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APRESENTAÇÃO

A incessante busca de conhecimentos científicos no mundo moderno emerge da 
necessidade da interligação de diversas áreas da ciência, especialmente na área médica, 
sendo tal diligência, um pilar fundamental na formação dos profissionais em saúde.

A prática clínica baseada nas melhores evidências científicas, em cooperação 
com outros profissionais da área da saúde, através de uma adequada integralidade de 
conhecimentos, pressupõe melhor racionalização nas tomadas de decisões e intervenções 
quando necessário, além do entendimento da magnitude do processo saúde-doença, 
extrapolando assim, o campo unicamente biológico. Assim, o conhecimento científico 
mostra-se cada vez mais necessário, à medida que fundamenta e molda o processo de 
tomada de decisão, trazendo, por conseguinte, maiores benefícios à saúde da população, 
e com menos custos econômicos e sociais.

Diante disso, é com enorme satisfação que apresentamos esta obra, intitulada 
“Ciências da saúde: pluralidade dos aspectos que interferem na saúde humana”, volumes 9 
e 10, elaborados em sua maioria por pesquisadores brasileiros, com capítulos abrangendo 
diversas áreas do conhecimento, tais como: epidemiologia social, gastroenterologia, 
infectologia, geriatria ....... Esperamos que esta obra possa contribuir no processo ensino-
aprendizagem de estudantes, professores e demais profissionais da área de saúde.

A ciência não é acumulação de fatos, mas resolução de mistérios (Matt Ridley)

José Aderval Aragão 
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RESUMO: O manuscrito consiste num ensaio conceitual orientado a subsidiar análises e 
reflexões acerca da saúde coletiva como modelo ideológico na assistência à saúde obtendo 
como fruto a construção de um mapa conceitual sobre a temática. Para isso, realizou-se uma 
revisão bibliográfica de marcos teóricos das ciências sociais e da saúde. O estudo foi descrito 
nos seguintes eixos condutores: “Contextualização da saúde coletiva: aspectos históricos”, 
“Saúde coletiva: objeto e campo de trabalho” e “Saúde pública e saúde coletiva: aproximações 
e distanciamentos”. No diálogo com os aportes trazidos por estas contribuições foi possível 
elucidar as dissonâncias do pensar em “saúde pública” e sua lógica sanitarista com foco 
na doença e “saúde coletiva” como campo teórico-prático de ações holísticas de cuidado 
individual e coletivo. 
PALAVRAS-CHAVE: História. Saúde. Participação da Comunidade. Políticas Públicas.

COLLECTIVE HEALTH: A CONCEPTUAL ESSAY
ABSTRACT: The manuscript consists of a conceptual essay aimed at subsidizing analysis 
and reflections about collective health as an ideological model in health care, resulting in 
the construction of a conceptual map on the theme. To this end, a bibliographic review of 
theoretical frameworks of the social and health sciences was carried out. The study was 
described in the following guiding axes: “Contextualization of collective health: historical 
aspects”, “Collective health: object and field of work”, and “Public health and collective 
health: approaches and distances”. In the dialogue with the contributions brought by these 
contributions, it was possible to elucidate the dissonances of thinking about “public health” 
and its sanitarian logic focused on disease and “collective health” as a theoretical-practical 
field of holistic actions of individual and collective care.
KEYWORDS: History. Health. Community Participation. Public Policy.

 

INTRODUÇÃO
As considerações históricas do campo da Saúde Coletiva refletem a ruptura 

com a lógica cartesiana e uma ressignificação do pensar em saúde numa perspectiva 
epistemológica. Apesar da medicina social moderna ainda atrelar-se à saúde pública com 
abordagens fragmentadas e reducionistas onde a saúde é percebida como uma questão 
unicamente médica, é necessário enfrentar paradigmas e elucidar a saúde como um perene 
desafio sociopolítico (RUSSELL, 2019).

A criação da Saúde Coletiva no Brasil precede historicamente os movimentos 
originários dos Estados Unidos da reforma da escola médica (medicina integral e 
preventiva) e da reforma da assistência (medicina comunitária) nos anos de 1950-1960. 
Esses movimentos resultaram em experiências plurais que valorizavam a presença do 
social na saúde de forma sistemática e com caráter interdisciplinar (MOTA; SCHRAIBER; 
AYRES, 2018).

Na década de 1970, a Saúde Coletiva é enraizada com o surgimento do termo e 
a criação do que atualmente seria a Associação Brasileira de Pós-Graduação em Saúde 
Coletiva (ABRASCO). Conjecturam-se, neste momento, as ideologias do Movimento da 
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Reforma Sanitária e as novas formas de pensar o cuidado emergem num cenário de 
reivindicações por transformações sociais e políticas decorrentes da necessidade de 
progresso na estrutura socioeconômica e das condições de saúde da população (LIMA et 
al., 2016; OSMO; SCHRAIBER, 2015).

As ações democráticas com vistas à garantia de direitos e intervenção nas 
desigualdades sociais reconceitualizam e reconfiguram as práticas em saúde e assim, o 
trabalho em saúde coletiva agora perpassa por valores de solidariedade, equidade, justiça 
e democracia (PAIM, 2006). A saúde coletiva inferiu em contribuições teórico-metodológicas 
que buscaram então considerar o processo saúde/doença e a dimensão do acesso aos 
serviços de saúde como resultados da produção social e histórica da realidade brasileira 
(MARQUES et al., 2018).

Compreender a construção histórico-conceitual da saúde coletiva com vistas a 
romper com as percepções fragmentadas do cuidado é elementar no processo de formação 
e trabalho dos profissionais de saúde. Nesta perspectiva, este estudo buscou nortear-se 
pelas indagações: “O que caracteriza e define a Saúde Coletiva? O que distingue saúde 
coletiva e saúde pública?”. 

O estudo teve como objetivos descrever a etiologia, conceitos e contribuições 
da saúde coletiva como modelo ideológico na assistência à saúde. A apresentação das 
explanações e reflexões tecidas resultaram em três eixos condutores sobre o tema 
advindos de interpretações da literatura e das impressões reflexivas dos autores. Como 
forma de organizar o conhecimento produzido foi construído também um mapa conceitual 
da temática.

 

CONTEXTUALIZAÇÃO DA SAÚDE COLETIVA: ASPECTOS HISTÓRICOS
Foucault (1979, p. 22) relata o surgimento da medicina social através das medicinas 

de Estado, das coisas e da força de trabalho, articulada na Alemanha, França e Inglaterra, 
respectivamente. Essas três formas ilustram a tese defendida pelo autor de que “com o 
capitalismo não se deu a passagem da medicina coletiva para a medicina privada, mas 
justamente o contrário que o capitalismo, desenvolvendo-se em fins do século XVIII e início 
do século XIX, socializou um primeiro objeto que foi o corpo enquanto força de produção, 
força de trabalho”.

Essa foi uma época propícia para o levantamento de muitas questões como o fim da 
política de tradição das monarquias, a regra de sucessão das dinastias como direito divino e 
para situar inúmeros problemas como os das precárias condições da classe operária. Data 
desse momento a fixação de alguns princípios básicos que se tornaram parte integrante 
do discurso sanitarista: 1) a saúde das pessoas como um assunto de interesse societário 
e a obrigação da sociedade de proteger e assegurar a saúde de seus membros; 2) que as 
condições sociais e econômicas têm um impacto crucial sobre a doença e estas devem ser 
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estudadas cientificamente; 3) que as medidas a serem tomadas para a proteção da saúde 
são tanto sociais com médicas (CAMPOS, 2006).

Na américa latina, a Organização Pan-Americana de Saúde (OPAS) apoiou o 
projeto preventivista que foi amplamente discutido na segunda metade do século XX. Ele 
se associa à crítica de uma determinada medicina que, na teoria e na prática, estava em 
crise. A crítica dirige-se ao modelo biomédico, vinculado muito mais ao projeto pedagógico, 
e não de forma direta às práticas médicas (CAMPOS, 2006).

Nesta perspectiva, a construção do que conhecemos hoje por saúde coletiva foi 
historicamente marcada pela distinção e busca da diferenciação de um projeto ou um 
campo da área da saúde. Para entender essa construção traçam-se aqui três momentos/
fases que definiram a atual Saúde Coletiva, e que podem ser considerados como as raízes 
dessa atual denominação no Brasil.

O primeiro momento é definido por Nunes (1994) como a fase que se estende por 
cerca de quinze anos a partir de 1955, denominado fase pré-Saúde Coletiva, marcada 
pela instauração do projeto preventivista. O segundo momento vai até o final dos anos 
1970 que, somado aos ideais preventivistas, trouxe a perspectiva da medicina social. E, 
a partir dos anos de 1970 até meados de 1994, na terceira fase, se estruturou o campo 
propriamente dito da Saúde Coletiva.

As três fases desse processo são definidas por Paim e Almeida Filho (1998), da 
seguinte forma: na primeira fase, preventivista, marcada pela fragmentação de algumas 
práticas médicas e surgimento de propostas de mudanças no ensino médico incorporando 
uma ideia de prevenção que veio a ser chamada de Medicina Preventiva propondo que o 
futuro profissional médico tivesse uma compreensão do indivíduo como um todo.

Concomitantemente, brota a influência da Medicina Comunitária que surgiu na 
década de 1960 nos Estados Unidos em um período de intensa mobilização popular e 
intelectual em torno das questões sociais. Segundo Donnangelo e Pereira (1976), foi uma 
resposta à baixa cobertura de assistência médica aos pobres. Nesse período houve a 
implantação de centros comunitários de saúde subsidiados pelo governo federal destinados 
a efetuar ações preventivas e prestar cuidados básicos de saúde à população local.

A segunda fase foi marcada pela Medicina Social e centrada na discussão acerca 
da valorização do social, na prevenção das doenças e na promoção da saúde, tendo como 
forte influência, no Brasil, o médico e sociólogo argentino Juan Cesar Garcia. A última fase, 
por sua vez, perpassa pelos movimentos de democratização brasileira, especialmente, a 
reforma sanitária, ou seja, em cenário no qual o país vivenciava um regime autoritário, 
turbulências sociais e movimentos reivindicatórios dentro da luta contra a ditadura e pela 
reforma social.

Duas instituições surgem ligadas a esse processo de reforma social: o Cebes e a 
Abrasco. O Centro Brasileiro de Estudos de Saúde (CEBES) foi criado em 1976, trazendo 
para discussão a questão da democratização da saúde e, em 1979, a Abrasco – hoje 
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Associação Brasileira de Saúde Coletiva – que reflete e transforma as perspectivas do 
cuidado em saúde na nação até hoje por meio de novas fundamentações teóricas (PAIM, 
2008).

Em relação a esses fundamentos teóricos, Paim (2008), ratifica que as concepções 
de saúde foram influenciadas pelo movimento preventivista que arraigou ideias da Medicina 
Integral. Porém, na medida em que as críticas das propostas de Medicina Preventiva e de 
Medicina Comunitária eram elaboradas no Brasil e em outros países latino-americanos, 
parte das instituições acadêmicas inspiraram-se na Medicina Social desenvolvida na 
Europa em meados do século XIX. A Saúde Coletiva apareceu no Brasil como uma proposta 
de ruptura com o modelo cartesiano, a partir das críticas aos movimentos da medicina 
preventiva, comunitária e ao sanitarismo institucional (PAIM, 1992).

 

SAÚDE COLETIVA: OBJETO E CAMPO DE TRABALHO
A Saúde Coletiva é definida como uma área do saber que toma como objeto as 

necessidades sociais de saúde compreendendo a situação de saúde como um processo 
social (processo saúde-doença) que se relaciona intrinsecamente com a estrutura da 
sociedade e concebe ações de atenção à saúde como práticas simultaneamente técnicas 
e sociais (SOUZA, 2014).

Compreender as necessidades de saúde e não apenas as doenças e agravos 
permite aos profissionais e gestores o planejamento de políticas e ações de saúde visando 
proporcionar equidade, integralidade e resolutividade no cuidado visando melhorar a 
qualidade de vida da população e a organização dos serviços e ações, ao passo que 
utilizam ferramentas que valorizem a individualidade e subjetividade, como o cuidado 
empático e a escuta qualificada.

Deste modo, a saúde coletiva propõe utilizar como instrumentos de trabalho 
a epidemiologia social ou crítica que, aliada às ciências sociais, prioriza o estudo da 
determinação social e das desigualdades em saúde, o planejamento estratégico e 
comunicativo e a gestão democrática. Além disso, abre-se às contribuições de todos os 
saberes - científicos e populares - que podem orientar a elevação da consciência sanitária 
e a realização de intervenções intersetoriais sobre os determinantes estruturais da saúde 
(SOUZA, 2014).

O objeto da Saúde Coletiva é construído nos limites do biológico e do social 
e compreende a investigação dos determinantes da produção social das doenças e da 
organização dos serviços de saúde, bem como, o estudo da historicidade do saber e 
das práticas (SOUZA, 2014). Paim (2006) afirma que o trabalho em saúde coletiva, além 
das dimensões técnica, econômica, política e ideológica, envolve um componente ético 
essencial vinculado à emancipação dos seres humanos.

Logo, não se trata de um trabalho qualquer, mas de um conjunto de atividades 
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e profissionais eticamente comprometidos com as necessidades sociais de saúde. 
Confere-se neste momento uma dupla-face ao profissional em saúde coletiva: técnico 
de necessidades de saúde e gerente de processos de trabalho em saúde e/ou produção 
de serviços. À medida que é necessário identificar, descrever e explicar a ocorrência de 
necessidades produzindo informações para o estabelecimento de prioridades, deve-se 
também selecionar técnicas e modos de intervenção para enfrentá-las e gerenciar um 
conjunto de trabalhos cujos produtos (ou serviços) ocasionam resultados (impactos) sobre 
a saúde da coletividade (PAIM, 2002 apud PAIM 2006).

 

SAÚDE PÚBLICA E SAÚDE COLETIVA: APROXIMAÇÕES E 
DISTANCIAMENTOS

Souza (2014) discorre que, na prática, a Saúde Pública e Saúde Coletiva têm 
significados equivalentes, na qual há diversas instituições de pesquisa, de ensino e de 
prestação de serviços que se reconhecem como pertencentes à mesma área e que adotam 
uma ou outra expressão para se identificar. No entanto, elas germinaram de um panorama 
histórico, marcos conceituais e ideológicos de personagens que diferem nas articulações 
doutrinárias, em princípios, convicções, nos valores, projetos e compromissos entre estes 
dois campos de saberes.

A Saúde Pública caracteriza um conjunto de práticas que objetivam o controle 
das doenças através da manipulação social a fim de minimizar quaisquer ameaças ao 
poderio econômico. É um campo de saber que compreende saúde como ausência de 
doença, abrangendo os agravos, os riscos e os termos de mortes. Portanto, parte-se de 
uma perspectiva biologista, da abordagem clínica, individualista-reducionista e de ações 
isoladas de caráter curativista (SOUZA, 2014).

Por outro lado, a Saúde Coletiva é fruto das críticas à Saúde Pública e infere 
no modelo de um movimento ideológico à um campo científico com uma natureza 
essencialmente crítica e de inspiração marxista. É um campo que se encorpou com a 
união das ciências sociais e as políticas de saúde pública e muito se (re)construiu com o 
Sistema Único de Saúde na luta por sistemas de saúde universais e equitativos de natureza 
pública (PAIM, 2006). Os pressupostos, assim como no passado, ainda contestam os atuais 
paradigmas e formas de ter/ser/fazer saúde buscando superar as, cada vez mais atuais, 
visões retrógradas e simplistas de produzir assistência.

As desigualdades sociais e os determinantes sociais são enfatizados na saúde 
coletiva com a interdisciplinaridade dos saberes, inclusive o popular. Além disso, o olhar 
fenomenológico pressupõe investigações sobre o processo de adoecer na sociedade e 
contrapõe ao modelo médico hegemônico. Desta maneira, podemos considerar a Saúde 
Pública em intervenções sanitaristas e a Saúde Coletiva em intervenções preventivas e de 
promoção da saúde (PAIM, 2006).

No atual cenário político-econômico brasileiro, pensar saúde em termos amplos 
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considerando a integralidade do indivíduo e coletividade a fim de promover saúde e qualidade 
de vida é um desafio profissional e um exercício de cidadania onde, frequentemente, 
produzir e reproduzir desigualdade e exclusão no gerenciamento e reformulação de 
políticas de saúde e educação apresentam-se como alusão a reformas progressistas. 

Diante do exposto, pode-se constatar que a Saúde Pública e a Saúde Coletiva 
apresentam significados similares, mas diferem no objeto, nos meios, nos instrumentos 
e no próprio processo de trabalho nas práticas sociais, gerando desfechos diferenciados 
na condução do processo saúde-doença dos usuários e nas políticas de saúde (SOUZA, 
2014). 

O quadro 1 descreve as principais diferenças teórico-conceituais entre Saúde Pública 
e Saúde coletiva considerando objeto, elementos, instrumentos, meios e o processo de 
trabalho, e a figura 1 apresenta um mapa conceitual sintetizando as principais reflexões e 
conclusões tecidas neste ensaio.

Saúde Pública Saúde Coletiva
Objeto Trabalha com problemas de saúde. Trabalha necessidades de saúde.

Elementos Mortes, agravos, doenças e riscos. Melhorar qualidade de vida, permitir 
o exercício da liberdade na busca da 
felicidade.

Instrumentos Mobiliza, planejamento normativo, 
administração taylorista. Concepção 
biologicista da saúde.

Epidemiologia social e crítica, ciências 
sociais, estuda determinantes sociais e 
desigualdades em saúde, planejamento 
estratégico e produtivo.

Meios

Ações isoladas da Vigilância 
Epidemiológica e da Vigilância Sanitária 
ou o desenvolvimento de programas 
especiais, desarticulados das demais 
ações como a Saúde Materno-Infantil ou 
o Programa Nacional de Imunização.

Movimentos como promoção da saúde, 
cidades saudáveis, políticas públicas 
saudáveis, saúde em todas as políticas.

Processo de 
trabalho

Trabalhador que desempenha as 
atividades das vigilâncias tradicionais 
- Epidemiológica e Sanitária. Aplica os 
modelos de transmissão de doenças 
(controle de riscos), realiza ações de 
educação sanitária e fiscaliza a produção 
e a distribuição de bens e serviços 
definidos como de interesse da saúde 
na perspectiva reducionista do risco 
sanitário, definido pela clínica biomédica.

Trabalhador com um papel abrangente 
e estratégico: a responsabilidade pela 
direção do processo coletivo de trabalho, 
tanto na dimensão epidemiológica e 
social de apreensão e compreensão 
das necessidades de saúde, quanto na 
dimensão organizacional e gerencial de 
seleção e operação de tecnologias para o 
atendimento dessas necessidades.

Quadro 1 - Principais diferenças entre Saúde Pública e Saúde Coletiva.

Fonte: Souza, 2014.
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Figura 1. Mapa conceitual: Saúde pública x Saúde coletiva

Fonte: Elaborado pelos autores
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