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The education of institutional supporters
has been an important tool of the
National Humanization Policy to intensify
actions targeted at empowering the
Brazilian Health System. In light of some
experiences in the State of Para (Northern
Brazil), the text presents some discussions
on this scenario, considering the subjects’
education and analyzing some challenges
and results. Based on the theoretical and
methodological framework of the
National Humanization Policy, through its
proposal of inclusion as an intervention
method for management and care, some
questions are raised on how the
education of supporters operates towards
fostering militancy in the Brasilian Health
Sistem and, consequently, the production
of the common by means of subjects’
mobilization and transformation.

Keywords: National Humanization Policy.
Institutional support. Supporters’
education. Production of subjectivities.

A formacdo de apoiadores institucionais
vem sendo um importante método/
dispositivo da Politica Nacional de
Humanizacdo (PNH) na intensificagcdo de
agoes voltadas ao fortalecimento do SUS.
Considerando algumas experiéncias no
territério paraense, o texto apresenta
reflexdes sobre este cenario, levando em
conta os processos de formacdo que vém
sendo implementados no territério,
analisando alguns de seus desafios e
repercussdes. Partindo do referencial
tedrico e metodolédgico da PNH,
mediante sua proposta de inclusdo como
método de intervengdo nos modos de
gerir e cuidar, também sdo levantadas
algumas questdes sobre a maneira como
a formacdo de apoiadores opera no
sentido de fomentar a militdncia pelo SUS
e, consequentemente, a producdo do
comum por meio da mobilizacao e
transformacao dos sujeitos.
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Este texto discute algumas questdes relacionadas ao apoio institucional, tomando
como ponto de partida o engajamento dos autores no coletivo de apoiadores da
Politica Nacional de Humanizagdo (PNH) no SUS-Para". Estas reflexdes sdo resultado
do I Curso de Apoiadores Institucionais, realizado no estado do Para, do qual
tivemos a oportunidade de participar tanto na qualidade de integrantes do
Colegiado Gestor, como no lugar de apoiadores em formagdo. Com base nos
relatérios do curso, registros pessoais e reunioes de avaliagao, revisitamos e
refinamos nossas observagoes pessoais sobre o processo, de modo a examinar a
experiéncia vivida, tema que, posteriormente, devera ser aprofundado em uma
pesquisa que pretendemos realizar com os apoiadores formados no curso, a fim de
identificar os seus desdobramentos no cotidiano dos servigos.

Adotar este cenério como objeto de analise é, certamente, um desafio quando
se consideram as peculiaridades locais, incluindo a gigantesca dimensao territorial
do estado do Para e os problemas de ordem politica, social e econémica da regido.
Entretanto, estas e outras questdes sdo importantes na medida em que desafiam a
democratizagao dos processos de trabalho e seus reflexos na dinamica institucional,
na producdo de satde e nas relacdes entre sujeitos, temas estes que estdo no
cerne da PNH.

Observamos que, com o objetivo de funcionar como um sistema universal,
integral e equanime, o SUS vem se desenvolvendo na contramao dos interesses
privatistas no campo da salde e, se por um lado, é defendido por muitos, por
outro, também, é alvo de criticas e de descrédito, como se as dificuldades
encontradas ndo pudessem ser enfrentadas de modo a tornar possivel a sua efetiva
implantacdo. Como reflexo do desencantamento para com o SUS, se reproduz, a
cada dia, a naturalizacdo de praticas distantes do que entendemos como defesa
davida.

No norte do pais e em muitos lugares do Par4, a realidade nao é diferente. O
SUS se constitui com avangos e acimulos, mas, também, com desafios e
paradoxos?, incluindo a heterogeneidade de sua implantagdo como politica publica®.

No campo da gestdo, ainda predominam relagdes autoritarias e centralizadoras,
com limitados espacos democraticos de cogestdo e inclusdao. Um discurso
recorrente parece frequentemente atrelar a possibilidade de mudanca nas praticas
clinicas e de gestdo a concordancia dos gestores, refletindo um cenario de praticas
onde o exercicio democratico opera de forma fragil, dificultando a autonomia e o
protagonismo dos sujeitos, um dos principios estruturantes defendidos pela PNH'.

Diante de tal cenario, a expansao de coletivos de humanizacdo® em diferentes
municipios paraenses e a oferta de processos de formagdo de apoiadores
institucionais se constituem em inovagodes estratégicas no campo da gestdo, ndo s6
gerando conhecimento, mas, também, poténcia e qualificacdo dos atores locais
para o enfrentamento das questdes de salide permeadas pelas singularidades
regionais.

Neste ponto, desenhar processos formativos consistentes e capazes de ampliar o
alcance de agbes qualificadas de satide em todo o estado, apostando na poténcia
do ator local (trabalhador, gestor, usuario e movimento social) como ferramenta de
ativagdo de agdes coletivas que fortalegam o SUS, se desvia da ideia, presente no
imaginario social, de que o norte do pais foi esquecido pelas politicas publicas,
sobretudo as de satide. Ao contrario, se trata de reafirmar e considerar algumas
nuances da conformacao da satide no Par4, independente das semelhangas ou
diferencas com outros estados brasileiros.

Conforme mencionado anteriormente, o cenario paraense apresenta muitos
desafios que contrastam com sua riqueza natural, resultando em uma série de
analisadores desfavoraveis no campo da salide, com seus alarmantes indices de
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mortalidade materna, trabalho infantil, prostituicdo infantil, entre outros. Tal
cenario demanda um reposicionamento urgente e radical diante da vida, da saude,
da autoria dos sujeitos sobre novos modos e possibilidades de existir.

A fungdo apoio, proposta a luz da PNH, é, sobretudo, um método/dispositivo
de intervengao nos processos de produgao de satide? O apoio se faz possivel na
problematizacdo e experimentacdo dos modos de enfrentar os complexos
problemas existentes no SUS, onde ainda predominam relacdes verticalizadas que
dificultam composicdes democraticas e de inclusdo nas instituicoes.

Apoiar, no sentido do termo, é colocar, lado a lado, os sujeitos,
potencializando-os para o trabalho de analise e intervengao nos processos de
produgdo de salide, tarefa esta que se estrutura em um campo de forcas em
continua tensdo*. Como afirmam Pasche e Passos?, a PNH pretende contribuir para
que usuarios e trabalhadores, investidos da fungao de gestores, sejam capazes de
experimentar novas possibilidades de manejar as tensdes e alegrias do trabalho em
salide, produzindo novas formas de gerir e cuidar, transformando a si préprios
neste contexto.

Assim, apresentadas estas breves consideragbes, buscaremos, agora, propor
algumas reflexdes sobre nossa experiéncia com o apoio institucional, tomando
como base os processos de formacao disparados no territério em questao.

A PNH e a formacao de apoiadores institucionais no SUS-Para

Compartilhamos a ideia de que o apoio institucional tem sido uma estratégia
importante para o fortalecimento daquilo que temos doravante denominado de
humanizacdo do SUS®. A fim de nos posicionarmos neste tema, apresentaremos
algumas consideracdes sobre o processo de formagao de apoiadores institucionais
e suas repercussdes no cenario paraense, especialmente na consolidacéo e
capilarizagdo da Politica Nacional de Humanizagéo.

Vale ressaltar que, desde o ano de 2006, com a intensificacdo de parcerias
entre as secretarias de saiide do estado, dos municipios e a coordenagao nacional
da PNH, a formagao de apoiadores institucionais vinha sendo estimulada na regiao
norte do pais. Nao obstante as iniciativas existentes até entdo, a PNH investiu na
consolidacdo de uma estratégia que envolvia a formagao de apoiadores
institucionais, culminando com a participagao de dois trabalhadores no primeiro
curso de formagao de apoiadores institucionais em dmbito nacional, ocorrido
naquele mesmo ano.

Em 2008, as atividades de formagdo da PNH no SUS-Para se iniciaram de forma
sistematica com a realizacdo das “Oficinas de Sensibilizagdo HumanizaSUS-Pard",
as quais antecederam o primeiro processo de formacdo de apoiadores
institucionais, promovido com a parceria da Coordenagao Estadual de
Humanizacdo, Coordenagao Nacional da PNH e Escola Técnica do SUS®, e
concluido no ano seguinte.

Com a finalizagdo da formagao em 2009, varios coletivos foram criados, mas
ainda com dificuldades para se manterem ativos, dando lugar a descontinuidade
de algumas acdes propostas. Como um resultado importante desta experiéncia, foi
observada a necessidade de dar sustentabilidade aos desdobramentos que
frutificaram apos este processo, a fim de manter sua forca e poténcia.

Assim, no ano de 2010, um novo processo de formacado esteve em curso no
estado, buscando qualificar os tutores para um curso de formacao de apoiadores
institucionais, com um desenho regionalizado e abrangente, buscando incluir a
multiplicidade de cenarios do SUS paraense e as diferentes conformacdes de
salide existentes no estado.
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Vale pontuar que os tutores dos processos de formacgao de apoiadores
institucionais desenvolvidos pela PNH, em parceria com estados e municipios, sdo
denominados ‘formadores’, pois a metodologia destes processos sustenta que ndo
ha dissociacdo entre formacgao e intervencdo®. Neste caso, o papel do formador é
sustentar a intervencao junto aos coletivos de trabalhadores, gestores e usuarios,
para a transformacao das praticas clinicas e de gestao nos territérios.
O conjunto de iniciativas de formacdo da PNH criou um campo fértil para a
problematizagdo da fungdo apoio no estado, construindo um terreno de
experiéncias que deixaram em aberto novos caminhos para o fortalecimento do ®Um curso de formagdo
apoio institucional como préatica de gestdo democratica no SUS®. de apoiadores

- ~ A . ~ institucionais esta em
Passemos, entdo, a algumas reflexdes sobre estas experiéncias de formagdo no  discussao entre o coletivo

SUS-Para. de humanizagao do Para
eaPNH, ja
apresentando um

A PNH como oferta conceitual e metodolégica: planejamento de acoes e

implicacoes para o processo de formagao pactuando a participagio

de apoiadores institucionais no SUS-Para processo de formagao de
2010.

Em nossa experiéncia junto aos usuarios e trabalhadores do SUS, observamos

que ainda existem muitas dificuldades na apropriacdo dos conceitos e ferramentas

apresentados pela PNH. Um dos fatores que contribui para este fato é a

dificuldade de se compreender a humanizacdo como politica publica??, tendo em

vista que as concepgoes vigentes sobre a humanizagdo em salde ainda se

mesclam aos sentidos plurais que centralizam seu enfoque nas a¢des voltadas

aos usuarios, porém distantes da complexa tarefa de transformar os modos de gerir

e cuidar.

Ainda que se identifiquem, com clareza, algumas problematicas centrais no

SUS, os problemas relacionados a gestao ocupam um lugar de destaque no

discurso de muitos trabalhadores, e parecem estar subjugados a uma ordem, para

muitos, dificil de ser subvertida, produzindo um sentimento coletivo de

entusiasmo, mas, também, de descrédito em relagdo aos seus possiveis efeitos no

cotidiano dos servicos. E assim se apresenta a PNH para muitos: a humanizagao

como um ideal, uma ideia abstrata, muito atraente, mas dificil de ser alcancada!®.  @em muitas reunises de

O que é necessario pontuar aqui é que o esvaziamento da humanizacdo, em gﬁfczi::rﬁ'gi?os este é
sua dimensao ética, estética e politica, e seu imbricamento com outros sentidos recorrente no discurso
nao sdo um simples despropdsito, o que tornaria muito simplificada nossa analise. dos participantes.

Apontamos que nao se trata de julgar os sentidos multiplos que a expressao
assume, mas alertar que algumas praticas humanitarias, ao serem confundidas com
Politica de Humanizagao do SUS, podem compor um cardéapio de acoes que se
apresenta aos trabalhadores e gestores para driblar a demanda de problematizacdo
dos processos de trabalho. Ao buscarem solugbes prontas, equipes inteiras se
isentam da tarefa de se debrugarem sobre a anélise dos efeitos produzidos pelos
encontros entre trabalhadores, gestores e usuarios nos servicos de satde. Tal fato é
um desafio a operacionalizacdo da humanizacdo como politica publica.

A PNH deriva de varias abordagens teérico-metodoldgicas, e, também por isso,
é apontada como uma aposta radical na quebra paradigmatica, podendo, ainda, ser
concebida como um rompimento prescritivo com a ordem instituida. Porém, esta
mesma radicalidade é o que possibilita que a PNH transite pelo desafio de se
diferenciar no SUS, assim como se constituir como politica do SUS.

Uma das razdes para o estranhamento evocado pelo contato com a PNH talvez
esteja relacionada a pouca énfase em temas relacionados a satde coletiva na
formacdo dos trabalhadores locais, o que, em alguns casos, produz um
desalinhamento que demanda tempo para ser trabalhado. Neste ponto, cabe
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ressaltar uma preocupacdo em relagdo ao uso de terminologias ja naturalizadas, mas cujo significado
nao é compartilhado por todos, a exemplo da expressdo “analise de cenario”, a qual é utilizada nos
processos de formagdo da PNH como instrumento para expressar a leitura feita do contexto onde se
dao as praticas de clinica e gestdo que configuram a producdo de satide nos territérios. Esta diferenca
produz efeitos na articulagdo e interlocucdo das diferentes formas de conhecimento, as quais nao se
reduzem ao saber académico. Queremos aqui chamar atengdo para um cuidado, em nosso modo de
ver importante, que é a democratizacdo das informagbes e conhecimentos que estdo presentes no
ideario da PNH, sobretudo quando se considera a heterogeneidade dos participantes dos processos
de formacao.

Vale destacar que a formacédo de apoiadores requer a unido do conhecimento formal com o
conhecimento informal, do conhecimento académico com o conhecimento advindo da experiéncia, o
que produz a troca de saberes e a lateralizagdo dos poderes, traduzidos em novas formas de
subjetivacdo. Entretanto, o processo de formacédo nao é isento de tensionamentos, que revelam,
também, conflitos nas relacdes de saber e poder. Um exemplo destes tensionamentos refere-se a
distincdo entre as fungbes de formador e de apoiador institucional, o que tem levantado, em nés,
algumas problematizagdes em relagdo ao lugar dos trabalhadores no processo de formacdo. Como
definir a posicao daqueles que serdo formadores e apoiadores institucionais em um dado processo de
formacdo sem que esta escolha esteja atrelada a um mérito e/ou demérito no exercicio deste lugar?

Nossa experiéncia continua de encontro com os trabalhadores tem demonstrado que ainda se faz
necessario construir espacos coletivos, onde se incentive a autonomia e o protagonismo dos sujeitos, e
isso esta diretamente relacionado a analise de cenario e a construcdo de grupalidade, tarefa
imprescindivel ao trabalho do apoiador. Lembramos aqui que a expressao ‘coletivo’ deve ser entendida
como o encontro entre singularidades, como espaco de mdltiplas formas de saber e fazer. Este
posicionamento implica, necessariamente, incluir o outro em sua diferenca, o que nem sempre é algo
facil de realizar. Como apontam Pasche e Passos?, esta tarefa ndo constitui um exercicio pacifico.

Afirmar que a fungao apoio demanda que os trabalhadores sejam capazes de realizar analises
compartilhadas e intervengdes nos seus espacos de trabalho também implica considerar que as
mudancas nos modos de fazer a gestdo e atencdo em satide envolvem, diretamente, a maneira como
o0s sujeitos compoem essa rede, ou seja, envolvem os sujeitos em suas experiéncias concretas de
relagoes cotidianas®. Desta forma, a mudanca esta na relacdo direta com uma composicdo de fatores,
incluindo o proprio sujeito, seus interesses, motivagoes, valores, entre outros.

Por meio de nossa participacdo nestes momentos que compdem todo o processo de formacao de
apoiadores institucionais, observamos que muitos participantes tiveram dificuldade para se reunirem
com seus companheiros em seus locais de trabalho, e acabaram por descaracterizar a anélise de cenario,
pelas dificuldades em estabelecer grupalidades e, assim, construir uma anélise coletiva dos territérios
locais. Ressaltamos aqui a importancia da mobilizagdo do préprio sujeito para o exercicio da funcdo
apoio, e retomamos uma discussédo relevante, a nosso ver, que é a importancia do apoiador como
sujeito potencial de transformacéo.

Outro ponto que queremos destacar é o seguinte: como o apoiador usa suas ferramentas de analise
sem se tornar meramente um intelectual, o qual apenas teoriza sobre as praticas concretas sem produzir
mudancas na realidade. A analise dos processos de trabalho, na fungdo apoio, implica, necessariamente,
aintervencdo sobre o cenario do apoiador, incluindo ele préprio como coautor das condigbes onde o
trabalho se produz. E qual a natureza da mudanga em si mesmo quando se afirma que a producédo de
salde é producéo de subjetividade?

Estas questdes nos parecem instigantes, pois temos observado que a capacidade de realizar analise
dos processos de trabalho ndo implica, necessariamente, mudanca, pois aqui ndo falamos de algo que
pertenca ao plano pessoal ou individual, mas que se concretiza a partir de uma agao construida e
mediada pelo coletivo.

Segundo Barros, Guedes e Roza®, o apoiador deve fomentar a grupalidade, o que ndo consiste
apenas em reunir pessoas, mas, sim, fomentar um “coletivo ou uma multiplicidade de termos
(usuérios, trabalhadores, gestores, familiares etc.) em agenciamento e transformagdo, compondo uma
rede de conexdo na qual o processo de producdo de salde e de subjetividade se realiza” (p. 4805).
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Como fazer, também, com que o apoiador, no exercicio de sua relacdo com as equipes, consiga
envolvé-las neste trabalho analitico, sem que, necessariamente, sobreponha o seu saber e reproduza as
classicas relacoes de poder que afastam trabalhador e equipe, clinica e gestdo, satde e doenca,
formacdo e intervencao, sujeito e coletivo? Pensemos estes problemas sob a ética do apoio institucional

O apoio institucional como estratégia de construcao coletiva
dos processos de trabalho em saude

O apoio institucional?>*°vem se constituindo por meio das praticas de democratizagdo institucional, e
é uma aposta da PNH para a construgao coletiva dos processos clinicos e de gestdo no SUS. Em sua
insercdo nas equipes, este apoio consiste em tornar coletivas as questdes que se colocam como
constituintes dos modos de fazer salide que caracterizam determinados territérios.

A nocao de territério ndo pode estar dissociada da producédo de vida que se da nos encontros entre
os sujeitos nestes espacgos e que ndo sdo apenas fisicos, mas se constituem também como territérios
existenciais'®. Assim, o territério existencial é o grande cenario de producdo de praticas publicas para
uma saude publica, de praticas coletivas para uma satide coletiva que luta por um SUS de qualidade, por
um SUS que da certo.

Deste modo, o apoio constitui-se como funcdo®que, dentro de um movimento coletivo de afirmagao
do SUS, busca nao distanciar os atores e elementos presentes na dificil tarefa de cuidar. Assim, ndo ha
garantias de que todos os processos de apoio Institucional sejam relativamente bem-sucedidos se o
apoio nao se fizer presente no préprio movimento constitutivo da clinica e da gestdo, e ndo apenas nos
questionamentos de como estes termos se apresentam nas praticas e nos territorios.

Se 0 apoio ndo agenciar poténcia para transversalizar a heterogeneidade de pensamentos acerca do
que é saude, do que é trabalho, da aproximacao e/ou distanciamento entre clinica e gestao,
dificilmente constituira novos territérios existenciais que substanciam as praticas dos trabalhadores e
gestores também como praticas de si, ou seja, de produgdo também de si mesmos.

A formacao de apoiadores institucionais e a militancia pelo SUS:
da producao de sujeitos a producao do comum

Uma das questdes que nos parece interessante refere-se a relacdo entre formacdo de apoiadores e
militancia no SUS. Neste sentido, afirmamos que a implicacdo de sujeitos na transformacao das praticas
de atencdo e gestdo caracteriza a militdncia no SUS. Assim sendo, como estimular que os trabalhadores
saiam da posicdo de executores e alcancem o estatuto de autores do processo de trabalho?

Compartilhamos a posigao defendida por Oliveira et al.”* ao afirmarem que a militdncia é um ato
politico de mergulho nas relacdes que se estabelecem entre trabalhadores, gestores e usuarios para
construcdo de formas inovadoras de cuidado em satide. Entendendo a producédo de saide como
produgado de subjetividades, a militincia do entre é aquela que se desvia da fixidez das formas
instituidas de exercicio de certas fungdes no campo da satide, partindo, entdo, para a analise de como
estas fungdes provocam modos de cuidar que se pautam, exclusivamente, pelo que se passa nos
encontros entre os atores acima citados.

Concordamos que a formagao de um apoiador perpassa pelo resgate de si mesmo e pela
mobilizacdo subjetiva dos sujeitos, o que nem sempre é tarefa facil. Temos observado que alguns
trabalhadores e gestores participam de processos de formagdo muito mais pela busca de um ganho
pessoal do que pela implicagdo com o fortalecimento do SUS, o que requer muito cuidado no que tange
arepresentacdo que a certificacdo final no processo de formagao pode adquirir, ndo confundindo a
certificacdo com um titulo que concede e atribui, ao participante, uma determinada funcdo. Aqui
lembramos uma distincdo importante e necessaria, que é a diferenca entre a funcdo apoio e a figura do
apoiador institucional.

@mrerface COMUNICACRO SAUDE EDUCACAO  2014; I8 Supl 1:909-18



Salgado ACS, Pena RS, Caldeira LWD

Também buscamos estar atentos aos efeitos dos processos de formacgao de apoiadores, os quais
disparam a formacao de coletivos que mobilizam importantes elementos para a constituicdo de redes de
producdo de cuidado. Em muitos momentos, o movimento gerador de coletivos no estado do Para
desenhou caminhos por dentro dos processos de formacdo que nos fizeram entender que os objetivos
dos cursos se mesclavam entre a prépria formacdo do apoiador para o territério e a constituicdo do
coletivo estadual de humanizagao. Tal realidade revelou, de maneira mais clara, a dimensao politica
desta acdo no estado.

Entendemos que a constituicdo do coletivo estadual, exercicio entre muitos e a pratica de militancia
implicada com o enfrentamento das especificidades locorregionais, afirma muito fortemente o
movimento de producdo de subjetividades, o que, de acordo com o que estamos sustentando —
processos de formagdo de apoiadores como constituicdo de sujeitos —, nos lanca a analise da producdo
do comum nesta empreitada.

Mas, por que producdo do comum? Para partidarios do olhar de Negri'?, o comum se produz pela
dissolugao da representacdo do individuo enquanto forma aprisionada nos mecanismos capitalisticos de
produgdo do desejo, podendo, entdo, ser a maneira como o coletivo agrega a diversidade de
singularidades presentes em um territério, em um movimento social, em um conjunto de instituicoes.
Assim, a constituicdo de sujeitos é simultanea a constituicdo do comum.

Certamente, aqueles envolvidos em um processo de formagao de apoiadores tém um ambiente
facilitador da analise dos processos de trabalho, mas o grande desafio esta na manutencao e no
exercicio desta funcdo quando se conclui a formagdo. Aquilangamos uma questao ja bastante
problematizada no dmbito da PNH, que é a de como dar sustentabilidade aos processos disparados
considerando as inimeras dificuldades enfrentadas por aqueles que realizaram a formagao, incluindo: a
mudanca nos locais de trabalho e nas funcdes desenvolvidas, mudanga dos gestores, distancias
territoriais, multiplas jornadas de trabalho, entre outros.

Conforme discutido por Pinheiro, “como produzir o comum considerando os interesses e
necessidades dos sujeitos?” (p. 437). Ao levantar esta questdo, a autora afirma que o comum nao é,
necessariamente, o semelhante, o que representa um grande desafio ao apoiador e sua capacidade de
tornar factivel a inclusao do outro.

Outra questao que nos parece importante é como permanecer em movimento e, assim, manter um
lugar de resisténcia as praticas autoritarias e que produzem dor e sofrimento, sem se deixar adoecer ou
sucumbir a naturalizagdo e banalizagdo dos processos de trabalho. Por que alguns trabalhadores
parecem, literalmente, esgotados em sua capacidade de produzir novas relagdes, e como auxilia-los
para que reencontrem forca para acreditar e lutar pela consolidagdo do SUS? Experimentar o lugar de
apoiador ndo é, necessariamente, fazer pelo outro, mas construir junto* condi¢oes para intervir na
realidade, um caminho que, certamente, nao é dado a priori.

Porém, como de nada temos garantia, afirmamos que as questdes pessoais também influenciam na
implicacdo dos trabalhadores e, como ja dito anteriormente, a mobilizagao dos sujeitos ndo implica,
necessariamente, a transformacao concreta da realidade®. Entretanto, quando estes mesmos sujeitos se
mobilizam coletivamente e realizam intervencdes, inicia-se um caminho propicio a novas mudancas e
enfrentamentos.

Algumas breves consideracées finais

Experimentar novas perspectivas de construcdo da existéncia alterando modos de gerir e cuidar? tem
sido uma importante aposta da PNH, e requer, de todos nds, uma acéo coletiva, com uma natureza
semelhante aquela que moveu os ideais de Reforma Sanitéaria no pais.

Observamos que as metaforas de aquecimento e esfriamento tém sido aplicadas para tentar explicar
por que algumas acdes da PNH, depois de serem disparadas e intensificadas em dado momento,
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alternam-se com periodos de amortecimento®™. Entendemos o trabalho em satide
como producao de vida e, também, de sujeitos, isto é, como efeitos de criagdo
simultanea destes dois termos, o que sé acontece no coletivo — isso nos dé a
certeza de que manter vivos os espacos coletivos de democratizacdo das formas de
gerir e cuidar é uma estratégia de sustentagdo dos processos de transformagao das
praticas de satide no SUS.

O processo de formagao de apoiadores ndo pretende totalizar o que seria a
militancia no SUS, mas cria condigdes para que possamos rever e colocar em
analise modos instituidos de organizacdo dos processos de trabalho. Porém,
sustentamos que apoiar os processos de gestao que nao se dissociam da atencdo
em saude é exercer, sim, a militancia pelo SUS e, ao mesmo tempo, reafirmar a
defesa da vida como principio de cidadania.

Lembramos que a formagao de apoiadores é um processo cujos
desdobramentos dependem, também, da mobilizagdo e compromisso dos sujeitos
para com a transformagao dos processos de trabalho em saude; e, conforme
Pasche e Passos®, é na experimentacdo do comum entre sujeitos e posicoes
diferentes que o SUS se concretiza como politica publica.

O Estado do Para tem experimentado a progressiva substituicao de
trabalhadores temporarios por trabalhadores concursados, o que tem produzido
uma renovagao dos atores no SUS local. Nao raras vezes, estes trabalhadores
recém ingressos ja entram no sistema com descrédito no SUS e com a ideia de
ndo serem capazes de transformar esta realidade. Isto sem mencionar aqueles
que, mesmo atuando no campo da salde, se sentem desvinculados da estrutura e
funcionamento do SUS.

Como uma das consequéncias deste modo de olhar para a satde, ocorre que
muitos ndo conseguem se implicar na consolidacdo e na luta pelo SUS.
Paradoxalmente, esta realidade também contrasta com a forca e a determinacdo
daqueles que, apesar dos entraves, enfrentam a batalha diaria em defesa do SUS,
nao apenas como politica de governo, mas como politica publica, com todos os
desafios imbricados neste principio.

Entendemos que a PNH nos leva a quebrar a verticalizacdo das relagdes e uma
certa horizontalidade reservada apenas aos semelhantes, pondo os diferentes em
condigdes de lateralidade. Se, no inicio, essa ruptura gera um campo de
permanentes tensionamentos e queixas, com a constituicdo da grupalidade, os
conflitos vao sendo negociados e os entraves elaborados de modo a se tornarem
um primeiro sinal de transformacao.

Dentro da formacao de apoiadores, assim como nas rodas dos coletivos que se
formaram posteriormente, era comum o sentimento de impoténcia diante de
desafios tdo antigos quanto dificeis de serem transpostos. Uma fala recorrente era
a que se referia as andlises de cenario, pois, aparentemente, ndo tinham um
carater pratico ou minimamente subsidiado na realidade e que, por este motivo,
nao tinham o poder de transformar os processos e as relagdes de trabalho
dominantes nos servicos.

Uma reflexdo possivel com relagao a esta negacdo de um processo de
construgdo coletiva e consequente angustia por resultados rapidos e
preconcebidos, a nosso ver, pode ser a repeticdo de uma clinica hegemonica no
SUS enquanto clinica feita por especialistas que buscam a cura. Nessa clinica, a
singularidade do sujeito queixoso cede lugar as prescricoes generalizantes e
assentadas apenas no conhecimento formal, dificultando ao sujeito experimentar a
posigdo de protagonista.

Constatamos que esta forma de se relacionar com os desafios da vida se
reproduz nos coletivos que trabalham com a satide, nao se furtando aos coletivos
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sustentados pela PNH durante e ap6s o processo de formagao. No entanto, quando os vinculos se
fortaleceram e as diferencas foram incluidas, o sentimento de protagonismo foi ocupando os espagos
onde antes s existia a impoténcia. E, assim, exercitamos a redescoberta de nés mesmos como sujeitos
de mudanca, em constante transformagao, com capacidade para exercer nossa militancia em defesa da
vida e da satde como direito.
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Salgado ACS, Pena RS, Caldeira LWD. Apoyo institucional y militancia en el Sistema de
Salud Brasileno: reflexionando los desafios de la movilizacién de los sujetos en la
producciéon de salud. Interface (Botucatu). 2014; 18 Supl 1:909-18.

La formacién de apoyadores institucionales ha sido un importante dispositivo de la
Politica Nacional de Humanizacién (PNH) en la intensificaciéon de acciones destinadas a
fortalecer el Sistema de Salud Brasilefio. Teniendo en cuenta algunas experiencias
utilizadas en Pard, el texto presenta algunas reflexiones sobre esta situacién, teniendo
en cuenta los procesos de formacién que se han disparado en el territorio, analizando
algunos de sus desafios y repercusiones. Basado en el marco teérico y metodolégico de
la PNH, a través de su propuesta de inclusién como método de intervencién en los
modos de administrar y de cuidar, también se plantean algunas cuestiones sobre la
manera como la formacién de apoyadores opera en el sentido de fomentar la militancia
por el Sistema de Salud Brasilefio y, por lo tanto, la producciéon del comin a través de la
movilizacién y transformacion de los sujetos.

Palabras clave: Politica Nacional de Humanizacién. Apoyo institucional. Formacién de
apoyadores. Produccién de subjetividades.
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