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APRESENTACAO

A obra “Semiologia de Enfermagem” aborda uma série de estudos realizados na
area da Enfermagem, sendo suas publicacdes realizadas pela Atena Editora, sendo
organizada em volume Unico. Em seus 32 capitulos, o ebook aborda a atuacao da
Enfermagem em suas diversas dimensoes, incluindo estudos relacionados ao contexto
materno-infantil, satde da crianca, adolescente e idoso; além da Enfermagem no
contexto educacional, com enfoque para ensino e pesquisa; e atuagdo da Enfermagem
na assisténcia, pratica clinica e implementagcdo do Processo de Enfermagem.

Esse olhar diferenciado promove o conhecimento, facilitando a atuacdo do
profissional diante das especificidades inerentes a cada publico. Sendo assim, a
prestacao dos servicos ocorre de forma mais eficaz, gerando resultados cada vez
mais satisfatorios.

Portanto esta obra é dedicada ao publico composto pelos profissionais de
Enfermagem, e discentes da area, objetivando a gradativa melhora na pratica de
assistencial, trazendo artigos que abordam experiéncias do ensino e aprendizagem
no ambito da salde aos mais variados publicos. Além disso, as publicacées estéo
dedicadas também aos proprios usuarios dos servicos de saude, visto que séo
diretamente favorecidos pela qualidade e humanizag¢ao na assisténcia.

A estratégia educativa em Enfermagem protagoniza uma mudanca de cenario
na saude desde a formacdao profissional, até a promocéo da saude para os usuarios
dos servicos. Nesse sentido, os estudos realizados contribuem para seu entendimento
quando trabalham as mais diversas tematicas. Assim, a educa¢cdo em Enfermagem é
fundamental em todos os campos de sua atuagéo, seja em sua inser¢cao na assisténcia
hospitalar, na Atencéo Basica, ou mesmo na formacéao e capacitacdo de profissionais
da area.

Ademais, esperamos que este livro possa fortalecer e estimular as praticas
educativas pelos profissionais de enfermagem, desde a atuacdo assistencial
propriamente dita, até a pratica dos docentes formadores e capacitadores, buscando
cada vez mais a exceléncia no cuidado em enfermagem, e disseminando praticas
promotoras da saude. Além disso, objetivamos fortalecer e estimular praticas
assistenciais qualificadas e humanizadas, através de publicacbes de extrema
relevancia na atualidade, fomentando meios para sua aplicagéo na pratica do cuidado
assistencial em Enfermagem.

Isabelle Cordeiro de Nojosa Sombra
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CAPITULO 17

A EDUCAGAO PERMANENTE E AS AGOES NA
ATENGAO PRIMARIA A SAUDE

Caroline Terrazas
Universidade Federal de Sao Paulo

Sao Paulo — SP

RESUMO: O objetivo dessa pesquisa €
conhecer e analisar as propostas de educacéo
permanente em saude (EPS) oferecida aos
profissionais atuantes na Estratégia Saude
da Familia (ESF),de acordo com a parceria
estabelecida entre Organizacbes Sociais de
Saude (OSS) e Secretaria Municipal de Saude,
no municipio de Sdo de Paulo. Trata-se de
um estudo qualitativo, onde foram realizadas
14 entrevistas individuais semiestruturadas:
entre os entrevistados, 13 séo funcionarios
de OSS’s — desses, 6 desenvolvem acgbes de
EPS e 7 séo profissionais que participaram
dessas acbes — e 1 é funcionario publico da
Secretaria Municipal de Saude — responsavel
pela EPS na ESF do municipio. A interpretacao
dos dados foi feita pela anélise de contetudo
segundo Bardin, com as interseccdes teéricas
entre educacao e salude — com base em Schén,
Ceccim e no Manual da Politica Nacional de
Educacdo Permanente em Saude (PNEPS).
Evidenciou-se que as praticas predominantes
de EPS, oferecida aos trabalhadores da
ESF, sdo acdes baseadas nos conceitos
da Educacdo Continuada e Educacdao em
Servico, por meio de metodologias tradicionais,

Semiologia de Enfermagem

com pouca participacdo dos trabalhadores
no planejamento e no desenvolvimento das
praticas educacionais.

PALAVRAS-CHAVE: Atencdo Priméaria a
Saude. Saude Coletiva. Educagdo Permanente
em Saude. Estratégia Saude da Familia.

CONTINUING EDUCATION AND ACTIONS IN
PRIMARY HEALTH CARE

ABSTRACT: The objective of this research is to
analyze the offers of permanent health education
(PEH) offered to professionals working in the
Family Health Strategy (FHS) in the city of
Sao Paulo. In the qualitative perspective, 14
semi-structured interviews were carried out.
Being 13 with employees from 6 Social Health
Organizations (SHO), 6 subjects develop PEH
actions and 7 subjects are professionals who
had already participated in PEH actions and
finally the last subject is a public employee of
the Municipal Health Department, responsible
for PEH in the FHS of the municipality. The
interpretation of the data was by content
analysis according to Bardim, by the theoretical
intersection between education and health
as: Schén and Ceccim and by the Manual of
the National Policy of Permanent Education
in Health (NPPEH). He pointed out that PEH
practices offered to workers are actions based
on the concepts of continuing education and in-
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service education, using traditional methodologies, without the participation of workers
in the planning and development of PEH practices.

KEYWORDS: Primary attention of health. Collective health. Permanent education in
health. Family health strategy.

11 INTRODUCAO

A educacédo e a saude estdo presentes na vida das pessoas. Na sociedade
contemporanea, muitos foram os avangcos no campo da educagcdo e da saude,
com o advento da globalizacdo e dos avancos tecnoldgicos, resultando em muitas
transformacgdesnaformade educare de setersaude. Diante deste cenariode mudancgas,
as acOes educativas integradas a saude coletiva podem ser uma possibilidade de
aumentar a participacao dos sujeitos nessas transformacgdes na sociedade atual.

As praticas de saude que norteiam as ag¢des da atencdo primaria colocam os
profissionais em constantes desafios para o cuidado integral da saude. Ao considerar
0 sujeito em sua singularidade, inserido no seu contexto sociocultural, existe um
descompasso entre as caracteristicas dos usuarios, suas necessidades e as ofertas
dos servicos prestados, nas percep¢oes dos trabalhadores, como também, a falta de
profissionais e de tempo para todas as atividades a serem desenvolvidas. (VILELA et
al, 2009).

Com a reorganizacéo da atencdo primaria pela Estratégia Saude da Familia
(ESF), surge a necessidade de se pensar nas praticas de saude desenvolvidas pelos
profissionais de acordo com 0 modo de vida das pessoas e das sociedades, tendo a
saude como tema central. Em vista disso, em 13 de fevereiro de 2004, por meio da
Portaria Ministerial n° 198, foi instituida a Politica Nacional de Educacéo Permanente
em Saude (PNEPS), como estratégia para a formacao e a qualificacéo de trabalhadores
para o setor de saude para todos os niveis do sistema (BRASIL, 2004).

As acbes educativas sempre estiveram presentes nas atividades laborais
da saude. Transformacdes na educacdo profissional ocorreram nos ultimos anos,
referentes ao desenvolvimento técnico, como um processo reflexivo e continuo,
baseado em necessidades apontadas pelo trabalhador, para uma aprendizagem ao
longo de toda a carreira e a formacdo continua. Sendo assim, o objeto de estudo
desta pesquisa € a Educacao Permanente em Saude (EPS) como um caminho para
as melhorias nas a¢des de saude desenvolvidas na Atencao Primaria a Saude (APS).

A proposta da Educacdo Permanente (EP) baseia-se em uma aprendizagem
realizada no trabalho, onde o aprender e 0 ensinar se incorporam ao cotidiano das
organizagdes e ao trabalho. Esse processo tem como objetivo a transformagao das
praticas profissionais e da propria organizagao do trabalho (BRASIL, 2009).

A Educacédo Permanente em Saude, inserida no contexto do trabalho da ESF,
esta carregando, entéo, a definicdo pedagdgica para o processo educativo, que coloca
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o cotidiano do trabalho ou da formagéo em saude em analise, que se permeabiliza
pelas relagbes concretas que operam realidades e que possibilita construir espacos
coletivos para a reflexéo e avaliacéo de sentido dos atos produzidos no cotidiano.

Na atencédo primaria, apds a implantacdo da ESF, a Educacdo Permanente em
Saude é uma acado constante para a atualizacédo cotidiana das praticas, segundo
0S mais recentes aportes tedricos, metodologicos, cientificos e tecnoldgicos
disponiveis e, também, pela necessidade de construcdo de relacdes e processos,
gue vao do interior das equipes, em atuacéo conjunta, implicando seus agentes as
praticas organizacionais, implicando a instituicdo e/ou o setor da saude as praticas
interinstitucionais e/ou intersetoriais, e implicando as politicas nas quais se inscrevem
os atos de saude (CECCIM, 2005). Porém, a organizag¢ao dos servigos de saude e da
assisténcia prestada esta baseada em metas quantitativas de atendimentos, descritas
no contrato de gestdo estabelecido pela parceria entre a Secretaria Municipal de
Saude de Sao Paulo (SMS-SP) e as Organizac¢des Sociais de Saude (OSS). E, nesse
contrato, foi instituido que é de responsabilidade das OSS, junto a SMS, desenvolver
atividades de EPS aos funcionarios contratados pela organizacdo e que atuam na
ESF.

A atividade profissional da pesquisadora como enfermeira e, posteriormente, por
11 anos, contratada por uma OSS, como gestora de Unidade Basica de Saude (UBS)
com a ESF, na periferia da zona sul do municipio de Sao Paulo, a levou a testemunhar,
na pratica diaria, que as propostas de atividades de educag¢ao permanente, que tinham
como objetivo provocar uma mudanca de atitudes e comportamentos, a partir da
construcao coletiva de novos saberes e conceitos, como um meio de transformar as
praticas de saude, nao foram bem sucedidas. Observou que o tipo de atendimento que
€ prestado ao usuario é pouco satisfatorio e, ao refletir sobre os cuidados de saude
prestados, baseado nos programas municipais de saude, percebeu uma insatisfacéo
por parte dos trabalhadores e, também, por parte dos usuarios. Nessa perspectiva
de cuidado, evidenciou-se 0 questionamento: por que as propostas dos programas
de educacdo permanente nao transformam as praticas profissionais para a melhoria
nas acoes de saude da atencéo basica? A escolha desse tema de pesquisa faz parte,
portanto, da construcdo pessoal e profissional da pesquisadora, problematizando a
“‘educacédo permanente” como uma possibilidade de o trabalhador de saude melhorar
suas ac¢bes nos processos de atendimentos na Estratégia Saude da Familia, como
politica atual da atencéo basica de saude. Deste modo, investiga-se, sob a ética do
trabalhador da saude atuante no servico da ESF, se a educacéo permanente que hoje
é realizada tem sido capaz de melhorar as ac6es de saude da atenc&o primaria.

Por tudo isso, este estudo teve como objetivo conhecer e analisar os processos
da educacgao permanente oferecida aos trabalhadores de saude que atuam na atencéao
primaria, por meio da Estratégia Saude da Familia, no municipio de Sao Paulo.
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2| METODOLOGIA

Tratou-se de estudo qualitativo realizado no municipio de Sdo Paulo, com
6 OSS e 6 UBS, ambas escolhidas aleatoriamente. Foram feitas 14 entrevistas
semiestruturadas, sendo:

« 06 entrevistas com funcionarios que realizam atividades de EPS aos traba-
Ihadores da ESF;

« 07 entrevistas com profissionais atuantes da ESF que participaram de al-
gum processo de EPS, sendo todos esses sujeitos contratados por OSS; e

1 entrevista com o profissional responsavel pela EPS da Atencédo Primaria a
Saude do Gabinete da SMS-SP.

As categorias profissionais que participaram das entrevistas e as respectivas
siglas para identificacdo sao apresentadas a seguir:

psicélogo (PSC);
« enfermeiro (ENF);
+ auxiliar de enfermagem (AE);
« agente comunitario de saude (ACS); e

+ funcionario publico (F).

O tratamento das entrevistas se deu pela analise do conteudo de acordo com
Bardin (1977).

Os procedimentos éticos foram tratados antes, durante e depois do
desenvolvimento do estudo, com base na Resolugao 466/12 do Conselho Nacional de
Saude- CNS (Brasil, 2012).

3| RESULTADOS

Os resultados dessa pesquisa foram agrupados em 3 categorias, sendo: a
primeira, os resultados coletados juntos aos responsaveis pela EPS nas OSS; em
seguida, os resultados coletados junto aos trabalhadores das UBS e; por fim, os
resultados coletados junto ao profissional da SMS-SP.

3.1 O Que Dizem os Profissionais Que Desenvolvem Eps Para os Trabalhadores

Da Esf

Observou-se que todas as OSS que participaram da pesquisa realizam atividades

voltadas para a educacao profissional com os trabalhadores atuantes da ESF.
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Por meio das anélises do conteudo das entrevistas, identificou-se que a EPS
desenvolvida pela OSS é baseada na perspectiva da Educacdo Continuada, pois
partem de uma metodologia restrita e tradicional, voltados para atualizagcGes de
informacdes e transmissdo de conhecimentos técnico-operacionais.

A maioria sao slides, professor, aquela coisa de ‘vocé fala e eu recebo, eu escuto’.

E até uma critica: eu acho que isso também tinha que mudar um pouco, essa forma.
Trabalhar com a metodologia problematizadora. (ENF.5)

(...) a gente tem de oferta... E tem acfes pontuais, que s&o esses cursos ‘pacotao’
curso de eletrocardiograma, curso de primeiros socorros, o ABLS (...) primeiros
socorros, curso de curativo, curso de bota de una, curso de vacina, curso de BCG
— s80 0Ss cursos, séo os pacotes prontos. (ENF.4)

Os cursos oferecidos sao aulas de capacitacdo e treinamentos baseados nos
conhecimentos e habilidades clinico-assistenciais, elaborados pelas OSS e ofertados
conforme as necessidades institucionais. E os trabalhadores sao convocados a
participar.

(...) aEPelase configura sim em ofertas técnicas fechadas, em pacotes necessarios.
(ENF.4)

As capacitacbes e treinamentos sao ferramentas importantes para o
desenvolvimento profissional. Porém, € de extrema importancia que ela seja de acordo
com as demandas de saude e doenga que surgem no municipio e que impactem na
forma de “produzir’ saude, como:

O que, em saude, que vocé planeja por um ano que permanece Com O Mesmo
planejamento? Saude sempre surpreende. Do nada, vocé tem o H1N1 (...), sifilis
agora, enfim. Entéo, saude.... Ela pode tentar se dar ao luxo de ser totalmente
programatica... (PSC.3)

Segundo Schén (1992), trata-se de uma concepg¢ao objetivista na relacdo do
pratico com a realidade, a qual esta sendo aplicada para produzir conhecimento aos
trabalhadores da ESF.

(...) a EP do formato de treinamento e curso é de forma fragmentada (...) trabalha
categoria. (ENF.4)

Os processos de EPS sao planejados e desenvolvidos de acordo com as diretrizes
da APS do municipio, baseados nos SUS e pactuados no contrato de gestdo com
as OSS, que ¢é o Plano Municipal de Educacéo Permanente da Secretaria Municipal
de Saude de S&o Paulo- PLAMEP.

(...) esse PLAMEP esta no contrato de gestéo, essa meta de EP é um item do
contrato de gestéo, entdo a gente tem que cumprir 100% do PLAMEP(...). (ENF.5)

A pratica da EPS, que esta contemplada no planejamento anual, esta associada
a uma tarefa — semelhante a gestédo empresarial, onde se tém metas a cumprir e
cursos que devem ser executados.

(...) o PLAMEP ¢ algo de indicador de qualidade de gestdo da OSS (...) a gente é

obrigado a executar. (ENF. 6)
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3.2 O Que Dizem os Trabalhadores das Equipes da Esf

Tornou-se evidente que os cursos oferecidos no periodo do trabalho, com
temas determinados, partem da perspectiva dos conceitos da Formagao em Servico,
Educacao em Servico ou Educacéo Continuada.

Para Ferraz (2005), ocorre uma variedade de nomes que s&o destinados aos
processos educativos oferecidos aos profissionais da saude, sendo as mais frequentes:
treinamento em servico, educagdo no trabalho, educacdo em servico, Educacao
Continuada e Educacdo Permanente. Estes conceitos foram se apresentando na
area da saude, mas mantendo significados semelhantes: foram sendo tratados como
sindnimos, podendo ser atribuidos tanto aos programas pontuais de capacitacao inicial
para o trabalho ou atualizacao cientifica e tecnolégica — logo, transitorios — como para
servicos incluidos nos organogramas oficiais das instituices de saude.

(...) a gente tem as reunides (...) reunido técnica costuma ter uma parte disso...
Busca Ativa de Sintomaticos Respiratorios, Tuberculose, Urgéncia e Emergéncia,
Acolhimento. Entdo, mensalmente, a gente tem um cronograma que a gente
executa. (E.1)

Quanto ao conceito da EPS, entre seus aspectos técnicos, faz parte, também,
uma aprendizagem significativa e a problematizacdo a partir das necessidades
apresentadas pelas profissionais de saude. A PNEPS, que foi construida com a
finalidade de abranger processos educativos em saude e com o intuito de melhorar
a qualidade dos servigcos, néo é realizada para e com os trabalhadores da saude, de
acordo com os discursos apresentados:

Ja fiz curso de Hanseniase, fiz também o Momento 1 (...) depois tem os outros

cursos (...) tem Educacdo na Saude, teve também um curso de TB, acho que so...
(ACS.2)

Quanto a atividade da EPS, normalmente temas assim sdo mais expositivas, sao
mais de apresentacdo de Power Point... (E.5)

Segundo Ceccim (2005b), a teméatica da educacéo permanente em saude deve
fazer uma ruptura da didatica geral, subvertendo as normas exigentes da pedagogia
tradicional. A partir do reconhecimento dos diferentes valores, saberes e desejos
das equipes, sera possivel entender o cotidiano como um espago aberto a criacao
de dispositivos de escuta, de decodificacdo do processo de trabalho e de revisao
permanente.

A aula era sempre com slides — todas. O aprendizado foi bom, mas a educacéo
continuada, no meu ponto de vista, realmente ela parte de uma demanda do dia a
dia, daquilo que a gente precisa ter no nosso dia a dia... (E.6)

A importéancia e valorizagdo da EPS, pelos profissionais da saude, é a mesma
importancia dada ao saber e ao conhecimento técnico clinico-assistencial — pois, uma
vez que se tem uma boa formacéo inicial, sdo bons profissionais. Parte-se do principio
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gue um bom curso de saude podera proporcionar uma boa execucdo da assisténcia
a saude — sendo esta entendida na perspectiva da racionalizagéo do cuidado, apenas
pela técnica do trabalho em saude: o importante € realizar um bom procedimento em
saude, muitas vezes desconsiderando-se 0s aspectos relacionais e humanos, que sao
as singularidades e subjetividades existentes nos desafios que envolvem o cuidado e
o tratamento da saude humana.

...porque é através do conhecimento que vocé vai estar levando uma informacéo

para o paciente, vocé vai esta fazendo o procedimento mais correto, é....se vocé

tem atualizacao se corre menos risco de errar. (A.E. 3)

Ha o reconhecimento, por parte das trabalhadoras, que novos saberes e novas
praticas sdo muito importantes. Porém, as praticas profissionais realizadas no servico,
que serao revistas e executadas nos cursos, resultam em sentimentos de tenséo e
angustia, em alguns casos, pela dificuldade que € instalada apés o término dos cursos.

A reflexdo é tanto para o positivo quanto para o negativo. Entdo a gente fica

feliz. ‘poxa, algo diferente!’, ‘poxa, algo que acrescenta!’. E muitas vezes eu,
particularmente, fico mal, porque eu vejo que eu ndo consigo fazer. (E.5)

3.3 O que diz o profissional da SMS-SP

Na Secretaria Municipal de Saude de Sao Paulo, existem profissionais
responsaveis pelos processos de EPS. A entrevistada, que foi indicada pelo Gabinete
da Atencéo Priméria a participar da entrevista, é responsavel por cuidar dos processos
de qualificacao de profissionais, na perspectiva da Politica Nacional de Educacao
Permanente em Saude. Observa-se que hd um grande desafio em avancar as propostas
e as praticas de EPS junto aos trabalhadores, baseado no conceito e metodologia que
norteia a PNEPS.

(...) é importante nos discutirmos esse conceito da EPS, que nés ainda nao

conseguimos avancar do conceito pleno da EPS. Porque quando a gente fala de
EPS, as pessoas até atrelam muito a cursos de capacitacao... F.1

(...) a questdo da EPS (...) é justamente extrapolar esse conceito dos cursinhos
estruturados, daquele que vocé tira o profissional (...) de fazer uma discussao
dentro dos processos de trabalho. Entao a coisa principal da EPS é que as questdes

educativas (...) sejam discutidas dentro das unidades. (...) F.1
Esta imposto, por meio do contrato de gestdo adotado pela PMSP, via SMS-SP,
que as OSS devem cumprir suas metas quantitativas de consultas e atendimentos
para o recebimento dos recursos financeiros que serdo, também, destinados aos
pagamentos de salarios aos trabalhadores da ESF. Além disso, como consta nesse
mesmo contrato, a produtividade é acompanhada mensalmente pelas Coordenadorias
Regionais de Saude (CRS) e Supervisdes Técnicas de Saude (STS), frente as metas
estabelecidas previamente e trimestralmente. A produtividade sera avaliada pelo
Comissao Técnica de Acompanhamento (CTA) e, nos casos de nao atingimento de,
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no minimo, 85%, a OSS tera um desconto proporcional, no més subsequente.

(...)n6s fazemos uma carta para o nicleo que é responsavel pelo contrato de gestao,
junto a OSS, para que eles saibam que, naquele més, determinados profissionais
tiveram uma produtividade reduzida porque estao passando por um processo de
capacitacéo. Entédo isso faz com que a OSS seja ndo penalizada. (F.1)

Para CAMPOS et al. (2006), os desafios derivados das reformas e da consolidacao
do SUS no Brasil destacam diferentes demandas em diferentes cenarios. No cenario
do trabalho, a gestdo complexa de multiplos sistemas de contratacdo, o imperativo da
gestao descentralizada, o incentivo para incrementar a qualidade e a produtividade, a
relevancia do trabalho em equipe e a gestdo empreendedora orientada torna visivel
a importancia de conceber, implementar e institucionalizar alternativas de educacgéo
permanente, tanto para a formacéao de profissionais quanto para o seu aprimoramento
em servico.

As questbes adotadas e impostas pelo contrato de gestdo, centrado na
produtividade da assisténcia, tornam-se, novamente, um desafio para colocar em
pratica outras diretrizes, também adotadas pelo municipio, como a Politica Municipal
de Humanizagao da Atencéo e da Gestdao do SUS da SMS-SP e a Politica Municipal
de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora, por exemplo — todas implantadas pela
mesma gestao municipal.

. Buscar levar as diretrizes da secretaria para que as OSS, elas tenham,
efetivamente, amesma logica que a gente esta colocando, e ndo a sualégica-—talvez
empresarial..., mas assim, a gente acha que precisa fazer esse balanceamento,
né? Entre a produtividade, para que o profissional ndo seja lesado. Porque os
processos de capacitacao, ndo sdo considerados como produtividade... (F.1)

Segundo MENDONGCA e NUNES (2011), nessa perspectiva, é preciso fortalecer
aideia de que a EPS se aprende na pratica, com o apoio da gestédo e no enfrentamento
dos problemas diarios dos servicos de satde. E um desafio constante para fortalecer
as melhorias nas ag¢des de saude na APS, e a EPS é uma estratégia de significativa
relevancia.

41 CONCLUSAO

A PNEPS, criada e estruturada pelo Ministério da Saude em 2007, possibilitou
um maior incentivo aos processos educativos focados na continuidade da formacéo
do trabalhador da saude inserido na rede publica. Por meio desta politica, surgiu um
novo conceito e iniciou-se uma percepg¢ado mais abrangente sobre como e quais séo
as melhores formas de aplicar uma educacao que contemple todos os aspectos que
envolvam a formacéo de profissionais que atuam na saude. Diante disso, ocorreram
avancos nos estudos, debates e reflexdes sobre os modelos até entéo praticados como,
por exemplo, Formagao em Servi¢o, Educacao em Servi¢co, Educacao Continuada e,
por fim, a Educacdo Permanente em Saude.
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As entrevistas realizadas mostraram que todos os sujeitos consideram, como
Educacéo Permanente em Saude, os processos educativos atualmente existentes e
praticados. No entanto, quando era pedido as entrevistadas para que relatassem como
eram as praticas, propostas e métodos, ficou evidente que grande parte dos processos
educativos tem, em suas praxis, a Educacédo Continuada. Observa-se que as praticas
educacionais executadas sdo tidas como a¢des importantes, que contribuem para as
melhorias das realizacées de procedimentos em saude por parte dos trabalhadores
atuantes.

Quanto a questao da melhoria das agcdes de saude da APS pela ESF prestadas
a populagao, ha um conflito existente por parte dos profissionais. Esses reconhecem
gue muitas sao as necessidades de saude: existem muitos programas assistenciais
a serem cumpridos, por exigéncia da SMS-SP, mas, ao mesmo tempo, muitas séo as
dificuldades em executa-los, uma vez que o processo saude-doenca nao € algo que
possa ser programado e efetivado como, por exemplo, a compra de um produto do
qual se necessita.

Ha um reconhecimento e uma grande valorizacao, por parte dos profissionais da
saude atuantes na ESF, de que processos formativos que enfatizam novas praticas
e técnicas inovadoras em saude s&o suficientes para melhorar as a¢des executadas
como, por exemplo, procedimentos médicos, tratamentos e cuidados assistenciais na
APS.

Os profissionais que desenvolvem a EPS aos trabalhadores de saude
reconhecem que ha uma limitagao nos processos educativos, em virtude das demandas
e exigéncias existentes no contrato de gestao. Juntamente com o PLAMEP, identificam
gue as metodologias aplicadas sdo fundamentadas em praticas tradicionais de ensino,
com aulas expositivas, onde o trabalhador é um agente passivo no processo.

A SMS-SP, na area da Coordenacao da Atencao Primaria, reconhece que a EPS
necessitaavancgarnas suas agoes paraos processos de formagao nos servicos de saude.
No entanto, ha um conflito que cerca as politicas de gestao adotadas: como pensar
em propostas educativas de caracteristicas critica-reflexivas, se os atuais contratos
de gestdo tém, como prioridade, clausulas que exigem produtividade nas acbes em
saude, por meio do estabelecimento de metas quantitativas para os atendimentos que
devem ser prestados? Torna-se evidente que a finalidade da prestacdo de servigco
deve ser, de acordo com o contrato, o quantitativo e ndo qualitativo. Isso revela o
paradoxo do SUS existente na maior cidade do Brasil: trata-se de um SUS limitado
pela légica da privatizacdo, assistencialista e onde os processos educativos para os
trabalhadores néo sao tidos como prioridades.

Diante das acbes e propostas de EPS apresentadas, comprova-se que a EP é
realizada pelas instituicdes que prestam servicos na APS. E uma EPS de relevancia
para obtencao de conhecimentos e habilidades para gerar produtividade, distante de
proporcionar melhorias relevantes nas agdes de saude prestadas a populacao pela
ESF. Atualmente a politica publica de saude da cidade de Sao Paulo optou por um
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SUS com uma atencgéao primaria que visa uma gestdo empreendedora de programas
assistenciais e clientelista, e ndo por uma saude coletiva na sua complexidade e
singularidade
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