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Resumo: A integralidade € um dos principios orientadores para uma formagao profissional em
salde mais integrada ao Sistema Unico de Saude (SUS). Neste trabalho, o objetivo foi relatar a
experiéncia do autor apds a realizagcdo de um semindrio sobre Integralidade e Ensino na
Saude, desenvolvido durante um curso de mestrado em Ensino na Saude. A andlise descritiva
€ problematizada com base na seguinte legislacdo concernente: Constituicdo Federal de 1988,
Lei de Diretrizes e Bases (Lei 9394/96), Diretrizes Curriculares Nacionais para os cursos de
graduacado na saude e Programa de Reorientacdo da Formacao Profissional em Saude (Pré-
Saude). Conclui-se que buscar a integralidade no ensino na saude é dever do educador e
direito do educando. Uma formacao profissional em saude que promova cada vez mais a
integralidade no Ensino na Saude é recomendada, a fim de que cada vez mais os discentes
estejam aptos a um adequado enfrentamento da realidade do SUS.

Palavras-chave: Integralidade em saude. Ensino. Formacao Profissional em Saude. Educacao
em Salde. Educagao Médica.

Abstract: The integrality is one of the guiding principles for a more integrated health
professional training to the Unified Health System (SUS). The aim in this article was to report
the experience of the author after a seminary on the Integrality in Health Education, developed
during a Master's degree course of Health Education. The descriptive analysis was
problematized with the following concerning legislation: the 1988 Federal Constitution, Law of
Directives and Bases (Law 9394/96) National Guidelines for undergraduate courses in health
and Reorientation Program for Professional Training in Health (Pro-Saude). It was concluded
that the search for integrality in Health teaching is the duty of the educator and the student right.
A professional health education that promotes increasingly integrality of teaching is
recommended, so that more and more students are able to appropriate facing the SUS reality.

Keywords: Integrality in Health. Teaching. Health Human Resource Training. Health Education.
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1 INTRODUCAO

O educador ou a educadora critica, exigente, coerente, no exercicio
de sua reflexdo sobre a pratica educativa ou no exercicio da propria
pratica, sempre a entende em sua totalidade. Ndo centra a préatica
educativa, por exemplo, nem no educando, nem no educador, nem no
conteido, mas a compreende nas relagbes de seus varios
componentes, no uso coerente por parte do educador ou da
educadora dos materiais, dos métodos, das técnicas (FREIRE, 1997).

A formacao superior na area de saude no Brasil vem sofrendo profundas
transformacoes destinadas a atender as necessidades sociais em saude. Um
dos principais desafios atuais das instituicbes de ensino superior é formar
profissionais de saude capazes de atuar na integralidade da atencao, o que é
um aspecto essencial ao Sistema Unico de Satde (SUS) (PIMENTEL et al.,
2015).

A partir da constatagdo das inadequacées do modelo biomédico para
formacao em saude, bem como do reconhecimento da importancia de aspectos
sociais no desenvolvimento de competéncias e habilidades profissionais,
mudancas no ensino na saude vém ocorrendo, dentre as quais a introducao da
integralidade na pauta dos curriculos de cursos de graduacdo em saude
(FURLAN et al., 2014).

A integralidade representa uma das principais estratégias para que se
alcance uma saude publica de qualidade (GONZE; SILVA, 2011), de modo que
vem sendo adotada como conceito-chave/eixo de mudancas no cenario das
politicas de saude indutoras para uma formacao profissional em saude mais
integrada ao SUS. Tomando-se por eixo norteador a integralidade do cuidado,
os profissionais de saude devem ser formados para o atendimento as
necessidades de salude da populacao, tendo em vista os processos de saude e
doenca produzidos social e historicamente (CARBOGIM et al., 2014). A
transformacao dos conceitos e das praticas de saude que orientam o processo
de formacgao para gerar profissionais capazes de compreensao e agao relativas
a integralidade nas praticas em salde precisa chegar a sala de aula e a
relacdo professor-aluno (GONZALEZ; ALMEIDA, 2010).

No presente trabalho, objetiva-se compartilhar a experiéncia obtida a
partir da realizagdo de um seminario sobre integralidade e ensino na saude
desenvolvido durante um curso de Mestrado Profissional em Ensino na Saude.
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2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiéncia, com
enfoque qualitativo e exploratério. Um seminario sobre integralidade e ensino
na saude foi desenvolvido pelo autor na Disciplina “Formacédo Didatico-
Pedagdgica em Saude” durante o curso de Mestrado Profissional em Ensino na
Saude da Universidade Federal de Goias, no ano de 2013. O debate foi
aprofundado em metodologia de roda de conversa, com duragdo de quatro
horas. Os discentes do curso advinham de diversas areas da saude: Farmacia,
Medicina, Odontologia, Nutricado, Fonoaudiologia e Enfermagem. Utilizaram-se
as seguintes perguntas disparadoras: “O que é integralidade?” e “O que é
integralidade no ensino na saude?”. A discussao foi problematizada com base
na seguinte legislagcdo e normatizagdo concernentes: Constituicdo Federal de
1988, Lei de Diretrizes e Bases (Lei 9394/96), Diretrizes Curriculares Nacionais
para os cursos de graduacdo na saude e Programa de Reorientacdo da
Formacdo Profissional em Saude (Pro-Saude). Os resultados sao em
apresentados dois quadros-sintese acerca do que foi apreendido pelo autor do
seminario (i) em torno de cada uma das perguntas disparadoras, bem como (ii)

acerca do que foi julgado pertinente ao assunto na legislacdo pesquisada.

3 RESULTADOS

Uma sintese do que foi discutido acerca de cada uma das questdes
disparadoras durante o seminario € apresentada na Tabela 1. Revela-se a
integralidade no ensino na saude nao como uma finalidade em si mesma, mas
como um caminho para alcancar boas relacbes no ambiente formador.
Enquanto isso, os aspectos que suscitaram da legislagdo pesquisada e que
foram julgados como pertinentes a questdo da integralidade no ensino na
saude sao sintetizados na Tabela 2. Na Constituicdo Federal, julgou-se
relevante a énfase na formacao plena da pessoa e, ainda, a importancia da
colaboragdo na promocao da educacdo, o que pode ser aplicavel a formacao
integral, a integralidade no ensino. Na LDB, a permanéncia do professor no
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ambiente da universidade foi considerada aspecto relevante. Nas DCNs,

aponta-se para o projeto pedagdgico e o papel do professor na busca pela

formacao integral e no PRO-SAUDE, emergiu a questao da integracdo ensino-

servico.

Tabela 1 Quadro-sintese do que foi apreendido acerca da Integralidade no Ensino na Saude
no seminario em torno das perguntas disparadoras.

Questao disparadora

Sintese

O que é Integralidade?

O que é Integralidade
no Ensino na saude?

Integralidade € um caminho. E cuidar que n&o falte nada essencial.
E essencialidade, totalidade e profundidade, E coeréncia entre
inicio, meio e fim, ou melhor, uma finalidade. E busca constante. E
ver 0 que esta por dentro e por trds, o contexto, a historia de vida.
A integralidade no ensino se da pela satisfagdo nas relacées que
se estabelecem no ambiente formador, entre professores e alunos,
instituicbes e também pacientes, bem como nas condicoes fisicas
oferecidas neste ambiente.

Fonte: Elaborado pelo autor

Tabela 2 Quadro-sintese do que foi considerado pertinente a Integralidade no Ensino na Saude

na legislacao pesquisada.

Legislacao

Constituicao Federal
(BRASIL, 1998).

Lei 9394/96, a Lei de
Diretrizes e Bases
(LDB) (BRASIL, 1996).

Sintese
Embora ndo adote em seu texto o termo “integralidade” ou a
expressao “educacao integral”’, em seu artigo 6° coloca a educagao
em primeiro lugar dentre os 10 direitos sociais. No artigo 205, a carta
magna dita que “a educagao é um direto capaz de conduzir ao pleno
desenvolvimento da pessoa, fundante da cidadania além de
possibilitar a preparacao para o mundo do trabalho” e, ainda, que “a
educacéao, direito de todos e dever do estado e da familia, sera
promovida e incentivada com a colaboragéo da sociedade”.
Dita que “a educagdo abrange os processos formativos que se
desenvolvem na vida familiar, na convivéncia humana, no trabalho,
nas instituicbes de ensino e pesquisa, nos movimentos sociais e
organizagOes da sociedade civil e nas manifestagdes culturais” e que
“a educacao escolar devera vincular-se ao mundo do trabalho e a
pratica social” (Art. 19).
Promulga ainda que “a Educagéo, dever da familia e do Estado,
inspirada nos principios de liberdade e nos ideais de solidariedade
humana, tem por finalidade o pleno desenvolvimento do educando,
Seu preparo para o exercicio da cidadania e sua qualificagdo para o
trabalho” (Art. 29). O ensino deve ser ministrado de acordo com
alguns principios, dentre os quais, destacam-se pela consonéancia
com a ideia de integralidade: a liberdade de aprender, ensinar,
pesquisar e divulgar a cultura, o pensamento, a arte e o saber;
pluralismo de ideias e de concepgdes pedagdgicas; respeito a
liberdade e apreco a tolerancia; valorizacdo da experiéncia
extraescolar; e vinculagéo entre a educagao escolar, o trabalho e as
praticas sociais. Quando se trata da Educagao Superior, pode-se
perceber, dentre as suas finalidades, o estimulo a criagéo cultural e
ao desenvolvimento do espirito cientifico e do pensamento reflexivo
(Art. 39). Além disso, um aspecto que foi considerado relevante se
refere ao apregoamento de que as universidades devem se
caracterizar por um terco do corpo docente em regime de tempo
integral (Art. 529, inciso Il1).
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Os Cursos de Graduagcao devem ter um projeto pedagdgico,
construido coletivamente, centrado no aluno como sujeito da
aprendizagem e apoiado no professor como facilitador e mediador do
processo ensino-aprendizagem. Este projeto pedagégico devera
buscar a formacao integral e adequada do estudante através de uma
articulacdo entre o ensino, a pesquisa e a extensao/assisténcia.

. O objetivo do programa € a integragdo ensino-servico, visando a
PRO-SAUDE (BRASIL, reorientagdo da formagao profissional, assegurando uma abordagem
2009) integral do processo saude-doenca com énfase na Atencao Basica,
promovendo transformacgdes na prestacdo de servicos a populacéo.

Diretrizes Curriculares
Nacionais para os
cursos de graduacao
— DCNs (BRASIL,
2001).

Fonte: Elaborado pelo autor

4 DISCUSSAO

Apoés a criagdo do SUS, a formacao profissional em saude vem sendo
alvo de intensas reflexbes visando a sua reorientacdo, sendo que a
integralidade é tida como um dos principios reorientadores para o exercicio da
funcédo docente e para o debate acerca de uma formacéao profissional no setor
da saude. Quanto se trata da integralidade no ensino na saude, percebe-se
uma multiplicidade de aspectos (des)conexos que demandam serem
discutidos, alguns intrinsecos, relacionados a sua prépria epistemologia
cognitiva, evolutiva e paradigmatica, outros extrinsecos que se situam num
cenario mais restrito — o das politicas publicas. Tanto os aspectos intrinsecos
quanto os extrinsecos se desdobram em duas possibilidades: o ensino da
integralidade e a integralidade no ensino.

O proprio termo integralidade é considerado polissémico, repleto de
potencialidades, sentidos e inquietacdes de atores sociais que aspiram a um
sistema mais justo, o que requer um equilibrio critico para sua definicao
adequada, sem que ocorra o seu esvaziamento (COSTA et al., 2014).

Enquanto um dos principios doutrinarios do SUS, a integralidade é
entendida como conjunto articulado e continuo das acbes e servigcos
preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em
todos os niveis de complexidade do sistema (BRASIL, 1990). Enquanto
principio pedagogico, esta relacionada a atitude docente, definindo-se o tipo de
relacdo estabelecida durante o processo de formacédo e pautando-se na
abertura ao didlogo, na aproximacao com a realidade de todos os atores do
cenario da saude (LIMA; REIBNIT, 2012).
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No ensino na saude, inquietacdes também podem ser reconhecidas na
voz dos diversos atores que buscam efetivar e traduzir os principios do SUS
em praticas educativas e praticas docentes. A formacao profissional em saude
nao pode ser meramente técnica, mas tem de compreender cultura, sistema e
relacdo (GONZALEZ; ALMEIDA, 2010). Para que seja capaz de favorecer a
integralidade, a unido de esforgos e investimentos entre as universidades e o
sistema de saude € essencial, destacando-se a academia por seu papel de
formar para a consciéncia e para os principios e valores do SUS (GONZE;
SILVA, 2011).

O advento das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNs) (BRASIL, 2001)
trouxe potenciais avangcos em relagdo ao ensino integral na saude, mas para
que haja transformacdes profundas que sejam traduzidas em melhores
condigbes de saude dos brasileiros, ainda hd um longo caminho a ser
percorrido (FURLAN et al., 2014).

A mobilizacdo do setor da saude para a definicho das DCNs
correspondeu ao melhor engajamento para a aplicacado da LDB, tendo em vista
a relevancia social das instituicbes formadoras e sua capacidade de dar
resposta as necessidades e direitos da populacdo e viabilizar a melhor
formagéo inicial para a absor¢do dos profissionais no sistema de saude. Uma
das competéncias especificas requeridas dos profissionais de saude a serem
formados é reconhecer a saude como direito e condicoes dignas de vida e
atuar de forma a garantir a integralidade da assisténcia, entendida como
conjunto articulado e continuo das agdes e servicos preventivos e curativos,
individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos os niveis de
complexidade do sistema Além disso, a formacdo dos profissionais deve
atender ao sistema de saude vigente no pais, a atengao integral da saude no
sistema regionalizado e hierarquizado de referéncia e contrarreferéncia e o
trabalho em equipe (CECCIM; FEUERWERCKER, 2004).

Com o advento da LDB/96 e das DCNs, os cursos de graduacdo
ganharam maior autonomia para organizar o0 ensino de acordo com
necessidades locais, rompendo-se com o tradicionalismo dos curriculos
minimos. Ao mesmo tempo, tais cursos tém diante de si um desafio para

organizar e incorporar em seus Projetos Politico-Pedagodgicos o arcabouco
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tedrico-filosofico do SUS, refletindo-se as atuais concepgdes pedagodgicas de
ensino na area da saude (KLOH et al., 2014).

Ao se objetivar a substituicdo do modelo tradicional de organizacao do
cuidado em saude, historicamente centrado na doenca e no atendimento
hospitalar, por um modelo que busque integrar os diferentes interessados na
saude de forma mais equitativa, torna-se especialmente importante a parceria
entre a saude e educacdo, a fim de viabilizar o aprender no servigo, na
realidade das familias, abrindo-se novos caminhos para que ocorra a formacéao
integral na sadde.

Deste modo, pode-se dizer que inseridos no SUS e em contato com as
necessidades dos usudrios, tanto em relacdo a prevencdao, promogcao e
reabilitacdo dos agravos a saude, torna-se possivel o aprendizado discente
baseado nos principios do SUS, em especial o da integralidade. O campo pode
ser considerado um elo vivo entre servicos e academia, garantindo-se a
ressignificacdo de saberes e transformacéo de condutas mais direcionadas as
demandas dos usuarios (RODRIGUES et al., 2014).

Diversificar cenarios de pratica permite que o aluno vivencie uma
experiéncia bem préxima da que ele ird encontrar na sua vida profissional
(PIMENTEL et al., 2015, p. 357). Espacos criticos e reflexivos — que articulem a
formacao e os servigos de salde — possibilitam um ensino-aprendizagem mais
transformador do SUS (ALMEIDA; MARTINS; ESCALDA, 2014) e a integracao
de disciplinas e a articulacao entre instituicdes de ensino e servigcos de saude é
necessaria para que o principio da integralidade seja incorporado na formacéao
de profissionais de satde (CURSINO; FUJIMORI ; GAIVA, 2014).

Para Kemper (et al. 2015, p.1001), “uma boa formacdo em saude atenta
as diferentes conexdes e potencialidades da rede, investindo em possibilidades
de acompanhamento e vinculacdo tanto no servico quanto no territério”. Logo,
deve-se ensinar numa perspectiva de integralidade, cuidando-se das diferentes
necessidades, valorizando-se a autonomia e a realidade de cada educando.
Isto possibilita, além da qualificacdo da rede assistencial, “um enriquecimento
de redes existenciais, favorecendo o exercicio critico e permitindo trazer, para
o campo da atencdo, os lugares de producdo de vida, troca e encontros
potentes, que sdo palco de novas possibilidades de cuidado e de cidadania”
(KEMPER et al., 2015, p. 1001).
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Ao se tomar como ponto de partida curriculos integrados e direcionados
para a formacéao profissional em saude, pode-se incluir como eixos norteadores
para sua constru¢cdo a abordagem de aspectos relacionados ndo apenas ao
tratamento das doencas, mas também a promocéao, prevencao e reabilitacao,
fundamentados numa concepcéo integral do ser humano, com entendimento
acerca da complexidade do processo saude-doenca e com a inclusdao do
dominio afetivo da aprendizagem. Formar na perspectiva da integralidade
significa, mais que romper com o modelo tradicional de formagéo, reorganizar
0s servicos e analisar criticamente os processos de trabalho, com ousadia e
capacidade de assumir uma nova visdo de mundo frente ao sofrimento do
paciente e suas insercdes na realidade que o rodeia. (ARAUJO; BRASIL;
MIRANDA, 2007).

5 CONSIDERACOES FINAIS

No presente trabalho, diversos aspectos foram considerados acerca da
integralidade no ensino na saude: mudancga de paradigma, unido de esforgos,
formagao ampliada e valorizagdo do SUS.

Diante do que foi apresentado, percebe-se que buscar a integralidade no
ensino na saude é dever do educador e direito do educando. Assim, é
aconselhavel que os atores envolvidos com a formacgéao profissional na area da
salude se movimentem cada vez mais no sentido de promover a reflexdao e o
debate, bem como as praticas acerca da integralidade no ensino na saude,
visando-se uma formagdo discente mais preparada e comprometida para o
enfrentamento da realidade da saude publica brasileira.
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