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APRESENTAÇÃO

A obra “Discursos, Saberes e Práticas da Enfermagem” aborda uma série de 
estudos realizados na área da Enfermagem, sendo suas publicações realizadas 
pela Atena Editora. Em sua totalidade está composta por 6 volumes, sendo eles 
classificados de acordo com a área de abrangência e temáticas de estudo.  Em seus 
25 capítulos, o volume III aborda diferentes aspectos relacionados à Enfermagem, 
desde assuntos inerentes ao processo de avaliação em saúde, quanto os fatores 
que envolvem os principais enfrentamentos da profissão.

As pesquisas sobre avaliação em saúde, surgem trazendo publicações sobre 
iniquidade, infraestrutura, humanização e organização dos serviços de saúde 
no Brasil. Em se tratando de saúde ocupacional, a vertente é estudada desde a 
formação profissional até a atuação propriamente dita do profissional nos serviços 
assistenciais.

Quando se trata da evolução da Enfermagem enquanto ciência, bem como 
de sua atuação nos mais diversas vertentes, é inquestionável a sua importância e 
os avanços obtidos até os dias de hoje. No entanto, mesmo diante da necessidade 
desse profissional para a qualidade na assistência à saúde e demais ramos de 
sua atuação, observa-se o constante adoecimento do profissional de enfermagem, 
havendo assim, a necessidade de medidas que visem a saúde ocupacional. 

Ademais, esperamos que este livro possa fornecer subsídios para o 
conhecimento dos mais diversos desafios enfrentados pelos serviços de saúde no 
Brasil, bem como a identificação de situações que possam comprometer a qualidade 
de tais serviços e a consequente busca de estratégias que visem qualificá-los. 
Além disso, objetivamos com o presente volume dessa obra, fortalecer e estimular 
a prática clínica de enfermagem através de pesquisas relevantes envolvendo 
os aspectos evolutivos de sua essência enquanto ciência que cuida, bem como 
estimular a sensibilização para observação das necessidades de saúde ocupacional 
mediante o reconhecimento do profissional e promoção da saúde do profissional de 
enfermagem. 

Isabelle C. de N. Sombra
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RESUMO: O Conselho Municipal de Saúde é 
um órgão colegiado de caráter permanente, 

deliberativo, normativo e fiscalizador das ações 
e serviços de saúde no âmbito do SUS, no 
município. Assim o presente estudo objetivou 
analisar o conhecimento dos conselheiros 
municipais de saúde de Arcoverde (PE) em 
relação as suas atribuições e funções no 
conselho de saúde. Trata-se de um estudo 
descritivo do tipo transversal com abordagem 
quantitativa. O elemento de análise do estudo 
foi à aplicação de questionário ao grupo de 
conselheiros de saúde no dia 11 de abril de 
2011 durante a reunião mensal dos mesmos. 
Foram entrevistados 19 conselheiros, destes 
47,4% representavam os usuários membros 
da sociedade civil, 15,8 % o Governo 
Municipal, 5,2% os prestadores de serviços e 
31,6% trabalhadores em saúde. Observa-se 
que 63%, possuíam nível superior. Em relação 
à participação de cursos 95% afirmaram já 
terem sido capacitados, destacando assim 
que estariam preparados para exercer a sua 
função no conselho, dado este que corrobora 
o percentual de 95% dos entrevistados se
considerarem atuantes. O conhecimento dos
conselheiros é fator fundamental para que
possam atuar adequadamente no âmbito de
suas funções dentro do conselho de saúde,
pois apenas dessa maneira pode-se afirmar
que o controle social está sendo efetuado.



Discursos, Saberes e Práticas da Enfermagem 3 Capítulo 13 127

PALAVRAS-CHAVE: Conselho Municipal de saúde, conselheiros de saúde, controle 
social.

SOCIAL CONTROL: HEALTH COUNCIL’S KNOWLEDGE LEVEL

ABSTRACT: The Municipal Health Council is a permanent, deliberative, normative 
and supervisory collegiate body of health actions and services within the SUS, in the 
municipality. Thus the present study aimed to analyze the knowledge of the municipal 
health counselors of Arcoverde (PE) in relation to their attributions and functions 
in the health council. This is a descriptive cross-sectional study with a quantitative 
approach. The element of analysis of the study was the application of a questionnaire 
to the group of health counselors on April 11, 2011 during their monthly meeting. 
Nineteen councilors were interviewed, of which 47.4% represented users who were 
members of civil society, 15.8% the municipal government, 5.2% service providers 
and 31.6% health workers. It is observed that 63% had higher level. Regarding the 
participation of courses 95% said they had already been trained, highlighting that 
they would be prepared to perform their function on the board, which corroborates 
the percentage of 95% of respondents consider themselves active. The knowledge 
of counselors is a fundamental factor for them to act properly within the scope of 
their functions within the health council, because only in this way can it be stated that 
social control is being carried out.
KEYWORDS: Municipal Council health, health counselors, social control.

1 | 	INTRODUÇÃO

A saúde que conhecemos hoje é fruto de um grande percurso de acontecimentos 
envolvendo diferentes atores sociais e políticos. Até antes da realização da 8ª 
Conferência Nacional de Saúde em 1986, que foi o estopim para o desenvolvimento 
do Sistema Único de Saúde (SUS), o Ministério da Saúde (MS), atuava com o apoio 
dos municípios e estados ofertando, prioritariamente, os serviços de promoção de 
saúde e prevenção de doenças e agravos, por meio das campanhas de vacinas e 
controle de endemias (MENICUCCI, 2014).

Porém, essas ações não eram dirigidas para todos os segmentos 
populacionais. No que consta ao aspecto assistencialista, o MS oferecia seus 
serviços para a população em três categorias de indivíduos. O primeiro grupo era 
voltado para as pessoas que tinham recurso financeiro suficiente para arcar com 
os custos dos serviços de saúde; o segundo, era direcionada para os que tinham 
direitos assistenciais por serem associados do Instituto Nacional de Assistência 
Médica da Previdência Social (INAMPS); e o terceiro, dispunha de cuidados que 
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ficavam a cargo de hospitais ou instituições filantrópicas, caracterizando como um 
serviço de caridade para as populações consideradas indigentes (BRASIL, 2002a; 
MENICUCCI, 2014).

Essas inequidades incentivaram os movimentos sociais, defensores das 
minorias a participarem e lutarem por um sistema de saúde que garantisse o direito 
da sociedade a ter acesso à saúde de forma gratuita, equitativa, integral e universal. 
Consequentemente, cominando no surgindo do SUS e de suas diretrizes, além do 
reconhecimento de que a saúde é um direito de todos e dever do estado, conforme 
consta no Art. 196 da Constituição Federal (CF) de 1988 (BRASIL, 2002a).

Com isso em mente, percebe-se que as conquistas de quaisquer direitos 
sociais, humanos e de saúde são, predominantemente, frutos da organização e 
participação da sociedade civil em meios políticos, atuando como peças fundamentais 
no estabelecimento de um controle social. Tal prática, pelo que consta na Lei 
8.142/1990, configura-se em duas vertentes interpretativas, uma é voltada para 
a participação da sociedade cobrando, regulando e monitorando como o Estado 
gerencia os serviços de saúde disponíveis, e a outra, como o Estado por meio de 
seus Conselhos Municipais e Estaduais de Saúde, representam a sociedade nas 
decisões governamentais (BRASIL, 2001).

Visto isso, constata-se que o controle social é realizado por meio da junção de 
segmentos sociais e políticos que dependem de uma adequada articulação para que 
os diferentes objetivos de ambos sejam plenamente atendidos. Contudo, nas últimas 
décadas, a eficiência da gestão municipal, estadual e federal quanto aos aspectos 
das políticas sociais e econômicas, vem apresentando fragilidades que repercutem 
em uma crise estrutural do setor público, gerando lacunas entre a capacidade e 
qualidade da oferta dos serviços públicos e direitos sociais, constitucionalmente 
garantidos (BRASIL, 2001; MAGALHÃES GOMES, 2015).

Outro aspecto de grande relevância social, é a Reforma Sanitária, visto 
que nela está contido um projeto que é concomitantemente técnico e político, de 
positiva intervenção, assumida pela totalidade de problemas contidos na saúde da 
sociedade brasileira contemporânea. Suas resoluções principais fundamentam-se 
em um conceito abrangente para saúde, tornando-a como uma ação resolutiva de 
más condições de vida e trabalho, que predominam na sociedade e no padrão de 
organização da base estruturada de serviços de saúde voltada ao indivíduo, às 
coletividades e ao meio ambiente (PAULINO; PERASOL; PAULINO, 2009; SOUTO; 
OLIVEIRA, 2016).

Logo, a Reforma Sanitária tem como objetivo satisfazer as necessidades sociais, 
ligadas à qualidade de vida e de necessidades exclusivas. Sendo assim, inúmeras 
propostas de mudanças, oriundas da Reforma Sanitária e dos princípios do SUS, 
têm sido delineadas e explanados ao longo do tempo, sendo progressivamente, 
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englobadas nos projetos dos sistemas de saúde em suas três dimensionalidades 
setoriais: municípios, estado e governo (LARA; GUARESCHI; BERNARDES, 2016).

Com a promulgação da CF a participação da comunidade, tornou-se uma 
condição fundamental para a consolidação e implantação do SUS, vindo a ser um 
marco indestrutível da democracia participativa. Como exemplo da importância 
do protagonismo da sociedade tem-se como maiores destaques as propostas 
contempladas em textos da própria CF, na Lei Orgânica do SUS e na Lei 8.142/90 
que dispõe sobre a participação da comunidade na gestão do SUS e sobre as 
transferências intergovernamentais de recursos financeiros no setor de saúde 
(BRASIL, 1988; BRASIL, 2006a; FIGUEIREDO; TONINI, 2007).

Visto isso, fica expressivo como o controle social, bem como as ações da 
Reforma Sanitária, se faz de extrema importância, sobretudo, no campo da saúde 
pública, devido à possibilidade de ascender na qualidade das ações/serviços de 
saúde, com a efetiva participação popular. Ao passo em que seus atores tornam-se 
capazes de mencionar os problemas e as soluções correlacionadas com as reais 
demandas da sua localidade (MAGALHÃES GOMES, 2015).

A democracia participativa possibilita à comunidade falar por si própria, 
manifestando seus interesses, além de acompanhar e fiscalizar as ações do estado, 
trazendo desta forma “os problemas da comunidade” para os territórios do próprio 
poder executivo. Logo, é nesse ponto, em que a junção do controle social estabelecido 
pela sociedade e pelo governo evidencia-se, pois é nos Conselhos de Saúde, que, 
geralmente, se estabelecem canais de comunicação com a sociedade, ao mesmo 
tempo em que esses diversos atores sistematizam movimentos de reivindicação e 
pressão, modificando e apontando interesses comuns de cada segmento (BRASIL, 
2009; (MENICUCCI, 2014).

Não obstante, o papel desenvolvido pelos Conselhos Municipais de Saúde 
(CMS) em meio à sociedade é de extrema importância, pois funcionam como um 
órgão colegiado de caráter permanente, deliberativo, normativo e fiscalizador 
de ações/serviços de saúde no âmbito do SUS, além de atuar na formulação e 
proposição de estratégias e no controle da execução das políticas públicas, inclusive 
em seus aspectos econômicos e financeiros (BRASIL, 2009).

 Contudo, para que ocorra um fortalecimento do exercício do controle social na 
política de saúde, torna-se necessário, que todos os atores sociais envolvidos no 
processo, conheçam efetivamente o SUS, a legislação, a realidade epidemiológica, 
assistencial, financeira e política. Sobretudo, no que diz respeito ao acompanhamento 
e avaliação do sistema de informações em saúde nos níveis municipal, estadual e 
federal (SOUTO; OLIVEIRA, 2016).

Destarte, salienta-se a importância da participação efetiva dos atores que 
constituem esses Conselhos de Saúde nos municípios, no que concerne ao 
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conhecimento de suas ações, assim como a busca pela capacitação e aprimoramento 
de suas habilidades para melhorar a execução de suas ações e entendimento das 
funções que desempenham. Baseando-se nesse contexto, o presente estudo tem 
como objetivo analisar o conhecimento dos conselheiros municipais de saúde de 
Arcoverde (PE) em relação as suas atribuições e funções no conselho de saúde. 

2 | 	METODOLOGIA

Consiste em um estudo descritivo do tipo transversal com abordagem 
quantitativa, empregado frequentemente em pesquisas da área da saúde devido 
suas características de de baixo custo, alto poder descritivo e simplicidade analítica 
(ROUQUAYROL; ALMEIDA, 2003).

O estudo foi desenvolvido no CMS do município de Arcoverde, localizado na 
mesorregião sertão e na microrregião sertão do Moxotó do estado de Pernambuco. 
A área municipal ocupa 350 km², distando 254 km da capital, cujo acesso é feito pela 
BR-232. Possui uma população de aproximadamente 72.634 habitantes (BRASIL, 
2015).

O objeto de pesquisa trata-se de 32 conselheiros de saúde, sendo estes, 
formados por 16 titulares e 16 suplentes. Contudo, participaram do estudo 19 
indivíduos, dos quais 16 eram titulares e 03 suplentes. Salienta-se que no período 
da coleta de dados o conselho estava passando por um déficit de estruturação de 
seus componentes, e por este motivo evidenciou-se uma lacuna no que compete 
aos cargos de suplentes, porém nos foi informado que logo haveria uma nova 
reestruturação para possível correção deste quadro. 

A coleta de dados foi realizada no dia 10 de abril de 2011 após aprovação 
do projeto pelo Comitê de Ética em Pesquisa com Seres Humanos da Associação 
Caruaruense de Ensino Superior (CEP/ASCES) sob parecer 001/11 – CEP/ASCES. 
Foi utilizado como instrumento de pesquisa um questionário semiestruturado 
elaborado pelos próprios autores, o qual foi aplicado com os conselheiros na 
Secretaria Municipal de Saúde.

O questionário foi redigido de modo a ser de uma linguagem simples e de 
fácil entendimento, sendo composto por 11 questões, das quais 10 eram objetivas 
e 01 subjetiva. Dentre as variáveis abordadas, destacavam-se os aspectos: 
socioculturais; educação continuada; atuação como conselheiro (atuante, não 
atuante e pouco atuante).

Não obstante, salienta-se que cada entrevista era realizada somente após o 
indivíduo participante ser orientado quanto à finalidade, realização e publicação 
dos dados da pesquisa, evidenciando-se tanto os benefícios, quanto os malefícios 
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da mesma, cominando na concordância do entrevistado em participar do estudo 
mediante a assinatura de um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

A análise dos dados deu-se pelo método avaliativo da estatística simples, no 
qual foram agrupados em tabelas para melhor forma de apresentação utilizando 
o Microsoft Office Word, versão 2007. Os dados foram comparados mediante 
um levantamento bibliográfico retrospectivo sobre o tema abordado através de 
informações disponibilizadas nas bibliotecas acadêmicas, artigos científicos e livros, 
constituindo a discussão deste estudo.

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO

Os resultados apresentados a seguir são relacionados aos 19 conselheiros 
municipais de saúde, que responderam aos questionários, no dia 11 de abril de 
2011.

O CMS de Arcoverde conta com a predominância dos conselheiros sendo 
representado sexo feminino, correspondendo a 10 mulheres, correspondendo 
52,6%. Fator que põe em evidência a efetiva participação feminina, contrastando 
com alguns períodos anteriores, onde a predominância era basicamente de homens 
nestes assuntos “políticos”.

Os movimentos feministas constituem um dos mais importantes, com objetivo à 
participação das ações políticas e comunitárias. Uma expressão observada a partir 
do desejo feminino de assumir uma posição que a faça sentir-se participante e sujeito 
de suas ações. O que nos faz pensar que essa realidade pode está relacionado com 
o processo histórico da assistência e cuidados da saúde, realizados em sua maioria 
por mulheres (LÜCHMANN; ALMEIDA; GIMENES, 2016).

Na Tabela 1, verifica-se que 12 (63%) dos conselheiros, possuem curso de 
nível superior. Em amplo sentido, é notório ratificar que o CMS de Arcoverde, conta 
com uma equipe basicamente estruturada em relação ao grau de instrução, o que 
se torna relevante para o exercício eficaz das ações do conselho.

Alguns estudos comprovam que, encontrar nos segmentos governamentais 
conselheiros com ensino superior completo, prestadores de serviços e profissionais 
de saúde, possibilita a fala dentro do conselho, corroborando a relação direta com 
o nível de conhecimento dos autores envolvidos (MULLER NETO; ARTMANN, 
2014). Neste sentido, o grau de escolaridade torna-se um fator relevante, pois se 
constata que o indivíduo poderá ter mais acessibilidade e fácil compreensão das 
informações passadas nos cursos preparatórios, bem como, maior capacidade de 
clareza e expressão durante as discussões nas reuniões do conselho (SHIMIZU; 
MOURA, 2015).
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TABELA 1. Perfi l dos Conselheiros de Saúde do Município de Arcoverde quanto ao sexo e 
escolaridade.

Fonte: Dados Primários, Arcoverde-PE, 2011.

No que concerne a Tabela 2, que aborda os segmentos representativos do 
conselho, observa-se que 09 (47,4%) são usuários, 03 (15,8%) são representantes 
do governo, 06 (31,6%) trabalhadores de saúde e 01 (5,2) prestadores de serviços. 
Esses dados nos revelam que o CMS de Arcoverde está em desacordo com a Lei 
8.080/90 que regulamenta a seguintes proporções: 50% usuários, 25% trabalhadores 
em saúde e 25% prestadores de serviços públicos ou privados (BRASIL, 2000).

Fato este, que se deve ao problema estrutural que o conselho está passando no 
momento da pesquisa. Contudo, ao considerar o percentual de representatividade 
dos usuários, pode-se constatar que as organizações que representam seus 
interesses, cada vez mais, têm renovado esforços para aumentar sua infl uência 
nos Conselhos de Saúde (PAIVA; STRALEN; COSTA, 2014).
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TABELA 2. Perfi l dos conselheiros de Saúde do Município de Arcoverde quanto a Profi ssão e o 
segmento

Fonte: Dados Primários, Arcoverde-PE, 2011.

Na Tabela 3 podemos observar que 18 (95%) dos conselheiros de saúde, 
participam de programas de capacitação e educação continuada, resultado este, 
que apesar da pouca oferta de cursos preparatórios por parte dos órgãos envolvidos, 
revela que existe um interesse dos conselheiros em enriquecer seus conhecimentos 
para melhor exercer suas funções. 

Quanto à periodicidade da freqüência destes cursos, constatou-se que 07 
(36,8%) dos conselheiros participam semestralmente das capacitações, quando 
oferecidas. Porém, verifi cou-se que 10 (52,6%) dos entrevistados relataram que 
nem sempre esses cursos acontecem a cada seis meses. Esta freqüência em 
capacitações, muitas vezes, depende da disponibilidade dos sujeitos, da promoção 
de cursos e disponibilidade de recursos fi nanceiros para deslocamento, quando 
estes são oferecidos pelo MS, ocorrendo, em sua maioria fora da cidade onde 
habitam.

Verifi cou-se, também, que 09 (47,4%) dos conselheiros relataram ter 
participado de cursos oferecidos pela Secretaria Municipal de Saúde (SMS). O que 
deixa claro que a maior parte da oferta de cursos informativos parte da SMS. Desta 
forma, admite-se que o município tem tentado fazer sua parte, para melhorar êxito 
no exercício das ações dos conselheiros. Neste sentido, é de responsabilidade dos 
órgãos envolvidos, assim como do próprio CMS a promoção de capacitações e 
acessos à informação para o exercício do controle social (BRASIL, 2006b).
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Outros estudos comprovam que a participação dos sujeitos envolvidos na 
vida social, tem valor proporcional ao volume e qualidade das instruções que 
adquirem a partir do acesso disponível às fontes de informações, e de condições 
que favorecem um bom aproveitamento das mesmas, dessa forma, caracterizando-
os como construtores do saber (CHAUÍ, 1993).

Isso nos revela o grau de importância que os cursos informativos apresentam 
para a construção de uma extensão política e estratégica para segmentos 
decisórios, tornando-se imprescindível a existência de mecanismos demográfi cos 
e participativos. Portanto, a informação precisa ser de forma democrática e, 
sobretudo, construtiva para que dessa forma haja verdadeiramente a construção do 
saber (KLEBA; COMERLATTO; FROZZA, 2015).

TABELA 3. Participação em cursos de educação continuada, periodicidade dos cursos e 
instituição que os ofereceu.

Fonte: Dados Primários, Arcoverde-PE, 2011.

Participar na formulação das políticas públicas de saúde, acompanhar, delinear 
implantações das ações escolhidas, fi scalizar, controlar gastos, etc., é papel do 
conselheiro de saúde, conforme descreve o Guia do Conselheiro (BRASIL, 2002b).

Baseado neste ponto de vista nota-se na Tabela 4 que os 19 (100%) conselheiros 
relataram ter tido informação sobre a função que desempenha. E dentre as diversas 
formas de capacitação que foram relatadas, os cursos foram citados 14 (76,3%) 
vezes, assim como os seminários obtiveram o mesmo número de citação. Quanto 
às outras formas de capacitação, as participações em reuniões, entraram como 
segunda colocação, sendo citadas 12 (63,1%) vezes, seguidas das ofi cinas, leituras 
e encontros.
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Nessas capacitações estão inseridos, como principais temas abordados: 
implantação do SUS, gestão participativa e problemas de saúde no município, 
sendo citados 16 (84%) vezes e controle social sendo citado 14 (76,3%) vezes. 

A aquisição destas informações torna-se importante para a comunidade, uma 
vez que, informados sobre suas funções e sobre os regimentos legislativos, além 
dos problemas que acontecem no município, torna-se possível o exercício e prática 
do conselho mais eficaz, sobretudo, nas suas atribuições, conforme preconiza a 
legislação (DURÁN; GERSCHMAN, 2014).

Destarte, supõe-se que a existência de um conselho atuante nem sempre 
justifica sua legitimação, para isso é preciso que se conheça o papel e a finalidade 
do conselho, onde a prática legal de participação e controle social não seja menor 
que a falta de preparo advindo do silêncio (OLIVEIRA; PEREIRA, 2014).

Baseado nesta concepção verificou-se na Tabela 4 que 18 (95%) dos 
integrantes do CMS de Arcoverde considera sua atuação efetiva. Além disso, os 
dados obtidos demonstraram uma ambivalência, pois apesar da deficiência na oferta 
de capacitações, os conselheiros consideram-se atuantes frente as suas atribuições 
e funções no conselho de saúde. Sendo assim, o exercício dos conselheiros é 
de importância pública, uma vez que representam a sociedade em suas diversas 
entidades (BRASIL, 2006b).

E, isso se justifica, pelo fato dos conselheiros intercederem nos interesses 
da sociedade civil representando-os, porém, para que isso ocorra de forma hábil e 
construtiva é preciso que haja a preocupação dos autores envolvidos no processo 
da construção do conhecimento, afim de melhor exercer as funções e atribuições 
que o conselho representa para a sociedade (DURÁN; GERSCHMAN, 2014).

Dessa forma, afirma-se que somente a implantação de mecanismos de 
participação não é suficiente para que haja participação efetiva. É necessário 
um envolvimento social mais influente e efetivo nas políticas públicas, e este 
envolvimento tem início a partir da oferta e procura das informações, assim como 
processos de capacitação para os envolvidos, a fim de melhorar a execução de suas 
funções e ações. Sobretudo, por ser, a partir deste processo que são abertas novas 
possibilidades para uma ascensão política participativa e comunitária (FARIAS 
FILHO; SILVA; MATHIS, 2014).
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TABELA 4. Informações sobre a função dos conselheiros; Atividades realizadas; Temas 
abordados em cursos de Capacitação e Atuação no Conselho de Saúde do Município de 

Arcoverde-PE. 
Fonte: Dados Primários, Arcoverde- PE, 2011.

4 |  CONCLUSÃO

A partir do presente estudo, observou-se que apesar do conselho está 
passando por um processo de reformulação na composição dos membros, o mesmo 
encontra-se desproporcional em relação à distribuição paritária dos autores que 
compõe o CMS. Revela também, que os sujeitos envolvidos no processo estão 
aptos e mantém um nível de informação adequado para realizar suas funções, 
mostraram ter capacidade e interesse em buscar informações para melhor exercer 
suas funções.

 Frente a essa realidade o CMS junto com o órgão local (SMS) têm se esforçado 
para manter uma cultura intelectual; a base da construção de uma efi caz atuação 
na tomada de decisões. Logo, é a partir dessa cultura educacional, que o avanço 
político na sociedade civil se faz presente para a edifi cação de uma sociedade 
melhor assistida. Vale salientar a importância da realização de outros estudos, a 
fi m de verifi car o incentivo a outros conselheiros de saúde, à procura de cursos de 
capacitações e informações necessárias para melhor exercício de suas funções. 
Visto que a efetiva mobilização dos conselhos de saúde torna-se possível a partir 
do conhecimento teórico-científi co, com o propósito de concretizá-los, efetivando 
sua responsabilidade com os direitos civis, diante de suas ações e atribuições.  
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