, os sinais Visitas de seguimentos nas criancas de 0-28 dias pelos ACS.
gerais de perigo em
recém nascidos, Os ACS devem educar as mées a encaminharem 4 U.S. as criangas recém nascidas em
vacinacdos da mae caso de detetarem algun sinal de perigo
Visitas domiciliarias de
ACS depois do parto 1°
dia, 3°, e 7° dia depois do
parto
Objectivo 2: Reduzir as mortes materna durante e pos- parto, permitindo o crescimento de familias com criancas saudaveis
Muitas Mulheres tém Grupo de suporte das 1.Identificar o grupo das mulheres gravidas e formar o Grupo de Suporte das Maes (@ Agosto 2012
parto na comunidade maes e gravidas para: ACS

Criar planos de transporte
de emergéncia

1.Criacdo de um fundo através de varios métodos (queimar carvao, contribuicées
comunitarias, etc.)

2. Eleicdo de um tesoureiro na comunidade.
Identificacao de pessoas que tem transporte na comunidade { carro, caroca,
motociclo etc}.

O plano de accao comunitario deve incluir estratégias e actividades para a resolugcdao dos problemas priorizados para cada um dos grupos
alvos do programa, bem como os indicadores a serem medidos,As estratégias sao geralmente delineadas apartir do problema encontrado,
assim geralmente a matriz final do plano consiste geralmente no seguinte:
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1. Reduzir as mortes Grupo de suporte das maes e Identificar o grupo das mulheres gravidas e (@ Setembro 2012 # de grupos de suporte

materna durante e gravidas para:Saber os sinais gerais | formar o Grupo de Suporte das Maes ACS/PTs criados que

pos- parto, de perigo na gravidez,Parto e p6s completaram a
permitindo o parto,Importancia do leite materno | ACS e PT e membros de CS facilitam o didlogo capacitagao dos temas
crescimento de exclusivo e colostro,preparar o com os Grupos das Mées sobre o sinais de perigo

familias com criangas | plano de parto na gravidez, parto e pés parto, leite materno # de gravidas/familias
sauddveis exclusivo e colostro, planos de parto com planos de parto

Realizar visitas domicilidrias as mées e gravidas
para promover o plano de parto com as suas
familias (sogras, maridos)

1. Reduzir as mortes Criar planos de transporte de Criacdo de um fundo através de vérios métodos | CS Agosto 2012 # de contribuicoes
materna durante e emergéncia (queimar carvao, contribui¢cées comunitarias, ACS/PTs recebidas

pos- parto, etc.)

permitindo o # de gravidas referidas &
crescimento de Eleicao de um tesoureiro na comunidade. US pelos ssitema de
familias com criancas Identificacao de pessoas que tem transporte na transporte de
saudaveis comunidade {carro, caroca, motociclo etc}. emergéncia

Passo 3: Facilitar a Sessao de Planificacao para Criar o Plano de Ac¢ao da Comunidade

A equipa de planificagdo (membros do grupo principal e os mais afectados) agora vai desenvolver o plano de accdo comunitaria. Discuta antes
com a sua equipa e o grupo principal o que vao fazer se algum problema surgir durante a sessao de planificacao. Se enfrentar dificuldades na
realizacao da sessao de planificacao, reveja as suas suposicoes sobre os participantes, o processo de planificacdao e como é que a comunidade
olha a questao do programa principal.

Desafios durante o processo de planificacao
+ Nao ha tempo suficiente para concluir as tarefas programadas: O facilitador precisa priorizar que tarefas sao mais importantes e/ou

reduzir algum tempo para algumas tarefas. Pense no objectivo e objectivos do processo de planificacdo e deixe-os guiar a tomada de
decisao.

+  Os participantes estao a ter estratégias que nao podem ter nenhum impacto na questao do programa de saude: Até que ponto
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o facilitador deve intervir aqui? E melhor deixar os participantes aprenderem da sua experiéncia que provavelmente a estratégia ndo
terd nenhum impacto? E possivel que as estratégias possam ter algum impacto positivo, mas ndo o véem por causa das suas proprias
suposicoes? Os participantes tém conhecimento limitado ou diferente sobre como resolver o problema? Os individuos com mais poder
influenciam nas actividades de planificacao usando as suas prioridades? A sua equipa vai precisar de analisar cuidadosamente o que esta
acontecer. Pergunte aos participantes como é que eles pensam que a estratégia ira afectar o programa principal para melhor entender o
pensamento por de atrds da estratégia. A apresentacao de estratégias que funcionaram bem (ou nao) em outros programas vai ajudar a
informar as suas decisdes. Assegure que tenha em conta novas estratégias também!

Os participantes sugeriram estratégias que terao um impacto favoravel sobre a questao do programa de saude, mas as mesmas
nao estao dentro do orcamento de programa ou pericia técnica (p. ex.: melhoramento da ponte para facilitar o acesso a escola): Pode
ajudar os participantes a pensarem sobre como é que eles podem estabelecer ligagdes com outras organizacdes e recursos internos ou
externos a sua comunidade. Adquirir o conhecimento e habilidades para acessar e gerir recursos valiosos e relagdes é uma realizacao
principal de muitos grupos comunitarios que continuam a aplicar estas habilidades para melhoramentos em outros aspectos da vida
comunitaria.

Os participantes estao encalhados: os facilitadores devem partilhar a experiéncia dos outros lugares? Isto vai depender da sua aborda-
gem e filosofia. Geralmente, é aceitavel e pode ser desejavel para o facilitador partilhar a informacao se acreditar que a mesma vai ajudar
o grupo. Por exemplo, o facilitador pode partilhar a abordagem da outra comunidade para ajudar o grupo a sair do sulco ou para provo-
car a criatividade necessaria para pensar em novas estratégias. A intencdao nao deve ser de manipular o grupo em decidir uma estratégia
predeterminada.

Participantes nao podem chegar a um consenso sobre a estratégia: Se depois de apresentar todas as razdes de cada estratégia con-
corrente, os participantes ainda nao chegarem ao consenso, existem varias coisas que o facilitador pode fazer. Os participantes podem
concordar em discordar e decidir tentar ambas as estratégias (se isso for viavel) para ver qual é que trabalha melhor. Podem tentar combi-
nar as estratégias, se for possivel. Podem buscar uma nova estratégia na qual todos acreditam determinando o que pretendem alcancar
e explorando novas abordagens a ela. Eles podem decidir recolher mais informacao sobre cada estratégia proposta antes de tomar uma
decisao. Ou podem decidir adiar qualquer decisao até uma futura data, quando tiverem pensado em outras op¢oes. Que outras maneiras
acham que podem ser Uteis para abordar esta situacao?
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Tema T: Fase 5-Fase Accae Conjunta-visao

Gerad
-

Passos a seguir:

VOCE ESTA AQUI

Os passos na fase de Agir em Conjunto sao:

1. Definir o Papel da Equipa de Mobilizagdao Comunitdria para o acompanhamento da Ac¢do
Comunitéria

2. Fortalecer a capacidade comunitaria para realizar o seu plano de accao.

Controlar o progresso comunitario.

4. Resolugao de problemas, investigue, aconselhe e medeia conflitos.

w
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Na fase de Agir em Conjunto, as comunidades implementam os seus planos de accao comunitaria. O papel da equipa de CM deve for-
talecer, neste momento, a capacidade comunitaria nas areas necessarias para efectivamente executar as estratégias e actividades do
comité de saude/grupo principal, definidas nos seus planos de acgao. Isto pode incluir as habilidades em lideranca, planificagao, resolucao
de conflitos /tomada de decisao e mobilizacdo de recursos e gestao. Neste ponto, existem muitas vezes voluntarios e os grupos comunitarios
que colaboram para executar as actividades. Ajudar as comunidades a monitorar o seu préprio progresso, usando dados para a tomada de
decisao é essencial na motivacao da accao colectiva continua.

Passo 1: Definir o Papel da Equipa de MC no acompanhamento da Accao Comunitaria

No processo de mobilizacdo comunitaria, pode-se desempenhar muitas possiveis tarefas em relacdao as comunidades onde trabalha. Estas
tarefas incluem: mobilizar, provedor de servicos, organizador, formador, parceiro, ligagao, conselheiro, activista, doador e comerciante.

As equipas de MC muitas vezes assumem vdrias tarefas que mudam com o tempo, uma vez que as necessidades e capacidade da comunidade
mudam. Uma fonte comum de conflito entre as comunidades e as organizacdes externas, sao as perspectivas diferentes sobre as tarefas que
cada um deve desempenhar. Se ndo sabe bem qual é o seu papel, nao sera capaz de explicar, porque actua da forma como actua.

A equipe dever rever constantemente o seu papel, a medida que passa pelas varias fases do ciclo de accao comunitaria e perguntar a si
mesma se esta a criar ou reforcar a dependéncia ou promover autonomia®.

Passo 2: Fortalecer a Capacidade Comunitaria para Realizar o seu Plano de Ac¢ao

Agora é tempo de ajudar o grupo principal/comité de saude a determinarem sobre como é que a sua equipa pode ajuda-los a fortalecer as
suas capacidades ou ajuda-los a identificar outros individuos e organizacdes que podem ajudar. Neste contexto, pode querer fazer um balanco
dos pontos fortes e fracos da sua equipa antes de fazer qualquer promessa de apoio técnico. O tipo de apoio técnico e pericia que a comuni-
dade vai precisar de assegurar para implementar o seu plano de accao vai depender daquilo que o plano vai compor.

Organizar e fortalecer o grupo principal é um processo continuo, dinamico que precisara da atencao em todas as partes do Ciclo de Accao
Comunitaria. E quanto mais forcas e habilidades activas um grupo comunitario tiver, melhor preparado esta para alcancar as suas metas e as-
segurar os resultados. Inicialmente sera importante avaliar os pontos fortes, capacidades e desafios do grupo principal.

3 - No passado, muitos trabalhadores de desenvolvimento comunitdrio aspiraram promover o auto-sustento da comunidade. Tendo em conta que as comunidades podem responder a
todas as suas necessidades sem depender de recursos externos, preferimos o termo “autonomia’; reconhecendo que as comunidades podem e realmente beneficiar-se das suas relagdes
Com 0s recursos externos.




i. Capacidade Comunitaria- definicoes e perspectivas:
Existem muitas defini¢cdes de perspectivas na capacidade comunitaria.
a) O que é Capacidade Comunitaria?

No passado, a capacitagao comunitaria foi criticada, como sendo baseada num modelo deficitario das habilidades e confianca das comuni-
dades. Acreditamos que a capacitacdo deve ser baseada numa compreensao dos activos que as comunidades possuem, e as suas intervengoes
precisam ser participativas e fundadas nas necessidades da comunidade e aspiracoes.

A capacitacao comunitdria descreve um processo que aumenta os activos e atributos nos quais a comunidade pode recorrer para ter maior
controlo, e melhorar as influéncias nas vidas dos seus membros. (Glenn Laverack).

b) A Capacitacao Comunitaria é “capacidade de uma comunidade em definir e resolver os seus proprios problemas” (Doug Easterling, o
Colorado Trust).

“As actividades, recursos e apoio que fortalecem as habilidades, capacidades e confianca das pessoas e grupos comunitarios para levar a cabo
a accao eficaz e tarefas principais no desenvolvimento das comunidades.” (Skinner Fortalecendo as Comunidades 2006)

Segundo o Robert Goodman, et al*, existem dez factores definidos que contribuem para uma capacidade do grupo comunitario em alcancar
as suas metas:

. Lideranga,

«  Participacao do cidadao,

. Habilidades,

. Recursos,

. Redes sociais e Inter-organizacionais,

«  Sentido da comunidade,

«  Compreensao da historia da comunidade,
. Poder comunitario,

- Valores da Comunidade,

«  Reflexao critica.




Para ter a capacidade de actuar, uma organizacao comunitdria precisa de trés coisas:

+  Motivagao e compromisso para tomar medidas,
«  Os recursos necessarios para permitir que a accao seja tomada, e
« Ashabilidades, confianca e compreensao necessaria param empreender uma acgao.

ii. A capacitacao comunitaria pode incluir o trabalho com:

« Individuos;

+  Grupos comunitarios;
«  Comunidades inteiras;
«  Redes comunitarias.

Com individuos, a capacitagao comunitdria é concentrada no aumento das habilidades, confianca e compreensao para as pessoas envolvidas
nas actividades comunitdrias de todos os tipos. As habilidades necessarias podem ser abrangentes, envolvendo habilidades interpessoais,
lideranga, habilidades organizacionais e administrativas, habilidades politicas e muitas outras.

Para os grupos comunitdrios, o conjunto de habilidade é semelhante as habilidades necessérias para os individuos. Contudo, mais énfase deve
ser dada as habilidades necessdrias para o desenvolvimento organizacional e gestao; para definicao da visao e planificacdo; para trabalhar em
conjunto e trabalhar para a mudanca. Os grupos comunitarios também tém de ser capazes de monitorar e avaliar o seu trabalho e, em particu-
lar, estar sobre as questdes de igualdades.

As comunidades inteiras também podem ser um foco do trabalho de capacitacdo. Algumas comunidades terdo uma rede activa de grupos e
organizagoes locais que trabalham bem em conjunto, partilham informagdes e ideias, encaminham pessoas aos outros servicos e colaboram
para representar os interesses da comunidade no geral. Por outro lado, podem haver grupos inactivos e fracamente desenvolvidos, conflitos
entre grupos, ou fraca capacidade para abordar as questdes que apoquentam a comunidade. Os féruns comunitarios, redes ou grupos prin-
Cipais apoiados podem ser um bom mecanismo para reconciliar grupos locais, resolver qualquer diferenca e trabalhar para estabelecer uma
visao partilhada. O trabalho de capacitagao comunitaria pode ser concentrado na criagdo de tais arranjos.

O quarto nivel da capacitacdo comunitaria é com as redes comunitdrias. Estes podem funcionar ao nivel da drea ou nacional e aspirar construir

4 - Para uma exploracdo mais detalhada das dimensées da capacidade comunitaria, confira “a Identificagdo e Definicao das Dimensdes da Capacidade Comunitaria para Fornecer a Base de
Medicao” por Rober t M. Goodman, et al. Educacdo em Saude e Comportamento, volume 25 (3): 258-278 (Junho de 1998).




o reconhecimento e a eficacia do trabalho de desenvolvimento comunitario num determinado sector ou area. Podem fornecer informacao,
ajudar a identificar e partilhar licdes da experiéncia, e ainda reconciliar uma variedade de opinides para informar ou influenciar na politica
publica e servicos de entrega°.

iii. Dimensoes Chave da Capacidade Comunitaria:

+  Ociclo de ac¢ao comunitaria e habilidades para aplica-lo.

+ Informacgao-Chave sobre Saude da Mulher e da crianga,Saude Escolar e Nutricdo, e/ou Desenvolvimento de Adolescente.
«  Como manter um grupo funcional.

«  Como aumentar a participagao.

« Lideranca eficaz.

«  Pensamento critico e habilidades de planificagao.

+  Mobilizacao de recursos e gestao.

«  Manutencao/rotagao dos voluntarios.

«  Habilidades na resolucao de conflitos.

Depois de ter uma ideia das habilidades e conhecimento que a comunidade pode precisar para executar o plano de accao, tera de responder
as trés perguntas relacionadas: (1) Quem vai providenciar a capacitacao necessdria e, neste caso (2) quantas e (3) que tipo.

As suas respostas serao afectadas por muitos factores, que variam segundo as circunstancias. Aqui estao apresentados alguns critérios Uteis
para ajuda-lo a tomar esta decisao:

«  Existem outros recursos na comunidade que pode responder as necessidades actuais?

+ A nossaequipa de MC possui a pericia necessaria?

«  Quais sao os pros e contras a curto e longo prazo em prestar esta ajuda?

«  Existem outros recursos externos acessiveis com a pericia necessaria?

«  Quais sao os proés e contras a curto e longo prazo em convidar estes individuos ou organiza¢des para apoiar?
« O queiria acontecer se ndao houver nenhuma ajuda?

5 - Criacao da Capacidade Comunitaria: Recursos de Pratica de Desenvolvimento e Aprendizagem Comunitéria: um Guido Compilado pelo Centro de Desenvolvimento Comunitério Esco-
cés para Ligacoes de Aprendizagem,” http://www.scotland.gov.uk/Publications/2007/12/10132433/5.



iv. Avaliando a Capacidade Comunitaria

Para ajudar o grupo principal a avaliar a sua propria capacidade para implementar os seus planos de accao, crie uma matriz que se assemelha
ao seguinte quadro de trabalho e complete. Além disso, por favor veja o Anexo 1 - os instrumentos para ajudar a avaliar a capacidade do co-
mité de saude.

Matriz para o desenvolvimento do plano de capacidade:

v. Criando habilidades para mobilizar recursos:

A medida em que o grupo principal e outros membros da comunidade comegam a implementar o seu plano de accao, eles irao precisar de
varios recursos (humanos, financeiros, materiais) para alcancar os seus objectivos.

Alguns exemplos dos recursos a ser considerados e sugestdes para mobilizar os recursos:

Mobilizacao de recursos locais.

As contribuicdes da comunidade sdo importantes, uma vez que ajudam no desenvolvimento de um sentido de apropriacao por parte da co-
munidade e ajudam a manter o curso normal das actividades. Isto pode ser em forma de recursos humanos (voluntérios, trabalho, etc.) e/ou

recursos financeiros e materiais.

Mobiliza¢cao de materiais locais, tais como areia, blocos, agua e mao-de-obra.
Fazer o mapeamento dos recursos locais disponiveis na area vai ajudar a identificar o que esta disponivel. Um subgrupo especial pode ser
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formado para organizar os recursos locais. O mesmo pode ser composto por membros da comunidade e grupo principal/comité de saude.

Contribuicoes em dinheiro, culturas ou pecuaria.

Onde algum dinheiro é necessario para realizar as actividades planeadas o grupo principal deve decidir em conjunto com a comunidade,
como é que o dinheiro serd angariado. Os membros da comunidade podem decidir que cada familia ou pessoa deve contribuir um certo valor
em dinheiro. Para aqueles que ndao tém dinheiro, uma decisao pode ser tomada para que eles possam contribuir com culturas ou pecudria que
pode ser vendido.

As actividades de geracao de rendimento.

Pode decidir-se angariar o dinheiro através de comecar com as actividades de geracao de rendimento, tais como jardinagem, criacdo de
galinhas ou porcos, providenciando entretenimento através de teatros, fabrico de cestos, costura, trico/croché, ou padaria/pastelaria. Os ma-
teriais e o dinheiro para iniciar com estas actividades de geracao de rendimento sdao normalmente fornecidos pela prépria comunidade.

Mobilizacao dos agentes baseados na comunidade.
Existem muitos agentes baseados na comunidade que sio treinados para apoiar na educacéo e actividades de saude na comunidade. E im-
portante tomar nota do seguinte:

+  Quem sao os agentes baseados na comunidade nas suas comunidades?

+  Onde é que eles vivem para convida-los a participar?

«  Que actividades eles fazem.

+  Que agentes baseados na comunidade ainda sao necessarios para que eles possam ser desenvolvidos e apoiados?

Mobilizacao dos recursos externos.
Recursos encontrados fora da comunidade, como:

«  Governo: os Recursos poderiam ser detergentes para purificacao de agua, formacao de professores.

«  Apoio de outras organizagdes: Varias outras organizacdes podem ter pequenos fundos de subvencao que o grupo principal pode solicitar.
E importante saber quais sao as organizacdes a trabalhar no seu distrito ou na questio do programa principal. As comunidades, contudo
precisarao de saber como é que se escreve propostas para pedido de fundos.

Consulte o tema “como criar habilidades para o desenvolvimento de proposta” de modo a melhor adquirir informacao sobre a mobilizacao de
recursos externos.



vi. Criando habilidades para a manutencao do grupo

A medida que os grupos comunitarios ficam organizados, e comecam a colaborar, irdo precisar de manter o grupo garantindo um funciona-
mento efectivo. Assim é aqui apresentado o que se deve fazer para manter o grupo devidamente funcional:

a) Tarefas do Grupo - Os membros de um grupo principal sempre devem trabalhar como uma equipa.
Uma equipa é um grupo de pessoas que se juntaram para um objectivo comum. Uma equipa pode ser mantido através de:

«  Tarefas claras para cada membro.

«  Assegurar que nenhum membro do grupo se sinta mais importante que os outros.

+  Promover o respeito mutuo.

«  Criar linhas claras de comunicacao, para permitir que todos os membros possam sempre participar plenamente nas actividades.
«  Realizar as actividades em conjunto.

«  Partilhar a informacéo entre todos os membros do grupo.

b) Manutencao do grupo - Manutencao de um grupo implica ser sensivel as necessidades dos membros do grupo. Aqui sao algumas dicas
para alcancar isto:

«  Estimular - ser amigdvel, responder a e explorar as sugestdes feitas por outros, mostrar aceitacdo e apreciacao dos outros e das suas ideias.

«  Peca a participagao - dé uma oportunidade uma pessoa calada para juntar-se a discussao.

«  Pecaopinides - a boa tomada de decisao depende do conhecimento que todos os membros pensam e sentem sobre uma sugestao.

«  Apoie os padroes do grupo - reveja como é que o grupo realiza reunides, a regularidade dos encontros, como as actas sao revistas, escri-
tas, como é que as discussdes sao mantidas e como é que as decisdes sao tomadas.

«  Harmonize - ajude os que estejam em conflito para entender as opinides dos outros.

«  Avalie - criem uma oportunidade para que os membros expressem os seus sentimentos e reac¢des sobre o funcionamento do grupo.

«  Alivie a tensao - traz o problema a superficie; faca uma boa piada!

+  Celebre o éxito — quando o grupo alcanca o pretendido, tem de celebrar os éxitos e louvar aqueles que trabalharam muito.

c¢) Actas dos encontros - As actas dos encontros sao as notas tomadas sempre quando o grupo se encontra. O secretdrio do grupo é nor-
malmente responsavel para escrever estas actas. As actas devem incluir:

- Adatadareuniao.
«  Olocal dareuniao. Por exemplo; centro de saude ou escola.




«  Otitulo ou objectivo da reuniao ou actividades.

+ Aagenda da reunido.

«  Os nomes dos membros presentes, bem como os que nao estiveram presentes.

+ O quefoidiscutido.

+  Que decisdes foram tomadas, quem sera responsavel para executar a decisao, e qual é o prazo.
+ O que sera feito no futuro como acompanhamento

Normalmente, em cada reunido as actas da ultima reunido sao revistas por membros do grupo (lido em voz alta pelo secretario) e aprovadas.

d) Ficha de monitoria mensal - Para os grupos principais, uma ficha mensal de monitoria pode ser desenvolvida para reportar sobre as
actividades comunitarias planeadas. Esta ficha pode ser preenchida uma vez por més, para acompanhar o progresso.

Passo 3: Monitoria do Progresso Comunitario

Durante a fase de actuar em Conjunto e durante todo o processo do Ciclo de Accao Comunitaria, a monitoria é levada a cabo por varios actores
a varios niveis, usando uma combinacao de sistemas formais e informais, métodos e instrumentos. As seguintes perguntas gerais de monitoria
sdo apropriadas para qualquer grupo:

«  Qual é a meta do programa principal? Quais sao os resultados desejados?

« Indicador vamos usar para analisar o progresso, o éxito ou fracasso?

«  Como é que vamos avaliar, como estamos a caminhar em relagao a meta e os nossos resultados desejados?

+  Que processos de monitoria formais e informais actualmente existem para partilhar a observa¢ao do progresso?
+ O que queremos monitorar e como é que faremos isto? Qual é o tipo do instrumento e/ou processo precisamos?

Veja abaixo, que necessidades de monitoria sao importantes para todos os envolvidos na mobilizacdo comunitaria.

Individuos e familias monitoram como é que a sua crianga progride na escola, observando com que frequéncia a sua crianca fica doente, e uti-
lizam instrumentos de nivel familiar, tais como cartdes de vacinacao, relatério de aproveitamento escolar, cartao de peso(curva de peso), etc.

Os grupos comunitarios e organizagdes monitoram o progresso dos seus planos de ac¢ao, incluindo se estao a realizar o planificado e se o seu
esforco produz os resultados pretendidos. E recomendavel que estes revejam o progresso levado a cabo analisando as actividades planifica-
das versus as realizadas com base nos indicadores identificados pelo menos uma vez no fim do trimestre, de modo que as estratégias e activi-
dades possam ser ajustadas. Uma boa maneira de fazer isto é que instituir no comité de saude as sessdes regulares de analise de informacao.



Doadores e outros parceiros monitoram os resultados que avaliem os seus investimentos e que ajudem em futuras tomadas de decisdo. A sua
equipe deve compreender o que os doadores/parceiros querem ver nos relatérios e como este querem ver esses resultados.

A monitoria ajuda-nos a:

«  Documentar e partilhar o progresso de implementacao.

«  Determinar a realidade contra as actividades planificadas.

«  Saber se estd no caminho certo.

«  Saber como é que esta a usar 0s N0SSOS recursos.

«  Determinar se toda populacdo estd a fazer as suas tarefas alocadas.
«  Saber como é que estd a desempenhar.

Instrumentos especificos de monitoria precisarao ser desenhados relativos a questado particular do programa principal e metas de capacitacao
comunitaria.

i. Instrumentos participativos de monitoria para as comunidades com baixo nivel de educa¢ao - Quadro informativo comunitario-
ao nivel da comunidade

Os instrumentos de monitoria devem ser apropriados ao nivel de compreensao dos membros da comunidade. Nas comunidades com baixo
nivel de educacao, os instrumentos de monitoria podem ser simples e o mais visivel enquanto possivel. As comunidades podem usar os instru-
mentos, tais como “a bandeira” ou distico, cartdes com imagens para transmitir varios problemas e/ou intervencdes, e podem usar simbolos
para representar o nimero de eventos/pessoas/etc.. que o indicador de monitoria precisa. Seja criativo e trabalhe com os membros da comu-
nidade para desenvolver um sistema de monitoria simples que seja util para eles.




Exemplos:

Indicador (Desenho Jan Fev Mar Total No total

representativo do indicador) (Meta
esperada no
trim)

et Com CPN
-

Partos na
maternidade

Save the Children,Bolivia, 1998

PILHAS DE PEDRAS: Pedras ou outros objectos podem ser utilizados para ajudar as pessoas a
entender percentagens assim como proporgdes.

MOEDA LOCAL: A moeda local (dinheiro) pode ser utilizada para ajudar as pessoas a entender
porcentagens ou proporgdes. A moeda local muitas vezes é dividida em pecas de metal de troco que
representam fracgdes de uma unidade total da moeda do pais. Pode-se utilizar as unidades monetarias
para representar niumeros e/ou proporgdes de criangas, familias, ou a frequéncia de eventos positivos
que observaram.

A pratica de ir o controle pés parto GRAFICO CIRCULAR: Desenhe um gréfico circular numa folha de papel grande para demonstrar o
na nossa Comunidade numero ou proporgao de familias que praticam determinado bom habito de como cuidar do recém
nascido, ou demonstrar o numero de vezes quando ocorreu certo evento positivo.

[ Mulheres que
60% vao a CCP




ii. Instrumentos de monitoria para o processo global de Envolvimento Comunitario:

A equipa de programa de Mobilizacdo Comunitaria monitora os sucessos e desafios globais de Mobilizagao Comunitaria, o progresso na cria-
¢ao de capacidade comunitaria e o desempenho da equipa de mobilizagdo comunitaria.

Lista de verificacdo para a monitoria esta disponivel no Anexo 2 para apoiar a sua equipa neste processo.

A sua equipe e 0s grupos principais da comunidade devem monitorar as dimensées-chave da capacidade comunitaria, tais como: participa-
¢ao, habilidades de lideranca, mobilizacdo de recurso e gestao, estrutura social e organizacional, etc. A seguir se apresenta alguns indicadores
ilustrativos da capacidade comunitaria que juntos com as comunidades podem ser adaptados.

Indicadores llustrativos para a Capacidade Comunitaria:

Organizacao da comunidade para ac¢ao - Nivel de capacidade demonstrada para:

«  Ondmero/ percentagem de reunides de orientacdo comunitaria conduzida na érea alvo.
. O grupo principal da Comunidade bem organizado:
Tem um Presidente, Vice-presidente, Secretério, Tesoureiro,

- Encontra-se regularmente por iniciativa prdpria,

- Toma decis6es abertamente e com igual votacao por parte dos seus membros,

- Tem actas escritas das suas reunioes,

- (Conhecem as suas tarefas e responsabilidades,

- Visdo e meta partilhada,

Sabem quando é que vao re-eleger os seus Presidentes, etc.

. Pelo menos 60 por cento dos membros do grupo principal incluem os mais afectados e interessados na questao.
« 0smembros reqularmente partilham experiéncia, ideias e licoes aprendidas.
«  Grupo se encontra regularmente sem estimulo exterior do parceiro nacional/internacional.
«  Boa comunicacao entre 0s membros.
« 0smembros tém igual participacao nas actividades do grupo.
+  0smembros participam na tomada de decisao do grupo.
«  0grupo descobre as perspectivas comunitdrias e sectoriais sobre a questao do programa principal.
. 0 grupo continua a representar as perspectivas dos membros diversos da comunidade (p. ex.:, género, idade, classe, étnica, posicao socioecondmica)
«  Lideranca do grupo facilita a coordenacdo e a accdo.
«  0grupo reqularmente avalia as suas actividades para determinar as licoes aprendidas.
«  0grupo alcanga os seus objectivos a curto prazo.
«  0grupo esté consciente da questdo do programa principal.
«  0Ogrupoinfluencia os responsaveis por decisoes e/ou politicas.
- Diferentes organizacdes / sectores envolvidos na promogdo da questdo do programa principal.
« 0grupo éreconhecido por outros fora do grupo.




Explorar a questao do programa principal e definir prioridades — Nivel da capacidade demonstrada para:
«  Discutir abertamente a questdao com o0s outros num férum pablico.

«  Recolher informacao sobre a questao do programa principal, usando varios métodos participativos.

«  Analisar a informacao que foi recolhida sobre a questao principal do programa.

«  Estabelecer as prioridades baseando no consenso.

Planificacao Conjunta — Nivel da capacidade demonstrada para:

«  Usarainformagdo nova e existente como base para a tomada de decisdo e planificacao.

«  Desenvolver os resultados / objectivos pretendidos relacionados com o foco principal do programa.
«  Determinar quem deve estar envolvido na planificacao.

. Identificar os recursos existentes e necessarios.

« ldentificar as potenciais barreiras ou desafios a realizacao dos resultados pretendidos.

« ldentificar as vdrias estratégias para realizar os resultados pretendidos.

«  Estabelecer mecanismos de coordenacdo.

«  Atribuir e aceitar a responsabilidade para as ac¢des planificadas.

« ldentificar os indicadores de sucesso.

« ldentificar as dreas dos pontos fracos na capacidade comunitdria e estratégias para o fortalecimento.

Accao Conjunta — Nivel da capacidade demonstrada para:

+  Mobilizar os recursos.

«  Gerir os recursos.

«  Executaros planos de ac¢do.

«  Implementar intervencdes técnicas eficazes.

«  Advogar para a mudanca de politicas.

. Monitorar o progresso.

« ldentificar quando é que as actividades ou estratégias planificadas nao estdo a caminhar para os resultados pretendidos e desenvolver as estratégias alternativas.
«  Acessar informacdo relevante “sobre as melhores préticas,” recomendagdes técnicas.
«  Coordenar, colaborar com outras instituicbes ou grupos sobre a questao.

«  Partilhar informacao com os outros.

Avaliar em conjunto — Nivel da capacidade demonstrada para:

« ldentificar o objectivo da avaliacao e perguntas-chave para abordar através da avaliacdo.
«  Estabelecer uma equipa de avaliagao que é representativa dos intervenientes.

«  Determinar os indicadores de avaliacao.

«  Desenvolver um plano de avaliado.

«  (onduzir e avaliar.

+  Analisar os resultados.

«  Geraras recomendacoes e licoes aprendidas.

«  Documentar e disseminar os resultados.

«  Usaros resultados para o sequinte ciclo de accdo comunitéria.



Passo 4: Resolver o problema, Investigar o problema, Aconselhar e Mediar os Conflitos

Apesar da melhor planificacao, premeditacao e intencdes, as coisas nem sempre prosseguem como pretendemos. Os bons sistemas de monitoria e a
comunicacao regular vao ajudar a alertar os participantes sobre os potenciais problemas existentes. Contudo, as dificuldades podem ocorrer por muitas
razbes que podem estar dentro de fora do controlo da comunidade ou de um programa. Cada cultura desenvolve estratégias para prevenir, evitar e resolver
conflitos.

Algumas estratégias, podem resolver o conflito, mas também podem criar sentimentos negativos continuos e ressentimento. Estes tipos de estratégias
podem ser normalmente caracterizados como estratégias de “ganhar/perder”. As estratégias “‘ganhar/ganhar” (onde todos saem a ganhar) muitas das vezes
resultam na melhoria das relagdes a longo prazo. Pode ser Gtil discutir com os grupos comunitarios como é que eles trabalharam com as opinides divergen-
tes e conflito no passado, os resultados destas estratégias e as diferencas entre as abordagens de ganhar/perder e ganhar/ganhar na resolucao de conflitos.

Em geral, é melhor deixar as comunidades identificarem e resolverem os seus problemas. Contudo, existem momentos, que pode precisar intervir, por
exemplo quando o problema:

. Directamente afecta a sua organizacdo, equipa, ou membros individuais da equipa.

. Leva a ma gestdo ou apropriacdo indevida dos recursos do programa.

. E grande e ndo é identificado pela comunidade, possivelmente porque o problema vem do exterior da comunidade, tal como um doador que retira o
financiamento ao projecto ou uma mudanca principal na politica de satde que terd repercussdes importantes na implementacao.

. Afecta as principais diferencas da opinido dos participantes sobre a estratégia, que pode beneficiar-se da mediacdo externa e/ou informacéo adicional
ou experiéncia.

«  Afecta as questdes éticas importantes que a sua organizacao ou equipa nao pode ou nao ird apoiar e por fim pode prejudicar o programa global (p.
ex.;, coercao ou violéncia para forcar o cumprimento).

A forma como intervém nestes casos vai depender do papel que pretende desempenhar em relacao a comunidade, as suas responsabilidades organizacio-
nais e a sua abordagem global do programa.

i. As causas e fases do conflito
As causas de conflitos sao:

. Diferencas em informacao,

. Diferencas na percepcao ou opinidao sobre a mesma informacao,
. Diferencas em valores e crencas,

. Diferencas no papel desempenhado,

. Falta percebida dos recursos,




«  Competitividade,

. Egoismo,

+  Contra-dependéncia,
. Falta de confianca,

. Medo.

ii. Fases da evolucao de conflitos
Antecipacao — Esperamos que quando uma mudanga ou uma questao é introduzida, havera diferencas da opiniao.

Diferencas conscientes, mas nao expressas — Uma ou varias pessoas discordam, mas ndo expressam abertamente a discordancia. O conflito pode ser
expresso indirectamente através por retirada, sarcasmo, cinismo, humor, etc.

Discussao - As opinides divergentes comecam a emergir abertamente. Elas podem ser através de perguntas feitas e lingua usada. As diferencas podem
ser expressas indirectamente e tentativamente.

Disputa Aberta - As diferencas sdao expressas como argumentos e contra argumentos. As diferengas agudizam em pontos claramente definidos da opi-
niao.

Conflito Aberto - Os arguentes estdo firmemente dedicados a posicdes particulares. Eles tentam aumentar a eficicia do seu argumento e minar a in-
fluéncia da oposicao.

Desafios comuns do programa:

. Um individuo ou grupo tenta bloquear as accdes, normalmente porque a ac¢ao ameaca a este individuo ou poder do grupo ou interesses.
+ A comunidade ndo tem capacidade suficiente para levar a cabo uma acgao.

. Uma acgao proposta nao melhora a qualidade de educacgao/saude.

. Os participantes perdem o interesse no programa.

+ O financiamento externo ao projecto é diminuido ou cortado completamente.

«  As comunidades querem fazer parte das actividades que nao contribuem directamente ou indirectamente para a meta do programa.

. Outras organizacdes “competem” pela participacao comunitaria, oferecendo estimulos.

iii. Passos para facilitar a resolucao do conflito

*» Resuma os argumentos - Seja objectivo e concentrar-se nas questdes, ndo personalidades. Liste os pontos do conflito. Se possivel reduza estes
pontos em sub-pontos que sao mais faceis de abordar.



« Confirme a exactidao - Peca a confirmacao ou a correcgao. Isto estimula os individuos a tomar a apropriacdo. Pode até resultar em grupo resolver
o conflito sem precisar mais da sua intervencao.

. Estabeleca os ultimos pontos do acordo - Isto vai fazer com que os individuos e o grupo prestem atenc¢ao na questao em disputa.

« Crie uma visao partilhada - Dé oportunidade ambos os lados para expressarem as suas metas, objectivos ou visdes pretendidas. Pode ser util
continuar a perguntar ‘Porque vocé quer...? " Tente estimular o auto-conhecimento e o conhecimento das ambicdes, motivos e atitudes dos outros.
Faca com que cada lado identifique os objectivos comuns ou uma visao partilhada.

« Gere possiveis solugdes - Use técnicas de chuvas de ideias ou outras técnicas como a Roda Margolis. Pode ser necessario trazer uma terceira parte
para levar o conflito a solucao.

« Obtenha o acordo para implementar e avaliar a solugao - Peca aos disputantes para colaborem ou comprometerem-se na escolha de uma
solucdo. Explore como é que eles irdo saber se a solucdo é bem sucedida.

Evitar A questéo é relativamente sem importancia. O potencial dano de confrontar | Fasear a questdo pode levar a questdes mais importantes que tém de ser
o conflito supera o peso dos beneficios da resolugéo. abordadas.
Acomodar A questdo é muito mais importante para eles do que para vocé. Deseja O seu compromisso é necessario e ndo sera capaz de comprometer-se a
demonstrar a boa vontade escolha deles. A sua contribuicao é necessdria para um resultado eficaz.
Forcar A accéo rapida, decisiva é essencial. Tem de implementar uma escolha O preco de forcar esta questao supera o peso dos beneficios de adquirir o
impopular para a qual o compromisso ndo é necessario seu proprio caminho.
Comprometer-se As metas sao mutuamente exclusivas Dando a todos um pouco daquilo que querem nao satisfaz a ninguém.
Colaborar Trabalhar com sentimentos dificeis. Quando as perspectivas diferentes Quando o tempo é urgente.
podem levar a uma solucgao superior. Quando o compromisso a solugéo é
importante.
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Tema 8: Fase 6 - Fase de Avalian Juntos-
Visao Geral

(Ciclo do Programa: Avaliacao)

Passos a seguir:

Os passos envolvidos nesta fase incluem:

1. Crie uma equipa de avaliacdo representativa dos membros da comunidade e outros potenciais
utentes.

Determine o que os participantes querem aprender da avaliacao.

Desenvolve um plano da avaliacdo e os instrumentos da avaliacdo.

Leve a cabo a avaliacao participativa.

Analize os resultados com os membros da equipa de avaliacao.

Documente as licbes apreendidas e dé feedback a comunidade

ok wnN

ENVOLVIMENTO COMUNITARIO



A avaliacdo do programa principal fornece uma oportunidade Unica para as comunidades aprenderem sobre o sucesso da sua ac¢ao colectiva e o que ficou
por fazer. Muitas das vezes, o processo de avaliacdo é levado a cabo por avaliadores externos, com dados que também sdo extraidos e nao sempre partil-
hado com as préprias comunidades. A fase de Avaliar em Conjunto fornece uma oportunidade para os membros da comunidade de participar no processo
de avaliacao, aprender como avaliar, analisar os resultados, os resultados de accao com a comunidade e aplicar as licdes aprendidas a futuros esforcos do
programa.

A Avaliacao em Conjunto esta normalmente levada a cabo durante o passo de Avaliacao do Ciclo de Programa.

Durante a fase de Avaliar em Conjunto é importante concentrar-se nos resultados do programa principal .E também importante para avaliar o nivel da ca-
pacidade comunitaria construida, para saber se as comunidades serao capazes de assegurar estes resultados, bem como os niveis actuais de participacao
depois das instituicoes de salde e os seus parceiros terminarem o seu trabalho naquela comunidade. Alguns potenciais indicadores de resultado para
medir a capacidade comunitaria sao destacados no quadro abaixo.

Potenciais Indicadores de Resultados de MC

. #% de grupos comunitarios bem organizados e a trabalhar nas questdes do programa principal.

. #% de grupos comunitarios compostos por 60% ou mais dos membros da comunidade mais afectados/vulneraveis.

. # % de comunidades com os seus préprios planos de accao para melhorar os resultados do principal programa (SMNI; Nutricao; SSRAJ;).

. #% de comunidades com planos de acc¢do que alcancam pelo menos um dos seus resultados desejados como especificado nos seus planos de accdo.

. # % de comunidades que activamente usam os dados para informar os planos de accdo e motivar a accao abrangente da comunidade.

. #% de grupos principais da comunidade que acessam os recursos/fundos dentro e fora da comunidade.

. Grau de participacao (Aumento documentado) de criancas na exploracdao da questdo do programa principal e ajudam a estabelecer as prioridades,
planificacao de accao e monitoria de resultado das actividades.

. #/% de Comités com grupos marginalizados, incluindo as mulheres nos cargos de lideranca.

. #% de comunidades que demonstraram capacidade para advogar para o melhoria da SMNI/Nutricao/SSRAJ juntos das autoridades de educacao/
saude, ou outros fazedores de politicas e decisoes.

. % de aumento da capacidade dos grupos principais em questées de lideranca; resolucdo de conflitos; organizacao do grupo; planificacao e mobiliza-
¢ao dos recursos e gestao.

Encontre no Anexo 3 um Instrumento de Avaliacao Qualitativa para Medicao da Accao Comunitaria, adaptada apartir de um instrumento utlizado na Zam-
bia . E ainda um Instrumento de Pesquisa Final Quantitativa também foi desenvolvido para medir a mudanca percebida na capacidade comunitaria em
consequéncia da mobilizacdo comunitaria. Os indicadores da capacidade comunitaria foram propostos pelas proprias comunidades e depois validados
antes de serem incluidos no estudo final quantitativo.




Tema 9: Fase 7- Fase de se Preparar pora o
Expansao-Visan Geral

& 5

1. Identifique as comunidades com boas praticas.

2. Forneca oportunidades para uma troca de experiéncia e aprendizagem entre as comuni-
dades.

3. Utilize as licdes aprendidas para consolidar e refinar a abordagem de se preparar para a
expansao.

4. Desenvolva um plano de expansao, incluindo tarefas e responsabilidades para os parceiros
de implementacao.

VOCE ESTA AQUI

Passos a seguir:

Logo no inicio dos seus esforcos de mobilizagcdo comunitaria, a sua equipa tem de prever como

ENVOLVIMENTO COMUNITARIO



esta abordagem pode ser expandida se for bem sucedida. Isto pode incluir a criacao de parceria logo no inicio com as instituicdes locais e na-
cionais com base na abordagem do seu programa principal. Antes da expansao é também importante assegurar-se que a intervencao técnica
e a metodologia conduz a resultados pretendidos do programa principal. Normalmente, isto é estabelecido através de avaliacdao cuidadosa e
pesquisa documentada. A fase de Preparar para a Expansao do Ciclo de Accao Comunitaria fornece uma oportunidade Unica para promover a
aprendizagem entre as comunidades.

Passo 1: Identificar as Comunidades com boas Praticas

Os programas de expansao muitas vezes implicam uma cobertura crescente através de uma maior abrangéncia, identificando os parceiros
das ONGs locais para expandir aquela abrangéncia, ou defendendo as politicas que vao apoiar maior acesso aos servicos. Adicionalmente, a
expansao pode ser promovida, identificando as comunidades com boas praticas que podem transferir habilidades e aprendizagem através
de troca de visitas entre as comunidades. As comunidades com boas praticas podem ser definidas, como as tem um grupo principal da co-
munidade que devidamente funciona, as que aplicaram os principios de mobilizagdao comunitaria incluindo o CAC e as que demonstraram a
eficacia no apoio dos resultados de programas principais. As comunidades com boas praticas estao abertas para partilhar as suas boas praticas
e aprendizagem com outras comunidades.

a) Caracteristicas das comunidades com boas praticas

1. Ogrupo principal da comunidade foi treinado sobre o Ciclo de Accao Comunitaria e esta solidamente aplicando-o para alcancar os resul-
tados do programa principal.

2. A comunidade demonstrou uma crescente participacao comunitaria e apropriacao nas actividades do programa principal.

3. A comunidade é capaz de mostrar evidéncia do bem-estar global e melhorado das criangas nas suas comunidades, como resultado das
suas acgoes.

4. A comunidade demonstram vontade e capacidade de partilhar a sua boa pratica com outras comunidades que procuram melhorar os
seus resultados do programa principal.

5. A comunidade demonstrou a sua capacidade de mobilizar recursos locais, tanto financeiros bem como humanos, para reduzir a de-
pendéncia e aumentar a sustentabilidade.

6. Criacdo de redes comunitarias com o governo local, servicos e outros parceiros de modo que nao trabalhem isolados (isto é; demostram

um sucesso na melhoria de qualidade a prestacao de servicos basicos de saude).

A comunidade é capaz de mobilizar e gerir os novos recursos.

8. A comunidade é capaz de monitorar e prestar relatérios sobre as suas actividades.

~

O pessoal de campo e/ou parceiros identificam comunidades com boas praticas, primeiro através do estabelecimento de critérios de selecgao.




Muitas das vezes o reconhecimento pode ser em forma de certificados de realizacdes, combinado com fundos, ou prémios materiais (p. ex.:
sementes/instrumentos, gado) para criar/apoiar os fundos comunitarios. O reconhecimento pode ser dado durante a ceriménia especial de
prémios, onde os lideres-chave do governo e tradicionais estao presentes e onde as realizagées podem ser destacadas.

Passo 2: Providenciar Oportunidades para a Troca de Experiéncia e Aprendizagem entre as Comunidades

Depois de ter identificado as comunidades com boas praticas, pode se organizar oportunidades para a troca de experiéncias e aprendizagem
entre as comunidades. A troca de experiéncias e aprendizagem pode ser em forma de dias mensais ou feiras comunitarias, ou troca de visitas.

Uma Ficha exemplo para as Visitas de intercambio entre as Comunidades — e Monitoria pode ser encontrada no Anexo 4

Exemplo de uma visita de intercambio:

«  Boas-vindas a visitantes/apresentacoes (partilha de can¢des/dancas/teatro tradicional, etc.).

+  Orientacao ao programa do dia.

«  Visitas a determinadas actividades comunitarias.

«  Sessao de perguntas e respostas com os hdéspedes.

«  Os visitantes desenvolvem os seus proprios compromissos sobre como é que eles irdo adaptar o seu novo conhecimento as suas activi-
dades continuas.

«  Almoco (o Almoco pode ser fornecido pela comunidade anfitria gratuitamente, ou comprado por visitantes. Isto dependera da preferén-
cia da comunidade.)

+  Jogos.

«  Partilha de cancbes/dancas/teatros tradicionais.

«  Agradecimentos e fecho do dia.

Processo de Planificacao para visita de intercambio:

1. Assegure um dia apropriado e tempo para a visita com a comunidade (normalmente meio dia é necessario para visita de intercambio).
Faca isto com uma organizagao/grupo local que vai participar na visita.

2. Ajudar a preparar a comunidade/organizacao local anfitria:

«  Esta Decide o que é importante para partilhar;
«  Organiza como é que estas questoes serao partilhadas;



«  Planifica o programa do dia;
«  Decide quem sera responsavel pelas actividades.

3. Discuta os aspectos logisticos e o0 orcamento da visita de intercambio tanto com comunidade anfitria assim como com os visitantes

«  Material necessario;

«  Custo daviagem;

« Alimentacao (discutir com a comunidade anfitria se eles querem oferecer gratuitamente, ou precisam de algum apoio para complemtar
o custo da mesma.) etc.

Passo 3: Utilize as Licoes Apreendidas para Consolidar e Refinar a Abordagem para Preparar para a Expansao

Ao expandir os programas principais, o desenho deve ser simplificado na medida do possivel para que as abordagens possam ser facilmente
aplicadas pelos parceiros. Os materiais de formacao, monitoria e sistemas de supervisao tém de ser facilmente adaptdveis. A orientacdo sim-
ples e os instrumentos comunitarios também devem ser desenvolvidos para serem de uso facil e na lingua local.

Passo 4: Desenvolver o Plano de Expansao Incluindo as Tarefas e Responsabilidades dos Parceiros de Implementacao

E sempre necessario ter um guido claro para expandir. O desenvolvimento de um plano de expansao vai ajudar a sua equipa e parceiros a
entenderem as suas tarefas e responsabilidades. Os parcerios de implementacdo podem:

«  Fornecer o apoio técnico e formacao;
«  Continuar aimplementar o programa para contribuir para a cobertura global;
+  Retiram-se da implementacao e desempenham o papel de conselheiro ou de monitoria.

Tendo o plano de expansdo precisa entdo de verificar como assegurar o financiamento e outros recursos, como criar a capacidade dos par-
ceiros para implementar o programa e quais sao os sistemas necessarios para manter o sistema de avaliacao e monitoria.




- Je i G

Tema(0: Focilitagio Porticipative

“Conversar com as pessoas requer um renascimento profundo.” Paulo Freire (1993)

E crucial a criacdo de uma equipa de MC eficaz, bem como para o sucesso desta, a aprendizagem
e a capacidade de aplicar métodos de facilitacao participativa ao nivel da comunidade.

O que é facilitacao participativa®?

A facilitacao participativa € uma metodologia de aprendizagem que engaja activamente os par-
ticipantes no processo educativo, incorporando as suas necessidades e perguntas, as suas capa-
cidades, a sua reflexao e andlise, e as suas estratégias de mudanca. As habilidades do facilitador
participativo nao sao apenas necessarias para a formacao, desenho de semindrios e reunides do
grupo, mas também invocadas em todas as partes do Ciclo da Accao Comunitaria para o apoio
efectivo num processo de empoderamento da mobilizacao comunitdria.

Para se tornar um facilitador participativo, necessita-se de pratica. Existem teorias de aprendiza-
gens basicas e métodos de facilitacao que o ajudardo a desenvolver as habilidades de se tornar
um facilitador centrado no aluno. E apenas através da prética que abertamente pode receber o
feedback dos colegas, tornando-se um melhor facilitador participativo que apoia o processo da
mudanca positiva, honrando as contribui¢cdes de todos, reconhecendo os recursos criativos de
cada individuo, e criando um ambiente de aprendizagem. Veja no Anexo 5, instrumentos para a
observacao facilitagao participativa.

A fundacao da facilitacao: uma teoria de aprendizagem nao-formal

Um passo inicial para ser um facilitador participativo é ter uma melhor compreensao da teoria

6 - Fonte original: Lewin, Kur t. (1951). Teoria de Campo sobre a Ciéncia Social. Nova lorque: Harper



de aprendizagem nao-formal. Tradicionalmente, a aprendizagem foi vista como a transferéncia de conhecimento do professor ou formador ao
instruendo. O professor define o que o instruendo tem de aprender. Esta abordagem de aprendizagem é baseada na crenca de que o profes-
sor detém a chave ao conhecimento e o instruendo é visto como um recipiente vazio que espera para ser enchido de conhecimento vindo do
professor. Com esta abordagem, os instruendos desempenham um papel passivo e espera-se que aprendam o ensinamento do professor. Esta
abordagem docéncia da o controlo total sob o processo de aprendizagem ao professor ou treinador e desencoraja a participagao activa dos
alunos.

O formador faz tudo, a partir de definir os objectivos a avaliacdo do instruendo. Este tipo de formacdo muitas vezes é tratado como “aborda-
gem bancaria.” O educador brasileiro Paulo Freire viu a abordagem bancaria como uma causa subjacente da opressao e contrario a um pro-
cesso que empodera 0s grupos pobres e marginalizados.

A seguir sao algumas principais suposi¢ées da abordagem bancaria a aprendizagem:

+ O novo conhecimento nos instruendos automaticamente resultara em acg¢ao, ou vai mudar o seu comportamento.

« O formador possui o conhecimento e por isso pode transmiti-lo ou comunica-lo como um instrutor.

«  Aaprendizagem depende essencialmente da capacidade dos formadores de ensinar e a capacidade dos instruendos em aprender.
«  Aformacao é a responsabilidade do formador e/ou da instituicao de formacao.

Na abordagem bancaria:

«  O’professor’é visto como detentor de toda informagao importante.

« Oinstruendo é um “recipiente vazio’ que precisa de ser dotado de conhecimento.

«  O'professor’fala.

«  Oinstruendo escuta passivamente.

«  O’professor’escolhe o conteddo do programa e os membros da comunidade devem adaptar-se a ele.

«  O’professor’ confunde a autoridade de conhecimento com a sua prépria autoridade, que ele/ela coloca em antagonismo a liberdade do
instruendo.

«  O’professor’é o sujeito do processo de aprendizagem enquanto o instruendo é o objecto.

Durante a segunda metade do vigésimo século, evoluiu a visao alternativa de aprendizagem - de a aprendizagem ser vista como a transfer-
éncia da pericia, comparado com a transferéncia de conhecimento a aprendizagem como um processo de descoberta e crescimento. O foco
deste processo esta na reflexao, examinando os préprios valores e atitudes e orientacao de alguém; descobrindo as suposicoes de alguém e
modelos de comportamento, e no interrogatdrio, repensando, e reaprendendo.




Uma forma deste tipo da aprendizagem é a aprendizagem nao-formal, as vezes tratada como o ensino popular ou alfabetizacao que aprende
(embora possa ser aplicada a criancas também). E um processo continuo pelo qual ambos os facilitadores e os participantes aprendem um
de outro. Esta abordagem de formacdo é destinada a construir a confianca dos instruendos e a sua capacidade de observar, analisar, criticar
e entender o seu préprio comportamento, realidade, interesses, questdes e inquietacdes. Através deste processo, os instruendos comecam a
cooperar em vez de competir e sao estimulados a explorar a sua prépria realidade, com base na sua propria experiéncia e expressam as suas
préprias ideias na medida em que trabalham para resolver os seus proprios problemas. A educagao nao-formal muitas das vezes é definida
como aprendizagem extra-escolar que é planificada e combinada por ambos, facilitador assim como os participantes. Esta abordagem nao-
formal é centrada no instruendo e baseada na experiéncia.

A abordagem nao-formal da aprendizagem é baseada em varias suposicoes:

a) As pessoas nao podem ser desenvolvidas; eles desenvolvem-se.

b) O novo conhecimento nao automaticamente resulta em ac¢ao ou individuos com comportamento modificados, primeiro tém de en-
tender e incorporar a importancia da mudanca.

¢) Osinstruendos sao uma fonte de informacao rica e diversa e conhecimento sobre o mundo.

d) Areflexao colectiva e a experiéncia sao instrumentos potentes de aprendizagem e mudanca.

Na abordagem de educacao nao-formal (NFE):

a) Oinstruendo é activo.

b) A aprendizagem é pratica, flexivel e baseada nas verdadeiras necessidades do instruendo.

¢) O objectivo de NFE deve melhorar a vida do individuo ou comunidade, em vez de ensinar as habilidades isoladas ou conhecimento.
d) A NFE cinge-se na confianca e respeito, estimulando interrogatério e reflexao.

e) Os facilitadores e participantes sao parceiros na aprendizagem.

A abordagem empirica a formacgao’

“O Ciclo de Aprendizagem Empirica’, ¢ um método de formacao desenvolvido pelo Grupo de Recursos de Formacao (TRG) . Especificamente,
ele delineia um processo que os facilitadores podem usar quando estiverem a trabalhar com individuos e grupos envolvidos na aprendizagem
e/ou promocao de accao colectiva, através de mobilizagao comunitaria. O ciclo de aprendizagem necessita que o instruendo passe por quatro
fases diferentes do processo de aprendizagem: “Experiéncia”; “Processo”; “Generalizacao”; e “Aplicacao”.

7 - Habilidades em Facilitagao, Por: James A. McCaffery. Grupo de Recursos de Formacéao, Inc - TRG




A aprendizagem empirica é exactamente o que o nome sugere - aprender da experiéncia. A abordagem empirica é centrada no aluno - e
permite ao individuo participante gerir e partilhar a responsabilidade, através da sua prépria aprendizagem com os seus facilitadores. As es-
tratégias de mobilizacdo comunitaria eficazes, que usam abordagens de aprendizagem empirica fornecem oportunidades para a pessoa (ou
grupo) fazer parte numa actividade, rever esta actividade através do didlogo e reflexdao, ganhar algum discernimento Util ou conhecimento
desta reflexdo, e aplicar o que é aprendido numa situagédo pratica na vida.

O seguinte ciclo representa a abordagem empirica da aprendizagem:

A natureza de cada fase é motivada pelas metas do objectivo do grupo ou formacgao. Uma vez definida a meta e os objectivos, entao a sessao
pode ser desenhada usando o modelo como um quadro. O papel do facilitador deve criar um espago seguro e respeitoso do grupo de instru-
endos e ajuda-los através dos seguintes processos da aprendizagem:

Experiéncia: Fornecer oportunidades aos participantes “para experimentar” uma situagao relacionada a um objectivo da sessao de formacao
que é semelhante a uma verdadeira situacao na vida. Esta “experiéncia” é estruturada para permitir que os participantes se engajem activa-
mente em “fazer” um determinado acto. Fazer, tem uma larga definicao e inclui uma variedade de actividades, tais como: estudo de caso, peca
dramatica; desempenhar o papel; manifestacdo; pequena tarefa do grupo; visita do sitio/campo; pratica de habilidade. A experiéncia do par-

MANUAL DO PARTICIPANTE




ticipante evocara sensagdes e pensamentos e que vai comecar o ciclo de aprendizagem.

Processo: Uma vez concluida a fase de experiéncia, o formador ou facilitador orienta o grupo na parte do ‘processo’do ciclo. Durante esta fase,
os participantes reflectem no que fizeram durante a‘fase de experiéncia; e sao estimulados a partilhar as suas reacgdes com o grupo. Os par-
ticipantes sao encorajados a ligar estes pensamentos (cognitivos) e percepcao (afectiva) em conjunto para conseguirem algum significado da
experiéncia. A ‘fase de processamento’é uma oportunidade para desafiar os instruendos a pensar e analisar a actividade que acabaram de ex-
perimentar de varias perspectivas. Muitas das vezes os facilitadores colocam muitos esforcos na criacao de uma actividade de aprendizagem
empirica sem prestar bastante atencao a prepara¢ao de um conjunto de perguntas de processamento para ajudar o instruendo a aproveitar o
maximo de uma experiéncia e construir uma fundacao para a fase de generalizacao.

Exemplos de perguntas de processamento:

+  Qual é asuaobservacgao sobre ?

«  Onde teve dificuldades?

+  Oquete surpreendeu?

« O quefuncionou?

«  Como é que se sentiu sobre ?

+  Quais foram as suas reacdes?

+  Que estratégias foram usadas?

«  Quais eram os pontos de viragem na experiéncia?

+  Como é que o que diz se relaciona a... ou difere de ?

«  Quais sao algumas semelhancas que vocé nota no que as pessoas disseram?

Generalizacao: A fase de generalizagao ajuda os participantes a desenvolver as conclusées e generalizagées que podem ser conseguidas das
duas primeiras fases do ciclo. Durante esta fase, os participantes retrocede da experiéncia imediata e tira conclusées que podem ser aplicadas
p M n

a vida real”.

Algumas perguntas de generalizacao:

+ O queaprendeu sobre ?
+  Que conclusdes sobre podem tirar disto?
+  Ganhou um novo discernimento sobre ?

«  Tém algumas licdes por ser aprendidas?




+  Que conselho geral pode dar sobre ?
+  Que principios podem desenvolver a partir disto?

«  Quais sao alguns pontos significantes para lembrar a partir desta seccao do curso sobre ?

«  Desta sessao, das leituras e discussdes que tivemos toda a semana, que discernimentos tém neste momento sobre ?

«  Sefor para resumir tudo o que abordamos nesta seccao, o que diria que sdo as duas conclusdes mais importantes sobre o que vocé con-
seguiu alcancar ?

Aplicacao: Na fase de aplicacao os participantes baseiam-se no discernimento e conclusdes alcangadas nas fases anteriores para incorporar
nas suas vidas o comportamento mais eficaz no futuro. O facilitador estimula os participantes a se colocarem nas situacdes de vida real e iden-
tificar o que fardo melhor/diferente como resultado daquilo que aprenderam.

Algumas perguntas de aplicacao:

«  Como é que pode aplicar ?

« Como é que pode usar ?

«  Como resultado do nosso trabalho sobre , 0 que vai/pode agora fazer diferente quando voltar ao seu emprego?
« Identificar pelo menos trés ‘formas’ que vai/pode tornar mais eficazes em ?

« O que é que vocé (ou o grupo) ainda tem de fazer?

«  Quais sao alguns modos nos quais pode dirigir a sua abordagem?

«  Como é que o grupo pode ajudar para apoiar mudar os seus esfor¢cos?

«  Escolhem duas coisas nas quais vai continuar a trabalhar quando voltar a sua familia/casa ...identifique como é que vai levar a cabo estas
actividades. Como é que vai saber que esta conseguir sucesso.

Um formador habil deve ter a competéncia para entender o que se passa em cada fase do ciclo de aprendizagem empirica e facilitar o processo
de aprendizagem. Existem muitos recursos disponiveis para uma facilitacao adicional e mobilizacdo comunitaria.

Habilidades de facilitacao - criacao de didlogo Adaptado de James A. McCaffery Grupo de Recursos de Formacgao, Inc - TRG
Fazer perguntas € uma habilidade de facilitacdo crucial. Podem fazer perguntas em duas maneiras: como perguntas fechadas e como pergun-
tas abertas.

Perguntas fechadas

As perguntas fechadas geralmente resultam de sim/nao ou de outras respostas de uma palavra. Elas apenas devem ser usadas quando precisa




de respostas exactas, curtas. De outra maneira, elas inibem a discussao. A pergunta fechada pode ser respondida com uma palavra. Exemplo:

Pessoa N. 1: vocé pensa que a recomendacao funciona?
Pessoa N. 2: Nao

Perguntas abertas

A pergunta aberta necessita de uma elaboragao. “Diga-me de que vocé gostou sobre aquela recomendagao” procura informagdao. Como? O
qué? Porqué? Sao palavras que iniciam perguntas abertas.

Pessoa N. 1: O que vocé gostou daquela recomendacao?

Pessoa N. 2: Penso que é uma boa estratégia para resolver a questao, uma que pode ser implementada sem despender muitos recursos.
Pessoa N. 1: Que tipos de metas o grupo estabeleceu?

Pessoa N. 2: Estabeleceram varias metas. O primeiro foi...

Parafrasear

Parafrasear simplesmente é reorganizar a frase, o que a outra pessoa disse nas suas proprias palavras. O prefixo “para” significa junto, do lado,
como na palavra paralela.

O processo de parafrasear € como capturar a bola e lancando uma de volta apenas que a bola que esta lancando é o seu proprio e possivel-
mente um pouco diferente da outra. Todavia, é ainda uma bola. Pode lancar ideias das outras pessoas, usando as tais frases de comeco como:

«  Estadizer.

«  Outras palavras...

+  Creio que...

«  Se percebi o que esta dizer...

A melhor forma para parafrasear é escutar muito atentamente ao que o outro esta dizer. Se, enquanto a outra pessoa estiver a falar, nés nos
preocupamos com o que vamos dizer a posterior ou estamos a fazer avaliagbes mentais e comentarios criticos, provavelmente ndo ouviremos
o suficiente mensagem para parafrased-la correctamente.

E util parafrasear quando vocé quer assegurar-se que vocé (e outros) entendeu o ponto-chave. Pode até interromper para o fazer, uma vez que
as pessoas geralmente ndo se importam com interrupgdes que indicam que realmente estd a se esforcar por perceber. Por exemplo: “Perdoe a



minha interrupcao, mas deixe-me ver se estou claro sobre o que esta dizer..."
Resumo
O objectivo de resumir é:

«  Junte todas as ideias importantes, factos, ou dados.

«  Estabeleca uma base para uma nova discussao ou fazer uma transicao.
«  Facaarevisao do progresso.

«  Verifique se esta claro; verifique se estao de acordo.

Resumindo numa conversa, pode estimular as pessoas a serem mais reflectivas sobre as suas posicées uma vez que escutam com exactidao e
énfase.

Seguintes sdo algumas frases iniciais para o ajudar a comecar o resumo:

+ Do nosso trabalho esta manha, concluo que...
+  Deixem-me tentar resumir...
«  Penso que estamos de acordo com esta decisao da nossa discussao, penso o que estamos a dizer é que pretendemos...

Um verdadeiro valor do resumo consiste em que lhe dd uma oportunidade para verificar se estao de acordo. Se as pessoas ndo concordam, é
melhor saber durante a discussdao do que descobrir depois de ter concluido a actividade ou o prazo final ter falhado. Uma das maiores queixas
comuns é que algumas pessoas pensam que ja chegaram a um acordo, quando as coisas ainda nao ocorrem conforme anteriormente plani-
ficado. Em muitos dos casos, é porque ndao houve realmente um acordo durante a discussao.

Estimular
Para permitir que os outros contribuam, ou falem numa situacao de grupo ou um a um, eles tém de sentir que as suas opinides sao valorizadas.
O que ajuda nestas situacdes é realcar o processo de fazer perguntas, parafrasear e resumir, usando dicas ndao-verbais assim como verbais. Os

exemplos sao como se seguem:

+  Acenar com a cabeca.
«  Manter o contacto de olho, posicao aberta do corpo.




«  Repisar na ultima ou nas ultimas duas palavras de frase de alguém.
«  Repetir uma frase, ou parte dela.

+  Pedir alguém para“elucidar um pouco mais sobre.”

«  Dizendo“Isto esta bem”“Alguém tem mais algo para acrescentar?”
«  Dizendo“Uh hum.

Possiveis implicag¢oes culturais

O uso destas habilidades de facilitacao pode variar de uma cultura para outra, em particular, aquelas listadas sob Encorajar Outros para Con-
tribuir. No geral, estas habilidades sao apropriadas, embora os ajustes podem ser necessarios as vezes. Eles podem ser mais ou menos dificeis
de fazer ou entender entre pessoas que tém contextos culturais diferentes.

Exempos de perguntas abertas

1. Historial

O que conduziu a ?
O que vocé tentou por enquanto?
Pode lembrar-se como aconteceu?
Que leitura faz de tudo isto?

2. Identificacao de Problemas
O que parece ser a preocupacgao?
O que parece ser o obstaculo principal?

O que te preocupa mais sobre ?
Qual é que vocé considera a parte mais dificil?
3. Exemplo

Pode dar um exemplo?

Por exemplo?

Como o qué?

Que ilustragao pode dar-nos?

4. Descricao
Como é que foi?




Dé mais detalhes.
O que aconteceu?
Nas suas palavras como é que o descreveria?

5. Avaliacao

Como se sente quanto a isto?
Como é que vocé olha para isto?
Que leitura faz disto tudo?

O que acha melhor?

6. Esclarecimento

Se isto ndo lhe fizer sentido?

O que te cria confusao?

O que quer dizer com ?
Que leitura faz disto tudo?

7. Alternativas

Quais sao as possibilidades?

Se for para escolher o que faria?
Quais sao as possiveis solucdes?
Se o fizer e se nao fizer?

8. Exploracao

Que tal, aprofundar um pouco mais?

Quais sao os outros angulos que pode pensar?
9. Extensao

O que mais pode me dizer quanto a isto?

Mais alguma coisa?

Mais algo que gostaria discutir?

Quais sao as outras ideias que tém sobre isto?

10. Planificacao
Como é que pode melhorar a situagao?




Como é que planifica para o fazer?
No caso destes o que faria?
Que planos precisaria de fazer?

11. Previsoes e Resultados

Como é que pensa que vai funcionar?
Isto vai resultar em o qué?

Se o fizer - ou se nao o fizer?

Quiais sao as possibilidades do sucesso?

12. Razoes

Porqué supde que sente desta forma?
Como é que explica isto?

Quiais sao as razbes para chegar aqui?
Qual é a solugao légica disto?

13. Fracasso, Preparacao

E se nao funcionar de jeito como gostaria?
E se isto nao funcionar?

E se falhar, o que fara?

Quiais sao alguns planos alternativos?

14. Relagao

Como é que isto se relaciona com os seus planos?
Como é que isto afecta o seu trabalho?

Como é que isto se enquadra com a sua imagem?
Como é que os dois planos se relacionam?

15. Avaliacao

Isto € bom ou mau ou estd no meio?

Segundo os seus proprios padrdes, como é que fica?
Como ia avaliar tudo isso?




As condigoes de aprendizagem
Também crucial a facilitacao eficaz é o estabelecimento de condicdes apropriadas de aprendizagem. Estas incluem:

+  Um ambiente de pessoas activas: As pessoas aprendem quando se sentem envolvidas com os outros num processo de aprendizagem.

+  Um clima de respeito: Quando as pessoas sao dadas valores e quando prevalece um sentido de carinho.

«  Um clima de aceitacao: A aceitacao de uma pessoa significa que ele/a pode ser ele/a mesmo/a e exprimir as suas crengas sem medo.

«  Uma atmosfera de confianca: Quando as pessoas tém uma sensacao da confianca nelas e nos outros.

+  Um clima de auto-descoberta: Quando os instruendos sao apoiados para se descobrirem e encontrarem as suas proprias necessidades,
em vez de ter as suas necessidades ditadas por alguém.

+  Um clima sem ameaca: Para que as pessoas possam confrontar ideias sem medo.

+  Umclima de abertura: Quando o assunto pessoal, sensa¢des, ideias e as crencas podem ser abertamente expressos e examinados.

«  Uma énfase na natureza unicamente pessoal de aprendizagem: Quando cada individuo sabe que os seus valores, crencas, sensacoes e
opinides sao importantes e significantes.

«  Um clima no qual se pensa que as diferencas sao bem-vindas e desejaveis: Quando as diferencas nas pessoas sao tdao aceitaveis como as
diferencas em ideias.

«  Um clima que reconhece o direito dos individuos de fazer erros: A aprendizagem é facilitada quando o erro é aceite como uma parte
natural da aprendizagem.

«  Uma atmosfera que tolera a ambiguidade: Quando as solug¢des alternativas podem ser exploradas sem a pressao de ter que encontrar
uma resposta unica imediata.

«  Uma énfase na avaliacao cooperativa e auto-avaliacao: Quando as pessoas podem fazer uma autocritica real, com a ajuda de pares.




Tewa 11: Como é que Wuda o Comportamento?

A facilitacdo eficaz é um dos primeiros passos para ajudar a trazer a mudanc¢a do comporta-
mento. No melhor dos casos, através da facilitacao eficaz, os membros da comunidade estabe-
lecem um didlogo dentro da sua comunidade e com os actores externos, com vista a explorarem
os caminhos para melhorar a questao do programa principal. Através deste didlogo, as estra-
tégias de mobilizacdo comunitdria eficazes reconhecem e respeitam os paradigmas indigenas
de saude e educacao, enquanto ao mesmo tempo introduz outros paradigmas, tais como uma
perspectiva biomédica.

Enquanto sabemos que certos comportamentos podem resultar no melhoramento da quali-
dade de saude e educacao, simplesmente prescrevendo estes comportamentos provavelmente
nao resultard na adopc¢do ou pratica sustentada se os mesmos estiverem em conflito com as
praticas e valores indigenas existentes. Nalguns casos, os comportamentos prescritos podem
nao ser possiveis ou praticos num determinado contexto fisico, social, cultural, psicolégico, ou
econdmico. Em outros casos, as praticas tradicionais podem ser mais eficazes. Através de um
didlogo respeitoso entre os parceiros, tanto os paradigmas existentes assim como novos podem
contribuir para o melhoramento na qualidade de saude e educacao, ao nivel individual, assim
como das politicas de apoio, ao nivel institucional, comunitario, aos regionais e nacionais.

ENVOLVIMENTO COMUNITARIO KK




Abaixo segue o resumo dos trés modelos de mudang¢a do comportamento:

Individual

1. Conhecimento

Pensamento Racional

Familia, amigos, pares

2. Aprovacao

Sensacoes fisicas

Comunidade, cultura, religiao 3. Intencdo Habilidades Praticas e capacidades
Instituicbes Ambiente
s 4. Pratica (social, cultural, religioso)
Redes interpessoais
Politicas, leis, economia 5. Advocacia e relacionamentos

Reac¢des emocionais

MANUAL DO PARTICIPANTE




Tema 12: Capacitacao- Habilidades de

Lideranca
Uma parte importante do desenvolvimento de capacidades é a construcao de habilidades de
lideranca. A tabela apresenta trés estilos de lideranca, com o terceiro lideranca que capacita

sendo a mais participativa.

O lider toma a decisao e a anuncia

O lider apresenta a decisao, mas
“a vende” aos membros

O lider apresenta a decisao e solicita
perguntas de esclarecimento

O lider anuncia a sua decisdo sem
nenhuma sensacao de responsabilidade
ou prestacao de contas para partilhar as
razoes.

O lider anuncia a sua decisao e
partilha as razdes subjacentes,
que foram preparadas com
antecedéncia (mondlogo).

O lider anuncia a sua decisdo, mas
responde conforme necessario
com uma base l6gica, baseada nas
perguntas dos membros. (didlogo
sem vontade expressa para mudar a
decisdo.)

LIDERANCA CONSULTIVA
Seguranca

O lider apresenta a decisdao tentativa
sujeita a mudanca

O lider apresenta a situacao, colhe
subsidios e toma decisao

O lider pede que os membros tomem a
decisdo, mas mantém o veto

O lider anuncia a sua decisao “tentativa”
e anuncia que estda aberto para
perguntas de pedido de esclarecimento
e discussdo. (didlogo com a vontade de
mudar a decisédo se for necessario.)

O lider identifica a situacao ou
o problema e desempenha o
papel de facilitacdo para colher
as suposicoes e sugestdes, depois
sai da facilitacdo para tomar uma
decisao.

O lider pede que o grupo identifique a
situacao e limitagoes, explore e tome a
decisdo contingente ao poder do veto
do lider.

ENVOLV
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LIDERANCA QUE CAPACITA
Participacao

O lider define limites, pede que os membros tomem a decisao |O lider solicita os membros para identificarem limites, explorarem a situacao,
tomarem a decisao

O lider partilha qualquer condicdo (p. ex.: fundos disponiveis,O lider mantém o papel de facilitador, permitindo que os membros
parametros do tempo, etc.) e facilita a decisdo dos membrosidentifiquem a situacdo ou o problema, identifiquem os limites, explorarem
numa base de limitagoes e tomem a decisao.




Tema 13: Criando habilidades para o
Desenvolviments de Propostas

As habilidades de desenvolvimento de proposta podem ajudar o grupo principal a angariar
fundos para o seu plano de ac¢ao proposto. Aqui apresentamos alguma orientagdo basica:

As consideracdes antes da proposta - Os aspectos a considerar antes de comecar a escrever:

* Eimportante saber qual é a organizacao doadora, o que financia e o montante de fundos
disponiveis.

*  Procure saber se o doador tem um processo de pedido ou fichas por preencher para solicitar
o dinheiro.

* E util envolver o pessoal distrital para a area de educaciao/saude e outros ministérios de
apoio ao desenvolver propostas de projecto.

* Eimportante ter um plano de accéo escrito para incluir na proposta.

Escrever uma proposta do projecto
A Pagina de Capa - a proposta sempre deve ter uma pagina de capa com o seguinte:

*  Otitulo: Isto é 0 nome do projecto sendo proposto.

* Onome do qual o grupo estad submeter a proposta.

* A pessoa de contacto: Isto &, a pessoa que serd o elo de ligagao entre o grupo principal e a
organizacao de financiadora.

* Oendereco do onde o grupo principal pode ser contactado para receber correspondéncia.

* Adataem que a proposta foi escrita.

* Adata proposta do inicio do projecto.

* Adata proposta para o fim do projecto.
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Afirmacao do Problema - A “afirmacao do problema” inclui as questdes do programa que tém de ser abordadas na comunidade. Os passos
para ajudar a orientar o desenvolvimento nesta parte da proposta sao:

* Identifique e afirme o problema que tem de ser abordado.

*  Descreve o problema. Isto pode ser feito usando os resultados da aprendizagem participativa e instrumentos de ac¢ao, dados escolares,
ou outros instrumentos de monitoria.

* Descreve a populacao com quem o projecto vai trabalhar, tais como escola - criancas em idade escolar, jovens, incluindo niumeros se
possivel.

*  Descreve a capacidade do grupo principal e da comunidade para executar o projecto.

O contexto da comunidade - Na medida do possivel inclua a seguinte informacao:

* Olocal: O local onde a intervengao proposta vai se realizar.

*  Populacao-alvo: Liste o numero total de criangas/jovens que vao beneficiar, desagregado por raparigas e rapazes. Incluir o niumero total
de criangas/jovens na area.

*  Praticas Tradicionais e Cultura: As actividades comummente levadas a cabo por comunidades, tais como cerimdnias de iniciagcdo que
podem ter um efeito (positivo ou negativo) nas actividades propostas do projecto.

*  As Principais Actividades Econédmicas: que os membros da comunidade realizam para o seu alimento ou dinheiro, tal como agricultura,
pesca ou caga.

Capacidade organizacional do grupo principal:

* Quando é que foi formado; porque foi formado.

*  Objectivo do grupo.

*  Numero de mulheres/homens.

*  Resumo das anteriores actividades ou projectos e resultados ou “histdrias de sucesso”

*  Parceiros: Individuo, organizacdes ou pessoas com quem o grupo principal trabalhou ou vai trabalhar dentro da area.

Declaracao de Meta - a Declaracao de Meta descreve a meta do projecto, incluindo os beneficios a populacao. Um exemplo de uma Declaracao
de Meta: aumentar o numero de homens, mulheres e jovens que conhecem o seu estado de seroprevaléncia e tomam medidas para prevenir
o HIV/SIDA.

Objectivos - os Objectivos descrevem o que queremos realizar. Um objectivo pode ser medido e é normalmente especifico ao tempo.




Um exemplo de um objectivo é: 0 aumento em 50% do numero dos jovens que tenham sido aconselhados e conhecam o seu estado de
seroprevaléncia.

As estratégias - Desenvolvem um quadro de jovens educadores de pares, que vao desenvolver modelos que conhecam o seu estado de
prevaléncia, e que promovam o dialogo sobre a prevencao do HIV.

As actividades - Identificam todas as actividades a serem implementadas para alcangar cada objectivo. Um exemplo de uma actividade pode
ser: Formar a 50 jovens da comunidade educadores de pares na promocao de aconselhamento e testagem voluntaria

Orcamento - 0 orcamento vai mostrar os materiais que o grupo principal pretende comprar, a quantidade ou numero e o custo de cada uma
das actividades a ser executadas. Um exemplo pode ser:

Vender redes
mosquiteiras tratadas |Redes Tratadas 2500 MTS Voluntarios
Tempo x 20

O plano de trabalho de atividade - Quando é que as actividades serao executadas durante os 12 meses do ano.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
Recolher a contribuicao
comunitaria X
Fazer 2 furos X
Formar 16 membros do X X X
comité
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Monitoria :

*  Explique como é que o progresso do projecto sera avaliado, por quem, e com que frequéncia.

*  Explique claramente quem vai participar na monitoria, como no caso dos membros do grupo principal, e membros da comunidade.

*  Explique que informacao vai procurar e qual é a fonte desta informacao.

Sustentabilidade - Descreva como é que os membros da comunidade e o grupo principal vao assegurar que o projecto seja sustentavel
depois do fim do financiamento. Em que actividades a comunidade vai estar envolvida, como vai fazer para angariar fundos para as actividades
continuas. Liste as habilidades da comunidade.

Os desafios ou os possiveis riscos - Aqueles desafios que poderiam afectar o sucesso do projecto.

Informacao adicional - Mapas da drea, membros do grupo principal, etc.




Tewa 14;: Como Crian as Habilidades de
Gestan Financeiwn e de Recuses

Depois de assegurar a proposta ou depois do grupo principal ter angariado fundos ou recursos,
a gestao destes recursos serd muito importante. As habilidades de gestao financeiras muitas das
vezes sao necessarias para ajudar o grupo principal a orcar e cuidar do dinheiro e dos recursos.

Um plano financeiro permite uma organizacdao comunitdria saber quanto dinheiro preciso,
quanto dinheiro tem a qualquer momento e quanto é que ja gastaram ou precisarao gastar. Da
a organizagao um controlo sobre os seus recursos financeiros e faz com que haja a prestacao de
contas por parte das pessoas.

Normalmente, o grupo principal terd que ter um tesoureiro que juntamente com o grupo
principal vai desenvolver um sistema de gestao financeira e assegurar que o sistema funcione
correctamente.

Orcamentacao
Um orcamento simples inclui a actividade por realizar, o tipo de material necessario, a quantidade
ou montante necessario e o custo unitario.

Custodia de Dinheiro

* O dinheiro que foi doado ou das actividades de geracao de rendimento sempre deve ser
guardado no banco para melhor seguranca.
* O grupo principal deve abrir uma conta bancaria para guardar o seu dinheiro.
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Onde nao ha conta bancaria, o dinheiro deve ser guardado num cofre ou numa caixa de fundo que pode ser trancada com diferentes
fechaduras. Muitas das vezes precisa-se de trés pessoas em conjunto para destrancar um cofre para nao sub carregar a uma pessoa com
esta responsabilidade.

Apenas uma pessoa, provavelmente o tesoureiro, deve ser responsavel pelo arquivo dos registos dos fundos, normalmente esta pessoa
deve saber ler e escrever.

Uso de Dinheiro

Os registos devem ser guardados sobre todo dinheiro gasto e recebido.

Sempre que houver necessidade para gastar dinheiro em qualquer actividade, todos os membros do grupo devem estar envolvidos na
tomada da decisao.

Aconselha-se que haja trés membros signatarios no uso do dinheiro. O Presidente, o Secretario e o Tesoureiro do grupo principal terdao que
aprovar o uso do dinheiro mediante a assinatura.

O beneficiario do dinheiro sempre deve assinar ao receber. O Tesoureiro deve mostrar os registos aos outros membros do grupo durante
as reunioes.

Um registo financeiro sempre deve ser apresentado durante as reunidées mensais.

Gestao do patrimoénio e material

Muitas das vezes os grupos principais tém patrimonio e materiais, tais como maquinas de costura, lojas, avidrios, cabritos ou tém planos para
ter patriménio e materiais no futuro. Serd importante cuidar destes recursos.

O levantamento de material é o processo de verificacao e registo do patriménio e material.

Quando recebe algum material, deve-se registar num livro arquivado pelo vice-presidente.
Os membros do grupo devem ser permitidos a verificar o livro a qualquer hora.
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*  (Cadamaterial deve ser escrito na sua propria pagina. Os intervalos regulares, os membros do grupo vao precisar de verificar estes materiais
para ver se combinam com o que esta escrito no livro.

*  Os membros do grupo precisarao concordar quando e que se deve proceder com levantamento de estoque.

*  Para negdcios, como lojas, o levantamento de material existente deve ser feito regularmente. Cada vez que se muda, o vendedor deve
proceder com o levantamento do material existente.

* O membro visado nao deve fazer parte do levantamento do (estoque) material existente.

*  Todos os membros do grupo bem como os membros das comunidades devem participar para criar um ambiente aberto e de confianca.

Os instrumentos adicionais de gestao financeira - A medida que os Grupos Principais comecam a ligar-se aos recursos exteriores, eles
podem receber financiamento e recursos de varias fontes. Apresenta-se, assim, dois exemplos sobre como estes recursos podem ser geridos.
Veja no Anexo 6 alguns exemplos:
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Anexo 1: Instrumento para auto-avalicao da capacidade comunitaria
A seguir sao apresentados os exemplos de guides de avaliacao para ser concluidos com o grupo principal da comunidade/comité de Saude.
Guiao de avaliacao - exemplo #1

1. [Escreva as perguntas no papel e leia em voz alta. Peca que cada membro do grupo pense em cada pergunta e escreva a sua
resposta (ou apenas pensar nelas):

*  Que habilidades podem ser utilizadas?

*  Quais sao as capacidades e talentos que podem partilhar?

*  Quais foram as experiéncias que aprendidas?

* Quais sao os interesses e sonho que gostaria de perseguir?

* Quais sao as trés habilidades que gostaria de aprender?

*  Existem alguma habilidade que gostaria de ensinar?

*  Pensando nas suas habilidades, quais sdo as trés habilidades que faz melhor?

N

Pergunte ao grupo qual é a melhor forma para aplicar / usar este inventario de habilidades a actividades nos seus planos de accao
comunitaria (p. ex.: escreva as habilidades de cada pessoa num caderno e faca referéncia na realizacao do plano de accao; ou peca
voluntarios para influenciar em determinadas actividades segundo o plano de accao).

Guiao de Avaliacao - exemplo #2

1. [Escreva as perguntas no papel e leia em voz alta. Peca que cada membro de grupo pense sobre cada pergunta e escreva a sua
resposta (ou apenas pensar nelas).

*  Presentes da cabeca: (coisas que eu sei algo sobre elas e gostaria de falar sobre elas ou ensinar outro sobre elas, p. ex.: passaros, historia
local, musica).

i Presentes das maos: (coisas que sei como fazer e gostar de fazer, p. ex.: carpintaria, desportos, sementeira, cozinha, seja especifico).

*  Presentes do coracao: (coisas que me preocupam profundamente com elas, p. ex.: criancas, pessoas mais velhas, histéria comunitaria,
ambiente).

2. Depoisdetodosteremaoportunidade parapensarnassuasrespostas, pecaque os membrosdogrupo partilhem os seus’‘presentes’




e registem esta informacao sob a categoria apropriada num papel gigante. Reveja a lista dos ‘presentes’ ou a capacidade que foi
encontrada no grupo.

3. Pergunte o grupo:
e Algo que encontrou surpreendente ou interessado nesta lista?

Pergunte ao grupo como é que eles melhor podem aplicar este inventario de habilidades a actividades nos seus planos de accao comunitaria?
(p. ex.: ter as habilidades de cada pessoa escrita num caderno e fazer referéncia quando estiver a realizar o plano de ac¢ao; ou peca voluntarios
para trabalhar especificamente em determinadas actividades segundo o plano de accao).

Outro possivel instrumento usa a ideia do milho ou feijao em crescimento como simbolos que as comunidades podem usar para escolher a sua
actual capacidade. O facilitador ira estimular o debate e o didlogo entre os membros da comunidade; contudo eles precisarao de chegara um
consenso quanto a auto-avaliacao. Pode manter este instrumento como instrumento de monitoria para usar futuramente com as comunidades
para medir se a sua capacidade mudou ou foi fortalecida.

As comunidades podem usar a seguinte escala para avaliar a sua capacidade nas areas de capacidade que o seguem. Para cada avaliacao
numérica que as comunidades alocam a si prépria, eles devem dar exemplos que demonstraram a capacidade para justificar a avaliacao.

*  Germinacao = nao demonstrou esta capacidade.

*  Crescimento = demonstrou esta capacidade com muita ajuda externa.

*  Floracao = demonstrou esta capacidade com um pouco de ajuda externa.
*  Propagacao = demonstrou esta capacidade sem ajuda externa.




Anexo 2: Instrumento para a medicao da capacidade e impacto do comité de satude

Lista de verificacao para a supervisao (trimestral / semestral) dos Comités de Saude:

Nome do Comité de Saude:
Localidade / Comunidade:

Provincia / Distrito:

Data de Visita:

Nome do Mentor / Supervisor:
Nomes das pessoas supervisadas:

Reunides de orientagdo comunitaria
1 foram realizadas com a presenca de
varios intervenientes da comunidade

Estao disponiveis actas das reunides de
orientacdo e Lista de participantes?

Foi aplicada a regra‘60/40" na
representacao do CS; inclusao de
mulheres, dos mais afectados e
interessados?

Comunidade com um CS organizado
2 com representacdo dos mais afectados e
interessados na questao

Tem Presidente, Secretario e Tesoureiro
democraticamente eleitos?

4 Tem Listas de todos os membros ?

Tem Responsabilidades, tarefas &

5 O CS tem uma Lideranca (grupo de .
normas escritas para os membros

gestao do CS), normas de participacgao, e
leis estabelecidas & funcionais

Tem Normas de Conducta? (quando
6 reunir; como tomar decisdes; como
nomear uma nova lideraga, etc)

Tem documentando os encontros
regulares, e passos de accdo

omunidades organizadas para accdo
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O CS explora a questao do problema de
salide entre membros do CS

Tem documentado o processo de
exploracao de problema de saude

entre os membros do grupo ?(arvore de
problemas,mapa comunitério ou usando
outro método participativo)

O CS explora questées do problema de
salide com toda a comunidade

Tem documentado o processo de
exploracao de problema de saude
com a comunidade em geral ?(acta
do encontro ou outro instrumento
utilizado)
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omunidades com capacidade para planificar em | Comunidadescom capacidade paraexploraraquestao

C .
conjunto

O CS analisa a informacao recolhida &
prioriza os problemas chave relacionados
com a questao do problema principal de
saude para os resolver

OCStemum Planode Acgdo que queinclui
os 3 pacotes de intervencao comunitdria
(AIDI, pacote nutricional, SSR/SM/ PF)

Tem documentado o processo de
priorizacdo dos problemas ?(acta
do encontro ou outro instrumento
utilizado)

Tem um plano de acgdo escrito
com Objectivos para todos os
grupos alvos (Crianca 0-5; 0-28 dias;
gréavidas,Adolecentes e Jovens)baseado
nos problemas priorizados?

O plano tem estratégias por cada
Objectivo que reflectem os pacotes de
AIDI-C,SMNI/PF,SSR,Nutri¢ao)?

O Plano tem Actividades por cada
Objectivos e apresenta os responsaveis
€ 0S recursos necessarios para a
realizacdo destas ?

Tem documentado o processo de
apresentacao e discussdo do plano a
comunidade geral para promover a
participacao desta?
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O CS monitora os seus proprios marcos
de referéncia (indicadores) & usa dados
para tomada de decisao

O CS implementa o seu Plano de
Accdo e alcanga as metas prioritarias
definidas(verificar o No de actividades
efectuadas)

O CS regularmente faz monitoria do
progresso dos Planos de Accdo & da
retroinformacao a comunidade(verificar
o actas de reunides de M&A realizadas
pelo CS)
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O CS partilha licoes aprendidas com
outras comunidades, parceiros &
doadores

O CS tem meios para a sustentabilidade
de suas acgoes e expande os seus
esforcos
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Foram feitas Visitas de troca de
experiéncia entre as comunidades
encontros com parceiros & doadores
para partilhar os sucessos & desafios ?

O CS tem o mapa da comunidade
que apresenta os recursos humanos,
lista de grupos, inventario de recursos
da comunidade e outros factores
determinates de saude?

O CS tem um sistema ja estabelecido
para gerir os Registos Financeiros e
assuntos administrativos (p. ex. Cofres,
registos bancarios, livros de caixa)?

Como é que a comunidade se beneficia
das actividades de CS?(Registe todos
os beneficios e verifique os registos e
evidéncia fisica)

O CS cria ligacoes para o financiamento
e apoio interno e externo?(verificar actas
ou outras evidéncias)




Formacao e Supervisdo

25

Todos os membros do CS que utilizam
as abordagens do CAC foram treinados e
supervisados

O CS recebeu supervisao da US? Ou da
SDSMAS/ONG nos ultimos 3 meses?
Quantas vezes?(escrever o No de vezes
nas observacdes)

pelos CS?

26 O CS ja recebeu formacao? Se recebeu,
quando?

27 Quem forneceu a formacao?Que temas
foram lecionados?

28 O CS recebeu supervisao da US? Ou da
SDSMAS/ONG nos ultimos 3 meses?
Quantas vezes?(escrever o No de vezes
nas observagbes)

29 | Que outras actividades foram efectuadas




Anexo 3: Instrumentos de avaliacao qualitativa para medirem a accao comunitaria
(Adaptado da Parceria de Comunicacao em Saude / Zambia)

A seguinte lista de controlo sera usada com os informantes-chave dos grupos principais da comunidade (i.e. comités de gestdo escolares,
comités de Saude, etc.). A lista de controlo deve ser usada com os lideres do grupo principal, que tém a informacao sobre as actividades do
grupo principal e tém acesso aos documentos principais (p. ex.: Presidente, Secretario e Tesoureiro). Para tornar as entrevistas mais informativas
enquanto possivel, cada lista de controlo deve ser conduzida a um grupo de dois ou trés lideres de grupos, principais ao mesmo tempo. A
lista de controlo vai ser usada como um guiao de entrevista em colabora¢cdao com a revisao de registos, sendo o grupo principal a unidade de
analise. Verifique os registos apropriados para perceber o que esta sendo reportado.

PERGUNTAS PARA INFORMANTES-CHAVE / ENTREVISTAS COM LiDERES

NOME DA LOCALIDADE

NUMERO DO GRUPO

NUMERO DO AGREGADO

Provincia

URBANO/RURAL (URBANO=1, RURAL=2)

DISTRITO

Identificador

1 2 3 ULTIMA VISITA
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DATA Data

NOME DO INQUIRIDOR Nome
RESULTADO * Resultado
PROXIMA VISITA: Nr. TOTAL de VISITAS
DATA
Hora
: COD'Gozgﬁgfjh’D'gADO: 4. RECUSOU-SE 7.0UTRO

1. A BN CAeA 5. EM PARTE CONCLUIDO

g' ADIADA 6. INCAPACITADO (ESPECIFIQUE)
LINGUA DO QUESTIONARIO ** pon|u1m
LINGUA DA ENTREVISTA **

A LINGUA LOCAL DO INQUIRIDO **
USOU TRADUTOR (1=NEM UM POUCO; 2=AS VEZES; 3=EM TODO TEMPO)

Supervisor EDITOR DE CAMPO EDITOR DE ESCRITORIO LANCADO POR
NOME NOME
DATA DATA

INTRODUCAO E CONSENTIMENTO

LEIA AFIRMACAO DE CONSENTIMENTO INFORMADO . .
Assinatura do inquiridor: Data:
Neste momento, tem alguma pergunta sobre a pesquisa?
Posso comegar com a entrevista agora?
O INQUIRIDO ACEITA SER ENTREVISTADO O INQUIRIDO NAO ACEITA SER ENTREVISTADO
i 2 mpFIM
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001 REGISTE O TEMPO. HORA DO INICIO........coorrrn.
HORA DO FECHO.................
SECCAO 1: CARACTERISTICAS DOS INQUERIDOS
NO. PERGUNTAS E FILTROS CODIFICACAO DE CATEGORIAS SALTE
100 A REGISTE O SEXO DO INFORMANTE Masculino 1
Feminino 2
100 B REGISTE O PAPEL DO INFORMANTE LIDER RELIGIOSO 1
LIDER TRADICIONAL 2
FUNCIONARIO DE SAUDE 3
MEMBRO DE NHC 4
OFICIAL DO DISTRITO 5
Outro 8
101 Qual é 0 més e 0 ano do nascimento? M?‘ . - C T 1
NAO SABE QUAL E O MES......comeverrreerrernnnne 98
ANO : I I
NAO SABE QUAL E O ANO......ouevermrverrerennne 9998
102 Quantos anos tinha no seu ultimo aniversario? IDADE EM ANOS COMPLETADOS |:|:|
COMPARE E CORRIJA 105 E/OU 106 SE FOR INCONSISTENTE.
103 Qual é a sua religiao? CATOLICA 1
PROTESTANTE 2
ISLAO 3
OUTRO 6
104 Quial é a sua tribo? C 11
105 Ja frequentou a escola? SIM ! —>108
NAO 2
106 Qual é o nivel mais alto da escola frequentado: PRIMARIQ 1
Primario, secundario, ou Terciario? SECUNDARIO 2
TERCIARIO 3
107 Qual é o nivel mais alto em termos de grau/classe/anos GRAU/CLASSE/ANO oo 11
que concluiu neste nivel?
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108 Qual é o seu estado civil actual? Casado 1
Solteiro 2
Viuva 3
Divorciado 4
Outro (especifique) 8
109 Por quanto tempo tem estado a continuamente residir em |:|:|
(NOME DO LOCAL ACTUAL DA RESIDENCIA)? Sempre 95
Visitante 96
REGISTE '00' ANOS SE FOR MENOS DE UM ANO

SECCAO 2: PERCEPCAO COMUNITARIA

Gostaria de Ihe perguntar sobre a comunidade em que vive e sobre as pessoas que vivem aqui. Nas perguntas eu irei referir-me a essas pessoas e esta drea como a
sua comunidade.

NO. Questdes CODIFICAGAO DE CATEGORIAS SALTE
200 Ouviu falar ou conhece algum grupo nesta comunidade chamado de Comité Sim 1
de Saude ou Conselho d elideres comunitarios para a Saude? Nao 2
Néo Sabe 3

Vou ler para si algumas frases. Para cada frase ,por favor diga-me se fortemente concorda, concorda, ndo-concorda ou fortemente ndo-concorda com a frase.
O entrevistador deve mostrar o cartao com 4 jogos de sinal do polegar e explique como usar o sinal par aindicar a resposta.

201 (Coeséo Social) Fortemente Fortemente
concorda concorda  Neutro ndo-concorda ndo-concorda

a. Sinto que pertenco a esta comunidade. ali.... 2, B Ao, 5

b. As pessoas nesta comunidade nao partilham os mesmos valores b.1......... 2, 3 S 5

c. Estou feliz de ser parte desta comunidade Cluvenni 2, B Aoviiininin 5

d. A maior parte das pessoas nesta comunidade sdo dispostas a partilhar a dl.nn 2iiiiinenn, B Aoviviinnnnn, 5
responsabilidade de fazer a nossa comunidade um lugar melhor de viver

e. As pessoas nesta comunidade tém um sentido do objectivo comum I3 2, B 4o, 5

f. As pessoas nesta comunidade nao se ajudam em tempos da necessidade ol 2, 3. SN 5

g. As pessoas nesta comunidade tentam cumprir as suas obrigacoes para [T IR 2, 3 S 5
outras pessoas

h. As pessoas nesta comunidade tendem a ndo confiar um e outro hio 2. 3 Ao 5

i. Muitos problemas nesta comunidade podem ser resolvidos se todos T2 345
colaborassem

j. Ha fortes relagdes entre pessoas nesta comunidade JoTeoie 2, B L 5

K. As pessoas nesta comunidade tém algum contacto com pessoas ou S 2. B3 Ao 5
organizacoes de fora da comunidade
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EFICACIA COLETIVA

202 Fortemente Fortemente
concorda concorda  Neutro ndo-concorda ndo-concorda
a. As pessoas nesta comunidade sao sempre capazes de discutir problemas ali..... 2, B3 Ao, 5
que afectam a todos
b. Se um problema surge e as pessoas nao podem resolver por si préprias, a b.1......... 2, B R 5
comunidade em conjunto sera capaz de resolvé-lo
c. Sempre que a nossa comunidade leva a cabo um projecto, sabemos que (o U 2, B3 Ao 5
vamos trabalhar muito até que o mesmo seja concluido
d. Sempre que surja um problema da comunidade, tenho muita confiancaque | d.1........... 2, 3 Ao 5
seremos capazes de resolvé-lo.
Como membros desta Comunidade, somos capazes de enfrentar as situacoes
mais dificeis, pois estamos todos comprometidos com os mesmas metas
colectivas
203 Em comparacdo com outras comunidades, até que ponto as pessoas nesta MELHOR DO QUE NAS OUTRAS COMUNIDADES
comunidade colaboram para resolver problemas? Pode dizer se é melhor do 1
gue nas outras comunidades, igual como nas outras comunidades ou menos IGUAL COMO NAS OUTRAS COMUNIDADES.............. 2
do que nas outras comunidades? MENOS DO QUE NAS OUTRAS COMUNIDADES ......3
204 GESTAO DE CONFLITOS Fortemente Fortemente
concorda concorda  Neutro ndo-concorda nao-concorda
a. Quando surgem conflitos ou discordancias entre membros da Comunidade, ali..... 2, 3 Ao, 5
eles sempre sao rapidamente resolvidos
b. Pessoas nesta comunidade geralmente tém problemas para resolver b.1......... 2, K JO RN 5
conflitos
¢. Ha pessoas na nossa Comunidade que estiverem em rivalidade por um Cloveneninn 2, 3 Ao 5
longo tempo
d. Quando surgem conflitos ou discordancias entre membros da Comunidade, | d.1........... 2iiiiienn, B Aoiviinnnnn, 5
outros membros da Comunidade se envolvem para ajudar a resolver o
problema
205 LIDERANCA Fortemente Fortemente
. ; X concorda concorda  Neutro nao-concorda nao-concorda
a. Existem mulheres lideres na nossa Comunidade Al 2o, 3, Ao 5
b. Nossos lideres tratam igualmente todas as pessoas da Comunidade (o3 PO 2eiiiininn, B, 7 S 5
c. Nossos lideres escutam a opnido de todos na Comunidade quando Cluvionnn, b S T Aiiiiinnnn 5
pretende tomar uma decisao
d. Nossos lideres sempre lideraram por exemplo d.1 2 .3 4 5
e. Quando os nossos dirigentes pedem as pessoas para ajudar numa atividade | e.1.......... 2iiiiinnn, B 7 S 5
comunitdria, quase todo mundo esta disposto a fazer a sua parte do trabalho
f. Nossos lideres sao bons na resolucao de desacordos entre pessoas nesta Flei 2B iiiiiib
comunidade
g. Nossos lideres entendem os meus problemas G levii 2 BBl L5
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LIDERANCA eficaz Muito Muito
R . . , . Bom Bom Neutro Mau Mau

Vou ler para vocé uma lista de coisas que alguns lideres fazem e gostaria que

me dissesse como bom vocé acredita que os lideres nesta comunidade esta

fazendo essas coisas. Use seus polegares para me dizer se vocé acha que eles

sao muito bons, ligeiramente bom, ligeiramente ruim ou muito ruim:

Quao bons séo seus lideres em:

a. fazer com que as pessoas da Comunidade comecem a falar sobre um al.o.... 20, K J Aoveiiinninn 5
problema

b. Incentivar as pessoas da Comunidade para participar nas reunides b.1......... 20, K J Aoviiiieenns 5
comunitérias

C. Deﬁnigéo de metas e objetivos para as actividades comunitérias Cluovienin 20, S LN 5

d. Desenvolvimento de um plano de actividades comunitarias

e. Dividirjustamente as tarefas dil.. 2, K JR Aoviiiinninn 5

f. Assegurar que todos na Comunidade Obtenham os mesmos beneficios da el el w3 N e
actividade comunitaria f.1. vl 3. LA .5

g. Angariar fundos de empresas/instituicées fora da Comunidade para apoiar | 9-1 vl w3 N N e
a actividade

h. Conciliar disputas na Comunidade holi 2 B AL 5

206 Favor diga se fortemente concorda, concorda, ndo-concorda ou fortemente Fortemente ) Fortemente

ndo-concorda com cada afirmacéo: concorda concorda  Neutro ndo-concorda nao-concorda

a. Acredito que a nossa comunidade é capaz de usar abordagens inovadoras al.... 2iiiiiinnien E P ST 5

para abordar (insere a questao), mesmo quando enfrenta dificuldades

b. A nossa comunidade pode ter ideias criativas para melhorar a situacdo da ba........ 2ot Beii T 5

saude da comunidade, mesmo sem apoio do exterior

c. A nossa comunidade tem habilidades internas, conhecimento e capacidade Gl 2o E . L ST 5

para implementar a ac¢do necessaria para abordar a questao em causa.

d. A nossa comunidade pode assegurar as actividades do projecto depois da dl 2iiiiiiinnne E . o S 5

retirada do apoio externo

e. A nossa comunidade pode mobilizar recursos para mudar situagdes que el 2 3 A 5

afectam os membros
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SECCAO 3: ACCAO INDIVIDUAL

Gostaria agora de fazer algumas perguntas sobre a sua particicdo na comunidade ou em grupos sociais.
Vocé pertence a algum grupos social ou comunitério? Estes poderiam ser grupos formalmente organizados ou apenas grupos de pessoas que se reiinem
regularmente para fazer uma atividade ou falar sobre as coisas
Sim 1 —> 307
Nao 2
301 Quais dos seguintes grupos, organizacdes ou associacdes, desta comunidade COMITE DESAUDE DAALDEIA
voces pertencem? Estes, podem ser grupos formalmente organizados ou ASSOCIACAO DA ALDEIA/DAZONA___
apenas grupos de pessoas que se juntam regularmente para realizar uma GRUPO DE IGREJA/DE ORACAO
actividade ou falar sobre coisas. GRUPO DE CREDITO/FINANCAS
GRUPO DE POUPANCAS —> 204
REGISTE O NUMERO DE TODOS MENCIONADOS. GRUPOS DE DESPORTOS
Mais outro? CLUBES/CENTROS DE JOVENS
GRUPOS DE EDUCACAO/ALFABETIZACAO ___
COOPERATIVAS (agricultura,
pesca, oficios, etc.)
SOCIEDADES FUNERARIAS
CLUBES DE MULHER
CLUBES DE HOMENS
GRUPOS BASEADOS NO TRABALHO
GRUPOS DE APOIO DE HIV/SIDA
GRUPOS BASEADOS NA ESCOLA
GRUPOS DE ESCUTA DE RADIO
OUTRO (especificar)
NENHUMO95
302 Alguns destes grupos trabalham para melhorar a saide da comunidade? SIM
Especifique:
NAO
303 Alguns destes grupos recebem o apoio, tal como em dinheiro, recursos ou SIM
conselho/orientacao das pessoas fora da comunidade? )
NAO
304 Durante os Ultimos dois anos, o nivel em que as pessoas discutem os assuntos | AUMENTOU
ou problemas da comunidade aumentou, reduziu, ou ficou na mesma? REDUZIU
FICOU NA MESMA
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305

Em comparacdo com as outras comunidades, com que peso as pessoas ha sua
comunidade discutem os seus assuntos nas reunides publicas? Podia dizer
mais do que nas outras comunidades, igual como nas outras comunidades ou

MAIS DO QUE NAS OUTRAS COMUNIDADES
1

IGUAL COMO NAS OUTRAS COMUNIDADES

menos do que nas outras comunidades? 2
MENOS DO QUE NAS OUTRAS COMUNIDADES
3
306 Durante os Ultimos dois anos, a capacidade da sua comunidade de resolver MELHOROU 1
problemas melhorou, piorou, ou ficou na mesma? PIOROU 2
FICOU NA MESMA 3
307 Quais séo algumas das razdes por que vocé néo participa de todos os grupos NENHUM INTERESSE 1
na sua Comunidade? NAO HATEMPO LIVRE 2
PARCEIRO/FAMILIA NAO VAI PERMITIR .............. 3
OUTROS 4
(ESPECIFICAR)
308 Agora, eu gostaria de fazer algumas perguntas sobre problemas de sadde. 1 MUITO CONFIANTE
Quéo Confiante vocé se sente para fazer algo para impedir que as pessoas em | 2 UM POUCO DE CERTEZA
sua casa apanhem malaria - muito confiante, um pouco de certeza, ndo muito | 3 NAO MUITO CONFIANTE
confiante ou nao de todo confiante? 4 NENHUM CONFIANCA
309 Quao Confiante vocé se sente para fazer algo para impedir que as criangas 1 MUITO CONFIANTE
em sua casa apanhem diarréia - muito confiante, um pouco de certeza, ndo 2 UM POUCO DE CERTEZA
muito confiante ou nao de todo confiante? 3 NAO MUITO CONFIANTE
4 NENHUM CONFIANCA
310 Quao Confiante vocé se sente para prevenir-se de ser infectado com o HIV - 1 MUITO CONFIANTE
muito confiante, um pouco de certeza, ndo muito confiante ou ndo de todo 2 UM POUCO DE CERTEZA
confiante? 3 NAO MUITO CONFIANTE
4 NENHUM CONFIANCA
3N Quéo Confiante vocé se sente para reconhecer os sinais de perigo durante a 1 MUITO CONFIANTE
gravidez,parto e depois do parto ? — muito confiante, um pouco de certeza, 2 UM POUCO DE CERTEZA
ndo muito confiante ou ndo de todo confiante? 3 NAO MUITO CONFIANTE
4 NENHUM CONFIANCA
312 Quao Confiante vocé se sente para decidir em utilizar ou aconselhar ao seu 1 MUITO CONFIANTE
parceiro para utilizar os métodos de planeamento familair ? 2 UM POUCO DE CERTEZA
3 NAO MUITO CONFIANTE
4 NENHUM CONFIANCA
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SECCAO 4: RECURSOS E MOBILIZACAO DE RECURSOS

401 A sua comunidade tem um edificio ou espaco especifico onde as reunides da 5”_\/| 1
comunidade sdo realizadas? NAO 2
NAO SABE 8
402 A sua comunidade produz muita comida por si para ser autossuficiente? 5”_V| 1
NAO 2
NAO SABE 8
403 Quantas organizagbes fora da comunidade estiveram envolvidas nas 5+ 1
actividades nesta comunidade no ano passado? 1-4 2 —> 405
NENHUMA 3
NAO SABE 8
404 Que tipo de ajuda eles forneceram? EM DINHEIRO 1
RECURSOS 2
(mais de uma resposta possivel) ASSESSORIA / FORMACAO 3
INFORMACAO 4
NAO SABE 8
405 O governo forneceu gratuitamente algum dos seguintes ou a um preco ARVs/HIV MEDICACAO ... 1
subsidiado na sua comunidade? MEDICACAO ANTI-MALARIA 2
REDES MOSQUITEIRAS 3
(mais de uma resposta possivel) FERTILIZANTES 4
OUTROS 6
(especifique)
406 Existe qualquer recurso externo disponivel para os projectos na sua 5|[V| 1 410
comunidade? NAO 2 >
NAO SABE 8
407 Existem pessoas na sua comunidade que sabem como acessa-los? 5|[V| 1
NAO 2
NAO SABE 8
408 As pessoas na sua comunidade criaram relacdes com aqueles de fora que tém S|M 1
recursos? NAO 2 > 410
NAO SABE 8

MANUAL DO PARTICIPANTE




409 Com quem tém re|ag6es? (Mais de uma resposta é possive|) OFICIAIS DO _GOVERNO/DEPTS ............................ 1
ORGANIZACOES INTERNACIONAIS .....ccovvvvrernne. 2
ORGANIZACOES LOCAIS 3
INDIVIDUOS COM RECURSOS ......covverereereennrnnnne: 4
OUTROS 5
(especifique)
NAO SABE 8
410 A sua comunidade ja solicitou qualquer recurso externo no passado? 5”_\/| 1 —> 501
NAO 2
NAO SABE 8
411 Receberam os recursos? SIM 1
NAO 2
NAO SABE 8
412 Que tipo de ajuda receberam? EM DINHEIRO 1
RECURSOS 2
(mais de um resposta é possivel) ASSESSORIA / FORMAGCAO 3
INFORMACAO 4
NAO SABE 8
SECCAO 5: PROBLEMAS COMUNITARIOS E ACCAO COMUNITARIA
501 O que diria que sao os trés principais problemas que afectam a sua CLASSIFIQUE
comunidade neste momento?
(Permita o inquirido fornecer problemas antes de passar para classificacao) 1.
Qual é que é o mais importante? 2.
Qual é o segundo mais importante? 3.
502 Pensa que a sua comunidade deve estar fazer mais sobre (insere #1 questdo)? SIM 1
NAO 2
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503 No seu entender quem deve ser responsavel para resolver (insere #1 questdo)? | GOVERNO 1
PESSOAS DE FORA 2
LIDERES COMUNITARIOS 3
ALGUNS MEMBROS DA COMUNIDADE ............. 4
PESSOAS AFECTADAS PELO PROBLEMA ........... 5
COMUNIDADE INTEIRA 6
OUTRO 96
(especifique)
504 Sdo vocé consciente de qualquer atividade de comunidade mantida agora ou SIM 1
no passado para dirigir-se (insira #1 questao)? NAO 2
NAO SABE 8
505 Durante os ultimos 2-3 anos, qual tem sido a mudanca de saude ou social que
aconteceram na sua comunidade?
506 Quial é o projecto que trouxe a mudanca acima mencionada?
507 : ; SIM 1
As pessoas na sua comunidade colaboram para realizar esta mudanca? NAO ,
508 Até que ponto a comunidade teve sucesso na realizacao desta mudanca? QAUUCIE(SIBDEOM'SUCEDDO ;
zzx;gg;umclgi%?:;?;ufedido’ bem-sucedido, ndo muito bem-sucedido O 2 \MUITO BEM-SUCEDIDO v 3
’ NEM TAO POUCO SUCEDIDO ....oeeerreverrrmnennnrerens 4
509 Pensando em (insere MSC), quem foi que o identificou como um problema da LIDERES COMUNITARIOS !
comunidade? OFICIAIS DO GOVERNO 2
FORA DA ORGANIZACAO 3
(mais de uma resposta é possivel) ORGANIZACAO BASEADA NA COMUNIDADE..4
MEMBROS DA COMUNIDADE ........ccocovumerrrrrrernens 5
OUTROS 6
(especifique)
NAO SABE 8
510 . . . - SIM 1
Todos os membros da comunidade tém a oportunidade de participar na NAO ,
identificacao (insira MSC) como um problema? NAO SABE 8
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5 Um grupo existente da comunidade ou organizacdo que assumiu a gestao do 5”.\/‘ !
(Insere MSC)? NAO 2 | —> 512
NAO SABE 8
512 Foi cri 5 SIM 1
oi criado um? NAO )
NAO SABE 8
513 . . S SIM 1
Ofereceram ou estimulam oportunidades de participagao das pessoas na NAO ,
comunidade? > 514
514 C < timul ticipacio? REALIZA ENCONTROS COMUNITARIOS ............ 1
oMo € que estimularam a participacao: FALAM COM PESSOAS INFORMALMENTE ......2
(mais de uma resposta é possivel) PARTILHAM MATERIAIS ESCRITOS ......cccovvrevrrernee 3
OUTROS 6
(especifique)
515 Quem esteve envolvido na identificacdo das actividades para ser abordadas LIDERES COMUNITARIOS !
(insira MSC)? OFICIAIS DO ~GOVERNO 2
ORGANIZACOES DE FORA 3
. . . ORGANIZACOES BASEADAS NA
(mais de uma resposta é possivel) COMUNIDADE 4
MEMBROS DA COMUNIDADE ......ooevemmererrecrennens 5
OUTROS 6
(especifique)
NAO SABE 98
516 . \ . . SIM 1
Todos os membros da comunidade tém a oportunidade de participar na NAO ,
i ificaca lugao? f
identificagcdo da solucéo NAO SABE 3
517 L < . . SIM 1
Existiu um plano de accdo que criou as bases sobre como a comunidade pode -
alcancar as suas metas? NAQ 2 > 519
NAO SABE 8
518 - LIDERES COMUNITARIOS 1
trib te plano? .
Quem contribuiu a este plano LIDERES DE PROJECTOS 2
. . . ALGUMAS PESSOAS DA COMUNIDADE ............. 3
d t I
(mais de uma resposta é possivel) TODOS 4
NAO SABE 8
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519 Quantas das actividades neste plano foram concluidas? Podia dizer todos, a ;ON?/SI(S)RIA 17
maioria, algumas ou nenhuma? ALGUMAS 2
NENHUMA 4
NAO SABE 8
520 Como é que as responsabilidades / deveres deste projecto foram atribuidas gg IF;:E[;EF(;I;SSASTER\I%JLIS/:#A':ISA-ISREFAS """""""" 12
20s membros da comunidade? A o OAS SEVOLUNTARIAM v :
(especifique)
NAO SABE 8
521 . . . . SIM 1
Os registos do projecto foram mantidos durante todo projecto? NAO )
NAO SABE 8
522 Quantos membros da comunidade participam nas seguintes actividades? Diria Todos amaioria algumas Ninguém
todos, a maior parte das pessoas, algumas pessoas ou ninguém?
a. Participar nas reunioes da comunidade Al 2., .3 .4
b. Sugerir possiveis solucdes a um problema que afecta a comunidade N PRPPRTRp——" 3 o
c. Ajudar a decidir quem deve liderar um projecto da comunidade Cloin2 3 o
d. Tomar decisdes sobre projectos da comunidade Ao, L3 A4
e. Planeamento de projectos comunitarios el 2. 3. .4
f. Contribuir dinheiro a um projecto comunitario L) PPPp— 3 4
g. Contribuir alimentos ou provisdes a um projecto comunitario (1) PRI 3. s
h. Contribuir mao-de-obra a um projecto comunitario h~1 ceennnnnn 2o 3 o
i. Pedir os outros para contribuir em dinheiro, alimentos, mao-de-obra ou L2 3 4
provisdes a um projecto comunitario )
j. Avaliar 0S sUCessos ou fracassos do projecto comunita’rio J.1 S S UUN. NP
823 Para realizar actividades (insere MSC), quantas pessoas voluntariam-se em LONEI)AOI(S)RIA 17
mao-de-obra, recursos, comida ou em dinheiro? Foram todos, a maior parte QUASE METADE 3
das pessoas, aproximadamente metade das pessoas, algumas pessoas ou ALGUMAS PESSOAS 4
ninguém? NINGUEM 5
NAO SABE 8
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824 O que pode dizer quanto ao envolvimento da sua comunidade em realizar ,EAN%E?_VEI';XOLVIDA 17
insira MSC)? Diri it Ivida, lvida, na it Ivid N
ign:;uco ()env(;llfila;‘;ggl o envolvida, envolvida, ndo muito envolvida ou nem NAO MUITO ENVOLVIDA 2
’ NEM TAO POUCO ENVOLVIDA .o 4
izs Pense nos esforcos da comunidade em realizar (insira MSC), quem nesta Q%T:EF?ES 17
comunidade trabalhou mais para resolver o problema? y
Podia dizer homens, mulheres, homens e mulheres em nimeros iguais ou HOMENS E MULHERES EM IGUAL NUMEROS 2
?
nenhum? NENHUM 4
B Podia dizer oficiais.d lideres tradicionai bros d idad OFICIAIS DO GOVERNO 1
03 E;Iaguléz;r;;ci:;:;ls o governo, lideres tradicionais, membros da comunidade LIDERES TRADICIONAIS 7
’ MEMBROS DA COMUNIDADE ......erererererraenes 3
OUTROS 96
(especifique)
C e . , . . ) JOVENS 1
Podia dizer jovens, adultos, jovens e adultos em nimeros iguais ou nenhum? ADULTOS ,
JOVENS E ADULTOS EM IGUAL NUMERO........... 3
NENHUM 4
D . L « L L FUNCIONARIOS 1
Podia dizer funcionarios, desempregados / ndo-funcionarios, funcionarios e - )
nao-funcionarios em numeros igljoua?s ou nenhum? DESEMPREGADOS/ NAO'FUNGONANOS """" 2
FUNCIONARIOS E NAO-FUNCIONARIOS EM
IGUAL NUMEROS 3
NENHUM 4
526 . T - o » FORMAL
Quais foram os principais lideres das actividades comunitdrias para resolver ? OFICIAIS ELEITOS :
OFICIAIS DO DISTRITO 2
MUNICIPIO LOCAL 3
OUTRO 96
(especifique)
INFORMAL
LIDERES TRADICIONAIS 5
LIDERES RELIGIOSOS 6
TRABALHADORES DE SAUDE
DA COMUNIDADE 7
OUTRO 96
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527 O que pode dizer quanto a sua participacdo nas actividades da comunidade mg:ig MALS 1)
para realizar? Podia dizer muito, muito mais, ndo muito ou nem téo pouco? NAO MUITO 3 —> 529
NEM TAO POUCO 4
528 .. . INCENTIVO MONETARIO 1
P t to? PARA
Orque participoli no projecto VOLUNTARIO/ACHE! IMPORTANTE . 2 | QUALQUER
FOI SOLICITADO PELOS MEMBROS VA A 430
DA COMUNIDADE 3
OUTRO 96
(especifique)
529 Porque nao participou no programa? mg EET,\I/TPC()OR’\;BES(I)M/-\E;\ISLON?'(C)) AoSUNTO ..“12
NAO SABIA COMO PARTICIPAR ..o, 3
NAO HA BENEFICIOS EM PARTICIPAR ......cceee.... 4
OUTRO 96
(especifique)
530 . . . . . G < SIM 1
Alguma coisa ou alguém o impediu de dar mais contribui¢des para a solucao NAO 5 | —> 532
do problema?
531 . - FALTA DO TEMPO 1
O que o impediu? FALTA DE INFORMACAO 2
(mais de uma resposta é possivel) EIA[I)_:E—QEDSEcg\jBE?%SRI 08 Z
MEMBROS DA COMUNIDADE ... 5
OUTRO 6
(especifique)
532 Quanto é que beneficiou em realizar (insira MSC)? Diria muito, ligeiramente, MUITO !
nao muito ou nem tao pouco? LIGEIRAMENTE 2
) NAO MUITO 3
NEM TAO POUCO 4
533 . N - . x MUITO IMPORTANTE 1
Que importancia (insere a questao) tem para ti em comparagao com outras MENOS IMPORTANTE ,
questdes que o afectam? Diria que é muito importante, menos importante ou IGUAL IMPORTANCIA N
de igual importancia?

MANUAL DO PARTICIPANTE




534 Alguém da comunidade pediu que as pessoas ou organiza¢des de fora da S”.\A !
comunidade fornecam recursos a este projecto? N@O 2 —> 538
NAO SABE 8
535 Se sim, fez eles recebem os recursos? S”.\A !
NAO 2 > 538
NAO SABE 8
536 . . ; EM DINHEIRO 1
Que tipo de ajuda eles receberam? RECURSOS ,
(mais de uma resposta é possivel) {"\\ISFS g;iﬁ@g (/)FORMACAO :
NAO SABE 8
537 D 2 SINGULAR 1
¢ quems ORGANIZACAO INTERNACIONAL ..o 2
. . . ORGANIZACAO NACIONAL 3
(mais de uma resposta é possivel) GOVERNO 4
NAO SABE 8
538 I . . SIM 1
O governo local ou o governo do distrito fornecem algum tipo de apoio a este -
projecto? N’.*O 2 —> 540
NAO SABE 8
539 ; : EM DINHEIRO 1
tipod ?
Que tipo de apoio RECURSOS ,
. . . ASSESSORIA/ FORMACAO 3
(mais de uma resposta é possivel) INFORMACAO 4
NAO SABE 8
540 Tem o0 acesso a dados sobre a saude das pessoas nesta comunidade? SIM ! —> 501
NAO 2
541 . < - - . SIM 1
Usa esta informacdo para tomar decisdes sobre as actividades relacionadas a -- NAO ,
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SECCAO 6: EXPOSICAO AOS PROGRAMAS DE PROMOCAO DE SAUDE

601 Durante os ultimos 3 meses, com que frequéncia fez o seguinte — muito muito mais Ocasionalmente  Nunca
frequente, mais vezes, ocasionalmente ou nunca? frequente  vezes
a. Escutar a radio Al 2. 3 .4
b. Assistir televisao b1 2 3 )
c. Falar por telefone Cluviiiiiieeen 2 3 A4
d. Usar a Internet Ao, 3 LA
e. Visitar um centro de saude local €1 20 3 .4
602 e s -~ . SIM
Ja assistiu qualquer teatro comunitario sobre o tépico de saude durante os NAO > 604
ultimos 6 meses?
603 Que tépicos de saude? [_)OENCAS DaA CR',AN?A .
(incl semana de saude infantil) ......coceeeeevennceee. 1
PLANEAMENTO FAMILIAR 2
SAUDE MATERNA 3
MALARIA 4
HIV/SIDA 5
604 . . SIM 1
Ja alguma vez escutou o programa de radio da XXX? NAG ,
605 Ja alguma vez escutou o programa de radio XXX S”.\A !
NAO 2
606 J4 assistiu alguma ou ouviu mensagens sobre a saude durante uma cerimonia |S\||2Ao l
tradicional ou uma data festiva?
607 A sua comunidade tem um grupo de suporte/apoio e Cuidados de ,S\IIQAO ; > 609
saude/(gravidas,maes,LME,nutricao)?
608 Pode descrever as actividades executadas pelo grupo de suporte/apoio e INTRODUZA a DESCRIGAC:
Cuidados?
609 Ja alguma vez viu ou ouviu um spot de televisdo ou radio (anuncio ou SIM ! 611
NAO 2 | —™>

documentario) sobre xxx?
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610 Pode descrever o spot televisivo ou radio (anuncio ou documentario)? PRIMEIRO SPOT:
isa? isa?
Qualquer coisa? Qualquer coisa? (APROFUNDAR MAIS) SEGUNDO SPOT:
Nenhum outro spot recordado .........ccvreerrvenee 98
TERCEIRO SPOT:
Nenhum outro spot recordado ........ceevererrrenns 98
611 . . . . . SIM 1
Ja alguma vez viu um cartaz sobre Cuidados durante a gravides,parto e pos NAO ,
parto?
612 Pode d taz? | s | isa? (APROFUNDAR PRIMEIRO CARTAZ:
ode descrever o cartaz? Qualquer coisa? Qualquer coisa? ( SEGUNDO CARTAZ:
MAIS)
Nenhum outro cartaz recordado.......ccccccoeeeeunece 98
TERCEIRO CARTAZ:
Nenhum outro cartaz recordado ........ceccemeeennee 98
613 Ja participou numa actividade comunitdria ou distrital no Dia de xxx? ,S\IIQAO l
614 . e - . SIM 1
A sua comunidade ja participou numa visita de troca de experiéncia com outra NAO ,
comunidade durante os Ultimos 12 meses?
615 . . - 5 SIM 1
Ja ouviu alguma vez um spot televisivo ou de raddio promovendo a Semana da -
. - NAO 2 | —> 617
Saude da Criangas?
616 Pode descrever o spot televisivo ou de radio? Qualquer coisa? Qualquer coisa? EEIG,\CJ?\IIFI{)%SSPP%TI'
(APROFUNDAR MAIS) ’
Nenhum outro spot recordado ..........cceeverrrrenne. 98
TERCEIRO SPOT:
Nenhum outro spot recordado ........cceeremeereennns 98
617 . . . SIM 1
Existe um grupo de maternidade segura na sua comunidade que promove a .
. L NAO 2
sauide materna entre as mulheres gravidas?
618 e L - - SIM 1
Durante os ultimos 12 meses, ja participou num evento comunitario sobre a NAO ,

malaria?
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619

Ja alguma vez viu ou usou alguns destes panfletos/materiais de IEC? SIM Nio
a. Saude da Mulher e da Crianca C T L FPP— 2
b. Salde Reprodutiva e PF b Toriunn, 2
¢. Brochura do Guia simplificado sobre a accdo comunitéria Co. ) 1o, 2
d. Prevencéo e Controle de doencas d | D 2
e.Estilos de vidas saudaveis e e, 2
f.Nutricao T L 2

AGRADECA O INQUIRIDO E TERMINE A ENTREVISTA
OBSERVACOES DO INQUIRIDOR

A SER PREENCHIDO DEPOIS DE CONCLUIR A ENTREVISTA

COMENTARIOS SOBRE O INQUIRIDO:

COMENTARIOS SOBRE PERGUNTAS ESPECIFICAS:




QUALQUER OUTRO COMENTARIO:

OBSERVACAO DO SUPERVISOR

NOME DO SUPERVISOR: DATA:

OBSERVACAO DO EDITOR

NOME DO EDITOR: DATA:




Anexo 4: Visitas de Intercambio entre as Comunidades - aprendizagem de monitoria

Comunidade anfitria:

Data da visita:

Grupos comunitarios visitantes:

1.
2.
3.
4,
5,

Individuos viajantes:

Nome: Organizacao:
Nome: Organizacao:
Nome: Organizacao:
Nome: Organizacao:
Nome: Organizacao:
Nome: Organizacao:
Nome: Organizacao:

Questoes-chave partilhadas com a comunidade anfitria:

vk wnN =




Questoes-chave adaptadas pela comunidade visitante:

el o

Escreva um resumo da visita:




Anexo 5: Guiao de observacao durante a facilitacao

Para praticar as habilidades e os métodos necessarios, para se tornar um facilitador participativo e eficaz, capaz de fornecer rectro-informacao,
use o seguinte Guiao de Observacao de Facilitacao com os seus membros da equipa:

Nome do Facilitador:

Nome do Observador:

I. Achegada

As pessoas sentam de forma informal / relaxada, como num circulo ou em forma de U, etc..
Cumprimenta as pessoas ao chegar, desenvolve contacto e faz com que as pessoas se sintam acolhidas e a vontade

Il. Introducao

Formalmente cumprimenta o grupo, agradece-os por terem vindo;
Apresenta-se e o seu papel como facilitador;

Explica o objectivo do encontro;

Os participantes se apresentam;

Facilita o quebra-gelo apropriado para construir um ambiente confortavel.

Illl. Discussao

Enfatize para que o grupo tenha o conhecimento que existe para ajuda-los;

Comeca a discussdao com pergunta inicial ou afirmacao;

Use perguntas abertas, de provacao, redireccionadas (Da exemplos especificos);
Parafraseie (D4 exemplos especificos);

Estimula os membros quietos (Da exemplos especificos);

Regula os membros dominantes de uma forma culturalmente apropriada;

Lida com outros participantes dificeis enquanto mantém a sua auto-estima (D4 exemplos).




IV. Habilidade para uma comunicac¢ao nao-verbal

Usa o contacto de olhos para estimular os participantes;
Utiliza outros gestos para estimular os participantes (sorrisos, etc..).

V. Habilidade para uma comunicacao verbal

Fala claramente, lentamente para todos poderem ouvir;

Parafraseie ao tentar fornecer um esclarecimento e criar didalogo;

Utiliza perguntas abertas;

Utiliza a lingua local, ou uma lingua de facil compreensao se estiver a trabalhar com um tradutor.

VI. Mantenha a conversa até ao fim

Resume, ou deixa que os participantes resumam;
Pergunta os participantes sobre algo de valor que foi realizado.

VII. Fim

Marque o programa do proximo encontro a data, hora e / ou passos seguintes e pessoas responsaveis
Agradece os participantes

Um quebra-gelo é um exercicio criativo, realizado pelo grupo que constréi a confianca e estabelece um ambiente de aprendizagem seguro
entre os membros de grupo. Os quebra-gelos devem ser culturalmente apropriados. Por exemplo: em algumas culturas, tocar é proibido entre
homens e mulheres, porisso, um quebra-gelo tem de ser aquele que causa transtorno para os participantes, no que se refere as normas culturais.
Também os quebra-gelos tém que ter uma duragdo apropriada para nao distrair o trabalho do grupo. Modificado do material desenvolvido
por Corpo da Paz (Promovendo Pessoas Poderosas), USAID, e Academia para o Desenvolvimento da Educacao.




Glossario de métodos de facilitacao

Existem muitos métodos que podem ser aplicados para ajudar a apoiar a facilitacdo eficaz. Estes incluem:

Chuva de ideias: Criar iniciativa num grupo aliciando as contribui¢des rapidas sem comentdrio ou opiniao.

Estudo de caso: examinar contextos ficticios ou verdadeiros.

Lista de control / verificacao: seleccdo de itens de uma lista previamente preparada.

Contratacao: concordar para seguir um futuro comportamento e convidar os participantes para aderirem ao acordo.
Exercicio criativo: envolver os participantes numa actividade que exige um pensamento original ou inovador.
Debate: Faca com que os participantes desempenhem posicdes antagdnicas para estimular a discussao.
Demonstracao: Mostrar os participantes como é que um conceito, um procedimento, ou habilidade fica numa accao.
Discussao em pares: pedir que 0s participantes criem grupos em pares para manter uma breve conversacao.

Exercicio empirico: o desenho de uma actividade que dramaticamente ilustra o conteido de formacao, permitindo que os participantes o
experimentem.

Rectro-informacao: pedir que os participantes dé um a outro as suas reaccdes ao comportamento do outro.

Aquario: configurar um grupo, perguntar uma parte dos membros do grupo para formar um circulo de discusséo, e tendo os membros dos
restantes grupo, formar um circulo de escuta a volta do circulo de discussdo (como se estivessem a investigar o aqudrio!).

Jogo: utilizar os formatos do programa do concurso ou actividade divertida para experimentar ou rever o material de formacao.

Discussao em grupo: conduzir qualquer troca de ideias com o grupo global capaz de participar.




Pesquisa do grupo: convidar os participantes para fazer as perguntas sobre o conteldo da matéria sujeita depois de ter-lhes apresentado
com material interessante de formacao.

Ensino orientado: tornar mais claro o conhecimento do formador e abordagem de ensino, extraindo dos participantes conhecimento da
matéria.

Quebra-gelo: ajudar os participantes para conhecer ou imediatamente estar envolvido no programa de formacao usando um exercicio
estruturado ou jogo.

Busca de informacao: fazer com que os participantes procurem informag¢ao nos materiais de fonte ou folhetos de formacao.
Entrevista: convide os participantes para fazerem pergunta um a outro.

Quebra-cabeca: fazer a fusao da aprendizagem dos dois ou mais subgrupos de participantes.

Torneio de Aprendizagem: combinar a aprendizagem cooperativa e competicao da equipa.

Palestra: apresentar resumidamente os pontos sobre um tépico de formacao.

Imagem mental: orientar os participantes através de um evento ou experiéncia visualizada nas suas mentes em vez de usar uma observacao
verdadeira.

Observacao: observar o grupo, sem uma participagao directa.

Painel de discussao: promover uma troca de ideias entre os representantes dos sub-grupos de formacao enquanto os outros escutam e
fazem perguntas.

Consulta de pares: utilizar os participantes para dar instru¢cdes um ao outro.
Continuacao fisica: pedir que os participantes se organizem numa linha que representa as suas respostas relativas a pergunta do formador.

Votacao: pesquisando o grupo solicitando para levantar as maos.



Apresentacao: resumidamente informa os participantes sobre os objectivos do formador e outras dreas-chave de informacao.

Conferéncia de imprensa: pedir aos participantes para formularem perguntas dificeis para serem colocadas ao treinador.

Actividade de resolucao de problemas: faca com os participantes procurem solucdes aos problemas colocados a eles pelo formador.
Projecto: alocar uma actividade dificil aos participantes.

Questionario: dar um questionario ouinstrumentos aos participantes para completarem, com vista a obter uma rectro-informacao estruturado.

Concurso: convidar os participantes para fazer um mini-teste (normalmente de auto-pontuacao) para estar habituados ou rever a matéria do
curso.

Cartoes de resposta, anonimos: peca para os participantes escreverem algo num cartdo e partilhar a informacdo passando o cartdao
preenchido a todo grupo.

Fazer um papel / drama: peca para os participantes facam um papel e por meio disso demonstrem as situa¢des da vida real.
Auto-avaliacao: colocar perguntas que requerem que os participantes reflictam sobre as suas atitudes, conhecimento ou comportamento.
Simulacao: convide os participantes numa actividade que reflecte a realidade numa maneira simbdlica ou simplificada.

Pratica de habilidade: tentar e ensaiando novas habilidades.

Grupos de estudo: perguntar aos participantes para lerem e logo discutirem os conteidos de um folheto de formacao ou exercicio curtos
escritos em pequenos grupos.

Discussao de subgrupo: conduzir uma troca de ideias em subgrupos ou “grupos de murmurios” de quatro, ou mais participantes.
Troca de subgrupo: organizar a discussao de tal maneira que dois ou mais subgrupos ou equipas troquem opinides e conclusdes.
Discussao em trio ou troca de grupo trio: conduzir uma troca de ideias com os subgrupos de trés participantes cada um.
Chicote: partilhar rapidamente informacdo ou ideias indo rapidamente a volta de todo o grupo pedindo contribuicdes.

Escrever tarefa: pedir os participantes para compor uma resposta escrita a uma actividade de formacao tal como um plano de ac¢ao ou um
jornal de aprendizagem.




Anexo 6: Controle de Receitas e Despesas

A. Exemplo 1: Registo dos Contribuintes

Més de de

B. Exemplo 2: Registo despesas e controle de caixa

ARecebidonomes || | | | | | | | [

Beneficiario/item 1

Beneficiario/item 2
Beneficiario/item 3
C. Total dos gastos:

Saldo (recebido(A) - gasto(C))
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