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RESUMO O ensino da satide coletiva no Brasil contribui para o desenvolvimento técnico-cientifico
do campo, transcendendo a mera abordagem de programas de satude de forma fragmentada. Assim,
objetivou-se neste estudo compreender a operacionalizacio do ensino em saude coletiva, na graduacio e
pos-graduacio stricto sensu, no Brasil. Trata-se de uma revisio integrativa de literatura a partir da busca
nas bases de dados PubMed, Scopus, PsycINFO, Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (Lilacs), Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Centro Latino-Americano e do Caribe
de Informacéio em Ciéncias da Satide (Bireme). Foram analisados 21 artigos por titulo, autor, ano, carac-
terizacéo e/ou objetivo, metodologia e principais resultados. Conclui-se que a institucionalizacéo de
cursos de pos-graduacio no campo da satide coletiva seguiu 0 movimento educacional da universidade
e a Reforma Sanitaria Brasileira, ao passo que cursos de graduacéio s6 ocorreram na tltima década. O
marco constitucional de 1988 define o ordenamento de recursos humanos para a formacéo profissional
no e para o sistema de satide no Pais.

PALAVRAS-CHAVE Educacio superior. Educacio de pds-graduacio. Satide coletiva.

ABSTRACT The teaching of public health in Brazil contributes to the technical-scientific development of
the field, transcending the mere approach of health programs in a fragmented way. Thus, the objective of this
study was to understand the operationalization of teaching in public health, in the stricto sensu undergradu-
ate and graduate programs, in Brazil. This is an integrative literature review based on a search in PubMed,
SCOPUS, PsycINFO, Latin American and Caribbean Health Sciences (LILACS), Scientific Electronic Library
Online (SciELO) databases, and the Latin American and Caribbean Center on Health Sciences Information
(BIREME). Twenty-one articles were analyzed by title, author, year, characterization and/or objective,
methodology, and main results. It is concluded that the institutionalization of graduate courses in the field
of public health followed the educational movement of the university and the Brazilian Health Reform, while
undergraduate courses only took place in the last decade. The 1988 constitutional framework defines the
ordering of human resources for professional training in and for the country’s health system.

KEYWORDS College education. Graduate education. Collective health.
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Introducio

A saude coletiva tem sua base histérica na me-
dicinasocial da Franca, Inglaterra e Alemanha,
configurando-se como campo cientifico e um
ambito de praticas de carater interdisciplinar
no Brasil'. Saude coletiva é um termo espe-
cificamente brasileiro, que emergiu desde
1979 influenciado pelos preceitos da Reforma
Sanitaria Brasileira (RSB), constituindo con-
ceito, configuracdo, movimento politico e
cientifico no Pais2.

Enquanto configuracio do campo, durante
seu percurso, a saude coletiva ganhou trés
dimensdes concorrenciais, intra e interdimen-
sbes: epidemioldgica; das ciéncias sociais e
humanas; do planejamento, politicas e gestio
dos servicos de satde?. A concorréncia e os
tensionamentos no campo acontecem pela
busca e dominio do monopolio de seus capitais,
cuja posse garante vantagens especificas no
jogo de poders3.

Como campo cientifico e no 4mbito de suas
praticas, a satde coletiva ndo possui susten-
tacdo para o modelo biomédico hegemonico,
substancialmente presente nas formacdes de
profissionais de satde?; uma vez que sua cons-
tituicdo se encontra na intersecdo das ciéncias
da saude e das ciéncias sociais, de natureza
epistemoldgica distinta e producéo de conhe-
cimento aplicavel por diversos sujeitos, mas
direcionada a um pensar-fazer-ser praxico®.

Nesse sentido, houve um processo de re-
orientacdo da formacdo dos profissionais
do campo, com a aprovaciio das Diretrizes
Curriculares Nacionais (DCN) para 0s cursos
de graduacio, favorecendo maiores compro-
missos da universidade com o Sistema Unico de
Satde (SUS), estando mais voltado ao processo
saude-doenca-cuidado como significado para
a compreensio da saude como direito de ser®.

Desse modo, o perfil para qualificacdo pro-
fissional deve envolver um ensino generalista,
humanista, critico-reflexivo e apto a praticas
para o exercicio no d&mbito do campo e suas
dimensodes4, estando o ensino da satde cole-
tiva com a incumbéncia de contribuir para o
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desenvolvimento técnico-cientifico do campo,
no aditamento de estudos, métodos e técni-
cas que subsidiem politicas de saude, praticas
profissionais e servicos do sistema de saude’.

Os cursos de pos-graduacio no campo da
saude coletiva foram os espacos tradicionais
consolidados e reconhecidos nacional e inter-
nacionalmente para o ensino e a qualificacio
dos sujeitos®. Os cursos no ambito da saude
coletiva apresentam-se em modalidades lato
sensu (residéncias e especializacdes), stricto
sensu (mestrados e doutorados) e com amplifi-
cacdes para a conformacio do tipo graduacgo.

Um total de 97 programas e 136 cursos de
pds-graduacdo em saude coletiva foram ava-
liados e reconhecidos pela Coordenacédo de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
(Capes) no ultimo quadriénio 2013-2016.
Desse total, os programas de pds-graduacio
apresentaram-se como mestrado académico
(16), doutorado académico (3), mestrado e
doutorado académico (36), mestrado profis-
sional (39) e mestrado e doutorado profissio-
nal (3). Para os cursos, os referenciais foram
para mestrado académico (52), doutorado
académico (39), mestrado profissional (42)
e doutorado profissional (3).

Quanto a graduacdo, os cursos acontecem
na forma de bacharelado e com variadas
nomenclaturas. Foi encontrado um total de
24 cursos, com registro no Ministério da
Educacéo (MEC) e distribuidos pelas cinco
regides do Pais®. A discussdo do ensino da
saude coletiva na graduacéo é uma tematica
que remonta a proposta da RSB, uma vez que
0 campo ja possui aporte cientifico, histérico,
conceitual, tedrico, epistemologico, metodo-
logico, técnico e operacional suficiente para
sustentar um processo de profissionalizacéo
para além do sanitarismo®>.

Em vista disso, o ensino da satde coleti-
va objetiva garantir aos sujeitos envolvidos
nos processos formativos aportes teoricos,
metodolégicos e tecnologias fundamentais
ao exercicio profissional, trazendo para os
espacos de ensino-aprendizagem a identifi-
cacfio e a problematizacéo da realidade social,



por meio de suas dimensdes fundantes, e como
campo de saberes e praticas sobre os processos
satde-doenca-cuidado.

Enquanto a saude publica é usualmente
relacionada com o servico ptblico, a saide
coletiva faz alusdo ao movimento sanitario
brasileiro e a satide enquanto direito garantido
pela Constituicdo Federalde 1988. Um estudo
abordando uma nomenclatura genuinamente
brasileira, visando compreender a operacio-
nalizacfio do ensino na satude coletiva, trans-
cendendo a mera abordagem de programas de
satde de forma fragmentada, faz-se relevante
pela necessidade do contetido em discussio
para o campo e do movimento.

O objetivo do estudo é, portanto, compre-
ender a operacionalizacio do ensino em satide
coletiva, na graduacio e pds-graduacéo stricto
sensu, no Brasil, destacando sua concepcéo,
caracterizacdo, perspectivas e desafios.

Material e métodos

Trata-se de uma revisio integrativa da literatu-
rasobre operacionalizacdo do ensino em satide
coletiva, na graduacéo e pés-graduacio stricto
sensu, no Brasil. Esse tipo de revisdo busca a
sistematizac¢do do conhecimento cientifico dis-
ponivel na literatura, de modo que aproxima o
pesquisador do problema que deseja apreciar,
possibilitando conhecer, ao longo do tempo,
a evolucdo do tema e visualizar novas opor-
tunidades, lacunas e questdes de pesquisa®.

Para construcio desta revisdo, seis etapas
foram seguidas, a saber: I) elaboracéo da per-
gunta norteadora da pesquisa; IT) busca ou
amostragem na literatura, com estabeleci-
mento de critérios de inclusdo/exclusio dos
artigos; ITI) coleta de dados; IV) andlise critica
dos estudos incluidos na revisio integrativa;
V) interpretagéo dos resultados; e VI) apre-
sentacdo da revisdo integrativa'®.

O estudo partiu da seguinte questio gera-
dora: ‘Como ¢ a operacionalizacio do ensino
em Saude Coletiva no Brasil?’. E, para atingir
seu objetivo, as questdes norteadoras: ‘Qual
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a concepcio do ensino em Sadde Coletiva no
Brasil?’; ‘Qual a caracterizacdo do ensino em
Satde Coletiva no Brasil?, ‘Quais as perspecti-
vas e desafios do ensino em Satide Coletiva no
Brasil?’. Tais perguntas buscam transcender
amera abordagem de programas de saude de
forma fragmentada.

Para selecdo dos estudos, foram utilizados
os seguintes critérios de incluséo: artigos ori-
ginais de trabalhos que abordassem a opera-
cionalizacdo do ensino em satide coletiva no
Brasil - conceito, caracterizacio, perspecti-
vas e desafios; trabalhos cujos objetivos se
reportassem a operacionalizacdo do ensino
em saude coletiva no Brasil; e trabalhos sobre
percep¢des quanto a evolucdo do ensino em
satde coletiva. O levantamento bibliografi-
co compreendeu trabalhos publicados nos
idiomas portugués e inglés, sem delimitacio
temporal dos artigos.

Foram excluidos: trabalhos duplicados, disser-
tacoes, trabalhos de concluséo de curso - disser-
tacOes, monografias, teses —; editorais, relatos de
experiéncia, resumos de seminarios, congressos;
documentos, artigos de opinifo e aqueles nio
encontrados na integra. A busca da literaturae a
selecdo das publicacdes foram realizadas por, no
minimo, dois revisores, de forma independente,
nas seguintes bases de dados: PubMed, Scopus,
PsycINFO, Literatura Latino-americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs), Scientific
Electronic Library Online (SciELO) e Centro
Latino-Americano e do Caribe de Informacio
em Ciéncias da Saude (Bireme).

Os descritores utilizados para busca foram
selecionados a partir do vocabulario estrutura-
do Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS),
em portugués, inglés: ‘educacio superior’,
‘educacdo de pos-graduacdo’ e ‘satde coleti-
va’, ‘college education’, ‘graduate education’,
‘collective health’. Tais descritores foram com-
binados por meio dos operadores booleanos
(AND e OR).

A coleta de dados se deu entre os meses
de julho e agosto de 2021, com auxilio de
uma planilha do Excel®, com as seguintes
informacdes: titulo do artigo, autores, ano,
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caracterizaco ou objetivo do estudo, contexto,
metodologia e principais resultados do estudo.
A sistematizacdo da selecdio das publicacdes

estd apresentada no diagrama (figura 1), com a
descricdo das etapas de busca e o quantitativo
de publicac¢tes em cada base de dados.

Figura 1. Descricdo da recuperacao e selecao de estudos
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Fonte: elaboracéo prépria.

Realizou-se, inicialmente, a leitura dos
titulos e dos resumos de todas as 292 publi-
cacOes encontradas pelos revisores de forma
independente. Apods essa etapa, foram exclui-
das 229 publicacdes de acordo com os critérios
de inclusio e exclusio. Posteriormente, foi
feita a leitura, na integra, das 63 publicacdes,
atentando novamente para os critérios de
inclusio e exclusio. Dessa forma, foram se-
lecionadas 21 publicacdes para compor esta
revisdo integrativa.

As publica¢des incluidas foram entdo
examinadas de acordo com analise de con-
tetido tematica. Na pré-analise, foi realizada
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a exploracdo do contetido, bem como o tra-
tamento dos resultados encontrados e sua
interpretacdo. Além disso, foi efetuada nessa
etapa a organizacio das informacdes, além da
sistematizacdo das ideias iniciais a partir da
leitura ‘flutuante’ dos resultados, enfatizando
elementos principais, a fim de identificar as
categorias possiveis para analise. Na segunda
etapa, que constitui a codificacéo, a classi-
ficacdo e a agregacdo dos resultados, além
da elaboracio das categorias empiricas, foi
realizada a exploracio do contetido; emer-
gindo as seguintes categorias: Concepc¢éo
do ensino em Saude Coletiva no Brasil: do



Campo aos programas de pos-graduacio;

O ensino da satde coletiva no Brasil: uma reviséo integrativa

Resultados

Caracterizacdo do ensino em Satuide Coletiva

no dmbito da graduacdo; Caracterizacéio do
ensino em Satude Coletiva na Pés-Graduacio
stricto sensu; Perspectivas e Desafios para o

ensino em Saude Coletiva.

dos no quadro 1.
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Foram selecionados 21 artigos de um total de
292. Os dados bibliométricos estio sumariza-

Quadro 1. Caracterizacéo dos estudos em relacéo aos titulos, autores, ano de publicacéo e principais resultados

Titulo Autores e Ano Objetivo Principais resultados

Team-Based Silva Junior GB et al. Descrever uma experiéncia bem-sucedida de TBLem O aprendizado baseado em equipe (TBL) foi aplicado
Learning: (2017)10 um programa de pés-graduacdo em satide coletiva em uma turma com 22 alunos da disciplina ‘Pesquisa
Successful Quantitativa em Satde’ do programa de pds-gradu-

Experience in
a Public Health
Graduate Program

Estudantes

de graduacéo

em Salde
Coletiva: perfil
sociodemogréfico
e motivacdes

Formacdo em
ciéncias da saude:
didlogos em
Salde Coletiva e
a educacdo para a
cidadania.

Formacdo
pedagdgica na
pds-graduacdo
stricto sensu em
Satde Coletiva

Objetivos edu-
cacionais de um
mestrado profis-
sional em Satde
Coletiva: avaliacdo
conforme a taxo-
nomia de Bloom

A questdo curri-
cular para o plano
de formacdo em
Salde Coletiva:
aspectos tedricos

Castellanos MEP et al.

2013)m

Guimaraes DA, Silva
ES. (2010)12

Corréa GT, Ribeiro
VMB. (2013)3

Mamede W, Abbad
GS. (2018)4

Nunes ED et al.
2010y

Caracterizar o perfil dos alunos ingressantes em
cursos de graduacdo em sadde coletiva ofertados em
universidades federais dos estados do Acre, Bahia,
Minas Gerais, Mato Grosso, Parana, Rio de Janeiro e
Rio Grande do Norte

Refletir sobre alternativas em relacdo a graduacéo
nas ciéncias da salide e analisar de que maneira esta
formacao se inscreve no contexto do ensino superior

Analisar os curriculos dos programas de pds-gradua-
cdo stricto sensu em salide coletiva, a fim de identifi-
car disciplinas/préticas de formacao pedagdgica

|dentificar o perfil dos objetivos educacionais, a fim
de avaliar sua adequacdo tedrica ao referencial dos
mestrados profissionais em Satide Coletiva

Situar as linhagens tedricas da andlise dos curriculos,
a fim de estabelecer um quadro de referéncia tedrico-
-conceitual para o estudo dos curriculos da satide
coletiva nos cursos de pés-graduacéo stricto sensu.

acdo em saude coletiva (Mestrado) da Universidade
de Fortaleza, Brasil, em 2016. A disciplina foi estru-
turada em 8 aulas, abordando temas de pesquisa
quantitativa.

Trata-se de uma investigacéo exploratdria, com
emprego de abordagem metodoldgica quantitativa,
baseada em dados primarios obtidos através da
aplicacdo de um questionério semiestruturado aos
alunos matriculados no primeiro semestre de 2010,
nos cursos de graduacdo em salde coletiva de insti-
tuicbes publicas de ensino.

Trata-se de uma discussao conceitual sobre o que
compreendemos por formacao e sua relacdo com o
ensino superior no Brasil com vistas a discussdo da
formac&o em salide, especificamente com o enfoque
da saude coletiva.

Foram selecionados os cursos cadastrados na secéo
‘Relacéo de Cursos Recomendados e Reconhecidos’
que possuiam caderno de indicadores disponiveis.
Foi definido como disciplinas/préticas de formacao
pedagdgica aquelas que explicitamente apresenta-
vam como objetivo formar o pés-graduando para o
exercicio da docéncia.

A anélise documental orientada pela taxonomia de
Bloom e sua consisténcia com as metas da politica de
flexibilizacdo da pés-graduacéo, bem como na pro-
ducdo de material Util a anélise de outros programas
semelhantes e a reflexdo sobre os mestrados profis-
sionais em geral.

A metodologia documental/bibliografica, utilizando
pesquisas ja sistematizadas, em especial as que
datam de 1960-1979, e de levantamentos nos ban-
cos de dados Lilacs, Medline, Sociological Abstracts
(1980-2000), totalizando 21 documentos que rela-
tam experiéncias de ensino em satde.
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Quadro 1. (cont.)

Titulo

Autores e Ano

Objetivo

Principais resultados

Producéo cientifica
em Salde Coletiva:
perfil dos perié-
dicos e avaliacdo
pela CAPES

Pés-Graduacao
senso estrito em
Salde Coletivae o
Sistema Unico de
Saude

Relacao teoria-
prética nos cursos
de mestrado
académico e pro-
fissional na érea da
Saude Coletiva

Trajetdrias

da docéncia
universitaria em
um programa de
pos-graduacdo em
Salude Coletiva

A pds-graduacdo
em Saude Coletiva
no Brasil: trajetdria

Desafios do Ensino
da Satide Coletiva
na graduacéo dos
profissionais de
saude

Graduacéo em
Salde Coletiva:
subsidios para um
debate Necessario

Graduacéo em
Salde Coletiva
no Brasil: onde
estdo atuando os
egressos dessa
formacdo?

Barros AJD. (2006)16

Novaes HM D et
al.(2018)17

Hortale VA et al.
(2017)18

Ribeiro ML, Cunha M.

(20100

Nunes ED et al.
(2010)20

Costa HOG, Rangel
ML. (1997)21

Bosi MLM, Paim JS
(2009)22

Lorena AG. et al.
(2016)23

Descrever o processo de avaliacdo dos cursos de
pos-graduacéo do Pais pela Capes e discutir alguns
aspectos relevantes para a area da satide coletiva, em
especial no que se refere a valorizacdo da producédo
cientifica.

Revisdo da literatura e analise documental sobre a
pos-graduacéo em salide coletiva no Brasil no perio-
do de 1990-2017.

Andlise das semelhancas e diferencas na relacdo
teoria e prética no Mestrado Académico (MA) e
Mestrado Profissionalizante (MP) em satide coletiva.

Compreender, a partir das trajetdrias de formacao de
professores em programa de PGSC, se esse espaco
corresponde a um lugar de formacdo que tem a
docéncia como meta.

Anélise das trajetdrias histéricas do Campo da sadde
coletiva com énfase para o ensino da pés-graduacédo
como prética de salde e da salde coletiva no Brasil.

Caracterizar o campo da salde coletiva e as tentati-
vas de institucionalizacdo de saberes e praticas que
definem esse campo.

Artigo de opinido que discute os subsidios importan-
tes na construcédo do ensino da satide coletiva

Realizar um levantamento nacional dos egressos da
graduacdo em salde coletiva no Brasil. Identificando
e analisando as dreas de atuacdo, atividades desen-
volvidas, faixa salarial, vinculo empregaticio e outros
aspectos relacionados ao mercado de trabalho do
bacharel em salde coletiva.

A avaliacdo da pds-graduacio é realizada levando
em conta a estrutura do programa, corpo docente e
discente, atividades de pesquisa e formacéo, teses e
dissertacGes e producéo intelectual. A avaliacdo dos
programas dar-se a num ciclo trienal.

Didlogo comum entre as politicas de salide e educa-
c&o no Brasil tomando como referéncia a Constituicdo
de 1988 e sua interface com a pds-graduacéo senso
estrito no periodo de 1990-2017, em particular a
Pés-Graduacao em Salde Coletiva (PGSC) e o SUS,
utilizando o modelo de andlise das politicas ‘coliga-
cbes de causa ou interesse’ de Paul Sabatier.

Foram analisados 48 documentos que ofereciam

as InstituicGes de Ensino Superior (IES) orientacbes
sobre a organizacdo de cursos de mestrado, oriundos
e selecionados de 77 Programas de salide coletiva
em funcionamento entre 2002 e 2012, além de dez
entrevistas com informantes-chave da drea de avalia-
céo da Capes.

Foi utilizada a andlise de contetido em 16 depoi-
mentos, dentre alunos, ex-alunos e professores dos
programas de pds-graduacao stricto sensu em salde
coletiva de uma universidade brasileira, produzidos
por entrevistas semiestruturada. Além do uso de
documentos legais que tratam da formacé&o do pro-
fessor universitario no Brasil; os projetos pedagdgicos
dos Programas e Cursos, seus curriculos e as revistas
publicadas pelo Programa. A abordagem de pesquisa
foi com base no estudo de caso de natureza quali-
tativa.

Levantamento de informacdes pertinentes a pds-
-graduacdo no Brasil com a inclusdo de dados gerais
sobre a drea da salide, melhor contextualizando a
p6s-graduacdo em saude coletiva.

Situa a emergéncia do campo e os desafios que se
colocam para a incorporacdo do seu ensino na gra-
duacdo dos profissionais de salide, desde a década
de 80, e discute as perspectivas do ensino da satide
coletiva na Graduacao a partir do enfoque sobre o
processo de trabalho em salde e do fortalecimento
de préticas desenvolvidas em parceria entre universi-
dade, servicos de salde e comunidade.

O texto faz uma discusséo sobre a necessidade da
formacao de profissionais da satide coletiva e que
esses sejam atores estratégicos dentro do SUS. Um
profissional que ndo se sobreponha aos demais
integrantes da equipe, mas que ele se associe aos
trabalhadores de forma organica.

Realizado uma investigacdo analitica descritiva, por
meio de um estudo longitudinal de seguimento. Foi
enviado, via e-mail, aos egressos de universidades
que oferecem o curso de pés-graduacdo em satide
coletiva um questionario contendo informacdes
sobre a graduacéo, local de trabalho e sobre a pés-
-graduacéo.
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Quadro 1. (cont.)

Titulo

Autores e Ano

Objetivo

Principais resultados

Ensino de pds-gra-
duacdo em Satide
Coletiva: situacéo
atual e desafios do
futuro

O ensino da Salde
Coletiva na Uni-
versidade Estadual
de Londrina: da
andlise documental
a percepcéo dos
estudantes

Graduacéo em Sau-
de Coletiva: limites
e possibilidades
como estratégia de
formacéo profis-
sional

O campo da Saude
Coletiva no Brasil:
definicoes e deba-
tes em sua consti-
tuicdo.

Pés-graduacdo em
Saude Coletiva no
Brasil: histérico e
perspectivas

Salude Coletiva:
uma "nova saude
publica” ou campo
aberto a novos
paradigmas?

Graduacéo em
Satde Coletiva:
conquistas e passos
para além do sani-
tarismo

Barata RB, Santos RV.
(2013)24

Gongalves FG, Car-
valho BG, Trelha CS.
(2012)%

Bosi MLM, Paim JS
(2010)5

Osmo A, Schraiber LB.

(2015)28

Nunes, ED. (2005)27

Paim JS, Almeida Filho

N. (1998)28

Paim JS, Pinto ICM.
(2013)4

Breve histérico do desenvolvimento da pés-graduacéo
na area e o retrato atual dos programas. Discute um
conjunto de desafios que 0 Campo como um todo
tem a enfrentar para prosseguir em seu crescimento.

Analisar se as ementas de salde coletiva do novo
curriculo contemplam a formacado de competéncias
previstas nas diretrizes curriculares, bem como avaliar
a percepcao dos estudantes sobre sua formacéo para
atuar na atencéo basica.

Problematizar a satide coletiva como &mbito de pro-
fissionalizacdo, sistematizando alguns fundamentos
tedricos, sociais e ético-politicos de uma formacédo em
nivel de graduacéo.

Compreender a salde coletiva e o que a define como
conhecimento e atuacéo na sociedade.

Abordar a constituicdo do campo da satde coletiva
no Brasil em trés aspectos: origens da salde coletiva,
aspectos histdricos da satide no Brasil, a satde coleti-
va como pratica pedagdgica e perspectivas do campo.

Analisar os principais elementos de discurso dos mo-
vimentos ideoldgicos que historicamente construiram
o campo social da salde, particularmente na segunda
metade do século XX.

Analisar, criticamente, a construcéo da saude coletiva
enguanto campo cientifico e ambito de préticas e suas
relacdes com a constituicdo de sujeitos transformado-
res, comprometidos com a RSB e com a consolidacao
do SUS.

O estudo faz uma andlise dos programas e cursos de
salde coletiva atuantes no Brasil credenciados pela
Capes, destacando o tipo de curso (mestrado ou
doutorado académico/ profissional), unidade da fede-
racdo e regido onde € localizado o curso, segundo tipo
de instituicdo promotora e nota obtida pelo programa
de pds-graduacéo. Também traz uma discussao sobre
o futuro da pds-graduacdo senso estrito no século
XXI, no que se refere as desigualdades regionais, a
expansdo das atividades para outros cenarios que nao
apenas as instituicdes de ensino superior, assim como
a interlocucdo internacional para uma exceléncia
nacional.

Estudo qualitativo em duas etapas: andlise documen-
tal das ementas e de contelido de entrevistas com
graduando no Ultimo semestre do curso, que jé havia
cumprido o estagio obrigatdrio em satide coletiva. A
andlise dos planos foi alocada em eixos de acordo em
subcampos da salde coletiva.

Andlise da trajetdria da formulacédo dos cursos de sau-
de coletiva e, mais recentemente, sua emergéncia nas
IES brasileiras a partir de projetos de cursos de gradu-
acao e pos-graduacdo, lato e stricto sensu, e politicas
de inclus&o social e a expansao do ensino superior.

Realizou-se uma recuperacdo de natureza tedrica das
consideracdes histéricas e epistemoldgicas desenvol-
vidas por pesquisadores dedicados a caracteriza-la
como campo cientifico e social. Com base na produ-
cdo bibliogréafica, foi realizada uma breve caracteriza-
cdo da emergéncia da salde coletiva.

Foram trazidas informacdes sobre a situacdo dos cur-
sos de pds-graduacdo e da estrutura curricular, consi-
derando a saude coletiva como um campo, dentro da
concepgao dada a essa nocao por Pierre Bourdieu.

Trata-se de ensaio que apresenta um estudo explora-
tério da retérica paradigmaética da saude.

Trata-se de ensaio que apresenta um estudo explora-
tério da salde coletiva enquanto campo cientifico e
ambito de préticas e suas relacdes.

Fonte: elaborac&o prépria.
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Discussao

A andlise dos artigos selecionados, guiada pela
concepcéo tedrica eleita por este estudo, per-
mitiu delimitar quatro categorias empiricas,
que correspondem ao objeto do ensino em
saude coletiva destacado em cada estudo. As
categorias permitiram delinear e refletir sobre
a concepcio do ensino em satude coletiva no
Brasil, caracterizacdo do ensino em saude
coletiva no ambito da graduacéo e da pos-
-graduacio stricto sensu e asperspectivas e
os desafios para o ensino em satide coletiva.

Concepcio do ensino em
Saude Coletiva no Brasil:
do campo aos programas de
pos-graduacio

O campo cientifico da saude coletiva, ainda
em construcéo, encontra-se na intersecéo das
ciéncias da saude e das ciéncias sociais, com
uma natureza epistemoldgica diferenciada
e uma pratica politica distinta. Os conheci-
mentos nele produzidos podem ser aplicados
por diferentes sujeitos, existindo também um
corpo basico que da identidade ao “pensar”
e ao “fazer” em saude coletiva, inspirado em
um conjunto de valores (“ser”)s.

No campo da saude coletiva, o fend6meno
saude-doenca-cuidado é compreendido como
um processo social, analisando-se as praticas
de satde na sua articulacio com as outras
praticas sociais, em que se procura compre-
ender as formas com que a sociedade identi-
fica suas necessidades e problemas de saude,
buscando os seus porqués e se organizando
para enfrenta-los?.

A satde coletiva, com nomenclatura ge-
nuinamente brasileira, entdo emergiu sob a
proposta de possibilitar, desenvolver e for-
malizar a ideia de um amplo campo envol-
vendo preocupacdes teodricas, técnicas, sociais
e politicas que acompanharam a trajetéria
da medicina preventiva e social, da medicina
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social e da satide publica, a partir do final dos
anos 1960, ao lado de uma insatisfacdo com
as explicacdes tedrico-conceituais sobre o
processo saude-doenca-cuidado, uma dete-
rioracdo das condicdes de saide de parte da
populacdo brasileira e um modelo publico de
cuidados a satde precarizado?\.

Apds o longo periodo que se estendeu pelos
anos 1950 e 1960 no Brasil, com o projeto pre-
ventivista e da medicina social, assumiu-se que
aformacdo de recursos humanos para a area da
saude publica deveria voltar-se nio somente
para a capacitacdo de técnicos, especialistas
e residentes, mas adensar essa formacéo em
niveis académicos que levassem a obtencéo
de titulos de mestre e doutor, voltados para
pesquisa e docéncia. Ressalta-se que, nesse
momento, vivia-se, de um lado, o impacto da
Reforma Universitaria de 1968 e, de outro, toda
a critica que se estabelece ao modelo médico
hegemonico, assim como se discutiam as di-
ferencas entre medicina preventiva, medicina
social e satde publica?s.

De acordo com Nunes?8, o final dos anos
1970 foi marcado pelo agravamento da crise
econdmica; e, ante os problemas de saude,
lancaram-se, em nivel internacional, o projeto
da atencdo primaria e, em nivel nacional, a
necessidade de uma tomada de posicdo diante
do problema sanitario, quando apareceram
dois importantes espacos de resisténcia e
analise critica da situacéo: o Centro Brasileiro
de Estudos de Saude (Cebes), criado em 1976,
e a Associacdo Brasileira de Satide Coletiva
(Abrasco), em 1979.

Pela analise dos movimentos reformistas,
é permitido constatar que estes provocaram
mudancas no sistema de satide no Brasil, com
algumas repercussdes nos modelos de ensino
nos cursos superiores na area da satide, como
as atividades extramuro, impulsionadas pela
perspectiva da Atencdo Primaria a Saude, pro-
posta pela Conferéncia de Alma-Ata (1978)22.

Em 1981, 0o MEC elaborou uma publicacéo
em que apelava as universidades a aceitarem
o desafio da proposta, o que exigiria modifica-
cOes conceituais, estruturais e metodoldgicas



profundas, contrariando o cldssico conceito
ensino-pesquisa-extensiio, na busca de novas
relacdes universidade-prestadores de servicos.
Em 1987, a portaria interministerial do ministé-
rio da educacfio e ministério do planejamento
definia que qualquer servico do sistema de satide
seria formalmente reconhecido pela universidade
como local de ensino, e ndo s6 o hospital-escola.
As atividades docentes extramuro deveriam ser
de natureza curricular, obrigatéria para todos os
alunos do curso regular?2,

Na década de 1980, também ocorreu um fato
que seria marcante para a historia da saude
coletiva: a realizacdo da VIII Conferéncia
Nacional de Saude, que problematizou e rede-
finiu a satde, considerando-a como resultado
das condi¢des de existéncia de uma sociedade
determinada, como direito de todos e dever
do Estado. Em 1988, a Constituicdo Federal
estabeleceu o SUS como nova formulacéo po-
litica e organizacional para o reordenamento
dos servicos e acdes de satude, norteada por
trés principios (a universalidade, a equidade
e a integralidade), que seria regulamentada
pela Lei n° 8.080, de 1990, estabelecendo a
descentralizacdo politico-administrativa como
forma de efetivar a implantacio do sistema?®.

A Constituicio de 1988 entdo definiu o
ordenamento de recursos humanos, sendo a
formacéo do profissional de satide uma area
cheia de desafios naimplementacéo do SUS. Os
profissionais, principalmente da atencéo pri-
maria, pautada na Estratégia Saude da Familia,
sdo formados para atuar na assisténcia indivi-
dual, curativa e especializada, diferentemente
davisdo de promocéo e prevencio que trabalha
a saude coletiva?s.

A proposta de criagio de cursos de gradu-
acdo em saude coletiva é tributdria da cons-
trucio do campo da saide coletiva no Brasil e
da sua vinculaciio ao projeto da RSB, em que
prevaleceu a ideia de que um investimento
nessa formacéo profissional constituiria uma
estratégia importante para a proposta defen-
dida pelo projeto®.

Uma justificativa importante é a de que
o SUS necessita de um profissional com
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formacdo interdisciplinar, obtida por meio
de solida incorporagéio dos saberes da satide
coletiva,

Que o qualifique como um ‘ator estratégico’
apto a atuar em um sistema de sadde que
adquire carater cada vez mais extenso, com-
plexo e especializado, portanto, desafiador em
termos de politicas sociais comprometidas com
a participacdo e o bem-estar social12(1658),

As primeiras propostas de um ensino de
pds-graduacio no Brasil foram marcadas por
movimentos que ressaltam a necessidade de
que ensino e pesquisa fossem realizados no
mesmo ambiente e se complementassem. O
Manifesto dos Pioneiros da Educacio Nova
apareceu como destaque na histéria da edu-
cacdo brasileira, foi quando um grupo de in-
telectuais, escritores e educadores lancaram
auniversidade como ideario do movimento?'.

As politicas publicas em satde e em educa-
cdo no Brasil obedecem a trajetdrias historicas
distintas, com a Constituicdo de 1988 como
um marco e um contexto politico em comum.
Na satde, o destaque é para a criacdo do SUS,
politica de carater nacional, que modificou o
acesso da populacio brasileira a satide como
direito de todos e dever do Estado. Na edu-
cacdlo, o texto é semelhante e apresenta-se
como um direito de todos, dever do Estado
e da familia, devendo diminuir o analfabetis-
mo e garantir o acesso a educacio, nos niveis
fundamental, médio e superior'@.

Ha consenso de que néo foi dada prioridade a
politica de educacéo no Pais, com impactos ex-
pressivos no ensino da graduacio e pds-gradu-
acdo. Em 2013, a proporc¢éo da populacéo entre
18 € 29 anos com ensino médio completo erade
48% nas regides Norte e Nordeste, e entre 60%
e 65% nas regides Centro-Oeste, Sul e Sudeste.
Essa foi a populacio que pode se candidatar
ao ensino superior, e ela nio acompanhou a
expansio da oferta de vagas desse nivel™.

O ensino superior brasileiro apresenta uma
taxa bruta de matricula baixa, o que afeta o de-
senvolvimento social. Por outro lado, valoriza-se o
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grande investimento feito, a partir dos anos 1960,
na criacio das universidades federais em todos
os estados, com vocagdo para ensino, pesquisa e
extensdo, o que foi acompanhado pela criacio de
um sistema de pos-graduaciio em todas as areas
de conhecimento'®,

O parecer Newton Sucupira (Parecer n°
977/65, Conselho Federal de Educacio) e
a Reforma Universitaria de 1968, ainda no
regime militar instituido em 1964, foram movi-
mentos que sistematizaram a institucionaliza-
co do sistema de pos-graduacio stricto sensu
no Brasil. O Parecer Newton Sucupira cons-
tituiu as bases do modelo de poés-graduacéo
brasileiro, definindo e caracterizando os cursos
em nivel de mestrado e doutorado, estabele-
cidas as distin¢des entre pos-graduacio lato
e stricto sensu, lancadas as bases do mestrado
e doutorado profissionais e reforcada a ideia
de que a pds-graduacio stricto sensu é parte
essencial da finalidade da universidade’.

A formacio profissional em satde coletiva
ja vem sendo discutida no Brasil ha alguns
anos. Essa proposta ja é firmada em varios
paises, principalmente no continente europeu
e norte-americano. No Brasil, alguns subsidios
sdo importantes na construc¢io dessa proposta
de ensino, tais como as experiéncias interna-
cionais de cursos e as orientacdes contidas em
instrumento da Organizaciio Pan-Americana
da Satde (Opas) associada a diretrizes curri-
culares de cursos de graduacio?.

Caracterizacio do ensino
em Saude Coletiva no
ambito da graduacio

O saber-fazer-ser praxico preconizado pelo
campo da saude coletiva se produziu e re-
produziu na pds-graduacio no Brasil e se
estende, mais recentemente, do ponto de vista
pedagdgico e técnico, a uma estruturacio de
graduacio especifica®.

No que se refere a graduacio, surgiu, na
década de 1980, estimulada pela Abrasco e
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pela Associacdo Brasileira de Ensino Médico
(Abem), uma proposta de contetdo programa-
tico minimo para o ensino da saude coletiva,
centrado nos seus trés nucleos estruturantes.
Esta foi elaborada a partir da constatacdo da
diversidade de conteuidos programaticos e de
metodologias de ensino e da heterogeneidade
dabibliografia utilizada nessa area. No entanto,
apesar da sua incorporacio e avaliacdo por
alguns departamentos de medicina preventiva
e social, ndo se dispoe de estudos avaliativos,
seja na area médica, seja nas demais areas3°.

No Brasil, o processo de implantacio de
cursos de graduacdo em satde coletiva tem
avancado. Logo, o debate ndo é recente,
tendo se iniciado ha cerca de duas décadas,
e se “estruturou mais sistematicamente, nos
meios académicos, com uma série de ofici-
nas, mesas redondas e encontros dedicados ao
tema, realizados nos ultimos dez anos”12(1658),
Atualmente, ha cursos abertos em todas as
regides do Pais. Portanto, saimos de uma
fase de discussdes nacionais em torno de sua
possivel abertura, para uma fase de analise,
avaliacfio e direcionamento das experiéncias
por ele inauguradas’2,

Definida inicialmente com a ideia de uma
graduacdo em satde publica, foi desde 2002
que a sistematica de discussio e implemen-
tacdo dessa modalidade de ensino foi inten-
sificada no Pais, embora distintas iniciativas
relacionadas com o ensino da satide publica em
nivel de graduacéo ja se encontrem efetivadas
em muitos paises, ressaltando a tomada de
decisdes e as relacdes de poder na conforma-
cfo de uma identidade em um dado momento
histérico®.

O Programa de Apoio a Planos de
Reestruturacdo e Expansio das Universidades
Federais (Reuni), implementado por meio
do Decreto n° 6.096/2007, impulsionou esse
processo nas universidades publicas federais.
Nos dois anos seguintes a publicacdo desse
decreto, foram abertos cerca de dez cursos
em institui¢des de ensino federal no Pais™.

A partir de 2008, foram oferecidos em
universidades de todo o Brasil os cursos de



graduaciio no campo da saude coletiva?2.
Adeptos da graduacido em satude coletiva en-
contraram um solo favoravel a sua criacéo,
embora, reitere-se, nio tenha sido o Reuni a
inspiracdo da proposta que a antecede histori-
camente, mas, certamente, foi o catalisador de
suas bases institucional e material de implan-
tacdo. Ao se defender a figura do bacharel em
saude coletiva, um elemento importante é que
janio mais se coloca a classica questio: quem
formara os formadores? - uma vez que a conso-
lidacéio do ensino em satde coletiva no ambito
da pds-graduacio no Pais ja aconteceu?s.

O profissional que atua no campo da saade
coletiva enfrenta algumas dificuldades em
relacdo ao mercado de trabalho. O estudo de
Lorena et al.2* mostrou que 57,6% dos egres-
sos de graduacido em satde coletiva nio estdo
atuando na sua area de formacéo. Um dos pro-
blemas encontrados foi a abertura do mercado
de trabalho e a dedicaco exclusiva da pos-
-graduacio. Outro fator que leva o profissional
a nfo seguir na area é a possibilidade de ter
oportunidade mais promissora em outras areas.

Caracterizacio do ensino
em Saude Coletiva na Pos-
Graduacio stricto sensu

A configuracéo do campo da satide coletiva na
pos-graduacdo nio sofreu grandes alteracdes
em sua estrutura na ultima década, com des-
cricdo de pequenas variagcdes nos seus trés
nucleos disciplinares principais: epidemiolo-
gia; ciéncias sociais e humanas; e planejamento
e politicas de saude2.

Quanto a expansio, diversos programas de
pos-graduacdo adotaram estratégias inovado-
ras para fazé-la, ressaltando-se a criacdo do
Forum Nacional de Coordenadores de Pos-
graduacdo em Saude Coletiva, com o apoio da
Abrasco, e com o papel decisivo desempenhado
pela Rede Nacional de Pds-Graduacio stricto
sensu, além das especializa¢Ges e residéncias
como cursos lato sensu3'.
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Corréa e Ribeiro™ buscaram avaliar a
formacéo pedagogica dos mestrados e dou-
torados académicos em saude coletiva. Entre
o0s 37 programas avaliados, 24 (64,86%) apre-
sentaram disciplinas/praticas de formacao
pedagodgica. Além disso, aproximadamente
61% dos mestrados e 38% dos doutorados
apresentam disciplinas/praticas de formacéo
pedagdgica, sendo que ha uma tendéncia de
formacdo técnica-instrumental, o que vai de
encontro a histéria do campo da saide cole-
tiva, uma vez que a construcio desta se deu
na tentativa de superaciio de um modelo de
sistema de saude com enfoque essencialmente
biomédico, tecnicista e prescritor, baseado
em uma légica capitalista-mercadolégica,
com uma compreensio restrita do processo
saude-doenca-cuidado.

A pés-graduacio stricto sensu é considerada
o programa mais bem-sucedido na educacio
brasileira. Desde seu inicio, foi formulada
com o proposito especifico de contribuir
para o desenvolvimento nacional por meio
da formacdo de docentes e pesquisadores com
competéncias para a pesquisa. As medidas
que contribuiram para esse proposito foram a
articulacdo do MEC, por meio da Capes, com o
Conselho Nacional de Pesquisa - CNPq (criado
em 1951, atualmente Conselho Nacional de
Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico),
outras instdncias de financiamento e as
universidades’.

Para dar sustentacfio ao aperfeicoamento
desses arranjos ao longo do tempo, criaram-se
os Planos Nacionais de Pos-Graduacédo (PNPG),
além das avaliacdes regulares, realizadas pela
Capes, com atribuicéo de notas para os progra-
mas. Ressalta-se que os mais bem avaliados e
que se destacam na pesquisa sfo apoiados com
um volume maior de recursos e representam um
capital social importante para as universidades. O
crescimento, quantitativo e qualitativo, da produ-
cdo cientifica brasileira publicada em periodicos
cientificos também é resultado dessa politica'®.

Para o ensino da pés-graduacdo em saude
coletiva, é possivel considerar que estiveram
presentes as condicdes necessdrias para sua
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implementacdo enquanto politica publica,
uma vez que apresentaram objetivos claros e
consistentes nos seus PNPG, uma teoria causal
para a mudanca (formar professores e pesqui-
sadores), estrutura legal estavel e compromis-
sada com o dialogo entre os 6rgios oficiais e os
programas; e coordenadores responsaveis pela
implementacéo da proposta; apoio politico do
executivo, legislativo e das universidades’®.
Enquanto campo da satude coletiva, abre-se
entdo espago para uma pratica discursiva,
comunicativa e horizontalizada (nfo hierar-
quizada em termos metodologicos e tedricos)
entre os saberes disciplinares, por meio de uma
proposta de transdisciplinaridade do esforco
cooperativo entre distintos saberes?.
Ribeiro e Cunha??, analisando trajetorias de
docéncia em um programa de pds-graduacgio
em sadde coletiva, identificaram que as moti-
vacOes dos sujeitos para buscar o curso foram:
o desejo de se iniciarem como docentes do
ensino superior, a necessidade de ampliarem
os conhecimentos em pesquisa e a precisio de
aprofundarem e atualizarem os conhecimentos
no campo da saude coletiva. O interesse emerge,
sobretudo, naqueles que ja sdo docentes do
ensino superior em institui¢des darede privada.
No entanto, ainda que nos PNPG estives-
se referido como objetivo o impacto social
de forma cada vez mais explicita, ndo houve
uma mudanca no arcabouco nuclear da pos-
-graduacio stricto sensu da saude coletiva,
especificamente como resposta a uma das suas
principais politicas publicas organicamente
entrelacada: o SUS™. K a criagio, regulamen-
tacdio e instituicdo progressiva dos Mestrados
Profissionalizantes (MP) que sinalizam mais
claramente a direcdo de uma formacéo de
recursos humanos especifica para o mundo
do trabalho nos servicos e sistema de saude’.
Santos et al.” consideram como

aquela demanda por profissionais altamente
qualificados e o reconhecimento do isolamento
da universidade com o mundo produtivo, ao
mesmo tempo que, uma reivindicacdo para
aproximar esses dois segmentos.
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Sendo que a saude coletiva obteve posicido
de destaque na criagdo de MP, com volume
importante de formados na regido Nordeste,
por meio de MP em rede e aqueles coordena-
dos pela Fundacio Oswaldo Cruz’®.

Do ponto de vista da finalidade, a tendén-
cia mais evidente que diferencia o Mestrado
Académico (MA) e o MP é que o primeiro visa
a formacdo de docentes e pesquisadores ao
passo que o segundo visa a gestéio dos servicos
de satde, a avaliacdio e ao desenvolvimento
de tecnologias’. Hortale et al.’®, analisando as
bases legais e epistemoldgicas das propostas
de MP em saude coletiva, verificam que, na
sua execucdo, tais modalidades ndo partem
da prética dos agentes a serem formados pelo
curso como cenario para construir novos
conhecimentos e tecnologias, mas tendem
a reproduzir o modelo hegemonico de for-
macio académica, ndo rompendo com o ciclo
construido de isolamento da universidade com
o0s servicos e sistemas de saude.

De acordo com Paim??, estudos e reflexdes
sobre as tentativas de introduzir mudancas na
formacdo dos profissionais de saide apontam
sempre o dilema dessas propostas para se ins-
titucionalizar e redirecionar, de fato, o pro-
cesso de formacéo dos profissionais. Ainda
segundo esse autor, nas décadas de 1970-1980,
houve uma significativa producéo tedrica da
medicina social relacionada com os cursos
de poés-graduaciio, em uma estreita relacdo
com 0s movimentos sociais presentes na con-
juntura. De todo modo, a maior expressio do
desenvolvimento da saude coletiva limitou-
-se a pos-graduacdo por meio dos cursos de
mestrado, da especializacio em saude publica
e dos programas de residéncia em medicina
preventiva e social.

Perspectivas e desafios para o ensino
em Saude Coletiva

A restricdo do ensino em satde coletiva nas
praticas do SUS favoreceu questionamen-
tos sobre o lugar deste, com todos os seus
agentes constituintes: o ensino superior na



universidade, a formacéo dos professores e
a interpelacéio dos cursos de pds-graduacéo
stricto sensu. Esse conjunto constitui espaco
privilegiado para a pesquisa e para o aprofun-
damento dos saberes especificos do campo,
mas a consolidacio dos saberes da pratica
educativa fica em segundo plano, uma vez
que ha uma tendéncia a reproduzir modelos
historicos, muitas vezes distantes da realidade
dos alunos e que se apresenta como desafio
ainda maior na universidade?°,

As mudancas na formac#o e na atuacio pro-
fissional devem ser estruturadas com vistas a
uma aproximacio entre a atuacéo profissional
e aatencdo integral e humanizada a populacéo
brasileira. Para isso, faz-se necessario pensar
na articulaco entre os cursos especificos da
saude e os que fazem a interface satide - ciéncias
humanas32. Uma reflexio acerca da incorpo-
racdo de uma perspectiva transdisciplinar nas
ciéncias da saide e de uma formacfo para a
cidadania a medida que diversas areas do conhe-
cimento podem ter como ponto de convergéncia
o enfoque na saude coletiva, buscando um rom-
pimento com a légica de producio capitalista
que incorpora os processos saude-adoecimento
ao rol das mercadorias®.

Pensar o processo de formacio universitaria
de profissionais de satide passa necessariamen-
te pelo que consideramos como compromissos
de uma educaciio para a cidadania e que se
expressam pelo atendimento aos principios
estabelecidos no SUS33 e as demandas da popu-
lagéio, bem como pela atuacéo profissional mar-
cadamente distinta da tradicional atuacdo em
satde com um perfil de profissional liberal™.

Nessa perspectiva, os MP surgiram como
consequéncia da politica de flexibilizacdo da
pos-graduacéo brasileira e com a finalidade
de qualificar o sistema de saude, por meio do
empoderamento cientifico de suas equipes
de trabalho®.

Segundo Freire34, torna-se importante ter-se
na realidade concreta extra-escolar como re-
ferencial para a selecfio, o desenvolvimento e
a aplicacdo de contetidos. Sendo assim, para a
construcdo adequada de objetivos educacionais
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teoricamente fundamentados, é um importante
passo, pois permite orientar a pratica pedagdgi-
ca segundo pressupostos tedricos claros, iden-
tificar pontos de chegada e analisar resultados,
avaliando sua eficacia e efetividade’.

A analise da atual conjuntura indica que a
incorporacéio de saberes e praticas do campo
dasaude coletiva no processo de graduacio dos
profissionais constitui um enorme desafio na
medida em que o projeto neoliberal se difunde
e se fortalece. Desse modo, deve-se fortalecer
a possibilidade de ampliacdo dos espacos do
projeto contra-hegemonico, tanto ao nivel das
universidades quanto nos servicos de satide e
na sociedade civil?2.

No 4mbito das universidades, no que se
refere a graduacio, trata-se de obter a adeséo
dos docentes a novas formas/metodologias
que permitam aos alunos a apropriacdo do
conhecimento e o desenvolvimento de novas
habilidades, de modo a poder refletir o seu
lugar na sociedade a partir do seu lugar no
trabalho, aprendendo um fazer critico e cria-
tivo. A necessidade de imprimir uma nova
l6gica ao processo de ensino/aprendizagem,
na perspectiva da insercdo da satude coletiva
no processo de formacéo dos profissionais de
saude, implica enfrentar a rigidez dos modelos
praticados e redesenhar a estrutura curricular
e modelos pedagdgicos, em todos os Ambitos?2,

A fim de atender a essas posturas, sugere-se
uma pauta de acio que atenda a qualificacio
das necessidades sociais em satude, ndo apenas
como caréncias, mas como ideais, projetos
de vir a ser; pensar os meios e as atividades
necessdrias para atender a tais necessidades;
instaurar novas relacdes técnicas e sociais,
como os processos de distritalizacdo, muni-
cipalizacéio, educacdo etc.; investir politica
e tecnicamente nos espacos institucionais,
redefinindo as praticas de satide coletiva?2,

Para Nunes, Nascimento e Barros's, ao for-
matar um curriculo, deve-se apoia-lo em um
quadro de referéncia e determinar as caracte-
risticas que particularizam os contetdos e as
metodologias das dreas, classicamente deno-
minadas de ciéncias sociais, epidemiologia e
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planejamento. Além disso, torna-se necessario
estabelecer materiais de referéncia que subsi-
diem a inclusio de novos campos e pardmetros
para os cursos de graduacéo e pds-graduacio
em saude coletiva.

Silva Junior et al.", aplicando um método
ativo de ensino-aprendizagem em um progra-
ma de pos-graduacio stricto sensu em saude
coletiva, observaram que estratégias pedago-
gicas baseadas no construtivismo, centradas
no aluno e de responsabilidade individual
estimulam a aplicaciio dos conhecimentos na
prética profissional, auxiliam no planejamento
de investigacdes em contexto regional e contri-
buem para o desenvolvimento de projetos de
dissertaco; uma vez que métodos tradicionais
de ensino e aprendizagem nio obedecem as
realidades contextuais e necessidades atuais
da sociedade moderna.

A satde coletiva se fundamenta na interdis-
ciplinaridade como possibilidade de constru-
¢fio de um conhecimento ampliado da satde,
no qual continuam presentes os desafios de tra-
balhar com as dimensdes qualitativas e quan-
titativas, sincrdnicas e diacronicas, objetivas
e subjetivas. Assim, ndo existe a possibilidade
de uma tinica formulacdo tedrica e metodolo-
gica quando espaco, tempo e pessoa néo sdo
simplesmente variaveis, mas constituem parte
integrante de processos historicos e sociais?2.

A institucionalizacdo da satde coletiva
como campo na graduacdo em algumas uni-
versidades permanece sendo um desafio. Ha
algumas discussbes que ainda nio foram re-
solvidas, que vio desde o modelo formador até
o titulo emitido ao profissional e a atuacdo no
mercado. O Brasil é pioneiro entre os paises
em desenvolvimento a apostar na graduagio
em saude coletiva. Para esse proposito, ha a
necessidade de garantir condi¢cdes minimas
para subsidiar aimplantacfio dessa proposta no
que se refere a garantia de recursos por parte
do estado e até a construcéio de uma proposta
nacional para expansio do ensino superior?3,

Segundo o estudo de Lorena et al.?4, os
egressos da graduacio em saude coletiva
tém dificuldade de seguir na area devido a
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precarizacido do vinculo empregaticio e pela
abertura do mercado de trabalho, levando a
optar por seguir nos cursos de pds-graduacgo.

Consideracdes finais

O campo técnico-cientifico da satide coletivano
Brasil possui no seu ambito de praticas um carater
interdisciplinar, estando o seu ensino com a in-
cumbéncia de contribuir para o desenvolvimento
deste e de praticas para o sistema de satde.

A formacio e a qualificac@io profissional no
campo devem conter um carater de reorienta-
cdo para aplicacfio das suas dimensdes basilares,
na interface entre satude e ciéncias humanas
e sociais, assim como 0 compromisso com a
universidade e com o SUS. No &mbito da saude
coletiva, as modalidades lato sensu (residéncias
e especializacdes), stricto sensu (mestrados e
doutorados) e, mais recentemente, o bacha-
relado séo as formas de qualificacio no Brasil.

A institucionalizacio de cursos de pos-
-graduacio seguiu 0 movimento educacional
da universidade e a RSB, encontrando-se
hoje consolidada. O formato mais recente
sdo cursos e programas de mestrado e dou-
torado profissionalizantes que emergem com
uma proposta de formacdo especifica para as
demandas, necessidades e caréncias do SUS.

A criacfio de cursos de graduacio tem seu
debate iniciado com a RSB, no entanto, s
ocorreu efetivacdo enquanto bacharelado na
ultima década. Independentemente da dis-
cussiio sobre uma proposta em formato de
graduacdo em satde coletiva, hd uma concor-
dancia a respeito da importancia na forma-
c¢do de profissionais voltados a um trabalho
interdisciplinar.

O marco constitucional de 1988 definiu o
ordenamento de recursos humanos para a
formacéo profissional no e para o sistema de
saude no Pais, mas ainda é um movimento
cheio de desafios e contradi¢des, assim como
superar o isolamento da pesquisa em saude
coletiva no entorno dos muros académicos,
do ensino tradicional e que concilie elementos



do modelo biomédico com conhecimentos
advindo das ciéncias humanas e sociais,
com alvo no coletivo e excluindo o modelo
individualista.
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