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Iniciamos a apresentagiao deste verbete lembrando Saviani (2007) que, fundamentado no
pensamento marxista, nos diz: somente as sociedades humanas trabalham e educam. Esta ¢
uma experiéncia que caracteriza a condi¢ao humana e que é fundamental para a sua
sobrevivéncia, visto que permite o aprender sobre si e sobre o mundo, reunindo condigdes
para transforma-lo. Educar ¢ relagao social e pratica coletiva que acontece nas institui¢oes
formadoras e fora delas. No entanto, este nio é um processo natural, inato e pressupoe
organiza¢ao do conhecimento e da acao de ensino-aprendizagem, tendo os sujeitos desta
pratica em dialogo, especialmente, de modo presencial.

Como nos diz Paulo Freire (1985), os seres humanos se educam coletivamente,
mediatizados pelo mundo com todas as suas contradi¢des e disputas, tensoes de classe,
limitagdes e possibilidades. Sendo assim, o acesso as possibilidades de aprendizagem é
mediatizado pela conjuntura, pelas condi¢oes de vida daqueles que ensinam e aprendem,
pelas politicas sociais, instituicoes e pelo trabalho, ja que a partir deste, é fundamental
perguntar: para qué e quem educamos.

Ensinar nao ¢ transferir conhecimento, mas propiciar condi¢bes para sua
sistematiza¢ao, organizagao e socializacao. Da mesma forma, aprender nao ¢ se abrir como
um receptaculo vazio e acritico ao conhecimento que vem do outro, visto como superiof,
mas receber tais informagdes, cientes de que também se ¢ detentor de saberes, experiéncias,
dados e que este didlogo deve ser de muitas trocas, respeito e cuidado.

Na sociedade capitalista esta experiéncia ¢ marcada pela desigualdade. Assim, o
acesso a educacio e a qualidade educacional sdo desiguais, pois como fendmeno historico e
social, a formagao ¢ recortada por conflitos de classe, assumindo caracteristicas diferenciadas,
segundo a condigao social dos sujeitos e a conjuntura em que estes se inserem.

Entendemos que a Educagao Permanente em Saude (EPS) inscreve-se neste contexto
de lutas sociais por direitos no Brasil. Decerto, a EPS ¢ resultado de processos de organizacao
da classe trabalhadora pelo direito a saude publica de qualidade, em uma sociedade classista,
desigual, dotada de politicas sociais tardias, incompletas, focalizadas, de fragil financiamento,
marcadas por interesses privatistas ao longo de sua constru¢ao (BERTOLLI, 2000).

Buscando superar a ideia limitada de treinamento para os profissionais de saude, a
EPS como politica pablica ¢ uma experiéncia recente, inédita no Brasil e, apesar de contar
com base legal constituida, esta em construcdo cotidiana. Tal qual a politica educacional de
escopo mais amplo, possui disputas em sua viabilizagdo, podendo se apresentar de forma
mais avan¢ada — como vivéncia democratica, interdisciplinar, multiprofissional, elaborada
por profissionais e populagio no cotidiano institucional — ou mais tradicional, como
aprendizado tecnicista, em servico, em que profissdes com mais status sio liderangas na
formagao. Da mesma forma, conjunturas politicas mais democraticas e participativas — ou
nao — influenciam este processo, tornando-o mais avangado ou conservador.

A EPS esta contida, como conceito, na Constituicao Federal de 1988 em seu Artigo
200, Inciso III (BRASIL, CF 1988) que destaca o compromisso com o ordenamento da
formacao em saude no Brasil. Sua institucionalizacio como politica publica, data de 2004, a
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partir da Politica Nacional de Educacao Permanente em Saide (PNEPS), mas esse conceito
antecede a este processo.

Suas bases remontam as reflexdes na Conferéncia Sanitaria Pan Americana de 1974,
quando se inicia o debate sobre a relevancia da formalizagao de politicas para a educagao dos
profissionais de saude de forma permanente (SARRETA, 2009). Na ocasiao, no Brasil, nos
encontravamos em ditadura militar empresarial. Dentre os coletivos de luta e resisténcia a
este processo, estava 0 movimento sanitario, que se organizava pela democracia e defesa de
uma visao ampliada da saude (BRAVO, 2007), para quem, a forma¢io em saude era
fundamental.

E também um marco deste processo a Conferéncia Nacional de Satde de 1986
(RELATORIO DA 8* CNS, 1986), ela integra o movimento democrético de luta por satide
publica, defendendo principios como trabalho em condi¢bes dignas, com controle dos
trabalhadores sobre o processo, educacao e informacio plenas, além do questionamento das
condicoes de formagao de recursos humanos inadequadas.

Sua estruturacao legal se dara a partir de 2003 — nio por acaso, bem depois da
Conferéncia Sanitaria de 1974, dos debates em torno do SUS nos anos 1980 e da CF 1988, e
isso esta relacionado a uma sociedade em que representantes do conservadorismo tém muita
forca e em que os avangos sociais sdo tolhidos. Assim, somente no inicio dos anos 2000
quando estavamos em um contexto democratico, de ascensao de governo de perfil popular,
foi que as pressoes dos lutadores da satde publica se concretizaram no sentido da educagio
permanente, como elemento fundamental na efetivagio do SUS e de sua qualidade.

Como bases legais da EPS, dispomos da Resolu¢io n°® 335/2003 do Conselho
Nacional de Satdde que baliza a organizagao de uma Politica Nacional de Formagao para o
SUS, e da Portaria n° 198/2004 que institui a Politica Nacional de Educacio Permanente em
Saude, além da Portarial996/2007 que trata de sua organizacio nas diferentes esferas do
governo. A meta ¢ organizar uma politica nacional de formacao de modo a articular
necessidades dos servigos as demandas de seus trabalhadores, sempre em didlogo com o que
a populacao solicita, estimulando sua participacdo e a capacidade resolutiva das institui¢Oes.
A portaria recomenda, ainda, a estruturacio de agOes interinstitucionais e campos de
formacao locorregionais, na inten¢ao de chegar ao cotidiano dos profissionais, indo além do
treinamento, superando o conceito de capacitagio e atualizagdo de recursos humanos
(CECCIM, 2005).

Na PNEPS (2004) ocorre a interlocucao entre sadde e educacdo: trata-se da
aprendizagem por meio do trabalho nas institui¢oes de saude publica. Ali foram delineados
os elementos para a efetivagao da politica de formac¢ao de modo a identificar necessidades,
qualificar a gestdo e a execugao, fortalecer o controle social sempre na perspectiva de
impactar positivamente na aten¢ao a saude publica e no aprimoramento dos servi¢os e do
SUS.

Trata-se de uma experiéncia inovadora de aprendizagem 7a saude e e saude, de
carater multiprofissional, interdisciplinar, transversal que valoriza didlogos democraticos e
em perspectiva hotizontal, no qual quem ensina aprende e vice-versa. A transformacao da
rede publica de saude e do SUS em rede de ensino-aprendizagem efetivada no cotidiano do
trabalho é meta desafiadora, inédita e possivel, como nos diz Ceccim (2005).

Como resultado deste processo deve ocorrer a produgao de conhecimento no “chao”

das institui¢oes de saude, a partir de demandas, perguntas e reflexoes nascidas do cotidiano
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e das necessidades da populacdo. Decerto, nao é somente uma acao pedagogica, mas também
politica e ética, podendo gerar impactos positivos na vida dos sujeitos — trabalhadores e
usuarios — permitindo, além disso, uma melhoria na qualidade dos servigos prestados.

Este entrelagar de demandas por aprendizado, dialogos entre os atores da politica,
articulagao de saberes técnicos e populares formam a base de conhecimentos da EPS, politica
estratégica para o SUS. O caldo de cultura dai decorrentes — o aprender e o ensinar no
cotidiano dos servigos — deve repercutir na dinamica institucional e nas pessoas presentes
neste processo. Mas fazer politica publica, especialmente a de saude, que é tio essencial para
a vida e reprodugao da forga de trabalho, em um pais periférico e desigual, cujas forgas
privatistas sao muito organizadas, detentoras de poder econdémico, nao é tarefa simples.
Neste sentido, os desafios neste campo sao muitos: falta de efetivo compromisso com a EPS
port parte de gestores; recursos insuficientes, inclusive humanos; dificuldades de identificacao
de demandas por aprendizagem; dificil preparacio dos sujeitos da relagao de ensino-
aprendizagem; desarticulagdo de diferentes niveis de atencio e de institui¢oes (SARRETA e7
al., 2015).

Soma-se a este quadro, o fragil planejamento que coloca a EPS como uma
responsabilidade de sujeitos individuais comprometidos com a proposta e ndo como uma
atividade que compoe uma ampla politica (RIBEIRO e# a/., 2013). Tal situagdao enfraquece a
EPS que deixa de ser acdo publica, podendo ser descontinuada pela fragilidade de seus
executores.

As dificuldades estruturais da politica de saude também se refletem na EPS:
superlotacao dos servicos, demandas em excesso, profissionais assoberbados, falta de
insumos. Como pensar em formagao em um ambiente precarizado, sem construf-la também
de modo precarizado? Por isso, colocar a EPS nas pautas das lutas por saude se faz
fundamental, bem como torna-la evidente para a populacdo, para que esta também possa
entender sua relevancia e se movimentar no sentido da sua garantia.

Posta a imensa importancia da Educagdo Permanente em Saude, com suas
potencialidades, limitacGes e lutas, queremos pensar o que significa aprender de forma
permanente. Para tanto, dialogamos com Canario (2001), professor portugués, referéncia
no campo educacional. Canario debate o conceito de aprendizagen ao longo da vida, criticando-
o por reduzir o ato de aprender as demandas produtivas, com vistas a empregabilidade. Sob
outro prisma o autor apresenta o termo aprendigagem permanente, fundamentado politica e
filosoficamente em movimentos democraticos coletivos por direito ao conhecimento, a arte
e a cultura. Tal experiéncia vai além da escola e faz dialogo com a educagao popular. Este
formato comecou a ser debatido e experimentado inicialmente na Italia no inicio dos anos

1970, em um contexto de intensa movimentagao por democracia, direitos e de crescente
organizacio politica dos trabalhadores (CANARIO, 2001). Neste marco, a aprendizagem
permanente se coloca num patamar menos produtivista, de mais autonomia, vinculada as
necessidades da vida, da arte, da cultura de modo a considerar as necessidades dos
trabalhadores. Relacionamos esta ideia ao que alguns autores chamam de aprendizagem
significativa critica na saide. Em que aprendizagem significativa parte do principio de que
todos sabemos algo e partimos deste algo para continuar aprendendo. Assim, o
conhecimento prévio e o novo interagem e se enriquecem, de modo que o que ja se sabia

antes adquire novos significados e elaboragio (MOREIRA, 2005). A este conceito Moreira

207



acrescenta a ideia de subversividade, considerando que todo conhecimento deve ser
transformador.

Tais conceitos podem ser trazidos para a EPS. Dialogando com Sarreta (2009),
entendemos que existem duas visdes em disputa: a primeira caracterizada como formagao
tecnicista, de cima para baixo, ministrada por supostos especialistas, que desconsidera saberes
da base da institui¢ao e da popula¢ao. Em outra perspectiva, encontramos a constru¢ao de
uma educag¢ao horizontal, que valoriza saberes populares e institucionais de modo a construir
uma pratica educativa significativa e com sentido para quem ensina e quem aprende, e
queremos associ-la ao conceito de aprendizagem permanente destacada por Canario (2001). E
preciso reconhecer tais conceitos e disputas e lutar por uma EPS significativa e permanente.

Por fim, queremos construir dialogos entre a EPS e o trabalho das assistentes sociais.
Neste sentido, resgatamos a ideia que atravessa o conjunto CFESS-CRESS sobre o
compromisso da profissaio com a formacio profissional e o aprendizado permanente,
expressos em documentos diversos, inclusive em nosso Cédigo de Etica Profissional (1993),
tendo como horizonte o compromisso com a qualidade dos servigos prestados, conforme
previsto em nosso Projeto Etico Politico.

Além disso, resgatamos a proximidade entre nosso projeto e aquele que defende a
Reforma Sanitiria e o SUS, entendendo-os irmanados na defesa dos direitos humanos e de
uma sociedade com justica social. Neste sentido, a associagdo entre ética, politica, defesa dos
direitos, inclusive de acesso a educagao, articulados a dimensao pedagdgica da profissao e o
compromisso com a formag¢ao permanente com vistas a prestagao de servicos de mais
qualidade, ficam evidenciados tanto na EPS quanto nos fundamentos da formagao em
Servico Social.

Dialogando com os Parametros para Atuagao de Assistentes Sociais na Politica de
Satde do CFESS (2008) entendemos a importancia de aprofundar o papel da profissio para
atuar sobre as diversas expressOes da questao social neste campo, produzindo inclusive
investigacoes, dados e reflexdes que podem (e devem) ser compartilhadas neste percurso.
Neste sentido, as assistentes sociais possuem lugar especial na EPS por sua importante
contribui¢ao no entendimento de quem ¢ a populagdo usuaria, quais sdo as expressoes da
questdo social que vivenciam e que impactam na sua saide, em suas condi¢ées de vida e de
trabalho, suas demandas, potencialidades, seus saberes, sua cultura e sobre o papel do SUS
em suas vidas, por exemplo. Tais reflexdes podem ser compartilhadas e ampliadas por meio
da EPS, qualificando o trabalho e quiga, propiciando as equipes de saude um melhor
entendimento da realidade da populagio usuaria, melhorando a atengdo prestada. No
contexto da pandemia este papel ganha destaque especial, ja que a atengao em satude e o SUS
foram percebidos como fundamentais.

Assim, a maxima popular “vivendo e aprendendo” (e acrescentamos, nos servigos de
saude) pode ser resgatada e enriquecida na experiéncia multiplicadora de saberes que
reconhece o trabalhador da saide como um educador. Retomando a pergunta feita
inicialmente, educar para qué e a quem: a EPS deve acontecer democraticamente, pela
qualidade dos servigos, com os trabalhadores e com a populagao usuaria e para eles. Portanto,
desenvolver atencdo em sadde e transformar a realidade de forma ética, técnica e politica sio
acoes conectadas que fazem o que Mészaros (2005) define como objetivo da educagao:
responder as demandas do nosso tempo. A EPS pode ser um importante elemento deste

objetivo.
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