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This paper had the aims of describing
the process of forming different
arrangements for the internal
functioning of the National
Humanization Policy (PNH) since its
creation in 2003, and characterizing the
collectives as levels of co-management.
Co-management is a structural
guideline for the PNH, and
experimentation has revealed disputes
regarding knowledge and power, and
interpersonal and intergroup tensions.
Carrying out co-analysis, co-decision-
making and co-responsibility is the
basis of healthcare work, and is a
process that seeks to reshape traditional
management methods.
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O texto propde descrever o processo
de constituicao dos diferentes arranjos
de funcionamento interno da Politica
Nacional de Humanizacdo desde a sua
criacdo, em 2003, e caracterizar os
coletivos como instancias de cogestao.
A cogestao é uma diretriz estruturante
da PNH e a experimentacao revela
disputas de saber, de poder e
tensionamentos interpessoais e
intergrupais. O exercicio da coanalise,
da codecisdo e da corresponsabilizacdo
é base do trabalho em salde, processo
que busca reformular os modos de
gestao tradicional.

Palavras-chave: Politica de saude.
Humanizacdo da assisténcia. Gestdo em
salide. Apoio institucional.
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O Seminario A Humanizacao no SUS em debate?, os cinco anos de
formulacao e experimentacao da Politica Nacional de Humanizacdo (PNH), do
Ministério da Satde (MS), e os vinte anos de Sistema Unico de Satide (SUS)
ofereceram-nos oportunidade de discutir o processo da cogestao nos processos
internos de trabalho dessa Politica. Nosso olhar parte de um viés especifico como
trabalhadoras de dentro da PNH envolvidas diretamente na construcao de outro
modo de fazer politica piblica em sadide: uma consultora que realiza apoio
institucional e outra que integra o Nucleo Técnico (NT) e realiza interfaces intra e
intersetorial do MS.

Este artigo discorrera sobre diferentes fases de implantagio e implementacao
da Politica, concomitante aos diferentes arranjos de funcionamento interno, estes
traduzidos como exercicio de cogestao, uma das diretrizes da PNH. Ao optar pela
cogestdo, enquanto modo de gerir o trabalho, a PNH se coloca como outros
grupos de trabalho que a experimentam: vivenciar disputas de saber, de poder e
tensionamentos. O importante é experimentar o que propde —a cogestdo — com
todos os riscos inerentes ao processo, por considera-los fontes de criagdo para o
fortalecimento de suas ofertas (principios, método, diretrizes e dispositivos).

Nesses cinco anos de existéncia, como politica de saide que objetiva o
fortalecimento e a efetivacdo do SUS, a PNH se compromete com a qualificacdo
desse sistema de salde publica, por meio da capilarizagdo de um novo jeito de
produzir satde, que implica produgao dos sujeitos envolvidos (gestores,
trabalhadores e usuarios). Para tanto, oferta dispositivos (modos de fazer), forma
apoiadores institucionais e, por meio do apoio institucional, constréi, junto com as
equipes, outro formato do trabalho em satde.

A humanizacao na saude: indissociabilidade entre
gestdo e atencao, protagonismo dos sujeitos
e transversalizacao dos saberes

A PNH, formulada e langada pelo MS em 2003, apresentada ao Conselho
Nacional de Saude (CNS) em 2004#, protagonizou propostas de mudanca dos
modelos de gestdo e de atencao no cotidiano dos servicos de satde, propondo-os
indissocidveis. Comprometida com o SUS,® problematizou o conceito de
humanizagao utilizado até entdo nos programas do MS, o que provocou um amplo
debate, incluindo anélise do Programa Nacional de Humanizacdo da Assisténcia
Hospitalar (PNHAH), elaborado por profissionais da area técnica de saide mental e
instituido em 2001 pelo MS, devido ao niimero significativo de queixas dos
usuarios relacionadas aos maus-tratos nos hospitais publicos. Segundo Benevides e
Passos (2005), o conceito de humanizagao expressava, até entdo, as praticas de
salde fragmentadas ligadas ao voluntarismo, assistencialismo e paternalismo, com
base na figura ideal do “bom humano”, metro-padrao, que nao coincide com
nenhuma existéncia concreta. Para os formuladores da PNH, humanizacdo ndo se
restringe a “agdes humanitarias” e nao é realizada por seres humanos imbuidos de
uma “bondade supra-humana” na feitura de “servicos ideais".

Portanto, a Politica assume o desafio de ressignificar o termo humanizacao e, ao
considerar os usos anteriores, identifica o que recusar e o que conservar.

Todo pensamento comprometido com algum tipo de pratica (politica,
clinica, sanitaria, profissional) estd obrigado a reconstruir depois de
desconstruir. Criticar, desconstruir, sim; mas, que sejam explicitadas as
sinteses. Sempre ha alguma sintese nova, sendo seria a repeticdo do
mesmo. (Campos, 2003, p.11)
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Dal, a nova sintese sobre humanizagao - resultado de novas praticas no modo de se fazer o trabalho
em salde - levando-se em conta que:

artigos

Sujeitos engajados em praticas locais, quando mobilizados, sdo capazes de, coletivamente,
transformar realidades transformando-se a si préprios neste mesmo processo. Trata-se,
entdo, de investir, a partir desta concepgdo de humano, na producdo de outras formas de
interacdo entre os sujeitos que constituem os sistemas de salde, deles usufruem e neles se
transformam. (Benevides, Passos, 2005, p.390)

Eixos estruturantes da PNH

Ao considerar que humanizacdo implica produzir sujeitos no processo de trabalho, a PNH se
conforma em quatro eixos estruturantes e intercessores: atencdo, gestdo, formacdo e comunicagao
(Documento Interno da PNH, 2004b).

No eixo da gestao incluiam-se as agdes que buscavam articular a PNH com areas do MS e com
demais esferas do SUS. Neste eixo destaca-se o apoio institucional, focado na gestdo do processo de
producédo de satde, base estruturante da PNH. Para Campos (2003), apoiar é:

Articular os objetivos institucionais aos saberes e interesses dos trabalhadores e usuérios.
Indica uma pressdo de fora, implica trazer algo externo ao grupo que opera os processos de
trabalho ou que recebem bens ou servigos. Quem apdia sustenta e empurra o outro sendo,
em decorréncia, também sustentado e empurrado pela equipe “objeto” da intervencéo.
Tudo misturado e ao mesmo tempo. (Campos, 2003, p.87)

O apoio institucional é definido como acompanhamento qualificado do trabalho de equipes e tem,
como caracteristica principal, a oferta de estratégias metodoldgicas para implementacéo das diretrizes e
dispositivos da Politica. Acdo de consultoria que coloca, em analise, os métodos de trabalho instituidos;
incentiva trabalho cooperativo em equipe, de modo democrético, participativo e cogerido; estimula
troca dos saberes, enfrentamento das disputas de poder, circulagao de afetos, andlise dos movimentos
institucionais e criacdo de processos de trabalho que nédo distanciem as atividades da gestdo e da
atencdo. “E um modo para radicalizar a construgdo de cidadania e de sociedades democraticas”
(Campos, 2003, p.92).

No eixo da atencao propde uma Politica de Atencdo a Salide “incentivadora de agoes integrais,
promocionais e intersetoriais, inovando nos processos de trabalho que buscam o compartilhamento dos
cuidados, resultando em aumento de autonomia e protagonismo dos sujeitos envolvidos” (Brasil, 2006a,
p.22). APNH investe em alguns pardmetros para orientar a implantacdo de algumas acdes de
humanizacgao; oferta dispositivos/modos de fazer um “SUS que dé certo”, com apoio as equipes que
atuam na atencao bésica, especializada, hospitalar, de urgéncia e emergéncia e alta complexidade.

No eixo da formacao, propde que a PNH passe a compor o conteddo profissionalizante na
graduacdo, pés-graduacao e extensdo em salde, vinculando-se aos processos de educagao permanente
e as instituicoes formadoras de trabalhadores de satde.

No eixo da informacdo/comunicacao, prioriza incluir a PNH na agenda de debates da salide, além
da articulacdo de atividades de carater educativo e formativo com as de carater informativo, de
divulgacdo e sensibilizagdo para os conceitos e temas da humanizacao.

O trabalho dos consultores contratados pelo MS/PNH - profissionais com experiéncia no campo da
gestdo, da atencdo, académicos e pesquisadores da satide - nos varios estados da Federacédo, foi
composto, em grande medida, de acdes relacionadas aos dois ultimos eixos, por meio de recursos
metodolégicos, como: rodas de conversas®, oficinas, encontros e seminarios.
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Isto se deu concomitante a articulacdo com os Polos de Educagao Permanente -
processo coordenado pela Secretaria de Gestao do Trabalho e Educacdo em Salde
(SGTES) - e com os Grupos de Apoio Integrado as regides, coordenado pelo
Departamento de Apoio a Descentralizacdo (DAD) da Secretaria Executiva (SE).
Investiu-se na producgao de material de formagéao e de divulgacéo (cartilhas e
material de apoio), e na construgdo de uma Agenda da PNH em Congressos,
Seminarios e Plenérias no campo da satide no Pais.

A primeira coordenacdo da PNH’ problematiza o modo de contratualizagao,
organizacao e processos de trabalho do grupo que compde a Politica: coordenacdo
nacional, consultores externos e trabalhadores do/no MS, estes constituindo o NT.

Coordenacao Nacional - Promover articulacdo técnico-politica da Secretaria
Executiva/MS, objetivando a transversalizacdo da PNH nas demais politicas e
programas do MS; representar o MS na difusdo e sensibilizacdo da PNH nas vérias
instancias do SUS, Conselho Nacional de Secretarias Estaduais (CONASS),
Conselho Nacional de Secretarias Municipais (CONASEMS), CNS, Instituicoes
Formadoras de Salde e Congresso Nacional; coordenar a construcdo das agoes e o
processo de implementacao nas diversas instancias do SUS.

Consultores - Realizar apoio institucional compreendido em: Divulgacédo e
sensibilizagcdo para implantagdo da PNH no SUS, realizando reunides com Gestores
Estaduais, das macrorregides e dos Municipios; Superintendentes/Diretores de
Hospitais (Federais, Estaduais e Municipais), Conselhos de Satide, Movimentos
Sociais e Instituicdes Formadoras, abertas a participagdo dos trabalhadores e
usuarios do Sistema; Divulgacao, sensibilizacdo, formacdo e capacitacdo de
trabalhadores, extensivas a gestores e usuarios do SUS, para implementacédo das
diretrizes e dos dispositivos da PNH, com base no Plano de Acao; Participacdo em
Eventos do MS, da PNH ou outros publicos; Producdo de Conhecimento:
elaboragao teérico-metodoldgica na/da PNH; Construir interfaces com outras areas
técnicas do MS; Participar de reunides pautando a divulgacdo da Politica.

Nucleo Técnico - Apoiar a implementagao da PNH desenvolvendo agbes
técnico-politico-administrativas intraministerial e interministeriais; articular a
sociedade civil e assessorar a coordenacdo nacional e consultores.

Concomitante a reconstrucao dos pilares tedrico-politicos e abertura de vérias
frentes de trabalho, a PNH reconhece a necessidade de que todos incorporem
“olhar avaliativo" nos processos de trabalho em desenvolvimento e, portanto,
acorda-se o desafio de que a avaliacdo se constitua como um dispositivo da
Politica.

Para elaboragao dessa proposta, sdo promovidos encontros, rodas e oficinas,
para identificar como os valores que norteavam a PNH, relativos aos processos de
trabalho - a corresponsabilidade, o estabelecimento de vinculos solidérios e a
participacdo coletiva no processo de gestdo com a constituicdo de grupo-sujeito —,
eram implementados no fazer profissional de todo esse grupo.

Repensar o processo de trabalho do grupo de trabalhadores objetivava,
sobretudo, “propor maneiras de fazé-los acontecer mantendo o vigor, a
criatividade e o empenho com que cada um tem feito, mas sem alguns atropelos
e com o menor desgaste possivel” (Documento Interno da PNH, 2004a), levando-
se em conta a forma do trabalho instituido, ja que a PNH propde um novo modo
de realizar o trabalho, ou seja, de forma coletiva, respeitando os diversos saberes
e locais de insercéo.

Coerente com seu principio, autonomia e protagonismo de sujeitos, a PNH
opta pela cogestao - diretriz ético-politica - que também é uma forma de
democratizar o poder.

Trata-se de ver onde tem sido investido mais tempo, o que tem
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¢ Espago coletivo: um
arranjo onde exista
oportunidade de
discussao e de tomada de
decisdo. Pode ser formal
(uma comissao ou
conselho oficial) ou
informal (reunido para
enfrentar temas eleitos).
A Roda é um lugar onde
circulam afetos e os
vinculos sdo estabelecidos
e rompidos durante todo
o tempo. E um espaco
para a elaboracdo de
contratos e projetos de
intervencao (Campos,
2003).
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GM, de 19 de
dezembro de 2003,
publicada no Diario
Oficial da Unido de
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2 Contou com mais de
mil participantes -
entre profissionais/
gestores de satde e
representantes do
movimento social
provenientes das
varias regides do pais
e técnicos do MS -,
propiciou um
processo de formagdo
constituindo-se um
marco da PNH. 15
oficinas tematicas
foram realizadas,
apresentados 350
posteres de
experiéncias de todo
o paifs, além da
transmissao online
pelo DATASUS, com
cerca de seis mil
acessos.

0 Grupo composto
originalmente por
representantes de

todas as secretarias do

MS - criado com o
objetivo de buscar

alternativas, com base
nos anseios dos
trabalhadores
(conforme
documento sobre o
evento “Barraca da
Saude", 2003)
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trazido melhores resultados, onde estdo os impasses, com quem mais
teremos que contar para compor a equipe, quais conflitos tém se dado...
Enfim, onde podemos melhorar para continuarmos potentes e com
alegria no que fazemos. (Documento Interno da PNH, 2004a)
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Percebe-se um desafio significativo: a fragmentacdo do processo de trabalho,
provocada pela diferenca entre o fazer do consultor e o fazer do NT. O saber do
consultor, necessario para a formulacdo e implementacédo da Politica, fortalecia um
grupo, que, pelo saber, teorizava e realizava o apoio institucional dentro e fora do
MS; e, outro grupo, com pouco dominio do contetido teérico-metodolégico da PNH,
que executava as agoes administrativas e de apoio necessarias a operacionalizacdo do
cotidiano. Ainda que a Politica tivesse a concepcao da inseparabilidade entre teoria e
pratica, planejar e executar, pensar e fazer, e trabalhasse com o objetivo de integrar
e compartilhar os diversos saberes, esse grupo vivenciou relacdes de poder que se
instalaram entre os conhecimentos técnico-especializado e administrativo. E, para
enfrentar esta dificuldade, foram criadas estratégias, direcionadas aos trabalhadores
do NT: capacitacdo na Politica; incentivo a participagdo na construcdo de interfaces no
MS, nas oficinas externas e na concepgao dos eventos da PNH.

Nesta fase 2003-2004, enfrentando o desafio de articular no MS com as demais
politicas e programas, a PNH realiza varios movimentos, destacando-se: o Prémio
HumanizaSUS David Capistrano, o Seminario Nacional HumanizaSUS e o Coletivo
HumanizaSUS-MS, considerados estratégicos para a divulgagdo da PNH, tanto no
ambito nacional quanto no MS, contando com a participacdo efetiva dos
trabalhadores e gestores deste 6rgao.

O Prémio David Capistrano®reconhecia e valorizava as instituices que se
destacaram por ofertar praticas de atencdo e gestdo humanizadas, fomentando um
"SUS que da certo”. O Semindrio®, com grande alcance na divulgagao e
sensibilizagao para a corresponsabilizacdo da saide entre gestores, trabalhadores e
usuarios, atores e autores do SUS, teve como destaques: as Rodas de conversas
tematicas realizadas no Café HumanizaSUS, quando um grupo de secretarios,
diretores de departamentos e coordenadores do MS discutiram - com a participacao
da plenaria constituida por trabalhadores, usudrios e demais gestores -, temas
relativos a efetivacdo do SUS. Esta metodologia fortaleceu o carater transversal da
PNH nas diversas politicas publicas de salide; Oficinas teméticas, coordenadas pelos
consultores da PNH, apresentaram resultados do método de trabalho cogerido,
retrato do “SUS que déa certo”.

Tanto as rodas quanto as oficinas constituiram momentos de expressao dos
trabalhadores, gestores e usudarios sobre o SUS: “O SUS que temos e o SUS que
queremos”, por direito, conforme a Constituicdo Federal. Importante resgatar o éxito
da concepcdo metodolégica do Seminario, quando o Café HumanizaSUS possibilita
conversas entre diferentes areas do MS, aglutina gestores, trabalhadores e usuarios
por meio da lateralidade proporcionada pelo método da roda, e quando as oficinas
divulgam e problematizam o SUS existente nos varios servicos de saude.

O Coletivo HumanizaSUS-MS'° foi criado com os objetivos de: colocar em analise
a fragmentacédo dos processos de trabalho dentro do MS e deste com as demais
instituicoes do SUS; garantir a sustentabilidade da PNH como politica piblica, a partir
da apropriagdo, pelos trabalhadores e usuérios, dos seus principios, diretrizes e
dispositivos, fortalecendo-a de tal forma que, independente do governo vigente, ela
se mantenha, devido ao seu modo de pensar e fazer salde.

Pelo seu carater transversal e sua proposta inovadora de fazer gestdo e atengdo
no SUS de maneira indissociavel, vinculava-se politicamente a SE, estrategicamente
ndo-instituida e, portanto, ndo inserida na estrutura organizacional do Ministério.
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Pelo seu método de construcao coletiva, estimula o protagonismo e a
autonomia dos trabalhadores do MS; busca, de maneira transversal, o trabalho
conjunto com as demais areas, programas, setores e outras politicas. Isso, por
entender que a “transversalidade no grupo é uma dimensao contréria e
complementar as estruturas geradoras de hierarquizagao piramidal e modos de
transmissdo que esterilizam as mensagens” (Guattari, 2004, p.116).

Entretanto, este coletivo teve seu papel —atuar de forma transversal e
problematizar os processos de trabalho para dentro do MS — desviado para outras
finalidades. A gestdo no servico publico, em geral, condicionada pela articulacao
politico-partidéria, apoia o governo federal vigente, o que contribui para o trabalho
centralizado na figura do gestor principal, muitas vezes quadro de recrutamento
amplo e ndo capacitado para atuar em processos de gestdo participativa e
cogestdo. E assim continuam as formas burocréaticas e autoritarias, com baixa
participacao dos trabalhadores na gestdo. A rotatividade politico-administrativa
exige, continuamente, que o trabalhador do MS assuma o protagonismo de seus
processos de trabalho, para que ndo seja capturado a cada mudanca de gestor.

Entendemos que o Coletivo HumanizaSUS-MS, para desempenhar apoio
institucional, necessita ser capacitado como apoiador da PNH e, a partir dai,
retomar a anélise do trabalho no MS, para desencadear processos de intervencao
no seu cotidiano. Dependendo de sua constituicdo, ha o risco de atuar de forma
fragmentada, realizar acbes/atividades que ndo retratam o modo de fazer da PNH,
ndo ampliar e restringir sua atuacdo em comissdes organizadoras de atividades
culturais, festivas e comemorativas.

No final de 2004, muda-se a gestdo do MS, saem dirigentes de varios escaldes,
incluindo o secretério executivo, diretores e coordenadores deste 6rgéo,
impactando a PNH e gerando, como consequéncia, o pedido de demissdo da
coordenacgao, do grupo de assessores e de consultores externos da Politica.

Em janeiro de 2005, a gestdo da PNH é transferida para a SAS. O Ministro da
Salde nomeia nova coordenacdo' da PNH do quadro de assessoria da diretora do "' Angela Pistelli,
Departamento de Atencao Basica (DAB). Reconstitui-se o grupo e novos gsj,'f;ﬁ;ff sockl
consultores sdo agregados aos trabalhadores que permaneceram no NT. A PNH
atua para dentro do MS, articula-se com outros niveis de gestao do SUS e,
consoante com o modo de operar da SAS, assume um carater programatico,
contrapondo-se ao seu carater de “obra aberta”, que pressupde a construcdo
coletiva, permanente e horizontal, na perspectiva de uma politica publica.

Investe-se em agbes de divulgacdo e as pontuais para constituicao e
implementacao de Grupos de Trabalho de Humanizagao (GTH) estaduais. Em 25 e
26 de agosto/2005, é realizada a 12 Oficina Nacional dos GTH, com objetivo geral
de pactuar a implementacdo da PNH no pais, por meio da potencializacdo de
Grupos de Trabalhos de Humanizagdo Estaduais e Municipais, nas capitais.

Ainda no primeiro semestre de 2005, novo fato conjuntural repercutiu no
processo de construcdo e gestdo da PNH. Devido a crise da satde publica da
cidade do Rio de Janeiro, o MS adota estratégias de apoio aos hospitais da rede
prépria, e, para tanto, determina o deslocamento de técnicos e consultores do MS
para contribuir no enfrentamento do problema in loco. A PNH, também convocada,
compos essa forga-tarefa. Esta experimentacao vivida pelos seus técnicos e
consultores no Rio de Janeiro contribuiu para o resgate da Politica, estimulando a
discussao sobre a producdo de satde e de sujeitos a partir da cogestao.
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Novo momento: pacto interno e cogestao
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Em setembro de 2005, novo momento politico se instala no MS™. A nova
gestdo da SAS aposta no modo de fazer da PNH, pois como gestor de hospital
publico, na cidade do Rio de Janeiro, participou do processo de implantacao de
dispositivos da PNH, com avaliacdo positiva dos resultados.

O grupo responsavel pela formulagao teérico-metodolégica da PNH retorna ao
MS, para reconduzi-la, e numa decisdo colegiada, escolhe sua nova
coordenacdo’, momento que traduz o processo da cogestdo para dentro da
politica. A equipe é reestruturada e constréi interfaces intra e interinstitucionais e
articulagbes com a sociedade civil. Inicia-se um “Novo Momento"” na/da PNH,
com pactuacbes firmadas na Oficina Nacional da PNH realizada no Rio de Janeiro,
em 28 e 29 de setembro desse ano.

Pactua-se um projeto de trabalho com trés focos prioritarios de acdo: Foco
01 - Acesso com responsabilizacdo, vinculo e eficacia clinica; Continuidade do
cuidado em rede; Garantia dos direitos aos usuérios; Foco 02 - Trabalho criativo e
valorizado: Construcéo de redes de valorizagdo do trabalho em satide; Foco
03 - Producéo e disseminacdo de Conhecimento: Aprimoramento de Dispositivos
da PNH, Formacéo, Avaliacdo, Divulgacdo e Comunicagao. Cada um dos focos
possuia objetivos, diretrizes, dispositivos, agdes e metas especificas (Documento
Interno da PNH, 2005a).

A Politica retoma o modo de operar e, entre varios acordos internos, inicia-se o
processo de gestdo nos aspectos técnicos e pactuam-se “arranjos de co-gestao”,
com base em Onocko (2003, p.125). Estes, “tém certa estruturacdo e
permanéncia”, ja que também podem ser institucionalizados, pois “nao estao a
salvo de serem capturados pela l6gica dominante. A maquina de produzir controle
ndo opera pulsando, opera como fluxo continuo”, o que exige da PNH um
exercicio permanente, para garantir seu modo instituinte de funcionar em
cogestao, tanto internamente quanto na qualificacdo do SUS, por meio de apoio
institucional. Reafirmamos que estruturacdo em arranjo ndo garante cogestdo, uma
vez que o modo de funcionamento do coletivo pode deflagrar disputa de poder e,
até mesmo, o coordenador exercer poder de autoridade, pelo lugar que ocupa.

Este modo de organizagao do trabalho em focos de atuacdo e de equipes
matriciais foi fundamental para a retomada do processo de cogestdo. A revisdo do
arranjo organizativo de gestdo da PNH mantém os principios de democratizacéo,
descentralizagdo, construcao coletiva (coandlise, codecisao e coavaliagdo) e
transversalizacao e capilarizagdo de todo o processo.

O Coletivo Nacional, composto por consultores e NT, torna-se espago maior
de formulagao, definicao de prioridades, diretrizes, decisdes estratégicas e
avaliacdo de resultados. A Area de Trabalho, criada em 2004 e localizada na
intranet do MS, é retomada como ferramenta de integracao desse grupo.
Possibilita: democratizacao das informagoes e gestdo dos trabalhos desenvolvidos,
repasse frequente e sistematico de informacdes, agendas dos consultores e
relatérios de atividades realizadas, e contribui para compartilhamento de
experiéncias, atividades e uniformizar conceitos.

A gestao colegiada avanca - cria-se o Nucleo Gestor (coordenagado técnico-
politica da PNH), composto pelo coordenador, uma consultora e dois trabalhadores
do NT, com papel de articular, instituir e dar visibilidade a implementacao da
Politica nos varios espacos do SUS.
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Em dezembro de 2005, este Nucleo Gestor avalia 0 modo de funcionamento da PNH. O processo
de trabalho é colocado em andlise e detectam-se necessidades de: aumentar a grupalizacdo da equipe;
dinamizar a Area de Trabalho e definir melhor o papel e as atribuicdes de todos os profissionais do
coletivo.

Instala-se um colegiado mais amplo, o Colegiado Gestor Nacional, que incorpora: os integrantes
do Nucleo Gestor, coordenadores regionais e um representante do NT. Reafirma-se a importancia da
criacdo de metodologias de conducdo e sistematizagao das reunies e de féruns - grupos-tarefas - para
aprofundar alguns dispositivos/temas.

A Area de Trabalho é fortalecida e sdo identificadas, no Coletivo, pessoas com perfil de catalisador e
com dominio em tecnologia de informagédo para estimularem conversas e produgbes intergrupo: os
moderadores.

Como enfrentamento a terceira necessidade diagnosticada — papel e atribuicdes dos trabalhadores -
é acordado um “Pacto Interno”, que tem como objetivos especificos: integrar acdes da consultoria e
NT; articular agdes de consultoria e NT com demais acdes do MS; identificar necessidades prioritarias das
acbes da PNH em todas as instancias de atuacdo; avaliar agbes de consultoria e do NT; publicizar as
acgbes desenvolvidas pelos profissionais da PNH. E como resultado: construgao do Pacto Interno de
cogestao da PNH, que traduz o desenho da equipe/arranjo para a cogestao da PNH (Documento
Interno da PNH, 2005b).

O plano de agdo PNH - 2006, proposto na reunido do Colegiado Gestor Nacional em 21.12.2005, se
efetivard “pelo desempenho de profissionais com responsabilidades e papéis diferenciados, algumas
vezes agrupados em coletivos e, nos demais, sob responsabilidade dos integrantes da PNH"
(Documento Interno da PNH, 2005c).

Coletivo Nacional: composto por todos os integrantes da PNH, é o espago maior de formulagéo,
definicdo de prioridades, diretrizes, decisoes estratégicas e avaliagdo de resultados;

Coordenacao Nacional: coordenar a politica, articular/negociar, nos espacos intraministerial,
interinstitucional e com a sociedade civil, a implementacdo da PNH;

Colegiado Gestor Nacional: constituido pelo coordenador nacional, geréncia financeira,
coordenadores regionais e representante do NT; possui, como papel principal, o apoio institucional a
Coordenacdo Nacional e representa-la em reunides/eventos considerados estratégicos;

Colegiado e Coordenacao Regional/Estadual: forum de elaboracdo e gestao dos projetos
regionais, aprofundamento de discusséo e troca de experiéncias. O coordenador, indicado por consenso
entre coordenacdo nacional e consultores da regiao, tem o papel de articular/negociar a implantagao/
implementacdo das acbes da PNH nos espagos regional e/ou estadual, e estabelecer interlocucdo com a
Coordenagédo Nacional.

As regionais ndo seguirdo a divisdo geoadministrativa, mas a dimensao do trabalho. Nesse momento,
os arranjos sdo: Regido Sul; Sao Paulo; Rio de Janeiro, Minas Gerais e Espirito Santo; Nordeste (dividida
em trés subregibes); Centro-Oeste; Norte;

Coordenacéo da forca-tarefa da PNH na cidade do Rio de Janeiro e regioes Metropolitanas
do estado do RJ: Decorrente da crise instalada na salide, sete camaras técnicas sdo criadas, entre elas,
a Camara Técnica de Humanizacdo, com plano de trabalho especifico;

Nucleo Técnico: Constituido por técnicos, trabalhadores de apoio administrativo e o Coordenador
Nacional. Tem o papel de desempenhar a¢des técnico-politico-administrativas, intraministerial,
interinstitucionais do SUS, articular com a sociedade civil, além de assessorar a coordenagao nacional e
consultores;

Consultoria Matricial e Estadual/Regional: O trabalho do consultor, referéncia para determinado
tema/dispositivo (apoio matricial), e do apoiador locorregional, exige um mix de conhecimentos/
habilidades. Portanto, ser “generalista” e “especialista” no SUS, em politicas publicas de satde e
métodos de intervencdo em coletivos, consiste em apoiar agdes regionais que exigem saber-
especialidade em conteddos e métodos especificos; atuar no ambito nacional em acdes consideradas
tatico-estratégicas e moderar oficinas regionais, quando solicitados pela consultoria regional. Cabendo a
consultoria regional, ainda, garantir a capilarizacdo, disseminagao e implementacdo da PNH; escuta da
diversidade e das especificidades estaduais/regionais, e elaborar propostas consoantes aquelas regioes.
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No exercicio da corresponsabilidade é importante que o trabalho faga sentido
para os integrantes da equipe. Quando uma situacdo de urgéncia se coloca, todos
sdo convocados a dar suporte. Entretanto, para ndo confundir “estar com o outro”
com “dissolver-se no outro”, é que se propde que cada um seja responsavel por
certos processos e atividades.

A PNH, ao experimentar a cogestao, enfrenta desafios, como as instituicoes
que optam por este modo de fazer gestdo. Segundo Campos (2003), espera-se
que o trabalho em equipe ndo elimine o carater de cada profissional ou de cada
profissdo, e, portanto, cabe a cogestao o papel de articuld-los em um campo que
assegure salide e realizacdo pessoal dos trabalhadores.

artigos

Ao se integrar a um grupo é fundamental a postura de abrir-se a
influéncia dos outros sem renunciar ao préprio interesse e a propria
experiéncia. Desenvolver capacidade para construir analises e
solugdes compartilhadas. Combinar firmeza com abertura a
composicdo de interesses e de visdo do mundo. Capacidade de
reconhecer autoridade em outros sem se submeter a ela. Reconhecer
o limite imposto pelo coletivo sem desistir de sua singularidade de
desejo e de concepcdes. (Campos, 2003, p.95)

O Pacto Interno de cogestao da PNH por si s6 ndo garantiu a inexisténcia de
conflitos, ja que a PNH é também constituida por humanos, e ndo supra-humanos.
Além da construcdo de contratos e compromissos entre os distintos atores, é
sempre mais adequado buscar estratégias de movimentos em que se criem
mecanismos para que os conflitos se expressem (Campos, 2003, p.89).

Os arranjos desses coletivos retratam o exercicio da cogestdo na/da PNH, mas
colocamos em andlise o fato de o Coordenador Nacional compor o NT, pela
relagdo de poder nesse grupo de trabalhadores, pois sua presenca o impde como
“chefe". Como um dos membros do Colegiado Gestor, o Coordenador Nacional
exercita a cogestao, portanto entendemos que, como os demais coletivos, o NT
deveria ter como coordenador um de seus membros e este compor o Colegiado
Gestor da PNH.

Avanca a cogestao na/da PNH: novas estratégias implementadas

Em 2007, inicia-se o segundo mandato do governo Lula, cenério diferente de
2003, nao podendo ser entendido como continuidade. O Secretério da SAS
torna-se ministro e a PNH tem novo coordenador'. O momento requer da PNH
uma aposta radical para lidar com este cenario complexo, além da organizacao
geopolitica, uma organizacado axial, ou seja, duas formas indissociadas de expressdo
dos coletivos, que significa distribuir o Coletivo Nacional nestes arranjos. Os
consultores, a partir dos principios da PNH e de um plano regional de intervencao,
ancorado no Plano Nacional PNH, com o desafio de transformar estes arranjos de
cogestdo no cotidiano do trabalho. O NT atuard em duas frentes, que se
comunicam e se interferem mutuamente, de transversalizagdo e interfaces da
Politica e suporte operacional. Entretanto, ndo é alterada sua composicdo: o
Coordenador Nacional da Politica é também o coordenador do NT em vez de este
ser coordenado por um dos seus membros. Sem representante no Colegiado
Gestor, o falso entendimento do papel do NT (secretariar consultores) pode ser
mantido.

O arranjo de gestao territorio-axial amplia a cogestdo em relacdo ao periodo
anterior. Avalia-se que consultores matriciais, ao atenderem demandas pontuais,
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promovem centralizacdo e baixa pactuagao coletiva, consequentemente produzindo um modo de fazer
“individual”. A PNH exige outro modo de exercitar autonomia, ancorada num viés de coletivizagdo:
experimentacdo e, ao mesmo tempo, construcdo deste processo.

No Encontro do Coletivo Nacional PNH, em fevereiro de 2008, foi realizada oficina com os
consultores matriciais, objetivando analisar as acoes desenvolvidas, algumas percebidas descoladas dos
Planos de Trabalho Regionais. A dissolvéncia do papel de consultor matricial foi amplamente discutida e
consensuada. Ao invés do lugar ocupado por um grupo de “especialistas”, a fungdo matriciamento é
que necessitava ser mantida, porém segundo as demandas de apoio institucional nos territérios
regionais.

Nesta contratualizacdo ampla, o Colegiado Gestor ganha importancia de catalisador, quando
composto pelo coordenador nacional, um representante do NT, coordenadores regionais e co-
coordenadores de eixos, com reunides mensais subsidiadas pelos encontros prévios dos coletivos
regionais e NT — constituido como férum deliberativo.

Em julho de 2008, o arranjo de cogestao, sob o aspecto geopolitico, estrutura-se em oito regides,
com um coordenador em cada coletivo regional: Centro-Oeste; Nordeste | (BA, AL, SE, PE); Nordeste Il
(CE, RN, PI, PB, MA), Norte; Sudeste | (SP); Sudeste Il (R) e ES); Sudeste Il (MQ), e Sul, além do
Coletivo Ndcleo Técnico (Documento Interno da PNH, 2008).

Sob o aspecto axial, hé trés eixos, o que ndo significa pensar um eixo descolado dos outros. E a
PNH operando seu modo de fazer. O consultor in-loco percebe a necessidade e articula uma rede para
dentro da PNH, que facilita entender esta distribuicdo de tarefas no coletivo, um modo de experimentar
nossa rede interna.

Eixo I: Apoio institucional locorregional, principal intervencéo, é priorizado nos temas da producéo
de satde e produgao de sujeitos e do fomento de redes, articulagao com CONASEMS, CONASS,
Diretoria de Articulacdo de Redes de Atencdo em Salde (DARA) e gestao da Politica. Por envolver os
dispositivos da PNH, este eixo é confundido com a Politica e, portanto, gera dificuldades para ser
pensado como eixo. A partir deste, grupos de trabalho especificos e transitérios serdo formados para
operacionalizagdo de demandas circunstanciais. Necessario também avancar no planejamento,
monitoramento e avaliagdo no ambito da PNH e consolidar essa frente de trabalho. O Férum
deliberativo deste eixo é o proprio Colegiado Gestor Nacional, portanto, ndo a figura do Coordenador
Nacional. Pela sua importancia, ha quatro frentes de acdo: Fortalecimento do Apoio Institucional;
Ampliagdo e Fomento das Redes de Salde: coletivos e agenda do MS; Implementacao dos dispositivos;
Planejamento, Monitoramento e Avaliacdo/PM&A.

Em relacao a avaliacdo, a PNH avanca para a construcdo de instrumentos e sistematica de avaliacdo
do trabalho de todo Coletivo Nacional. O sistema recentemente elaborado indicard quem, o que e
como fazer, com indicadores que permitirdo avaliar o que foi feito. Avaliar o trabalho de cada
trabalhador passa pelo aperfeicoamento desse processo, em fase de implantagdo na PNH, ferramenta,
portanto, valiosa para cogestao.

Um aspecto relevante da cogestdo na/da PNH é que tem fortalecido, também, o trabalho “para
fora”, o apoio institucional: reconstruir o conceito e o método de humanizagao; intervir na
indissociabilidade entre atencdo e gestao; incluir toda a rede nas conversas (aumento da
transversalidade), e ofertar dispositivos e, a0 mesmo tempo, analisar coletivamente o que se d& no
ambito dos processos de trabalho.

Eixo IlI: Co-coordenado por um consultor matricial do campo da Satde do Trabalhador e um
consultor integrante do NT, coloca em evidéncia a anélise dos processos de trabalho e uma preocupacdo
com o adoecimento crescente dos trabalhadores da satide. A PNH tem acimulos que devem ser
amplamente divulgados no embate com outros modos de fazer satide do trabalhador.

Nao h& como cuidar da satide sem considerar as formas de organizagao adotadas pelos trabalhadores,
para lidar com demandas do cotidiano no trabalho e estratégias de enfrentamento as experiéncias de
dor e sofrimento nos servigos de satde. Busca-se problematizar inseparabilidade entre salide, trabalho e
gestdo, instigando a intervencao nas condicbes de trabalho. Deseja-se que encontro e didlogo critico,
entre os diferentes saberes e praticas, subsidiem e orientem o trabalho em equipes multiprofissionais,
atentas a anélise da relacdo dinamica entre o fazer e o pensar, sobre o cotidiano do trabalho e a
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producdo de satde. A intervencdo coletiva, ao tornar o trabalho mais criativo e
menos repetitivo, promove a satide do trabalhador e contribui para a
transformacao social (Passos et al., 2008)>.

Eixo Ill: Co-coordenado por consultores matriciais do campo da formacao,
inicialmente compds-se de quatro nicleos, co-coordenados por um consultor
externo e um consultor integrante do NT. Apés avaliagdo desse arranjo, o
Colegiado Gestor deliberou sua composicao em dois nucleos: Nucleo de Formacdo
e Pesquisa/NUFOPE e o NUcleo de Difusdo da Inteligéncia Coletiva/NDIC, este
co-coordenado por consultor externo e dois do NT.

Este eixo é resultado de processo iniciado em 2003, e expressa os principios da
PNH: Inclusdo/ampliacdo dos atores e da rede PNH - ampliacdo do coletivo PNH
incorporando aqueles que passaram por um processo de contagio da Politica;
Construgao, consolidagdo, ampliagdo das tecnologias relacionais, que ndo podem
estar apenas como idéias abstratas, mas se operacionalizarem em dispositivos
concretos. A coordenacdo da PNH apostou, a partir de 2006, na capilarizacdo da
politica via processos de formacao. Esses processos fundamentam-se na
inseparabilidade entre formacao e intervencdo, no re-encantamento do concreto e
em novos modos de produzir sadde; a PNH nao poder se fechar em seus marcos
constituidos. Ndo podemos negar sua dimenséo instituida, mas ndo podemos nos
fechar aos processos instituintes. A PNH é um saber fazer que se transmuta em
fazer saber (Passos, 2008)®.

Por Gltimo, o eixo tem como compromisso dar continuidade a concepgao da
PNH como obra aberta, um conjunto de dispositivos que precisam ser mantidos
vivos. A Politica j& se faz como um “corpus instituido” e aposta na
inseparabilidade do instituido e nas forcas instituintes.

Em 2008, novo dispositivo da PNH é desenvolvido: a Rede HumanizaSUS. Uma
rede colaborativa que tem por objetivos: divulgar a politica, criar espacgos para
novos contatos e novos encontros do coletivo nacional ampliado, aumentar sua
poténcia para enfrentar os desafios da humanizagdo do SUS, e divulgar
experiéncias bem-sucedidas no/do SUS. Seus contelidos e ferramentas sdo
resultado de um processo participativo, pois se quer uma Rede que se construa
conforme as necessidades do coletivo. Além das ofertas que a rede proporciona,
também contempla os desafios do exercicio da cogestao da PNH para fora, uma
vez que a ferramenta anterior, a Area de Trabalho, era de uso restrito do coletivo
da Politica (www.redehumanizasus.net/).

artigos

Cogestao: experimentacao continua na/da PNH

A PNH, comprometida com a qualificacdo dos servicos publicos de salude,
coloca em andlise as formas vigentes de gestdo neste campo, e propde outra
forma: a cogestdo que se faz no trabalho em equipe, construcdo coletiva traduzida
em “também planeja quem executa” e em colegiados que garantem o poder
compartilhado por meio de analises, decisdes e avaliagdes coletivas (Brasil, 2006b,
p.9). Oferta de dispositivos relativos a organizagdo do espaco coletivo de gestéo,
permitindo acordos de diferentes interessados, como tem sido nossa pratica de
experimentacdo de colegiado gestor, coletivos regionais e contratos de gestao.

Construir esses coletivos de cogestdo para dentro da PNH tem sido um desafio
constante, processo por vezes dificil e desencadeador de tensionamentos; mas,
por outro lado, proporciona ao grupo um olhar critico, formado a partir das
questdes e demandas apresentadas, mais que a soma dos olhares dos
coordenadores, consultores e trabalhadores do NT, um coletivo formado por
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profissionais de disciplinas diferenciadas, saberes multiprofissionais colocados em
exercicio para atuagdo transdisciplinar. A gestdo compartilhada, ao buscar
ultrapassar essa multiplicidade e alcancar a cogestdo, permite que todos sejam
corresponsaveis, o que exige maior comprometimento, gera solidariedade e
fortalecimento mutuos.

Os primeiros féruns, coletivos de partilhamento e andlise do trabalho, sdo os
coletivos regionais, NT e coletivos axiais. No entanto, sdo autbnomos, sdo
soberanos, pois compdem uma politica que tem um arranjo de gestdo inovador.
Sao espagos de discussao, anélise, avaliacdo e definigcdo dos seus planos de
trabalho. Esses coletivos, quando necessario, devem recorrer a outras “instancias”,
o Colegiado Gestor e o Coletivo Nacional, esta, a instancia deliberativa maior.
Assim, ndo é “problema” encaminhar questdes nao resolvidas em qualquer um
desses foruns para estas instancias, uma vez que tal autonomia esta em
consonancia com a PNH.

Colocados em analise' os seus modos de fazer, constatou-se: heterogeneidade
na composicdo e modos de funcionamento dos coletivos regionais; distancia entre
discussoes e decisdes do Colegiado Gestor e dos coletivos regionais; fragilidade
dos processos comunicativos nas regionais, e dificuldade e complexidade em lidar
com praticas de cogestdo em um sistema de democracia representativa.

E novo arranjo de gestédo foi pactuado, com a extincdo da organizagao axial dos
coletivos, por se entender que o eixo Il devera ser reafirmado como diretriz
estruturante da politica, transversalizando as diferentes acdes dos planos regionais.
O eixo lll se constituird de frentes de trabalho, segundo necessidade de oferta da
PNH; e ocorrera extingdo do “cargo” consultor matricial, e ndo da fungao
matriciamento, j& que todo consultor da PNH é potencialmente matricial para
dentro e para fora desta, portanto, passa a ter uma base territorial, com pactuacao
de agenda de trabalho.

Assim, os consultores do extinto eixo Il, matriciais e apoiadores institucionais
formados pelos processos de formagao da PNH, sao incluidos nos Coletivos
Regionais. A fomentacdo de redes passa a ser estratégia privilegiada do apoio
institucional da Politica, a fim de garantir a extensividade das agdes micropoliticas
e, portanto, torna-se uma diretriz para a sustentabilidade da PNH.

Reafirma-se o Colegiado Gestor Nacional como espago de anélise e avaliacdo
dos trabalhos efetuados naqueles coletivos; o Coletivo Nacional como espaco
maior de compartilhamento destas avaliacdes e andlises das praticas da PNH,
problematizando-as e estabelecendo pactuacoes.

Consideracoes finais

Em relagdo ao momento atual da PNH no exercicio da cogestao, apontamos
algumas fragilidades no funcionamento dos coletivos:

1 Apesar da extincdo dos consultores matriciais, que foram vinculados aos
coletivos regionais, os demais consultores ndo capacitados em saberes especificos
continuam demandando a presenca dos ex-matriciais na efetivagdo dos planos
regionais;

2 O NT, numa tentativa de problematizar sua identidade distinguindo-a de
suporte administrativo, planeja suas agdes técnico-politico-administrativas e
apresenta-se como “Coletivo MS", na reunido do Coletivo Nacional realizada no
fim de 2008. No decorrer desse encontro, percebeu-se que o problema dessa
equipe nao reside apenas no nome, mas associa-se a outros fatores que o
reforcam: 2.1 composicdo mais direcionada para a fungdo orcamentario-financeiro-

‘nterface  comunacio saDE EDUCACIO I3, supl., p.627-40, 2009

7 Encontro do Coletivo
Nacional realizado nos
dias 28 e 29 de agosto
de 2008, em Brasilia.



MORI, M.E.; OLIVEIRA, O.V.M.

administrativa; 2.2 espaco de trabalho adaptado e restrito a estrutura fisica, ndo consoante com a diretriz
da ambiéncia da PNH; 2.3 quadro técnico insuficiente para realizar interface e apoio institucional para
dentro do Ministério, como também participar de trabalhos regionais realizados pelos consultores e dos
espacos de formagdo em apoio institucional;

3 Dificuldade de os coletivos regionais analisarem o préprio processo de trabalho;

4 Os coletivos regionais ainda ndo se apropriaram do instrumento de “planejamento, monitoramento
e avaliacdo dos planos de trabalho regionais”, excelente estratégia para a cogestao da Politica. Pouco se
exercita essa metodologia, o que indica a necessidade de revisdo do processo de implantacéo;

5 A sustentabilidade da PNH no cotidiano dos servigos em sadide tem sido objeto de discussdes em
face do novo cendrio politico advindo da sucessdo presidencial no préoximo ano. As agdes implantadas
nos servicos publicos de satide com apoio institucional da Politica ainda ndo sdo de dominio publico e
necessitam ser disseminadas em todo o Sistema SUS.

Com todos estes questionamentos, dificuldades de processo de trabalho e tensionamentos, ainda
assim, a PNH tem avancado internamente na cogestao, mesmo porque seu objetivo maior é apoiar a
disseminacdo e implantagdo de um novo modo de gerir a rede SUS.
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