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05 de fevereiro de 2020

Organizacio: Janete Castro (DSC/UFRN), Marina Peduzzi (USP), Isabela Cardoso
(ISC/UFBA), Tania Franga (IMS/UERJ) Soraya Belisario (UFMQG).

Relatoria: Janete Castro (DSC/UFRN), Marina Peduzzi (USP), Isabela Cardoso (ISC/UFBA),
Tania Franga (IMS/UERJ) Soraya Belisario (UFMG), Carinne Magnago (FSP/USP), Thais
Paulo Teixeira Costa (Observatorio RH - UFRN

A oficina foi organizada com quatro expositores e dois debatedores. Os expositores receberam a
ementa apresentada a seguir, ficando cada um responsavel por um dos temas que compuseram o
grande tema da oficina: Formagdo para o SUS frente as desigualdades sociais.

Ementa

Contexto brasileiro a partir do golpe de Estado de 2016, ataques a educagdo e as diversas
manifestagdes do pensamento critico, arte, cultura, ciéncia. A necessaria resisténcia ao
autoritarismo e ao obscurantismo, defesa da democracia e do fortalecimento do espago publico:
desafios para a construgao de politicas educacionais e a formacgao em saude.

As mudangas do Ensino Superior, no Brasil, nas ultimas duas décadas constituiram um
panorama que € preciso conhecer ¢ debater para saber como seguir na constru¢do das politicas
educacionais. Por um lado, houve avangos como a ampliagdo de oferta de vagas nas
universidades publicas e, de outro, antigos desafios se mantém ou aumentam, como a forte
expansdo de vagas no setor privado, ¢ novos desafios se colocaram tal como as ameagas a
autonomia universitaria e outros.

A qualificacdo da forca de trabalho em satde (FTS) se constitui um dos grandes desafios dos
sistemas de saude do mundo e, no Brasil, do Sistema Unico de Satide. Panorama da distribui¢do
e qualificagdo da FTS no cenario internacional. Principais desafios do cenario brasileiro.
Atuacdo da OPAS/OMS frente a esses desafios as desigualdades regionais.

Destaca-se a interdependéncia entre trabalho, entre formagdo dos profissionais de saude e
atengdo a saude e, portanto, a necessidade de aprendizado compartilhado entre estudantes das
diferentes areas da satde desde a graduacdo e no transcorrer da trajetoria profissional, para
promover a colaboragdo interprofissional no trabalho em equipe ¢ em rede. Isso requer que se
considerem as necessidades de saude da populagdo, as condigdes de trabalho e as contradi¢des
presentes nas praticas.

Programa

Abertura: Gulnar Azevedo e Silva (Presidente da Abrasco), Oswaldo Tanaka (coordenador da
Comissdo organizadora do 4° Congresso Brasileiro de Politica, Planejamento, Gestao da Satde).
Rosana Onocko (Coordenadora da Comissdo Cientifica do 4° Congresso Brasileiro de Politica,
Planejamento, Gestdo da Saude),
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Coordenacdo: Isabela Cardoso M. Pinto (ISC/UFBA - GT Trabalho e Educagao/Abrasco)
Expositores:

- Jos¢ Willington Germano — (Professor Titular da Universidade Federal do Rio Grande do
Norte — UFRN. Mestre em Sociologia e Doutor em Educag@o. Foi Pro-Reitor de Extensdo
Universitaria e Vice-Presidente do Forum Nacional de Extensdo de Universidades Publicas
Brasileiras. Autor do livro “Estado Militar ¢ Educacdo do Brasil: 1964-1985”.

- Paulo Monteiro Vieira Braga Barone — Professor Associado Universidade Federal de Juiz de
Fora e Conselheiro da Camara de Educagao Superior do Ministério da Educagido (2004-2012,
2014-2018) e Presidente da Camara (2008-2010).

- Monica Padilla — Coordenadora da Unidade Técnica de Capacidades Humanas da Organizacao
Pan-Americana da Satude no pais (OPAS/Brasil)

- Marina Peduzzi — Professora Associada Sénior da USP e coordenadora da Estacdo de Trabalho
da Escola de Enfermagem da USP — Membro do GT Trabalho e Educagdo — abrasco.

Debatedores:

- Naomar de Almeida Filho — Professor titular ISC/UFBA e lider da Catedra de Educagédo
Basica TEA-USP/Itat Social, Mestre em Saude Comunitaria ¢ Doutor em epidemiologia.
Professor visitante em varias universidades no mundo).

- Francisca Valda Silva de Oliveira — Coordenadora da Comissdo Intersetorial de Recursos
Humanos e Relagdes de Trabalho do Conselho Nacional de Satide — CIRHRT/CNS. Mestre em
Ciéncia Sociais.

Link para acesso do evento: https://www.youtube.com/watch?v=9rWzChflkJA

Sintese da oficina

Abertura
Gulnar Azevedo e Silva:

Na abertura, a presidente da Abrasco Inicia sua fala cumprimentando os participantes ¢ mesa
expositora da oficina preparatoria do 4° Congresso Brasileiro de Politica, Planejamento e Gestio
da Saude, (4° CBPPGS). Destaca que fortalecer o Sistema Unico de Satide significa fortalecer
os trabalhadores e trabalhadoras do Sistema e a Oficina Formagdo para o SUS Frente as
Desigualdades Sociais tem um papel fundamental nessa direcdo. Encaminha a palavra ao
professor. dr. Oswaldo Yoshimi Tanaka, Presidente do 4° CBPPGS.

Oswaldo Yoshimi Tanaka:

Cumprimenta a mesa e os participantes da oficina e apresenta a importancia do evento, como
um ponto de partida para as discussdes que acontecerdo no 4° CBPPGS. Frisa que as reflexdes
devem ser aprofundadas para que possam ser visualizadas alternativas e, assim, geradas agdes
factiveis para a consolidagdo e fortalecimento do Sistema Unico de Satide. Em seguida,
encaminha a palavra a professora Rosana Onocko Campos, Presidente da Comissdao Cientifica
do 4° CBPPGS.
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Rosana Onocko Campos:

Apoés cumprimentar a mesa, a coordenadora da comissdo cientifica do 4° CBPPGS informa
sobre o trabalho que vem sendo feito pela Comissdo Cientifica do Congresso. Reforca a
importancia do tema da formagao, como apresentado por Gulnar Azevedo, e destaca que as falas
dos participantes desta oficina serdo importantes para a constru¢cdo do documento norteador que
sera desenvolvido ao final do Congresso. Agradece aos participantes da mesa pela
disponibilidade em participar da Oficina. Em seguida, encaminha a palavra para a coordenadora
da mesa, Isabela Cardoso M. Pinto — Integrante do Grupo Tematico Trabalho, Educacdo e
Saude (GT TES/Abrasco) e diretora do ISC/UFBA.

Apresentagio

A professora Isabela, no papel de coordenadora da Mesa Redonda virtual, inicia sua fala
saudando a mesa, aos participantes da oficina, organizadores do Congresso ¢ a coordenacdo do
Grupo de Tematico Trabalho, Educacdo e Saude e convidados. Destaca o tema do 4° CBPPGS
“O SUS e o projeto civilizatorio: cenario, alternativas e propostas”, ressaltando que para
viabilizar a discussdo desta grande tematica, a organiza¢do do congresso esta organizada em
eixos tematicos ¢ o eixo responsavel por esta Oficina denominada Formaciao para o SUS
frente as desigualdades sociais foi o eixo Planejamento, Politica ¢ Gestdo do Trabalho ¢ da
Educacdo na Satde, cujo objeto central sdo os trabalhadores da saide. Sua formagdo e sua
inser¢do no mundo do trabalho. Professora Isabela também ressalta a colaboragdo do colegiado
gestor do GT Trabalho e Educacdo da Abrasco no planejamento e na organizacdo da oficina.
Enfatiza que o didlogo com o tema “Formagdo para o SUS frente as desigualdades sociais” sera
abordado a partir de diferentes olhares com o propoésito de culminar num conjunto de reflexdes
¢ propostas com perspectivas de alcangar melhores cenarios. Em seguida, a professora fez a
apresentacao dos expositores ¢ debatedores e deu inicio as apresentacdes.

Expositores

José Willington Germano — Professor Titular da Universidade Federal do Rio Grande do
Norte — UFRN:

Exposi¢ao: A educacdo em tempos de excecdo: para onde vamos?

Professor Willington Germano inicia sua exposi¢do agradecendo o convite da Abrasco,
saudando os colegas da mesa e ressaltando a importancia do tema da oficina.

A fala do professor teve como tema a Educacdo em Tempos de Excecdo, portanto, como ele
mesmo destaca, sua apresentacdo se refere a conjuntura atual que esta posta no Brasil e em
outros paises. A pergunta central ¢ “Qual € o lugar da educagdo nesses contextos?

A exposi¢@o do professor Germano foi estruturada em trés pontos bem precisos que permitiram
o desenvolvimento do tema por ele abordado. No primeiro momento o professor, respaldado em
diversos autores, tratou do conceito de excecdo. No segundo momento fez um apanhado
historico de como a educagdo € vista e tratada nos regimes autoritarios no Brasil € em outros
paises. No terceiro, ele procurou problematizar sobre os motivos pelos quais ocorrem as
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intervengdes na educagdo e a forma pela qual ocorrem, concluindo com algumas reflexdes sobre
o que fazer em contextos obscuros como o que estamos vivendo.

Apoiando-se em Giorgio Agamben, Germano diz que o Estado de excegdo se apresenta com
forma legal daquilo que ndo pode ter forma legal, ou seja, ¢ uma violagdo do direito. Conforme
Agabem, o ordenamento juridico contém em si 0 seu contrario, a suspensao dos direitos que
admite uma violéncia nio regulada pela lei.

De acordo com o professor a educagdo tem sido um dos principais alvos dos regimes
autoritarios e ditatoriais. E como tém agido esses regimes com relagdo a educagdo, cultura,
pensamento e conhecimento? Enfim, como eles tém agido no que diz respeito a formacao de
subjetividades? Em resposta aos seus proprios questionamentos, o professor lembrou alguns
fatos historicos que demonstram como a educacdo tem sido tratada no Brasil, em tempos de
excecdo: No Brasil de 1964, a invasao ¢ incéndio da sede da UNE no Rio de Janeiro foi uma das
primeiras agdes do golpe civil militar; invasdo de universidades, fechamento do Movimento de
Cultura Popular e prisdo dos seus integrantes, a comegar por Paulo Freire; destruigdo de
bibliotecas; e reforma educacionais — o regime militar fez reformas educacionais do primario a
universidade.

No Brasil pos 2016, as primeiras a¢des do governo Temer foram invasdo armada a Escola
Florestan Fernandes do MST, invasdo do Centro Educacional Paulo Freire em Pernambuco,
destruicdo da Escola Eduardo Galeano e outras agdes como criminaliza¢do de universidades,
intervengdo de reitores, tanto nas universidades como nos institutos federais, desmonte do
conselho federal de educagdo e reformas educacionais — como a do ensino médio que retirou,
da area obrigatoria, disciplinas que ajudam a pensar, a fazer julgamentos morais como
filosofia, sociologia, artes, etc. Ag¢des que, sem duvida, tém como propésito amordacar a
educagao.

E por que ocorrem esses ataques de educacdo? Para Germano, o propdsito das tentativas de
amordagar a educagdo ¢ a interdi¢do do trabalho pensamento e aqui ele se apoia em Hannah
Arendt para explicar que o trabalho de pensamento ¢ a possibilidade de se fazer juizos morais,
de distinguir o bom do mal. E por que interditar o trabalho do pensamento? Porque isso
significa interditar o espago publico e se ha interdi¢do do espago publico ndo ha politica, ndo ha
espago para o interesse coletivo.

Para isso, ressalta o professor, ha a necessidade de resisténcia e de espirito critico. E por onde
isso deve comecar? Pela escola, pela educacdo. Portanto, ¢ preciso resistir os ataques a
educacdo, ir contra a educacdo meramente instrumental que produz caes adestrados ¢ ndo seres
humanos, conforme as palavras de Einstein. Nesta perspectiva, de acordo com Germano, nao
basta o acimulo de conhecimento, € preciso fomentar o espago critico.

Ressaltando a importancia da educagdo politica em todos os niveis educacionais, o professor
ressalta que a formagdo em satde que esta sob ataque é a formagao critica, a formagao voltada
para a o fortalecimento publico, portanto, voltada para o fortalecimento do Sistema Unico de
Saude.

Ao reforcar a constru¢do de um novo paradigma educacional e o fortalecimento do espago
publico, o professor reforgou também o ponto de vista da epistemologia do Sul e a esperanga de
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que as nossas universidades trabalhem em sintonia engajadas na missdo de contribuir para a
construgdo de um novo paradigma civilizatorio.

Concluindo, o professor lembrou que nas piores escuridoes surgem as iluminagdes, portando,
disse ele, que tenhamos energia para enfrentar os tempos obscuros. Nesse contexto, o papel da
educacdo ¢ fundamental, porque € a educacdo que vai nos possibilitar a fazer discernimento,
escolhas morais e a desconstruir processos de dominagao e de obscuridade.

Paulo Monteiro Vieira Braga Barone — Professor Associado da Universidade Federal de
Juiz de Fora — UFJF:

Exposi¢ao: Formagado no Ensino Superior no Brasil: oportunidade de inclusdo ou exclusao?

Professor Barone informa que vai expor tendo como referéncia as Politicas Publicas para a
Educacao Superior e vai tentar estabelecer uma relagdo com o SUS.

Para ele, tragar um quadro da formagdo superior no Brasil, ¢ importante para estabelecer juizos,
de um modo geral.

Toma como gancho de sua exposigdo a ideia do processo civilizatorio que estd em questdo tanto
no Brasil como em outros paises, o qual deve ser objeto da nossa atengao.

Segundo o expositor, a educagdo superior precisa responder aos desafios de cada momento
historico, e, em especial, deste momento atual e destaca alguns temas importantes que devem
ser objeto da mesma:

O primeiro tema diz respeito ao Avango Civilizatorio que esta sob tensdo em boa parte do
mundo civilizado, exemplificado nos EUA e no Brasil. No primeiro, os recentes acontecimentos
¢ inquietagdes sociais; no segundo o dominio da violéncia sobre o debate. Constata a
admissibilidade em largos ciclos sociais, da violéncia como recurso contra ideias opostas.
Grande retrocesso do ponto de vista civilizatorio, com consequéncias para a democracia ¢ que
deve ser objeto de atencgio.

O acesso ao mundo do trabalho como saida importante para a educacao, em especial, a de nivel
superior no que diz respeito a formagdo profissional em saude / formagao especifica. Acesso aos
beneficios do mundo contemporaneo fica debilitado quando a educagao é precaria.

Educacdo superior ¢ a necessidade de se responder com inovagdao as mudangas ocorridas no
mundo, em especial, o mundo do trabalho.

Exemplo: o deslocamento da atengdo a saude especializada, antes predominante, para a Atengdo
Basica. Este movimento representa uma inovacao que requer mudangas na educagao superior, as
quais foram, em parte, contempladas nas Diretrizes Curriculares, que apontam para uma
formagdo mais generalista. Outro exemplo de inovagdo, sdo os Agentes Comunitarios de Saude
¢ suas praticas.

Entender a inovacdo como o atendimento as necessidades da dindmica social, que, por sua vez,
demanda respostas diferenciadas.

Politicas para a formagdo sdo as politicas nucleares da formagao superior, as quais tém tido um
lugar periférico no debate, em detrimento de outras, como as de inclusdo e de expansdo do setor
publico, também importantes.
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O professor argumenta que o Brasil ndo vé a educag@o superior como um objeto a ser avaliado,
criticado e, sobretudo planejado, praticas comuns em outros paises. O planejamento da
formagao foi utilizado em alguns paises no sentido de corrigir rumos e propiciar a realizagdo de
uma autocritica sobre o sistema, elementos ausentes no Brasil.

Contudo, medidas isoladas vém sendo tomadas, tais como a promulgacdo da Lei de Diretrizes e
Bases (LDB), a qual substituiu a ideia de curriculo minimo para a ideia de diretrizes
curriculares.

Para o expositor, as diretrizes curriculares propiciaram muitas inovagdes, em especial na area da
saude. Essas inovagdes foram precedidas de um amplo debate (academia e setores corporativos)
resultando em temas comuns que se dirigem para uma atuagdo multiprofissional na saude,
enfatiza a formagdo generalista, adia a especializacdo precoce, aproximando os campos de
formacgao. Politica importante, que ajuda a mudar o cenario da formagdo brasileira atendendo
aos requisitos sociais, os quais sdo legitimos. Atende as demandas dos profissionais ¢ do SUS,
uma vez que este ultimo tem entre seus propodsitos aproximar a Atengdo Primaria ao usuario e
ndo tanto da atengdo especializada.

De acordo com o professor, foi desencadeado um debate, principalmente nas universidades
publicas, no final dos anos 1900 e que se estendeu para os anos 2000 acerca do anacronismo do
ensino superior, o qual, entre outras questdes foi trabalhado no livro “Universidade Nova”, de
Naomar de Almeida Filho. Tais discussdes culminaram no Projeto do REUNI, que tinha entre
seus objetivos, renovar e reformar a educagao brasileira em seu contetido.

O professor Barone também reflete que o sistema brasileiro de educagdo tem uma entrada unica
com multiplas saidas. Em contraponto, os sistemas contemporaneos mais bem-sucedidos, tém
entradas variadas com saidas também variadas.

Em algumas universidades (Columbia), num unico ingresso, ¢ possivel que o estudante derive
para qualquer campo de conhecimento durante sua trajetoria de formacao na educagéo superior.

Entre nods, este caminho foi possibilitado pelo REUNI, em diversas universidades, que
introduziram essa possibilidade em seus cursos de natureza interdisciplinar (bacharelados
interdisciplinares, por exemplo).

Contudo, esses bacharelados ainda sdo frageis diante do conservadorismo da alternativa
anterior, sendo necessario um trabalho constante, cotidiano, de vigilancia, para que nio haja
retrocessos.

O segundo tema destacado pelo professor esta relacionado a Lei 12871 / Lei dos Mais Médicos,
que tenta associar oferta ¢ demanda, representa a Uinica grande iniciativa na educagdo superior
que aproxima o processo formativo com o objeto social ao qual ela tem que atender e tenta
dirigir os esfor¢os de formacdo para um terreno bem definido. Ressalta a necessidade de um
melhor entendimento deste processo.

E, o terceiro tema que se apresenta como desafio ¢ a grande homogeneidade do modelo que
segue a educacdo superior no Brasil, o qual ainda se mantém como um modelo de elite. A
despeito de o mesmo ter alcangado o limiar de um sistema de massa, ele ainda funciona como
um sistema de elite: modelo de educagdo universitaria; fundamentada em padroes ligados a um
ambiente de pesquisa; professores profissionalizados ligados a um ambiente académico. AS
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Diretrizes Curriculares (DC), a despeito de conterem inovagoes, fazem permanente referéncia a
este tema — educagdo universitaria.

A politica de expansdo dos “campi universitarios”, objeto de politicas recentes e propiciada pelo
REUNI, ndo consegue por si so, reproduzir a matriz. Assim, o proprio REUNI ndo criticou o
modelo, mas apenas o reproduziu. Desta forma, o sistema de avaliagdo da educacdo superior
reproduz o modelo; os paradigmas de avaliacdo sdo baseados no modelo universitario de
formagdo; a inibicdo das variagdes curriculares na pratica (apesar das DC permitirem grande
flexibilidade), ¢ um sinal de que um modelo nico prospera.

As diferentes demandas sociais legitimas requerem diferentes respostas do sistema de formagao.

Qualidade ndo ¢ unica. Qualidade se desenha para cada finalidade social. Assim, a formagao de
pessoal para dar conta de desafios muito avancados numa sociedade como a brasileira ¢é
essencial. Contudo, ela ndo é extensivel para a totalidade dos desejos sociais do pais e das
pessoas.

A qualidade sera distinguivel de acordo com os objetivos a serem atendidos. A avaliagdo em
sistemas mais avang¢ados, como o britanico, diz respeito ao o que as instituicdes almejam ser, ao
que planejam. Ha uma auséncia de diversidade ampla no sistema brasileiro de educacdo
superior.

Outros elementos ausentes temporariamente, pois ja estiveram mais presentes, referem-se a
questoes afeitas a institucionalidade da universidade brasileira, principalmente as universidades
publicas. Problemas relativos a autonomia e ao financiamento, deveriam recorrer primeiramente
a discussao da institucionalidade auténoma do ente universitario.

Existéncia de um trabalho desenvolvido pela ANDIFES, a qual propds um modelo. Necessidade
de se discutir no Brasil a partir da autonomia constitucional e de enfrentamento da questao.

Monica Padilla — Coordenadora da Unidade Técnica de Capacidades Humanas da
Organizacio Pan-Americana da Saide no pais (OPAS/Brasil):

Exposi¢ao: Educacdo dos trabalhadores de satde: panorama internacional e nacional, propostas

e alternativas

A qualificacdo da forca de trabalho em satide (FTS) se constitui um dos grandes desafios dos
sistemas de satide no mundo e no Brasil, muito em parte em razio da natureza da FTS. Nesse
espectro, a diversidade na composigdo da FTS é um dos elementos mais complexos, que precisa
ser olhada em seu conjunto de forma integrada e na perspectiva do trabalho em equipe. Um
segundo eclemento ¢ quantificagdo dessa FTS: Quantos sdo? Onde estdo? Quantos sdo
necessarios? Essa quantificagdo deve ter como base o sistema de saude adotado e as
necessidades desse sistema e de sua populagdo que € sempre dindmica. Nesse sentido, e
considerando que os cenarios de atuacdo sdo diversos e os objetos de intervengdo também sao
diversos, é preciso pensar a satide publica como um cenario que tem que ser planejado para ser

capaz de responder as necessidades de satide também dinamicas.

Ha que se olhar, ainda, para os escopos de pratica profissional e os arcabougos legislativos
sustentados pelas lutas entre as profissdes e pelos processos de mercado, que acabam por
converter o saber em um espaco restritivo desde a perspectiva da regulagdo profissional e que
nem sempre espelham as demandas de satide. Um outro aspecto é a capacidade de resposta aos
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problemas da realidade que depende de processos formativos continuos, ajustaveis e potentes
para modificar as praticas e a construir novos conhecimentos que permitam aos profissionais
reagir a crises sanitarias, caso da Covid-19, por exemplo.

Um desafio adicional é compreender que as solu¢des para os problemas de saide nao dependem
exclusivamente do campo da satde. Ao contrario, eles sdo dependentes de um conjunto de areas
do saber e de elementos para o desenvolvimento sustentavel, os quais possibilitam os paises a
ter uma capacidade de reposta melhor. No atual momento, por exemplo, a lideranca tem
emergido com um dos fatores mais importantes para se evitar o risco populacional e enfrentar o
problema que hoje estamos vivendo.

Outro ponto para pensar a qualidade da formagdo é compreender que hoje as capacidades de que
precisamos nao sdo apenas técnicas; ¢ preciso olhar para a realidade que ¢ muito mais complexa
e permeada de problemas a serem enfrentados e que ndo s3o apenas politicos ou gerenciais.
Assim, a formacdo de capacidades deve levar em conta a constru¢do de processos ¢
intervengoes efetivas para os problemas complexos que se apresentam no campo da saude, e
reconhecer os diferentes atores que participam desses processos de qualificacdo profissional,
que vao além das universidades.

Mais ainda, ha que se pensar a formagao de capacidades a partir de uma perspectiva sistematica
que se incorpore no marco da gestdo e da politica. Para isso, € preciso desenvolver mecanismos
institucionais sustentaveis que admitam a continuidade e¢ a legitimidade dos processos que
garantam a qualidade da FTS e sua adequada valorizagdo, mas que sejam passiveis de ajustes e
mudangas, uma vez que ¢ impossivel construir uma proposta de qualificacdo estavel para uma
FTS completamente instavel. Nessa logica, deve-se incorporar uma cultura de aprendizagem
permanente e crescente.

Nao se pode analisar o panorama da qualificacdo da FTS no cenério internacional, sem conecta-
lo com o mercado educativo e o mercado de trabalho. Atualmente, no mundo inteiro, a oferta de
educacdo se concentra nos locais mais desenvolvidos, nos quais também ha maior oferta de
emprego e melhores condigdes de trabalho. Isto ¢ um problema crénico e mesmo com a
implementacdo de estratégias de distribui¢do da FTS em locais mais distantes, como o
Programa Mais Médicos, o nivel de recrutamento e retengdo ndo alcangou patamares
significativos. De outro lado, mesmo nos cendrios em que se percebe um aumento da oferta
educativa, esta ndo é necessariamente de qualidade, nem acompanhada de maior igualdade de
acesso e, tampouco, de maior distribuicdo da FTS nos territorios.

Atualmente, um outro ponto a se discutir ¢ a ativagdo da mobilidade global dos trabalhadores da
saude, que se cré permanente, mas que encontra como obstaculos as disputas de classe por
escopos de pratica restritivos que nio respondem as demandas de saude. Nesse sentido, requer-
se a discuss@o sobre a regulagdo do exercicio das profissdes ¢ uma oferta mais equitativa de
processos educativos.

No cendrio brasileiro, os principais desafios que se apresentam e se expressam de maneira
diferente em outros paises sdo: a dimensao territorial, que implica uma capacidade resolutiva e
uma oferta de habilidades cada vez mais descentralizadas; a instabilidade da dindmica da FTS
que requer processos de planejamento que considerem as necessidades locais de oferta de
formagdo e de FTS; ¢ a fragmentagao das diferentes iniciativas que se apresentam para a area.
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A Organizagdo Pan-Americana de Saude, frente a esses inumeros desafios € com o objetivo de
reduzir as desigualdades regionais no que tange a FTS, discute prioridades ¢ agdes estratégicas
no campo politico, e insta os Estados Membro a implementa-las. Os grandes pilares sobre os
quais a OPAS se debruga sao a disponibilidade, a acessibilidade, a aceitabilidade e qualidade da
FTS, que imprimem a necessidade de governanga politica, acesso equinime da populacdo a
equipes interprofissionais, e a reorientagdo da educacdo para a saude universal.

Marina Pedduzzi: Professora Associada Sénior da USP:

Exposi¢ao: Formagao Interprofissional em Saude

No Brasil ¢ no mundo a interprofissionalidade ¢ uma abordagem complementar a
interdisciplinaridade na formagao dos profissionais de satde e nas praticas de satde, dada: a
integralidade da saude, as mudanga do perfil demografico, epidemiologico e alimentar da
populagdo; a complexidade dos servicos e dos sistemas de saude e o reconhecimento de que a
raiz dos erros dos profissionais de saude reside, sobretudo nas dificuldades de comunicacio
afetiva entre os profissionais de diferentes areas que compdes as equipes e saude.

Neste contexto, a formag@o e a educagdo profissional técnica para o Sistema Unico de Satde
(SUS) pautou-se e segue se baseando na premissa da interdependéncia entre a formagdo dos
profissionais de satude e a atencao a saude.

O processo de construgdo do SUS, que € um sucesso ndo no sentido instrumental do éxito
técnico, mas da construcdo da cidadania e acesso a direitos, desde o inicio — pautou-se no
trabalho em equipe, ndo no trabalho isolado e independente de cada area profissional, e na
relacdo reciproca dialética entre as praticas de saude e as praticas educativas — entendidas como
praticas sociais (Donnangelo, Pereira, 1076; Ayres, Santos, 2017). Pautou-se também na
concepgdo ampliada da saide — que contempla a determinagdo social do processo satide doenga
cuidado e as multiplas dimensdes social, psicossocial, emocional, cultural ¢ biologica, levando
ao SUS universal, gratuito, integral e abrangente.

Nesse caminho, a formagdo tanto no Ensino Superior como no Ensino Técnico — requer
Educacdo Interprofissional (EIP) — isto ¢, comtemplar o aprendizado compartilhado entre
estudantes e profissionais de diferentes areas da saude, desde a graduagdo e no transcorrer de
toda trajetoria profissional, para desenvolver competéncias colaborativas e comuns que apoiem
a colaboragdo interprofissional no trabalho em equipe e no trabalho em rede. Os elementos
chave da EIP s3o: comunicacdo Interprofissional; aten¢do centrada no usuario, familia e
comunidade dos territérios; reconhecimento dos saberes e praticas das demais areas que
contribui para a clareza de papeis; objetivos comuns; trabalho em equipe e lideranga
colaborativa, compartilhada (CIPH, 2010). A EIP contribui para o aprendizado sobre o trabalho
interprofissional, no qual os profissionais das areas ditas “ndo médicas” ndo sdo auxiliares do
profissional médico, visto que executam seu trabalho orientados para e pelas necessidades de
saude de usuarios e populacao dos territorios.

Nessa perspectiva destacam-se, a seguir, dentre varios outros, trés componentes centrais da
formagao dos profissionais de saude para o SUS:

e As necessidades de saude dos usuarios, familias e comunidade do territorio.
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A interface estreita entre formacdo e trabalho em saude € constituida pelas necessidades de
saude, que configuram o eixo em torno do qual se articulam as agdes dos diversos profissionais
das equipes ¢ as agodes de diferentes equipes na logica do trabalho em equipe e trabalho em rede.

A reorientagdo da formagdo em satde, ha décadas, no Brasil, vai nessa direcdo e segue nessa
direcdo quando utiliza metodologias ativas como: aprendizado baseado em problemas,
aprendizado baseado em equipes, trabalho em pequenos grupos, outros. Também busca se
orientar pelas necessidades de satde de usuarios e populacao, quando a formagdo problematiza
e promove aprendizado sobre as mudancas do modelo de atengdo a satide — Integral e
Abrangente com APS forte e um SUS fortalecido para assegurar acesso universal ¢ atencdo a
saude de toda populagdo brasileira.

e As Tecnologias de Informagao e Comunicagao

As tecnologias sdao ferramentas que permitem agilizar e ampliar o alcance da formagdo dos
profissionais de satde, desde que em dialogo, de um lado, com as necessidades de satde de
usuarios e populagdo e, de outro, com as necessidades de estudantes, professores, profissionais ¢
gestores. Isso requer — acesso digital nos equipamentos de ensino, nos equipamentos de saude e
nas residéncias. Contudo, sabe-se da enorme desigualdade de acesso a internet no pais, acesso
imprescindivel para o ensino hibrido e o ensino a distancia. Também ja sdo de conhecimento
publico as variadas formas de manipulacdo dos algoritmos que comandam as tecnologias
digitais a favor dos mercados. Importante pontuar que tanto na formagdo como nas praticas de
ateng@o a saude, ndo ha neutralidade, cada acdo é a expressdo de opgdes éticas e politicas e
considera-se importante que esse debate esteja presente no uso de tecnologias que podem tanto
ampliar o alcance da formagao como limita-lo.

e As condigdes de trabalho e as contradi¢des presentes nas praticas de saiude e de
formagao dos profissionais de saude

Tanto o trabalho como a formagdo em saitde reproduzem a divisdo social do trabalho
fundamentada na divisdo de classe, de género e de raca. Portanto, as desigualdades que sdo tdo
marcantes no pais estdo presentes nas praticas de saude e nas praticas de educacio e formagio
profissional. Esse ¢ um pano de fundo que parece obvio, mas muitas vezes ignorado no
enfrentamento de conflitos ¢ das tensdes presentes no cotidiano dos servigos de saude ¢ no
ensino em saude.

A pandemia de Covid-19 traz a tona essas questdes que dizem respeito, de maneira geral, a
gestdo da educacdo e do trabalho em satde, e constitui uma oportunidade renovada de debate ¢
enfrentamento das intensas desigualdades a que estdo expostos os estudantes que se preparam
para atuar no SUS e os trabalhadores que ja estdo inseridos na rede de atengdo a satde.

Esse panorama foi exposto de forma explicita na pandemia — quando foi constatada a morte de
trabalhadores de satide no exercicio cotidiano do trabalho, sobretudo como efeito das condigdes
de trabalho (falta e inadequagdo de equipamentos de protegdo individual (EPI) e outros recursos,
insuficiéncias do quadro de pessoal da saude, fragil gestdao da educagdo permanente, outros) ¢
das condi¢des de vida (longas distancias de deslocamento, limitagdes do transporte publico,
dupla ou tripla jornada de trabalho e cuidados com a familia, outras).

Vem se observando que dentre os profissionais de saude — morreu maior nimero de
trabalhadores de enfermagem e dentre estes morreram maior numero de auxiliares, seguidos de
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técnico ¢ de enfermeiras (COFEN, 2021). Também foram infectados e adoeceram muitos
trabalhadores dos setores de seguranca e de limpeza. Pesquisa realizada no Hospital das Clinicas
de Sao Paulo, mostrou que trabalhadores das areas de seguranga e limpeza do foram sete vezes
mais infectados do que médicos de UTI de Covid (Machado, 2020).

Para finalizar destaca-se como se buscou apresentar acima, que os debates e as praticas da
formagdo em saude (ensino técnico e ensino superior) precisam considerar, para além da
dimensdo pedagogica (metodologias, curriculos, tecnologias digitais, outras), as dimensdes
social e politica que permitem resistir, lutar, formular e implementar mudancas que conduzam
ao fortalecimento do SUS.

Debate

Naomar de Almeida Filho — Professor titular ISC/UFBA e lider da Catedra de Educacao
Basica IEA-USP/Itau Social:

O Prof. Naomar de Almeida Filho inicia o debate agradecendo aos expositores pelas
apresentacdes. Ressalta a referéncia trazida pelo Prof. Wilington dos pensadores que na historia
recente construiram sua obra em contextos e regimes totalitarios. Destaca os tempos do nazi-
fascismo que aparentemente retornam e o papel da educagdo. A construgdo de um pensamento
que ndo so tolera, mas acolhe e até promove o conservadorismo obscurantista regressivo proprio
dos regimes autoritarios tem muito a ver com a educagdo. E chama ateng@o para o papel da
educacdo instrumental e a necessidade do investimento nas epistemologias do SUL. Do SUL
para o SUS! Estado moderno, ultra p6s neoliberalismo. Destaca o fracasso do Estado para
educar para a equidade

Naomar de Almeida destaca que o Prof. Barone traz uma discussdo fundamental sobre
Tecnologia e inovagdo como fator de promogdo de igualdade. Um certo otimismo pensar como
promotores da equidade. Em tese até estd correta, mas cabe a sociedade reagir para o uso
otimizado desses produtos. Outro otimismo destacado pelo Prof. Naomar é que a Educacdo
interdisciplinar e humanizada pode contribuir para uma educacdo emancipatoria. Cita como
exemplo a Lei do Mais Médicos que tenta integrar pratica e formacao via DCs, via regulagio,
mas encontrou limites, refor¢ado pela perversdo no conceito de autonomia, grande argumento
da categoria médica. Autonomia para omissao e retrocesso?

Aponta como outro fracasso: o fracasso da universidade em formar para o SUS democratico.
Trata-se de uma fic¢do, porque a redemocratizacdo vem acompanhada pelo modelo do
neoliberalismo como opgao politica

Da fala de Monica Padilla, Naomar de Almeida destaca o fracasso do sistema de formagdao em
saude em formar para capacidades supra técnicas, competéncias para lidar com flexibilidade e
mudanga. Respeitar e valorizar alteridade. Tema crucial: a complexidade dos problemas ¢
contraditoria com a simplicidade e fragmentacdo das solugdes utilizadas na formagao.
Incapacidade de lidar com as novas desigualdades.

Os aspectos destacados pelo professor Naomar da exposicdo realizada pela professora Marina
foram: o sistema de educagdo do Brasil ndo ¢ interdisciplinar e é contra profissional. Educagio
interprofissional ¢ diferente da formagdo interdisciplinar. No ensino atual, aprendizados
compartilhados integrados sobre temas comuns estdo ausentes. As desigualdades estdo no
processo de formacao, na selegdo de agentes e agéncias de formagdo. O fracasso em tomar a
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qualidade-equidade como meta, rompendo o ciclo de reproducgdo das desigualdades qualitativas
na saude. Descoladas das Diretrizes Curriculares pelo chamado curriculo oculto das formagdes.

O debatedor ressalta que esses fracassos precisam ser superados, embora 0 momento politico
ndo seja propicio. Precisamos compreender as raizes, que estdo na sobre determinag@o desses
processos para que as solugdes ndo seja parte de uma ficgdo. Ou seja, afirmacdes como: o estado
¢ de bem-estar, a universidade é autébnoma, o sistema de informagdo ¢é eficaz ¢ bem-
intencionado e que o Sistema de Satde é o SUS que sonhamos. Precisamos romper com as
ficgoes.

Professor Naomar conclui sugerindo a releitura do Juan Cesar Garcia sobre a ideia de modo de
produgdo dos Trabalhadores da Saude, na cultura do profissionalismo em seus contextos sociais
e histdricos tendo em vista repensar os problemas, recriar as solugdes, revisar as formas de luta.

Francisca Valda Silva de Oliveira — Coordenadora da Comissao Intersetorial de Recursos
Humanos e Relacdes de Trabalho do Conselho Nacional de Saide — CIRHRT/CNS.
Professora da UFRN.

A professora Valda inicia cumprimentando os integrantes da mesa e agradecendo, em nome do
Conselho Nacional de Saude, o convite da Abrasco.

Em seguida a professora enfatiza que a educacdo na saude € uma politica estratégica para o SUS
— criado no contexto de lutas pela democratizagdo da sociedade brasileira — e que, o desafio de
universalizar o acesso da populacdo aos servigos de saude esta ligado aos aspectos de qualidade
e quantidade de profissionais necessarias ao sistema de saiude, da adogdo da educacdo
permanente das residéncias em areas profissionais como estratégias de educago na saude.

Segundo a professora, mesmo depois de 32 anos da Constituigdo Federal, 30 anos do SUS e 131
anos da Proclamacdo da Republica, os desafios para a formacao e a reducao das desigualdades
sociais estdo a mercé de uma republica de solugdes privadas nos servigos basicos de educacio e
satde. A professora também ressaltou a importancia de se debater a expansdo privatista tanto
dos servigos de saude como da formacdo em saiude, o aprofundamento das reformas
previdenciaria, trabalhista ¢ administrativa, a retomada da PEC 188, no final do de 2019, pelos
presidentes da Camara e do Senado, que atinge aos trabalhadores da satde.

Neste contexto de intensos debates, destaca-se o trabalho da Comissdo Interinstitucional de
Recursos Humanos em Satde, que trabalha com os eixos da formagao, da educagdo Permanente
em saude e das residéncias em area profissional.

Francisca Valda lembrou que a educagao a distancia ¢ um ponto que merece destaque no debate
sobre a privatizacdo da educacdo. Sobre este aspecto o Conselho Nacional de saude se
manifestou por meio de cinco recomendag¢des em relagdo a: ensino remoto, hibrido, Brasil
Conta comigo, residéncias, além de duas notas técnicas e varias notas publicas.

A coordenadora da CIRHRT/CNS finaliza sua participacdo no debate com o seguinte
questionamento: Qual a nossa capacidade de enfrentar a barbarie orgamentario-financeira ¢ o
naturalismo das desigualdades sociais? Na sua opinido, se faz necessario que a sociedade se
debruce sobre esse ponto porque a pandemia desnudou a persisténcia da desigualdade social
dentro da sociedade brasileira e revelou o crescimento da populacdo de rua e de outros grupos
vulnerabilizados pelas politicas.
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Consideragoes finais

Ficou evidente na oficina que, formar para o SUS exige nao prescindir do pensamento critico e
requer a superagdo do paradigma que impde uma formacdo estritamente instrumental. Nesta
perspectiva, a formagdo para o SUS deve acompanhar os movimentos que compreendem a
educacdo como um meio para a construgdo de uma sociedade mais justa e mais humana.

Mas, como se constroi novos paradigmas, novos valores? E com que aliangas? Onde estdo os
nucleos de pensamento? Quais sdo as aliangas que a universidade pode construir para pensar a
realidade hoje? Talvez a resposta a esses questionamentos esteja no trabalho integrado desses
nucleos de pensamento, na perspectiva de trabalho em rede tendo em vista inovar a forma de
produzir conhecimento. No campo da saude publica, essa resposta perpassa pela
intersetorialidade. A universidade precisa definir um dialogo amplo, que va para além da saude.

Ademais, qual o publico-alvo desse pensamento critico? Quem sdo nossos estudantes? Como
eles aprendem? Quais sdo as suas dificuldades? Quantos deles trabalham e estudam e quais sdo
as dificuldades de conciliar o trabalho com o estudo?

Sente-se a necessidade de que as universidades se debrucem cada vez mais sobre os temas do
planejamento e da gestdo do trabalho e da educagdo na saude. Assim como se sente a
necessidade de que a produgio universitaria supere a forma de estudos descritivos e passe a ser
mais analitica e potente no sentido de sugerir intervengoes.

Nesse sentido, ¢ preciso compreender que a interface entre a formagdo e o trabalho em satude
deve ser constituida pelas necessidades de satde e que as agdes dos diversos profissionais das
equipes devem se articular na perspectiva das diferentes equipes na logica do trabalho em
equipe e trabalho em rede.

13



