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RESUMO

O ensino em satde constitui um elemento estruturante para a consolidacdo do Sistema Unico de
Saude (SUS), uma vez que contribui diretamente para a qualificacdo dos profissionais e para a
melhoria da qualidade da atencédo prestada a populacdo. Este estudo teve como objetivo analisar
a relevancia do ensino em saude no contexto do SUS, destacando suas contribui¢fes para a
formacéo profissional, a organizacdo dos servicos e o fortalecimento das politicas publicas de
saude. Trata-se de uma pesquisa de natureza qualitativa, baseada em revisao de literatura, com
andlise de producdes cientificas sobre educacdo em saude, educacdo permanente e formacao
profissional no &mbito do sistema publico brasileiro. Os resultados evidenciam que o ensino em
salde ultrapassa a dimensdo técnica da formacao, envolvendo aspectos éticos, politicos e sociais,
fundamentais para a atuacao critica e reflexiva dos profissionais. Observa-se que a integracao
entre ensino, servico e comunidade é essencial para aproximar a formagdo académica das reais
necessidades da populacdo, fortalecendo a resolutividade do sistema. Além disso, a Educacao
Permanente em Salde se destaca como estratégia fundamental para a transformacéo das préaticas
de trabalho, promovendo aprendizagem significativa no cotidiano dos servigos e contribuindo
para a qualificacdo continua das equipes multiprofissionais. Conclui-se que o ensino em saude é
indispensavel para o fortalecimento do SUS, pois possibilita a formacao de profissionais mais
preparados para lidar com a complexidade dos determinantes sociais da salde e para atuar de
forma humanizada, interdisciplinar e resolutiva.
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ABSTRACT

Health education is a fundamental component for strengthening the Brazilian Unified Health
System (SUS), as it directly contributes to the qualification of health professionals and the
improvement of care quality provided to the population. This study aimed to analyze the
relevance of health education within the SUS context, highlighting its contributions to
professional training, health service organization, and public health policy strengthening. This is
a qualitative study based on a literature review, analyzing scientific publications on health
education, permanent education, and professional training within the Brazilian public health
system. The findings indicate that health education goes beyond technical training, encompassing
ethical, political, and social dimensions essential for critical and reflective professional practice.
The integration between teaching, health services, and community is essential to align academic
training with real population needs, strengthening system responsiveness. Furthermore,
Permanent Health Education stands out as a key strategy for transforming work practices,
promoting meaningful learning in daily service routines and supporting continuous qualification
of multidisciplinary teams. It is concluded that health education is essential for strengthening the
SUS, enabling the formation of professionals better prepared to address the complexity of social
determinants of health and to act in a humanized, interdisciplinary, and resolutive manner.

Keywords: Health Education. Brazilian Unified Health System. Permanent Health Education.
Professional Training. Public Health Policies.

RESUMEN

La formacion en salud constituye un elemento fundamental para la consolidacion del Sistema
Unico de Salud (SUS), ya que contribuye directamente a la cualificacion de los profesionales y a
la mejora de la calidad de la atencion prestada a la poblacion. El objetivo de este estudio fue
analizar la relevancia de la formacion en salud en el contexto del SUS, destacando sus
aportaciones a la formacion profesional, la organizacion de los servicios y el fortalecimiento de
las politicas publicas de salud. Se trata de una investigacion de caracter cualitativo, basada en una
revision bibliografica, con un analisis de la produccion cientifica sobre educacién en salud,
formacién continua y formacion profesional en el &mbito del sistema puablico brasilefio. Los
resultados ponen de manifiesto que la ensefianza en salud trasciende la dimension técnica de la
formacion, abarcando aspectos éticos, politicos y sociales, fundamentales para la actuacion critica
y reflexiva de los profesionales. Se observa que la integracion entre la ensefianza, el servicio y la
comunidad es esencial para acercar la formacion académica a las necesidades reales de la
poblacidn, reforzando asi la capacidad de respuesta del sistema. Ademas, la formacion continua
en salud destaca como estrategia fundamental para la transformacion de las practicas laborales,
promoviendo un aprendizaje significativo en el dia a dia de los servicios y contribuyendo a la
cualificacion continua de los equipos multiprofesionales. Se concluye que la ensefianza en salud
es indispensable para el fortalecimiento del SUS, ya que permite la formacién de profesionales
mejor preparados para abordar la complejidad de los determinantes sociales de la salud y para
actuar de manera humanizada, interdisciplinar y eficaz.

Palabras clave; Ensefianza en Salud. Sistema Unico de Salud. Educacién Permanente en Salud.
Formacioén Profesional. Politicas Publicas de Salud.
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INTRODUCAO

O Sistema Unico de Saude (SUS) constitui uma das mais importantes politicas plblicas
implementadas no Brasil, sendo resultado das lutas sociais e dos movimentos em defesa da
democratizacdo do acesso a salde ocorridos especialmente durante as décadas de 1970 e 1980.
Instituido pela Constituicdo Federal de 1988, 0 SUS consolidou a saide como um direito de todos
e dever do Estado, fundamentando-se nos principios da universalidade, integralidade e equidade.
Desde sua criagdo, o sistema tem desempenhado papel fundamental na ampliacdo do acesso aos
servicos de salde, na promocdo da qualidade de vida da populacdo e na reducdo das
desigualdades sociais relacionadas ao cuidado em satde. Contudo, a efetivacdo desses principios
depende ndo apenas da existéncia de estruturas fisicas e recursos tecnoldgicos, mas também da
formacdo adequada dos profissionais que atuam nos diversos niveis de atencdo a saude (Brasil,
1988).

Nesse contexto, 0 ensino em salde emerge como um componente estratégico para o
fortalecimento do SUS, uma vez que a qualidade da assisténcia prestada estd diretamente
relacionada as competéncias técnicas, éticas, cientificas e humanas desenvolvidas pelos
profissionais durante sua formacao e ao longo de sua trajetoria profissional. O ensino em salde
compreende um conjunto de processos educativos voltados a construcdo de conhecimentos,
habilidades e atitudes necessarias para o exercicio das praticas de cuidado, gestdo, pesquisa e
educacdo em saude. Trata-se de uma dimensdo que transcende a mera transmissdo de conteidos
técnicos, envolvendo a formacao critica, reflexiva e comprometida com as necessidades reais da
populacdo e com os principios que orientam o sistema publico de saude brasileiro (Ceccim;
Feuerwerker, 2004).

As transformac@es ocorridas nas Gltimas décadas no perfil epidemioldgico da populagéo,
caracterizadas pela coexisténcia de doencas infecciosas, enfermidades crénicas néo
transmissiveis, agravos decorrentes da violéncia e desafios relacionados ao envelhecimento
populacional, exigem profissionais cada vez mais preparados para lidar com situagdes complexas
e multifacetadas. Além disso, os avancgos cientificos e tecnologicos tém produzido mudancas
significativas nas praticas assistenciais, demandando processos continuos de atualizagdo e

aperfeicoamento profissional. Nesse cenario, 0 ensino em salde assume papel central na
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preparacéo de trabalhadores capazes de atuar de forma integrada, interdisciplinar e orientada para
a promocdao da saude, prevencdo de doengas e cuidado integral dos individuos e comunidades
(Merhy, 2002).

A formacdo dos profissionais da salde historicamente esteve baseada em modelos
tradicionais de ensino, marcados pela fragmentacdo do conhecimento, pela centralidade do
professor no processo educativo e pela valorizagdo predominante dos aspectos biolégicos do
processo saude-doenca. Entretanto, as demandas contemporaneas do SUS evidenciaram a
necessidade de superar tais limitacdes por meio da adocdo de abordagens pedagodgicas mais
participativas e contextualizadas. Nesse sentido, as contribuicdes de Paulo Freire tornaram-se
fundamentais para a construcdo de praticas educativas que valorizam o diadlogo, a
problematizacdo da realidade e a participacéo ativa dos sujeitos na producdo do conhecimento.
A educacdo critica e emancipatoria proposta por Freire oferece importantes subsidios para a
formacéo de profissionais comprometidos com a transformacéo social e com a construgcdo de
préticas de salde mais humanizadas e inclusivas (Freire, 1996).

Essa articulacdo possibilita que estudantes e profissionais desenvolvam competéncias a
partir da vivéncia pratica nos cenarios reais de atencdo a saude, favorecendo a compreensdo dos
determinantes sociais do processo salde-doenca e o0 desenvolvimento de habilidades
relacionadas ao trabalho em equipe, a comunicacdo e a tomada de decisbes. Além disso, fortalece
a capacidade dos servigos de salde de se constituirem como espacgos de aprendizagem e producao
de conhecimento, promovendo beneficios tanto para os profissionais em formacdo quanto para
0s usuarios do sistema (Batista; Goncalves, 2011).

Nesse contexto, destaca-se também a relevancia da Politica Nacional de Educacgdo
Permanente em Salde (PNEPS), instituida pelo Ministério da Salude como estratégia para
promover a qualificacdo continua dos trabalhadores do SUS. A educacédo permanente propde que
0s processos de aprendizagem ocorram a partir da reflexdo critica sobre as praticas cotidianas,
estimulando a identificacdo de problemas, a construcdo coletiva de solucdes e a melhoria dos
processos de trabalho. Dessa forma, o ensino em saude deixa de ser compreendido apenas como
uma etapa inicial da formacao académica e passa a ser reconhecido como um processo continuo
e indispensavel para o aprimoramento das a¢des e servicos de saude (Brasil, 2004).

Diante desse cenario, torna-se relevante discutir a importancia do ensino em saude para a
consolidacao dos principios e objetivos do Sistema Unico de Satide. Assim, o presente artigo tem

como objetivo analisar a relevancia do ensino em salde no contexto do SUS, destacando suas
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contribuicdes para a formacdo dos profissionais, para a qualificacdo da assisténcia prestada a
populacéo e para o fortalecimento das politicas publicas de satde. Justifica-se a realizacdo deste
estudo pela necessidade de ampliar a compreensdo acerca do papel estratégico da educacéo na
construcdo de um sistema de salde mais eficiente, humanizado e comprometido com as

demandas sociais contemporaneas.

FUNDAMENTOS CONCEITUAIS DO ENSINO EM SAUDE

A crescente complexidade dos sistemas de saude, marcada pelas mudancgas demogréficas,
epidemioldgicas, tecnoldgicas e organizacionais, tem ampliado a necessidade de formar
profissionais capazes de atuar de maneira critica, ética, colaborativa e tecnicamente qualificada.
Nesse cenario, 0 ensino em saude constitui um campo interdisciplinar de producdo e
disseminacdo de conhecimentos voltados para a formacéo de profissionais capazes de atuar de
maneira critica, ética e tecnicamente qualificada nos diversos contextos de atencdo a salde. Sua
relevancia tem sido amplamente reconhecida em razdo das transformacgdes sociais,
epidemioldgicas, tecnoldgicas e organizacionais que influenciam continuamente os sistemas de
salde contemporaneos. No contexto brasileiro, 0 ensino em saude adquire importancia ainda
maior devido a necessidade de formacao de profissionais alinhados aos principios e diretrizes do
SUS, cuja complexidade exige competéncias que transcendem o dominio de conhecimentos
estritamente biomédicos.

Historicamente, os processos formativos na area da saude foram influenciados pelo
paradigma flexneriano, consolidado a partir do inicio do século XX, cuja principal caracteristica
consistia na valorizacdo do conhecimento cientifico experimental e da especializagdo
profissional. O Relatdrio Flexner, publicado em 1910, promoveu profundas transformacdes na
educacdo medica ao enfatizar o rigor cientifico e a formacéo baseada em laboratérios e hospitais
universitarios. Embora esse modelo tenha contribuido significativamente para o avanco das
ciéncias da saude, também favoreceu uma visdo fragmentada do cuidado, centrada na doenca e
nos aspectos bioldgicos do individuo (Flexner, 1910).

Ao longo das décadas seguintes, as criticas a0 modelo biomédico tradicional
impulsionaram a construcdo de novas perspectivas educacionais fundamentadas na compreensao
ampliada do processo saude-doenca. A partir da segunda metade do século XX, especialmente

apoOs a Conferéncia Internacional sobre Cuidados Priméarios de Salde realizada em Alma-Ata,
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em 1978, consolidou-se o entendimento de que a salde resulta da interacdo entre fatores
bioldgicos, sociais, econdmicos, culturais e ambientais. Essa mudanca paradigmatica repercutiu
diretamente nos processos de formacédo profissional, ampliando a necessidade de abordagens
pedagdgicas voltadas para a integralidade do cuidado e para a compreensdo dos determinantes
sociais da saude (Organiza¢do Mundial da Saude, 1978).

No Brasil, a Reforma Sanitéaria e a posterior criagdo do SUS contribuiram para redefinir
0s objetivos do ensino em saude. A formacéo profissional passou a ser compreendida como um
instrumento estratégico para a efetivacdo dos principios da universalidade, integralidade e
equidade. Nesse contexto, tornou-se necessario desenvolver praticas educativas capazes de
preparar profissionais aptos a atuar em equipes multiprofissionais, compreender as necessidades
dos territorios e responder aos desafios da sadde coletiva (Paim, 2008).

Entre os fundamentos tedricos mais influentes do ensino em salde destaca-se a pedagogia
critica proposta por Paulo Freire. Para Freire (1996), a educacdo deve constituir um processo
dialégico em que educadores e educandos participem ativamente da construcdo do
conhecimento. Em oposi¢do a educacao bancéria, caracterizada pela simples transmissdo de
informacdes, a educacédo problematizadora estimula a reflexdo critica sobre a realidade e favorece
0 desenvolvimento da autonomia dos sujeitos. No campo da salde, essa perspectiva tem sido
amplamente utilizada para promover préaticas educativas que valorizam o dialogo, a participacédo
social e a construcéo coletiva do conhecimento.

A influéncia freireana tornou-se particularmente relevante na educacdo em salde por
contribuir para a superacdo de modelos verticalizados de transmissdo de informacdes. Segundo
Vasconcelos (2017), as préaticas educativas fundamentadas no didlogo favorecem o
fortalecimento do vinculo entre profissionais e usuarios, estimulando processos de cuidado mais
humanizados e participativos. Dessa forma, o ensino em salde deixa de ser entendido apenas
como um mecanismo de capacitacdo técnica e passa a constituir um instrumento de emancipagéo
social e fortalecimento da cidadania.

Outro fundamento conceitual importante refere-se a aprendizagem significativa, proposta
por Ausubel. Segundo essa perspectiva, novos conhecimentos séo incorporados de maneira mais
efetiva quando conseguem estabelecer relagbes com conhecimentos previamente existentes na
estrutura cognitiva do aprendiz (Ausubel, 2003). No ensino em saude, essa abordagem tem

incentivado a adocdo de metodologias que valorizam a experiéncia pratica, a resolucdo de
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problemas e a contextualizagdo dos conteudos as situagbes concretas vivenciadas pelos
estudantes e profissionais.

Nas Ultimas décadas, as metodologias ativas de aprendizagem passaram a ocupar posi¢ao
de destaque na formacdo em salde. Estratégias como a Aprendizagem Baseada em Problemas
(Problem-Based Learning — PBL), a Aprendizagem Baseada em Equipes (Team-Based Learning
— TBL), a problematizacdo e a simulacdo realistica tém sido amplamente utilizadas para
promover maior protagonismo dos estudantes e estimular o desenvolvimento de competéncias
clinicas, comunicacionais e gerenciais. Essas metodologias favorecem a integracédo entre teoria
e pratica, contribuindo para a formac&o de profissionais mais preparados para enfrentar situacdes
complexas presentes nos servicos de saude (Mitre et al., 2008). Além das metodologias ativas,
curriculos orientados por competéncias e fundamentados na compreensao dos sistemas de salde
favorecem o desenvolvimento de competéncias relacionadas ao raciocinio clinico, a seguranca
do paciente, ao trabalho colaborativo e a melhoria da qualidade da assisténcia, aproximando a
formacéo das necessidades dos servigos de saude (Lim et al., 2023).

Paralelamente, a educacdo interprofissional tem emergido como um dos principais
referenciais contemporaneos para o ensino em saude. A Organizacdo Mundial da Saude define a
educacao interprofissional como aquela em que estudantes de diferentes areas aprendem juntos,
uns com os outros e sobre os outros, visando aprimorar a colaboracéo e a qualidade do cuidado
prestado a populagdo (World Health Organization, 2010). A implementacdo da educacgdo
interprofissional depende da integracdo curricular, do apoio institucional, da capacitacdo docente
e de estratégias pedagdgicas colaborativas, sendo reconhecida como um dos principais elementos
para preparar profissionais aptos ao trabalho em equipe e a atencdo centrada no paciente
(Bogossian et al., 2023). Essa abordagem reconhece que os problemas de saude sdo multifatoriais
e exigem respostas construidas de forma colaborativa entre diferentes categorias profissionais.

No contexto do SUS, a educacéo interprofissional apresenta potencial significativo para
fortalecer a integralidade da assisténcia e aprimorar a coordenacdo do cuidado. Estudos recentes
indicam que praticas formativas interprofissionais contribuem para melhorar a comunicagéo
entre equipes, reduzir erros assistenciais e ampliar a satisfagdo dos usuérios dos servicos de saide
(Reeves et al., 2016; Gongalves et al., 2023). Além disso, favorecem o desenvolvimento de
competéncias relacionadas a lideranca compartilhada, tomada de deciséo coletiva e trabalho em

equipe.
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Outro conceito fundamental para compreender o ensino em salde contemporaneo €é a
Educacdo Permanente em Salde (EPS). Institucionalizada no Brasil por meio da Politica
Nacional de Educacdo Permanente em Saude, a EPS prop@e que 0s processos educativos ocorram
no proprio ambiente de trabalho, a partir da andlise critica dos problemas enfrentados pelos
profissionais e servicos. Diferentemente da educacdo continuada tradicional, que frequentemente
se limita a oferta de cursos e treinamentos, a Educacdo Permanente busca promover
transformacdes nos processos de trabalho e fortalecer a capacidade reflexiva dos trabalhadores
(Ceccim; Feuerwerker, 2004).

A incorporacao das tecnologias digitais também tem ampliado as possibilidades do ensino
em salde. Ambientes virtuais de aprendizagem, plataformas digitais, simulacdes
computadorizadas, realidade virtual e ferramentas baseadas em inteligéncia artificial vém sendo
utilizadas para complementar os processos formativos e ampliar o acesso ao conhecimento.
Embora essas inovagdes representem importantes avancos, sua utilizacdo deve estar articulada a
principios pedagdgicos sélidos, evitando que a tecnologia seja reduzida a um fim em si mesma
(Moran, 2018).

Diante dessas consideragdes, observa-se que os fundamentos conceituais do ensino em
salde envolvem uma ampla articulagdo entre conhecimentos cientificos, teorias educacionais,
praticas profissionais e demandas sociais. Ausubel (2003) bem observa que a formacdo dos
profissionais de saude exige abordagens capazes de integrar competéncia técnica, pensamento
critico, sensibilidade ética e compromisso com a transformacdo da realidade social. Nesse
sentido, o ensino em saude constitui um elemento indispensavel para a qualificacdo da
assisténcia, para o fortalecimento do SUS e para a promocao de melhores condicGes de salde da

populagéo.

O SISTEMA UNICO DE SAUDE E AS POLITICAS DE FORMAGCAO PROFISSIONAL

A criacdo do SUS, instituido pela Constituicdo Federal de 1988, representou um marco
historico na organizacdo das politicas publicas brasileiras ao reconhecer a saide como um direito
universal e um dever do Estado. Esse novo modelo rompeu com a légica excludente que
caracterizava o sistema anterior, baseado predominantemente na assisténcia previdenciaria, e
passou a estruturar-se a partir dos principios da universalidade, integralidade e equidade.

Entretanto, a efetivacdo desses principios exigiu ndo apenas a ampliacdo da infraestrutura e dos

Revista DCS. 2026, v. 23, n. 93, p. 01-21. 8
ISSN: 2224-4131



Ensino em sadde: relevancia no contexto do Sistema Unico de Satde (SUS)

servicos de saude, mas também profundas transformagdes nos processos de formagdo dos
profissionais responsaveis pela execucao das a¢bes assistenciais, preventivas e de promogéo da
saude. Nesse contexto, as politicas de formacdo profissional passaram a ocupar posicao
estratégica na consolidacdo do SUS, uma vez que a qualidade da assisténcia esta diretamente
relacionada a qualificacdo dos trabalhadores e a sua capacidade de responder as demandas sociais
e sanitarias da populagdo (Paim, 2009).

Historicamente, a formacdo dos profissionais da salde no Brasil esteve fortemente
influenciada pelo modelo biomédico flexneriano, caracterizado pela centralizacdo do ensino em
hospitais, pela fragmentacdo do conhecimento em especialidades e pela valorizagdo
predominante dos aspectos biolégicos do processo salde-doenca. Embora esse modelo tenha
contribuido significativamente para o desenvolvimento cientifico das profissdes da salde, suas
limitaces tornaram-se evidentes diante da complexidade dos problemas enfrentados pelo SUS.
A necessidade de compreender a satde em sua dimensao ampliada, considerando fatores sociais,
econémicos, culturais e ambientais, passou a demandar profissionais com formagdo mais
abrangente, critica e comprometida com os principios da saude coletiva (Ceccim; Feuerwerker,
2004).

A partir da Reforma Sanitaria Brasileira, intensificaram-se os debates sobre a necessidade
de reorientar a formacdo dos trabalhadores da salde para atender as demandas do sistema
publico. O movimento sanitario defendia que os cursos de graduacdo deveriam aproximar-se da
realidade dos servicos de salde e promover experiéncias formativas que permitissem aos
estudantes compreenderem os determinantes sociais da saude, desenvolverem competéncias para
o trabalho em equipe e atuarem de forma integrada nos diferentes niveis de atengdo. Essa
perspectiva consolidou a compreensdo de que a formacéo profissional ndo poderia estar
dissociada das necessidades da populacdo e das diretrizes estabelecidas pelo SUS (Paim, 2008).

Nesse cenario, as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNSs) dos cursos da area da saude
assumiram papel fundamental na reorganizacéo dos processos formativos. Instituidas a partir dos
anos 2000, as DCNs passaram a orientar a formacgédo baseada em competéncias, priorizando a
integracdo entre teoria e pratica, a interdisciplinaridade, a humanizagdo do cuidado e a articulagéo
entre ensino, pesquisa e extensdo. As diretrizes também reforcaram a necessidade de formar
profissionais capazes de atuar nos diversos niveis de atengédo a satde, com foco na promogéo da

saude, prevencdo de agravos e atengdo integral aos usuarios (Brasil, 2001).
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A integracdo entre ensino, servigco e comunidade tornou-se um dos principais eixos
estruturantes das politicas de formacdo profissional em salde. Essa estratégia busca aproximar
0s processos educativos das realidades vivenciadas nos servicos do SUS, permitindo que 0s
estudantes desenvolvam competéncias a partir da experiéncia pratica em cenarios reais de
cuidado. Segundo Ceccim e Feuerwerker (2004), essa aproximacdo favorece a construgdo de
conhecimentos contextualizados e contribui para a formacgéo de profissionais mais preparados
para enfrentar os desafios do sistema de saude. Além disso, fortalece os vinculos entre
instituicOes de ensino e servigcos de saude, promovendo beneficios matuos para a formacao
académica e para a qualificagcdo da assisténcia.

Entre as iniciativas voltadas ao fortalecimento dessa integracdo destaca-se o Programa
Nacional de Reorientacdo da Formacao Profissional em Salde (Pro-Saude), criado pelo
Ministério da Satde em parceria com o Ministério da Educacao. O programa teve como objetivo
promover mudancas nos curriculos dos cursos da area da saude, incentivando a inser¢do dos
estudantes nos servicos de atencdo bésica e estimulando praticas pedagogicas alinhadas aos
principios do SUS. Posteriormente, outras iniciativas, como o Programa de Educacdo pelo
Trabalho para a Saude (PET-Saude), ampliaram as possibilidades de articulacdo entre ensino,
pesquisa e servigo, contribuindo para a qualificacdo da formacdo profissional e para o
fortalecimento das redes de atencdo a satde (Brasil, 2007).

Outro marco importante nas politicas de formacédo profissional foi a implementacdo da
Politica Nacional de Educacdo Permanente em Salude (PNEPS), instituida pela Portaria n® 198,
de 2004, e posteriormente fortalecida pela Portaria n°® 1.996, de 2007. A Educacdo Permanente
em Salde (EPS) representa uma concep¢do inovadora de formacgdo, fundamentada na
aprendizagem significativa e na reflexdo critica sobre as praticas cotidianas de trabalho.
Diferentemente dos modelos tradicionais de capacitacdo, centrados na transmissdo de contetdos
previamente definidos, a EPS propde que 0s processos educativos sejam construidos a partir dos
problemas identificados no cotidiano dos servigos, promovendo a participacdo ativa dos
trabalhadores na construcdo de solugdes e na transformacéo das praticas assistenciais (Brasil,
2004).

De acordo com Ceccim (2005), a Educacdo Permanente em Saude constitui uma
estratégia essencial para a consolidacdo do SUS, pois permite alinhar os processos de
aprendizagem as necessidades concretas dos servicos e da populacdo. Ao estimular a

problematizacdo da realidade e a construcgéo coletiva do conhecimento, a EPS contribui para o
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desenvolvimento de competéncias técnicas, éticas e relacionais indispensaveis ao trabalho em
salde. Além disso, favorece a criagdo de ambientes organizacionais mais colaborativos e
comprometidos com a melhoria continua da qualidade da assisténcia.

Nos ultimos anos, as transformaces tecnoldgicas, epidemioldgicas e demograficas tém
ampliado os desafios relacionados a formacdo dos profissionais da satde. O envelhecimento
populacional, o aumento das doencas crbnicas ndo transmissiveis, as emergéncias sanitarias
globais e a crescente incorporacdo de tecnologias digitais aos servicos de salde exigem
trabalhadores capazes de atuar em contextos cada vez mais complexos. Nesse cenario, a
formacdo profissional deve contemplar ndo apenas competéncias técnico-cientificas, mas
também habilidades relacionadas a comunicacdo, lideranca, trabalho interprofissional, gestdo do
cuidado e utilizacdo critica das tecnologias em satde (Morosini; Fonseca; Lima, 2018).

A pandemia de COVID-19 evidenciou ainda mais a relevancia das politicas de formacéo
profissional para o fortalecimento dos sistemas de salde. Durante esse periodo, tornou-se
evidente a necessidade de profissionais preparados para atuar em situagdes de crise, lidar com
rapidas mudancas nos protocolos assistenciais e utilizar recursos tecnologicos para educacao,
monitoramento e atendimento a populacao. Estudos recentes demonstram que o0s investimentos
em educacdo permanente e formacédo interprofissional contribuiram significativamente para a
capacidade de resposta dos servicos de saude diante dos desafios impostos pela emergéncia
sanitaria (Peduzzi et al., 2020).

A RELEVANCIA DO ENSINO EM SAUDE NO CONTEXTO DO SUS

A relevancia do ensino em sadde no contexto do Sistema Unico de Satde (SUS) esta
diretamente relacionada a necessidade de formacdo de profissionais capazes de responder as
demandas complexas e dindmicas que caracterizam o cenario sanitario brasileiro. Desde sua
institucionalizagéo pela Constituicao Federal de 1988, 0 SUS assumiu 0 compromisso de garantir
acesso universal, integral e equanime aos servicos de saude, exigindo que os trabalhadores da
area desenvolvam competéncias que ultrapassem o dominio técnico-cientifico e alcancem
dimensdes éticas, sociais, politicas e humanisticas da atencéo a saude.

A formacao dos profissionais da satde ocupa posicéo central na qualidade da assisténcia
oferecida aos usuarios dos servicos publicos. Historicamente, 0s cursos da area da saude foram

estruturados sob forte influéncia do modelo biomédico, caracterizado pela fragmentagdo do
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conhecimento, pela especializagdo excessiva e pela valorizacdo predominante dos aspectos
bioldgicos do processo salde-doenca. Embora esse modelo tenha contribuido significativamente
para 0s avancos cientificos e tecnologicos da medicina e de outras profissdes da saude, suas
limitaces tornaram-se evidentes diante da complexidade dos problemas enfrentados pelo SUS,
que exigem abordagens integrais e interdisciplinares (Ceccim; Feuerwerker, 2004).

Nesse contexto, 0 ensino em saude passou a incorporar novas perspectivas pedagégicas
voltadas para a formacao critica e reflexiva dos profissionais. As contribuicdes de Paulo Freire
exerceram papel fundamental nesse processo ao defender uma educacdo baseada no dialogo, na
problematizacdo da realidade e na participagéo ativa dos sujeitos na construgdo do conhecimento.
Segundo Freire (1996), ensinar néo significa transferir conhecimentos, mas criar possibilidades
para sua producdo e reconstrucdo. Essa concepcdo encontra ampla aplicabilidade na formacao
em salde, uma vez que estimula o desenvolvimento da autonomia profissional, da capacidade de
andlise critica e do compromisso social com as necessidades da populacgéo.

A importancia do ensino em saude também esta relacionada a necessidade de qualificacdo
permanente dos trabalhadores do SUS. As constantes transformacdes demogréficas,
epidemioldgicas e tecnoldgicas observadas nas Gltimas décadas imp&em desafios que demandam
atualizacdo continua dos conhecimentos e das préaticas profissionais. O envelhecimento
populacional, o aumento da prevaléncia de doencas cronicas ndo transmissiveis, 0 surgimento de
novas emergéncias sanitarias e a incorporacdo de tecnologias digitais aos servigos de saude
exemplificam fendémenos que exigem processos educativos permanentes e alinhados as
necessidades do sistema (Mendes, 2011).

Nesse cenario, destaca-se a PNEPS, que reconhece o trabalho como espaco privilegiado
de aprendizagem e transformacdo das préaticas assistenciais. Diferentemente dos modelos
tradicionais de capacitacdo, a educacdo permanente propde a reflexéo critica sobre os problemas
vivenciados no cotidiano dos servigos, favorecendo a construgdo coletiva de solugdes e a
melhoria dos processos de trabalho (Brasil, 2004). Essa abordagem fortalece a capacidade dos
profissionais de compreenderem o0s determinantes sociais da saude e de desenvolverem
intervencdes mais efetivas e contextualizadas.

Outro aspecto que evidencia a relevancia do ensino em salde no SUS refere-se a
integracdo entre ensino, servi¢co e comunidade. Essa articulagdo constitui um dos pilares das
Diretrizes Curriculares Nacionais para 0s cursos da area da saude, que orientam a formacéo de

profissionais comprometidos com as necessidades do sistema publico de salde e da populagéo
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brasileira. A insercdo precoce dos estudantes nos diferentes niveis de atencdo permite que a
aprendizagem ocorra em cenarios reais de pratica, favorecendo a compreensdo das condicGes
concretas de vida dos usuarios e dos desafios enfrentados pelas equipes de salde (Batista;
Gongcalves, 2011).

A integracdo ensino-servi¢co também contribui para o fortalecimento da Atencao Primaria
a Saude (APS), considerada a principal porta de entrada do SUS e elemento estruturante das redes
de atencdo a saude. A vivéncia dos estudantes em unidades basicas de salde favorece o
desenvolvimento de competéncias relacionadas a promocao da salde, prevencdo de agravos,
trabalho em equipe multiprofissional e cuidado centrado nas necessidades das pessoas e
comunidades. Além disso, possibilita a aproximacao entre instituicGes de ensino e servigos de
saude, promovendo beneficios matuos por meio da troca de conhecimentos e experiéncias
(Starfield, 2002).

A qualidade da assisténcia prestada aos usuarios do SUS também depende diretamente
dos processos de ensino e aprendizagem desenvolvidos ao longo da formagéo profissional.
Estudos demonstram que profissionais submetidos a metodologias ativas de ensino apresentam
maior capacidade de resolucéo de problemas, melhor desempenho em atividades colaborativas e
maior sensibilidade para questbes éticas e humanisticas relacionadas ao cuidado em salde
(Berbel, 2011). Essas competéncias sdo fundamentais para a construcdo de préaticas assistenciais
alinhadas aos principios da integralidade e da humanizag&o do cuidado.

Além da qualificacdo técnica, o ensino em salde desempenha importante papel na
promocdo da cidadania e da participacdo social. O SUS é um sistema fundamentado em
principios democraticos que reconhecem a participacdo da populagcdo como elemento essencial
para 0 planejamento, execucdo e avaliacdo das politicas publicas de satde. Dessa forma, a
formacdo dos profissionais deve contemplar contetdos relacionados ao controle social, aos
direitos dos usuérios e aos mecanismos de participagdo popular, fortalecendo a capacidade dos
trabalhadores de atuar como agentes de transformacéo social (Paim, 2015).

Diante desse panorama, 0 ensino em saude deve ser compreendido como um investimento
estratégico para o fortalecimento do SUS e para a melhoria das condi¢6es de saude da populagéo
brasileira. Assim, ao promover a articulagdo entre conhecimento cientifico, reflexdo critica e
compromisso social, 0 ensino em saude contribui decisivamente para a consolidacdo de um
sistema publico de satde capaz de responder de maneira eficiente e democratica as necessidades

da sociedade contemporanea.
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EDUCACAO PERMANENTE EM SAUDE COMO ESTRATEGIA DE
FORTALECIMENTO DO SUS

A Educacao Permanente em Saude (EPS) consolidou-se, nas tltimas décadas, como uma
das principais estratégias para a qualificacdo dos trabalhadores da saude e para o fortalecimento
do SUS. Sua relevancia decorre da compreensdo de que os processos de formacéo profissional
ndo se encerram na graduagdo ou em cursos de especializacdo, mas devem ocorrer continuamente
ao longo da trajetéria laboral, considerando as transformacdes sociais, epidemiologicas,
tecnoldgicas e organizacionais que impactam os servicos de salde.

A institucionalizacdo da Educacéo Permanente em Sadde no Brasil ocorreu de forma mais
consistente a partir da criacdo da PNEPS, instituida pela Portaria n°® 198/2004 do Ministério da
Salde e posteriormente reformulada pela Portaria n® 1.996/2007. Essa politica estabeleceu
diretrizes para integrar ensino, gestdo, atencdo a salde e controle social, reconhecendo que 0s
processos educativos devem estar diretamente articulados as necessidades reais dos servigos e da
populacdo. Conforme destacado pelo Ministério da Saude, a educacdo permanente deve ser
compreendida como aprendizagem no trabalho, em que o aprender e o ensinar incorporam-se ao
cotidiano das organizacdes e dos processos laborais (Brasil, 2004).

Diferentemente dos modelos tradicionais de capacitacdo, frequentemente caracterizados
por treinamentos pontuais e transmisséo verticalizada de conhecimentos, a Educacéo Permanente
em Salde propde uma abordagem problematizadora, participativa e transformadora. Inspirada
em principios da educacdo critica e libertadora de Paulo Freire, a EPS busca promover a
autonomia dos sujeitos, estimular a andlise reflexiva da realidade e favorecer a construgdo
coletiva do conhecimento. Freire (1996) argumenta que a aprendizagem significativa ocorre
quando os individuos se tornam protagonistas do processo educativo, refletindo criticamente
sobre sua pratica e desenvolvendo capacidades para transforméa-la. Essa perspectiva encontra
ampla aplicagdo no contexto da saude, especialmente em um sistema complexo e dinamico como
o SUS.

A relevancia da EPS para o fortalecimento do SUS esta diretamente relacionada a
necessidade de qualificar os processos de trabalho em salde. O sistema publico brasileiro
caracteriza-se por sua abrangéncia, diversidade de servicos e complexidade organizacional,
exigindo profissionais preparados para atuar em diferentes contextos e responder as demandas

de uma populacdo heterogénea. Nesse cenario, a educacdo permanente possibilita que

Revista DCS. 2026, v. 23, n. 93, p. 01-21. 14
ISSN: 2224-4131



Ensino em sadde: relevancia no contexto do Sistema Unico de Satde (SUS)

trabalhadores atualizem conhecimentos, desenvolvam novas competéncias e aprimorem
habilidades necessérias para lidar com desafios emergentes, contribuindo para a melhoria da
qualidade da assisténcia prestada aos usuarios (Ceccim; Feuerwerker, 2004).

Outro aspecto fundamental refere-se a capacidade da EPS de promover mudancas
organizacionais e fortalecer a gestdo dos servigos de salde. A aprendizagem baseada na
problematizacdo do cotidiano permite identificar fragilidades nos processos de trabalho,
estimular a participacdo dos profissionais na tomada de decisdes e favorecer a construcdo de
praticas mais eficientes e resolutivas. Segundo Merhy (2002), a produc¢éo do cuidado em saude
ocorre essencialmente por meio das relacGes estabelecidas entre trabalhadores e usuarios, sendo
indispensavel investir em estratégias educativas que qualifiguem essas interagdes e ampliem a
capacidade de resposta dos servicos diante das necessidades sociais.

A EPS também desempenha papel estratégico na consolidacao dos principios doutrinarios
e organizativos do SUS. A universalidade, a integralidade e a equidade exigem profissionais
capazes de compreender a complexidade dos determinantes sociais da saude e de atuar de forma
interdisciplinar e humanizada. A EPS favorece essa compreensdo ao estimular a analise critica
das préaticas assistenciais e a incorporacdo de abordagens centradas nas necessidades dos
usuarios. Além disso, contribui para fortalecer a participacao social e o controle democratico das
politicas publicas de saide, uma vez que incentiva a construcdo coletiva do conhecimento e a
valorizacdo dos diferentes saberes presentes nos territérios (Ceccim, 2005).

No ambito da Atencdo Primaria a Saude (APS), a Educacdo Permanente assume papel
ainda mais relevante. Por constituir a principal porta de entrada do SUS e o eixo estruturante das
Redes de Atencdo a Salde, a APS demanda profissionais aptos a desenvolver acdes de promocao
da saude, prevencdo de doencas, tratamento e reabilitacdo. A constante atualizacdo das equipes
multiprofissionais € indispensavel para garantir a efetividade dessas ac¢des e fortalecer atributos
essenciais da atencdo primaria, como acessibilidade, longitudinalidade, integralidade e
coordenacdo do cuidado. Estudos recentes demonstram que programas de educagao permanente
voltados as equipes da Estratégia Saude da Familia contribuem significativamente para a
melhoria dos indicadores de satde, aumento da resolutividade e fortalecimento do vinculo entre
profissionais e comunidade (Mendes, 2019).

Além dos impactos assistenciais, a EPS favorece o desenvolvimento de competéncias
relacionadas ao trabalho interprofissional. A crescente complexidade das necessidades de saude

exige abordagens integradas e colaborativas entre diferentes categorias profissionais. Nesse
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contexto, a EPS cria espacos de didlogo e compartilnamento de experiéncias que contribuem para
a construcdo de praticas colaborativas e para a superacdo de modelos fragmentados de atenc&o.
A formacao interprofissional fortalece a comunicacéo entre equipes, reduz falhas nos processos
assistenciais e amplia a capacidade de resposta dos servigos as demandas dos usuarios (Peduzzi
et al., 2020).

A incorporacdo das tecnologias digitais também tem ampliado as possibilidades de
implementacdo da EPS. As ferramentas, tais como: ambientes virtuais de aprendizagem,
plataformas educacionais, teleconsultorias e programas de educacédo a distancia tém permitido
expandir o acesso a qualificagdo profissional, especialmente em regiGes remotas ou com escassez
de recursos educacionais. A experiéncia da Universidade Aberta do SUS (UNA-SUS), por
exemplo, demonstra o potencial das tecnologias digitais para democratizar o0 acesso ao
conhecimento e fortalecer a formacéo continuada dos trabalhadores da satide em todo o territorio
nacional (Oliveira et al., 2022).

Entretanto, apesar dos avangos observados, a implementacdo efetiva da Educacdo
Permanente em Salde ainda enfrenta desafios significativos. Entre os principais obstaculos
destacam-se a insuficiéncia de recursos financeiros, a sobrecarga de trabalho dos profissionais, a
dificuldade de articulacdo entre instituicbes de ensino e servigos de salde, bem como a
persisténcia de modelos educacionais tradicionais centrados na transmissao de contetdos. Além
disso, muitas iniciativas ainda sd@o confundidas com acOes de educacdo continuada ou
treinamentos isolados, distanciando-se dos principios transformadores que fundamentam a EPS
(Miccas; Batista, 2014).

Outro desafio importante refere-se a necessidade de fortalecimento das estruturas de
gestdo da educacdo permanente nos municipios e estados brasileiros. A efetividade das acbes
educativas depende da existéncia de planejamento estratégico, apoio institucional, mecanismos
de avaliacéo e participacao ativa dos trabalhadores na identificagdo das necessidades formativas.
Sem esses elementos, as iniciativas tendem a apresentar impacto limitado sobre os processos de
trabalho e sobre a qualidade da atencéo a saude.

As perspectivas futuras da EPS estdo fortemente associadas a consolidacdo de modelos
de gestdo participativa, a ampliacdo das metodologias ativas de aprendizagem e a integracdo cada
vez maior entre ensino, servi¢co e comunidade. O fortalecimento das redes colaborativas de
aprendizagem, associado ao uso de tecnologias inovadoras e a valorizagdo dos saberes

produzidos no cotidiano dos servicos, pode contribuir significativamente para ampliar o alcance
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e a efetividade das ac¢des educativas. Ademais, Miccas e Batista (2014) observam que, diante das
transformacdes demograficas, epidemioldgicas e tecnoldgicas que caracterizam o século XXI,
torna-se imprescindivel investir em estratégias de formacdo continua capazes de preparar 0s
profissionais para responder de maneira critica, ética e competente aos desafios contemporaneos

da saude publica.

CONSIDERACOES FINAIS

O ensino em salde ocupa posicdo estratégica na consolidacéo e no fortalecimento do SUS
constituindo-se como um dos principais instrumentos para a formacao de profissionais capazes
de responder as demandas complexas e dinamicas da salde pablica brasileira. Ao longo deste
estudo, evidenciou-se que a qualificacdo dos trabalhadores da salde transcende a aquisi¢do de
conhecimentos técnicos e cientificos, abrangendo também o desenvolvimento de competéncias
éticas, humanisticas, comunicacionais e gerenciais indispensaveis para a efetivacdo dos
principios da universalidade, integralidade e equidade que orientam o sistema de saude brasileiro.
Nesse sentido, 0 ensino em saude deve ser compreendido como um processo continuo e
articulado as necessidades da populacdo, dos servicos e das politicas pablicas, contribuindo
diretamente para a melhoria da qualidade da assisténcia prestada a sociedade.

A andlise dos fundamentos conceituais do ensino em satde permitiu compreender que 0s
modelos tradicionais de formacdo profissional, centrados na transmissdo fragmentada de
conteudos e na predominancia de abordagens biomédicas, apresentam limitacGes significativas
diante das exigéncias contemporaneas do SUS. As transformacBes demogréficas,
epidemioldgicas, tecnoldgicas e sociais observadas nas Ultimas décadas exigem profissionais
capazes de atuar de forma critica, reflexiva e interdisciplinar, reconhecendo a complexidade dos
determinantes sociais da saude e desenvolvendo praticas centradas nas necessidades dos
individuos e comunidades. Nesse contexto, metodologias pedagogicas participativas e
problematizadoras, inspiradas especialmente nas contribui¢des de Paulo Freire, assumem papel
fundamental ao promover a construgdo compartilhada do conhecimento e estimular o
protagonismo dos sujeitos envolvidos no processo educativo.

A articulacéo entre instituicdes de ensino, gestores, trabalhadores e usuarios possibilita a
construgdo de experiéncias formativas mais significativas e contextualizadas, favorecendo a

aplicacdo préatica dos conhecimentos adquiridos e contribuindo para o desenvolvimento de
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competéncias essenciais para a atuacdo no SUS. Além disso, essa integracdo fortalece a
capacidade dos servicos de saude de se constituirem como espagos de aprendizagem permanente,
promovendo beneficios tanto para os profissionais em formacdo quanto para a populacdo
assistida.

A EPS destacou-se como um dos principais mecanismos para o fortalecimento do SUS e
para a qualificacdo continua dos trabalhadores da saude. Diferentemente dos modelos
tradicionais de capacitacdo, a Educacéo Permanente propGe processos de aprendizagem baseados
na reflexao critica sobre o cotidiano do trabalho, na identificacdo de problemas concretos e na
construcdo coletiva de solugdes. Essa abordagem favorece a transformacdo das praticas
profissionais e organizacionais, contribuindo para o aprimoramento dos processos de trabalho,
para o fortalecimento das equipes multiprofissionais e para 0 aumento da resolutividade dos
servicgos de satde. Além disso, sua capacidade de promover mudancas institucionais torna-a uma
ferramenta essencial para a consolidacdo de modelos de atencdo mais humanizados,
participativos e alinhados as necessidades da populacéo.

Os resultados da literatura analisada também evidenciam que os avancgos tecnoldgicos e
a expansao das ferramentas digitais tém ampliado significativamente as possibilidades de
qualificacdo profissional no &mbito da saude. Ambientes virtuais de aprendizagem, plataformas
de educacdo a distancia, teleconsultorias e recursos de simulagdo constituem importantes
instrumentos para democratizar o0 acesso ao conhecimento e reduzir desigualdades regionais
relacionadas a formacdo dos profissionais. Contudo, a incorporacdo dessas tecnologias deve
ocorrer de forma critica e planejada, garantindo que sua utilizacdo esteja alinhada aos objetivos
educacionais e as necessidades concretas dos servigos e usuarios do SUS. A tecnologia, por si
s0, ndo garante a melhoria da formacdo profissional, sendo indispensavel sua articulacdo com
metodologias pedagdgicas que favorecam a reflexdo, a interacdo e a construcdo coletiva do
conhecimento.

Apesar dos avangos alcancados, persistem desafios significativos para a consolidacéo de
uma politica educacional efetivamente integrada as necessidades do sistema publico de saude.
Entre esses desafios destacam-se a insuficiéncia de investimentos em formacdo continuada, as
desigualdades regionais na oferta de oportunidades educacionais, a sobrecarga de trabalho dos
profissionais, a fragilidade de mecanismos de avaliacdo das a¢Oes educativas e a permanéncia de
modelos pedagdgicos pouco alinhados as demandas contemporaneas da satde coletiva. Superar

essas limitacOes requer o fortalecimento das politicas publicas voltadas a formagéo profissional,
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bem como o compromisso permanente dos gestores, instituicdes de ensino e trabalhadores com
a construcdo de processos educativos mais democraticos, inclusivos e transformadores.

Diante do exposto, conclui-se que 0 ensino em salde representa um elemento
indispensavel para a sustentabilidade e o aprimoramento do Sistema Unico de Saude. Sua
contribuicéo ultrapassa os limites da formacéo académica tradicional, constituindo-se como um
processo permanente de desenvolvimento profissional e institucional voltado a qualifica¢do da
assisténcia, a promocao da salde e a efetivacdo do direito constitucional a saude. Investir em
educacdo em saude significa investir na qualidade dos servigos, na valorizacao dos trabalhadores
e na construgdo de um sistema de saude mais eficiente, humanizado e socialmente comprometido.
Assim, torna-se fundamental que as politicas de formacdo e qualificacdo profissional
permanecam entre as prioridades estratégicas do SUS, assegurando que os profissionais estejam
preparados para enfrentar os desafios atuais e futuros da satde publica brasileira e contribuir para

a construcao de uma sociedade mais justa, saudavel e equitativa.
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