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RESUMO

Este artigo analisa os desafios enfrentados na implementacdo do Comité
Comunitario de Acompanhamento e Assessoria em Pesquisa (CCAP) no
Brasil, com énfase nas acdes voltadas a tuberculose. Propde-se uma reflexdo
critica sobre o papel do engajamento comunitdrio e da sociedade civil no
monitoramento de pesquisas cientificas, sobretudo aquelas conduzidas junto
a populacdes em situacdo de vulnerabilidade. Com base no didlogo entre a
literatura cientifica e experiéncias praticas de educacdo de pares e participacéo
social em comités, o estudo evidencia os obstaculos institucionais, culturais e
estruturais que limitam a atuacao plena do CCAP. Argumenta-se que, mais do
gue o cumprimento de protocolos éticos, o engajamento comunitario constitui
uma via essencial de democratizacdo do conhecimento e de promocdo da
equidade em saude. Ao reconhecer e incorporar os saberes e experiéncias
das populagdes afetadas, o CCAP contribui para contextualizar e legitimar as
pesquisas, fortalecendo o didlogo com a sociedade. Conclui-se pela necessidade
urgente de reconhecimento institucional e de investimentos politicos e materiais
gue assegurem a sustentabilidade e ampliem o impacto transformador desses
espacos na saude coletiva.

Palavras-chave: Ambulancias, Transporte de Pacientes, Desinfeccdo, Assisténcia
Pré-Hospitalar.

ABSTRACT

This article examines the challenges involved in implementing the Community
Research Monitoring and Advisory Committee (CCAP) in Brazil, with a particular
focus on tuberculosis. It offers a critical reflection on the role of community
engagement and civil society in overseeing scientific research, especially those
carried out with vulnerable populations. Drawing on the dialogue between
scientific literature and practical experiences in peer education and community
committee participation, the study highlights the institutional, cultural, and
structural barriers that hinder the full functioning of the CCAP. It argues that,
beyond the mere fulfillment of ethical protocols, community engagement
represents a vital pathway for democratizing knowledge and promoting health
equity. By recognizing and incorporating the knowledge and experiences of
affected populations, the CCAP helps contextualize and legitimize research,
strengthening dialogue with society. The article concludes by emphasizing the
urgent need for institutional recognition and political and material investment to
ensure the sustainability and enhance the transformative impact of these spaces
within public health.
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INTRODUGAO

O engajamento comunitdrio tem se consolidado como uma estratégia fundamental para fortalecer
a legitimidade e a eficacia das pesquisas em saude - principalmente no que tange a socializacdo de
informacdes -, sobretudo em contextos marcados por profundas desigualdades sociais. No campo
das doencas infecciosas, como o HIV/AIDS e a tuberculose (TB), o envolvimento da sociedade civil na
formulacdo, no acompanhamento e na avaliacdo das pesquisas representa ndo apenas uma dimensao
ética, mas também politica e epistémica (Tomanik, 2008; Filho, 2015).

Conforme abordado por Filho (2015), o termo Comité Comunitario de Acompanhamento e Assessoria
em Pesquisa (CCAP) deriva da expressao inglesa Community Advisory Board (CAB), que denomina uma
espécie de comité comunitdrio de carater consultivo e tem usos diversos. Geralmente, o CCAP é criadoem
torno de estudos clinicos realizados por centros de pesquisa para avaliar a eficacia e implementacdo de
novos medicamentos antirretrovirais e de vacinas anti-HIV, assim como novas tecnologias de prevenc¢ao
ao HIV como a Profilaxia Pré-Exposicdo, nas modalidades oral e injetavel, como nos estudos realizados
pela ImPrEP CAB Brasil', sob coordenacédo da Fiocruz.

Ao longo dos anos de 1990, a concepcao de “Community” foi sendo ampliada. Inicialmente, era entendida
como sinbnimo de comunidade cientifica e restrita aos pesquisadores e profissionais de saude. Com o
ativismo social e a participacdo de pessoas das comunidades afetadas, o conceito de CAB, ou CCAP
como tem sido utilizado no ambito brasileiro, progressivamente se consolidou no campo dos estudos de
farmacos ou diagndsticos para HIV/AIDS. Em seguida, se espraiou para diferentes estudos de prevencao
e vacinas, e incidiu sobre outras comorbidades como a TB e hepatites virais (Filho, 2015). Autores como
Wallerstein e Minkler (2018) destacam gque o engajamento comunitario € um componente essencial da
pesquisa participativa baseada na comunidade (Community-Based Participatory Research - CBPR). Sua
I6gica rompe com o modelo tradicional de producdo de conhecimento centrado na academia e propde
uma atuacado dialdgica, horizontal e transformadora.

Este artigo propde uma reflexdo tedrica com relato de experiéncia sobre o papel do engajamento
comunitdrio e da atuacdo do CCAP, dispositivo criado para fomentar o didlogo entre pesquisadores,
comunidade e populacdes-alvo, além de publico geral. Partimos da experiéncia acumulada em praticas
de educacédo social de pares e participacdo em comités comunitarios, articuladas a literatura cientifica
pertinente. Ao adotar o formato de ensaio tedrico, buscamos lancar luz sobre os desafios que ainda
limitam a plena implementacdo do CCAP no Brasil, apontando caminhos possiveis para o fortalecimento
da governan¢a comunitdria nas pesquisas sobre a TB e demais comorbidades. As nossas reflexdes sdo
guiadas pelas seguintes perguntas: qual o papel do engajamento comunitario e da educacdo comunitaria
nas doencas socialmente determinadas? O que o engajamento comunitario pode oferecer as pesquisas
em salde com seres humanos? Quais acdes tém sido desenvolvidas pela sociedade civil?

Engajamento Comunitario e Pesquisa em Saude

O conceito de CCAP surgiu no contexto das pesquisas em AIDS, com o objetivo de garantir a legitimidade
dos estudos e a observancia de padrdes éticos, além de assegurar a protecdo dos interesses diretos dos
sujeitos envolvidos nas pesquisas (UNAIDS, 2011; Filho, 2015; Wallerstein; Minkler, 2018). A concepc¢ao
de engajamento comunitdrio em salde remete a participacdo ativa e critica das comunidades nos
processos decisorios relacionados ao cuidado, a prevencdo e a pesquisa. Ndo se trata apenas de
consulta ou representacao formal, mas de uma construcdo conjunta de saberes, praticas e estratégias
de enfrentamento, especialmente quando se trata de doencas associadas a vulnerabilidade social e ao

T O ImPrEP CAB Brasil abrange pesquisadores de ponta especializados na epidemia de HIV/AIDS e em salude publica, como
médicos, psicélogos, farmacéuticos, enfermeiros, técnicos em enfermagem e aconselhadores. Além disso, conta com a importante
atuacdo do Comité Comunitario Assessor e com a participacdo ativa de educadores e educadoras de pares, que realizam acdes
junto as populacdes-alvo. O nucleo central do projeto no Brasil atua nas dependéncias do Instituto Nacional de Infectologia
Evandro Chagas (INI) da Fiocruz, no Rio de Janeiro, de onde partem as diretrizes institucionais para os seis centros de estudo
vinculados a unidades do SUS, localizados em Manaus, Salvador, Rio de Janeiro, Floriandpolis, Sdo Paulo e Campinas. Disponivel
em: http://imprep.org

Este artigo é publicado em Acesso Aberto sob a licenca Creative Commons Attribution, que permite o uso,
distribuicdo e reproducdo em qualquer meio, sem restri¢Ges, desde que a obra original seja corretamente citada.

REPIS, v. 4, e-04678 2025.




Nada sobre nés sem nds: o papel do comité comunitdrio de acompanhamento e

assessoria em pesquisa na democratizacdo dos estudos em tuberculose

03-09

estigma, como o HIV/AIDS e a TB.

Historicamente, o CCAP ndo tem um formato pré-definido. No entanto, recomenda-se que deve ser
composto por ativistas comunitarios interessados em acompanhar estudos, pesquisas e/ou ensaios
clinicos sobre o tema com o qual o sujeito se identifica. Pode ter ou ser conduzido por profissionais e
técnicos de governo, organizacdes ndo governamentais (ONGs) ou até pelos prdéprios pesquisadores
vinculados a instituicdes de pesquisa (publica ou privada).

No Brasil, a histéria do engajamento comunitdrio em TB, que culmina na criacdo de instdncias como
o CCAP, é marcada por iniciativas histéricas de mobilizacdo social. Um exemplo notdrio é a formacao
do Férum de Tuberculose do Estado do Rio de Janeiro (Férum TB RJ), que se consolidou como um
importante espaco de articulacdo e controle social no enfrentamento a doenca a partir de uma iniciativa
da Geréncia de Tuberculose da Secretaria de Estado de Satide do Rio de Janeiro. O contexto era de
agravamento da doenca e auséncia de mobilizacdo social voltada a TB no Brasil. Inspirada na experiéncia
dos movimentos de enfrentamento ao HIV/AIDS (Parker, 1994), a gestdo estadual promoveu uma série de
workshops que reuniram cerca de 80 ativistas e representantes de ONGs e grupos comunitarios. Desses
encontros nasceu, em 6 de agosto de 2003, o entdo Férum de ONGs na Luta Contra a Tuberculose no
Estado do Rio de Janeiro, que rapidamente se consolidou como referéncia nacional em participacdo
social e controle da doenca (Tavora, Niskier, 2014).

Conforme descrito por Younes-lbrahim (2025), a organizacdo e os objetivos do Férum evoluiram
ao longo do tempo. Inicialmente, este era composto por ONGs e movimentos de base comunitaria,
e funcionava com uma secretaria executiva eleita. Em 2018, passou a adotar um Colegiado Gestor,
modelo horizontal que reforca a gestdo participativa. O Férum redne hoje organizacdes da sociedade
civil, instituicdes governamentais, academia e agéncias de cooperacdo, com o propdsito de articular
acdes de advocacy, comunicacdo, mobilizacdo social e educacdo em saude, além de defender os direitos
das pessoas afetadas pela TB. Entre os seus objetivos estdo promover a prevencdo e o tratamento,
fortalecer o controle social e incidir na formulacdo de politicas publicas de enfrentamento a TB, tanto
no estado quanto no pais.

Devido aos avancos das pesquisas em TB e a necessidade de participacdo da comunidade na elaboracao
dos ensaios clinicos, o Férum TB RJ, em sua reunido ordinaria realizada em 18 de setembro de 2025,
lancou o CCAP Férum TB RJ, instancia colaborativa que pretende atuar na assessoria de pesquisas em
TB com énfase na participacdo comunitaria no Estado do Rio de Janeiro.

Ao longo de aproximadamente 10 anos, se constituiu no pais uma Rede Brasileira de Comités para
o Controle da TB. Em relatério publicado pelo Ministério da Saude (Brasil, 2024), temos a seguinte
descricao:

Os comités para o controle da tuberculose (TB) sdo espacos de articulacdo entre sociedade
civil organizada, trabalhadores e gestores do governo de diferentes segmentos, membros da
academia e representantes de conselhos, que, unidos (de forma voluntdria e colaborativa),
buscam a identificacdo dos desafios e o planejamento e a execucado de acdes integradas para a
elimina¢c&o da doenca como problema de salde publica em seus estados e/ou regides (Brasil,
2024, p. 5).

A Rede Brasileira de Comités para o Controle da TB € uma instancia organizativa dos comités estaduais
que orienta as diretrizes a serem seguidas. Contudo, resguardando suas autonomias de acordo com
as especificidades de cada estado. Atualmente, temos 17 estados brasileiros com comités organizados
e atuantes. Eles sdo formados por trés segmentos. A sociedade civil que inclui ativistas da TB, foruns,
movimentos sociais, pessoas vivendo com HIV, defensores de direitos humanos, entre outros. O governo
com membros dos programas estaduais € municipais de controle da TB, da vigilancia, da Atencéo
Primaria a Saude, da Assisténcia Social, entre outros. Por fim, conta também com parcerias estratégicas
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com pesquisadores, Conselhos de Secretarias Municipais de Saude, entre outros. Todos os seus membros
atuam de maneira voluntaria e colaborativa, ou seja, ndo had remuneracdo aos membros desses comités
(Brasil, 2008).

Ao nos referirmos a esse engajamento, a esfera pedagdgica diz respeito a uma atividade educativa
deliberada que tem como objetivo promover processos de informacado, orientacdo e formacao criticacom
individuos e grupos. Essa esfera pretende incentivar o desenvolvimento de conhecimentos, habilidades
e valores que ajudem a fortalecer a autonomia e a cidadania, promovendo reflexdes acerca de direitos,
deveres e modos de participacdo social. Nessa perspectiva critica, a dimensdo pedagdgica se torna um
forte instrumento crucial para a desnaturalizacdo de alguns processos que sdo exclusivamente sociais
(Abreu, 2002).

Através de acdes planejadas e fundamentadas numa metodologia dialogada, em que os sujeitos
participam ativamente da sua elaboracdo, busca-se aumentar a capacidade de analise critica dos
individuos sobre a realidade em que estdo inseridos, facilitando a criacdo de estratégias coletivas
para enfrentar desigualdades e transformar as condicdes sociais que restringem o exercicio pleno da
cidadania.

Dessa maneira, a esfera pedagdgica ndo se limita a uma simples acdo informativa, mas se configura como
um processo de formacado politica, ética e social, voltado para a emancipacdo dos individuos e para a
realizacdo dos seus direitos (Cavalcanti et a/., 2023). Esse didlogo é baseado em uma formacao para a
intervencado na realidade social e no desenvolvimento da consciéncia critica através das pesquisas e no
que elas podem contribuir na concretude da realidade daquele territério (Abreu, 2022).

A esfera social envolve a andlise das circunstancias reais de vida das pessoas e dos coletivos,
reconhecendo as disparidades histdéricas, econdmicas e culturais que influenciam as suas jornadas. Esta
perspectiva enfatiza a conexdo entre conhecimentos tradicionais e saber técnico, com o objetivo de
incentivar a troca de ideias, a participacdo e a cocriacdo de solucdes para questdes sociais. Além disso,
cria ambientes de escuta, acolhimento e fortalecimento de lacos comunitarios, promovendo a autonomia
e a solidariedade entre os individuos. Assim, a esfera social busca intensificar a mobilizacdo, a unido e
a capacidade de acdo coletiva, ajudando a transformar contextos de exclusdo e expandir o acesso a
direitos, oportunidades e condicdes de vida dignas.

Como exemplo, temos a Rede Brasileira de Pesquisas em Tuberculose (REDE-TB?2), uma ONG de direito
privado sem fins lucrativos, voltada para auxiliar no desenvolvimento de novos medicamentos, vacinas,
testes de diagndsticos e estratégias de controle da TB. Criada em 2001, na UFRJ, a REDE-TB é formada
por pesquisadores das areas basica, epidemioldgica, clinica, e operacional, além de representantes da
Sociedade Civil das cinco macrorregides brasileiras.

No Brasil, o movimento de luta contra o HIV/AIDS foi uma das expressdes mais notadveis da articulacdo
entre pesquisa e militdncia social, contribuindo para a institucionalizacdo de praticas pedagdgicas de
controle social em saude. E crucial, contudo, contextualizar que essa trajetdria foi pavimentada desde
o final dos anos 1970, no dmbito do Movimento da Reforma Sanitaria Brasileira, que ja mobilizava os
principios da Educacdo Popular e da pesquisa-acdo (Freire, 1987; Soratto, Witt, Faria, 2010).

Essas iniciativas, embora com diferentes nomenclaturas, foram pioneiras em defender a participacdo
e o protagonismo popular como método de producdo de conhecimento e transformacdo social na
saude (Vasconcelos, 2001). A educacdo comunitaria e a educacdo de pares sdo elementos centrais
nesse processo, operando como instrumentos de producdo de consciéncia critica, fortalecimento do
protagonismo popular e mediacdo entre a ciéncia e os modos de vida das populacdes envolvidas nas
pesquisas.

2 Conferir: https://redetb.org.br
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E importante também destacar o quanto a interseccionalidade traz como impacto os atravessamentos na
vida de pessoas por meio dos seus recortes. “A interseccionalidade é uma lente através da qual vocé pode
ver onde o poder entra, onde ele colide, onde ele se entrelagca” (Crenshaw, 2016). A interseccionalidade
atua como uma ferramenta de analise que possibilita entender e reconhecer diversas modalidades de
discriminacdo e a maneira como elas se interconectam e interagem em niveis simultaneos, principalmente
na formacédo de profissionais da saude (Almeida, Franca, Melo, 2021).

Por consequéncia, influenciando experiéncias particulares baseadas em fatores como racismo,
LGBTfobia, status econdmico (classe), deficiéncia, entre outros. Esses tipos de experiéncias tendem a
impactar de maneira significativa comunidades que foram historicamente marginalizadas ou vistas como
inferiores (Crenshaw, 2002; Collins, 2021). Assim, é impossivel ndo fazermos uma analise pensando a
interseccionalidade quando nos referimos a engajamento comunitario, pois entendemos que a maioria
das pessoas atingidas pelas pesquisas ou que atuam no ativismo é oriunda de uma parcela da populacao
marcada pelos determinantes sociais (Cyrino, 2021).

Ademais, refletir sobre o engajamento comunitario exige/implica em considerar a determinac&o social
do processo saude-doenca, reconhecendo que as condicdes de vida, trabalho, moradia, acesso a
informacé&o e aos servicos de salde moldam os riscos e as respostas individuais e coletivas as doencas
(Breilh, 2006). Por isso, o engajamento comunitario ndo se limita a participacdo pontual, mas constitui
uma estratégia de transformacado social e de fortalecimento da equidade em saude.

O Comité Comunitario de Acompanhamento e Assessoria de Pesquisa (CCAP)

O CCAP funciona como um dispositivo social estratégico para fortalecer a interface entre pesquisadores
e comunidades/populacdes diretamente afetadas pelas pesquisas, especialmente nas areas de HIV/
AIDS e TB. Sua origem esta fortemente ligada a mobilizacdo da sociedade civil organizada (seja ONG,
coletivos, féruns e outros), em especial os Movimentos Sociais de Luta Contra a AIDS na década de
1990. Institucionalmente, a sua criacdo foi incentivada pela Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa do
Conselho Nacional de Saude, pautada pela bioética participativa. Inspirados em modelos internacionais
de controle social e pesquisa participativa, o CCAP visa garantir que os estudos em saude levem em
conta realidades, demandas e saberes das populacdes envolvidas nos seus territérios (Brandao, 1981).

Um dos eixos de atuacdo do CCAP é a elaboracdo e/ou revisdo de materiais educativos, orientando a
criacdo de materiais informativos com linguagem local, a exemplo da pesquisa ExpandTPT-2 em Nova
Iguacu/RJ3, ou na exigéncia de contrapartidas sociais para o territdrio, que exige ampla articulacdo local
e muito didlogo. De certo modo, funciona inclusive de forma avaliativa, pois determinadas pesquisas nao
compreendem o territério que estdo sendo executadas e o CCAP vém como uma ponte para avaliar as
condicdes sociais e especificidades que caracterizam o territério (Breilh, 2006).

A composicdo do CCAP costuma incluir liderancas comunitarias, representantes de organizacdes ndo
governamentais, ativistas, profissionais de salde e pessoas vivendo com HIV/AIDS ou com histdérico de
TB. No entanto, apesar da relevancia desses espacos, a inclusdo e a rotatividade das representacdes ndo

3 O ExpandTPT é um programa de pesquisa e implementacdo focado na expansdo do Tratamento Preventivo da Tuberculose (TPT)
no Brasil, utilizando uma abordagem de cascata de cuidados integrada e centrada na pessoa. Sua segunda fase, o ExpandTPT-2,
tem como objetivo principal aumentar em 50% o numero de prescri¢cdes de TPT em municipios selecionados, com vigéncia
até novembro de 2025. O programa envolve a capacitacdo de milhares de profissionais de saude e gestores, a implementacéo
de protocolos simplificados e a avaliacdo de tecnologias inovadoras, como o uso de deteccdo assistida por computador para
radiografias de torax, um sistema digital de monitoramento (mTST) e a validagdo do Cy-TB, um novo teste cutaneo mais especifico
para a deteccdo da Infeccdo Tuberculosa. Para garantir a relevancia e a conduc¢édo critica do estudo, o programa conta com o
CCAP. O CCAP é composto por ativistas e membros da comunidade, especialmente das populacdes mais vulnerdveis e afetadas
pela TB, atuando como um componente chave de acompanhamento. Suas fun¢cdes primarias sdo: promover o acompanhamento
e a analise critica da conducédo do estudo; estabelecer um fluxo de informacdes e consultas com as Organizacdes da Sociedade
Civil e a comunidade; e capacitar ativistas para promover novas liderancas comunitarias em pesquisas de TB. Em esséncia, o CCAP
é 0 elo que assegura que o estudo ExpandTPT seja relevante, ético e alinhado as necessidades e perspectivas das pessoas mais
impactadas pela TB.
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seguem um padrdo rigido. Idealmente, a periodicidade de troca e a representacdo efetiva e plural das
populacdes-alvo (incluindo grupos LGBTI+) devem ser estabelecidas em regimento interno, alinhando-
se aos principios do Controle Social instituidos na Lei Federal n.2 8.142/90 (Brasil, 1990).

Em geral, o CCAP ndo possui regulamentacdo formal ou financiamento estdvel, o que limita a sua
capacidade de atuacédo. Inclusive, ao considerarmos que as atividades executadas pelo CCAP também
sdo trabalho, mesmo que ndo sejam enxergadas dessa forma. Muitas vezes, funcionam por iniciativa
voluntaria dos seus membros, muitas vezes, sem suporte técnico ou recursos para reunides, formacdes
e participacdo efetiva nos protocolos de pesquisa. Ainda assim, a sua presenca representa uma aposta
politica na democratizacdo da ciéncia e na centralidade das popula¢cdes atingidas.

Desafios a Implementagcao do CCAP

A implementacdo efetiva do CCAP no Brasil enfrenta uma série de entraves estruturais, politicos e
culturais. Em primeiro lugar, hd uma baixa institucionalizacdo desses comités no &mbito dos sistemas de
pesquisa, o que resulta na auséncia de diretrizes claras sobre a sua atuagdo, composi¢cao e financiamento.
Muitos centros de pesquisa ainda ndo reconhecem plenamente o papel estratégico da comunidade na
producdo do conhecimento, tratando o engajamento comunitario como um apéndice opcional e ndo
como parte integrante da ética em pesquisa (Filho, 2015).

Além disso, observa-se que a légica académica e cientifica tradicional tende, em muitos contextos, a
manter certa distancia das dindmicas e linguagens presentes nos territdérios. Essa assimetria de referenciais
e praticas pode limitar a comunicacdo entre pesquisadores e membros dos comités comunitarios,
especialmente quando ndo ha familiaridade com os principios da educacdo popular e da participacao
social. Tal descompasso frequentemente se manifesta em dificuldades de didlogo e no reconhecimento
desigual das contribuicdes comunitarias nos processos e protocolos de pesquisa (Muzi, 2017).

O envolvimento da comunidade refere-se a acdo ativa das pessoas nas decisdes, na mobilizacdo
social e em iniciativas voltadas ao bem coletivo. Contudo, diversos obstaculos ainda limitam essa
participacdo, reduzindo a efetividade das acdes comunitarias. Entre eles, destaca-se a persisténcia de
uma desconfiancga, por parte de setores institucionais e académicos, quanto a capacidade da populacéo
de atuar como sujeito legitimo no CCAP.

Essa percepcdo, enraizada em discursos histéricos de poder e hierarquias de saber, tende a reforcar a
ideia de que a pesquisa € um campo reservado a “iniciados” ou “especialistas”. Assim, a desvalorizacao
simbdlicaeafaltadereconhecimento dasformasde participacdo popularndo geramapenas desmotivacdo
individual, mas comp&®em um processo social mais amplo, que restringe a autonomia e o fortalecimento
do CCAP enquanto espaco de didlogo e coproducao do conhecimento.

A falta de acesso a informacdes claras sobre os espacos e métodos de participacdo afeta de modo
significativo o envolvimento comunitario, sobretudo entre grupos historicamente marginalizados.
Entretanto, essa dificuldade ndo se limita a um problema de comunicacdo ou de burocracia. Ela reflete
um modo hegemobnico de compreender a producdo do conhecimento, que valoriza determinadas formas
de saber — reconhecidas como “académicas” — em detrimento dos saberes e praticas construidos pelas
classes populares (Vasconcelos, 2001).

Os proprios dispositivos burocraticos que organizam conselhos, foruns e comités funcionam, muitas
vezes, como mecanismos de inclusdo e exclusdo simbdlica, ao exigir linguagens e competéncias
especificas que nem sempre dialogam com as experiéncias cotidianas das comunidades. Essa ldgica
institucional contribui para a reproducdo da percepcdo, entre os participantes populares, de que ndo
detém a qualificacdo necessaria para atuar nesses espacos, reforcando barreiras a participacdo e
limitando a efetiva democratizacdo dos processos de pesquisa.
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Outro desafio importante diz respeito a formacdo continuada dos prdéprios integrantes do CCAP. Embora
a experiéncia vivida e o engajamento politico sejam potentes formas de conhecimento, a auséncia de
capacitacdes especificas sobre metodologia cientifica, aspectos éticos e direitos das populacdes em
pesquisa pode limitar o poder de intervencao desses coletivos. Isso reforca desigualdades entre “saberes
especialistas” e “saberes populares”, contrariando o espirito da pesquisa participativa.

A precariedade dos recursos destinados ao funcionamento dos comités ndo se resume a uma limitacéo
orcamentdria, mas expressa uma légica mais ampla de exclusdo dos saberes e praticas populares. A
auséncia de apoio financeiro e institucional continuo reflete a hierarquizagdo histérica entre formas
de conhecimento: privilegia-se o saber académico como legitimo e reconhecido, enquanto os saberes
construidos nas experiéncias comunitarias permanecem marginalizados. Nessa perspectiva, a falta de
investimento no CCAP evidencia quem é autorizado a falar sobre ciéncia e quem permanece silenciado
nos seus processos. O fortalecimento desses espacos requer, portanto, ndo apenas recursos materiais,
mas também o reconhecimento politico e epistemoldgico da comunidade como sujeito de direitos e de
saberes (Milnor, 2020).

Portanto, entender os desafios da participacdo da comunidade requer uma avaliacdo cuidadosa e
ampla, que consiga identificar as desigualdades fundamentais, as limitacdes culturais e os obstaculos
institucionais que restringem a lideranca social. Apenas com essa analise detalhada pode-se desenvolver
abordagens que incentivem a acdo da populacdo, tornando os processos comunitarios mais abertos,
democraticos e capazes de provocar mudancas que muitas vezes sdo incentivadas pelas pesquisas
(Pivetta, Cunha, Porto, 2022).

Contribui¢cdes do Engajamento Comunitario para as Pesquisas em HIV/AIDS e TB

As experiéncias acumuladas na resposta comunitaria ao HIV/AIDS e & TB no Brasil demonstram, de forma
contundente, que o engajamento comunitario é capaz de qualificar a producdo cientifica e promover
maior aderéncia e legitimidade as pesquisas em saude. Ao incorporar os saberes locais e a vivéncia das
populacdes afetadas, o CCAP contribuem para uma ciéncia mais ética, contextualizada e socialmente
comprometida (Santos Filho, Gomes, 2007).

A dimensdo educativa e formativa que o CCAP proporciona € de significativa contribuicdo ndo sé
para pesquisa, mas também para o territdrio através da socializacdo de informacdes. Essa dimensao
pedagdgica proporcionada pelo CCAP, refere-se a uma pratica que é intencionalmente educacional e
vai além do simples ato de transmitir informacao, desempenhando um papel formativo que é critico
e emancipador. Baseada em uma abordagem dialogal e colaborativa, essa atuacdo vé os individuos
como protagonistas em seus proprios processos de aprendizagem, dando valor as suas vivéncias,
conhecimentos e contextualizacdo social. Assim, trata-se de uma pratica orientada para promover uma
consciéncia critica da realidade, a qual é percebida como histoérica, contraditdria e suscetivel a mudancas.
Processo esse que ndo pode ser dissociado das pesquisas (Santos, Souza, Cunha, 2016).

Conforme citado anteriormente, o CCAP desenvolve acdes que nem sempre sdo lidas como trabalho,
mas que essa dimensdo educacional, através das suas atividades requer um planejamento metodoldgico
cuidadoso, fazendo uma selecao deliberada de abordagens que promovam a comunicacao, a atencao
ativa, a andlise e o desenvolvimento conjunto do saber. Atividades praticas, discussdes em grupo,
coletivos tematicos e recursos didaticos sdo instrumentos que, sob essa 6tica, ndo somente transmitem
informacdes, mas, acima de tudo, criam individuos criticos, cientes das suas responsabilidades e que
compartilhnam a tarefa de construir uma sociedade mais equitativa.

Nesse sentido, essa atuacdo vai além de uma atividade técnica ou mecanica, configurando-se como um
processo educativo-politico, intimamente ligado ao incentivo da cidadania, ao aumento da autonomia
e ao reconhecimento da participacado ativa dos individuos nos ambientes sociais que habitam. Entre as
principais contribuicdées do engajamento comunitario, destaca-se a mediacao cultural dos estudos:
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a comunidade ajuda a adaptar protocolos, linguagem e abordagens a realidade dos territoérios, tornando-
0S mais acessiveis e respeitosos das especificidades locais. Além disso, o CCAP atua como instancia de
monitoramento ético, garantindo que os direitos das pessoas participantes sejam respeitados e que as
suas vozes sejam ouvidas ao longo do processo de pesquisa (Filho, 2015).

Outro ponto fundamental é a ampliacdo do acesso a informacado qualificada, por meio de estratégias de
educacado de pares, rodas de conversa e mobilizacdes comunitarias. Os membros dos comités disseminam
conhecimentos sobre prevencdo, diagndstico e tratamento, contribuindo para o empoderamento
coletivo e o fortalecimento do controle social.

E importante destacar também que o engajamento comunitdrio desafia a hierarquia dos saberes, ao
reconhecer que as populacdes historicamente silenciadas tém muito a dizer sobre a sua saude, os seus
territérios e as estratégias de enfrentamento as epidemias. Nesse sentido, a atuacdo do CCAP representa
uma acao afirmativa de democratizacdo da ciéncia e de afirmacdo dos direitos humanos no campo da
saude publica.

CONSIDERAGCOES FINAIS

Ao refletir sobre os desafios e poténcias do CCAP, reafirmamos que o engajamento comunitario ndo
pode ser reduzido a uma formalidade ou requisito técnico. Trata-se de uma pratica politica, ética e
educativa que amplia os horizontes da pesquisa em saude, aproximando-a das reais necessidades das
populacdes mais vulnerabilizadas e/ou marginalizadas socialmente.

A experiéncia brasileira, especialmente no campo do HIV/AIDS, oferece importantes licdes sobre o papel
da sociedade civil na construcdo de politicas publicas, na producdo de saberes e no enfrentamento das
desigualdades sociais. O protagonismo da sociedade civil se materializou, por exemplo, na fundacao
e na atuacdo do Grupo Pela Vidda na capital do Rio de Janeiro e, institucionalmente, na garantia do
Controle Social e da paridade dentro dos Conselhos de Saude e Grupo Ellos (Emancipacdo e luta a
livre orientacdo sexual) em Nova Iguacu com moldes parecidos, mas em territérios diferentes como na
Baixada Fluminense. Essa capacidade de organizacdo exemplifica a relevancia da mobilizacdo social
atuando, por exemplo, na politica de acesso universal a medicamentos antirretrovirais, assim como
na participacdo social da populacdo LGBTI+ no CCAP, garantindo que as demandas das populacdes
vulneraveis fossem centralizadas no debate de saude.

No entanto, a consolidacdo do CCAP ainda demanda investimentos em formacédo, infraestrutura e
reconhecimento institucional, assim como o fortalecimento de uma cultura cientifica que valorize o
didlogo com a diversidade de sujeitos e territérios e reconheca esse trabalho como parte integrante das
praticas de pesquisa. E necessario, portanto, continuar apostando na construcdo coletiva de estratégias
que articulem ciéncia e participacdo popular, superando o distanciamento histérico entre academia e
comunidade. S6 assim serd possivel avan¢ar rumo a uma pesquisa em salde verdadeiramente inclusiva,
equitativa e transformadora.
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