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»Esta discussdo nasce da necessidade de promover reflexdes tedrico
praticas relacionadas ao processo educacional, que inclui o debate sobre os
processos pedagodgicos de ensino e aprendizagem no campo da salde,
que envolve as escolas de formacdo, os servicos de saude, o frabalho em
saude, a comunidade e as estratégias de participagao social.

= A 8° Conferéncia Nacional de Salde, em 1986, foi um marco histérico e
vitorioso da Reforma Sanitdriac no Pais. Suas recomendacodes de
universalizacdo, equidade, integralidade e democratizacdo, assim como de
grandes questdes organizativas da Saude, foram referéncias nas propostas
para a formulacdo do Sistema Unico de Saude (SUS), instituido pela
Constituicdo de 88.

»Nesta mesma Conferéncia, femas importantes foram contemplados, como
questoes relativas aos trabalhadores em saldde, com destagque para
remuneracdo condignad, isonomia salarial, admissdo por concurso publico,
estabilidade no emprego, carreira, incentivo a dedicacdo exclusiva e direito
d sindicalizacdo e a greve, bem como da urgéncia na adequacg¢do da
formacgao profissional as necessidades demandadas pela realidade.



INTEGRACAO ENTRE
EDUCACAO E PRATICAS

Em 1986 cconteceu a 1? Conferéncia Nacional de Recursos
umanos em Saude, com o tema central “Politica de Recursos
umanos Rumo a Reforma Sanitdria”, apontado como um forum
privilegiado de debate da temdtica.

A 9° Conferéncia Nacional de Saide, em 1992, recomendou a
eohzoc;oo da 2° Conferéncia Nacional de Recursos Humanos para
paude. A infencdo era aprofundar o debate e a reflexdo e propor
diretrizes para & politica de recursos humanos para o setor saude. A 2¢
CNRHS aconjéceu em 1993 e teve como tema cenftral *Os desafios
ﬁcos frente’ as necessidades no setor saude”. O encontro analisou @
Joude do povo brasileiro do ponto de vista de suas caracteristicas e
Aaradoxgs, o processo de implementacdo do SUS e a sua relacdo
o\v os ffabalhadores nas dimensoes da formacado e
dgsenvplvimento e da gestdo do trabalho.

= \ \A/ 11° Conferéncia Nacional de Saude, em 2000, cprovou os
Prind{pios e Diretrizes para Norma Operaaonol Bdsica de Recursos
Humdnos do SUS — NOB/RH-SUS, que se constituiu em um dos principais
doc entos para subsidiar as discussdes da 3a Conferéncia Nacional
de 3fdo do Trabalho e da Educagdo na Saude (CNGTES).




INTEGRACAO ENTRE
EDUCACAO E PRATICAS

»FmM novembro de 2003, o Plendrio do Conselho Nacional de Saude, por
meio da Resolucdo 330/2003, deliberou pela aplicacdo dos Principios e
Dinetrizes para a NOBRH/SUS como Politica Nacional de Gestdo do Trabalho
e da Educag¢do na Savde, recomendando a sua publicacdo e divulgacdo
nagcional.

ambém em 2003, como principal instrumento do governo federal para @
consecucdo da NOBRH/SUS, foi criada, no dmbito do Ministério da Saude, a
Secretaria de Géstdo do Trabalho e da Educagdo na Saidde (SGTES), cujo
ojeﬂvo principal € implementar uma politica de valorizagao do frabalho no
SUS e dos trgbalhadores de salde em conformidade com os seus principios
e diretrizes.

otugllizacdo e a valorizacdo do debate acumulado, e a iniciativa

gmental, rompem com a ideia de que o frabalhador € apenas mais
q¢urso de infraestrutura, reconhecendo-o como protagonista do
o de consolidagcao do Sistema.




INTEGRACAO ENTRE EDUCACAO E PRATICAS

Na 3a Conferéncia Nacional de Gestdo do Trabalho e da Educacdo na Saude
(CNGTES), que aconteceu em margo de 2006, j& tinhamos uma Politica de Educacgdo
Permanente em Saude (2014), que partivu de uma abordagem ampla da formacdo na
salde, que envolvia tanto os cursos de graduacdo quanto os cursos técnicos na drea
da satde, com seus respectivos processos de formacdo continuada.

/

/A inovacdo dessa politica foi a formalizagdo da vivéncia nos servicos de saude
como parte da formacao dos trabalhadores de modo permanente, e ndo somente
como uma “oferta” de cursos, como uma estratégia de educag¢do continuada e
permanente.
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INTEGRACAO ENTRE EDUCAGCAO E PRATICAS

CONFERENCIA
NACIONAL

DE GESTAO

DO TRABALHO

E DA EDUCACAO
NA SAUDE

Municipios devem realizar as conferéncias municipais até abril.
A etapa nacional serd de 10 a 13 de dezembro de 2024.




O Cadastro Nacional de Estabelecimentos de
Saude (CNES) aponta que hd atualmente no
Brasil mais de 3 milhoes de pessoas
trabalhadoras em exercicio no SUS.

Deste total, 75% sao mulheres, 47% possuem
curso superior (indicando uma forca de trabalho
alfamente qualificada), com a faixa etaria
media, para ambos 0s géneros, entre 40 a 44
anos de idade.

Em todas as cinco regidoes, quem lidera o
ranking de maior nUmero de pessoas
empregadas sdo os técnicos em enfermagem,
ao todo, 769.203



Quem somos, € como nos ‘formamos”

No Brasil, a formacdo em sadde vem experimentando mudancas significativas a partir
da homologacdo da Lei de Diretrizes € Bases da Educacdo (LDB), que estabeleceu a
necessidade de producdo de diretrizes curriculares para os diferentes cursos de
graduacdo oferecidos em territério nacional, gerando participacdo e debate de
interessados na educacdo na saude.

Abismo entre a academia e o mercado de trabalho

11% dos lideres empresariais
consideram a formacao
adequada

96% dos gestores académicos
acreditam que a formacgdo é
adequada

Fonte: Gallup, 2020

Fonte: hitps://workalove.com/integracao-entre-academia-e-o-mercado-o-futuro-da-educacao/



Quem somos, € como nos ‘formamos”
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Fonte: https://www.linkedin.com/pulse/%C3%A%2-hora-de-dar-um-reset-seu-sistema-educacional-como-e-fernanda/etrk=public_post



https://www.linkedin.com/pulse/%C3%A9-hora-de-dar-um-reset-seu-sistema-educacional-como-e-fernanda/?trk=public_post

Quem somos, € como nos ‘formamos”

Diretrizes sdo orientagoes, guias, rumos.
Sdo linhas que definem e regulam um fracado ou um
caminho a seguir.




Conselho Nacional de Saude do Brasil, 2017.

Quem somos, € como nos ‘formamos”

Figura 1. Pressupostos, Principios e Diretrizes comuns para a graduagcdo em saude segundo o

I- Def d id @ B
- Defesa da vida e
defess da SUs Il - Atendimento as Il - Integracao IV - Integralidade e
como preceitos . ensino-servigo- e
. necessidades = Redes de Atencao a
orientadores do o Adan ’ gestao- » calide:
perfil dos egressos S0Sials Sl =aUae, comunidade; ’
da area da saude;
N s
‘ '
- ) ' )
XIl - Formacgao
presencial e carga
FEs=Teils = Pressupostos, v - Trabaiho
para cursos de = 2 = interprofissional;
graduacao da area prlnCIDIOS e
da saude. - -
e - diretrizes comuns ~
~J
g ~ para a graduacao /V,_Pro,.e'tos
X - p . P Ve Pedagdgicos e
e Nna area da saude componentes
diversificadas em zg;’:g;’;z;eiom e
salde; (C N S ’ 2 O 1 7 ) - necessidades
\_ >, \sociais;
‘ ’
@ ) (" VIl - Valorizacao da ) (" VIl - Utilizacdo de
docéncia na metodologias de
X - Avaliagcao com IX - Educacao e graduacao, do ensino que
carater processual ‘ comunicacao em ‘ profissional da rede ‘ promovam a
e formativo; saude; de servicos e do aprendizagem
protagonismo colaborativa e
\_ - \_ estudantil; W, \signiﬁcativa; W,

Fonte: PEIXOTO, M.T. Et al. Formacg&o para a. Atencao Priméria a Salde: a necessidade de atualizar as Diretrizes Curriculares Nacionais apds a pandemia da
Covid-19. J Manag Prim Health Care, 2020;12:e44. Disponivel em: file:///C:/Users/Trabalho/Downloads/andrea_hespanha,+2179-6750-jmphc-12-e44.pdf



file:///C:/Users/Trabalho/Downloads/andrea_hespanha,+2179-6750-jmphc-12-e44.pdf

Quem somos, e como nos ‘formamos”

Figura 2. Quadro Comparativo sobre a presenca de elementos relativos aos Atributos da APS nas
DCN dos cursos de graduagdo em saude, Brasil 2020.

Processo
CURSO Trabalho Atencao Longitudinalidade Saude-Doenca-
DCN sSuUsS APS/ABS Multiprofissional - Integral - do Cuidado na
(Ano) (Citacoes) (Citacoes) Interprofissional Integralidade Cuidado Comunidade/
PALAVRAS (Citacoes) (Citacoes) (Citacoes) Familia/Pessoa
CHAVE (Citacdes)
ED.:‘:g:::cAAO 2018 (o s § Nenhuma (o= § Nenhuma Nenhuma o2
Nenhuma,
mas se
ENFERMAGEM| 2001 o1 "f.ff;.es%c:: o3 os Nenhuma o9
atencao a
sadude (n=2)
Nenhuma, Nenhuma,
mas se mas se
refere ao refere aos
FISIOTERAPIA 2002 =l—terrin SR s o2 o4a Nenhuma o7
~de saude atencao a
vigente (n=3)|sadde (n=4)
MEDICINA 2014 16 o6 os 10 Nenhuma 33
Nenhuma.
mas se
NUTRICAO 2001 o1 e o oa o3 Nenhuma o=
atencao a
saude (n=2)
Nenhuma,
mas se
OoODONTOLOGIA| 2018+ o7 rr?f\?;les%oes 11 is8 Nenhuma 21
atencao a
saude (Nn=4)
PiSCOoOLOGIA 2019+ Nenhuma Nenhuma o2 (o § Nenhuma 14
SSE:;::’I.I:;LO 2001 Nenhuma Nenhuma Nenhuma Nenhuma Nenhuma Nenhuma
Nenhuma, Nenhuma,
mas se mas se
TERAPIA refere ao refere aos
ocupacionar| <902 sistema niveis de 02 oa Nenhuma oe
i de saude atencao a
vigente (n=4)|lsadade (Nn=2)

Nota: *Parecer aprovado, aguardando homologacao para ser publicado
onte: PEIXOTO, M.T. Et al. Formacéo para a. Atencéo Primaria a Salde: a necessidade de atualizar as Diretrizes Curriculares Nacionais apds a pandemia da Covid-19. J Manag Prim Health Care,
20;12:e44. Disponivel em: file:///C:/Users/Trabalho/Downloads/andrea_hespanha,+2179-6750-jmphc-12-e44.pdf
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Quem somos, € como nos ‘formamos”™

Na pds-graduacdo,
destacam-se as
residéncias, em
especialidade
médica ou em drea
profissional,
consideradas
‘padrdo-ouro” para
formacdo de
especialistas.

Esse dmbito de
formacdo da forca
de frabalho é
estratégico para
atender 4s
necessidades de
saude, cabendo
prover profissionqis
competentes e em
nUmero suficiente
para atuarem no
Sistema Unico de
Saude (SUS).

A regulacdo das
residéncias em darea
profissional da saude
ocorreu em 2005, e
representou um
importante avanco
na direcdo da
qualidade do
cuidado, estimulando
o frabalho em equipe
multiprofissional.

e “
Programa de Residéncia \
Multiprofissional em Sailde \/W i ﬁ




Quem somos, € como nos ‘(trans)formamos”

Subeixo 4: Residéncias, mestrado e doutorado em sadde como ferramentas de proposicdo

concreta de mudanca das praticas, processos e organizagdo da formacgdo e do trabalho.
(Recorte do Texto orientador da 2¢ Conferéncia Municipal de Gestdo do Trabalho e Educacdo na Saude de Campinas “Maria Filomena
Gouveia Vilela”)

“A capacitacdo continua dos trabalhadore(a)s cumpre dois objetivos principais: valorizar os
frabalhadore(a)s e, com a ampliacdo do conhecimento e da capacidade de reflexdo sobre os
problemas atuais e futuros, contribuir para consolidar e melhorar as praticas de assisténcia a
saude, de gestdo do sistema e de consolidacdo dos principios e diretrizes do SUS.

A valojzacdo da participacdo em atividades de educacdo e formacdo contfinua dos
frabajhadore(a)s reflete o compromisso com o desenvolvimento dos profissionais do SUS,
devgndo, inclusive, servir de critério para ascensdo na carreira. Campinas tem esse critério no
sey plano de Cargos e Salarios, ainda que precise ser revisto a ponto de tornd-lo mais efetivo e
is atraente para os trabalhadore(a)s do SUS local.

timular, portanto, a participacdo dos trabalhadore(a)s em atividades académicas tais como o
estrado, particularmente o mestrado profissional, doutorado e residéncia € papel da gestdo do
, compreendendo e reafirmando o papel central da educacdo na moldagem de praticas de
alho em saude que sejam democraticas, inclusivas e eficazes.”



Quem somos, € como nos ‘(trans)formamos”™

Sao exemplos de propostas para esse subeixo:

1)

Expandir os programas de residéncia em saude nos hospitais e servicos municipais de saude,
incluindo  especialidades focadas nas necessidades locais e  promovendo
interdisciplinaridade, a formagado interprofissional e as praticas colaborativas.

Fomentar a partficipacdo de trabalhadore(a)s em programas de mestrado profissional,

mesifado sensu lato e doutorado que estejam alinhados com as necessidades do SUS e que

contribuam para a inovacdo e melhoria das prdticas em salude, com carga hordria
otegida para que possam se dedicar as atividades previstas nos programas.

Promover a integracdo efefiva de residentes e pds-graduandos nas equipes de saude,
assegurando que sua formacdo confribua diretamente para a melhoria dos servicos
prestados, sem que sejam substituicdo de forca de trabalho propria, adequando a formagado
dos profissionais as reais necessidades do mundo do frabalho, com potencial de
transformacgdo de praticas e dos cendrios de prdtica.



Quem somos, € como nos ‘(trans)formamos™

w» 4) Valorizacdo dos profissionais que atuam em preceptoria e/ou tutoria,
garantindo carga horaria protegida ou remuneracao diferenciada tendo em
vista o acompanhamento cotidiano dos residentes.

»5) Valorizacdo da atfuacdo na preceptoria e/ou tutoria nos processos de
avaliagcdo e progresso na carreira.

= 4) Investimento na estruturacgado fisica propria e na parceria intersetorial para
locais ql(e]I p(gc’ncos de educacao e promocao da saude, com envolvimento da
comunidade.

-71), Trabalho conjunto na produgdo de conhecimento G partir das praticgas
cofidianas dos servicos de saude, pela parceria e troca enfre a academia, o
servico de saude e a comunidade.

= 3) Incentivo a particiopagcdo em eventos e atividades que valorizem a
disseminacdo do conhecimento gerado, a partir da pratica colaborativa.

»9) Outros.......



Reorientacao da
Educacao em favor da
vida:

» Cuidado centrado na pessoa
» Equipes multiprofissionais

= Trabalho interprofissional

= Prdticas Colaborativas

= |ntersetorialidade

= |ongitudinalidade

= Uso racional de Tecnologias de Informagao e /
Comunicagao e Metodologias Ativas

= Ensino Presencial .
w s .
2

= |ntegrag¢do Ensino-Servico-Comunidade
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“Temos que lembrar que ndo
temos escolha. Ou estamos do
lado certo ou do lado errado.”

mber wa have 60 choice
Aide ¢ On the wrong side”

Exposi¢ao do artista plastico chinés Ai Weiwei — CCBB - RJ

“Se voceé desviar o olhar,
voceé € conivente.” NAVIDA, £ PRECISO TOMAR

3 UMAPOSICRD. £ 5T oU D!
If you look away, you are complicit” MAS POR FAVOR, ESCOLHA

SEGUIR EM FRENTE.

Frases do artista pldstico chinés Ai Weiwei




@esterdallacosta
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