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EDUCACAO PERMANENTE EM SAUDE: limites e possibilidades no campo da
saude mental em Séo Borja!
Taiana Dornelles Lago?
Solange Emilene Berwig?

Resumo: O presente artigo objetiva analisar como a politica de educacao permanente
vem sendo materializada na salde mental em Sao Borja a fim de sinalizar os desafios
e as possibilidades para a implementacdo da Politica de Educacdo Permanente no
SUS - PNEPS. Para dar conta do objetivo, optou-se pela pesquisa qualitativa, que
permite aprofundamento da realidade de estudo e como coleta de dados foi utilizada
a técnica de coleta direta por formulario on-line a partir do instrumento de questionario
através do Google Forms, que buscou desvendar o conhecimento dos trabalhadores
bem como a realidade local no municipio acerca da politica de educagéo permanente
e quais atividades sao desenvolvidas que reforcem a importancia em relacdo ao tema
no campo da saude mental e incentive a sua pratica no cotidiano das instituicdes. No
desfecho do estudo, conclui-se que ha um entendimento por parte dos trabalhadores
acerca da politica de educacao permanente, porém também é visivel que ha uma
confusdo nas metodologias decorrente da auséncia de implementacéo da politica no
cotidiano dessas instituicbes, como também atividades focalizadas no campo da
saude mental. No entanto é possivel observar também as possibilidades para
efetivacdo, como também a sua relevancia para a qualificacdo dos servicos que
contribua para o caminho de um atendimento mais humanizado que valorize acima de
tudo a construcao do cotidiano nesses espacos de convivio sem anular a participacao
dos usuarios nesses processos.

Palavras-chaves: Educacdo permanente; SUS; Saude Mental; Trabalho.

N&o se cura além da conta. Gente curada demais é gente chata. Todo
mundo tem um pouco de loucura. Vou lhes fazer um pedido: vivam a
imaginagéo, pois ela € a nossa realidade mais profunda. Felizmente,
eu nunca convivi com pessoas muito ajuizadas. Nise: o cora¢do da
loucura (2015).

1 INTRODUCAO

Este trabalho de conclusdo de curso em servigo social é fruto da pesquisa

intitulada Educagdo Permanente no SUS — Sistema Unico de Saude, realizada com o
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objetivo de materializar as apreensdes durante a formacédo em tela, bem como refletir
sobre as condicbes da educacao permanente no ambito da politica de saude mental
no municipio de Sao Borja.

Os motivos que instigaram a pesquisa surgiram durante o percurso de
formacdo e as aproximacfes sucessivas com 0 campo da saude como espaco
potencial para a insercao profissional enquanto futura assistentes social. As reflexdes
aqui tecidas surgem da necessidade de refletir sobre as mudancas no campo da
politica de saude no Brasil, e refletir como a politica de educacao permanente incide
em mudancas para a garantia de direitos e qualificacdo dos servicos prestados a
populacdo. Se considerarmos o tempo de aprovacao e consolidacado das politicas de
saude no Brasil identificamos um processo recente que tem mobilizado trabalhadores,
gestores, sociedade civil, e populagdo usudaria em torno das demandas emergentes e
das novas tendéncias em torno da seguridade social brasileira.

Ainda, as questbes que motivaram esta pesquisa se deram através da
observacéo e insercdo no campo de estagio Centro de Referéncia Especializado em
Assisténcia Social - CREAS. Percebeu-se a necessidade de discussao e debate sobre
a importancia da politica de educacéo permanente, ja que ela ndo estava presente no
cotidiano da instituicdo e estava visivel o quanto a falta de implementacédo de acoes
de formacéao afeta os servicos prestados a populacédo usuaria. A vivéncia do primeiro
periodo do estagio curricular obrigatério atrelada ao interesse em aproximar-se do
campo da saude mental como area de investigacao, conduziu a construcao do projeto
a fim de observar a implementacéo da politica de educacao permanente no ambito da
salide mental do Sistema Unico de Salde — SUS, por ser este um campo que sofreu
mudancas importantes na regulamentacéo e na forma de intervencao.

O contexto de desmonte das politicas sociais publicas e ataque aos direitos
sociais, € relevante dar atencdo a este tema que influencia diretamente no
atendimento e atencdo do profissional com os usuarios do campo da saude. Logo, o
projeto justificou-se pelo fato de poder analisar através da pesquisa o funcionamento
das politicas de educacgao permanente nos espacos de trabalho no que tange o debate
da saude mental, podendo assim observar como esses trabalhadores tém se
apropriado do tema em questdo e pontuar as possiveis agdes que séo realizadas ou

até mesmo as que poderiam ser aplicadas a fim de oportunizar aos trabalhadores



espacos de construcao coletiva para a intervencédo, e fortalecimento da atencédo em
saude.

Destacamos a relevancia académica deste estudo pois 0 campo da saude, e
da salude mental, emprega um quantitativo importante de assistentes sociais, o que
demanda estudos e reflexdes no ambito académico para fins de preparacdo para a
vida profissional, contribuindo para o desenvolvimento de acfes e processos de
educacdo permanente. A educacdo permanente surge ai como uma potente
ferramenta para que se possa barrar velhas préticas enraizadas no exercicio
profissional, contribuindo com a politizacdo dos acontecimentos diarios como forma
de aprendizado em servico e a garantia de acesso através desses profissionais
qualificados para elaborar junto de suas comunidades os caminhos para a efetivacao
e defesa das politicas publicas como direito no Brasil.

O estudo aqui materializado é fruto das apreensdées e inquietacdes do processo
de formacdo que levaram a elaboracdo da pesquisa com o tema da educacéo
permanente do SUS. A delimitacdo do tema de pesquisa trata da politica de educacao
permanente no campo da saude mental no municipio de Sdo Borja, no ano de 2021,
e teve como objetivo geral - analisar como a politica de educacao permanente ocorre
na saude mental em S&o Borja a fim de compreender os limites e possibilidades do
cotidiano institucional. Para dar conta do objetivo geral desmembramos a proposta em
quatro objetivos especificos, a saber: a) identificar acdes de educacédo permanente no
ambito da salde mental; b) conhecer a concepc¢éao dos trabalhadores da satide mental
sobre educacdo permanente; c¢) conhecer as condi¢cdes e relacdes de trabalho dos
trabalhadores da saude mental; e, d) identificar os processos de trabalho das
instituicdes de saude mental em Sao Borja.

A pesquisa que deu origem a este trabalho de concluséo de curso trata-se de
uma pesquisa qualitativa cuja natureza se constitui como exploratéria, o que vai
proporcionar maior familiaridade com o problema, com vistas a torna-lo mais explicito
ou a constituir hipoteses (GIL, 2002). Em vista disso, a pesquisa qualitativa auxilia em
uma maior compreenséo da realidade e a enxergar além daquilo que esta posto e ter
um olhar mais profundo sobre as relacdes, atraves da aplicagdo do método dialético
critico, que foi o método utilizado para a andlise da realidade.

Para coleta de dados elencamos a técnica de coleta direta por formulario on-

line a partir do instrumento de questionario através do Google Forms. O questionario



foi elaborado considerando as questfes norteadoras como ponto de partida para a
coleta, com questfes fechadas de multipla escolha e questdes abertas que permitam
uma resposta mais livre ao respondente, com o intuito de analisar o conhecimento dos
profissionais sobre o que é educagdo permanente e identificar se existem acdes e
quais sdo as atividades desenvolvidas para fortalecer e assegurar a efetivacdo da
politica de educacédo permanente no ambito da saude (MINAYO, 2008).

O universo proposto para este estudo era os trabalhadores da érea da saude
mental do municipio de S&o Borja, a amostra intencional e ndo probabilistica conta
com cinco trabalhadores da politica de saude no municipio de Sdo Borja, sendo
profissionais de nivel médio e superior, que ao receber o formulario retornaram suas
respostas. O trabalho de organizacdo da coleta foi organizado da seguinte forma:
foram mapeadas as instituicdes de saude; levantado contato dos trabalhadores das
unidades (e-mail e telefénico); realizado alguns contatos via telefénico; envio dos e-
mails com o formulario; reenvio de mensagem como estimulo para resposta; retorno
das repostas por parte dos participantes da pesquisa -, caracterizando a amostra total
de cinco respostas.

As informacBes e dados em retorno dos formularios da pesquisa foram
organizadas de forma a dar visibilidade ao tema de estudo, na perspectiva de
identificar na realidade local no municipio se vem sendo ofertada alguma acdo no
campo da educacdo permanente com relagdo ao tema da saude mental. A analise de
contetido condizente com a proposta de pesquisa qualitativa, foi realizada com base
na estrutura metodologica de Moraes (1999) que determina as fases para
organizacao, categorizacdo e andlise de dados para analise e conteudo.

Este estudo sistematiza os conhecimentos adquiridos ao longo da formacao
em Servico Social em relacao ao tema escolhido. O artigo esta estruturado em quatro
itens, sendo o primeiro esta introducdo; o segundo que trata do debate tedrico da
educagéo permanente e sua introdugdo no campo das politicas sociais publicas como
ferramenta para qualificacdo dos servicos; o terceiro que apresenta o debate da
realidade local de S&o Borja como resultado da pesquisa desenvolvida a fim de
promover as mediacdes do campo tedrico e pratico; e em quarto, as consideragdes
finais cabiveis que sintetizam as reflexdes da pesquisa bem como os aprendizados

do percurso formativo.
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2 EDUCACAO PERMANENTE

A educacédo é importante para a emancipa¢do humana, pois ela ndo obtém o
significado somente de transportar competéncias, habilidades e desenvolver o senso
critico, mas também de proporcionar aos individuos a autonomia em sociedade.

Freire falava em educacédo social, defendia a necessidade do(a) aluno(a),
sujeito-cidadao, além de se conhecer, conhecer os problemas sociais que o
afligiam. Ele néo via a educagédo como simplesmente um meio para dominar
os padrfes académicos de escolarizacdo, ou para profissionalizar-se. Falava

da necessidade de se estimular o povo a participar do seu processo de
emerséo na vida politica, engajando-se no todo social (FERRAZ, 2005, p.38).

Dessa forma, tentando romper com a acéo de educacao tradicional da escola,
gue detinha o poder centralizado no professor e na anulacéo de ideias dos demais,
fazendo com que ndo houvesse uma construcdo, um didlogo ou uma reflexado sobre
os problemas sociais impedindo esses alunos a refletir, e participar de discussdes
importantes que poderiam despertar 0 senso critico e contribuir para o
desenvolvimento de seres pensantes e problematizadores, ja que € a “praxis criadora,
que implica a acao e reflexdo dos sujeitos-cidadaos sobre 0 mundo para transforma-
lo” (FERRAZ, 2005, p.40) resultado disso, tinha como centralidade processos de
alienacéo.

O(a) educador(a) € um ser humano que busca o conhecimento junto com o(a)
aluno(a), visto que o sujeito que ensina, aprende ao ensinar, e 0 sujeito que
aprende, ensina ao aprender, por meio de um processo dindmico, dialdgico e
politico, que se desenvolve através da reflexdo e do dialogo entre os sujeitos,
para assim, advir a compreenséo e transformacéo do viver (FERRAZ, 2005,
p.41).

Dessa maneira, é visto 0 quanto a autonomia em torno da educacdo é
importante, pois ela possibilita espacos de didlogo, reflexdo e construcdo, tornando-
0s espacos de aprendizado com mais transformacdes para a vida e para 0s espacos
em que estdo inseridos, sem que haja a anulacdo de opinido de alguma das partes e
reconhecendo a importancia da troca de opinido, pois por muito tempo essa
autonomia néo era estabelecida, tinha-se como centralidade processos de alienacao
em cima de um método de educacao, fazendo com que aprendessem a se submeter
a métodos sem questionar ou intervir caso nao estivessem de acordo, e por muito
tempo toda agéo pedagdgica era marcada pela auséncia de discusséo, o pensamento

critico passava longe das salas de aula.
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Assim, na relacao entre trabalho e educacéo, percebe-se que o mundo da
producdo de bens, os processos de trabalho e as relagdes socias mudam.
Nesta mudanca, os seres humanos transformam-se, formam-se e aprendem,
individualizando-se enquanto seres histdricos. Desta forma, educar, em
qualquer instituicdo ou area, nada mais € do que contribuir no processo de
humanizacdo, caminhar para a emancipagdo, a autonomia responsavel, a
subjetividade moral e ética, a liberdade individual e coletiva, sendo que, neste
processo, o(a) trabalhador(a) tem o direito e dever de ser o agente ativo —
sujeito na sua construcao de conhecimentos (ARROYO, 1998 apud FERRAZ,
2005, p.29).

Porém, atualmente ainda € um desafio formar os trabalhadores tencionando a
uma concepc¢ao emancipatdria e autbnoma, pois o elo entre trabalhador e chefe é
sempre muito intimidador e acaba ocasionando um bloqueio na emancipacédo e
autonomia. Mas através das relacfes e acontecimentos estabelecidos no cotidiano,
surge um movimento que € o de tomada de consciéncia, desperta no trabalhador o
pensamento sobre a sua importancia, e faz com que busque ter voz e vez e cada vez
mais expressar suas ideias e inquietacdes, esse movimento é muito importante para
gue ao adentrar no mercado de trabalho, sejam capazes de fazer desses espacos um
espaco de criacdo no sentido da materializacao da cidadania.

Sendo a cidadania a permissdo aos cidadédos de exercer seus direitos, ter
conhecimento sobre eles e reconhecer seu poder e grau de intervencao, para que seja
afirmada a igualdade em um sistema de desigualdades. Através desse
reconhecimento € que vem a tona um conflito entre cidadania e capitalismo, pois
trabalhar significa também o ato de desvendamento das nossas potencialidades, de
autonomia, de observacdo, confrontacdo com a realidade e de processo de

aprendizagem.

Mesmo que inconscientemente, a relagdo entre o problema e sua solugdo
est, na verdade, revertida, e com isso ela redefine anistoricamente o
primeiro, de maneira a ajusta-se & solucéo- capitalistamente permissivel —
que fora conceitualmente preconcebida. E isso o que acontece quando
mesmo um reformista social e educacional esclarecido, que honestamente
tenta remediar os efeitos alienantes e desumanizantes do “poder do dinheiro”
e da “busca do lucro”, os quais ele deplora, ndo pode escapar a autoimposta
camisa de forga das determinacées causais do capital (MESZAROS, 2009,
p.35).

Através do exposto fica visivel o quanto o capital interfere nas relacdes, e
principalmente no ambito da educacéao e do trabalho, onde as pessoas sao escravas
do seu modo de gerir, sendo esse modo embasado em um trabalho mecanizado e
alienado a servico do acumulo do capital, onde tudo feito pelos trabalhadores vai de

acordo com os seus interesses onde “[...] a questao crucial, sob o dominio do capital,
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€ assegurar que cada individuo adote como suas proprias as metas de reproducao
objetivamente possiveis do sistema (MESZAROS, 2009, p.44).”
Em vista disso, mesmo que a educacéo atualmente, apronte as pessoas para
o trabalho, ela também é responsavel por ser inventora e propagadora de valores que
legitimam o capital e acabam executando um papel essencial sobre o controle da
sociedade, com o objetivo de fazer com que cada pessoa priorize as diretrizes do
capital como se fosse as suas vontades e 0s seus interesses particulares, fazendo
sempre o que lhe é destinado sem refletir sobre os fatos, é o que Mészaros (2009)
chama de “internalizacdo” da educacéao, que tem a funcéo de reproduzir o sistema
capitalista. Logo, processos de educacao para além do capital pressupdem o avanco
de praticas reiteradoras do mero fazer enquanto funcdo para satisfacdo e acumulo,
mas como exercicio fundante que tem em si uma agéo (trans)formadora.
[...] o escravo, por confrontar-se com a natureza no decorrer de seu trabalho
para o senhor, forma-se enquanto o senhor, ao contrario, cai numa total
dependéncia em relacdo ao escravo, incluindo para a sua sobrevivéncia
material. H& ai uma ideia fundamental: o trabalho forma. H4 até duas ideias
fundamentais ja que, a precedente, € preciso acrescentar esta: o trabalho é
um processo de dominio: dominio da natureza, de si préprio e, pelo menos a

prazo, dominacdo daquele que ndo trabalha por aquele que trabalha
(CHARLOT, 2004, p. 10-11, apud FERNANDES, 2016, p.26).

Partindo do exposto de que o “trabalho forma” € que podemos observar o
guanto as praticas alienadoras por parte do capital sdo recorrentes ja que, quando
nao ha esse processo de pensar o seu modo de trabalho e as relagGes estabelecidas
nesses espacgos, € que os trabalhadores acabam se reeducando e reproduzindo
aquilo que lhes é destinado, sem fazer esse movimento de reflexdo, respondendo
positivamente as expectativas do capital, ja que 0s senhores precisam dessa
alienacdo e desse dominio pois dependem desses trabalhadores para a sua
sobrevivéncia material. Em consequéncia, fica visivel o quanto o ser explorado se
afasta cada vez mais das suas potencialidades humana, do seu modo de ser e agir,
ja que as praticas realizadas no seu trabalho ndo o pertencem, uma vez que ndo sao
dialogadas no coletivo e sim, impostas.

A educacao esta voltada para super qualificar os trabalhadores com o objetivo
de obter a mao de obra qualificada para o mercado de trabalho, onde os sujeitos
executam varias tarefas, o chamado sujeito polivalente, aquele trabalhador que se
gualifica porque ele tem condi¢des de exercer tudo aquilo que for demandado a ele,

onde muitas vezes os trabalhadores mesmo que sejam qualificados acabam se
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submetendo a servir e caber em um modelo onde ndo terdo consciéncia da sua
funcdo, consciéncia sobre o sentido do seu trabalho dentro da esfera produtiva, a
importancia social, coletiva, consciéncia de classe, isso por estarem sendo treinados
pelos interesses do capital.

Reflexo dessa busca incansavel por aperfeicoamento € que aflora muitas
competicdes entre os trabalhadores, sempre na tentativa de ser melhor que o outro,
para criar melhores condi¢des para o mercado de trabalho. Essa busca esta enraizada
no tecido das relagfes sociais, pois muitas vezes é feito instintivamente, ao natural
sem que haja esse pensamento e essa consciéncia referente ao seu agir profissional.
A educacdo Permanente é um processo educativo, vem como uma estratégia
pautada numa perspectiva Freiriana, que busca pensar no coletivo, ja que coloca o
cotidiano dos envolvidos em andlise, possibilitando através das reflexdes a partir das
vivéncias cotidianas da realidade do trabalho, momentos de aprendizado através das
trocas das experiéncias estabelecidas ao longo do processo.

Fazendo esse exercicio de compartilhar, pois quando uma pessoa aprende ela
ensina ao outro, e ndo guarda esse conhecimento somente para si, visto que nao se
trata de uma competicdo e sim da criacdo de um saber coletivo, pois acabam
vivenciando as dificuldades, a precarizacédo, os resultados, olhando para sua condicéo
e nesse processo de reflexdo se identificando com o discurso que esta sendo
problematizado, seja de um texto, de um filme, ou um caso, fazendo com que o
aprender e o ensinar se incorpore ao cotidiano das organizagoes, “propondo a criagéo
de dispositivos para que o coletivo se retna e discuta, reconhecendo que a educacao
se compde necessariamente com a reformulacéo da estrutura e do processo produtivo
em si nas formas singulares de cada tempo e lugar” (CECCIM, 2005, p. 162).

A educacdo permanente, é uma proposta didatica de formacdo dos
trabalhadores, em diferentes profissdes que trabalham nos mais diversos espacos
sécio-ocupacionais, e tem por finalidade principal a valorizagdo dos trabalhadores,
onde o mais importante serda - além de qualificar os servigos - a percepcao de
mudancas ocorridas na vida das pessoas envolvidas nesse processo, com 0 proposito
de serem instrumento politico com trabalho voltado a consolidar a formagédo e o
exercicio profissional, observando como a troca entre profissionais, usuarios e
estudantes, pode fazer dos espacos comunitarios um diferencial na esfera

educacional. Tem também o potencial de induzir nos trabalhadores e equipes
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profissionais um estado de permanente questionamento e reflexdo acerca da
pertinéncia e adequacdo dos seus processos de trabalho e praticas profissionais
quanto ao reconhecimento desses usuarios, enquanto sujeitos de direitos e capazes
de agir para a modificacdo da realidade, e quanto a integralidade dos contextos de
vida, demandas e aspiracfes das populacdes com as quais trabalham (CECCIM,
2005).

A educacdo permanente é utilizada enquanto uma metodologia de processo
formativo, que se utiliza das caracteristicas do cotidiano profissional para avancar.
Temos como exemplo no caso brasileiro o Conselho de Servi¢co Social, que tem uma
politica instituida, a Psicologia e varias areas profissionais, que possuem seus
conselhos e a educacdo permanente como processo de qualificacdo dos
trabalhadores.

Sem duavida, as politicas de educacdo permanente promoveram avangos na
area da educacdo em servico ao requerer esforcos de articulacdo de parcerias
institucionais entre servi¢o e ensino, educacéao e trabalho, numa perspectiva dialégica
e compartilhada. Ao fortalecer a educacdo permanente como norteadora de novas
praticas em servico a partir da reflexdo sobre o processo de trabalho e a construcéo
de atividades de aprendizagem colaborativa e significativa, temos como consequéncia
o fortalecimento do trabalho em equipe, da gestdo participativa e da
corresponsabilizacdo nos processos de ensino-aprendizagem. Por essa razéo, a
Educacdo Permanente deve buscar ndo apenas desenvolver habilidades especificas,
mas problematizar os pressupostos e 0s contextos dos processos de trabalho e das

praticas profissionais realmente existentes. Apresentamos algumas modalidades no

quadro 01.
Quadro 01 - Caracteristicas da Educacédo Continuada e Educacdo Permanente.
Educacao Continuada Educacdo Permanente
Esporadica Continua
Apropriacdo Mudanca
Espacos formais e praticas Valoriza situagdes advindas dos
escolarizadas de formacéao. processos de trabalho.
Cursos Espacos de dialogos e troca de
experiéncia entre profissionais.
Especializacdes Problematizacao dos processos de
trabalho.
Temas de especialidade Problemas de saude contextualizados
Pratica autbnoma Pratica institucionalizadas
Atualizacdo Técnica Transformacgé&o das Praticas

Fonte: Sistematizado pela autora (2021).
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Como vemos no quadro 01, educacao continuada € diferente de educacéo
permanente, e muitos equivocos em relacao a elas se manifestam, sendo a educacéao
continuada baseada em um publico-alvo uni profissional, enquanto a educacao
permanente focada no publico-alvo multiprofissional, que proporciona maior interagéo
e troca entre os envolvidos, possibilitando outros olhares sobre a perspectiva de
educacdo “pode corresponder a educacdo continuada, quando esta pertence a
construcdo objetiva de quadros institucionais e a investidura de carreiras por servico
em tempo e lugar especificos” (CECCIM, 2005, p.162).

Ou seja, a educacdo continuada se limita apenas a atualizacdo de
conhecimentos e ndo a transformacéao dela, focada em atividades e agdes autbnomas
e nao pensadas e formuladas no coletivo. Essas metodologias de processos
formativos, sairam do espaco escolar e atravessam as experiéncias no campo da
educacao para o trabalho. As politicas publicas brasileiras vao incorporando no seu
modelo de gestdo processos educativos para a qualificacdo desses trabalhadores,
pois é através dessas politicas que podemos observar possiveis acdes que efetuam
um efeito direto sobre o bem-estar dos cidadéos pois “mais do que oferecer ‘servi¢os’
sociais - entre eles a educacéo -, as acdes publicas, articuladas com as demandas da
sociedade, devem se voltar para a construcéo de direitos sociais” (HOFLING, 2001,
p. 40).

2.1 A educacio permanente no Sistema Unico de Saide

Como mencionado as politicas sociais publicas brasileiras vem se utilizando de
estratégias* de formacdo dos seus trabalhadores pois o conjunto de desafios
colocados para o campo da saude demandou essa elaboracao a partir de diferentes
ferramentas, seja de educag¢do continuada, concursos com qualificacdes,
especializacbes com fomento de trabalhadores para se especializar ou processos de
educacdo permanente. As politicas publicas vao incorporando (pelo tensionamento

da sociedade civil, trabalhadores e estudiosos) em sua agenda o debate do processo

4 A criacdo da PNEPS, como estratégia de formacéo e desenvolvimento dos trabalhadores para o SUS,
tem como marco legal a Portaria GM/MS n° 198, de 13 de fevereiro de 2004, cujas diretrizes de
implementacédo foram posteriormente publicadas via Portaria GM/MS 1.996, de 20 de agosto de 2007.
Esta dltima constituiu grande avanco ao fomentar a conducéo regional da politica e a participacdo
interinstitucional, por meio das Comissdes de Integracdo Ensino-Servico (CIES), além de definir
orcamento para projetos e agdes, estabelecendo critérios de alocacdo transparentes e explicitos
(BRASIL, 2018).
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de formacdo como algo necessario para avancar nas praticas, para compreensao
desse campo em disputa e transformacao e para a construcao de novos saberes.

Esse avango € muito importante e viabiliza o surgimento de ideias para novas
formas de atender, que surgirdo através dessa troca de vivéncias entre 0s
profissionais fazendo com que eles primem pela transversalidade nos atendimentos
pela abrangéncia dos determinantes sociais no processo de saude e doenca, pois
através desses avancos vemos que € possivel haver atendimentos mais
humanizados, que incentive o bom entrosamento entre trabalhadores e usuarios com
o intuito de estimular a construcdo de processos coletivos no enfrentamento das
situacdes de poder, pois é através dessas situacdes que acontecem algumas acoes
de préaticas desumanizadoras que compromete a autonomia e corresponsabilidade
dos profissionais de saude em seu trabalho.

A partir desse cenario, iremos fazer um recorte para aquilo que nos interessa
nesse estudo que é a discussdo da educacdo permanente como estratégia
metodoldgica de formacgéo e que é assimilada pela politica de saude no Brasil, e vista
também como uma possibilidade de viabilizar no campo pratico os avancos ja
instituidos no campo legal do SUS.

Em 2009, através de esfor¢cos conjuntos dos trabalhadores do SUS, Ministério
da Saude, e grupos da sociedade civil organizados, estruturou-se a construcao de
uma proposta aprovada como Politica Nacional de Educacao Permanente em Saude.
A proposta de um espaco de educacédo permanente surge como forma de contribuir
na construcdo de novas metodologias de intervencéo, de praticas inovadoras no
campo da saude, corroborando com a Constituicdo Federal de 1988 que, para além
de outros aspectos, determina como competéncia do SUS organizar formagéo na area
da saude. Nesse sentido, o processo de educacdo em saude, passa a ser parte
integrante das acfes constitutivas desse sistema (BRASIL, 1988).

A necessidade de pensar a¢cbes que compreendam a dimensédo ampliada da
saude no Brasil vem se desdobrando em diversas a¢gbes no campo da formacéo.
Assim, a ideia de um processo de educacao permanente no SUS, é a viabilidade de
incorporar um espaco para pensar, planejar, estudar e avaliar, novas acdes de
cuidado e protecao a partir das necessidades do territorio.

A proposta de um processo de educacdo permanente em saude surge em

meados dos anos de 1980 , trata-se de uma proposta ético-politica e pedagdgica que
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tém como objetivo transformar a atencdo a salude e os processos formativos,
construindo praticas de educacdo em saude, e incentivar acdes e servicos numa
perspectiva intersetorial, essa proposta s6 vai se transformar em uma politica em
2004, com a aprovacao da Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude —
PNEPS pela portaria namero 198/04 qual o Ministério da Saude assume a
responsabilidade constitucional de ordenar a formacé&o de seus recursos humanos.

Em termos de definicdo, segundo o Ministério da Saude (MS) a Educacéo
Permanente em Saude (EPS) se configura como aprendizagem no trabalho, onde o
aprender e o ensinar se incorporam ao cotidiano das organizacfes e ao trabalho. A
EPS se baseia na aprendizagem significativa e na possibilidade de transformar as
praticas profissionais e acontece no cotidiano do trabalho (BRASIL, 2007).

A PNEPS representa um marco para a formacao e trabalho em satde no pais.
Resultado de lutas e esfor¢os promovidos pelos defensores do tema da educacéo dos
profissionais de saude, como forma de promover a transformacdo das praticas do
trabalho em salde, a PNEPS é uma conquista da sociedade brasileira.

O artigo 200 da Constituicdo Federal de 1988, inciso Il pode ser considerado
um marco regulatério inicial para o processo de educacao permanente em saude, pois
atribui ao SUS a competéncia de ordenar a formacédo na area da saude no Pais, mais
tarde regulamentado na Lei Federal 8.080-90 que dispbe sobre o Sistema Unico de
Saude, na Lei Federal 8.142/90 que determina as instancias do controle social, e na
Norma Operacional Basica de Recursos Humanos do Sistema Unico de Salde - NOB-
RS/SUS pela resolucdo CNS n° 330 de 2003 (BRASIL, 2003).

No contexto nacional histérico de construcdo dessa politica, o marco que
antecede a PNEPS, e que merece destaque, é a criacdo da Secretaria de Gestédo do
Trabalho e da Educacédo na Saude (SGTES) do Ministério da Saude, no ano de 2003,
criada com o intuito de elaborar politicas que fossem guias da gestédo, formacao,
qualificagéo e regulacao dos trabalhadores. Foi a partir desse ponto que se tornou
possivel a institucionalizagcdo da PNEPS.

A SGTES representa, portanto, um locus privilegiado para a formalizacdo da
PNEPS e o estabelecimento de iniciativas relacionadas a reorientacdo da formacéo
profissional, com énfase na abordagem integral do processo saude-doenca, na
valorizacdo da Atencdo Basica e na integracdo entre as Instituicbes de Ensino
Superior (IES), servicos de saude e comunidade, com a finalidade de propiciar o
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fortalecimento do SUS. A politica nacional de educacdo permanente do SUS é
concebida como estratégia do SUS para o processo de formacao e desenvolvimento
de trabalhadores. A politica tem objetivos que vdo do ambito da pesquisa, avaliagdo
ao planejamento de acbes que compreendam a dimensdo ampliada da saude e
integre outras politicas.

Para isso, busca identificar necessidades de formacédo dos trabalhadores,
mobilizar a formag&o de gestores para o campo da saude, planejar e propor politicas
e estabelecer negociacdes interinstitucionais e intersetoriais orientadas pelas
necessidades de formacao, articular praticas de salude através de instituicbes de
ensino, sempre, observando os principios e diretrizes do SUS (BRASIL, 2004).

Para efetivar o disposto pelas prerrogativas legais e formais no ambito do SUS,
o Ministério da Saude tem desenvolvido vérias estratégias e politicas voltadas para a
adequacdo da formacdo e qualificacdo dos trabalhadores de saude frente as
necessidades da populacéo e do desenvolvimento do SUS. As politicas de educacao
permanente promoveram avangos na area da educacao em servico, percebe esses
esforcos ao longo do processo histérico de composicdo da politica da salde em
territorio brasileiro, conforme demonstramos na figura 01, a seguir.

Figura 01 — Articulacdes e formulagédo da educacdo permanente no SUS.
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Fonte: Sistematizado pela autora (2021).
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A linha do tempo que mostra o processo de elaboracédo dos aspectos formais
no campo da saude brasileira e que tem relacdo com a conformacédo dessa politica
estdo pautadas pelos documentos formais, contudo é importante sinalizar também o
movimento de um grupo de pessoas envolvidas (trabalhadores, sociedade civil,
entidades representativas de areas profissionais, usuarios etc.) no desenvolvimento
desse trabalho pela emergéncia de um novo olhar nas préaticas de saude mental.
Optou-se por fazer a representacéo na figura 01 considerando elementos do percurso
de mobilizagédo e da materializacdo da PNEP, pois entendemos que é um movimento
anico de conjunto de leis e articulacdes que foram essenciais para implementacéo da
Politica de Educacao Permanente no SUS.

E relevante dar énfase a esses elementos, pois eles constituem um movimento
histérico que foi essencial para a formulagéo e constituicdo da PNEPS, foi aprovada
em 2004, porém o debate sobre educacdo permanente nas politicas publicas em
especial no caso do SUS, ndo é um movimento recente, visto que ja se passaram 24
anos de didlogo para entdo a formalizacao e instituicdo de uma politica de educacao
para o campo da saude, fruto de um movimento de rebeldia, debate dos trabalhadores
do SUS e gestdes que estiveram envolvidas nesse tempo historico, que resultou na
instituicao.

Logo apds em 1988 a constituicdo reconhece a saude como direito e acesso
universal e a partir disso se deu a constituicdo do Sistema Unico de Saude — SUS, e
nesse movimento ha também datas importantes mesmo que nao sejam formalizadas,
como é o caso do ano de 1995 pela ocasido do 1° Congresso Nacional de Conselhos
de Saude, sendo possivel observar uma grande movimentacéo e reinvindicacao entre
trabalhadores, em busca de melhorias no ambito do seu trabalho, “nesse evento, os
conselheiros de todo o Brasil reivindicavam o que, naquela época, chamou-se de
formacdo de conselheiros de saude” (BRASIL, 2007, on-line).

O Congresso foi essencial para o fortalecimento e organizagcdo desse
movimento, resultado dessa organizacdo dos conselhos que houve em 2006
evidenciou-se o compromisso de elaborar a Politica Nacional de Educacao
Permanente para o Controle Social no Sistema Unico de Saude (SUS), que visa
fortalece os conselhos de saude como protagonistas na formulacéo, fiscalizacdo e

deliberacdo da politica de saude nas trés esferas de governo (BRASIL, 2007).
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A reivindicacdo de uma politica de educacéo permanente no campo da saude
€ histdrica e constitui-se uma estratégia fundamental as transformacées do trabalho

no setor, instigando,

[...] uma atuagdo critica, reflexiva, propositiva, compromissada e
tecnicamente competente. Ha necessidade, entretanto, de descentralizar e
disseminar capacidade pedagégica por dentro do setor, isto €, entre seus
trabalhadores; entre os gestores de acgfes, servigos e sistemas de saude;
entre trabalhadores e gestores com os formadores e entre trabalhadores,
gestores e formadores com o controle social em saude (CECCIM, 2005, p.
976).

Como resultado dos movimentos em prol da educacao permanente, em 2007 é
aprovada a Portaria n° 1.996, que dispOe sobre diretrizes para a implementacao da
politica nacional de educacdo permanente em saude, € um momento importante de
concretizacdo da luta dos atores envolvidos com 0s avan¢os no campo da politica
social publica como campo do direito social. A aprovacao pela via legal € um passo
necessario para 0s avangos nesse campo, mas nao determinam sua materializacao,
logo, € demandado um processo amplo de manutencdo do debate para que a
experiéncia da educacao permanente seja aplicavel no cotidiano dos trabalhadores e
das instituicdes. A portaria 1996 institui ainda as atribuic6es de cada trabalhador o que
institui 0 que devemos fazer para que de fato seja materializada essa politica com
resultados, alcance e entendimento de todos os envolvidos (BRASIL, 2007).

A educacdo permanente tem o potencial de induzir nos trabalhadores e
equipes profissionais um estado de permanente questionamento e reflexdo acerca da
pertinéncia e adequacdo dos seus processos de trabalho e préaticas profissionais
quanto ao reconhecimento desses usuarios, enquanto sujeitos de direitos e capazes
de agir para a modificacao da realidade, e quanto a integralidade dos contextos de
vida, demandas e aspiracdes das popula¢cdes com as quais trabalham. Portanto, é

uma metodologia potencial para a transformacao.

3. EDUCACAO PERMANENTE E SAUDE MENTAL

A educacdo permanente no campo da saude mental € essencial como uma
estratégia para romper com praticas enraizadas no cotidiano dos servigos, que
refletem muitas vezes agbBes que ja deveriam ter sido superadas interferindo na
gualidade dos atendimentos como também na vida dos usuérios com o cuidado de si.

A opcéao por discutir aqui a educacao permanente no campo da saude mental, se deu
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porque € um campo que passou por uma reforma importante, a Reforma Psiquiatrica

se configurou como:

[..] processo politico e social complexo, composto de atores,
instituicGes e forcas de diferentes origens, e que incide em territérios
diversos, nos governos federal, estadual e municipal, nas
universidades, no mercado dos servicos de saude, nos conselhos
profissionais, nas associacdes de pessoas com transtornos mentais e
de seus familiares, nos movimentos sociais, e nos territérios do
imagindrio social e da opinido publica (BRASIL, 2005).

Sendo uma proposta de desativacao gradual dos manicémios, possibilitando
gue essas pessoas com problemas mentais possam viver livremente em sociedade
exercendo sua autonomia.

Conforme consta na Lei N° 10.216, de 6 de abril de 2001, que dispdem sobre
a protecao e os direitos das pessoas portadoras de transtornos mentais, no art. 2°
inciso Il - ser tratada com humanidade e respeito e no interesse exclusivo de beneficiar
sua saude, visando alcancar sua recuperacao pela insercédo na familia, no trabalho e
na comunidade, reforcando a importancia do bom tratamento humanizado e que os
usuarios sao seres humanos e que possuem direitos, que inclui acima de tudo, espaco
para ter liberdade e exercer a sua autonomia, tanto no seu tratamento como também
no cotidiano das suas relacoes.

O lugar do adoecimento mental e das pessoas com algum transtorno,
ocuparam historicamente um espacgo estigmatizado pela compreensdo social, “a
pessoa com algum tipo de transtorno mental esta sujeita a ser estigmatizada, devido
aos valores manicomiais e excludentes que se fazem presentes na sociedade, o que
dificulta seu processo de recuperagdo devido a internalizacdo do estigma”
(NASCIMENTO; LEAO, 2019, on-line), sendo este o lugar da loucura, do sujeito que
nao tem capacidade, autonomia, porque aos nossos olhos enquanto sociedade, uma
pessoa que tem alguma patologia mental € um incapaz e tido como o “louco”.

Contudo, muito ja se avangcou no campo da saude mental através do
movimento da Reforma Psiquiatrica brasileira. Existem importantes avancos que € a
materializacdo do formato de atendimento de atencdo em salude mental que sai dos
modelos asilares e psiquiatricos para o modelo que é ambulatorial, priorizando a
convivéncia social, familiar, entendendo que sdo pessoas que tem capacidade sim de
viver em sociedade e que precisa, portanto, ter garantido um atendimento em saude

gue tenha uma outra visao.



22

Assim, o investimento ético-politico em processos reflexivos de formacao
sobre a saude mental se situa em um contexto de afirmacgdo do direito a
cidadania e a tentativa de afastamento das politicas exclusivamente
assistencialistas e normalizadoras, as quais tendem a reduzir a questdo do
sujeito da loucura a processos preponderantemente medicamentosos e
disciplinares, com efeitos recorrentemente estigmatizadores e de excluséo
social (MEDEIROS et al., 2016, on-line).

Contudo, em decorréncia do seu percurso histérico e do que esta enraizado
ainda existem préticas que reforcam alguns estigmas e influenciam na excluséo social,
violando os direitos desses usuarios.

Apesar de termos formalmente garantido pela legislacdo um modelo de atencéo
em saude mental que rompe com 0s muros invisiveis da exclusao asilar, no campo
pratico ainda permanecem ag¢des interventivas que reiteram a experiéncia anterior a
reforma psiquiatrica — alisamento, internacdes em comunidades terapéuticas, tutela
nos processos de cuidado, entre outras formas de infantilizacdo dos sujeitos
atendidos. Tais praticas as quais ja deveriamos ter superado apontam um modelo que
fragiliza os usuérios da saude mental implicando em uma identidade que refor¢ca um
Unico lugar para estes sujeitos — de pessoa doente, incapaz. Se por um lado
avancamos do ponto de vista formal, e isso € muito importante, por outro lado ainda
temos socialmente um desafio imenso de superar intervencbes segregadoras,
violadoras de direitos e impeditivas de desenvolver um processo emancipatorio dessa
populacao.

Para Foucault (2006) o sujeito se constitui “louco” de acordo com a visao
daquele que o declara louco.

Se néo se trata de negar a loucura em si, como doenca mental, por outro
lado, é preciso atentar sempre para o fato de que a loucura e os graus de
loucura que um individuo apresenta sdo sempre definidos pelo olhar do outro,

do alheio a ele; “o doente mental se constitui como sujeito louco em relacéo
e diante daquele que o declara louco (FOUCAULT, 2006, p. 275).

Algumas obras, como a exemplo de documentarios e filmes que retratam
experiéncias no campo da saude mental se debrugcam sobre o debate da atencdo em
saude, como visto no filme “Nise: o coragédo da loucura” (2015) onde a personagem
tenta demostrar para a equipe, outra forma de atuacao ressaltando a importancia de
diferentes formar de intervencdes, retratando também a inovacéo que Nise da Silveira®

realizou no tratamento oferecido para as pessoas com transtornos mentais.

5 Nise da Silveira Magalhdes foi uma médica Psiquiatrica que usou a arte para inovar nas praticas de
atendimento, fazendo da arte o seu principal método terapéutico, resultando em atendimentos mais
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A profissional retratada na obra apresenta a inovacdo na atencdo em saude,
inovou no sentido de trazer formas alternativas de cuidado, que proporcionava
sentidos e autonomia podemos identificar no processo de trabalho da médica
psiquiatrica Nise, baseados no afeto, com contato com os animais, na liberdade de
poder usar a imaginacao e criar um espaco de aprendizado, de convivéncia leve e
com liberdade de expresséo através da arte, da fotografia e de tantos outros métodos
usados por ela que eram baseados nesses principios de liberdade e autonomia
(BERLINDER, 2015).

Outra obra que contribui a pensar os avangos no campo da atencdo em saude
mental é a obra de Arbex (2017) - Holocausto®, que aborda de forma emblemética o
percurso historico do modelo hospitalocéntrico, fechado e segregador, que tinha seus
tratamentos baseados na tortura e no castigo, colocando essas pessoas em situagoes
desumanas colocando em risco sua saude fisica e mental, retirando das pessoas sua
autonomia, privando-lhes a dignidade, tal modelo de atencdo em saude, reverbera o
lugar do ‘louco invalido’, sobrando para os usuarios desse servigo um lugar concreto
e simbolico do ser dependente, invalidado socialmente (ARBEX, 2017).

Olhar para essa realidade das mudancas no campo da saude mental brasileira,
€ importante primeiramente para ndo esquecer que ha avancos nesse campo, mas
gue ainda existem processos enraizados que remontam o periodo anterior a reforma
psiquiatrica. Nesse sentido entendemos oportuno resgatar esses elementos no campo
da salude mental, para mostrar 0 quanto € necessario processos de formacéo e de
educagdo para avangarmos na atencdo dessa area que apesar dos avangos
apresenta muitas limitacdes em decorréncia de sua propria historia.

As obras mencionadas contribuem para pensar o contexto histérico recente,
retratado por Arbex (2017), e o movimento de ruptura simbolizado na agcdo da
psiquiatra Nise. Tais reflexdes contribuem para pensar a importancia de acdes
concretas para a formacédo de quadros profissionais qualificados para atuar nessa

area a partir de conhecimento, habilidades, competéncias éticas, técnicas e

humanizados, valorizando acima de tudo a autonomia e participacdo dos usuarios com o cuidado de
si. A abordagem de Nise deixa importantes contribuicdes para a psiquiatria brasileira e para 0os avanc¢os
no campo da saude mental no pais.

6 N&o é objetivo do nosso trabalho adentrar as particularidades da historia que originou essa obra,
resultado do tratamento manicomial executado no Hospital Colénia de Barbacena/MG, fundado em
1903 com capacidade para 200 leitos, o hospital contava com uma média de 5.000 mil, sendo assim é
uma obra emblematica que retrata 0 modelo hospitalocéntrico e de asilamento que era a Unica
metodologia de intervencéo.
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profissionais que estejam implicadas com as mudancas em curso, sob uma
perspectiva critica.

O momento mais recente, de avanc¢o do conservadorismo, mais do que nunca
€ importante estar atento aos desmantelos sugeridos para o campo da saude mental,
usado como um lobby com interesse do mercado. Regulamentar o repasso da atengao
em salde mental por unidades privadas’, financiadas por recurso publico sem
prescricdo de vinculagdo aos principios do SUS ou mesmo sem a garantia de atencéo
em uma perspectiva de saude como direito, incorre-se em um risco grave em retorno
a praticas segregadoras, excludentes, violadoras dos direitos sociais, e possivelmente
dos direitos humanos.

O campo da atencéo psicossocial no Brasil vive atualmente uma crise sem
precedentes na histéria da reforma psiquiatrica. Por mais de trinta anos, o
modelo de cuidado em salde mental, pautado na liberdade, respeito e
autonomia das pessoas com transtornos mentais, avancou lenta, porém
ininterruptamente. A rede de servicos de base comunitaria, 0 orcamento para
estes servicos e sua proporcdo com o custo dos hospitais psiquiatricos,
cresceram em cada um destes anos. Desde 2016, no entanto, pela primeira

vez, vemos um processo acelerado de desmonte dos avancgos alcancados
pela reforma psiquiatrica (CRUZ; GONCALVEZ, DELGADO 2019, p. 02).

Tais apontamentos ja sinalizam para o processo de tensionamento que
acompanha o percurso historico da salde mental. € preciso estar a tendo as
mudancas para que as conquistas nao sejam anuladas.

Diante de um contexto de desmonte das politicas publicas em geral ou de sua
reformulacéo através de uma perspectiva neoliberal de direcionamento ao mercado,
se faz fundamental reivindicar o compromisso com o processo de implementacao das
politicas de educacdo permanente, ressaltando a importancia de manté-la como uma
politica de estado, estratégica para o processo de constru¢do do SUS, por meio da
constante requalificacdo dos profissionais e trabalhadores de saulde, tudo isso
pautado em principios constitucionais de garantia de direitos (BRASIL, 2009).

Através da reflexao critica sobre o processo de trabalho, é possivel aproximar
a educacdao da vida cotidiana, reconhecendo assim o potencial educativo dos servigos
para fortalecer a efetivacao dos objetivos e diretrizes das politicas publicas. Buscamos

conhecer como o processo da educacdo permanente no ambito da saude e com

7 A exemplo disso ressaltamos o recente movimento do governo federal de cogitar a alteragdo do
modelo de atencéo em saude mental, incorporando as comunidades terapéuticas como as instituicées
a conduzir este campo de atengdo em salde, com justificativas que véo contra a todo o movimento da
reforma sanitéria, e da reforma psiquiatrica brasileira.
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énfase sobre o tema e o campo da saude mental tem sido organizado na realidade do

municipio de Sao Borja.

3.1 Educacédo permanente em Sao Borja: aproximacdo com a realidade

local.

A partir dos dados da levantados pela pesquisa analisamos o contexto que se
desenha com relagcdo ao campo em estudo — a educagcao permanente do SUS no
ambito da saude mental no municipio de Sdo Borja. A cidade de Sdo Borja esta
situada a fronteira oeste do estado do Rio Grande do Sul, € um municipio de médio
porte e depende economicamente da pecuaria e agricultura.

Em relacdo ao campo da saude o municipio de Séo Borja pertence a décima
segunda coordenadoria regional de saude (122 CRS), que tem sede no municipio de
Santo Angelo-RS, e oferece servicos de baixa, média e alta complexidade em satde.
Entre as instituicdes do campo da saude mental, destacamos além da rede basica, os
servigos especializados — Centro de Atencdo Psicossocial | (CAPS 1), Centro de
Atencéo Psicossocial alcool e outras drogas Il (CAPS AD IIl), Hospital geral com setor
especializado na psiquiatria (BRASIL, 2017).

A analise aqui construida busca responder ao problema de pesquisa “como a
politica de educacdo permanente vem sendo materializada na satde mental em S&o
Borja?” Para dar conta dessa proposta o problema desmembrou-se em trés questdes
norteadoras que contribuem para o entendimento do campo pesquisado, a saber: a)
Quais as acdes de educacao permanente no ambito da salde mental? b) Quais sao as
condicdes e relacdes de trabalho, dos trabalhadores da saude mental? e, ¢c) Como os
processos historicos do campo da saude mental atravessam a atuacao profissional
atualmente?

Um elemento inicial que se apresenta como dado do estudo tem relacdo com o
campo da cultura instituida e a reproducéo das relacdes sociais. Temos instituido uma
cultura que estudar ndo € trabalhar, parar para estudar ndo € trabalho. Esse
pensamento estad enraizado, de que o trabalho tem que ser produtivo e mostrar
resultados, assim a educacédo no trabalho passa a ser desvalorizada, levando a uma
compreensao de que o tempo dedicado ao estudo néo caracteriza trabalho, logo,
trabalhadores e gestores tendem a uma pratica que néo integra acdes de educacao

no seu cotidiano profissional. Essa cultura esté atravessada pela propria reproducéo
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das relacdes sociais que constituem o trabalho, sem uma reflexdo critica e
consciente 0 que sobre é a reproducdo mecanica dos processos de trabalho
(IAMAMOTO; CARVALHO, 1998).

Ha uma tendéncia de os trabalhadores pensarem que essas atividades
podem ser deixadas para depois do trabalho, ou quando sobrar tempo. Essa cultura
é fruto de um modelo de producédo pautado em acumulo do capital, do aumento de
produtividade, e mesmo o0 espaco publico que oferta servicos é afetada por esta
compreensao o0 que torna complexo assimilar processos de educagdo como
exercicio profissional IAMAMMOTO; CARVALHO, 1998).

Por conta disso, que em resposta a uma das perguntas que demandava
assinalar as alternativas que se caracterizam como ac¢des de Educacédo Permanente
no SUS, alguns trabalhadores consideraram a opgédo que “as atividades proposta
fossem realizadas depois do horario de trabalho” (formulério D e E, 2021), dando
base para que seja reforcada a ideia de que educacéo pode ser construida fora do
ambiente de trabalho, e que essa educacdo ndo precisa ser permanente, porém
sabemos que ‘“inicialmente, para que seja possivel discorrer sobre a tematica
educacdo, €é preciso compreendé-la como uma pratica, um processo
necessariamente permanente” (FERNANDES, 2016, p 24).

Em vista disso, é necesséario que os profissionais tenham conhecimento
acerca dessa politica para que possibilite a esses trabalhadores, visualizarem as
melhorias em decorréncia da realizacdo de uma educacdo permanente e
reconhecam a sua importancia no agir profissional e na transformacao do cotidiano
dessas instituicdes.

Entretanto, sem esse reconhecimento dos trabalhadores sobre o agir dessa
politica no ambiente de trabalho, sem a implementacdo da proposta de educacédo
permanente limitam-se 0s avan¢os sobre uma perspectiva de conhecimento para a
acao profissional, colocando o trabalho e a produtividade a frente da educacéo se
engajando em uma légica de carater econdmico assinalada pelos idearios neoliberais.

Essa preocupacao se afasta da raiz humanistica e critica, de fundamentos da
educagcdo permanente, tendendo a ser diluida nas dimensdes educativas para se
afirmar como formacdo e aprendizagem a servico dos ideéarios neoliberais
(FERNANDES, 20186, p. 52).
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E salutar que o destaque para a educacdo permanente, ndo impéem e nem
anula a importancia da educacao continuada, pois cada uma é diferente em seus
métodos e buscam diferentes sentidos, uma de atualizar e qualificar e outra de
transformar. A defesa pela metodologia da educagéo permanente € justamente pelo
seu principio de transformacdo de uma acdo que emerge em sua propria rotina -
construcdo de conhecimento a partir da realidade concreta. Tal possibilidade alinha-
se & esteira da perspectiva critica, sugere que o trabalhador rompa com seus
processos mais alienadores (que sugam sua energia vital para a mera reproducéo),
podendo assim constituir acfes transformadoras da sua realidade a partir da
compreensao do campo concreto, da historia, e dos sentidos do trabalho (ANTUNES,
2001).

Outra questéo se refere o conhecimento dos trabalhadores sobre a educacéao
permanente em que duas respostas sinalizam com duvida sobre o que se trata “ja,
mas nao tenho certeza” (formulario A e B) e os demais responderam que sim. Na
pergunta seguinte tinha que assinalar as alternativas que se caracterizavam como
acOes de educacéo permanente no SUS, onde todos os respondentes da pesquisa
assinalaram “capacitagcao para os profissionais” confirmando a incerteza acerca da
politica de educacéo permanente e suas metodologias.

As respostas sinalizam ainda para acfes de formacao continuada e educacéao
permanente como sinénimos, sendo muito confundido pelos participantes ao longo da
pesquisa, conforme sinalizado na resposta “sim, cursos de extensdo via
coordenadoria e UNASUS” (formulario E), que tem caracteristica de formacéo e
atualizacao de conhecimentos e é confundida como acéo de educacdo permanente.
Fernandes (2016, p. 50) sinaliza para esse aspecto, de que as “politicas de
educacao permanente passaram a assumir uma tendéncia, a extensao da formacao
escolar, pois, em vez de educacdo permanente, tem-se a permanéncia da educacao
e no caso, a escolarizada’.

Independe do lugar onde o trabalhador esta atuando e independe do seu nivel
de formacéo, seja um agente comunitario de saude, ou aqueles profissionais de nivel
superior que participaram da pesquisa, a confusao entre os conceitos de educacéo
permanente e suas respectivas agdes e o campo da educacgéo/formacao continuada

fica evidente, € unanime entre os respondentes da pesquisa.
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Além de sinalizarem para a¢des pontuais de educacdo continuada — como as
capacitacoes, alguns respondentes também marcaram respostas que caracterizam a
educacdo permanente, mostrando algum conhecimento, e deixando exposto como a
falta de constancia e pratica das atividades em relacdo a educacdo permanente
afetam a compreensao, e em alguma medida o desenvolvimento desses profissionais
na melhoria e qualificacdo do seu agir profissional.

O levantamento previu ainda observar as condi¢cOes e relacdes de trabalho,
pois as condi¢des objetivas de trabalho sdo fatores importantes que incidem nas
possibilidades ou limites dos trabalhadores. Os retornos da pesquisa apontam para
um cenario de trabalho com acumulo de funcées — no planejamento e execucdo da
politica em que atua, e no ambito da gestdo. Este cenario é resultado da falta de
investimentos e incremento das equipes conforme preconizado pelo SUS.

Tal situacdo sinaliza para um processo de precarizacdo no ambito do SUS e
precarizacdo para os trabalhadores que se veem demandados a atender multiplas
funcdes, o que certamente compromete a qualidade do servico ofertado. A
precarizacao do trabalho causada pelo acimulo de demandas sobrecarrega e afeta a
operacionalizacdo da acédo profissional para que possa se dividir e tentar resolver o
gue deveria ser designado a outro profissional (DRUCK, 2011).

Alguns trabalhadores responderam que “as condi¢des estruturais, ndo sao
adequadas ao exercicio profissional, e que o espaco de trabalho ndo esta adequado
as demandas do servigo e os equipamentos estao ultrapassados” (formulario B) entdo
a precarizacado ultrapassa em todos os sentidos, seja na falta de estrutura como
também na falta de profissionais nas equipes, resultando na sobrecarga de trabalho e

na falta de qualificacdo dos servicos prestados a populacéo.

Na dindmica da organizacdo do trabalho & possivel, e com frequéncia,
identificar a fragmentacdo de acdes, das profissbes atuando isoladamente,
contrapondo-se & prética interdisciplinar, interprofissional, o que inviabiliza
qualquer possibilidade da instauracdo de espacos compartilhados para
discussdo e enfrentamento das adversidades institucionais (FERNANDES,
2016, p.75).

E através dessa organizacéo do trabalho, que fica visivel o quanto n&o é dado
relevancia a estruturas que possibilitem espacos compartilhados e a abrangéncia da
politica de educacéo permanente, impossibilitando momentos de troca, aprendizado

e reinvindicacdo dos contratempos presentes nesse contexto, e “a forca se materializa
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principalmente na imposicao de condi¢des de trabalho e de emprego precarias frente
a permanente ameaca de desemprego estrutural criado pelo capitalismo” (DRUCK,
2011, p.43). Assim a precarizagdo se manifesta em suas infinitas formas, pois os
trabalhadores se submetem a imposi¢des pela falta de conhecimento acerca da sua
forca de transformacéo nesses espacos.

Ainda em relacdo as funcbes desenvolvidas e equipes, um respondente
sinalizou sobre a “alta rotatividade de profissionais” (formulario A), sinalizando mais
uma vez a precarizagdo do trabalho, pois afeta direta mente na qualificacdo e
eficiéncia das demandas, nos acompanhamentos, resultando na perca de vinculos
com 0S usuarios, pois é recorrente que algumas instituicées ndo atualizem ou facam
0s prontuarios de atendimentos, mesmo sendo muito importante para ndo serem
perdidas e ignoradas informacgdes relevantes de cada usuario.

[...] dificuldades da organizacdo sindical e das formas de luta e
representacdo dos trabalhadores, decorrentes da violenta
concorréncia entre eles préprios, da sua heterogeneidade e divisao,

implicando uma pulverizacdo dos sindicatos, criada, principalmente,
pela terceirizagdo (DRUCK, 2011, p.50).

Podemos observar a questdo da busca incansavel por se aperfeicoar, em ter
mais habilidades e ser melhor que o outro, a busca incansavel por qualificacédo e para
melhor exercer a sua funcdo e as vezes a funcédo de outro. Afetando a visdo dos
trabalhadores acerca do seu colega, impedindo que vejam o outro trabalhador como
aliado na busca de transformacao e ndo apenas como concorrente.

Outro respondente citou a sobre a “sobrecarga de trabalho” (formulario E),
gue afeta o trabalhador nas suas relacdes, na qualificacao do seu servico, afetando
também a sua saude mental “além da destruicdo do corpo produtivo dos
trabalhadores em sua fisicidade, ha4 também manifestagcdes importante de
sofrimento e adoecimento psiquico decorrentes do trabalho, que sao tratadas com
0 uso de antidepressivos” (ANTUNES, 2018 p.127).

A precarizacao das condi¢cOes de trabalho estéo refletidas nas respostas que
falam da auséncia do concurso publico em um servi¢co todo ofertado pelo ente
publico municipal com recursos federais do SUS além dos relatos da falta de
equidade no que se refere as remuneracéo, destacamos uma resposta da pergunta
referente aos planos de carreira onde um dos profissionais sinalizou que ocorre a

“supervalorizagcédo de determinadas areas em detrimento de outras” (formulario E),
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reafirmando assim a precarizacdo, esquecendo que para um atendimento
harmbénico das relacdes sociais, todas as profissbes sdo importantes nesse

processo.

Um segundo tipo de precarizacdo social é encontrado nos padrdes de
gestdo e organizacdo do trabalho — o que tem levado a condi¢des
extremamente precarias, através da intensificacdo do trabalho
(imposicéo de metas inalcancgaveis, extensao da jornada de trabalho,
polivaléncia, etc.) sustentada na gestdo pelo medo, na discriminacéo
criada pela terceirizacédo, que tem se propagado de forma epidémica,
e nas formas de abuso de poder, através do assédio moral, que tem
sido amplamente denunciado e objeto de processos na Justica do
Trabalho e no Ministério Publico do Trabalho (DRUCK, 2011, p. 48).

Esse pensamento em que uma profissdo € mais importante que a outra, surge
a partir das diferencas de salario, ndo significando que uma profissdo néo deve ser
melhor remunera que outra, pois devemos levar em consideracdo também o tempo
que o profissional dedica as suas atividades como também a sua complexidade, a
questdo é que dentro dessas instituicbes acontece também o abuso de poder e
autoridade em decorréncia dessa supervalorizacdo, ndo contribuindo para a
construcdo do cotidiano no coletivo, onde o saber cientifico fica a frente das
experiéncias e transformagdes advindas do trabalho no cotidiano das instituicdes
gue sejam embasadas na transversalidade e a equidade nas relacdes.

3.2 Educacao permanente e saude mental

Com relacdo ao questionamento sobre as a¢cdes que vem sendo desenvolvidas
e que se vinculam a perspectiva da educacao permanente em saude, os participantes
da pesquisa responderam através dos formularios que vivenciaram atividades como
0s grupos de prevencdo e orientacdo em salde, cursos de extensao via
coordenadoria e UNASUS, contudo, ndo é possivel identificar se esses espacos de
formacdo tém relacdo direta com o campo da saude mental. Nesse sentido, as
respostas que chegaram até o nosso contato ndo sao suficientes para avaliar se
existem processos de educacdo permanente no ambito da salde mental ou com
temas vinculados a este campo no municipio de Sao Borja.

Sabemos que transformar o cuidado e o olhar para a saude mental ndo é um
processo simples, por isso é importante questionar se ha a implementagéo da politica

de educacdo permanente nessas instituicdes. E através dessa proposta de formagéo
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que os profissionais podem estabelecer espacos para dialogar, participar de
atividades que reforcem a valorizacao e eficiéncia da educacao permanente em saude
na transformacédo desses espacos, do agir profissional, na vida dos usuérios.

Em vista disso, é que ainda ouvimos relatos recorrente nos servigos, de praticas
gue precisam avancar para acompanhar o patamar das mudancas do campo legal da
saude mental do SUS, pois ainda permeiam antigas praticas, e especialmente uma
compreensao desatualizada sobre adoecimento mental, trazendo implicagdes no
desenvolvimento da atencédo em saude.

A historicidade, no que tange ao tratamento voltado a pessoas em sofrimento
psiquico, perpassa por representacfes sociais impregnadas de ideias
errbneas sobre esses individuos, que outrora foram enclausurados em

espacos pelo fato de ndo estarem dentro do que se enquadraria enquanto
norma social (ACIOLES, AGUIAR, 2018, p.136).

Em vista disso, referente a questao que busca informacdes sobre a educacéo
permanente para os trabalhadores da salde mental, e sobre tematicas que envolvam
este campo do conhecimento podemos verificar que as respostas nao apontam para
um processo sistematico sobre o assunto em seus espacos de trabalho.

Ao mesmo tempo em que 0s respondentes da pesquisa mostram
conhecimento nas respostas, fica visivel também que ha em algumas instituicées a
falta da implementacdo dessa politica pois em uma das perguntas constava se 0S
trabalhadores ja participaram de atividades no trabalho, e alguns responderam que
“nao”, e alguns mesmo colocando que sim, na hora de nominar quais as atividades
em que fizeram parte, responderam com atividades de extenséo, o que caracteriza
acOes de educacao continuada, onde fica exposto a falta de abrangéncia da politica
de educacéo permanente dentro dessas instituicdes.

E através dessa falta de implementacéo da politica € que 0s servicos seguem
acontecendo sem que sejam revistos, debatidos, com um olhar de melhoria no
cotidiano e nos atendimentos. Nesse fazer alguma coisa a contribuir consigo mesmo
e com quem direcionamos nosso trabalho que encontramos as brechas para a
aprendizagem no trabalho, para a mudanca no jeito de fazer, no jeito de pensar e,
por isso, “[...] a oportunidade de evoluir, de crescer, de adquirir conhecimento e de
materializar um projeto profissional e contribuir com a defesa e consolidagéo de
uma politica social que esteja fundamentalmente a servico da humanidade”
(FERNANDES, 2016, p 31).
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Sem essas brechas para aprendizagem, sem espacos que possibilitem o
didlogo que acontecem em decorréncia da implementacdo da PNEPS, as praticas
ndo se atualizam e os atendimentos que continham praticas desumanizadoras e
que tem processos historicos enraizados, seguem acontecendo ainda hoje, sem
que haja olhares de rebatimento e construcédo dessas praticas. E comum que as
instituicdes tenham um modo de funcionamento nos servicos, tem espac¢os onde 0s
trabalhadores precisam dar conta do que tem pela frente, tendo uma rotina ja pré-
estabelecida que possibilite dar conta de tudo, e algumas seguem essa logica que
perpassa por muito tempo.

Contudo, sem a politica de educacao permanente, como irdo colocar nessa
rotina j4 pré-estabelecidas um espacgo de parar para se ouvir? Para dialogar e
problematizar? Como irdo mudar esses espa¢cos? Como terdo mais voz e vez na
construcao do seu cotidiano? Fica dificil se expressar e fazer esse movimento de
transformacdo e mudanca no seu ambiente de trabalho, sem a implementacéo e
sem atividades que instiguem os profissionais a pensarem o seu cotidiano e ter mais
conhecimento acerca dos seus processos de trabalho, na busca de melhorias. Por
conta disso é que se faz tdo necessaria a abordagem e a implementacdo da
educacdo permanente nesses espacos.

Pois, tratar de educacdo permanente na saude mental é de extrema
importancia visto que proporciona a transformacgao do cotidiano dos trabalhadores
e potencializa o avanco do novo paradigma de atencéo psicossocial, dessa forma
consegue oportunizar aos trabalhadores, vivéncias, fazendo que através do cuidado
e das experiéncias se toquem com a nova realidade da saude mental, concebendo
que suas praticas sejam embasadas em um atendimento integral e que priorize e
valorize a insergao social.

E essencial esse movimento de educacéo permanente no ambito da satude
mental, para que as equipes de salde mental possam refletir e dialogar sob suas
praticas e os reflexos dos seus atendimentos, e acima de tudo viabilizar que esses
trabalhadores construam um cenario onde 0 usuario possa ser protagonista do seu
projeto terapéutico e ter autonomia diante da construcdo do seu processo, tratando
0S usuarios como sujeitos singulares, com autonomia e capaz de ter voz e vez para

contribuir.
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4 CONCLUSOES

O objetivo deste estudo era refletir sobre o campo da educacgéo permanente do
Sistema Unico de Salde - SUS especialmente no que diz respeito as acdes
desenvolvidas para a saude mental. O recorte para a saude mental se justificou pela
experiéncia da reforma psiquiatrica e as mudancas ocorridas deste movimento de
ruptura com a atencédo em saltde mental antes da reforma. E sabido que para que tais
mudancas do campo legal reflitam na intervencdo é preciso mais que regulamentar
uma politica, € preciso instrumentalizar seus operadores — nesse caso 0S
trabalhadores do SUS, em especial os que estdo vinculados aos servicos que
atendem saude mental.

Os profissionais que responderam a pesquisa sinalizam ac¢des que sédo do
campo tanto da educacdo permanente quanto da educacdo continuada, inclusive
apresentam dificuldades de compreender o que diferencia uma da outra, fica
evidenciado ao longo da pesquisa, que se confundem ou nao tem certeza sobre as
metodologias, mas mesmo com as respostas obtidas j& nos dao algum sinal de como
esse processo ocorre no ambito da salde. Mesmo no ambito académico, poucos sdo
0s espacos que vem fortalecendo uma perspectiva de entendimento de uma educacéao
gue seja numa perspectiva permanente, participativa, onde todos constroem
conhecimentos, ndo tem sido um tema recorrente e debatido em uma outra dimensao
de outra forma de educacao, dentro do espaco académico.

E através do nosso problema de pesquisa ‘como a politica de educacéo
permanente vem sendo materializada na saude mental em Sao Borja?”, fica exposto
a falta de implementacdo de atividades numa perspectiva de permanéncia, e
focalizadas no ambito da saude mental, que conscientize os trabalhadores das suas
potencialidades e que desperte a vontade de transformar o seu cotidiano no trabalho,
seu agir profissional. Quando os trabalhadores envolvidos na politica publica de saude
no campo da saude mental ndo tém a compreensao aprofundada do que é a educacao
permanente, o que impossibilita esses trabalhadores de mobilizar-se para a
construgcdo de experiéncias metodologicas de educacgdo. Se tratando de garantia de
direitos, entendemos que a educagdo permanente no campo da saude mental é
estratégia para avancar no ambito da protecao e de contribuir para a apreenséao deste
campo de trabalho. Defendemos que educacéo permanente é essencial em todas as
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instituicdes para que os usuarios recebam como resposta desse processo um trabalho
qualificado e pautado pela perspectiva da consolidacdo dos direitos sociais, além de
ser uma possibilidade de formagéo e fortalecimento dos trabalhadores envolvidos.
N&o como feramente para treinar pessoas para o trabalho, mas como ferramenta
potencial para a formacéo do trabalhador sob uma perspectiva critica.

Como sugestbes a partir deste estudo propomos que o0 tema seja mais
amplamente abordado no ambito académico para que seja possivel algum projeto de
extensdo universitaria, que estimule a participagdo da universidade no
desenvolvimento das politicas publicas e possibilite aos discentes a aproximacao ao
assunto e conhecam mais sobre a metodologia da educacdo permanente e a PNEPS.
Essa interlocucdo entre universidade e politicas publicas pode ser um caminho
potente de construcdo coletiva junto aos trabalhadores de atividades com o objetivo
de permanéncia e abrangéncia dos conhecimentos dos trabalhadores e estudantes.
Criar momentos de troca e aprendizado, pois a criatividade no coletivo é um dispositivo
favoravel para superacao e criacdo de estratégias que possibilitem esses espacos
onde o profissional consiga compartilhar suas vivéncias e sentir a necessidade de se

reinventar a cada demanda.

Resumen: Este articulo tiene como objetivo analizar cdmo se ha materializada la
politica de educacion permanente en salud mental en S&o Borja para sefialar los
desafios y posibilidades para la implementacién de la Politica de Educacion
Permanente en él SUS - PNEPS. Para lograr el objetivo se opt6 por la investigacion
cualitativa, que permite una comprension mas profunda de la realidad del estudio v,
como recoleccién de datos, se utilizo la técnica de recoleccion directa por formulario
en linea a partir del instrumento cuestionario a través de Google Forms, que busco
develar el conocimiento de los trabajadores asi como de la realidad local sobre la
politica de educacién permanente del municipio y qué actividades se desarrollan que
refuerzan la importancia en relacion a la teméatica en el campo de la salud mental y
fomentan su practica en el dia a dia de las instituciones. En el resultado del estudio,
se concluye que existe un entendimiento por parte de los trabajadores sobre la politica
de educaciéon permanente, sin embargo también es visible que existe una confusion
en las metodologias producto de la falta de implementacion de la politica en el dia a
dia de estas instituciones, asi como las actividades enfocadas al campo de la salud
mental. Sin embargo, también es posible observar las posibilidades de
implementacion, asi como su relevancia para la calificacion de servicios que
contribuyan a la trayectoria de un servicio mas humanizado que valore sobre todo la
construccion de la vida cotidiana en estos espacios sociales sin cancelar la
participacion de los usuarios en estos procesos.

Palabras claves: Educacion permanente; SUS; Salud Mental; Trabajo.
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