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Em Cabedelo el Equipo de Saúde da Família viene trabajando AL menos desde 11994, 
cosiendo uma tela social firme y sólida de parcerias institucionales y ciudadanos. Ya no es 
sueño. Se habla de sumar, de multiplicar, de retirar lós jóvenes de La posibilidad de las 
drogas. Construír salud mental entre todos y para todos, fuera del modelo hospitalocéntrico. 
Organizar talleres de la ciudadanía (“Cidadão de papel” ). La cabeza no paraba. Era um 
rompecabezas que se montaba. No estaba loco. Era uma cosa real. Las persosnas cooperando, 
construyendo juntas una vida mejor para lós habitantes de Cabedelo, pasando por encima de 
divisiones religiosas o políticas o sociales o culturales, de status, posición, etc. sumando, tênia 
conciencia que era um primer paso. Pero El colectivo viene dando paso trás paso. Hay uma 
consistência em lãs relaciones, uma acción comunitária, como diria Weber, pautada por lós 
valores más altos y sublimes, aquellos que Dan sentido a la vida, y que outrora se refugiaran 
en lacomunidad regiliosa o em La vida íntima en lãs relaciones fraternales y personales. Se 
siente uma esperanza concreta, definida, alcanzable por la suma solidaria de esfuerzos y La 
dirección hacia metas comunes. Terminaba la jornada de la mañana, y em esas poças horas 
toda uma historia se reciclaba. Ss diseñaba un lugar concreto en médio el pueblo movilizado, 



unidos unos a otros como uma mandala gigantesca. Cómo el trabajo colectivo disuelve 
barreras, funde limites innecesarios conservando lós que deben permanecer y moviliza las 
energias, esfuerzos, sentimientos y pensamientos em direcciones convergiendo hacia el vien 
común ! 

Rolando Lazarte (Crônica, setembro de 2003) 

A deseperança das sociedades alienadas passa a ser substituída por esperança, quando 

começam a se ver com os seus próprios olhos e se tornam capazes de projetar. Quando vão 

interpretando os verdadeiros anseios do povo. 

Paulo Freire (1982, p.55) 



RESUMO


ALVES, Marcelo da Silva.O cotidiano em questão: refletindo sobre a avaliação do Programa 
Saúde da Família. 2005. 93 f. Tese (doutorado em Saúde Coletiva) – Instituto de Medicina 
Social, Universidade do Estado do Rio de Janeiro, Rio de Janeiro, 2005. 

O presente estudo propõe uma reflexão sobre a Avaliação do Programa Saúde da 
Família no Município de Juiz de Fora – MG. Tendo como foco central o cotidiano que 
envolve trabalhadores e usuários do Sistema de Saúde. Realizado através de uma abordagem 
qualitativa, teve como método de coleta de dados a entrevista semi-estruturada cujos dados, 
após terem sido categorizados, foram analisado, tendo como principais marcos teóricos a 
pedagogia de Paulo Freire, a discussão de Práxis proposta por Korel Kosic, entre outros. O 
estudo mostra o contexto de implantação do Programa Saúde da Família, como importante 
marco da atual Política de Saúde Brasileira, e os principais marcos referenciais de avaliação 
de programas de saúde propostos por outros estudiosos. Neste estudo, os dados mostram que a 
proposta de Avaliação de programas de saúde, hoje utilizada como referencia para o PSF, 
ainda é um processo em constante construção. De acordo com os dados, elementos como a 
participação, o controle autônomo do trabalho, a construção de uma consciência crítica e o 
movimento de inclusão dos sujeitos envolvidos no processo de avaliação, a inda precisam ser 
melhor trabalhados no sentido de se garantir um efetivo exercício de cidadania por estes 
atores. As categorias encontradas apontam como forma de ampliação da visibilidade do 
processo de avaliação, uma noção de avaliação baseada no processo de transformação social, 
onde um acompanhamento (monitoramento) das ações assistenciais desenvolvidas no PSF 
possam ser compreendidas por gestores, usuários e profissionais, como importante 
instrumento para a conquista de práticas de saúde mais significativas e inclusivas. 

Palavras-chave: Avaliação. Programa Saúde da Família. Inclusão social. 



ABSTRACT


This is a work about the Family Health Program evaluation (PSF) of Juiz de Fora – MG, 
Brazil, as well as about the program modes and techniques of evaluation. Focusing on the 
daily tasks developed by health workers and the community, the thesis adopted a qualitative 
approach, with semi-structured interviews. That collected materials were classified and 
analyzed taking the theoretical-pedagogical frameworks of Paulo Freire and the praxis 
discussion of Korel Kosic, among a few others, as a basic intellectual reference. This work 
gives emphasis to the implementation context of the SUS, as an important target of the 
Brazilian Health Program, and presents a few alternative models of evaluation of PSF that 
have been developed by a number of Brazilian researches. In this way, our data show that the 
proposed evaluation used nowadays should be in a constant process of construction. The 
search for relatively autonomous control of the tasks involved, the construction of a critical 
conscience, and the inclusion or participation of the “actors” in the process of evaluation, are 
dimensions still in need of being better worked out as a way to guarantee an effective exercise 
of citizenship. The categories found point out that evaluators need to depart from notions of 
social change and social inclusion when evaluating the program health activities. The 
permanent monitoring of such activities should lead to more significant and inclusive 
practices in the health field. 

Keywords: Evaluation. Family Health Program. Social inclusion 
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