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Resumo

Este ensaio tedrico analisa a relagcado dialética na formacédo na saude e discute como os
saberes especificos de cada categoria contribuem para a Saude Coletiva e para o Sistema
Unico de Saude (SUS). Utilizando uma abordagem critico-hermenéutica, argumenta-se que
a superagao do modelo biomédico e a consolidagdo de um cuidado integral dependem da
articulagao interdisciplinar. O trabalho destaca que a praxis da Enfermagem, a perspectiva
de direitos do Servigco Social, a abordagem do corpo € do movimento da Educacgao Fisica e
o enfoque psicossocial da Psicologia, quando integrados, fortalecem a defesa do SUS e a
luta por direitos sociais em um contexto de crescentes desafios neoliberais.
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Professional training and collective health: dialogues and contributions for the
consolidation of the SUS

Abstract

This theoretical essay analyzes the dialectical relationship in health education and discusses
how the specific knowledge of each professional category contributes to Collective Health
and the Unified Health System (SUS). Using a critical-hermeneutic approach, it is argued that
overcoming the biomedical model and consolidating comprehensive care depend on
interdisciplinary articulation. The work highlights that the praxis of Nursing, the rights-based
perspective of Social Work, the body and movement approach of Physical Education, and the
psychosocial focus of Psychology, when integrated, strengthen the defense of the SUS and
the struggle for social rights in a context of growing neoliberal challenges.
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1 Introducgao

A discussdo acerca da Saude Coletiva no Brasil € indissociavel de seu
marco inaugural, o Movimento Brasileiro de Reforma Sanitaria (MBRS). A
compreensao desse campo exige uma analise da trajetdéria da saude enquanto

politica publica, entendida como estratégia governamental que articula diretrizes e
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procedimentos para mediar as relagcdes entre Estado e sociedade, visando minimizar
as tensbes na apropriagdo dos recursos publicos (Arretche, 1999). As politicas
sociais, como a da saude, emergem como respostas as demandas da "questao
social", produto das contradicbes do sistema capitalista e das lutas por cidadania e
direitos (Pereira, 2006).

Esse movimento, por sua vez, foi influenciado por debates internacionais
como a Conferéncia de Alma-Ata (1978) e a Carta de Ottawa (1986), e consolidada
na VIII Conferéncia Nacional de Saude (1986), o MBRS estabeleceu as bases
conceituais para um novo paradigma (Paim, 2007). Este processo culminou na
Constituicdo Federal de 1988, que consagrou a saude como "direito de todos e
dever do Estado" (Brasil, 1988, art. 196), e na criacdo do Sistema Unico de Saude
(SUS), regulamentado pelas Leis n° 8.080/90 e n° 8.142/90. No entanto, a
implementagdo do SUS coincidiu com a ascensado de politicas neoliberais, o que
gerou um paradoxo: um sistema concebido para ser universal e equanime que
coexiste com a crescente mercantilizagdo da saude (Campos, 1992).

Nesse contexto, a saude ndo pode ser vista apenas como auséncia de
doenca, mas como um processo em movimento, uma perspectiva dialética que
busca superar o modelo biomédico — focado no doente-consumidor e na
reproducao de um sistema produtivo de bens e servicos — em favor da promog¢ao da
saude e do enfrentamento das causas estruturais do adoecer (Lefevre; Lefevre,
2007). A formagao profissional torna-se, assim, um campo estratégico. E preciso
questionar se os curriculos preparam para uma pratica transformadora ou se apenas
reproduzem a logica hegemodnica. Este ensaio propde-se a analisar criticamente a
relagéo reciprocas entre as formagdes no ensino superior em Enfermagem, Servigo
Social, Educagado Fisica e Psicologia e o campo da Saude Coletiva, investigando
como esses saberes se articulam para a consolidagdo de um SUS integral e

equanime.

2 Metodologia

Trata-se de um ensaio tedrico (Meneghetti, 2011), cuja for¢a reside na
capacidade reflexiva para compreender criticamente a realidade, considerando a
Saude Coletiva. Adota-se como caminho metodolégico uma perspectiva
hermenéutico-dialética, que torna possivel a interpretagao dos fendbmenos sociais de

forma critica, buscando ir além das aparéncias, reconhecendo que a linguagem e as
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praticas em saude sdao moduladas por interesses, desigualdades e ideologias,
(Campos; Rodrigues; Moretti-Pires, 2012).

Deste modo, nesta producdo, sdo destacados os papéis fundamentais de
profissdes como a Enfermagem, que associa cuidado clinico e promogao em saude
nos territérios; o Servico Social, que discute a interferéncia dos determinantes
sociais no processo saude-doenca e atua na mediacado dos direitos sociais por meio
das politicas publicas e a Educagao Fisica que promove uma relacéo critica com os
corpos dos atores sociais por meio de agdes coletivas que visam a qualidade de
vida. Assim, a pesquisa € concebida como ferramenta para a transformagao social,

fundamentada no dialogo interdisciplinar e na autonomia dos sujeitos.

3 Resultados e Discussao

3.1 A Praxis da Enfermagem na Construgao do Cuidado Integral

A Saude Coletiva, como campo de atuagdo, demanda que a pratica da
Enfermagem transcenda o modelo biomédico, tradicionalmente focado em agdes
individualizadas e na doenga (Rouquayrol; Gurgel, 2017). Para atender aos
principios do SUS, a atuagcdo do enfermeiro deve direcionar-se ao sujeito em sua
dimensao biopsicossocial, articulando a¢des de cuidado que considerem o contexto
de vida dos individuos e das popula¢des (Rodrigues et al., 2023). Nessa perspectiva,
o cuidado de enfermagem deixa de ser um ato puramente técnico para se tornar
uma praxis politica, que se materializa, sobretudo, na colaboragao interprofissional.

Neste arranjo, o enfermeiro, ao integrar a equipe multiprofissional, atua na
identificacdo de vulnerabilidades e na promog¢ao da saude, utilizando a educagao em
saude como ferramenta de empoderamento e incentivando o protagonismo dos
usuarios no processo decisorio (Magnabosco, 2023). Paralelamente, ferramentas
como a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE), torna-se um
instrumento para a redugao das desigualdades, garantindo um cuidado equitativo e
culturalmente sensivel (Mendes et al., 2024).

Diante dessa complexidade da pratica, a formacdo em Enfermagem,
portanto, quando permeada pelos pressupostos da Saude Coletiva, capacita o
profissional para além da geréncia e da assisténcia técnica. Ela o habilita para atuar
na vigilancia epidemiolégica, no planejamento de a¢des e na articulagéo intersetorial,
funcdes essenciais para a reorganizacao do sistema de saude (Regis; Batista, 2015).

O desafio é romper com um ensino ainda fragmentado e tecnicista, promovendo uma
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formagdo que integre o saber técnico a reflexdo critica sobre os determinantes
sociais e sua influéncia no processo saude-doencga, fortalecendo o SUS em sua

base.

3.2 O Servigo Social e a Defesa dos Direitos na Saude

A insercao do Servigo Social no campo da saude € historicamente marcada
por uma trajetoria de lutas. Sua politizagdo se intensifica com o Movimento de
Reconceituagao da profissdo, concomitante ao MBRS, que promoveu a aproximagao
com a teoria social critica (Netto, 2010). Essa virada epistemoldgica permitiu superar
uma pratica anteriormente subalterna ao saber médico e focada em acgbdes
assistencialistas, para adotar uma postura de defesa intransigente dos direitos
sociais.

No contexto do SUS, o papel do assistente social € fundamental para a
materializagdo do principio da integralidade, que ndo se resume a oferta de servigos,
mas abrange a compreensao do sujeito em sua totalidade e a articulagdo da saude
com outras politicas sociais. A atuagcao desse profissional se volta para as
expressdes da "questido social" que impactam a saude, como a pobreza, a violéncia
e a falta de moradia, operando a partir do conceito de Determinacdo Social do
Processo SaudeDoencga (Loureiro, 2014).

O assistente social, portanto, atua na construcdo de alternativas que
superem a burocracia e se firmem como agdes técnico-politicas (Bravo, 1996). Isso
se traduz na mediagao de conflitos, na orientacdo sobre direitos, no fortalecimento
do controle social e na mobilizagdo comunitaria. O desafio contemporaneo, diante da
precarizagao das politicas publicas e do avango neoliberal, € resistir a tendéncia de
focalizagao e filantropizagédo do cuidado. Como aponta Vasconcelos (2007), a pratica
deve superar o assistencialismo para se afirmar como um instrumento de
emancipagao, exigindo uma formagédo profissional continuamente critica e

comprometida com as lutas dos usuarios do SUS.

3.3 A Psicologia e a Ampliagdo do Conceito de Saude

A insercdo da Psicologia na Saude Coletiva representa uma importante
ruptura com o modelo clinico tradicional, individualista e centrado na psicopatologia.
A partir das politicas publicas de saude e, especialmente, da Reforma Psiquiatrica, a

Psicologia foi convocada a expandir sua atuagao para a Ateng&do Primaria a Saude
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(APS), desenvolvendo acgbes de promogdo, prevengdo e cuidado em uma
perspectiva territorial e comunitaria (Pires e Braga, 2009).

A contribuicdo da Psicologia para o SUS reside na sua capacidade de
despatologizar o sofrimento psiquico, compreendendo-0 como uma expressao das
condigbes de vida, das relagbes sociais e das iniquidades. O psicologo na Saude
Coletiva trabalha para fortalecer os vinculos comunitarios, promover a autonomia
dos sujeitos e construir estratégias de cuidado que considerem a subjetividade e a
cultura local. Essa pratica se alinha diretamente aos principios da integralidade e da
equidade, ao oferecer um olhar ampliado sobre as necessidades de saude.

A formagcdo em Psicologia, para responder a essa demanda, precisa
incorporar de maneira mais robusta os debates sobre politicas publicas, direitos
humanos e determinantes sociais da saude. O desafio € formar profissionais que
transitem do consultério para o territério, que saibam trabalhar em equipe e que
compreendam a saude mental como indissociavel da saude geral e da cidadania. A
contribuicdo da Psicologia €, assim, reciproca: ao mesmo tempo que qualifica o
cuidado no SUS, a atuacdo na Saude Coletiva transforma a prépria identidade e
praxis da profissdo, tornando-a mais socialmente referenciada e politicamente

comprometida.

3.4 A Educacao Fisica e o movimento como forma de cuidado

A Educacéo Fisica tem uma caminha junto ao SUS desde 1997, quando foi
reconhecida como uma das categorias profissionais de saude pelo Conselho
Nacional de Saude (CNS). Desde entédo, a profissdo contou com marcos para a
consolidacdo na saude. Em 2008, com a inclusdo do Profissional de Educacéao
Fisica (PEF) no Nucleo de Apoio a saude da Familia (NASF), em 2013 a publicagao
da Lei 12.864 que incluiu a atividade fisica como fator determinante e condicionante
de saude e 2020 quando foi anunciado umas das categorias que compdem a
Classificagao Brasileira de Ocupacdes (CBO) (CONFEF, 2020).

O PEF tem possibilidade atuar em diversos espacos desde a Atencao
Primaria a Saude (APS), nos Centros de Atencédo Psicossocial (CAPS) e nos
Hospitais em conjunto com os demais profissionais de saude. A Educacéao Fisica,
tem o corpo como objeto de pensamento e praticas. O corpo é importante nao
somente por seus aspectos biologicos, mas por ser uma expressao de emogdes,

sentimentos, discursos e praticas de processos sociais em sua forma de estar no
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mundo ao mesmo tempo em que esse corpo modifica seu contexto (Ferreira; Silva;
Souza, 2023).

Contudo para pensar em uma perspectiva que va além do modelo biomédico
€ necessario para os cursos de educacao fisica repensem seus curriculos, para que
0os mesmos tenham um maior aprofundamento na area da saude coletiva. Assim,
Galleguillos, Carnut e Guerra (2022) destacam que € necessario mais do que
somente a insergdo de conteudos da saude coletiva nos curriculos das institui¢cdes
formadoras, é preciso que esses conteudos conversem com o todo e que ao logo da
formagédo em educacéo fisica o profissional tenha o entendimento diversos contextos

em que o SUS esta inserido.

3.5 A Articulagao Interdisciplinar como Praxis Transformadora

A analise isolada das contribuicbes da Enfermagem, do Servigo Social, da
Educacao Fisica e da Psicologia revela a poténcia de cada campo, mas € na sua
articulagdo que reside o maior potencial transformador para o SUS. A complexidade
dos problemas de saude na contemporaneidade exige uma abordagem que nao
pode ser oferecida por um unico saber. A pratica interdisciplinar ndo se trata de uma
mera justaposicdo de técnicas, mas de um dialogo permanente que constréi um
projeto terapéutico comum, centrado nas necessidades do usuario.

Essa articulagao promove uma "fusao de horizontes", onde a perspectiva do
cuidado do enfermeiro, a leitura critica dos direitos do assistente social e a escuta
qualificada do psicologo se complementam para uma compreensdo integral do
processo saude-doenca. A interdisciplinaridade, nessa visdo, € uma praxis que
desafia a fragmentacdo do conhecimento e do cuidado, heranga do modelo
biomédico. Ela materializa o principio da integralidade e humaniza as relagdes no
servico de saude.

Contudo, essa pratica enfrenta barreiras significativas, como a formacgao
uniprofissional, a organizagao hierarquica dos servigos e a precarizagao do trabalho.
Para que a interdisciplinaridade se torne regra, e ndo excegao, € imperativo que ela
seja um eixo estruturante dos curriculos de graduacéo. Experiéncias de ensino
integrado, que promovam o contato entre estudantes de diferentes areas desde o
inicio da formacéao, sdo fundamentais para construir uma cultura de colaboracéo e
respeito mutuo, capacitando futuros profissionais para o trabalho complexo e

compartilhado que o SUS requer.
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4 Consideragoées finais

Este ensaio buscou demonstrar a relacido intrinseca e reciproca entre a
formacao profissional e a consolidacido da Saude Coletiva no Brasil. A analise das
contribuicdes da Enfermagem, do Servico Social e da Psicologia evidencia que a
efetivagdo dos principios do SUS — universalidade, equidade e integralidade — nao
€ uma tarefa meramente gerencial ou técnica, mas uma constru¢ao politica e social
que depende de profissionais com formacgao critica € humanista.

A Saude Coletiva, por sua vez, desafia e enriquece a formagao, ao exigir dos
profissionais a superagcdo de modelos reducionistas e a capacidade de dialogar com
outros saberes e com a realidade social. A praxis no SUS, com suas contradi¢des e
poténcias, € um espaco privilegiado de aprendizado e transformagdo. O grande
desafio contemporaneo, diante das ameagas de desmonte do SUS, é fortalecer a
articulagao interdisciplinar como estratégia de resisténcia e qualificagado do cuidado.

Essa qualificagcdo demanda um investimento continuo na reorientagdo dos
curriculos académicos, de modo a promover uma formagao integrada, socialmente
referenciada e comprometida com a defesa da saude como direito e da vida em sua
plenitude. A consolidagdo do projeto do MBRS passa, necessariamente, pela
formacgéao de sujeitos capazes de construir, no cotidiano dos servigos, uma pratica de

salde verdadeiramente coletiva.
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