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Grupos focais: experiéncias precursoras
em programas educativos
em satide no Brasil

Marcia Faria Westphal,' Claudia Maria Bogus*

e Mara de Mello Faria®

Desde 1989, a drea de educagiio em satide piiblica da Universidade de Sio Paulo
(LISP), Brasil, vem utilizando a técnica de grupos focais para diagndstico de problemas educa-
tivos e avaliagio de programas em desenvolvimento. O grupo focal é uma técnica de pesquisa
que permite a obtencio de dados de natureza qualitativa a partir de sessfes grupais em que 6 a
15 pessoas que compartilham um traco comum (por exemplo, sexo, idade, ocupacio, papel que
representam na comunidade) discutem virios aspectos de um tema especifico. O presente trabalho
descreve cinco pesquisas em que esta técnica foi utilizada. As pesquisas foram realizadas por
professores da Faculdade de Satide P1iblica/USP no estado de Sio Paulo entre 1989 ¢ 1992, com
grupos da populagio e em instituicdes de savide. As experiéncias descritas demonstraram que a
técnica é eficiente, possibilitando, em um periodo curto de tempo, a identificacio e andlise
aprofundada de problemas a partir do ponto de vista da populagio. Entre as inconveniéncias do
uso da técnica destaca-se a utilizagiio de uma amostra intencional e pequena, que exige em
certos casos que os grupos focais sejam utilizados como técnica complementar a estudos
quantitativos. Mesmo assim, os dados aqui descritos possibilitaram o conhecimento de percepgdes,
conceitos, opinides, expectativas, representagdes sociais, enfim, do universo cultural e vocabular
da populagio. Com isso educadores e administradores puderam planejar e avaliar programas
educativos a partir das necessidades e da visio da populagio, pondo em pritica pressupostos de
uma educacdo mais democritica e mais adequada ds necessidades de seu piiblico.

A utilizacdo de grupos focais como
técnica de pesquisa, discutida por Bogardus,
citado em Morgan (1), foi proposta e aplica-
da pela primeira vez no campo das ciéncias
sociais por Merton, Fiske e Kendall em uma
investigagdo sobre o potencial de persuaséo
da propaganda durante a Segunda Guerra
Mundial (2). Estes mesmos autores, apesar
de terem utilizado a técnica em outros
trabalhos (3), pouco publicaram a respeito
de suas experiéncias subseqiientes.
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Nos tiltimos 30 anos, o uso desta téc-
nica tem sido freqiiente nos campos da psi-
cologia social (4) e da mercadologia (5, 6).
Durante o mesmo periodo, a pesquisa qua-
litativa no campo das ciéncias sociais apli-
cadas restringiu-se a utilizacfio da observagio
participante e de entrevistas semi-estru-
turadas. Mais recentemente, os cientistas
sociais, inclusive os que subsidiam a drea de
satide e educacéo em satde, voltaram a uti-
lizar entrevistas em grupo, justificando a
escolha desta técnica qualitativa por moti-
vos de conveniéncia, tais como atingir um
nimero maior de pessoas ao mesmo tempo
(1). Exemplos desse tipo de aplicagdo encon-
tram-se nos trabalhos de Hochschild (7) e
Gubrium (8). O interesse inicial por entre-
vistas em grupo adveio da facilidade de
obter dados com um certo nivel de profun-



didade em um periodo curto de tempo. Por
isto, inclui-se atualmente entre as técnicas
de abordagem répida utilizadas por
epidemiologistas e educadores em satide.

Pretende-se neste artigo descrever cin-
co pesquisas realizadas por pesquisadores
da Faculdade de Satide Pdblica da Univer-
sidade de Sdo Paulo (USP) no periodo de
1989 a 1992, em que a técnica de grupo focal
foi utilizada para realizar o diagnéstico de
problemas ligados ao aspecto educativo em
salide e para avaliar programas educativos
existentes. Ao final serdo discutidas as van-
tagens e desvantagens da aplicagdo desta
técnica.

METODOLOGIA DE GRUPO
FOCAL

Grupo focal é uma técnica de pesqui-
sa que utiliza as sessSes grupais como um
dos foros facilitadores da expressdo de ca-
racteristicas psicossocioldgicas e culturais
(1). Esta técnica prevé a obtencdo de dados
a partir de discussdes cuidadosamente pla-
nejadas onde os participantes expressam
suas percepgdes, crencas, valores, atitudes
e representacdes sociais sobre uma questéo
especifica num ambiente permissivo e
néo-constrangedor.

A dindmica da reunifo nio se restrin-
ge a simples alternancia entre perguntas de
um pesquisador e respostas dos participan-
tes. Diz respeito a uma sessdo grupal em que
os sujeitos do estudo discutem varios aspec-
tos de um tdpico especifico. Os grupos sdo
constituidos por cerca de 6 a 15 pessoas, es-
colhidas por apresentarem pelo menos um
trago comum, importante para o estudo pro-
posto. Os critérios para a seleg¢do dos parti-
cipantes de uma sesséo do grupo focal (por
exemplo, idade, sexo, nivel de escolarida-
de, local de residéncia, ocupaco) séo deter-
minados pelo objetivo do estudo (amostra
intencional). Apesar da composigio de um
grupo especifico ser usualmente homogg-
nea, o delineamento do estudo geralmente
prevé que os dados sejam obtidos de mais
de um grupo com caracteristicas diferentes

a fim de permitir a identificacdo e a com-
preensdo de diferengas de percepgéo (9).

O grupo focal é conduzido por um
moderador, que deve propor varias questdes
para os participantes. Estas questdes com-
pdem um roteiro previamente testado, pre-
parado a partir dos objetivos do estudo. Ao
moderador cabe encorajar os participantes
a expressarem livremente seus sentimentos,
opinides e pareceres sobre a questdo em es-
tudo. Também cabe ao moderador manter a
discussio focalizada, fazendo resumos e re-
tomando o assunto quando alguém se des-
via dele. Um observador € encarregado de
captar as informaces ndo-verbais expres-
sas pelos participantes e, ao final, ajudar o
moderador a analisar os possiveis vieses
ocasionados por problemas na sua forma de
coordenar a sess&o.

Ao final das reunibes, a gravacio das
atividades é transcrita e analisada, propor-
cionando uma visdo geral de como o grupo
populacional v& o problema enfocado. A
andlise é qualitativa, de acordo com a natu-
reza dos dados obtidos através do processo
grupal (10-12), e segue um esquema
conceitual definido no inicio do trabalho.

Autilizago de sessGes de grupo como
técnica de pesquisa é recomendada pela
maior possibilidade que oferece para se pen-
sar coletivamente uma temética que faz
parte da vida das pessoas reunidas. Pressu-
pondo que percepgdes, atitudes, opinides e
representacdes sdo socialmente construidas
(13), a expressdo das mesmas seria mais
facilmente captada durante um processo de
interacdo em que os comentérios de uns
podem fazer emergir a opinido de outros, e
em que o ambiente permissivo pode facili-
tar a expressdo de emogdes. Assim, os pes-
quisadores podem observar como a contro-
vérsia vem a tona e como os problemas sdo
resolvidos.

Pela observacio dos grupos focais ain-
da é possivel conhecer os processos dina-
micos da interagdio entre os participantes.
Esses processos sdo reprodugdes do que
ocorre fora dos grupos e geram resultados e
aproximacdes do problema que incorporam
uma dimens@o do processo cognitivo que
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r obtida em tal situacio (14). Esse
procedlmento é particularmente apropria-
do quando o objetivo do investigador é ve-
rificar de gue moao as pessoas avaliam uma
experiéncia, idéia ou evento, como definem
um problema, e como suas opinifes, senti-
mentos e significados encontram-se associ-
ados a determinados fenémenos (10, 15).
Na 4rea da satde, apesar de
subutilizada, esta técnica de pesquisa tem
sido muito 1til (9, 15, 16). As justificativas
para sua aplicaciio nessa drea dizem respei-
to & maior possibilidade que as atividades
focais oferecem em comparagdo com técni-
cas de pesquisa qualitativa para que se ini-
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cie um envolvimento dos participantes nos
processos de mudanga dos esquemas
referenciais e nas atitudes de seus Compo-
nentes (17, 18). A partir de 1989, pesquisa-
dores da Faculdade de Sartide Piiblica da
USP introduziram experimentaimente a
metodologia de grupo focal no Brasil.

AS EXPERIENCIAS
BRASILEIRAS

Cinco projetos de pesquisa foram de-
senvolvidos em um periodo de 4 anos com
o objetivo de fazer emergir dos grupos
pesquisados—representantes da popula-
¢ao, agentes de satide e pessoal da drea da
satide—a expressdo de suas percepgdes, re-
presentagdes, opiniGes e outros dados seme-
Ihantes sobre quest&es relativas a programas
de agfo basica em sadde e educacdo mater-
no-infantil, desenvolvimento de recursos
humanos, organizacio e gestdo de servigos
de satde. Trés destes estudos fizeram parte
de m'metos mais amnlos e tiveram um cara-
ter complementar a pesquisas descritivas de
amostragem (tipo “survey”, técnica comu-

o it #=lirn A £
mente utiiizaaa por pI'GuSSiGﬂaiS de satde

brasileiros), estudos de caso-controle e ou-
fros tipos de pesquisa quantitativa. Dois es-
tudos foram realizados com dados obtidos
principalmente nos grupos focais. O primei-
ro, realizado com as populagdes de Cotia e
Vargem Grande Paulista, forneceu resulta-
dos importantes para o trabalho de partici-

pagio popular em s ’de desenvolvido na
regido. O segundo foi 0 estudo institucional
na Unidade Bésica de aude Central de
Vargem Grande Paulista, que partiu de en-
trevistas individuais com funciondrios para
a formagcéo dos grupos focais.

Estas pesquisas passaram por um pro-
cesso semelhante de planejamento que
envolveu as seguintes fases: defini¢do do
problema, dos objetivos e do esquema con-
ceitual que serviria de base para andlise;
determinaczo dos critérios para selecéo da
amostra, que se caracterizou como intenci-
onal, de acordo com o que geralmente ocor-
re Nos grupos focais; ela_bnraran e teste de
um roteiro de questdes que o grupo deveria
responder; e, finalmente, recrutamento dos
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mente combinados (9, 10, 15, 16). Os dados
obtidos nas sessdes grupais, os didlogos gra-
vados e transcritos, foram sistematizados a
partir da técnica de andlise de contetidos
descrita por Bardin (12) e analisados con-
forme sugere a literatura especifica (10, 11).
Pesquisas populacionais
' A r-r

A primeira pesquisa enfocou o progra-
ma de acBes basicas em satde e educacaot
desenvolvido em todo o Brasil pela Pasto-
ral da Crianga, entidade ligada a Igreja Ca-
télica. Sua estratégia fundamental é mobili-
zar as mulheres, lideres da comunidade, e
preparé-las para se tornarem agentes res-
ponsaveis por cuidados primarios com sati-
de e educagéio. A meta é ampliar as possibi-
lidades de crescimento e desenvolvimento
das criangas e orientar as méies para que es-
tas assumam o papel de agentes de trans-
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*Westphal MF, Ribeiro MLC, Bogus CM. Avaliagio das agbes
basicas de satide e educagfio realizadas pela Pastoral da
Crianga (Conferéncia Nacional dos Bispos do Brasil) em
duas comunidades do Municipio de Sdo Paulo —Andlise

de grupo focal [Relatério de pesquisa]. Sdo Paulo:
INUPENS/Faculdade de Satide Piiblica/USP; 1991.



Em 1989, os dirigentes da Pastoral pro-
curaram a Faculdade de Satide Pdblica soli-
citando assessoria para um estudo analitico
que servisse de base metodoldgica para a
avaliacio dos resultados deste tipo de agéo
em outras comunidades do pais. Foi entéio
assinado um convénio e iniciado o planeja-
mento de um estudo populacional em duas
dreas do municipio de Sdo Paulo, Ipiranga
e Sdo Miguel Paulista. Sao Miguel Paulista
representava uma realidade periférica, e
Ipiranga, uma realidade central. O objetivo
dos grupos focais foi identificar as percep-
¢Oes de agentes de satide, nesse caso somen-
te mulheres, sobre o servigo prestado a po-
pulagdo com respeito as agbes basicas em
satide e a postura educativa adotada para
desenvolver o trabalho; e identificar as difi-
culdades sentidas e sugestes e propostas
para sua resolugdo. Os grupos atenderam a
necessidade de avaliar também o processo
através do qual as agles estavam se desen-
volvendo, ampliando a compreensio dos
dados da avaliagdo quantitativa, levada a
efeito por um estudo de caso-controle.

Foram feitas entrevistas com dois gru-
pos, envolvendo 14 lideres que exerciam
suas atividades na regido periférica e seisna
regido central. Foram necessdrias trés ses-
sbes na regido periférica e duas na regiao
central para que um roteiro contendo vinte
questdes fosse respondido e discutido. Os
referenciais utilizados para andlise dos da-
dos foram as posturas e formas de acfo de-
finidas nos manuais de treinamento de
agentes de satide, elaborados pela Pastoral
da Crianca.

Os resultados demonstraram que o
enfoque central do trabalho das agentes de
satide era o controle de peso e o controle de
vacinacdo. As orientagGes transmitidas apds
verificacdo dos mesmos eram seguidas de
ordens e ameagas a respeito das conseqiién-
cias do ndo-seguimento das normas, por
exemplo comprometimento do crescimen-
to e problemas ou doengas que acometeri-
am as criangas. Estes dados sobre a pritica
das lideres foram considerados contradité-
rios & proposigdo teérica descrita nos ma-
nuais de treinamento. Também esclareceram

dados levantados no estudo caso-controle.
O tipo de processo educativo desenvolvido
pelas agentes de satide—autoritério, pater-
nalista e pouco participativo—foi um dos
fatores responséveis pela pequena diferen-
¢a de morbidade por doencas diarréicas en-
tre as criangas orientadas pelo programa e
as outras criancas do bairro, que o estudo
caso controle revelou.

Os resultados também chamaram
atengdo para outras deficiéncias técnicas no
trabalho de orientac¢do das lideres, decorren-
tes de falta de preparo e acompanhamento
pela equipe de supervisdo. Estas deficiénci-
as, identificadas na avaliagdo pelo grupo
focal, demonstraram que atividades de
capacitagio e supervisdo deveriam ser in-
tensificadas pela coordenacéo do programa
para que suas metas fossem atingidas. A
explicitacdo das dificuldades relacionadas
ao material de trabalho fornecido pela enti-
dade religiosa, como o mau funcionamento
da balanca para pesar as criangas, foi outro
dado que resultou em reformulagdes da co-
ordenagdo do programa para eliminar ris-
cos e resisténcias das mées em acompanhar
o crescimento e desenvolvimento dos filhos.

O segundo estudo,’ realizado em
1990~-1991, teve como objetivo avaliar a par-
ticipagdo popular no processo de munici-
palizacdo dos servigos de saide em dois
municipios da regido metropolitana de Sdo
Paulo, Cotia e Vargem Grande Paulista. O
estudo, cujos dados resultaram exclusiva-
mente dos grupos focais, buscou ainda ve-
rificar a opinido da populacgéo sobre as mu-
dancas na atencdo & satde decorrentes da
implantacdo do processo de municipa-
lizacdo.

O referencial teérico baseou-se no
idedrio da reforma sanitdria brasileira e no
direito 4 satide, ambos instituidos pela Cons-
tituicdo Federal de 1988 e regulamentados
pela Lei Orgénica que também regulamen-

¥Westphal M.E Participagdo popular e politicas municipais
de satide [Tese de livre docéncia]. Sdo Paulo: Faculdade
de Satide Publica/USP; 1992.
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tou o Sistema Unico de Satide, nas respecti-
vas leis complementares e nas concepgdes
de varios autores brasileiros que analisam
participagdo social a partir de uma viséo
transformadora (19-21).

Em fungéo dos objetivos do trabalho,
a populagéo do estudo foi constituida de re-
presentantes de grupos organizados que
exerciam atividades de mobilizacio popu-
lar em diferentes regiées homogéneas dos
dois municipios escolhidos. A amostra foi
constituida de 172 lideres comunitérios, en-
tre homens e mulheres, que participaram de
20 grupos focais, um em cada uma das sub-
regides de satide dos mesmos municipios
(12 grupos em Cotia, municipio maior e mais
populoso, e 8 grupos em Vargem Grande
Paulista).

A andlise do material gravado eviden-
ciou algumas peculiaridades referentes ao
desenvolvimento do movimento popular,
tanto urbano como rural, e ainda sua liga-
¢éo com a satide. Por outro lado, pela natu-
reza do objeto de estudo, foi possivel, a par-
tir dos dados obtidos, refletir sobre como
operam alguns mecanismos de rela¢éo en-
tre o Estado e a sociedade civil. O cardter
contraditério e ambiguo do governo muni-
cipal ficou evidenciado nas declaragdes dos
participantes ao descreverem as rela¢tes que
politicos dos municipios tém estabelecido
com a populagdo organizada, as vezes pro-
curando contato com os lideres para a reso-
lucdo de questdes gerais e relativas a satide,
outras vezes rechacando-os. Este tipo de re-
lagdo entre o Estado e a populagéo, somado
4 inexisténcia de conselhos de satde, de-
monstra a inexisténcia dos canais previstos
na Constituicdo de 1988 para participacio
da comunidade na gestdo dos servigos de
satde.

Os problemas de satide mais signifi-
cativos por faixa etdria e por bairro referi-
dos pela populagio®nio diferem muito dos
dados oficiais de mortalidade e morbidade.

éWestphal MF. Participagdo popular e politicas municipais
de satide [Tese de livre docéncia). Sdo Paulo: Faculdade
de Saride Piiblica/USP; 1992.

Os problemas das criangas sdo desnutricfo,
doengas respiratdrias agudas e verminose;
os adolescentes tém problemas relacionados
ao uso de dlcool e drogas, sendo que, entre
as jovens, a gravidez precoce estd aumen-
tando; os adultos sofrem de hipertensao re-
lacionada as condig¢des de vida e trabalho
(desemprego).

A identificacio das representages so-
ciais de satide permitiu inferir que, no sen-
so comum, satide corresponde a “auséncia
de doenga”, atribuida, por exemplo, & pre-
senca de comportamentos e condi¢des favo-
raveis a satdde. Por outro lado, a causa das
doengas foi explicada pela interferéncia de
vérios fatores: condi¢Ges de trabalho adver-
sas (estresse, cansago, excesso de peso para
carregar); falta de condigBes fisicas para o
trabalho (alimentacéo inadequada, més con-
dicBes de habitagao, falta de equipamentos
sociais); elementos da natureza (clima); e
comportamentos inadequados a satide (ta-
bagismo, ingestio de bebidas alcodlicas).

Em relacéo as agOes inovadoras inte-
grantes do processo de municipalizacio dos
servigos de satide em implantacéo, foi pos-
stvel concluir que a populagdo em estudo
percebeu mudangas e que identificou a exis-
téncia de novas unidades de satide perto de
suas residéncias. Essa mesma populagio,
entretanto, ainda considera o atendimento
prestado por médicos e funciondrios de sati-
de nestas novas unidades muito deficiente
em nivel de relacionamento e competéncia
técnica, situacio agravada pela falta de re-
cursos diagnédsticos e de tratamento.

Pesquisas institucionais

A primeira pesquisa’ foi realizada
como parte de um programa de ensino em
advocacia em satide priblica promovido

?Westphal MF, Dallari SG, Barber-Madden R, Nacao N.
OpiniGes da equipe do Posto de Assisténcia Médica de Vila
Romana sobre caracteristicas e necessidades de satde da
populagio —Andlise de grupo focal [Relatério de
pesquisa]. Sdo Paulo: Centro de Pesquisa em Direito
Sanitdrio/Faculdade de Satide Publica/TSP; 1990.



pelo Centro de Estudos e Pesquisas em Di-
reito Sanitério da Faculdade de Satide Pi-
blica em colaboracdo com o Maternal and
Child Health Program (Center for
Population and Family Health, Columbia
University). Com o objetivo de ensinar os
alunos do programa a identificar necessida-
des da populagdo de uma certa regido de
satide e equacionar formas de conquista do
direito a satide pelo cidaddo, um estudo
descritivo de amostragem foi realizado em
janeiro e fevereiro de 1990 com a populacéo
do Bairro de Vila Romana, municipio de Sdo
Paulo. Em margo seguinte dois grupos fo-
cais com funciondrios que atuam no posto
de satide da regido forneceram dados para
qualificar o atendimento.

O estudo descritivo procurou identi-
ficar necessidades e opinides da populacédo
do bairro sobre satide e servigos de satide.
Os grupos focais, por sua vez, objetivaram
identificar o conhecimento e percepgdes dos
funciondrios sobre a populagéo atendida e
os servigos prestados pela unidade de satd-
de, assim como sugestdes e propostas de
modifica¢do das formas de atendimento.

A amostra foi selecionada separando
dois grupos homogéneos, pessoal auxiliar e
profissionais de nivel universitario, que
compartilhavam tragos comuns (local de tra-
balho, situacdo funcional —portanto, situa-
¢lo so6cio-econdmica—posicdo na estrutu-
ra de poder e visdo sobre a questdo da
satide). Porém, como o objetivo era conhe-
cer e comparar a opinido de representantes
de dreas de trabalho e programas diferentes
desenvolvidos pelo posto de satide, dois
funciondrios de cada categoria foram sorte-
ados. Assim, do primeiro grupo participa-
ram sete funcionérios representando cate-
gorias funcionais auxiliares, que tém contato
direto com o ptiblico. A maioria destes fun-
ciondrios trabalhava hé bastante tempo na
prefeitura (9 a 11 anos). Do segundo grupo
participaram seis representantes de profis-
sionais de nivel universitério.

Os resultados permitiram concluir que
os funciondrios percebem a populacéo que
freqiienta o posto como sendo proveniente
de municipios limitrofes e de nivel sécio-

econdmico baixo. Os funcionarios de nivel
universitirio percebem o servico oferecido
como sendo considerado de boa qualidade,
uma vez que mesmo os moradores de ou-
tras regi6es continuam comparecendo. Esta
opinido ndo é compartilhada pelo pessoal
auxiliar. Com relacdo & capacidade reso-
lutiva do servico de satide, as dificuldades
mencionadas relacionam-se a falta de recur-
sos para manutengio da unidade, falta de
medicamentos fundamentais e de recursos
laboratoriais, rotatividade e falta de treina-
mento do pessoal. Os funciondrios sugeri-
ram ainda que a unidade ndo atendesse usu-
arios de outras dreas da cidade, para atender
melhor a populacdo da drea circunscrita.

A segunda pesquisa® contou com o
apoio da Secretaria de Estado da Satide, do
Instituto de Satide e do Banco Mundial e foi
realizada com funcionérios do Departamen-
to de Satide de Vargem Grande Paulista
como avalia¢do diagndstica de um progra-
ma educativo para aproximacdo dos funci-
ondrios e da populagdo ao Controle Social
do servigo local de satide. Neste caso, os
dados resultaram exclusivamente de entre-
vistas individuais e grupos focais. Os gru-
pos focais com cada categoria funcional su-
cederam-se a enirevistas individuais. Foram
realizadas 31 reunides com 103 funcionari-
os divididos por categoria funcional.

Os resultados mostraram dificuldades
na comunicagdo interna, na relacdo
interequipes, intraequipes e com a cliente-
la; falta de consciéncia da necessidade de
orientar a clientela e do papel educativo,
principalmente dos profissionais de nivel
universitdrio em relagdo ao pessoal auxili-
ar; falta de clareza do papel profissional de
cada categoria, principalmente por indefini-
¢do do organograma do Departamento de
Satide e da Unidade Bésica de Satide onde

8 Westphal MF, Possa S, Bégus CM, Fernandes EM.
Movimentos saciais e politicas municipais de satde
[Relatério de pesquisa apresentado ao Instituto de Saide
da Secretaria de Estado da Saiide Publica de Sdo Paulo].
S&o Paulo: Faculdade de Satide Pablica/USP, 1991.
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a populacdo pesquisada trabalha; e dificul-
dades em aceitar a participagdo popular,
apesar do grande interesse em participar de
cursos e discussdes.

A terceira experiéncia® fez parte de um
estudo longitudinal do tipo experimental fi-
nanciado pela Organiza¢do Mundial de Saui-
de (OMS) para avaliar os efeitos da partici-
pagdo de uma equipe de profissionais de
satide em um curso sobre aleitamento ma-
terno. Para avaliar as mudangas nas institui-
¢Oes em que estes profissionais trabalhavam
e no padréo de aleitamento materno dos re-
cém nascidos, foi escolhida uma amostra
constituida de instituicdes de satde,
pareadas e dispostas de forma randomizada
no grupo experimental (cujos profissionais
participaram do curso sobre aleitamento
materno) ou no grupo controle.

Os grupos focais foram utilizados para
a avaliacdo qualitativa das mudancas
institucionais. O objetivo foi identificar o
conhecimento e percepgdes dos funcionéri-
os do hospital sobre a promogédo de ativida-
des relacionadas a aleitamento materno nas
unidades de pré-natal, de maternidade e de
atendimento pediatrico. Os grupos focais
foram utilizados ainda para identificar bar-
reiras e dificuldades encontradas e suges-
tées para ampliar o tempo de aleitamento.
O referencial de analise dos dados foram a
Teoria de Kouzes e Mico (22) e pardmetros
da OMS (23).

Dois grupos foram estudados, pesso-
al auxiliar e profissionais de nivel universi-
tario. Foram realizadas 16 sessdes grupais,
duas em cada uma das oito instituicGes en-
volvidas no projeto. Participaram dos gru-
pos 111 funcionérios (59 auxiliares e 52
profissionais de nivel universitario).

Os resultados demonstraram que a
majoria dos funcionarios ndo perceberam a
necessidade de mudar rotinas de trabalho

° Westphal MF, Bégus CM, Venéncio SI. Andlise institucional
[Relatério de pesquisa apresentado 2 OMS]. Sdo Paulo:
NUPENS/Faculdade de Saide Publica/USP; 1993.

como forma de aumentar o tempo de aleita-
mento. A andlise temdtica indicou que a re-
sisténcia a mudanga se relacionava ao fato
dos atendentes de enfermagem, por exem-
plo, considerarem seu esforgo infitil, pois
acreditavam ser quase impossivel que a mée
continuasse o aleitamento depois de sair do
hospital. Outros impedimentos citados fo-
ram barreiras organizacionais (falta de pes-
soal e material, falta de preocupagéo com o
preparo do pessoal). Os participantes men-
cionaram ainda que algumas &reas, como a
obstetricia, resistem as rotinas que favorecem
o aleitamento e ndo assumem sua tarefa
educativa diante das mées durante o pré-
natal, dificultando o trabalho por ocasido do
parto. Afalta de treinamento foi citada como
fator de reforco destas percepgdes e atitudes
e o desejo de receber orientagdes foi enfati-
camente verbalizado pelo pessoal auxiliar.

CONCLUSOES

As experiéncias descritas demonstram
a utilidade do grupo focal para o diagnésti-
co educativo de programas em satide assim
como para a avaliagio dos mesmos. Seu uso
como técnica de pesquisa da problematica
educativa relacionada & satde (9, 15, 16)
demonstrou as seguintes vantagens:

O  Oconhecimento prévio dos problemas
segundo o ponto de vista da popula-
¢ao possibilitou a atengdo ao principio
de estruturacdo de programas em sati-
de a partir da realidade de seus usua-
rios, que tem sido comprovado por ou-
tras pesquisas (9, 15, 16, 24, 25) como
sendo basico para o sucesso de pro-
gramas educativos. O conhecimento
de percepgdes, crengas, valores, da for-
ma como a populacdo se organiza,
como costuma se relacionar com as
autoridades de satide ou com os fun-
ciondrios dos servigos e suas concep-
¢Oes de satide e doenga orientou a de-
terminacéo de objetivos e prioridades
de alguns programas educativos em



satide conseqiientes aos projetos de
pesquisa descritos (7-9).

As possibilidades que os grupos focais
oferecem a quem frabalha com educa-
¢do em satide ndo sdo exclusivas desta
técnica. Porém, os grupos focais pos-
sibilitam a obtencio de dados mais ra-
pidamente e com custos mais baixos.
Um exemplo estd na pesquisa popu-
lacional de Cotia e Vargem Grande
Paulista, em que os dados de todas re-
gides do municipio foram colhidos em
2 meses, a baixos custos, pois foram
feitas 20 entrevistas em grupo em vez
de pelo menos 200 individuais. Os cus-
tos computados (como transporte do
individuo que faz os contatos e prepa-
ra o grupo; transporte dos profissionais
que conduzem os grupos; saldrio de
um moderador experiente e de seus
ajudantes; despesas com gravagio em
dudio e transcricdo das fitas gravadas;
ocasionalmente, saldrio de recrea-
cionistas para as criangas acompa-
nhantes) foram despreziveis se com-
parados aos custos que o mesmo
estudo teria se fosse utilizada a técni-
ca de estudo descritivo de amos-
tragem.

O uso dos grupos focais para diagnés-
tico e avaliagdo de programas educa-
tivos favorece a concretizacdo de um
processo pautado pela participagdo da
populagdo nos programas, desde o seu
planejamento (26). Como os grupos
focais se baseiam em procedimentos
socialmente orientados, a interagio
proporcionou a troca e a interrelagdo
e com freqiiéncia despertou novas
idéias e descobertas entre os partici-
pantes, fazendo com que respondes-
sem com mais desconiragdo do que em
entrevistas individuais. Dessa forma,
a coleta de dados foi uma vivéncia de
aproximagao de técnicos com a popu-
lagdo. Este fato contribuiu para que se
atribuisse a técnica méritos maiores na
promogao de um envolvimento entre
educadores e o grupo com quem se
pretende realizar atividades do que a

entrevista individual, por exemplo, ou
a observagéo simples.

Os grupos focais sdo flexiveis. Em vez
de seguir um roteiro rigido de ques-
tdes, como ocorre com os estudos de
amostragem, o moderador de uma
discussdo em grupo tem maior flexi-
bilidade do que o entrevistador indi-
vidual e tem liberdade para modificar
a ordem das questdes ou sua redagio
com vistas ao aprofundamento das
respostas. Assim, as sessdes de grupo
permitiram aos participantes escapa-
rem de respostas do tipo “sim oundo”,
“concordo ou discordo”, trazendo ele-
mentos para a elucidagédo do proble-
ma que de outra forma n#o teriam sido
considerados. Os grupos focais possi-
bilitaram ainda a emergéncia de con-
flitos e pontos de estrangulamento que
abriram espaco para atividades edu-
cativas conseqiientes.

Entre as limitagSes do grupo focal

identificamos as seguintes, que consegui-
mos contornar quase que totalmente:

a

O pesquisador tem menos controle
sobre a entrevista em grupo do que
sobre a entrevista individual. A entre-
vista em grupo permite ao participan-
te influenciar e interagir com os
demais, intervindo no curso da
discussdo. Este controle compartilha-
do resulta em ineficiéncias como des-
vios do foco da discussdo, exigindo a
ateng¢dio do moderador para manter a
discussdo focalizada. Mesmo com a
presenca do observador, um modera-
dor pouco preparado pode ter sérios
problemas na condugdo dos grupos.
O fato das questdes nio serem elabo-
radas de forma padronizada, associa-
do ao uso de expressdes ndo-verbais
pelomoderador, pode resultar em res-
postas diferentes a questdes semelhan-
tes e reforcar ou reprimir respostas dos
participantes. Tentamos minimizar
estes problemas, que também podem
surgir em entrevistas individuais, com
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uma selegéio e capacitagio criteriosa do
moderador.

Os grupos focais podem variar consi-
deravelmente em suas caracteristicas.
Por esta razdo procuramos ter sempre
mais de um grupo para equilibrar as
idiossincrasias.

As discussdes precisam ser realizadas
em um ambiente ndo-constrangedor.
Para que as pessoas comparecam as
reunibes é necessario pensar em cus-
teio, pelo menos da condugéo, ou em
realizar as reunides em locais de facil
acesso. Nos trabalhos descritos procu-
ramos escolher um local de reunido
em conjunto com os respondentes.
Também ¢é necessério que os partici-
pantes delimitem um tempo para
comparecer as discussdes. Nos traba-
lhos descritos esta dificuldade foi
minimizada pela busca de horarios
mais convenientes para a populacgo.
Quando esta condigéo é resolvida,
a populagdo mostra-se acessivel e
interessada em resolver seus pro-
blemas.

A andlise dos dados, subjetivos por
natureza, torna-se particularmente
complexa. A interagdo em grupo da-
se em um determinado ambiente so-
cial. Desta forma, os comentarios de-
vem ser interpretados nesse contexto.
O pesquisador que analisa os dados
a partir de uma transcrigdo pode,
mesmo que involuntariamente,
enviesar suas interpretagdes com pre-
conceitos. Contudo, o uso da andlise
de contetido e outros métodos indi-
cados pela literatura especializada
(10-12) ajudaram a contornar este
problema.

Finalmente, a maior inconveniéncia no
uso desta técnica € a utilizacio de uma
amostra intencional, muitas vezes pe-
quena quando comparada as utiliza-
das em estudos descritivos de amos-
tragem. O fato de os resultados serem
qualitativos exige que em certos mo-
mentos a técnica do grupo focal seja
utilizada como complemento a estu-

dos descritivos que geram dados
quantitativos.

Estas consideragfes permitem afirmar
que as experiéncias aqui descritas compro-
varam vantagens e desvantagens da utili-
zagdo dos grupos focais j& apontadas na li-
teratura (9, 15, 16). As experiéncias de grupo
focal mostraram-se tteis na medida em que
deram subsidios para iniciar ou reavaliar
processos educativos em satude, chamando
a atengdo dos participantes para a discus-
sd0 e reflexdo dos problemas que emergi-
ram da pratica cotidiana e possibilitando
que eles encontrassem saidas para a trans-
formagdo de situacdes e se dispusessem a
trabalhar em conjunto (técnicos/populagio)
na sua resolucéo. Nos cinco trabalhos hou-
ve preocupagio com a devolugio dos dados
(27) e sua utilizagio com os sujeitos da pes-
quisa. Nos trés casos em que os grupos fo-
cais fizeram parte de um estudo mais am-
plo, foi dificil convencer toda a equipe de
pesquisadores de que a informacio obtida
deveria ser compartilhada, o que transfor-
maria o estudo em uma intervencio
educativa. Nesse sentido, a redagdo de um
relatério final foi 1til aos profissionais en-
volvidos, garantindo a informacéo e promo-
vendo sua socializagdo, possibilitando seu
conhecimento e uso por outros membros dos
grupos envolvidos com o trabalho.

Estas experiéncias nos permitiram
também concluir que o uso da técnica de
grupo focal ndo garante que o planejamen-
to ou a avalia¢do de programas educativos
em satide continue sendo uma atividade
compartilhada por técnicos e populacdo
depois do término do grupo. Apesar de to-
dos os dados terem sido obtidos a partir de
uma discussdo, em alguns dos projetos o
momento da pesquisa foi a tinica oportuni-
dade de interagdo com o grupo populacional
em estudo, conforme ja foi mencionado.
Quando isto acontece, o técnico pode se
apropriar dos dados e a partir deles tomar
decisbes sem a participacdo da populagado
(1, 7). Nestes casos nio se pode dizer que o
grupo focal deu inicio a uma pesquisa
participativa, ou que foi parte de um pro-
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utilizado somente como uma tecmca de in-

vestigagdo em quea populagao foi ob]eto da
Pebl.lulbd e Iﬁ.dU bu]enu le. mesina. lVleSiTlU
assim, concluimos que em termos de parti-
cipagdo, o uso de grupos focais representa
um avango em relagdo a trabalhos educati-
vos das décadas anteriores, apoiados por
politicas governamentais que privilegiavam
o envolvimento da populagdo na imple-
mentacio de programas planejados em ni-
vel central (28). Nestes, os educadores infe-
riam quem e como era a populagédo alvo,
suas necessidades e aspiragdes, e escolhiam

a metodologia mais adeauada nara intervir

metodoiogia inals adcquaca pata 1IN3Cr

sobre as pessoas.
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ABSTRACT

Focus ugs: early experiences
in health education programs
in Brazil

Since 1989, the public health education
section of the University of Sdo Paulo (USP),
Brazil, has been using the focus group tech-
nique to identify educational problems and
evaluate programs being developed. The fo-
cus group is a research technique that allows
qualitative data to be collected through group
sessions involving 6 to 15 persons with some
shared trait (for example, sex, age, occupation,
role in the community). The group discusses
various aspects of a specified subject. This pa-
per describes five research projects in which
this technique was used. The projects were
carried out by professors in the School of Pub-

lic Health/USP in the state of Sdo Paulo be-
tween 1989 and 1992 with population groups
and in health institutions. These experiences
showed that the technique is efficient, permit-
ting rapid identification and in-depth analy-
sis of problems from the point of view of the
population. Among the drawbacks to the tech-
nique is that it uses a small and nonrandom
sample, which means that in certain cases fo-
cus groups should be considered a comple-
ment to quantitative studies. The data
described here provide knowledge of percep-
tions, ideas, opinions, expectations, and social
images—in short, the cultural and verbal uni-
verse of the population. With this information,
educators and administrators can plan and
evaluate education programs on the basis of
the needs and views of the people they serve,
putting into practice the plan to make educa-
tion more democratic and responsive to the
needs of its public.



