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RESUMO

Esse texto se constitui de reflexdes tedricas
e vivenciais das autoras acerca da articu-
lagdo entre pesquisa, ensino e servigos de
saude para a consolidacdo do Sistema Uni-
co de Saude. As pesquisas de enfermagem
na saude coletiva possuem como desafio
romper com as formas tradicionais em que
se separa quem pesquisa, aprende, ensi-
na e cuida. E da produgdo investigativa e
reflexiva que se processa o movimento de
transformagdo do processo de cuidar e de
ensinar. Assim, as pesquisas para a consoli-
dacdo do Sistema Unico de Satde clamam
por uma intensa articulagdo entre o ensi-
no-servico e a produgdo de conhecimento.
Desafia-nos a constituir projetos de pes-
quisa junto com os trabalhadores e isso im-
plica em avangar da coleta de dados para
a produgdo de dados, do levar estudantes
para atividades e estagio para parceria e
co-responsabilizagdo pelas agdes. Propo-
mos assungdo do ndo saber para criarmos
praticas instituintes.
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ABSTRACT

This article comprises the authors’ reflec-
tions about theory and experiences about
the connection between research, teach-
ing and health care services for the con-
solidation of the Brazilian National Health
System (SUS - Sistema Unico de Saude).
The research in collective health nursing
face the challenge of breaking with the tra-
ditional forms that separate those who re-
search, teach, learn and provide care. The
movement for changing the process of car-
ing and teaching occurs through an investi-
gative and reflexive production. Therefore,
the studies for the consolidation of the SUS
call for an intense connection between
teaching-service and knowledge produc-
tion. It challenges us to create research
projects together with the workers, which
implies advancing the data collection to
data production, and taking students to
the activities and internship for the alliance
and co-responsibilization of actions. We
propose assuming the lack of knowledge
to create instituting practices.
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RESUMEN

Este texto se constituye de reflexiones
tedricas y vivenciales de las autoras acer-
ca de la articulaciéon entre investigacion,
ensefianza y servicios de salud para la
consolidacién del Sistema Unico de Salud.
Las investigaciones de enfermeria en salud
colectiva tienen como desafio romper con
las formas tradicionales de separar investi-
gacidn, aprendizaje, ensefianza y cuidados.
La transformacion del proceso de cuidar y
ensefar se procesa a partir de la produc-
cién investigativa y reflexiva. Asi, las inves-
tigaciones para la consolidacion del Siste-
ma Unico de Salud claman por una intensa
articulacién entre ensefianza-servicio y la
produccidn cognoscitiva. Nos desafia a ins-
tituir proyectos de investigacion conjunta-
mente con los trabajadores, lo que implica
avanzar de la recoleccion de datos hacia
su produccion, del llevar estudiantes para
actividades y pasantias a la asociacion y co-
responsabilizaciéon por las acciones. Pro-
ponemos asumir el desconocimiento para
crear practicas instituyentes.

DESCRIPTORES

Enfermeria en salud comunitaria
Educacion en enfermeria
Investigacion en enfermeria
Sistema Unico de Salud

* Trabalho Apresentado na Mesa Redonda “O Ensino e a Pesquisa de Enfermagem em Saude Coletiva frente a Consolidacdo do SUS”, 2° Simpdsio
Internacional de Politicas e Praticas em Saude Coletiva na Perspectiva da Enfermagem — SINPESC, Escola de Enfermagem da Universidade de Sao Paulo,
S&o Paulo, 9-11 out. 2011. 'Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Professora Doutora da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de
Sé&o Paulo. Ribeirao Preto, SP, Brasil. fortuna@eerp.usp.br 2Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Professora Titular da Escola de Enfermagem de Ribeirdo
Preto da Universidade de Sao Paulo. Ribeirdo Preto, SP, Brasil. smishima@eerp.usp.br *Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Professora Doutora da
Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de S&o Paulo. Ribeirdo Preto, SP, Brasil. smatumoto@eerp.usp.br *Enfermeira. Doutora em
Enfermagem. Professora Associada da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de Sao Paulo. Ribeirdo Preto, SP, Brasil. zezebis@eerp.
usp.br SEnfermeira. Doutor em Enfermagem Fundamental. Professor Associado do Departamento de Enfermagem do Centro de Ciéncias Bioldgicas e da
Saude da Universidade Federal de Sao Carlos. Sdo Carlos, SP, Brasil. ogata@ufscar.br

Rev Esc Enferm USP
2011; 45(Esp. 2):1696-700
www.ee.usp.br/reeusp/

Recebido: 28/10/2011
Aprovado: 16/11/2011

o Portugués / Inglés
1012 www.scielo. br/reeusp



INTRODUGAO

Partimos de uma afirmacdo para situar nossa proble-
matica”: a crise da salide se movimenta através de prati-
cas que ndao mais explicam, ndo curam, nao resolvem.

O paradigma biologicista-individual e o preventivismo
dizem da vida, da doencga e da morte, subsidiados pelo
saber. E o saber desconhece a cultura da familia, da pe-
riferia, da favela e as interagdes dessas com os seres hu-
manos que circulam pelos servigos de saude. O saber ja
nao explica, nem acolhe, ndo consola nem estimula uma
luta pela vida.

Entdo, é na crise dos servigos de saude, dos estabe-
lecimentos de formacgdo, da producdo cientifica, da so-
ciedade mundial de controle® e do capitalismo mundial
integrado® que temos cotidianamente o desafio de nos
colocarmos inventivos em um espago em que predomi-
nam a reproducdo, a repeticdo do instituido e a exclusdo
como regra.

Nos servicos de salde, todos os dias, os trabalhadores
estdo produzindo fagulhas de vida, a¢des de
cuidado, vinculos de parceria, que sao res-
ponsdveis para se evitar muitas mortes®.
Por outro lado também se produz descaso,
descuidado, pouca responsabilizacdo pelas
acles. Situagdo que aponta a contradigao
que vivemos em qualquer instancia de pro-
ducdo de cuidado de saude, ou de formacgao
de pessoal para atuac¢do na saude.

Igualmente nos servigos de formagdo de
trabalhadores de saude, professores e estu-
dantes se esforgam para aprender e ensinar
aspectos para além das técnicas, aspectos co-
mo se importa, se colocar no lugar do outro.

Da mesma forma, as a¢es de pesquisa, que nascem
do desejo de criar respostas ao sofrimento e a dificuldade
humana, sdo capturadas pela légica da mais-valia, do lu-
cro, da autoria individual, do poder e que produzem algo
diferente do desejado inicialmente: criam a disputa por
um curriculum lattes robusto, por patentes lucrativas, por
financiamentos e citacBes internacionais.

Sdo movimentos instituintes®®, potentes para a
producgdo de novas formas de pesquisar-ensinar-apren-
der-cuidar que sdao capturados pela légica instituida.

Dessa luta de forgas instituidas e instituintes emerge
o desafio de fazer outras apostas, de investir em outras
légicas. Consideramos ser esse o desafio posto para a
investigacdo na saude coletiva, da qual a enfermagem
constitui-se importante forca de trabalho!”. E assim
guestionamos: como fazer pesquisas que incluam a efe-
tiva modificacdo dos cenarios de aten¢do? Como produ-
zir parcerias entre atores e servigcos que de fato articulem
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Sao movimentos
instituintes, potentes
para a producao de

novas formas de
pesquisar-ensinar-
aprender-cuidar que
sdo capturadas pela

l6gica instituida.

formacdo e investigacdo, e mais que isso: como se faz ar-
ticulagdo de saberes e fazeres para a produgao de vida e
de cidadania dos trabalhadores e dos usuarios? Esses sdo
alguns dos desafios para a implementacdo do SUS que de-
fendemos. O presente texto tem por objetivo refletir so-
bre alguns aspectos dessa problematica.

A PESQUISA EMERGENTE DO ENCONTRO
ENSINO-SERVICO

Em geral as pesquisas partem de necessidades eleitas
pelos pesquisadores que estdo vinculados ao trabalho de
pesquisa e/ou de educadores que possuem suas linhas
de pesquisa, suas disciplinas em programas de pds-gra-
duagdo. Também sdo notdrias as influéncias de instancias
mais gerais de investigacdo que definem prioridades de
pesquisa e politicas de fomento®.

Dessa forma, tem-se que o que se pesquisa e estuda
na academia é conformado a uma distancia consideravel
do mundo da prética e da realidade do SUS. Apesar de al-
gumas iniciativas, como o Programa de Pesquisa para o
Sistema Unico de Saude (PPSUS)®, no cam-
po da Saude Coletiva para a consolidagdo
do SUS, para nds, ja se anuncia um ques-
tionamento: como articular os saberes e os
processos de construcdo de conhecimentos
advindos da universidade e dos servigos de
saude, das praticas de saude? Parece-nos
haver uma lacuna, que pede a descoberta
de caminhos.

O que se coloca em destaque é que nao
se questiona a separagao desses campos
que constituem a sociedade e a constroem:
0 que demarca as necessidades sociais de saude de nos-
sa populacdo, os objetos de investigacdo definidos pelos
pesquisadores e o que constitui o universo do que se ensi-
na na formacgdo de trabalhadores de saude. Ha limitagGes
para aprofundarmos esses aspectos aqui, mas eles certa-
mente estdo presentes para pensarmos ldgicas instituin-
tes de investigacdo, de ensino e de cuidado.

Hoje, em grande parte de nossas pesquisas, construi-
mos projetos em que os servicos de saude e seus trabalha-
dores, assim como os usuarios, sdo convidados a exercer
o papel de sujeitos da pesquisa. A partir dessa afirmacao,
emerge uma questdo: ndo estariam esses sujeitos sendo
tomados mais como objetos?

Munidos de saberes e de lugares de poderes, entrevis-
tamos, fazemos e aplicamos questiondrios, colhemos da-
dos, analisamos e publicamos com a pretensa ideia de que
assim devolvemos conhecimentos para a comunidade.

Ao buscarmos ampliar a escuta quanto ao que dizem
os trabalhadores de servicos de saude, percebemos insa-
tisfagdo com essa forma de produgdo de conhecimento.
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Identificamos um estranhamento e um constrangimento
deles em estarem na posicdo de objeto de pesquisa e que
nem sempre se apresentam explicitamente, mas vdo se
fazendo presentes em horarios que néo se acertam para a
realizacdo das entrevistas, em dias que se marcam e des-
marcam, em espacgos interditados para observacdo, em
registros que sdo de acesso restrito ao servico de saude.
Vai-se estabelecendo e reafirmando de certa forma a rela-
¢do de uso, de polarizagao entre os que conhecem, sabem
e 0s que nao sabem, entre pesquisador e aquilo que deve
ser conhecido, analisado.

Se tomarmos como ponto de partida que a realidade
é multipla e cambiante, que é produzida e que se produz
através de encontros e desencontros e que ndo nos é ex-
terna, ja temos de antem3o a inadequagdo/faléncia dessa
forma de pesquisar que divide sujeito e objeto, pesquisa
e realidade®.

Por meio da articulagdo entre as instancias formadoras
de trabalhadores de saude, que ainda se colocam como
principais instancias produtoras de investigacGes, os servi-
¢os de sauide podem buscar qualificar e modificar as prati-
cas no ensino-pesquisa e cuidado. Essa articulagdo precisa
partir de uma labuta comum, do estar junto em servigos
de saude e de formacdo: estudantes, professores, traba-
Ihadores e usuarios®?),

Isso talvez ja ocorra em alguns locais, mas em geral
pesquisadores, professores e estudantes frequentam os
servicos de saude como visitantes, como expectadores que
precisam de alguns casos para exemplificar suas teorias,
praticar suas habilidades, coletar materiais para pesquisas.

Mesmo com alguns anos de debate sobre a implemen-
tagdo das Diretrizes Curriculares Nacionais para os cursos
da saude, que pressupde articulagdo entre a formagdo e
o mundo do trabalho™?, volta e meia nos surpreendemos
com propostas de re-edigdo de servigos de saude-escola,
onde supostamente se ensina, pesquisa e atende adequa-
damente, mas em geral com usuarios previamente sele-
cionados, equipes com diversidade e quantidade adequa-
da de trabalhadores e demanda reprimida desconhecida,
ou seja, em condi¢des bem diferentes da maioria dos ser-
vicos de saude do SUS. Entdo, como fazer pesquisas que
incluam a efetiva modificagdo dos cenarios de atengdo e
de ensino?

Parece-nos um indicio, uma pista, a veemente necessi-
dade de recusa ao ja estabelecido lugar de saber, posto que
ndo sabemos. O saber académico, técnico e cientifico ja ndo
explica; assim, sera que ndo seria um caminho se nos recu-
sassemos os papéis instituidos: de academia que leva solu-
¢Oes, de trabalhadores que esperam respostas, de usudrios
passivos e de estudantes reprodutores de praticas?

Se ndo sabemos, e, ao assumirmos esse nao saber,
rompemos com a suposta divisdo entre quem ensina,
guem aprende, quem investiga e quem cuida, essas nao
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seriam agOes de interface, de dobra, de todos os sujeitos
no encontro de articulagdo entre o ensino-servico? Essa
passagem das a¢des especificas que sdo desempenhadas
por sujeitos especificos (professor ensina, pesquisador
pesquisa, trabalhador cuida, usuario é cuidado, estudante
aprende) ndo requer a transversalizacdo das instituicdes
num movimento a ser acionado, inventado, agenciado?

Parece-nos que as investigagdes precisam partir de
uma escuta sensivel do que se passa nos servigos de sau-
de, dos trabalhadores, estudantes e usuarios envolvidos.
Escuta sensivel porque indica a importancia da analise da
oferta e da demanda.

Se perguntarmos a um coletivo de trabalhadores o
que entendem ser um problema para investigagdo em seu
cotidiano, uma avalanche de dificuldades sera identifica-
da, toda ordem de problemas serao levantados, inclusive
problemas ja respondidos do ponto de vista investigativo.

Isso nos coloca a co-responsabilidade de pensar junto
sobre as problematicas apresentadas, o que sem duvida
requer investimentos de todas as ordens: libidinais, estru-
turais, materiais, estratégias de divulgacdo e difusdo dos
resultados de pesquisa, dentre outros.

A demanda por um dado tema de investigagao precisa
ser analisada coletivamente, e em geral ela requer que-
bras, andlise em seu sentido mais amplo para a emergén-
cia de outra problematica. Nosso norte para essa discus-
sdo é o cuidado e a vida dos trabalhadores e usuarios.

A demanda é modulada pela oferta®, o pesquisador
com sua presenca e com suas indagagdes, oferta algo para
além do explicito, precisa refletir sobre o que oferta.

A pesquisa emergente do encontro coletivo vai inter-
rogar a autoria: a ideia é de quem? Nasceu no encontro,
nasceu na reflexdo conjugada. A anadlise e interpretacdo
também sdo tarefa do coletivo que pensa ativamente so-
bre a questdo da investigacdo. Isso acaba ainda desterrito-
rializando a no¢do da coleta de dados, pois estes ndo es-
tavam |3 a priori para serem colhidos, eles sdo produzidos
nas relagdes, no momento da pesquisa em ato.

Nesse modo de pensar a investigacdo também estdo
em producgdo o investigador, a realidade, os sujeitos, pois
a pesquisa é intervencdo, n3o é neutra, ndo se reproduz,
é criac3o. A pesquisa intervencdo® é uma modalidade de
investigac3o afiliada ao movimento institucionalista® que
considera a transformacdo da realidade para conhecé-la.
Em tal processo se faz o acompanhamento da experiéncia
social utilizando e fabricando ferramentas conceituais e
operativas para a andlise coletiva visando a transformacgao
das instituicdes e de suas forcas instituidas e instituintes
que estdo em movimento.

Em nossa experiéncia no campo da saude coletiva
apostamos na possibilidade de avangos por meio de pes-

A pesquisa e a articulagédo ensino-servigo na
consolidagio do Sistema Unico de Saude
Fortuna CM, Mishima SM, Matumoto S, Pereira MJB, Ogata MN



quisas que se efetivam através da articulagdo entre pes-
quisa e ensino-servigo.

De 2001 a 2003 realizamos uma pesquisa interven-
¢d031% com trabalhadores de uma UBS que dispunha de
equipe de saude da familia. A prépria equipe solicitou au-
xilio para compreender suas dificuldades diante da articu-
lagdo do novo fazer proposto para a equipe de saude da
familia e o tradicional fazer da UBS.

Realizamos grupos semanais durante dois anos, um
pela manha e outro a tarde, de modo que toda a equi-
pe pudesse participar. Nesse periodo, os movimentos da
equipe em sua articulagdo e desarticulagdo para o cuida-
do as familias foram acompanhados e com os trabalhado-
res foram produzidos novos sentidos, novos arranjos de
trabalho.

Em outro de nossos estudos ofertamos uma pesqui-
sa-intervencdo sobre cuidados coletivos, elegemos o te-
ma pela vivéncia de que, embora se tratasse de uma equipe
de saude da familia, suas a¢des de cuidado coletivo eram
secunddrias com relagao as agées clinicas individuais.

A roda de trabalhadores elegeu trabalhar com grupos
educativos, durante um ano, em 26 encontros de cerca de
duas horas cada, tendo sido analisadas as agdes realiza-
das; o grupo de trabalhadores servia de laboratério para
instrumentalizagdo sobre o manejo com os grupos. Nesse
processo, também esteve em analise a gestdo da unidade,
a divisdo técnica e social do trabalho, o biopoder, a rela-
¢do universidade e servico.

Outra modalidade de experiéncia tem sido a produgdo
de oficinas de reflexdo sobre as pesquisas realizadas na
rede basica de saude do municipio, base de nossa atua-
¢do docente. Realizamos em 2011 quatro oficinas de dis-
cussdo com enfermeiros com o seguinte desenho: uma
apresentacdo de um convidado sobre o tema da pesquisa,
apresentacdo breve dos resultados da pesquisa realizada,
seguida de discussao.

Houve discussdo sobre as a¢Oes educativas, sobre a
pratica clinica do enfermeiro e sobre as competéncias do
enfermeiro na ateng¢do bdsica. Nessas oficinas organiza-
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