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APRESENTAÇÃO
Este guia é fruto do projeto “Formação para Vigilância Popular em Saúde para os Territórios”, realizado 
pela Faculdade de Ciência da Saúde do Trairi (FACISA/UFRN) e pelo Programa de Pós-graduação em Saúde 
Coletiva (PPGSACOL/UFRN), junto a movimentos sociais, coletivos populares e representantes do controle 
social do SUS, em diferentes municípios do Seridó e do Trairi no Rio Grande do Norte.

Ao longo das páginas, você encontrará conceitos, metodologias e estratégias práticas que buscam 
instrumentalizar pessoas e coletivos para exercerem, de forma autônoma, o direito à vigilância em saúde 
como uma ferramenta de emanciapação e transformação social.

Inspirada no guia “VIGIA POVO”, reafirma o compromisso com a valorização do saber popular e com a 
produção comunitária de dados como instrumento de luta.

Entre as vozes que nos guiaram estão Vera Dantas, médica sanitarista e educadora popular, Lorrainey, 
indígena e doutora em enfermagem, Paula Érica, assistente social e educadora popular, e Kelly Lima, 
enfermeira e trabalhadora do SUS, que estiveram presentes com escuta e carinho. Aos bolsistas Andreyna 



Pereira , Stephane Lohane, João Batista e Pablo Lopes, que caminharam registrando as vozes e práticas dos 
territórios, sob coordenação dos professores Dimitri Guedes, doutor em ciências da saúde, e Mercês Santos, 
socióloga sanitarista.

Agradecemos, em especial, aos movimentos sociais, coletivos populares e comunidades que abriram suas 
portas e compartilharam seus saberes.

Cada palavra aqui traz o rastro dessas experiências de defesa de um SUS que acolhe, respeita e promove a 
vida. Que este guia acenda novas fogueiras de resistência, solidariedade e bem viver!



COMO UTILIZAR A CARTILHA
Esta cartilha nasce de conversas em rodas, de passos dados no Trairi e no Seridó, das vozes dos coletivos e 
das comunidades. Aqui não trazemos receitas prontas: trouxemos perguntas, ferramentas e caminhos para 
que cada grupo — com seus saberes — leia seu mundo e transforme sua realidade. Somos aprendizes junto 
com vocês. Para tirar o máximo proveito deste recurso, sugerimos as seguintes orientações:

•	 Leia do começo ao fim para entender a ideia geral. 

•	 Pergunte ao grupo: “O que isso nos diz?”.

•	 Use as ferramentas sugeridas ou escolha as suas.

•	 Ao final de cada capítulo, faça o exercício de falar, registrar e agir.

•	 Compartilhe os produtos (cordel, vídeo, mapa) e volte para discutir: O que mudou? O que aprendemos?
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APRESENTANDO A VIGILÂNCIA POPULAR 
EM SAÚDE

Olá! Meu nome é Fátima!

Gostaria de iniciar nossa conversa perguntando, se você 
já ouviu falar sobre Vigilância Popular? Sabia que é uma 
iniciativa organizada e colocada em prática pelo povo?

Isso mesmo! A Vigilância Popular em Saúde acontece 
quando o povo se junta para enfrentar os problemas 
do lugar onde vive. Cada ação nasce da autonomia e do 
saber da comunidade — dos costumes, das histórias 
e das práticas que vêm de longe, como aquelas dos 
nossos ancestrais.



14

Portanto, a construção da vigilância popular e 
comunitária se dá com as pessoas no centro das 
ações. Aqui, quem vive o problema é também quem 
ajuda a entender o que está acontecendo e a pensar 
caminhos de solução.

Quando fazemos vigilância popular, o que buscamos 
é cuidar da vida de forma coletiva:

•	 identificando os riscos à saúde no território; 

•	 registrando e denunciando os problemas; 

•	 articulando ações com o poder público e com os 
profissionais;

•	 e construindo juntos soluções que funcionem no 
nosso dia a dia.

O que buscamos não é substituir o SUS, mas fortalecer 
a sua presença, ampliando a proteção à vida onde o 
Estado ainda não chegou.
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Mas veja, essa prática não é novidade! Em muitas comunidades, o povo sempre cuidou da saúde uns dos 
outros. Por isso, que tal a gente pensar juntos em como você também pode cuidar do lugar onde vive com 
sua comunidade? Um bom começo é olhar para o seu bairro, buscando perceber o que está precisando de 
mais atenção e cuidado.
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Para conhecer melhor a Vigilância Popular em Saúde, assista ao documentário produzido pela equipe desta 
cartilha, clicando no centro da imagem abaixo.

No vídeo, Vera Dantas, médica e educadora popular, explica o conceito durante sua participação no 
II Fórum Internacional de Diálogos e Práticas Interprofissionais em Saúde (FONDIPIS), em Mossoró–RN, 
janeiro de 2024.
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PRINCÍPIOS PARA VIGILÂNCIA POPULAR
“LUTAR POR UM MUNDO MAIS JUSTO”

Utopia

esperança de um futuro melhor que guia nossa luta. 

Exemplo prático: imaginar e planejar uma feira de saúde comunitária onde todos 
participam.

 

“CUIDAR EM COLETIVIDADE”
Solidariedade

ação conjunta para o bem comum.

Exemplo prático: vizinhos se organizam para recolher lixo e identificar focos de 
dengue.
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PRINCÍPIOS PARA VIGILÂNCIA POPULAR
 “SAÚDE COMO DIREITO”

Direitos Humanos

condições ou normativas que garantem vidas vivíveis. 

Exemplo prático: acompanhar e cobrar que a unidade de saúde local ofereça 
atendimento para quem precisa.

“ORGANIZAR PARA AGIR”
Organização popular

quando o povo se organiza, vira ação.

Exemplo prático: formar um grupo de moradores para o registro de focos de 
queimadas de lixo ou resíduos.
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PRINCÍPIOS PARA VIGILÂNCIA POPULAR
“SABERES QUE SE SOMAM”

Ecologia de saberes

coexistência e troca entre diferentes formas de saber. 

Exemplo prático: juntar relatos de moradores com dados da unidade de saúde para 
entender um problema.

“INFORMAÇÃO QUE CHEGA”
Tradução Intercultural

adaptar a mensagem para ser entendida por todos. 

Exemplo prático: traduzir orientações de saúde para o jeito de falar presente na 
comunidade.
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EDUCAÇÃO POPULAR EM SAÚDE: ÉTICA 
PARA A VIGILÂNCIA POPULAR

O que é a Educação Popular em Saúde?

Maneira de ensinar e aprender que 
parte da experiência das pessoas 
e das comunidades, e que busca 

transformar a realidade para 
melhorar a saúde coletiva.

II Caderno de Educação Popular em 
Saúde. Ministério da Saúde, 2014.

A ciência nos dá pistas importantes sobre saúde, mas não traz 
soluções prontas para cada comunidade. A Educação Popular 
em Saúde aposta no diálogo: aprender com quem vive e age 
no território. Isso significa reconhecer os saberes de pessoas, 
coletivos e movimentos, e usar esses saberes para construir 
ações concretas de vigilância e cuidado.
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PROTAGONISMO NA COMUNIDADE 
E A PNEP - SUS

A Educação Popular em Saúde parte do respeito aos saberes que já existem no território. Em vez de ensinar 
só “do alto”, ela convida o povo a pensar junto, aprender junto e agir junto para melhorar a vida no bairro.

Você pode orientar esse trabalho coletivo tomando como base os princípios da Política Nacional de Educação 
Popular (PNEP-SUS):

•	 Diálogo — conversar com respeito, trocar saberes e decidir junto. 

•	 Construção compartilhada do conhecimento — aprender coletivamente para transformar a realidade.

•	 Amorosidade — cuidar com carinho, respeito e atenção às pessoas. 

•	 Problematização — questionar a realidade para entender suas causas.

•	 Projeto democrático e popular — fortalecer a comunidade e lutar por igualdade.

•	 Emancipação — criar condições para que as pessoas participem ativamente e construam liberdade.
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“EDUCAÇÃO COMO PRÁTICA DA LIBERDADE” 
APRENDER JUNTO = AGIR JUNTO

Dinâmica curta de exemplo prático:

1 - “Roda Relâmpado”: Em grupos, escolham um tema que impacta sua comunidade (ex.: água suja, 
dificuldade de atendimento no SUS, alimentação). Cada grupo tem de 1 a 2 minutos para contar uma situação 
real do tema; quem falar escreve uma ideia de ação no cartaz. 

2 - Quadro “Quem pode?”: após a discussão, montar três colunas no cartaz: 
Eu posso, Nós podemos (grupo), Precisamos do serviço ou órgãos públicos - 
para organizar responsabilidades.

3 - Cartão-compromisso: cada participante escreve uma ação pequena em 
um cartão e leva para cumprir, promovendo a continuidade.

Conheça mais sobre Paulo Freire através do QR 
code ou na página: www.paulofreire.org
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OFICINAS FORMATIVAS PARA VIGILÂNCIA POPULAR
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ARTICULAR PARA AGIR

Olá! Meu nome é Vera!

Nessa segunda parte do guia, vou te acompanhar. Gostaria de iniciar 
compartilhando com vocês nossa experiência de articulação para 
vigilância popular em saúde conduzida em 7 municípios do interior 
do Rio Grande do Norte: Santa Cruz, Japi, Jaçanã, Campo Redondo, 
Sítio Novo, Currais Novos e Caicó.

Buscamos mobilizar pessoas e coletivos para reconhecer, qualificar 
e fortalecer as práticas de Vigilância Popular que já acontecem nos 
territórios.

Para encontrar o comum entre as diferentes realidades, usamos o Círculo de Cultura, uma metodologia 
freiriana que abre espaço para o diálogo, a escuta e a reflexão. O Círculo ajuda a transformar saberes do 
cotidiano em ações coletivas de cuidado e mobilização.
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CÍRCULOS DE CULTURA 
E A PALAVRA-GERADORA

Os Círculos de Cultura são rodas de conversa criadas por Paulo Freire — que você já conheceu no início 
desse guia. Os círculos valorizam o saber de quem vive no território e ajuda a transformar conversa em ação.
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APLICANDO O CÍRCULO DE CULTURA
A metodologia costuma seguir passos simples:

1. Universo vocabular — cada pessoa traz palavras do dia a dia (ex.: água, esgoto, lixo).

2. Tematização	 —	 juntamos	 as	 palavras	 por	 temas	 (ex.:	 “água contaminada” 
vira tema: saúde, fontes, poder público).

3. Problematização — perguntamos por que isso existe e quais suas consequências.

4. Diálogo horizontal — a/o facilitadora/o escuta; a fala circula entre todos.

5. Síntese coletiva — construímos juntos o que é Vigilância Popular em Saúde e quais ações fazer (mutirão, 
denúncia, campanha).
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SUGESTÕES DE PERGUNTAS GERADORAS
•	 O que essa palavra significa no nosso bairro? 

•	 Quem sofre mais com isso? Por quê?

•	 Que mudança pequena podemos fazer já? E uma mudança maior que precisamos cobrar?

Depois de problematizar e sintetizar 
as palavras, que tal colocar o que 
o território “fala” em um mapa-
falante — recurso coletivo em que a 
comunidade mostra onde estão os 
problemas, as potencia- lidades e as 
prioridades para agir.
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MAPA-FALANTE: VOZ DO POVO, 
RASTRO DE CHÃO

O Mapa-Falante é um grande mapa feito pelo grupo para mostrar como é viver naquele lugar. Nele podemos 
desenhar ruas, marcar o bairro com riscos e potências, e colocar frases que dizem o que as pessoas sentem 
e observam — por exemplo: “Aqui o lixo acumula no fim do mês” ou “O posto fecha cedo”.

Esse mapa ajuda a ver onde agir, planejar mutirões, campanhas ou conversas com a prefeitura, e pode ser 
atualizado sempre que o grupo quiser.
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Registro fotográfico do grupo da cidade de Caicó com o mapa-falante Registro fotográfico do grupo da cidade de Currais Novos com o mapa-falante

Registro fotográfico do grupo da cidade de Santa Cruz com o mapa-falante Registro fotográfico do grupo da cidade de Sítio Novo com o mapa-falante
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É fundamental diminuir 
a distância entre o que se diz 

e o que se faz, de tal maneira que 
num dado momento a tua fala seja 

a tua prática.”

Paulo Freire

“
Registro fotográfico do grupo da cidade de Campo Redondo com o mapa-falante Registro fotográfico do grupo da cidade de Jaçanã com o mapa-falante

Registro fotográfico do grupo da cidade de Sítio Novo com o mapa-falante
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ATIVIDADE DE DISPERSÃO
OUVIR E REGISTRAR O QUE O POVO JÁ FAZ

Essa foi a segunda etapa do processo de articulação. Nela buscamos compreender como se dá a Vigilância 
Popular em Saúde nos territórios dos participantes.

ROTEIRO
1. Forme grupos de quatro pessoas e distribua-os por diferentes áreas do território.

2. Aplique um questionário com pelo menos duas pessoas da comunidade, definindo o formato 
das entrevistas (gravação de áudio/vídeo ou anotações).

3. Após as entrevistas, produza coletivamente um material artístico (poema, cordel, pintura, 
etc.) com os resultados. Esse momento consolida aprendizados, destaca ações existentes e 
fortalece iniciativas comunitárias.
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QUESTIONÁRIO DE ENTREVISTA
Como primeiro passo, você pode seguir o questionário abaixo ou adaptá-lo para a coleta de informações 
sobre as produções de saúde e o engajamento dos/as entrevistados/as.

QUESTIONÁRIO
1. Você se lembra de ter participado de algum movimento ou manifestação popular em prol do 
coletivo em seu bairro ou sua cidade?

2. Na sua relação com a terra e o meio ambiente, em algum momento você sentiu que a natureza está 
sendo prejudicada por alguma situação que politicamente poderia ser resolvida?

3. Como é sua relação com a saúde do município? Você tem fácil acesso aos estabelecimentos de saúde?

4. O que você entende por Vigilância em Saúde?

5. As ações de Vigilância em Saúde chegam facilmente à sua casa e ao seu bairro?

6. Se você fosse um vigilante popular em saúde, como acha que poderia contribuir para saúde e o 
meio ambiente dentro do seu território?
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TRANSFORMANDO AS RESPOSTAS 
EM INDICADORES

Ao final da entrevista, realize registros breves. Você pode utilizar uma ficha. Vamos te sugerir um exemplo:

•	 Problema principal mencionado (palavra-chave): 	

•	 Ação comunitária existente (se houver):                                                                          	

•	 Indicador popular sugerido (ex.: dias sem água 
/ nº de famílias afetadas / vezes que o posto 
ficou fechado): 	  

•	 Sugestão de ação imediata: 	

Esses registros podem alimentar o mapa-falante e 
servir como evidência em reuniões com gestores.
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ARTE E SAÚDE COMO PRODUÇÃO 
TERRITORIAL: RESULTADOS DAS ENTREVISTAS
Agora vamos compartilhar com vocês nossos produtos. Esses não são só exemplos práticos da experiência 
construída com o povo — são meios de diálogo, memória e mobilização. Ao criar arte a partir das experiências 
de moradores e agentes locais, os grupos reforçam o sentimento de pertencimento e constroem argumentos 
para cobrar melhorias.

Podcast produzido pelo grupo de vigilantes populares de Caicó, 
uma conversa cheia de saberes que destacam as vivências e ações 
coletivas no território. Para acessar, clicar abaixo:
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Os vigilantes de Japi, produziram um vídeo que reúne, em tela, vozes e saberes do território e mostra 
práticas de cuidado e luta em linguagem simples e criativa.

Assista clicando na imagem abaixo.

Já o grupo de Currais Novos trouxe a força da poesia popular em um cordel, narrando com criatividade as 
lutas e conquistas da comunidade.

Veja o cordel a seguir.
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Para saber mais sobre o itinerário formativo do projeto “Formação para Vigilância Popular em Saúde 
para os Territórios”, assista ao documentário produzido pelo cineasta João Batista, clicando no centro 
da imagem abaixo.

É possível também baixar o documentário acessando o repositório da 
Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN) através do link: 

https://repositorio.ufrn.br/handle/123456789/61050
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MENSAGEM FINAL
Cultivar esperança é um ato de coragem. Esta cartilha convida você, seu coletivo e sua comunidade a erguer 
a voz sobre a saúde dos territórios — com diálogo, escuta, crítica, ação e esperança como ferramentas de 
resistência.

Paulo Freire nos lembra: “a educação que liberta pela conscientização” transforma realidades. Ele também 
nos alerta que “se a educação não for libertadora, o sonho do oprimido é ser o opressor”. Por isso, 
temporização e solidariedade caminham juntas: fortalecendo saberes populares, dialogando com a técnica 
e cuidando coletivamente da vida.

Esta é uma chamada para agir de forma consciente e com coração. Para juntos encontrarmos os inéditos 
viáveis, sendo soluções possíveis e esperançadas, nascidas no encontro entre o cotidiano dos povos e a 
contribuição coletiva.

Pergunte, escute, critique, aja com amor e transforme com união.

Sua caminhada pela Vigilância Popular em Saúde começa na sua comunidade e continua na força do 
seu coletivo.
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