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RESUMO

Esta pesquisa buscou conhecer a percepcdo sobre o conceito de salde dos discentes do curso de
Administracdo: Sistemas e Servicos de Saude, para a partir de seus resultados contribuir com a
qualificacdo do perfil do egresso, além de colaborar com a revisdo do projeto politico pedagdgico
do curso. Optou-se por uma abordagem qualitativa, pela possibilidade de operar um deslocamento
coerente com os diferentes aspectos presentes na area da salde. Concluiu-se que a concepc¢do de
saude sofreu diversas mudancas ao longo da historia sob influéncias no contexto social, cultural,
politico e econdémico, percepcdo que também apareceu nas respostas dos discentes do curso. Ao
mesmo tempo, sabe-se que a formacdo continua ainda muito distante da realidade e das
necessidades de salde da sociedade brasileira, e neste contexto entende-se que a qualificacdo da
formacédo de gestores de salude é uma possibilidade real de alcance dos objetivos do SUS.
PALAVRAS-CHAVES: Conceito de Saude, SUS, Administracdo, Gestores de Salde

INTRODUCAO

A Constituicio Federal (CF) lanca as bases para a cria¢do do Sistema Unico de Saude (SUS)
em seus artigos 196 a 200, destacando que a salde passa a ser organizada segundo os principios da
descentralizacdo, atendimento integral, e participacdo da comunidade. Reconhecendo a saude
“como direito de todos e dever do Estado, garantida mediante politicas sociais e econdmicas,
objetivando a reducdo do risco de doenca e de outros agravos e acesso universal e igualitario as
acOes e servicos para sua promogdo, protecdo e recuperagao”. (BRASIL, 1998) A concepgédo de
saude sofreu diversas mudancas ao longo da historia e a historia do conceito de saide é apresentada
por Scliar (2007) que analisa sua evolugdo historica e seu relacionamento com o contexto cultural,
social, politico e econdmico, evidenciando a evolugédo das ideias nessa area da experiéncia humana.
A reorganizacdo da politica publica de saude instituida a partir da criagdo do SUS implicou na
necessidade de profundas modificagdes na organizacdo de um sistema de saude que, durante
décadas, esteve orientado por uma logica assistencialista e médico-assistencial hospitalocéntrica.
Uma das mudangas fundamentais requeridas a partir da criacdo do SUS se refere a formacao de
profissionais para a salde de maneira a contribuir para a reorientacdo do modelo assistencial
pautado na integralidade e de acordo com seus principios e diretrizes.

Nesse sentido, esta pesquisa buscou conhecer a percepcdo do conceito de salde dos
discentes do curso de Administracdo: Sistemas e Servigos de Saude da Universidade Estadual do
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Rio Grande do Sul (UERGS), para a partir de seus resultados, contribuir para a qualificagédo do
perfil do egresso levando em conta as mudancas constantes que também tém sido implementadas no
sistema de saude do pais.

METODOLOGIA

A pesquisa qualitativa leva em conta os aspectos da realidade que ndo podem ser
quantificados, buscando compreender e explicar a dinamica das relagfes sociais. A forma
exploratdria objetiva alcancar maior familiaridade com o problema, tentando explicitad-lo. Grande
parte dessas pesquisas se utiliza de levantamento bibliografico e entrevistas com sujeitos que tem
proximidade com o problema pesquisado e analise de situacbes praticas que estimulem a
compreenséo (GIL, 2007). O projeto foi encaminhado e avaliado pela Comissédo Interna da
Unidade, e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Escola de Satde Pablica do Rio Grande
do Sul (ESP/RS). A pesquisa foi realizada na Unidade Porto Alegre, Campus Central, tendo como
participantes discentes do Curso ASSS, em inicio e final do curso de acordo com a lista do Exame
Nacional de Desempenho dos Estudantes (ENADE) (2015). Elaborou-se um questionario com
questdes abertas sobre o tema e dados sociodemograficos do perfil dos discentes. A participacao foi
feita mediante aceitacdo do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e o questionario
foi enviado por link via GOOGLE DOCS para todos os alunos considerados participantes da
pesquisa. Decorridos trinta dias, encerrou-se o levantamento com um total de trinta e um
respondentes, sendo vinte e um ingressantes e dez concluintes.

As primeiras questdes, dos dados sociodemograficos, foram organizadas em planilha do
Excel e depois transformados em graficos. As respostas as perguntas simples e diretas foram
analisadas a partir da Analise de Conteudo inspirada em Bardin (2006). A analise de contetdo inicia
pela leitura das falas, a partir das transcri¢cbes de entrevistas, depoimentos e documentos. No caso
desta pesquisa, a partir do que foi escrito pelos participantes. O processo de organizagdo das
respostas seguiu a técnica de recorte com registro de unidades repetidas e similares (sem a
existéncia de categorias prévias). Além de serem citadas apenas palavras, alguns escreveram frases
de onde foi retirado o termo mais significativo.

RESULTADOS E DISCUSSOES

Com relacdo ao levantamento, analise e discussdo dos resultados, a organizacdo foi feita da
seguinte forma: levantamento dos dados sociodemogréaficos realizado em planilha do Excel e
transformado em gréaficos; leitura flutuante e releitura das respostas abertas; sua organizagdo em
grupos e/ou categorias, por similaridade; leitura do referencial tedrico e do material organizado,
estabelecendo relacdo aos objetivos da pesquisa; articulacdo entre o material organizado e a teoria
apresentada.

O levantamento dos dados sociodemogéaficos permitiram analisar o perfil dos discentes, como
sexo, raga/cor, estado civil, nimero de filhos, municipio de residéncia, a forma de ingresso na IES,
renda familiar per capta, alem de ocupacéo atual. Nestes dados, chama a atencdo que 77,4% estuda
e trabalha e 22,6% s6 estudam. Verifica-se que grande parte dos alunos ndo consegue ter dedicagdo
exclusiva, o que pode ter efeito no desempenho académico. O nimero dos que ingressaram como
hipossuficiente, representa quase a metade dos respondentes; em 2014, por exemplo, ingressaram
27 alunos considerados hipossuficientes economicamente, sendo que das 40 vagas oferecidas o
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ingresso total foi de 30 alunos. (UERGS, 2015). Mesmo sendo quase metade declarada
hipossuficiente, 80,6% no momento ndo recebiam nenhum tipo de bolsa auxilio (monitoria,
extensdo, iniciacdo cientifica e prodiscéncia). Deste grupo apenas 19,4% recebem a prodiscéncia.
“A Prodiscéncia procura incentivar a permanéncia na Universidade de alunos em situacdo de
vulnerabilidade socioeconémica, mediante a concesséo de auxilio financeiro de R$ 300,00 mensais,
para auxiliar nas despesas com alimentagdo, transporte e/ou habitagdo” (UERGS, 2015, p.62).

Nas primeiras questdes abertas, 0s questionamentos foram em relacdo ao SUS: 0 que € 0
SUS, qual o significado da sigla e se o respondente era usuario ou ndo do Sistema. Percebemos
neste grupo de respostas um desconhecimento da abrangéncia do Sistema.

Também foram solicitados aspectos positivos e negativos do SUS. Nos dois grupos, apesar
de algumas diferencas, percebe-se o destaque para o que esta previsto na CF e nas Leis Organicas
da Saude. Além dos principios e diretrizes, também sdo citadas caracteristicas ou acOes, e
programas especificos. Os dois grupos trouxeram questdes semelhantes aos desafios apontados por
Campos (2013) em seu texto “Seis desafios para o resgate do SUS”, 0 que nos faz pensar se 0s
problemas, dificuldades e desafios tém sido mais debatidos e pautados do que os éxitos, superagdes
e aspectos positivos.

Na questdo, “o que é doenga”, permanece ainda a relacdo dicotdmica entre salde e doenca, e
os dois grupos trazem “doenca € a auséncia de satde”. Nesse sentido, ter saude ¢ ndo estar doente,
ou estar em padrdes de normalidade, ndo apresentando patologia, quando na verdade o conceito de
salde a partir do SUS traz a ampliacdo desta concepc¢do. Varios autores apresentam a discussao dos
conceitos de saude e doenca como LUZ, (2009), ALMEIDA FILHO, (2011), e CZERESNIA,
MACIEL, OVIEDO (2013) entre outros, apontando suas mudancas e significados historicos.

Na questdo “Para vocé o que € saude”, as respostas foram correspondentes a anterior, porém
mais abrangentes, referindo ao Art. 196 da CF; “A saude ¢ direito de todos e dever do Estado [...]".
A salde relacionada a auséncia de doenca ainda aparece nas respostas dos ingressantes. E segundo
Almeida Filho (2011, p.147), “A perspectiva da saude-como-auséncia-de-doenca, apesar de
conceitualmente confortavel e metodologicamente vidvel, de fato ndo da conta dos processos e
fendmenos referidos a vida, saude, sofrimento e morte.” Para o referido autor, esta é uma heranca
do modelo biomédico tradicional, que trata a saude e doenca como oposi¢do ou contradi¢do, e que
ndo justifica uma definicdo negativa da saude.

Nas respostas, “por que vocé escolheu o curso”, as escolhas sdo de ordem variada nos dois
grupos, mas prevalece o interesse na administragdo, assim como a possibilidade de fazer um curso
superior, mesmo que esta ndo tenha sido a primeira opc¢do. O interesse especifico na area da saude
aparece também pelo fato de ja trabalharem na area, por afinidade particular ou ainda pelo interesse
em contribuir com a gestdo do SUS. Mas os que optaram pela area especifica da saude desde a
escolha s@o em menor nimero, ja que para alguns foi uma segunda op¢éao de curso.

Em relagdo as expectativas do curso, somente dois ingressantes relataram néo ter suas
expectativas atendidas até o momento e como justificativa a auséncia de disciplinas na area da
saude nos semestres iniciais. Estas respostas sdo importantes na medida em que o Ndcleo Docente
Estruturante (NDE) pode fazer uso destes apontamentos para a reavaliacdo do Projeto politico
pedagdgico (PPP) do curso. Para os concluintes a maioria das respostas sdo positivas e as criticas
foram em relagdo a falta de docentes no inicio do curso que foi suprida apds o ingresso recente de
professores novos, inclusive em outras areas de conhecimento.
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No ultimo questionamento, “Sua percepg¢do sobre satide modificou ao longo do curso”, os
ingressantes relataram ter dificuldade em conceituar salde, por ser muito “complexo” ¢ por nao
terem cursado disciplinas da &rea. Os concluintes na maioria relatam a mudanca no entendimento
em relacdo ao conceito de saude e ao SUS, suas dificuldades e implicacGes. Relacionam também o
conceito de salde anterior a auséncia de doenca e aos aspectos fisicos do individuo; assim como
apontam ainda a importancia da participacdo popular como forma de construcdo e manutencao das
politicas publicas. As respostas apontadas nesta questdo sdo muito relevantes, na medida em que
representam um crescimento da construcdo do conhecimento presente na formulacédo curricular.

CONSIDERACOES FINAIS

Concordamos com Czeresnia, Maciel e Oviedo (2013, p. 29), quando dizem que “Conceitos
de salde e de doenca mudam no decorrer da historia, bem como as maneiras de compreender 0s
processos de recuperacdo pela agdo terapéutica”.

Apresentamos ao longo desta pesquisa que a concepgdo de saude sofreu diversas mudancas
ao longo da histéria com influéncias do contexto cultural, social, politico e econémico. E essa
percepcao do conceito de saude também foi demonstrada nas respostas dos discentes, a medida que
avancam no curso em sua formacéo, nas oportunidades de conhecerem acGes praticas em salde, em
seu trabalho, estagios e atividades de formacdo. Ao mesmo tempo, sabemos que a formacdo
continua ainda muito distante da realidade e das necessidades de salde da sociedade brasileira, e
neste contexto entendemos que a qualificacdo da formacdo de gestores de salde é uma possibilidade
real de alcance dos objetivos do SUS.

A proposta de um curso de graduacdo em Administracdo, com foco em Sistemas e Servicos
de Salde, para a formacao de Gestores de Saude, deve procurar responder a demanda social que se
apresenta a partir das necessarias mudancas na implementacdo de um sistema de salde tdo
complexo e com tantos desafios a serem superados.
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