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O Programa de Pés-Graduac¢do em Satde da Crianca e da
Mulher (PPGSCM) teve seu inicio em 1988, por meio de
processo colaborativo entre o Instituto Fernandes Figueira da
Fundag¢do Oswaldo Cruz (Fiocruz) e a Universidade de Sdo
Paulo — Ribeirdo Preto (USP), com a implantacdo do mestrado
em Satde da Crianga. Desde a sua concepgdo, o programa se
propunha a ampliar os limites do enfoque meramente biolégi-
co das questoes ligadas a satide, caracteristico dos programas de
mestrado em Pediatria, com uma abordagem mais abrangente,
incluindo especialmente as contribui¢des das ciéncias sociais,
das politicas pablicas e da epidemiologia.

Em 1996, o programa se abriu a uma perspectiva multi-
disciplinar, oferecendo vagas para profissionais de todas as
dreas da saide, ampliou sua abrangéncia temdtica ao incluir
a saide da mulher e deu inicio ao curso de doutorado. Ao
longo dos Gltimos anos, o programa reafirmou sua vinculagdo
com o campo da satide coletiva, com sucessivas adaptagoes
curriculares para propiciar o didlogo entre as distintas disci-
plinas hegemdnicas em nosso campo peculiar de interlocugao
(as ciéncias sociais, a epidemiologia, a clinica e a pesquisa
bdésica).

O principal objetivo do Programa de P6s-Graduagio em
Sadde da Crianga e da Mulher € a articulagdo entre ensino,
pesquisa, producio de diretrizes técnico-cientificas, formando
profissionais nos niveis de mestrado e de doutorado capazes
de protagonizar a produg¢do inovadora e competente de co-
nhecimento e praticas no campo da satide coletiva aplicada
a satde da crianga e da mulher.

A P6s-Graduagdo em Sadde da Crianca e da Mulher busca

discutir o coletivo em sua complexidade e em sinergia com

o conhecimento gerado por teorias e praticas relacionadas ao
individuo, a grupos especificos e a partir da 6tica da inter-
disciplinaridade, visando a melhoria da qualidade de vida da
popula¢do. Formar profissionais através desta ética, levando
em consideracdo a intersecdo entre bioldgico e social, soma-
tico e psiquico e, principalmente, entre teoria e pratica, é um
desafio permanente para o corpo docente do programa, com
40% de seus membros formados dentro dessa filosofia.

Em 1993, foi aprovada pela Capes a proposta do Mestrado
Profissional em Satide Materno-Infantil (MPSMI). Em uma
perspectiva complementar, sem perder as diretrizes bdsicas
do PPGSCM, o Mestrado Profissional (MP) estd particular-
mente orientado a: andlise ou diagndstico de situagdes vol-
tadas para a prética profissional em saide materno-infantil,
identificacio de melhores abordagens para estes problemas;
proposta de novas tecnologias ou rotinas; implementacéo,
monitoramento e avaliagdo destas inovagoes.

O presente texto desenha a identidade que foi construida
ao longo de 18 anos, partindo da andlise das tendéncias me-
todoldgicas das dissertagdes e teses produzidas. A intengdo foi
avaliar a coeréncia entre o que foi cientificamente produzido
pelos egressos do curso e sua inser¢ao no campo da sadde
coletiva. Foram analisadas as disserta¢des/teses componentes
do banco de dados elaborado pela Secretdria Académica, cujo
universo é composto por 178 produtos finais defendidos entre
1990 e 2003, incluindo sete referentes a 2004 (Tabela 1).

O cunho interdisciplinar e a intera¢do com a pratica apli-
cada ao objeto satde, no contexto das condi¢des histéricas
da sociedade brasileira, como uma das caracteristicas de
defini¢do do campo da satde coletiva, foi uma das bases da
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andlise das produgdes cientificas em questdo, tanto quanto
as mudangas sofridas ao longo do periodo, as quais refletem
muito mais a abertura para a diversidade profissional que a
drea da saide coletiva agambarca, do que uma mudanga na
filosofia de base de sua concep¢io.

Considerando o total de dissertacdes de mestrado
analisadas (141), vé-se que, para os sete primeiros anos,
foram 63, contra 78 correspondentes aos anos de 1998-
2003, computando-se trés relativas a 2004. A ampliac¢do
do nimero de teses de mestrado reflete a mudanca ocor-
rida em 1996, quando o curso passa a englobar a satde
da mulher e abre seu processo seletivo para profissionais
de diversas dreas de conhecimento, confirmando sua vo-
cagdo original para além do enfoque apenas clinico nas
dreas de pediatria e ginecologia & obstetricia. A Tabela
2 clarifica esse deslocamento, ao explicitar a integracdo
da satide da mulher com duas disserta¢des defendidas
em 1997.

A apresentac¢do nestas duas dreas, visto que o curso tem
somente uma drea de concentra¢io denominada Satde da
Crianga e da Mulher, foi realizada para explicitar a conflu-
éncia com uma das temdticas mais caracteristicas da satide

coletiva, ou seja, a da saide materno-infantil”, construin-

Tabela 1 — Distribuicao das dissertagdes/teses por ano, de um
total de 178 examinadas

do-se dentro desta temdtica a estrutura curricular. Hd que
se referir que esta drea de concentracio é permeada por seis
linhas de pesquisa, cujas ementas configuram diversas Gticas
que atravessam variados campos disciplinares e constituem
uma rede de conhecimentos tramada pelos fios que compdem
a complexidade da satde e do adoecimento®. A fabricacio/
textura da rede, conjugando saberes e priticas diferenciados,
pode se tornar mais facilmente percebida quando observamos
as diferentes abordagens metodolégicas nesse conjunto de
dissertacdes/teses (Tabela 3).

E 6bvia a predominancia da abordagem qualitativa. Ob-
servam-se 78 dissertacdes/teses com abordagem quantitativa,
100 com abordagem qualitativa e 12 que langam mio de
ambas. Entdo, das 178 dissertacdes/teses examinadas, estabe-
lece-se uma tendéncia para a discussdo das questdes referentes
a sadde e para a constru¢do das l6gicas que embasam a sadde
coletiva. As 12 dissertagdes e teses que langam mao de ambas
as abordagens, delineando as caracteristicas dos sujeitos que
compdem a amostra, ora privilegiam suas inser¢oes sociais,
culturais e demogréficas como pano de fundo a discussdo mais
aprofundada acerca dos objetos enfocados, ora mapeiam os
comprometimentos, as restri¢des eco-ambientais e as correlatas

as doencas e agravos aos quais estdo submetidos, para depois

Tabela 2 — Distribuicdo do numero de dissertagbes nas areas
de concentragéo/ano

Ano Mestrado Doutorado Ano Crianca Mulher
1990 7 - 1990 7 -
1991 9 - 1991 9 -
1992 10 - 1992 10 -
1993 - - 1993 - -
1994 7 - 1994 7 -
1995 9 - 1995 9 -
1996 13 - 1996 13 -
1997 8 - 1997 6 2
1998 12 2 1998 7 7
1999 1 - 1999 8 3
2000 8 10 2000 7 10
2001 12 2001 14 6
2002 1 2002 13 4
2003 21 8 2003 19 10
2004 3 2004 4 3
Total 141 37 Total 133 45
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Tabela 3 — Distribuicdo do niumero de teses/dissertagdes
segundo o tipo de abordagem metodoldgica

Abordagem Numero
Qualitativa 100
Triangulagéo 13
Tedrica 12
Entrevista semi-estruturada 75
Quantitativa 78
Bancada 20
Clinica 17
Epidemiologia clinica 29
Censos 5
Avaliagéo de qualidade 5
Outros 2
Abordagem dupla 12

realizarem um movimento de reflexdo mais apurado, sempre
considerando a importincia dos significados produzidos por
eles. Por outro lado, ao se atentar para a Tabela 3, nota-se a
preferéncia pelas técnicas de entrevista, com enfoque acentuado
na semi-estruturada.

Tal preferéncia remete-se a nitida inclinagdo de recortar,
com precisdo, as temdticas correlatas ao objeto de pesquisa,
evitando dispersdes. Chama também atengdo o recurso a trian-
gulacdo de métodos, proposta por Denzin®, em cima da qual
13 dissertacGes/teses se erguem. De certa forma, quando neste
quadro apontamos esse nimero, a ele deveriam ser somadas
as 12 disserta¢des registradas na Tabela 3, relativas ao uso
conjugado das abordagens quantitativas e qualitativas. Como
afirmam Deslandes e Assis®”, os métodos quantitativos e quali-
tativos articulam-se como forma a compreender a extensdo e a
intensidade dos processos sociais. Levando-se em consideragdo
tal posicionamento, é possivel relatar o uso da triangula¢do
ndo em 13 disserta¢Bes/teses, mas num total de 25.

As 12 pesquisas classificadas na Tabela 3 como teéricas
referem-se, primordialmente, 2 4rea da satide mental
(8 trabalhos). As demais remetem a filosofia; as bases
tedricas e conceituais do saber pedidtrico; a historiogra-
fia do alojamento conjunto e a histéria do pensamento
ocidental sobre a adolescéncia.

Ao considerar as pesquisas de abordagem quantitativa
registradas na Tabela 3, realizou-se avalia¢io cuidadosa, tendo
por base o conceito de campo de Bourdier® e o caminho de

Rev Paul Pediatria 2006;(Supl):13-6.

Kerr-Pontes®, entendendo que a racionalidade cientifica
hegemonica ndo é adequada a todas as instdncias interdisci-
plinares envolvidas na drea da satde coletiva.

Sob a denominacio de “bancada”, foram agrupadas as
producdes relacionadas a testes laboratoriais, assim como as
ligadas a estudos fisiopatoldgicos. Sob a rubrica “clinica”,
colocou-se o conjunto de estudos centrados na evolugdo
clinica de doengas especificas. Baixo a denominagio de “epi-
demiologia clinica”, alocou-se o conjunto de investigacoes
ligadas & morbimortalidade associada aos indmeros proble-
mas e enfermidades que assolam a populagdo brasileira e
que precisam ser dimensionados e estudados para subsidiar
as politicas puiblicas e as boas prdticas em satde.

Dentro do titulo “censo”, inseriram-se cinco traba-
lhos baseados em banco de dados e voltados para expor
e discutir a situa¢do de determinadas populagdes no que
tange a aspectos nutricionais, perinatais, formagio mé-
dica e educacdo em satide. Sob a chancela de “avalia¢do
de qualidade”, estdo os cinco trabalhos que se referem a
avaliagdo de programas e de servicos em sadde e, final-
mente, “outros” referem-se a dois trabalhos a respeito de
equipamentos e desenvolvimento tecnolégico em fotote-
rapia para o tratamento da hiperbilirrubinemia.

Sumarizados os resultados obtidos e processada a so-
matéria dos nimeros, a conclusdo a que se chega é que,
em termos numéricos, do total de 178 dissertagdes e
teses analisadas, confrontando-se aquelas de abordagem
qualitativa com as que conjugam os métodos qualitativo
e quantitativo e as referentes ao que foi denominado de
epidemiologia clinica, obtém-se os dados expostos na
Tabela 4.

A PGSCM/IFF/Fiocruz foi pioneira e estd inserida hoje em
um movimento crescente da comunidade cientifica brasileira,
preocupada com os determinantes sociais do processo satide
e doenga, a promogio da satide da populagio e a busca de
respostas para os indmeros e complexos desafios no cendrio

epidemiolégico da satide da crianga e da mulher em nosso Pafs.

Tabela 4 — Distribuigdo do numero de teses/dissertagdes segundo
abordagem em Saude Coletiva ou Bancada/Clinica

Abordagem Numero
Saude Coletiva 141
Bancada/Clinica 37
Total 178
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Ao dar inicio ao ano letivo de 2006, j4 terdo sido defendidas no
IFF, dentro da PGSCM, 208 disserta¢des de mestrado académico
e teses de doutorado. O fluxo continuo de alunos e a ampliagio da
demanda, refletida na busca de acesso ao curso, corroboram para
que este se organize a partir da abordagem a satde, propondo
tratd-la como um fendémeno social amplo, que integra o bioldgico
e o social, a teoria e a pratica nos dmbitos individual e coletivo.

Apesar da mudanga em 1996, por ocasido do creden-

ciamento e da abertura do doutorado, com a incorporacio
da drea da sadde da mulher, a vocac¢do histérica do curso
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fundado em 1986 permaneceu. Sua finalidade é nio sé
influenciar de modo préitico as politicas puablicas de sat-
de, como também se firmar como referéncia na formacio
de servigos e recursos humanos e no desenvolvimento de
tecnologias.

Pode-se concluir que a coeréncia da PGSCM, a partir da
formulagao pedagdgica, é amplamente aceita e que a busca por
ela articula-se a vontade de trabalhar para além dos principios
do biolégico, incorporando as dimensdes sociais e coletivas do
fendémeno da satide e da doenga.
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