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Introducio

O resumo expandido que hora apresentamos, advém de uma pesquisa que realizamos entre os
anos de 2003 e 2006 com a Pastoral da Crianga, especificamente aquela correspondente a comunidade
Nossa Senhora da Conceig¢ao-Catedral em Franca SP. Neste breve exposto ndo foi possivel apresentar
a pesquisa em seu detalhado, porém, atentamo-nos aos pontos que consideramos pertinentes e
possibilitadores de compreensdo do leitor acerca de algumas reflexdes inerentes a pesquisa
mencionada.

A Pastoral da Crianca

No Brasil, existem projetos e programas destinados ao combate & fome e a miséria. Alguns
destes sdo fomentados pelo Governo Federal, outros pela sociedade privada vinculada as diversas
institui¢des filantropicas existentes e, também, existem aqueles que se efetivam através da parceria
entre governo e sociedade. Dentre estes, destacamos a Pastoral da Crianga. Ela surge em Londrina-
PR no ano de 1983, incentivada pelo UNICEF (Fundo das Nag¢des Unidas para a Infancia), que
sugere a igreja catolica a possibilidade de acdo no combate a mortalidade infantil, salvando vidas de
criangas que morriam de doencas facilmente prevenidas. A proposta foi passada para a médica
pediatra e sanitarista Zilda Arns Neumann, que a aceitou, pois em sua experiéncia em Postos de
Saude ja havia notado a necessidade de ser tomada alguma atitude a respeito.

Tendo como principal objetivo a redugdo da morbidade e mortalidade infantil, a Pastoral da
Crianga ¢ um programa desenvolvido pela Conferéncia Nacional dos Bispos do Brasil (CNBB) e
apoiada pelo Fundo das Nagdes Unidas para a Infancia (UNICEF), Movimento de Educacdo de Base,
Ministério e Secretaria da Satde, além de outros 6rgdos oficiais. Sua estratégia ¢ a participaciao da
comunidade como agente responsavel por suas mudangas.

Apesar de voltar-se especialmente, para gestantes e criangas de 0 a 6 anos, ela objetiva
envolver os adultos das comunidades através de um trabalho socio-educativo, baseado no principio de
que a mulher — sobretudo — ¢ a principal agente de saude e de educagdo em sua familia e em sua
comunidade.

As agOes da Pastoral da Crianga se desenvolvem em todo o Brasil envolvendo milhares
de pessoas. Contabilizaram-se no primeiro semestre de 2006, cerca de 141.506 lideres, que atuam nos
3.970 municipios participes, acompanhando cerca de 95.925 gestantes, 1.778.982 criancas e 1.355.435
familias distribuidas em 40.152 comunidades. Um estudo da Coordenagdo Nacional da Pastoral da
Crianga calculou que o custo financeiro de cada crianga atendida perfaz um valor inferior a %2 dolar
por crianga a0 més” O trabalho norteia-se por trés instrumentos béasicos considerados fundamentais:

1. Visita domiciliar mensal;

2. Diado peso, que ¢ celebrado mensalmente em mais de 40 mil comunidades;

3. Reunido mensal de lideres para a analise dos indicadores de impacto e estudo de estratégias para
superar as dificuldades.

Atualmente, a Pastoral da Crianga estd presente, especialmente, nas periferias das grandes
cidades e nos bolsdes de pobreza e miséria dos pequenos e médios municipios brasileiros, tanto no
meio urbano e rural quanto em éreas indigenas °. Segundo o IPEA — Instituto de Pesquisa Econdomica
Aplicada, o Brasil registrou, nos ultimos anos, uma redu¢@o nos indices de pobreza e indigéncia. No
entanto, ao final da década de 1990, 33% da populagdo brasileira ainda figurava entre os pobres e, no
limiar do segundo milénio, 22 milhdes de pessoas — ou 13% da populagdo — ainda eram consideradas
indigentes.
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A Pastoral da Crianca no Brasil e no Mundo

De acordo com pesquisas, vimos que a Pastoral da Crian¢a do Brasil tem sido apontada por
organismos internacionais como uma das mais importantes organiza¢des comunitarias do mundo, com
seu trabalho que abrange a area da saude, cidadania, prevencdo da violéncia no ambiente familiar,
educacao, nutricdo, acompanhando as maes e as criancas desde o ventre materno até seis anos de vida.

Neste sentido, nagdes pobres e/ou em desenvolvimento importaram a idéia de intervencao
utilizada pela Pastoral da Crianca. Assim, atualmente, 14 nagdes desenvolvem projetos semelhantes a
metodologia brasileira: Angola, Guiné Bissau ¢ Mogambique na Africa; Timor Leste e Filipinas na
Asia; Paraguai, Colombia, Venezuela, Bolivia, Chile, Argentina, Uruguai, Peru e México na América
Latina. De acordo com a médica sanitarista Zilda Arns Neumann, ¢ preciso um trabalho de
fortalecimento da qualidade de vida que deve se iniciar antes mesmo do nascimento “o maior segredo
da Pastoral da Crianga ¢ trabalhar com amor naquilo em que se acredita, sabendo onde se quer chegar
e como trabalhar”.

A Pastoral da Crianca em Franca

Em Franca, iniciada em fevereiro de 1985, a Pastoral da Crianga atualmente atende 1117
criangas e 69 gestantes. Nesta cidade, a Pastoral estrutura-se em 25 comunidades distribuidas em 9
pardquias. Apesar de esta Pastoral ter sido iniciada pela igreja catdlica, atualmente constitui-se em
um movimento ecuménico espalhado por todo Brasil, e no referido municipio as reunides das lideres
e as pesagens sao realizadas em saldes paroquiais, centros comunitarios dos bairros € também, nas
casas das lideres.

A comunidade sujeito da presente pesquisa, localiza-se no centro da cidade e esta vinculada
a regido que abrange a paroquia da Catedral — Nossa Senhora da Conceigdo. Nesta comunidade, a
Pastoral da Crianga iniciou seu trabalho com um curso de trinta horas-aula, oferecido gratuitamente
aqueles que se interessassem. O curso foi realizado em abril e maio de 2003 e participaram quinze
pessoas.

Atualmente, na comunidade supracitada, cerca de 32 familias sdo atendidas, sendo 26 maes,
6 gestantes e 43 criangas. Este numero ¢ oscilante em razdo do fato de que a cada més novas
familias sdo cadastradas. Na maioria das vezes sdo as maes que procuram as lideres, tendo aquelas
sido indicadas pelas maes ja cadastradas. Segundo dados da pesquisa, vimos que as maes
compreendem que o papel das agdes da Pastoral da Crianga centra-se em um apoio sécio-educativo
e ndo material, ou seja, as lideres “ndo doam as coisas...” (SIC), mas esclarecem as dividas sobre
gestacdo, cuidados com os bebés, amamentagdo, orientagdes nutricionais e de satude, etc.

O acompanhamento que vocés fazem com o Leonardo (filho). Muitas vezes eu tava assim,
insegura porque minha mée esta longe, e eu tava la na Pastoral (celebracdo da vida) e a
Silvania (lider) assim, muitas vezes, foi ndo como se fosse minha, mas me acolheu como se
fosse uma mae. Sabe, entdo eu me senti mais segura pra cuidar do Leonardo, essa
responsabilidade, por causa das dicas, dos conselhos [...]JE.... por exemplo, quando ele
comegava adoecer, ai a Silvania falou: “quando vocé€ vé que ele t4 meio doente, voc€ num
espera, vocé vai no postinho de saude. Sdo pequenas mudangas que eu num sabia, eu num
tinha nogdo. (Relato damée ).

As maes entendem que o papel das lideres da Pastoral da Crianga ¢, antes de tudo, um papel de
orientador, alguém que esta disposto a acompanhar e orientar — na medida de suas possibilidades — as
maes das criangas em desenvolvimento. Elas sentem-se apoiadas, acreditam que seus filhos estdo
sendo supervisionados ¢ acompanhados por pessoas que se interessam por seu bem estar e por sua
saude.

E.... por exemplo em mim, eu tenho uma seguranca muito grande de saber que qualquer
problema, que elas ndo estdo assim, sozinhas jogadas, que a Pastoral trata de conferir se elas
tdo bem, ndo de cuidar, mas de conferir a saude, o peso, o caminhar, o crescimento dessa



crianga, ta entendendo? Que qualquer coisa que eu vejo mais dificuldade, eu tenho a quem
recorrer, porque agente sozinha num dé né ?! (Relato da mae II ).

Consideracoes Finais

Fome e subnutri¢cdo configuram-se como a ponta do iceberg da exclusdo social que caracteriza
a sociedade brasileira. Refletem uma realidade na qual o bem estar e a qualidade de vida do povo
como um todo, nunca entraram na agenda das prioridades publicas. Em um pais que construiu um
parque produtivo, avancado em tecnologia, que o projetou entre as maiores economias do mundo, que
¢ dotado de imensas areas ensolaradas de terras produtivas, que desenvolveu uma agricultura moderna
e sofisticada e se transformou em um dos maiores exportadores mundiais de alimentos, em um pais
como esse, “a miséria da maioria da populacdo nao pode ser creditada a uma falta de modernizacao e
desenvolvimento” (POLIS, p.7, 1993).

Neste sentido, superar a fome e a desnutricdo infantil configura-se como uma tarefa gigantesca,
no que tange a eliminacdo desse flagelo universal, cujas raizes estdo profundamente associadas as
estruturas econdmico-sociais da maior parte dos paises do mundo. Notadamente, ndo ¢ possivel vencer
este problema com os limitados — ainda que soe contraditorio — recursos das Na¢des Unidas, em todas
as regides onde ele se aloca. Ademais, quando consideramos um pais como o Brasil, vemos que aqui,
a problematica da fome ndo possui causas na escassez de alimentos em virtude de falta de territorio ou
de condicdes climaticas, trata-se na realidade de uma acentuada deficiéncia na distribuicao de renda e,
portanto, de uma profunda desigualdade social.

No entanto, vemos que em face as mazelas sociais e incapacidade Estatal em gerenciar a
riqueza de maneira equanime a seus cidadaos, a sociedade civil se organiza e propde a¢des que visam
minorar os impactos advindos da desigualdade e da exclusdo social. Vimos que as atividades de
organizagdes como a Pastoral da Crianca, contribuem de forma direta na qualidade de vida das
familias atendidas, pois constatamos que além da preocupacdo com o peso ¢ a saude da gestante e da
crianga, as lideres comunitarias atém-se as questdes de cidadania (orientagdes sobre a certidao de
nascimento, por exemplo), de educacdo (informagdes sobre prevengdo de acidentes domésticos), de
saude (informando sobre o pré-natal, o soro caseiro, etc.), de higiene (informagdes acerca da
importancia da lavagem dos alimentos) tendo a mae, como foco de acao direta.

Desta forma, ainda que obviamente estas a¢des ndo sejam a solugdo para o problema da fome e
da desnutri¢do infantil, elas contribuem amplamente para minorar o sofrimento de inimeras familias
que & margem da sociedade, desconhecem acdes basicas de saude que possibilitam a prevengdo de
morbidades como a diarréia por exemplo.
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