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Abstract This report presents the Project Devel-
opment Phase of a Cooperation on Health Pro-
motion involving the National School of Public
Health (ENSP), the Brazilian Association of Col-
lective Health (ABRASCO), and the Canadian
Association of Public Health (CPHA). That expe-
rience evidenced that health promotion and local
development are guided by common values and
similar strategies for action, which are based on
public participation, empowerment, and intersec-
toral collaboration. In Brazil the strategies for
health promotion and local development are still
undergoing and, for theirs complexity, need to be
systematically analyzed. Within this context, the
Canadian and Brazilian partners propose to as-
sist selected municipalities across the country in
undertaking a mix of health promotion interven-
tions and capacity building activities on local de-
velopment and intersectoral action for health.
This collaborative agenda, based on theory-dri-
ven evaluative approaches, will contribute to
build a model and tools for reflexive pratices on
local development on health, and to create and
sustain improvements in social and physical envi-
ronments and to improved health outcomes.

Key words Local development, Health promo-
tion, Intersectoral action, Evaluation

Resumo O trabalho relata a experiéncia de coo-
peragdo no campo da Promogado da Satide, esta-
belecida entre a Escola Nacional de Satide Piiblica
(ENSP), a Associagao Brasileira de Satide Coleti-
va (Abrasco) e a Associagio Canadense de Satide
Publica (CPHA) nos ultimos quatro anos. Tal ex-
periéncia tem evidenciado que a promogdo da saii-
de e o desenvolvimento local sio guiados por va-
lores comuns e estratégias de agdo similares, fun-
damentados em participagio social, empower-
ment e colaboragao intersetorial. No Brasil, as es-
tratégias para promogdo da saiide e desenvolvi-
mento local ainda sdo insipientes e, por sua com-
plexidade, necessitam ser sistematicamente anali-
sadas. Nesse contexto, os parceiros canadenses e
brasileiros se propéem, através de um novo Proje-
to de Cooperagdo, apoiar municipios selecionados
nas vdrias regides do pais, na implementagdo e
avaliagao de intervengoes em promogado da saiide
e na construgdo de capacidades para o desenvol-
vimento local e agdo intersetorial para a saiide.
Essa agenda colaborativa toma por base as teori-
as da avaliagdo participativa, contribuindo para
a construgdo de modelos e ferramentas de refle-
xive practices em desenvolvimento local e promo-
¢do da satide, criando processos sustentdveis de
melhoria dos ambientes fisicos e sociais com im-
pacto na satide.

Palavras-chave Desenvolvimento local, Pro-
mogdo da satide, A¢do intersetorial, Avaliagdo
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Nos ultimos anos, a Associa¢ao Canadense de
Satde Publica (CPHA) colaborou com a Escola
Nacional de Satde Publica (ENSP/Fiocruz) e
com a Associagao Brasileira de Satide Coletiva
(Abrasco), com o objetivo de criar conhecimen-
to e experiéncia por intermédio do Projeto de
Promocédo de Satide em Agdo (PPSA). A lide-
ranga do Canadd no campo da promogao da sat-
de é reconhecida mundialmente. Esta iniciativa
buscava englobar a teoria, a pesquisa e o ensino
em promogao da saude, com a pratica da satude
publica. O intercaimbio técnico fortaleceu e ex-
pandiu ensinamentos e agdes de promogdo da
saude jé existentes na Escola Nacional de Satade
Publica da Fundag¢do Oswaldo Cruz.

O PPSA, ao longo dos trés anos e meio de
vigéncia, constituiu-se em fator catalisador e
estimulador de préticas anteriormente disper-
sas e fragmentadas, possibilitando o desenvol-
vimento de novos projetos e agdes envolvendo
a academia, o servi¢o e a comunidade. Evidén-
cias disso estdo presentes nos novos programas
e estratégias organizacionais da ENSP através
de seu Centro de Satide Escola, na incorpora-
¢do de disciplinas e cursos na grade e na aber-
tura de linha de investigacao em promogao da
saude, reunindo diversos departamentos, pes-
quisadores e profissionais de satde.

Com o apoio de consultores canadenses fo-
ram realizadas oficinas de trabalho nos Con-
gressos de Epidemiologia e Satide Coletiva da
Abrasco nos anos de 2001 a 2003, quando foi
possivel congregar representacao de outros
centros de pesquisa e nucleos de satide publica
do Pais, disseminando os resultados do PPAS e
iniciando um relacionamento em rede que pre-
tendemos consolidar com o novo projeto cola-
borativo denominado de Agado Intersetorial pa-
ra a Sadde.

No processo em curso avangou-se na com-
preensdo de que, em contextos marcados por
profundas desigualdades e iniqiiidade sociais,
as teorias e praticas da promog¢do da saude
mantém estreito didlogo com a estratégia de
desenvolvimento local integrado e sustentdvel
(DLIS), na qual se incorporam os componen-
tes de gera¢ao de trabalho e renda, desenvolvi-
mento urbano e saneamento, educagio e lazer
numa perspectiva de gestdao de politicas de for-
ma intersetorial e participativa.

Considerando o grande interesse por parte
dos governos federal, regionais e municipais na
interlocugdo em rede entre experiéncias de ges-
tdo participativa, desenvolvimento integrado,
municipios sauddveis com a incorporagdo dos

pressupostos e propostas do campo da promo-
¢do da saude, a CPHA/ENSP/Abrasco desen-
volveram uma nova proposta, visando consoli-
dar o setor saide como parceiro-chave para a
implementacao de politicas de desenvolvimen-
to local de forma a impactar positivamente a
satude e qualidade de vida da populagao.

O Projeto Agdo Intersetorial para Sadde
buscard, assim, apoiar os esfor¢os do Brasil em
promover desenvolvimento local e reduzir de-
sigualdades sociais, estreitando a capacidade
brasileira para a colaboracao intersetorial e pa-
ra implementacao e avaliacao de intervengdes
direcionadas aos determinantes sociais da sad-
de. Possibilitard, ainda, a consolida¢ao de par-
cerias com diversos municipios e iniciativas
através da sistematizagao, disseminagao e pro-
ducdo de conhecimento sobre as estratégias de
acdo intersetorial e desenvolvimento local que
vém se desenvolvendo no campo da promogédo
da satide no Brasil.

Promocgao da saude, colaboracao
intersetorial e desenvolvimento
local integrado e sustentével

O desenvolvimento humano sustentdvel, con-
ceito desenvolvido pelo Programa das Na¢des
Unidas para o Desenvolvimento (PNUD), é
uma das principais estratégias para a supera-
¢do dos problemas sociais enfrentados pelas
populacdes mais pobres. Tal prescri¢ao esta
presente em intimeros documentos recentes,
gerados pelo consenso em eventos mundiais
PNUD (1990 e seguintes); Banco Mundial
(1990 e 1992); Na¢oes Unidas (1992 e 1995).
Mais recentemente, em outras dreas tem-se es-
tabelecido propostas estritamente relacionadas
ao conceito de desenvolvimento humano sus-
tentavel: na drea ambiental, a Agenda 21, defi-
nida na Conferéncia das Na¢des Unidas sobre
Meio Ambiente e Desenvolvimento — Rio/92;
na drea da saude, a Promogao da Saude (Cana-
da / OMS, 1986) e na drea da habitacdo e dos
assentamentos humanos, o direito a cidade e a
moradia (HABITAT II, 1996).

No Brasil, a Constitui¢ao Federal de 1988 —
com rebatimento nas constitui¢des estaduais e
Leis Organicas Municipais — é prédiga em
prescri¢oes de direitos nestes campos. O artigo
196, por exemplo, estabelece com grande pro-
priedade que “a saide é um direito de todos e
dever do Estado”, garantido mediante politicas
sociais e econdmicas que visem a reducdo do



risco de doenga e de outros agravos e ao acesso
universal e igualitdrio as acdes e servigos para
sua promogao, prote¢do e recuperagao. Estas
premissas s3o as mesmas propostas anterior-
mente, em nivel mundial, tanto na Declaragado
de Alma-Ata como na Carta de Otawa.

A Convencdo de Ottawa determina que as
condi¢des fundamentais para a sadde sdo: paz,
moradia, educagio, alimenta¢do, um ecossiste-
ma estavel, recursos sustentdveis, justica social
e equiidade. Além disso, a Convengdo identifica
cinco estratégias principais para a promog¢ao
da sadde: criar politicas pablicas que visem a
saude, criar ambientes de apoio, fortalecer
acdes comunitdrias, desenvolver habilidades
individuais e reorientar os servicos de satde.

Quando estes pré-requisitos e estratégias
sdo considerados, torna-se evidente que a con-
quista de melhorias na satide requer a interlo-
cugdo com outros setores sociais, politicos e
econdmicos, numa agao intersetorial para a sau-
de (AIS). O Canadd tem experiéncia reconheci-
da neste campo. O Movimento de Comunida-
des para a Satde, em Quebec, tem crescido de
forma constante e apresenta papel importante
ao levar a politica publica em sadde a agir de
forma mais sensivel e integrada com a comuni-
dade local. Também tem gerado importante re-
conhecimento internacional e, em 1996, as Co-
munidades para a Saude do Quebec, com base
na Universidade de Laval, foram designadas co-
mo Centro de Colaboragdo da OMS.

No Brasil, a estratégia de Desenvolvimento
Local Integrado e Sustentavel (DLIS) assume
que qualquer plano de promocgéo de desenvol-
vimento social deve incluir politicas e agdes ca-
pazes de englobar crescimento econémico e re-
ducdo de desigualdades sociais e da pobreza.
Sendo assim, o DLIS tem como conceito o de-
senvolvimento local como processo social em
que o crescimento econdmico é acompanhado
por distribui¢do de riqueza e melhora na quali-
dade de vida, em uma determinada comunida-
de. Isto pode ser medido principalmente atra-
vés do acesso da populagdo aos recursos de sad-
de, educagdo, infra-estrutura assim como maior
envolvimento das comunidades nas tomadas e
decisdo para alcance de melhores condi¢des de
vida.

O componente integrado baseia-se na idéia
de que setores diferentes da vida comunitaria e
das politicas pablicas devem definir e imple-
mentar politicas e agdes conjuntas, baseadas
nas prioridades da comunidade, segundo seus
problemas, oportunidades e recursos.

Finalmente, a sustentabilidade deve ser con-
siderada em suas vdrias dimensdes, ambiental,
politica, econémica e cultural, garantindo que
os resultados das a¢des serdo continuos e leva-
rdo a desenvolvimento futuro.

Para a consideragao destes componentes na
orientagdo das politicas de satde, duas estraté-
gias chaves tém sido destacadas: participagdo
popular na defini¢ao das prioridades locais de
desenvolvimento, através de processos de diag-
nostico, planejamento e avalia¢do participati-
vos; e colaboragio intersetorial, através da coor-
denacao do trabalho de diversos setores do go-
verno e da comunidade, unidos para alcangar
objetivos comuns.

Em suma, a promogdo da satide e o DLIS
sdo guiados por valores comuns: uma visao
abrangente da saude e seus fatores determinan-
tes, qualidade de vida, justica e igualdade social,
sustentabilidade e integracdo. Também tém es-
tratégias de acao similares, baseadas em parti-
cipagdo popular e colabora¢ao intersetorial.

H4é um relativo consenso de que na dltima
década houve avan¢os no plano conceitural da
promocgdo da satide, particularmente no Brasil,
pela coincidéncia de propésitos com a reforma
sanitdria e a consolida¢iao do processo demo-
crético. A ampliacao do conceito de satde co-
mo qualidade de vida e como direito humano
fundamental, caracteriza-se como um impera-
tivo ético de busca da autonomia dos sujeitos,
da responsabilidade social e da eqiiidade de
oportunidades.

Neste sentido, entende-se como de funda-
mental importancia para este novo projeto de
cooperagao técnica Brasil-Canada estabelecer
um amplo processo de producdo de conheci-
mento, intercAmbio e fortalecimento das expe-
riéncias no Brasil. Na realidade, apesar do
grande niimero de iniciativas em desenvolvi-
mento no Pais, sdo muito poucas as experién-
cias que tém conseguido tirar do papel e levar a
pratica os conceitos de desenvolvimento hu-
mano sustentavel, promogao da satde e os de-
mais conceitos convergentes mencionados aci-
ma, particularmente em territérios complexos
como sdo as grandes cidades. Espera-se que a
aplicacao simultanea de tais conceitos e os mé-
todos e praticas deles decorrentes possam tra-
zer importante impacto social nas comunida-
des em que venham a ser aplicados.
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Parcerias e intercambio
de conhecimentos e praticas

Considerando a existéncia no Brasil de inume-
ras experiéncias em Promoc¢ao/DLIS e outras
iniciativas de formagdo de redes, definiu-se ini-
cialmente um ntimero de seis experiéncias em
curso como integrantes do Projeto e partici-
pantes nos foruns de discussao e disseminagao
das experiéncias em um processo crescente de
ampliagdo de parcerias.

Durante o processo de detalhamento do
projeto foram realizadas oficinas de trabalho e
visitas a municipios que estdo desenvolvendo
experiéncias de integracao academia/gestao/co-
munidade, através de projetos intersetoriais e
participativos voltados a locais de grande vul-
nerabilidade social, nas diversas regides do pais.

Desta forma, as experiéncias de Curitiba,
Campinas, [també, Sobral e Goias, além da ex-
periéncia da ENSP em Manguinhos, descritas
abaixo, respondem aos seguintes critérios:

+ constituem iniciativas inovadoras

de desenvolvimento local com

protagonismo do setor saude;

+ apresentam forte vinculo com a
comunidade local;
+ desenvolvem colaborag¢do academia/

servico; e
+ apresentam potencial de replicabilidade.

Campinas (SP)

A Universidade Estadual de Campinas
(Unicamp), através de sua Pré-Reitoria de Ex-
tensdo e Assuntos Comunitdrios desenvolve
programas de promogao da satide com énfase
na formagao de agentes comunitarios e na tro-
ca de experiéncias entre gestores e atores soci-
ais dos municipios/comunidades da regido no-
roeste no Estado de Sao Paulo, sudeste do Bra-
sil. O Programa Comunidade Saudavel e a ini-
ciativa da Rede de Municipios Potencialmente
Saudaveis, desenvolvidas em parceria com o
Instituto de Pesquisas Especiais para a Socieda-
de (IPES) e a Organizac¢ao Pan-Americana de
Saude (OPAS) envolvem, atualmente, 20 pre-
feituras da regido, com popula¢do em torno de
1,5 milh@o de habitantes. O Programa Comu-
nidade Saudavel, desde 1997, atua na formagao
de agentes comunitarios e na construgao de es-
tratégias para o desenvolvimento local de cinco
bairros da regiao dos Amarais em Campinas.
Foram treinados, até o momento, 600 agentes
comunitdrios. Em 2002, iniciou-se o processo

de constitui¢ao da Rede de Municipios Poten-
cialmente Saudaveis. Com uma metodologia
de pesquisa-agdo, foi realizado um levanta-
mento das necessidades, problemas e estraté-
gias para melhor otimizagao de recursos publi-
cos visando a melhoria da qualidade de vida
nos municipios. A partir desse processo, vem se
promovendo reunides entre gestores/profissio-
nais de diversos setores e representantes das co-
munidades envolvidas para troca de experién-
cias e reflexdo sobre temdticas e propostas do
campo da promogio da satde.

Curitiba (PR)

A Pontificia Universidade Catdlica (PUC) e
a Secretaria Municipal de Saide (SMS) de Cu-
ritiba, em parceria com outras cinco universi-
dades, 23 empresas e 18 escolas de ensino fun-
damental lideram o Subprojeto Ambientes Sau-
ddveis, como parte da estratégia de gestdo pu-
blica municipal com base na intersetorialidade.
Curitiba ¢ a capital do Estado do Parand, na re-
gido sul do Brasil, com populagdo em torno de
1,6 milhdo de habitantes. Apresenta um dos
melhores indices de qualidade de vida do pais.
O Projeto Ambientes Sauddveis busca a integra-
¢do entre as Secretarias de Sadde, de Esporte e
Lazer, Cultura, Abastecimento, A¢do Social e
Educagdo no desenvolvimento de a¢des de pro-
mogao da satde. Entre os anos de 2001 e 2003,
em torno de 500 mil pessoas participaram dos
285 eventos realizados na cidade. Espacos pu-
blicos como parques e pragas, e espagos comu-
nitdrios como clubes, igrejas e associacdes de
moradores, sao transformados em areas de de-
mocratiza¢ao da educagido em saude, de esti-
mulo a atividade fisica, de ado¢ao de habitos
alimentares sauddveis, e atividades culturais e
de lazer, educac¢io ecoldgica, entre outros, cri-
ando oportunidades de participa¢ido que favo-
recem o “empoderamento” da popula¢do para
hébitos mais saudaveis. Ap6s alguns anos de ex-
periéncia, foram escolhidos trés ambientes/dreas
na cidade, para dar suporte na promogao da sa-
ude: universidades, empresas e escolas publicas
de ensino fundamental, visando ao compromis-
so social destas instituicdes com a melhoria da
qualidade de vida das pessoas, que passam a
maior parte do tempo nestes espagos.

Itambé (PE)

O Nucleo de Satude Coletiva e Desenvolvi-
mento Social (NUSP) da Universidade Federal



de Pernambuco (UFPE), em parceria com o go-
verno do Estado e a prefeitura de Recife, com
apoio da Agéncia de Coopera¢ao Internacional
do Japdo (JICA), desenvolve o Projeto Cidades
Sauddveis no municipio de Itambé. O munici-
pio localiza-se na Zona da Mata, norte de Per-
nambuco, regido nordeste do Brasil, com popu-
lagao de 34.920 habitantes, entre os quais
28.000 pessoas moram na zona urbana e apenas
6.000 na zona rural, com 97% da populagado en-
volvida na produgdo de cana-de-agticar. Nao ha
acesso a terra, ao trabalho, renda, lazer, satde
e/ou educacdo. O Projeto foi estruturado em
2001, seguindo metodologia pautada em cinco
etapas: (1) a mobilizac¢ao dos diferentes atores;
(2) o autodiagndstico, que é a percepgdo de ca-
da um acerca da realidade; (3) o diagndstico
participativo, em que é aprofundada a percep-
¢do dos vérios segmentos da realidade: saude,
educagdo, trabalho e renda, ambiente, politica
institucional, infra-estrutura. A realizagdo desta
etapa em 2002 contou com o apoio do Ministé-
rio da Sadde. O Projeto encontra-se atualmente
na (4) etapa de desenho da agenda de priorida-
des para subsidiar a (5) etapa de mobilizagao de
parceiros e recursos para colocar em prética o
que o municipio definiu como proposta para
mudar a realidade local. Um dos problemas so-
ciais identificados ¢é a questao da prostituicéo,
como resultante da falta de opgdes de lazer para
os jovens. Em convénio com o Unicef iniciaram
o desenvolvimento de atividades culturais com
uma comunidade em que havia um grande nu-
mero de adolescentes gravidas, entre 11 e 15
anos de idade. O municipio conta hoje com um
grupo de 200 “ativistas populares”, gracas a um
amplo trabalho de mobilizagdo e um processo
de nucleagao que culminou com a realizagao da
I Conferéncia Municipal de Satde de Itambé.
Em 2004, teve inicio o processo de expansdo do
Projeto Cidades Saudéveis para outros cinco
municipios da Zona Agreste de Pernambuco
através de convénio com a JICA.

Sobral (CE)

A Secretaria Municipal de Saude de Sobral,
através da Escola de Formagao em Saude da Fa-
milia Visconde de Saboéia, desenvolve a experi-
éncia Estratégia Saide da Familia e a interface
com as Politicas Publicas Municipais, em par-
ceria com as demais Secretarias Municipais de
Educag¢do, Desenvolvimento Urbano e Rural,
Esporte e Lazer, etc. Municipio com 165 mil
habitantes, localizado na regido norte do Cea-

rd, Nordeste do Brasil, Sobral tem 86% de sua
populacido localizada em drea urbana. Tem co-
mo principal atividade econdmica uma indus-
tria de cal¢ados que da ocupagdo para 20 mil
pessoas. Como marca da gestdo pablica muni-
cipal de Sobral, a Estratégia Saide da Familia
(ESF) vem sendo desenvolvida desde 1997 co-
mo parte da constru¢ao do Sistema Municipal
de Satdde. A experiéncia vem se aprofundando
com a realiza¢do do Curso de Especializacao
em nivel de Residéncia em Satde da Familia; e
com a crescente articulagdo das agdes interse-
toriais que destacam o espaco local (territério),
onde interagem a equipe de satide da familia, a
comunidade e demais setores da administra¢do
publica. A cobertura da ESF é hoje préxima de
100%. Existem 40 equipes implantadas no mu-
nicipio, o que propiciou a melhoria de varios
indicadores, em especial de mortalidade infan-
til. Os programas habitacionais, quando se di-
rigem a uma determinada drea, atuam a partir
da logistica da ESE. Hd todo um envolvimento
e discussdo dessas politicas com a equipe da
ESE, congregando um conjunto de setores que
estdo organizados naquele territdrio, a partir
dos Conselhos Locais. Hoje, um dos pontos
fortes em Sobral sdo os conselhos municipais,
além do conselho municipal de satide que estd
muito bem estruturado, hé os de assisténcia so-
cial, de educagdo, de habitacdo, da crianca e
adolescente. Os conselhos de satide e de assis-
téncia social sdo presididos por usudrios.

Goiania (GO)

A experiéncia de implementagdo de Proces-
sos Integrados de Gestdo em Politicas Publicas
no Estado de Goids é coordenada pela Secreta-
ria de Estado da Saude (SES), em colaboragao
com demais Secretarias do Estado e da Univer-
sidade Estadual de Goids. O projeto objetiva
formular e validar processos metodoldgicos de
integracao e planejamento institucionais para
adotd-los como estratégias gerenciais incorpo-
radas a administra¢ao publica. O Estado de
Goids, composto por 246 municipios, estd loca-
lizado no Planalto Central do Brasil. Sua popu-
lagao estd estimada em 5,4 milhdes de habitan-
tes, sendo essencialmente jovem, onde 59%
possuem menos de 30 anos de idade. Sua capi-
tal, Goiénia, localiza-se a aproximadamente 200
km da capital federal, Brasilia. Segundo estima-
tivas do IBGE, atualmente, Goidnia conta com
uma populagao de 1,4 milhdao de habitantes,
apresentando, na tltima década, um dos maio-
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res indices de crescimento populacional do Pa-
is. A experiéncia iniciou em 2002 com a consti-
tui¢do de um Colegiado de Gestdo dentro da
SES visando a integragdo intrasetorial. Poste-
riormente, a convite da SES estabeleceu-se um
processo de interlocu¢ao com as secretarias de
Agricultura, Pecudria e Abastecimento; de As-
suntos Institucionais, que lida com a questao da
superintendéncia da mulher, infancia e juven-
tude; de Cidadania e Trabalho; de Ciéncia e Tec-
nologia, que é responsével pelas universidades;
de Educagdo; do Meio Ambiente e Recursos Hi-
dricos; de Habitag¢ao e Saneamento e a de Segu-
ranga Publica e Justica. Durante o ano de 2003
foram realizadas as fases de capacita¢ao, nor-
matizagdo e de regulariza¢do desse Grupo In-
tersetorial e, com o apoio da Unesco, foi desen-
volvida uma metodologia de intervengao inter-
setorial para ser replicada nos municipios do
Estado. A metodologia prevé a criagao de grupo
técnico-operacional local e realizagao de semi-
nérios com discussdo das diversas formas de in-
teragdo com as comunidades e formulagao de
projetos integrados. A fase atual é de defini¢ao
de um municipio piloto para a implantagdo do
projeto.

Manguinhos (Rio de Janeiro RJ)

A estratégia de Desenvolvimento Local In-
tegrado e Sustentdvel em Manguinhos (DLIS)
¢ uma iniciativa da ENSP/Fiocruz, em parceria
com a Prefeitura da Cidade do Rio de Janeiro,
empresas com sede na regiao e ONGs e lide-
rangas locais participantes do Férum Comuni-
tario de Manguinhos. Manguinhos é um bairro
da regido norte do municipio do Rio de Janei-
ro, capital do Estado do Rio de Janeiro, na re-
gido sudeste do pais. Concentra uma popula-
¢30 em torno de 40 mil habitantes, em sua mai-
oria moradores das 11 comunidades que cir-
cundam a Fiocruz. Considerado o quinto pior
bairro em qualidade de vida, segundo o célculo
do IDH para todos os bairros da cidade do Rio
de Janeiro, concentra problemas de infra-estru-
tura urbana, poluicao do ar e dos rios, alto in-
dice de analfabetismo e gravidez na adolescén-
cia, violéncia acentuada, caracteristica das fave-
las e comunidades pobres da cidade. A partir
de 1999, quando se iniciou o processo de mo-
bilizacdo de distintos atores para a elaboracdo

de propostas nos campos da Satde e Nutri¢do;
Educagao e Desenvolvimento Social; Geragao
de Renda; Urbanizagdo; a estratégia DLIS-
Manguinhos vem agregando diversas iniciati-
vas e projetos de interven¢do, construcdo de
conhecimento e formagdo/capacitagdo na area.
Congrega atualmente, quatro grandes iniciati-
vas: (1) a Reorientagdo da Atengdo a Saude do
Centro de Sadde Escola Germano Sinval Farias
da ENSP com énfase na Estratégia Saude da Fa-
milia; (2) o Programa Universidade Aberta que
desenvolve a¢des de promogao da satde no
campo da habita¢do e saneamento (3) o Labo-
ratério Territorial de Manguinhos, voltado pa-
ra a producdo de conhecimento sobre riscos
ambientais e tecnoldgicos e seus impactos na
saude junto com jovens estudantes do Ensino
Médio da regido; e (4) Grupo de ensino e pes-
quisa em avalia¢do de programas de promog¢ao
da satide e desenvolvimento local, reunindo
pesquisadores dos diversos departamentos da
ENSP em colabora¢ao com a Coordenac¢ao da
Escola de Governo em Satide.

As experiéncias selecionadas constituem,
assim, programas complexos e inovadores de
promogao da saide, com reorientagao da aten-
¢30, onde védrios componentes estdo presentes;
acdo publica intersetorial, participa¢do comu-
nitdria, formagdo de agentes ou multiplicado-
res locais e parcerias com organizagdes sociais
diversas. Estdo sendo desenvolvidas por equi-
pes multidisciplinares que abrangem tanto
profissionais do setor saide (académicos e ges-
tores), de outros setores das politicas sociais,
assim como da propria comunidade organiza-
da. Para participar diretamente das atividades
deste projeto, foram definidas equipes locais de
cada experiéncia que constituirdo os nucleos
irradiadores e disseminadores dos resultados
do Projeto para demais atores e experiéncias
locais e regionais.

O projeto de cooperagdo com o Canadd ob-
jetiva, portanto, potencializar as mudangas e
resultados jd alcan¢ados nos programas de Pro-
mogao da Saude selecionados, permitindo que
tais resultados sejam discutidos, divulgados e
disseminados, gerando conhecimento ttil para
todos os envolvidos e impactos de longo prazo
no processo de reducdo das desigualdades soci-
ais e de sauide em particular.
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