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APRESENTAÇÃO

A saúde dos brasileiros é reconhecida como um direito social básico desde a 
Constituição de 1988. No entanto, a Saúde Coletiva surge muito antes, quando aqueles 
que assumiram um compromisso de melhorar a saúde e a qualidade de vida da sociedade 
travaram uma luta contra a desigualdade social, a instabilidade política, as crises 
econômicas e os privilégios históricos. Refere-se, portanto, a uma construção social, a 
partir das necessidades e expectativas da própria população.

A teoria em Saúde Coletiva parte da investigação das necessidades e das 
experiências cotidianas que evoluem de acordo com as transformações sociais e culturais, 
gerando novos diálogos, em um processo de retroalimentação, por isso uma construção 
permanente. Dessa forma, esta obra não tem a pretensão de esgotar o tema proposto, pelo 
contrário, é uma composição para fomentar novos debates, resultado de recortes atuais e 
projeções sobre a saúde coletiva, a partir do olhar de profissionais de variadas formações 
com práticas e experiências plurais.

O livro “Saúde Coletiva: uma construção teórico-prática permanente 2” é composto 
por dois volumes. No volume 2, os capítulos exploram a Educação em Saúde, Metodologias 
de Ensino e de Pesquisa, atualizações em Epidemiologia e Políticas Sociais, Infância e 
Adolescência, Educação Sexual e Reprodução Humana Assistida. O volume 3, por sua 
vez, traz reflexões sobre Saúde Bucal, Judicialização da Saúde, Envelhecimento e Saúde 
da Pessoa Idosa, Sexualidade, Saúde da Mulher, Saúde e Religiosidade, Desigualdades 
Sociais e Práticas Integrativas e Complementares.

Por tratar-se de uma obra coletiva, agradeço aos autores e às autoras, bem 
como suas equipes de pesquisa, que compartilharam seus estudos para contribuir com 
a atualização da literatura científica em prol de melhorias na saúde dos brasileiros, bem 
como à Atena Editora por disponibilizar sua equipe e plataforma para o enriquecimento da 
divulgação científica no país. 

Boa leitura!

Bianca Nunes Pimentel
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RESUMO: O presente artigo apresenta uma 
revisão bibliográfica, compreendendo as 
transformações políticas, biológicas e sociais 
dentro do contexto brasileiro que possibilitaram 
a construção do SUS. A partir desta revisão foi 
utilizado o raciocínio dialético hipotético-dedutivo, 
onde foram levantados alguns questionamentos 
a respeito de como está a conjectura atual do 
sistema de saúde brasileiro, além de salientar 
quais as bases sustentaram o paradigma da 
saúde.  Foi feito o levantamento das informações 

com o intuito de abordar sobre os fatores 
determinantes da implementação e estruturação 
do Sistema Único de Saúde (SUS) e compreender 
como está sendo sustentabilidade no período 
atual. Constatou-se a partir dos dados colhidos 
que todas as mudanças estiveram diretamente 
atreladas as mobilizações políticas da população, 
especialmente a camada menos abastada, que 
pôde lutar junto aos pesquisadores e estudiosos 
da época na busca da reivindicação dos seus 
direitos. A conjectura atual aponta para possíveis 
retrocessos na saúde, visto que os ideais políticos 
que estão no governo em vigência estão ligados 
ao capitalismo liberal.
PALAVRAS-CHAVE: Saúde; SUS; Políticas.

 TRANSFORMATIONS IN HEALTH IN 
BRAZIL

ABSTRACT: This article presents a bibliographical 
review, including the political, biological and social 
transformations within the Brazilian context that 
made possible the construction of SUS. Based on 
this review, the hypothetical-deductive dialectic 
reasoning was used, where some questions 
were raised about the current conjecture of the 
Brazilian health system, in addition to highlighting 
which bases supported the health paradigm. 
Information was collected in order to address 
the determinants of the implementation and 
structuring of the Unified Health System (SUS) 
and to understand how sustainability is being 
achieved in the current period. It was found from 
the data collected that all changes were directly 
tied to the political mobilizations of the population, 
especially the less wealthy layer, who was able 
to fight along with researchers and scholars of 



Saúde Coletiva: Uma construção teórico-prática permanente 2 Capítulo 6 59

the time in the pursuit of the claim of their rights. The current conjecture points to possible 
setbacks in health, since the political ideals that are in the current government are linked to 
liberal capitalism.
KEYWORDS: Cheers; SUS; Policies.

INTRODUÇÃO
O sistema único de saúde (SUS) instituído no ano de 1988 com a Constituição 

Federal (localizado no art. 196) garantiu o direito à saúde para todos (BRASIL,1988), se 
constituindo assim como o grande marco da transformação na organização da saúde 
brasileira. Contudo, foi necessário um processo de desconstrução para chegar a esse 
resultado, para compreender isto é preciso (assim como prega o materialismo histórico 
marxista) esmiuçar os fatores práticos, ou seja, aspectos sociais, filosóficos, políticos e 
tecnológicos que levaram a essa mudança (PIRES,1997).

Um dos pontos a serem destacados é o período militar, o qual, foi iniciado em 1964 
e se estendeu até 1986, durante esse intervalo de tempo, houveram algumas modificações 
sobre como era organizado saúde brasileira, especificamente em 1966 onde ocorreu a 
criação do Instituto Nacional de Previdência Social (INPS), no qual houve a unificação 
das previdências setoriais, significando que o atendimento na saúde estava diretamente 
atrelado aos trabalhadores de carteira assinada, com isso aqueles que não era empregados 
ficavam marginalizados e esquecidos a mercê de instituições filantrópicas (AGUIAR,1979). 
Esse processo de privação significou um aumento exponencial dos hospitais particulares, 
trazendo assim o modelo de atendimento ambulatorial como a “moda”, que foi importada 
dos Estados Unidos, onde a criação de hospitais era a vista como principal forma de 
melhorar a saúde. 

O fracasso do INPS resultou na necessidade de uma nova articulação para a saúde 
nacional, então por volta dos anos de 1977 foi criado o Instituto Nacional de Assistência 
Médica (INAMPS), a ideia era de transferir algumas funções do INPS para o INAMPS, 
como por exemplo, a assistência medica aos trabalhadores e a gestão financeira. Isso 
representou uma nova possibilidade para desafogar a sobrecarga que o INPS estava 
vivendo, pois, tinha diversas atribuições como, por exemplo a de conceder benefícios, o 
que gerava um grande dispêndio de energia e tempo (GONDIM,1968). Porém, mesmo 
com essa nova estratégia, os problemas continuavam, os planos de saúde lucravam, 
a assistência a saúde era calamitosa e seletiva havendo uma segregação por aqueles 
que não trabalhavam formalmente e tudo isso já inflamava os movimentos populares que 
buscavam o direito de serem atendidos da mesma forma. 

O movimento de reforma sanitária já vinha se estruturando ao longo da década de 
70, e tendo em vista que pouco estava ocorrendo de mudanças, foram-se organizando 
reuniões entre trabalhadores de saúde, estudantes e a população buscando modificar e 
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transformar a forma como a saúde estava sendo vista, não apenas no sentido de facilitação 
do acesso para todos, mas a visão simplista de que saúde era apenas a ausência de 
doença (FLEURY,2009). A militância exercida por essas pessoas juntamente com a queda 
da ditadura culminou na 8 ª Conferência nacional de saúde em que foi discutido o direito a 
saúde para todos.

Este trabalho foi construído a partir de diversas pesquisas cientificas sobre a saúde 
no Brasil, as transformações sócio históricas que influenciaram no paradigma da saúde e o 
contexto atual brasileiro. Este está baseado em consulta de diversos matérias com amparo 
acadêmico sobre o assunto buscando esmiuçar os fatores determinantes para a criação 
do SUS e a sua sustentabilidade no período atual.  A pesquisa utilizou-se de materiais já 
elaborados que foram coletados em artigos científicos publicados em revistas nacionais, 
sendo utilizados arquivos, leis e decretos, buscados principalmente nas bases de dados: 
Scielo e Google Acadêmico.

DESENVOLVIMENTO 
A década de 80 foi marcada por um processo de luta pelos direitos da população, 

de uma forma geral, na busca por ter sua voz escutada, como na queda da ditadura onde 
o povo lutava para conseguir ter o poder de eleger seus representantes democraticamente. 
A saúde inserida nesse contexto, também pedia ajuda, pois os pacientes não queriam 
“ apenas” ser atendidos, mas serem escutados de uma forma mais humanizada, não 
medicalizando o sofrimento, mas acolhendo-o. Esse movimento ocorria ao redor do 
mundo, onde já se discutia a importância da promoção em saúde que é definida como: a 
importância de diversos determinantes ambientais e sociais para que haja um bem-estar 
social que interfere diretamente diminuindo os índices de adoecimento e melhorando a 
qualidade de vida da população. 

A proposta de promoção em saúde que estava sendo discutida culminou então na 
1ª conferência mundial sobre promoção de saúde, na cidade de Ottawa no Canadá, nela 
foram elaborados quais seriam os aspectos essenciais para que houvesse uma melhor 
qualidade de vida. Nesta conferência foi escrita uma carta em que reuniu algumas metas 
para o futuro, como reforçar a importância da responsabilidade do indivíduo por sua saúde, 
destacar o fator ambiental para que favoreça a escolhas mais saudáveis e afirmar que a 
garantia de saúde não depende apenas do atendimento, mas que as condições sociais 
como o direito ao lazer, moradia e educação seja garantido a todos. Observa-se que muitos 
desses aspectos foram incorporados a Constituição Federal, indicando assim uma clara 
influência não apenas na construção do SUS (BUSS,2000). 

Verificando todo movimento onde a conferencia nacional de saúde e a conferencial 
mundial sobre promoção de saúde coincidiram no mesmo ano (1986), abria-se um caminho 
para uma reformulação no sistema nacional de saúde, então neste ano foi instituído o 
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Sistema Unificado e Descentralizado de Saúde (SUDS) em que ocorreu um convênio entre 
INAMPS e os governos estaduais, já servindo como um preparatório para a criação do 
SUS que viria em 1990. O período de 1986 a 1990 foi um período onde houveram muitas 
transformações, o Brasil já não era mais uma ditadura, mas ao mesmo tempo ainda estava 
iniciando uma democracia, tudo era novo e havia uma grande esperança no que estava 
por vir.

 Então após a definição da Constituição de 1988, veio a Lei 8080 (BRASIL,1990) que 
serve para regular a saúde em todo território nacional. O SUS então começava a maturar-se 
e com isso necessitava de uma organização, ou seja, definir alguns princípios sendo estes: 
o da universalidade que garante a atenção a saúde para todos; a equidade que objetiva 
dirimir as desigualdades, dando preferência aos que mais necessitam; a integralidade que 
foca no ser humano como um todo, além de não compartimentar a saúde, unificando os 
processos de promoção, proteção e reabilitação (MATTOS,2009). 

Todo esse processo foi construído e aperfeiçoado ao longo dos anos, com leis e 
programas que se constituem como essenciais para o bom funcionamento do SUS, para 
este artigo serão destacados alguns como a lei 8080 (já citada) e a lei 8142 que destaca 
a importância da participação social dentro dos conselhos de saúde, exercendo o controle 
social dentro da comunidade (conselhos locais) e trazendo as principais queixas para os 
conselhos municipais. Além disto, ficou definido que os Conselhos Nacionais se reunirão a 
cada 4 anos para discutir a saúde e buscar melhorias (BRASIL,1990). 

A criação do Programa de Agentes Comunitários de Saúde (PACS) em 1991, trouxe 
à tona uma nova forma de fazer saúde, dispondo os agentes comunitários a um trabalho 
de visita domiciliares aproximando assim a população das unidades básicas de saúde. O 
PACS possibilitou um passo para o Programa de Saúde da Família (PSF), que buscava 
desconstruir o modelo tecnoassistencial biomédico da saúde, ou seja, a preocupação já 
não deveria ser focada no nível de reabilitação, e sim o da prevenção e promoção em 
saúde, com estratégias de educação em saúde, programas de saúde na escola e ações 
intersetoriais (ROSA,2005).

As ações que estavam sendo feitas buscavam fortalecer a atenção básica (ou 
primária) em saúde, pois ela é essencial na organização do sistema, sendo a porta de 
entrada dos serviços de saúde. Desta forma, buscando implementar o modelo de vigilância 
em saúde em prática, visto que este favorece a promoção de saúde.

No que concerne a saúde mental, destaca-se a reforma psiquiátrica e a já existência 
do Centro de Atenção Psicossocial (CAPS), criado em 1986, onde foi vista a necessidade de 
serem implementados alguns programas que buscavam auxiliar os pacientes psiquiátricos 
a se ressocializarem, como por exemplo, o programa de volta para casa, que ajudava 
financeiramente esses pacientes após um período internado, a conseguir sustentar-se, 
além de auxiliar na obtenção de vínculos empregatícios (ONOCKO-CAMPOS; FURTADO, 
2006). 
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CONSIDERAÇÕES FINAIS
As transformações ocorridas dentro do Brasil, do ponto de vista social, político, 

tecnológico, etc. serviram para alavancar a saúde do país para um outro patamar, dando 
uma nova esperança a aqueles que não tinha condições de pagar os planos de saúde e 
nem contribuir com a previdência. Contudo, o que se tem nos dias atuais ainda não é um 
cenário animador, nem ideal, é bem verdade que existiram muitos avanços no sentido 
do acesso aos serviços de saúde, porém ainda não fora alcançado a compreensão da 
importância da promoção em saúde, prova disto é a PEC 241 que limita os gastos em 
saúde, colocando-a em um patamar abaixo do que deveria.

As políticas de cunho social foram essenciais para a construção de uma boa saúde, 
partindo da necessidade da intersetorialidade para que haver a garantia de qualidade de 
vida a população. Programas como o bolsa-família, minha casa minha vida, FIES e entre 
outros possibilitaram pessoas em condições desfavoráveis a alcançar melhorias e são um 
bom exemplo de como investir na promoção de saúde. Contudo, existe um grande temor no 
momento atual, pois, com a entrada de um governo de extrema-direita no poder executivo 
e a falta de clareza dos projetos em saúde demonstram uma indefinição sobre o que será a 
saúde atual. O fato da Conferencia nacional ter sido adiada já é um fator de alerta para os 
novos horizontes da saúde brasileira.
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