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RESUMO: S4o discutidas algumas caracterfsticas das entrevistas domicilidrias em sua utili-
zagdo nas investigagdes sobre o processo satide-doenga ¢ no ensino da Epidemiologia, E feito
um relato sucinto de algumas experiéncias de pesquisa e ensino desenvolvidas no Departamen-
to de Medicina Social da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto da Universidade de Sdo
Paulo-USP e no Departamento de Medicina Preventiva e Social da Faculdade de Ciéncias Mé-
dicas da Universidade Estadual de Campinas-UNICAMP, relacionadas a entrevistas domicilid-
rias. S4o feitas considera¢des sobre o elevado interesse do uso de entrevistas domicilidrias para
o conhecimento da realidade de saiide dos grupos sociais que constituem a populagdo brasi-
leira, bem como para o desenvolvimento da prépria Epidemiologia. E mostrado o enorme po-
tencial relacionado ao ensino daEpidemiologia, a nivel de graduagdo e pSsgraduagdo, que po-

de ser desenvolvido com investigag8es epidemioldgicas a nivel da populagdo.

UNITERMOS: Epidemiologia, ensino e pesquisa. Entrevistas domicilidrias. Morbidade.

INTRODUCAO

Os pesquisadores dos problemas de saude
na coletividade tém, desde longa data, utili-
zado informagdes obtidas de pacientes ou de
amostras da populagdo para conseguir reali-
zar suas investiga¢Ges e responder as suas in-
quietagBes. N3o investigou Snow, naquele
agosto de 1854, em detalhe, asmortes ocorri-
das no infcio do surto de célera do Golden
Square, deixando um exemplo de investiga-
¢80 epidemioldgica?

Embora as informagSes bdsicas dos estu-
dos epidemiolégicos sejam as derivadas dos
registros de servicos médicos e registros de
4bitos, as entrevistas realizadas com *leigos”
sempre representaram um material rico para
investigagGes na drea da saiide.

O uso de entrevistas domicilidrias com o
objetivo especifico de avaliar a morbidade de

uma populagdo constitui, por sua vez, um
campo de grande potencial para as investiga-
¢Ges e para o ensino da epidemiologia. E
com o intuito de estimular a discussdo e o
desenvolvimento desses projetos que se apre-
sentam algumas reflexdes, derivadas de expe-
riéncias vividas pelos autores, sobre investiga-
¢do de condi¢Ges de saide por meio de en-
trevistas domicilidrias.

A MORBIDADE DA POPULACAO

A utilizagdo de entrevistas domicilidrias
para investigar a morbidade da populagdo e
para o ensino de Epidemiologia, ainda que
ndo suficientemente explorada em sua po-
tencialidade e sistematicamente analisada,
tem acumulado contribuigSes valiosas e aber-
to perspectivas que a situam como uma téc-
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nica das mais promissoras para o desenvolvi-
mento da disciplina.

Uma questfo metodolédgica fundamental
deste tipo de investigagcdo € que desloca das
institui¢Ses médicas para a comunidade, a
posi¢do de fonte central das informagdes so-
bre saude. Este deslocamento tem vérias im-
plicagGes.

Umas delas, sempre destacada, é que a en-
trevista domiciliar possibilita avaliar a “mor-
bidade geral” da populagdo, que nfo poderia
ser obtida da andlise dos dados de 6bitos ou
dos registros de servicos médicos; dos ébitos,
porque dependem, além da freqiiéncia das
doengas, das suas taxas de letalidade, princi-
palmente; dos registros médicos, porque so-
frem as restri¢des, por azar existentes, na co-
bertura, distribui¢cdo e qualidade dos servigos
de satide. No entanto, cabe frisar que estas
fontes sdo preciosas para investiga¢Ges cli-
nicas e mesmo epidemioldgicas, merecendo
um esforgo continuo, conjunto, para melho-
ria de sua qualidade. E neste pafs, onde se-
quer as declaragdes de obitos atingem co-
bertura e qualidade suficientes, as propos-
tas mais abrangentes e avangadas no devem
servir de motivo para o descuido das fontes
tradicionais de informagdes de saude.

A entrevista domiciliar como forma de
obten¢do de dados de morbidade e de con-
sumo de servigos de saide, permite o acesso
aquele conhecimento que fica submerso, a
“morbidade percebida” ou “morbidade sen-
tida”, bem como ao conhecimento das pré-
ticas ndo formais de restauragdo da saide.
Obviamente, se nem todas as pessoas pude-
rem ser entrevistadas, ndo se conseguird atin-
gir o conjunto da “morbidade sentida”, mas
apenas aquele, cujo conhecimento € compar-
tilhado pelo membro entrevistado da fami-
lia. :

De qualquer forma, a entrevista domici-
liar permite esta amplia¢do do conhecimento
do universo da morbidade no interior da po-
pulagdo, dando a impressdo de que o epide-
miologista passa a ter em mdos a “verdadeira
morbidade”, pronta para ser mensurada.

E no é assim. A medida em que o méto-
do ultrapassa a barreira da fonte médica de
dados de satide e os obtém ao nivel da popu-
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lagdo, transforma-se o objetivo da investiga-
¢d0. Nfo so mais diagndsticos médicos a se-
rem quantificados e analisados; na verdade,
uma questdo fundamental se impGe a refle-
xdo: o significado da “morbidade referida”
pela populagdo. Mais que a percepgdo de
sinais moérbidos, as experiéncias de sinto-
mas podem ser miradas, comparadas e quan-
tificadas como se fossem ‘“‘diagndsticos cli-
nicos™?

Embora a percep¢do da doenga, sua dife-
rencia¢do entre grupos sociais, imprima seu
efeito na demanda de servigos de satde, esta
¢ uma questdo que ndo se agudiza enquanto
a fonte de dados é constituida por registros
médicos.

Deste modo, a morbidade percebida ou
sentida apresenta-se como objeto importan-
te para reflexdo e investiga¢do, especialmen-
te no quadro das propostas de andlise da de-
terminagdo social do processo satde-doenga.
A morbidade referida constitui dimensdo
operacionalizdvel do processo saide-doenga
a ser, também, conceitualmente elaborada.

A DETERMINACAO SOCIAL

Aspecto importante dos projetos de inves-
tigacGes de saide por meio de entrevistas do-
micilidrias é que da andlise de “‘casos clini-
cos”, que favorece a énfase nos aspectos bio-
légicos, passa-se, de fato, para a andlise de
uma coletividade ou amostra desta, cujas ca-
racteristicas sdo fundamentalmente sociais.
Enquanto a descri¢do dos casos pode restrin-
gir-se a distribui¢Ges por idade, sexo, antece-
dentes moérbidos e outros dados, o mesmo
nfo pode ser feito para a coletividade inves-
tigada. As informagdes da populagdo sobre a
presenga de sintomas ou doengas e suas pra-
ticas de saide nio podem ser meramente
quantificadas e abstrafdas da realidade em
que produz e se reproduz a sociedade e da
forma em que se divide o sujeito social.

Nestas investiga¢Ges a inserg¢@o social das
familias e grupos revela-se com muita forga,
ndo podendo ser, facilmente, marginalizada.
Nas pesquisas internacionais sobre “‘usos de
servigos de saude”, como a desenvolvida por
Kohn e White!® (1976) por exemplo, as limi-
tagOes decorrentes das comparagSes de da-
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dos médios de localidades, com estruturas
sociais tdo distintas, ficavam evidenciadas.

Desta forma, a passagem do estudo de -

“casos clinicos” para o da morbi-mortalida-
de na populagio, tende a provocar questio-
namentos sobre as andlises do processo sat-
de-doenga feitas até entdo e colocam em ce-
na reflexdes sobre a unidade de estudo: a
“populagdo”. A presenca das classes sociais
passa entdo a emergir nos estudos epidemio-
logicos.

A utilizagdo de entrevistas domicilidrias
nas investigagGes de saide coloca, também,
em evidéncia a questgo da validade e interes-
se das informagGes do “leigo” em contrapo-
si¢fo s informagGes do médico, bem como
do objeto e unidade da investigacdo. A
possibilidade de transcender o evento e o
individuo amplia a perspectiva de andlise dos
determinantes sociais da produgdo e distri-
buig¢do da morbi-mortalidade.

ENTREVISTADOR E ENTREVISTADO

Outro potencial a se considerar nos in-
quéritos de morbidade a nivel domiciliar
é que embora, em muitas investigagGes se-
jam utilizados questiondrios fechados, num
esquema analftico totalmente pré-definido
‘pelo pesquisador, a técnica de entrevistas do-
micilidrias guarda o germe da abertura, no
espago da entrevista, para a visdo e perspec-
tiva do entrevistado, para o conjunto de suas
representagSes. Podem, entfo, ser trazidas
para o universo da pesquisa, questSes ndo co-
locadas previamente pela equipe de pesquisa-
dores e até mesmo por ela insuspeitadas. S6
como exemplo, poder-se-ia lembrar o ques-
tionamento, aceitagdo, rejeicdo e considera-
¢Oes que os entrevistados emitem sobre o sig-
nificado e valor da pesquisa em pauta, sobre
o préprio entrevistador e inclusive sobre a fi-
gura do pesquisador.

Outra caracteristica desse tipo de investi-
gagdo é o seu dinamismo, seu cardter trans-
formador. Pesquisadores e entrevistadores
s30 postos em intercimbio com as pessoas e
fatos investigados, num espago econdmico e
politico que ndo pode ser ignorado. E, ainda
que em menor intensidade, também os entre-
vistados sdo solicitados a refletir, avaliar, a

“ter voz”. Pesquisa e pesquisadores se trans-
formam no decorrer dela. Essa vitalidade, es-
sa permeabilidade, essa transformagdo ine-
rente 4 técnica, provocada por uma relagdo
mais préxima entre objeto investigado e pes-
quisadores, confere a essa forma de investi-
gagdo uma fei¢do diddtica e pGe 4 tona sua
dimensgo polirtica.

Esse potencial das investigagSes de saide
por meio de entrevistas domicilidrias, num
momento em que crescem as inquietudes pa-
ra desvendar e aprofundar o conhecimento
sobre as relagSes do social com o processo
saude-doenga e prdticas de saide, precisa ser
explorado mais insistentemente e utilizado,
também, nas préticas de ensino da Epidemio-
logia.

INQUERITO DE MORBIDADE E ENSI.
NO DE EPIDEMIOLOGIA: A EXPERIEN-
CIA DE RIBEIRAO PRETO.

O relato, ainda que breve, de algumas ex-
periéncias vividas em Ribeirdo Preto e outras
ainda incipientes, em Campinas, sdo uteis pa-
ra situar alguns pontos sobre a operacionali-
zagdo desses projetos bem como sobre os
desdobramentos que podem ter a nivel do
ensino da Epidemiologia.

Em Ribeirdo Preto, o projeto desenvolvi-
do a partir de 1974, foi precedido por duas
investigagGes de menor porte realizadas, uma
na Vila Guatapard — sede de um distrito do
municipio de Ribeirdo Preto — em 1972, ¢
outra na Vila Lobato, bairro da cidade de
Ribeirdo Preto, em 1973.

A metodologia empregada nesses - dois
projetos e os resultados gerais obtidos, jd
se encontram publicados® 192 115 12,

Vale destacar que enquanto desenvolvi-
mento de um projeto de investigagdo epide-
miolégica (levantamento de condigBes de
saide e pesquisa epidemiolégica especifica),
essas experiéncias foram fundamentais para
apurar os instrumentos, métodos e técnicas
especificas de coleta e andlise dos dados. Fo-
ram importantes na germinag¢do e maturagdo
do Projeto de Investigagio de Morbidade e
Uso de Servigos de Saude por meio de Entre-
vistas Domicilidrias de Ribeirdo Preto, cami-
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nhando no sentido de uma complexidade
crescente na amostragem, na estruturagdo do
questiondrio e no treinamento e padroniza-
¢d0 dos entrevistadores.

Enquanto na Vila Guatapard todas as 330
casas foram investigadas e, na Vila Lobato,
50% das 924 casas, resultado de uma amos-
tragem casual simples, a obten¢do de uma
amostra semanal de 1% dos domicilios de
Ribeirao Preto exigiu técnicas complexas de
amostragem®,

Quanto ao treinamento dos entrevistado-
res e as caracteristicas destes, no projeto de
Guatapard, ainda nfo havia um manual de
preenchimento do questiondrio, enquanto
que o manual do projeto de Ribeirdo Preto
atingiu grande detalhamento. De algumas
poucas reunides para o treinamento (no pro-
jeto Guatapard) chegou-se, no de Ribeirdo
Preto, a uma prolongada e cuidadosa prepa-
ragdo dos entrevistadores® .

Com 100 estudantes de 39 ano de Medici-

na atuando como entrevistadores na primeira.

experiéncia, e poucos alunos de enfermagem
e alunos de pds-graduagdo na segunda (10
entrevistadores), no projeto de Ribeirdo Pre-
to jd se dispGe de uma equipe de 13 entre-
vistadoras contratadas e treinadas especifica-
mente para esta atividade.

O préprio questiondrio sofre mudanga ra-
dical nessa 32 fase em relagdo ds anteriores,
que vem propiciar ao sistema sua grande
versatilidade. Versatilidade que pode ser
avaliada pela variedade de temas incluidos
em uma ‘“‘Apresenta¢do Coordenada”, reali-
zada na 3038 Reunido Anual da SBPC, em
19781, 6,7,17, 22‘

Por outro lado, em relagdo ao ensino da
epidemiologia, os diferentes projetos tiveram
caracteristicas diversas. O de Guatapard ser-
viu de prdtica de levantamento de dados a
alunos de 39 ano de medicina, no interior de
um curso de Parasitologia. A realizacdo-da
entrevista domiciliar, da verificagdo do ni-
vel de vida, das condigdes da habitagdo e dos
quintais, da cria¢do de animais e procedéncia
dos alimentos, permitia entender e discutir
os resultados dos exames coprolégicos numa
andlise mais abrangente e integrada na reali-
dade sécio-econdmica daquela populacdo.
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No projeto de Vila Lobato, a experiéncia
de entrevistador € vivenciada por alunos de
enfermagem em estdgio de saide publica e
por alunos de pds-graduagdo, servindo agora,
de preparo e treinamento para pessoal que
vai se voltar a prdticas de saude na coletivi-
dade e a prdticas de investigagdes.

No 3Q momento, quando a execugdo das
entrevistas e a manutengdo do sistema de
coletas de dados independe de uma integra-
¢do com o ensino da epidemiologia, verifica-
se que ela se mantém principalmente a nivel
do curso de pos-graduagdo.

A disciplina de “Amostragem’ da drea de
bioestatistica passa, a partir de 1978, a ser
oferecida também aos poés-graduandos da
drea de medicina preventiva e ¢ criada a dis-
ciplina “Métodos de Inquérito em Investiga-
¢d3o Epidemioldgica”. Essas disciplinas per-
mitiram a integragdo, em projetos ligados ao
Sistema de Amostragem e Coleta de Dados,
de pos-graduandos com formagdes diversas
e com evidentes vantagens para o conjunto
dos alunos®.

Com base no Sistema de Investiga¢do de
Morbidade e de sua infra-estrutura, pds-gra-
duandos de medicina preventiva elaboraram
projetos de teses de mestrado e doutoramen-
t03’ 4,13, 16, 18, 23‘

A nivel de graduagdo, o projeto represen-
tou uma fonte de dados atualizados para
trabalhos, exercicios e andlises. Constituiu,
também, material de andlise para projetos de
iniciagdo cientifica de alunos interessados na

drea de medicina preventiva e social!’ 2> 1%
19, 21

ALGUMAS EXPERIENCIAS EM CAMPI-
NAS

De menor porte e ainda incipientes, algu-
mas experiéncias vividas em Campinas serdo
brevemente relatadas, indicando as alternati-
vas que tém sido buscadas.

No segundo semestre de 1979, os alunos
do Curso de Enfermagem da Faculdade de
Ciéncias Médicas da Universidade Estadual
de Campinas-UNICAMP desenvolveram um
levantamento sobre condi¢Ses de satde e
prevaléncia de parasitoses em uma amostra
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da populagdo de Monte Mor* Trata-se de
municipio pequeno (com 9.826 habitantes
em 1979), préximo a Campinas (20 km),
cujo prefeito havia solicitado uma avaliagdo
ao Departamento de Medicina Preventiva e
Social da UNICAMP. A Prefeitura contribuiu
com veiculo para transportar 0s alunos aos
bairros mais distantes. Um Onibus perten-
cente ao Centro de Saide Escola de Pauli-
nia transportou alunos e supervisores a Mon-
te Mér.

O questiondrio, o manual de preenchi-
mento e algumas observagdes sobre técnicas
de entrevistas foram discutidos com os alu-
nos antes do trabalho de campo. O levanta-
mento dos dados foi realizado em 4 perio-
dos, um por semana. Embora os alunos ndo
tenham tido tempo suficiente para analisar
os dados, e se revelassem questiondveis os re-
sultados obtidos dos exames coproldgicos, o
trabalho constituiu experiéncia diddtica bas-
tante interessante, tendo o curso sido ava-
liado positivamente pelos alunos.

No segundo semestre de 1980, também
no Curso de Epidemiologia para enferma-
gem, os alunos, em grupos, realizaram visi-
tas a grupos de familias, nas quais haviam
ocorrido casos de doengas de notificagdo
compulséria. Sem pretender um levantamen-
to completo dos casos, a experiéncia foi di-
daticamente feliz. As visitas favoreceram e
estimularam o estudo e discussao dos aspec-
tos epidemioldgicos das doengas seleciona-
das.

Em 1983, inicia-se no Departamento de .
Medicina Preventiva e Social da Faculdade

de Ciéncias Médicas da Universidade Esta-
dual de Campinas-UNICAMP, o trabalho de
campo do Projeto “Mortalidade e Classe So-

cial: um estudo no municipio de Campinas”,

financiado pela FINEP. Com o objetivo de
caracterizar o perfil da mortalidade nas fra-
¢Oes de classes sociais, o projeto implica a
organiza¢do de uma infra-estrutura que per-
mita a coleta das declaragles de ébitos, o
sorteio de uma amostra semanal e a realiza-
¢d0 das entrevistas domicilidrias junto aos
familiares dos 6bitos selecionados?®.

* Dados inéditos

Aproveitando a estrutura montada para
este Projeto, um grupo de 14 alunos do 29
ano de medicina da UNICAMP, realiza, no
segundo semestre de 1983, um estudo sobre
os 6bitos infantis ocorridos em Campinas,
em agosto daquele ano* O estudo constitui
um dos projetos desenvolvidos como “parte
pratica” da Disciplina “Ciéncias Sociais apli-
cadas a Medicina”. O questiondrio bem co-
mo todas as etapas da pesquisa foram discu-
tidos e decididos com o grupo de alunos. As
familias onde ocorreram os 6bitos deveriam
ser entrevistadas e, ao lado de uma andlise
quantitativa dos dados, os alunos fizeram
uma andlise “qualitativa”, discutindo a situa--
¢do de vida daquelas familias, suas histérias
de migragdo e ocupagdo, relatando com mais
detalhe os casos que os “marcaram’ e anali-
sando, inclusive, o valor deste tipo de pes-
quisa, na vivéncia do estudante de medicina.

Constituiram, sem duvida, experiéncias
estimulantes que motivam a continuidade da

:busca de formas de ensinar epidemiologia

associando a discussio dos conceitos e técni-
cas as prdticas de investigagdo.

CONSIDERACOES SOBRE O USO DE
ENTREVISTAS DOMICILIARIAS NO EN-
SINO DE EPIDEMIOLOGIA

Desse conjunto de experiéncias vividas,
nio suficientemente analisadas e sistematiza-
das, busca-se avangar algumas observagdes.

O ensino da epidemiologia torna-se mais
motivador e mais abrangente & medida em
que os alunos tém a possibilidade de viven-
ciar - alguma forma de pesquisa. Por outro la-
do, e especialmente tratando-se de alunos de
graduagdo, essa prdtica é muito mais gratifi-
cante quando possibilita o “contato com a
realidade” (na expressao dos alunos), do que
quando utiliza dados secunddrios.

Mas, a inser¢do dos alunos em pesquisa é
questdo complexa e controversa. Questiona-
-se o significado dessa experiéncia: tem valor
apenas como técnica diddtica ou é possivel
realizar, com alunos, uma pesquisa com “va-
lidade cientifica™?

Também se indaga sobre a validade de
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inserir o aluno apenas na fase de coleta de

dados, de pesquisa j4 planejada e definida em

seus objetivos. Os alunos deveriam participar
em todas as fases do projeto, quando possi-
vel. Mas, nessa situagfo seria exequivel a rea-
lizagdo completa da pesquisa? Seria possivel
conseguir o treinamento e padroniza¢@o ne-
‘cessdrios?

Evidentemente o carédter de cada curso e
suas limitagdes, sejam de carga hordria, per~
rfodos e hordrios, nimero de alunos, local,
recursos disponiveis e outras, vio definir as
possibilidades dessa inser¢io dos alunos em
investigagGes e o cardter dessas investigages.
De qualquer forma, uma experiéncia de in-
vestigag@o na comunidade é melhor que ne-
nhuma e ¢ sempre possivel buscar a pesquisa
possivel nos limites de cada curso.

A localizagdo das Universidades e Facul-
dades de Medicina em grandes centros urba-
nos coloca acessfvel aos estudos uma realida-
de sanitdria que sofre o impacto da migragdo

e urbaniza¢do intensas, das profundas desi-
gualdades sociais e da trdgica situagdo dos
servicos de saide. Desta forma parece mais
adequada a investigagdo que, ao lado do
“quantitativo”, abra espago para o “qualita-
ﬁvo!’.

As entrevistas domicilidrias como técnica
de investigagdo-ensino permitem detectar e
refletir sobre a relagdo da organizagfo social
com a questdo da saude. Possibilitam an4li-
ses sobre a distribui¢do da morbi-mortalida-
de por bairros e grupos sociais. Permitem a
reflexdo sobre a percepgdo e concepgdes po-
pulares da doenga e o conhecimento das con-
sideragSes e criticas da populagdo com res-
peito aos servigos de satide.

Representam, nesta perspectiva, um ins-
trumento do maior valor para a ampliagdo
do conhecimento do processo saude-doenga
na coletividade e para a formagdo de profis-
sionais da 4rea da sadde.

BARROS, M. B. de A. & CARVALHEIRO, J. da R. [Household surveys as related to epide-
miological teaching and research]. Rev. Saide pabl., S. Paulo, 18:411-17, 1984,

ABSTRACT: Some aspects of the use of household surveys in research into the health-sick-
ness process and in the teaching of * Epidemiology are discussed. A brief report is made of some
experiments: in teaching and research, related to household surveys, carried out by the De-
partment of Social Medicine of the School of Medicine of Ribeirfo Preto, University of S.
Paulo and by the Department of Preventive and Social Medicine of the School of Medical
Sciences, University of Campinas. The great potencial of this type of investigation for the
knowledge of the health conditions of social classes and for the development of Epidemiolo-
gy is pointed out by the authors. The importance of these surveys for the teaching of Epide-
miology for graduate and post-graduate students is emphasized.

UNITERMS: Epidemi;)logy, research and teaching, Household interview methods. Morbi-

dity.
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