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Como ser em um mundo laminas sem ferir nem se deixar ferir?
Como ter o poder de corte e ndo cair na tentacdo de querer
mutilar o ser do outro? Como criar um modo de vida seguro
para seres tao frageis, mas tdo potentes e perigosos também?
Como desenvolver tecnologias para uma arte de viver em paz?
Como sermos mais humanos em um mundo dominado pela
l6gica capitalista em que o humano em nos tem se tornado
cada vez menos importante? (LIMA, 2008)
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RESUMO

A construcdo de um sistema de saude democratico constitui um processo social e
politico desafiador. Na arena de disputa de poderes politico, técnico e administrativo
a Educacdo Popular em Saude (EPS) pode ser considerada uma ferramenta
estratégica para fortalecer a mobilizacao e constituicdo de sujeitos. Diversos estudos
tém proposto a inclusdo da EPS nas politicas de educacdo e gestdo da saude,
inclusive registrando iniciativas do SUS nessa perspectiva. Assim, a investigacao
desses processos poderia contribuir na analise da coeréncia entre os propésitos,
meétodos e organizacao no sentido de indicar distintas estratégias. O presente estudo
tem como objetivo geral analisar o projeto de Participacdo e Educacdo Popular em
Saude (MobilizaSUS), formulado e implementado no Estado da Bahia entre 2007 e
2014, identificando propositos, métodos e formas organizativas adotados, a
coeréncia entre os mesmos, assim como caracterizando possiveis influéncias da
EPS sobre esses propésitos, métodos e organizacédo. O Projeto MobilizaSUS integra
o Plano Estadual de Saude (PES 2012-2015), sendo voltado para fortalecer o
controle social, com gestdo democratica e participativa e ampliagcdo dos canais de
didlogo com a sociedade visando & consolidacdo do Sistema Unico de Salde na
Bahia. Assim, foi realizado um estudo de caso, utlizando entrevistas
semiestruturadas e andlise documental. Para o0 processamento e analise dos dados
foi construida uma matriz orientadora com categorias analiticas e dimensfes de
analise, a partir dos componentes do “Postulado da Coeréncia”. A pesquisa foi
realizada no periodo de janeiro a junho de 2014, com dirigentes e técnicos do
projeto. Observou-se que o MobilizaSUS apresenta coeréncia entre seus propositos,
métodos e organizacdo e que os principios da EPS tem pautado a forma como o
grupo organiza seus processos de gestdo, de organizacdo e de educacdo, mesmo
enfrentando os limites de uma instituicdo burocratizada. Apesar das dificuldades
identificadas na implementacéo, considera-se que o MobilizaSUS representa uma
experiéncia que aponta para a constituicdo de sujeitos com capacidade de influir na
agenda politica.

Palavras chaves: Educacdo Popular em Saude, Participacdo e Controle Social,
Postulado da Coeréncia, MobilizaSUS
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ABSTRACT

The construction of a democratic health system is a challenging political and social
process. In the arena of dispute of political, technical and administrative powers,
Popular Education in Health (PEH) can be regarded as a strategic tool to strengthen
the mobilization and development of subjects. Several studies have proposed the
inclusion of PEH in education policy and health management, including registered
initiatives from SUS in this perspective. Thus, the investigation of these processes
could contribute to the analysis of the coherence among the purposes, methods and
organization, in order to point out different strategies. The general purpose of the
present study is to analyze the project of Participation and Popular Education in
Health (MobilizaSUS), formulated and implemented in the State of Bahia, between
2007 and 2014, identifying purposes, methods and organizational forms adopted, the
consistency between them, as well as characterizing the possible influence of PEH
on these purposes, methods and organization. The MobilizaSUS Project integrates
the State Health Plan (SHP 2012-2015) and is intended to strengthen social control,
with democratic and participatory management and expansion of channels of
dialogue within society, in order to consolidate the Unified Health System in Bahia.
Thus, a case study was conducted by using semi-structured interviews and
document analyses. In order to process and analyze the data, a guiding matrix with
analytical categories and dimensions of analysis was constructed, based on the
components of the "Postulate of Coherence." The research was conducted from
January to June of 2014, with managers and technicians of the MobilizaSUS. It was
observed that the MobilizaSUS Project shows consistency between its purposes,
methods and organization, and that the principles of PEH have guided the way the
group organizes its management, organizational and educational processes, in spite
of having to face the limits of the bureaucratic institution. Despite the difficulties
encountered in the implementation, it is considered that the MobilizaSUS is an
experience that points to the constitution of subjects with the ability to influence the
political agenda.

Key words: Popular Education in Health, Social Participation and Control, Postulate
of Coherence, MobilizaSUS
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1. INTRODUCAO

A construgdo de um sistema de saude democratico — universal, equanime e
integral — constitui um processo social e politico desafiador que requer a formulagéo
e implementacao de proposicdes politicas e avaliacdo das acdes (PAIM e TEIXEIRA,
2006). A participagdo dos varios atores e atrizes sociais, principalmente na
formulacdo e implementagdo das politicas publicas, tem sido de fundamental
importancia na construcdo de uma gestdo publica democratica e participativa,
podendo proporcionar uma maior reflexdo sobre o controle social na conducgéo
dessas politicas e contribuir para efetivacdo e consolidacdo dos principios do
Sistema Unico de Saude (SUS).

A Constituicdo Federal (CF) de 1988 (BRASIL, 1988) catalisou, como parte do
processo de redemocratizacao brasileira, um regime politico no qual cidadaos teriam
papel ativo e protagbnico na gestao publica, por meio da criagdo de conselhos de
gestéo, que visavam a articulacdo organica entre a democracia formal representativa
e dispositivos da democracia direta. Além disso, estabeleceu algumas formas de
democracia direta, enfrentando os mecanismos da democracia representativa. A
expectativa era de que alguns mecanismos ndo-visiveis ajudariam a implantar uma
ferramenta harmonica entre a intervencdo dos cidaddos nos processos decisorios,
concomitante com boas instituicdes de mediacao publica. Entretanto, tal estratégia

encontrou dificuldade de se concretizar.

E verificada a existéncia de instituicdes, leis, regras e procedimentos
democraticos, mas estes séo controlados, dominados e governados
por poderes patrimonialistas de pessoas, grupos ou setores
minoritarios. Instaura-se um processo de desativacdo da participacdo
politica promovido pela manutencdo de praticas estatais que visam
desestimular o envolvimento politico ou restringem a participacéo
popular ao mero ato de votar. (BAQUERO, 2010, p130)

No que se refere a Saude, com a CF/1988 (BRASIL, 1988) e a Lei 8.142/1990
(BRASIL, 1990), a sociedade adquire uma relevancia, até entdo ndo reconhecida,
enquanto corresponsavel e coparticipe nos processos de construcdo de uma
participacdo efetiva e qualificada no desenvolvimento de politicas publicas. A Lei
8.142/1990 (BRASIL, 1990), institucionaliza a participagdo da comunidade nas
instancias de deliberacdo, como os conselhos e conferéncias de saude. Por meio da
criacao desses espacos, os cidadaos passariam a ter poder de controlar e fiscalizar,

bem como participar das decisdes na implantagdo e implementacdo das politicas



13

publicas. E dentro desta perspectiva que a gestdo participativa constitui uma
estratégia transversal, entendida como mecanismo de democratizacdo das
instituicbes de salde e das relacbes entre sujeitos, pressupondo abertura e
construcdo de espacos coletivos, inserindo 0s sujeitos, incorporando suas
demandas. (BRASIL, 2007a).

A gestao participativa tem sido compreendida como a orquestracdo de um
conjunto de politicas construidas em parceria com a sociedade (MISOCZKY, 2003) e
pressupfe instancias de participacdo mobilizadas e gestdo publica disposta a
romper a assimetria de poder entre 0s governantes e o restante da sociedade
(LESSA, 2010).

Para a consolidacdo do SUS, a formulacdo da politica de saude deve emergir
de espacos onde ocorra a aproximacdo entre a gestdo descentralizada, o
desenvolvimento da atencdo integral a saude e o fortalecimento da participacéo
popular, com poder deliberativo. A formulacdo e deliberagéo significam um avanco
para o controle social — e este é o efetivo desafio apresentado a gestéo participativa,
que requer a adocdo de acbes e mecanismos inovadores que fortalecam a
participacdo dos atores sociais. Isso requer a ampliacdo de espacos publicos e
coletivos para o exercicio do didlogo e da pactuacdo das diferencas (BRASIL,
2007a), bem como o fortalecimento desses atores através de processos formativos e

educativos.

A gestao patrticipativa € um valioso instrumento para a construcdo de mudancas
nos modos de gerir e nas praticas de salde. Acredita-se que € no exercicio do
proprio fazer da cogestdo que 0s contratos e compromissos entre 0S sujeitos
envolvidos com o sistema de salde vao sendo construidos. A cogestdo é um modo
de administrar que inclui o pensar e o fazer coletivo, sendo portanto uma diretriz
ético-politica que visa democratizar as relacdes no campo da salde. Para promover
a gestao participativa, ou seja, maior democratizagcdo nos processos de decisao,
véarios dispositivos/arranjos estdo sendo implementados nos multiplos espacos de
gestdo do SUS (BRASIL, 2009a). Campos (2000, 2003) construiu um método que
sugere a criacdo de espacos coletivos para o exercicio da cogestdo considerando
nao soO a funcéo primaria da organizacao de saude (produzir saude), mas também a
producdo de sujeitos (funcdo secundaria das organizacdes) (BRASIL, 2009a),

chamado “Método Paidéia” ou “Método da Roda”. O fomento e a organizagédo de
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rodas, espacos coletivos, para pactuacao de interesses como da reconstrucao das
linhas de poder, implicando o redesenho organizacional, sdo alguns dos objetivos
desse método, que tem como diretriz central a cogestdo. Essa diretriz expressa, ao
mesmo tempo, inclusdo de novos sujeitos nos processos decisorios e alteracdo das
tarefas da gestdo, que incorpora também funcdo de analise institucional, de
contextos e da politica, funcédo de formulagéo, portanto de exercicio critico-criativo e
funcdo pedagdgica (BRASIL, 2009a).

O exercicio da gestao participativa, ampliada e compartilhada para a producéo
de mudancas nas organizacBes de saude requer vontade politica, provisdo de
condi¢cdes concretas e método, sem o qual se corre o risco de se transformar a
cogestdo apenas em um exercicio discursivo. E nesta perspectiva que a propria

gestao se apresenta como um método (BRASIL, 2009a).

Compartilhando com esses ideais, a partir de 2003, com a eleicdo do Partido
dos Trabalhadores para o governo federal e de muitos governos comprometidos com
0S movimentos sociais em municipios e estados, cria-se no Brasil condi¢cdes
institucionais favoraveis para uma maior participacdo dos movimentos sociais na
construcdo e implementacédo da politica publica de saude, bem como a incorporacao
da Educacdo Popular em Saude (EPS) nas varias instancias de formacéo
profissional (VASCONCELOS, 2004). Nesse periodo, a EPS é acolhida no Ministério
da Saude (MS), sendo criada a Coordenacdo Geral de Acbes Populares de
Educacdo na Saude em sua estrutura, integrando a nova Secretaria de Gestao do
Trabalho e da Educacdo na Saude (SGTES). Essa iniciativa foi um desdobramento
da intencionalidade politica do movimento de educacdo popular em saude em
participar da implementacdo do SUS, a qual foi expressa em 2002 pelos atores da
Rede de Educacdo Popular e Saude (Redepop), por meio de uma carta ao
Presidente recém-eleito (BONETTI, 2013). Uma outra estratégia desse movimento
foi a constituicdo da “Articulagdo Nacional de Movimentos e Praticas de Educacgao
Popular em Saude (ANEPS), como um espaco de interlocucé@o entre os movimentos

sociais populares e a gestao do Sistema” (BONETTI, 2013).

Em 2005, a EPS passa a estar inserida na Coordenacdo Geral de Apoio a
Educacdo Popular e a Mobilizacdo, do Departamento de Gestdo Estratégica e
Participativa da Secretaria de Gestdo Estratégica e Participativa (SGEP) (BONETTI,
CHAGAS e SIQUEIRA, 2014). Em 2007, é instituida a Politica de Gestdo Participava
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do SUS — a ParticipaSUS (BRASIL, 2007a), que afirma a importancia da promocao
da educacéo popular, da capacitagcdo de liderancas, conselheiros, entidades de
classe e movimentos populares articulados para o fortalecimento da gestdo
participativa, inserindo a participacdo popular e o controle social nas politicas
publicas.

"1 reivindicam do Ministério

No ano seguinte, os “Movimentos Nacionais de EPS
da Saude um espaco permanente de interlocucdo entre movimentos sociais e
gestdo. Assim, sensibilizada pela demanda de qualificar a interlocucdo com os
Movimentos Nacionais de EPS, bem como fortalecer o apoio e a visibilidade a esses
movimentos no contexto do SUS para o desenvolvimento de uma gestao
participativa de fato, a SGEP implementa o Comité Nacional de Educacdo Popular

em Saude (CNEPS) (BONETTI, CHAGAS e SIQUEIRA, 2014).

O CNEPS, instituido pela Portaria 1.256/2009 (BRASIL, 2009b), tinha como
objetivo principal a formulacdo da Politica Nacional de Educacdo Popular em Saude
no SUS (PNEP-SUS). A PNEP-SUS (BRASIL, 2013) foi instituida através da Portaria
2.761 de 19 de novembro de 2013, tendo como principios norteadores: dialogo,
amorosidade, problematizagdo, construgdo compartiihada do conhecimento,
emancipacdo e compromisso com a constru¢do do projeto democrético e popular.
Esses principios tomam forma a partir dos seguintes eixos estratégicos: | —
participacdo, controle social e gestdo participativa; Il — formacdo, comunicacédo e
producdo de conhecimento; lll — cuidado em saude; e IV — intersetorialidade e

dialogos multiculturais.

No momento presente, o Governo Federal vem promovendo o debate da
formulacdo da Politica Intersetorial de Educacédo Popular, por meio da Secretaria
Nacional de Articulacdo Social da Presidéncia da Republica (BONETTI, 2013), tendo
sido lancado no inicio de 2014, o Marco de Referéncia da Educacéo Popular para as
Politicas Publicas (BRASIL, 2014). A EPS, tem se configurado como elemento
fundamental para constituicdo de sujeitos politicos na arena politica do SUS e para
fortalecer os processos de gestdo e educacdo nas instituicdes publicas de saude.

Reinventar os modos de governar as instituicbes — portanto, de recria-las para uma

'Atores sociais organizados em coletivos, a exemplo da ANEPS e da Redepop, ou em associagdes e
entidades que historicamente se movimentam no campo da Educacao Popular em Salde.
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nova expressao da correlacdo de forcas — é um exercicio de aprimoramento da
democracia institucional (BRASIL, 2009a).

Na arena social de disputa de poderes politicos, técnicos e administrativos
(TESTA, 1989) a EPS pode ser considerada uma ferramenta estratégica para
fortalecer a participagdo popular, estimulando a autonomia e emancipacdo desses
atores na construcado das politicas publicas, ao tempo em que pode qualificar e
fortalecer a gestdo participativa. H4 que considerar que o desenvolvimento de
estudos sobre acdes desenvolvidas no ambito do SUS voltadas para o
fortalecimento da participacdo popular, a partir da EPS, €& de fundamental
importancia. Nessa perspectiva, o estudo de seus processos de gestdao e de
educacao, pode contribuir na analise da coeréncia entre 0s seus propositos, 0s seus
meétodos e sua organizacao, visando contribuir para efetivacdo da proposta que se

pretende implementar.

Na Bahia, a partir de 2007, vem sendo desenvolvida uma experiéncia pautada
nos principios da EPS com a perspectiva de fortalecer a gestdo democratica e
participativa no SUS-Bahia, a partir do Projeto MobilizaSUS, da Diretoria de Gestéo
do Trabalho e Educacdo em Saude (DGTES), da Superintendéncia de Recursos
Humanos (SUPERH) da Secretaria de Saude do Estado da Bahia (SESAB). Por ser
um projeto pautado em ac¢des preponderantemente de educacgéao, de mobilizacéo e
de articulagdo, enfrentando os limites institucionais e culturais para o
desenvolvimento de processos orientados pelos principios da EPS (PARADA, 2010),
torna-se relevante a investigacdo dessa experiéncia, no sentido de contribuir para
reflexdo sobre as praticas educativas desenvolvidas por meio das organizacfes
publicas e como essas instituicbes se organizam para desenvolvé-las. O
MobilizaSUS se constitui num caso que demanda um olhar critico e um estudo
visando identificar seus propésitos, seus métodos e sua organiza¢do e como esses

elementos se inter-relacionam na sua implementacao.

Nesse sentido, ha que se investigar como funcionam essas instituicdes, como
se organizam para desenvolver os processos de gestdao e de educagédo, em que

propdésitos e métodos se baseiam para realizar suas agoes.

Diante do exposto, este estudo levanta as seguintes perguntas de investigacao:
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Quais os propositos que orientam o desenvolvimento das acdes e

estratégias do MobilizaSUS?

Quais os métodos que o MobilizaSUS utiliza para alcangar seus

propésitos?
Como esta organizado o MobilizaSUS?

Em que medida os propositos, os meétodos e a organizacdo do

MobilizaSUS sao coerentes entre si?

Em que medida a EPS pauta os propdsitos, métodos e organizacao do
MobilizaSUS?

Essas perguntas constituem a génese deste projeto de pesquisa, permitindo

formular os seguintes objetivos:

Objetivo Geral: Analisar o projeto de participagdo e educacao popular
em saude (MobilizaSUS), formulado e implementado na SESAB entre
2007 e 2014.

Objetivos Especificos: a) Identificar quais os propésitos que o
MobilizaSUS se baseou para realizacdo de suas acdes e estratégias; b)
Identificar os métodos que o MobilizaSUS utilizou no desenvolvimento
de suas acles e estratégias; c) ldentificar as formas organizativas do
MobilizaSUS; d) Analisar em que medida os propdsitos, os métodos e a
organizacdo do MobilizaSUS foram coerentes entre si e) Identificar em
qgque medida a EPS pautou os propdésitos, métodos e organizacdo do
MobilizaSUS

2. METODOLOGIA

2.1. O OBJETO DO ESTUDO

A SESAB, por meio da DGTES/SUPERH, vem desenvolvendo, desde 2007, o
Projeto MobilizaSUS, inserido no Plano Estadual de Saude (PES) de 2008-2011

(BAHIA, 2009), como uma acéo estratégica no Compromisso 1 “Gestédo estratégica,

participativa e efetiva no SUS-Ba”, com o objetivo de implementar nas regides de
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saude uma “rede’ de educacdo permanente e espacos de socializacdo e debate
para gestdo democratica e controle social”. No PES de 2012-2015 (BAHIA, 2012a), o
Projeto MobilizaSUS aparece citado enquanto uma entregaliniciativa da acéo
“Mobilizagcado e Participacdo Social” no “Compromisso 11 — Fortalecer o controle
social em saude, com gestdo democratica e participativa e ampliacdo dos canais de
dialogo com a sociedade, para a consolidagdo do SUS-BA”, com um conjunto de
outras iniciativas, como: “ampliacdo dos canais de didlogo e de comunicagdo com a
sociedade civil; formacdo de redes solidarias para o fortalecimento da participacao
popular nas politicas de saude; educacdo para o fortalecimento da participacéo

popular e controle social do SUS; qualificacao de conselheiros de saude”.
2.2. REFERENCIAL TEORICO

O papel da educacéo, segundo Freire (1996), € o de contribuir para que cada
sujeito envolvido no processo educativo possa realizar seu ser mais, humanizando a
si e a0 mundo que o cerca. Nessa perspectiva, 0 autor parte da concepgao de
existéncia humana como busca de ser mais. Para ele, os humanos sédo seres
incompletos e que tem uma vocacao historica para a humanizacao, sdo inacabados
e, conscientes dessa inconcluséo, buscam ser mais humanizados, gentificados. No
entanto, se deparam com os condicionantes histéricos que limitam e atrofiam a

vocacdo ontolégica do humano de ser mais:

Vocacdo negada, mas também afirmada na propria negacao.
Vocacdo negada na injustica, na exploracdo, na opressdo, na
violéncia dos opressores. Mas afirmada no anseio de liberdade, de
justica de luta dos oprimidos, pela recuperacdo da sua humanidade
roubada (FREIRE, 2011a, p. 40).

Assim, para Freire a educacdo é sinbnimo de humanizacdo, que implica o
reconhecimento e a consciéncia da desumanizagcdo enquanto fato concreto e
histérico, ndo como destino dado, mas como resultado de uma ordem injusta que

gera a violéncia dos opressores e leva ao ser menos.

Como distor¢éo do ser mais, 0 ser menos leva os oprimidos, cedo ou
tarde, a lutar contra quem os fez menos. E esta luta somente tem
sentido quando os oprimidos, ao buscarem recuperar sua
humanidade, que €é uma forma de crid-la ndo se sentem
idealisticamente opressores, nem se tornam, de fato, opressores dos

2Para alguns autores as redes sdo novas formas de coordenacéo intermediaria, decorrentes do processo de diferenciagéo funcional dos subsistemas ou
novas formas de organizag&o social, do Estado ou da sociedade, baseadas na cooperagéo entre unidades dotadas de autonomia. (TEIXEIRA e OUVERNEY,
2007)
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opressores, mas restauradores da humanidade em ambos (FREIRE,
20114, p. 41).

Para este educador, as situacdes limites e a propria historia constituem-se em
processos humanos a partir dos quais existe a possibilidade para nos fazermos mais
humanos, afirmando-nos como sujeitos capazes de intervir no mundo (STRECK e
ZITKOSKI, 2010).

Assim, a educacéo coloca-se essencialmente como um ato politico, que marca
posicdo no mundo diante das realidades socio-histdricas ja constituidas e que, por
isso mesmo, demanda novas acfes de intervencédo, rupturas e de transformacao
social (FREIRE, 1993). Ao reconhecer a educacdo como um ato politico, ela é
considerada como elemento essencial para transformacdo da sociedade e para
construcdo de “inéditos viaveis” (STRECK e ZITKOSKI, 2010).

Tem-se erroneamente associado o conceito de Educacédo Popular a educacao
informal dirigida ao publico popular. O adjetivo “popular” se refere ndo a
caracteristica de sua clientela, mas a perspectiva politica dessa concepc¢do de
educacao: a construcdo de uma sociedade em que as classes populares deixem de
ser atores subalternos e explorados para serem sujeitos altivos e importantes na
definicAo de suas diretrizes culturais, politicas e econdmicas (VASCONCELOS,
2004)

Uma das contribuicbes de Paulo Freire para a educacdo contemporanea é
ajudar a conceber a pratica educativa como pratica de liberdade, de pensar, de
refletir, de agir com liberdade, no sentido de emancipacéo coletiva e individual.
Segundo Freire (2011a), € dos oprimidos que pode vir a libertacdo, pois estes nao
tem um compromisso com O sistema vigente que os oprime e, dessa forma, a
clareza politica que vai se conquistando no processo histérico-dialético de
construcdo das realidades sociais contribuird para formagédo da utopia de uma nova
sociedade (STRECK e ZITKOSKI, 2010).

A Educacgao Popular prioriza a relagdo com os movimentos sociais por serem
expressdo mais elaborada dos interesses e da légica dos setores subalternos da

sociedade, cuja voz é usualmente desqualificada nos didlogos e negociagcdes

*Inédito-viavel” sdo solucdes praticas despercebidas ao nivel da consciéncia real ou afetiva, que se
concretiza na “agao editada”. Os homens se encontram limitados de perceber mais além da “situagao-
limite”, o que se chama de “inédito viavel’ (FREIRE, 2011, p.149).
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(VASCONCELOS, 2004). Assim, ela é essencialmente importante na construcdo de
uma consciéncia critica, que seria a “representacao das coisas e dos fatos como se
ddo na existéncia empirica, nas suas correlagdes causais e circunstanciais”
(FREIRE, 2011b, p.138). Diferentemente da consciéncia ingénua, que “se cré
superior aos fatos, dominando-os de fora, e se julga livre para entendé-los conforme
melhor Ihe agrada” (FREIRE, 2011b, p.138) e da consciéncia magica que
“simplesmente capta os fatos, emprestando-lhes um poder superior, que a domina
de fora e a que tem, por isso mesmo, de submeter-se com docilidade” (FREIRE,
2011b, p.138), a consciéncia critica prever a integragcdo com a realidade e a

realizagdo de uma agéo critica.

Nesse sentido, Freire sugere um modo de realizar a educacéo que seja capaz
de proporcionar aos homens e mulheres meios de superar suas atitudes ingénuas e
magicas, diante de sua realidade, através de um “método ativo, dialogal, critico e
criticizador” (FREIRE, 2011b, p.141), também conhecido como “Método Paulo
Freire”. O dialogo seria o inicio do caminho “pelo qual os homens ganham
significagdo enquanto homens, é o encontro dos homens para ser mais” (FREIRE,
2011a, p.114). “A conquista implicita no dialogo é a do mundo pelos sujeitos

dialoégicos, ndo a de um pelo outro” (FREIRE, 2011a, p110).

O dialogo comega na busca do conteudo programatico ou do “universo
tematico do povo” (FREIRE, 2011a, p.121). Para o educador-educando dialégico o
conteudo programatico é “a devolugao organizada, sistematizada e acrescentada ao
povo daqueles elementos que estes lhe entregou de forma desestruturada”
(FREIRE, 2011a, p.116). Brandao (2005), sinaliza para o fato de que Freire chama
essa etapa de varios outros nomes semelhantes como, “levantamento do universo
vocabular” (FREIRE, 2011b), “descoberta do universo vocabular’ ou “pesquisa do
universo vocabular” (FREIRE, 1979), mas que a ideia se mantém a mesma de que
ha “um universo de fala da cultura da gente do lugar, que deve ser investigado,
pesquisado, levantado, descoberto” (BRANDAO, 2005, p.26).

E a partir do contetido programatico, usando “técnicas como a da reducéo e da
codificagdo” (FREIRE, 2011b, p.141) que se vai buscar “os temas geradores”
(FREIRE, 2011a, p.121). Brandao (2005) reforca que séo as falas que, a seu modo,
desvelam o mundo e contém os temas geradores falados através de palavras

geradoras. A partir dai, do levantamento das palavras, configurado por um repertorio
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de simbolos, se passa para a proxima etapa, a de aprendizado da realidade social
em que se vive e da palavra escrita que a retraduz (BRANDAO, 2005). V&o surgir,
entdo, as situacoes-limites daquela realidade, ou seja, realidades objetivas a serem

enfrentadas com atos-limites (FREIRE, 2011a).

Ao se separarem do mundo que objetivam, ao separarem sua
atividade de si mesmos, ao terem o ponto de decisdo de sua
atividade em suas relagbes com 0 mundo e com 0S outros, 0s
homens ultrapassam a situacdo-limite, [dai] surgem os atos-limites,
gue sdo aqueles que se dirigem a superacao e a nhegacao do dado,
em lugar de implicarem sua aceitacéo docil e passiva, implicam uma
postura deciséria frente ao mundo (FREIRE, 2011a, p126).

Brandao (2006) afirma ser a Educacdo Popular um instrumento politico de
conscientizacdo e politizacdo, que procura perder aos poucos uma caracteristica
original de ser um movimento de educadores e militantes eruditos destinados a
trabalhar com o povo, para ser um trabalho politico sem projeto proprio e diretor de

acOes pedagdgicas sobre 0 povo, mas a servico dos seus projetos de classe:

[...]Jmais importante do que pretender defini-la, fixar a verdade de seu
ser, é descobrir onde ela se realiza e apontar as tendéncias através
das quais ela transforma a educacdo na vivéncia da educacgdo
popular. (BRANDAO, 2006, p.92).

7

O que distingue a verdadeira educacdo € o fato dela ser elemento de
intervencgdo politica, caso contrario, ndo é educacdo. O politico é colocado como
elemento de formacao que caracteriza o sujeito como agente da sua historia. Assim,
as classes populares produzem saberes ligados as suas experiéncias de vida e ao

contexto social em que estdo inseridos.

A educacgao popular teria o papel de valorizar e problematizar esses saberes,
sem subjuga-los pelos saberes eruditos, entretanto articulando um ao outro.
Portanto, a Educacdo Popular apresenta-se como uma nova teoria, ndo apenas de
educacdo, mas das relagdes, entre sua pratica e um trabalho politico
progressivamente popular de trocas entre as pessoas e a sociedade. Pretende criar
ainda ndo apenas um método de trabalho “com o povo” através da educacido, mas
uma nova educacéo libertadora, através do trabalho do/com o povo (BRANDAO,
2006).

A Educacao Popular enfatiza ndo o processo de transmissao de conhecimento,
mas a ampliacdo dos espacos de interacéo cultural e negociacdo entre os diversos

atores envolvidos em determinado problema social, para a constru¢do compartilhada
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do conhecimento e da organizagcdo politica necessérios a sua superagao
(VASCONCELOQS, 2004).

Um método que tém sido experimentado em processos formativos em varios
ambitos organizacionais do SUS, corresponde ao “Método Paidéia” (CAMPOS,
2000, 2003), também conhecido como “Método da Roda”, sintonizando-se com
muitas tradigbes libertarias da educacdo e da politica ao apontar que “ninguém sai
da roda (de cogestdo) da mesma forma que entrou” (CUNHA e CAMPOS, 2010,
p.36).

O Método da Roda parte do pressuposto de que a construcdo institucional
democrética se da a partir do reconhecimento de uma triplice finalidade
intrinsecamente conflitiva das organizacdes: a producéo de valor de uso para outros
(finalidade declarada da instituicdo), a producédo de sujeitos (os trabalhadores) e a
sustentabilidade (reproducdo da instituicdo). Séo identificados, assim, trés atores
principais, cada um relacionado a uma dessas finalidades: usuérios, trabalhadores e

gestores, respectivamente.

A partir de uma proposta de cogestdo de coletivos organizados, em roda ou
espacos coletivos, para a producédo de valor de uso, a tarefa seria viabilizar contratos
€ Compromissos, provisorios e sujeitos a revisao, entre estes atores. O método se
sustenta também sobre o conceito de co-producdo de sujeitos, pois possibilita a

composicao e a construcdo de um conhecimento singular entre estes.

E importante lembrar que o método supde que em todos 0s espacos
institucionais estdo em jogo poderes, saberes e afetos. Assim, busca enfrentar um
tipo de fragmentacdo tematica que contribui fortemente para a submissdo e o
controle das pessoas, a de que os saberes devem ser discutidos por quem sabe
mais. Enquanto que os poderes, as disputas e o0s interesses ndo devem ser
discutidos, exceto pelos altos circulos de poder da organizacdo e, como os afetos,

0s sentimentos e outras menoridades devem ser deixados fora da instituig&o:

O método é uma alternativa a arrogancia e a unidirecionalidade
gerencial tradicional, mas implica em um esforco e autopercepcao
constantes, principalmente para quem se coloca com a disposi¢cao de
fazer o apoio gerencial ou coordenar a cogestdo. (CUNHA e
CAMPOS, 2010, p.39)
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No entanto, a instituicdo que desenvolve processos organizativos, politicos e
educativos deve ser levada em conta. Assim, os propésitos, os métodos que utiliza

para alcanca-los e a organizacdo que assume devem ser coerentes (TESTA, 1989a).

Os “Propdsitos” de um governo capitalista dependente resultam de formulagdes
modernas da Teoria de Estado e podem estar direcionados a legitimacao da situacédo
atual, ao crescimento da produtividade e a transformacfes das estruturas sociais. A
legitimacéo e o crescimento estdo relacionados a uma visdo de Estado homogéneo,

enguanto a transformacao esta relacionada a visdo de Estado heterogéneo.

Na legitimacdo supde-se a garantia da continuidade do sistema capitalista,
facilitando a organizagédo da “burguesia capitalista” e dificultando a organizagao do
“proletariado”. Na transformacdo, as contradicbes dentro da proépria instituicdo
poderiam conduzir ao desenvolvimento e fortalecimento dos conflitos interclasses e
o aprofundamento dessas contradicdes poderia funcionar como mecanismo
facilitador de situacbes que desencadeiam ou aceleram processos de

transformacdes sociais.

Nos paises latino-americanos, a transicdo de ditaduras a democracias
determinou a apari¢do de uma institucionalidade e uma metodologia distintas para o
cumprimento dos novos propdésitos. Por isso, se pode dizer de uma determinacéo
dos métodos pelos propésitos de um governo. Além disso, os propésitos de um
governo também teriam uma forca positiva determinando a organizacdo das
instituicbes. Essa determinacdo estabeleceria os limites dentro dos quais a
instituicdo se organizaria para desenvolver suas agdes, ou ocorreria um fendmeno
(TESTA, 1989a).

O “Método” no Postulado de Coeréncia, ou métodos de trabalho utilizados,
podem ser entendidos como métodos e tecnologias de gestdo de politicas, incluindo
os enfoques adotados para o planejamento, programacao e avaliagdo de planos,
programas e projetos (TEIXEIRA, 2010). O Método tem um segundo nivel de
determinacdo que é a teoria do problema que o proprio método tenta resolver, a qual
deve ser aprofundada para nao correr o risco de se tomar atitudes meramente
teoricista. O Método também determinaria a forma como a instituicdo se organiza
(TESTA, 1989a).
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Para Testa (1989b) a “organizacédo” de uma instituicdo pode ser pensada como
um sistema que existe uma entrada, uma saida e um processo que transforma o que
entra no que sai. Assim, as grandes instituicdes, para cumprir suas funcodes, se faz
necessario que partes do sistema se ocupem delas. Essa divisdo de trabalho em
subsistemas implica proximidade dos setores para o0 alcance dos objetivos
pretendidos pela instituicdo. Porém, pode trazer, muitas vezes, numa divisdo de

tarefas que tornam os setores isolados e competitivos.

E possivel conceber que numa instituiciio cada setor se organize em logicas
diferentes, pois a l6gica da organizacdo perpassa pela l6gica do seu objeto de
trabalho, com o qual se estabelece condi¢do necessaria. Assim, qualquer instituicdo
tende a assumir uma forma organizacional burocratica e alguns principios como a
profissionalizacdo das tarefas, hierarquizacdo e normatizacdo com definicdo precisa
de normas de gestéo, para garantir que ndo se cometam erros e que se minimizem
0s tempos necesséarios para tomada de decisGes e implementacdo as mesmas. A
burocratizacdo de uma instituicdo, diferentemente de uma instituicdo burocrética,
seria uma patologia da mesma, condicionada pela busca da eficiéncia com a
burocracia. Nesse sentido, baseada na tendéncia funcionalista norte-americana,
Testa (1989b) classifica as instituicdes em quatro categorias, que estao relacionadas
a homogeneidade dos objetos de trabalho e a existéncia de procedimentos

normativos para seu processamento.

As “organizacdes burocraticas” teriam objetos de trabalho homogéneos com
normas definidas e, muitas vezes, inflexiveis, gerando circulacdo e processamento
rotineiros. Ja& as “organizagbes criativas” contrariamente, teriam objetos
heterogéneos de trabalho e nao teria normas definidas, o que complexificaria o
processo, porém traria a necessidade de inventar formas criativas de tratamento
desses objetos com circulacdo e processamento flexiveis. H& também as
“organizagdes ingenieril” onde os objetos de trabalho seriam heterogéneos, porém
com normas definidas, gerando circulacdo flexivel e processamento rotineiro e as
‘organizagdes artesanais” onde o0s objetos seriam homogéneos e nao haveria

normas definidas, gerando uma circulacao rotineira com processamento flexivel.

Ha que se lembrar que essa classificagdo, simples e coerente internamente, se
baseia em pressupostos que devem ser examinadas cuidadosamente, pois as

variaveis utilizadas como critérios estdo submetidos a interpretacdes diferenciadas.
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Isso fica claro quando o objeto de trabalho das instituicbes sdo pessoas. Assim, 0
mais comum € encontrar organiza¢des mistas, que misturam elementos de todas as
organizacdes exemplificas. Nessas organizacdes a existéncia de conflitos é
permanente, principalmente organizacbes que mesclam grupos criativos e
burocraticos (TESTA, 1989b).

Um outro conceito que Testa (1997) traz € o de “Instituigdes Hipercomplexas”,
que seriam instituicbes onde se manifestariam problemas em sua maxima
dificuldade, numa rede articulada organicamente. Nessas instituicbes, cada projeto
operaria como “analisador” da situagao institucional. A definicdo de critérios para
tomada de decisdes e que permitam estabelecer prioridades para 0s projetos
existentes deve ser resultado da tensao entre os diversos grupos internos e externos
gue intervém frente ao problema que gerou o projeto. A instituicdo ainda se colocaria
como um espacgo onde se desenvolvem um jogo de linguagens, fundamental na
constituicdo dos sujeitos. Esse “jogo” se manifestaria na criagdo de redes de
compromisso e responsabilidade com os objetivos institucionais. Nessas instituicoes,
0s aspectos invisiveis gerariam o que se pode chamar de “contradi¢ao da ineficacia”,
isto é, “propor modificagdes na organizacdo dos processos de trabalho ou na
producdo de 'valores de uso' ja ndo permitiria avancar em processos de mudancas
quando o que se requer é redefinir os valores sociais que se produzem a partir

desses mesmos processos de trabalho (Testa, 1997, p. 30)

A “Organizagao” no Postulado, entendida também como modelo organizacional
da instituicdo (TEIXEIRA, 2010), é considerada uma forma instantanea, uma
cristalizacdo da histéria, um momento da mesma que recorre a essa forma concreta
todo um desenvolvimento ligado a outros determinantes sociais, culturais, politicos e
econdbmicos. Sendo assim, a histéria seria determinante de segunda instancia na
organizacdo das instituicdes. As analises das organizacdes que existem em um dado
momento histérico teriam uma dupla determinacgéo, determinacdes procedentes do
passado e do momento atual. Quanto maior a determinagdo historica, maior seré a
estabilidade e o conservadorismo (interno) da instituicdo. Quanto maior a
determinacdo atual, maior a adaptabilidade institucional a situacbes novas e de
transformacao (TESTA, 1989a).

Existe ainda, uma relagdo de condicionamento, que é uma for¢a negativa que

fixa os limites fora dos quais ndo se pode ocorrer um fenémeno, entre métodos,
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propdsitos e organizacdo de uma instituicdo. Para Testa (1989a), a organizacdo dos
governos nesses paises capitalista dependentes, condicionariam os propositos e 0s
métodos de uma instituicdo. Uma organizacdo débil ndo pode ser determinante de
seu método, mas limita e condiciona. Ele considera que umas das caracteristicas
que justificam a imaturidade organizativa nos paises latino-americanos € a facil
descontinuidade que se expressa no aparecimento e desaparecimento de
instituicbes que ndo adquirem uma tradicdo, uma certa capacidade de implantar

normas que lhe déem permanéncia frente as conjunturas.

Figura 1: Postulado da Coeréncia
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Fonte: TESTA (1989)

Nessa perspectiva, o Postulado da Coeréncia (Figura 1) se constitui em um
modelo de analise (TEIXEIRA, 2010, p.25) que concebe o setor saude inseparavel
do social, isto é, considera tanto a salde como a organizacdo setorial enquanto
fenbmenos socialmente determinados (TESTA, 1989b). Desse modo, 0s propositos
de governo, o método e a organizacdo sao determinados pelo papel do Estado, pela

teoria e, em ultima analise, pela histéria.

23. DESENHO DE ESTUDO E PROCEDIMENTOS DE COLETA,
PROCESSAMENTO E ANALISE DE DADOS

Foi realizado um Estudo de Caso, buscando analisar processos de gestao,
organizacionais, relacionais, educativos e metodolégicos concernentes ao
MobilizaSUS (GIL, 1991; SILVA, 1996; MINAYO, 2006).
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Entre as diversas técnicas de pesquisa qualitativas foram utilizadas entrevistas

semi-estruturadas e analise documental®.

As entrevistas semi-estruturadas foram realizadas com quatro (04) informantes-
chaves® que participam da gestdo do MobilizaSUS, no nivel central da SESAB,
chamados nesse estudo de “grupo gestor central’®. Como instrumento de registro de
dados da pesquisa foi utilizado um roteiro para as entrevistas, contemplando os
elementos internos do “Postulado da Coeréncia” (propdsitos, métodos e

organizacéo). Essas foram gravadas e, posteriormente, transcritas (APENDICE A).

A analise documental incluiu a identificacdo, classificacdo e leitura de um
conjunto de documentos institucionais elaborados no ambito da Gestdo Nacional e
Estadual do SUS, referentes a Gestéo Participativa e a EPS, bem como a producéo
documental do Projeto MobilizaSUS referentes as atividades educativas e
organizativas (relatérios de gestdo, ementas de cursos, planos de a¢éo, cadernos de

textos pedagdgicos).

Para o processamento e analise dos dados foi construida uma matriz
orientadora (APENDICE B) com categorias analiticas (MINAYO, 2006) e dimensdes
de andlise, a partir dos componentes do “Postulado da Coeréncia” (TESTA, 1989a).
Na matriz orientadora também foram inseridos categorias de andlise relativas a
histéria dos sujeitos, como trajetéria profissional e motivos que levaram a se
inserirem e permanecerem no projeto, e relativos a construcdo do MobilizaSUS,

como contexto politico e atores envolvidos.

Os participantes da pesquisa receberam um Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido que torna explicitas as intencdes e o0s processos da pesquisa
(APENDICE C).

A pesquisa foi aprovada no Comité de Etica em Pesquisa com o Parecer n.
636.455 em 25 de marco de 2014.

*0O projeto original deste estudo inclufa outras técnicas de pesquisa, como grupo focal e observacéo
participante, as quais ndo foram possiveis de realizacdo, devido as dificuldades na conjuntura
institucional.

®Outras duas entrevistas programadas deixaram de ser realizadas, pois uma trabalhadora adoeceu e
um gestor nao teve tempo disponivel.

®Este termo sera utilizado em todo estudo e se refere ao grupo de trabalhadores e trabalhadoras que
fazem a gestdo do MobilizaSUS no estado da Bahia, a partir da DGTES/SUPERH/SESAB. Aqui ndo
séo considerados as referéncias nas DIRES.
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3. RESULTADOS

Os resultados apresentados nesse estudo oferecem limites que foram
encontrados ao longo da pesquisa e, nesse sentido, carecem de um maior
aprofundamento. Todos 0s nomes usados para apresentacdo desses resultados sao
ficticios e foram substituidos para preservar a identidade dos sujeitos envolvidos e

citados nas entrevistas.
3.1. RESGATANDO A HISTORIA DO PROJETO MOBILIZASUS

O Projeto MobilizaSUS tem como marco normativo a apresentacdo na 156°
Reunido da Comissao Intergestores Bipartite (CIB) em 2007. Tem enquanto objetivo
geral o fortalecimento do controle social no SUS, desenvolvendo processos
pedagogicos que contribuam para ampliacdo e qualificacdo da participacdo da
populacdo na formulagéo, gestdo e controle social das politicas de saude (BAHIA,
2008a,2008b). Apresenta como objetivos especificos: potencializar a capacidade
loco regional do controle social através da formagédo de uma rede de Articuladores
Regionais e Facilitadores de Educacédo Permanente para o controle social; promover
espacos de reflexdo das préaticas de participacdo popular na logica da educacao
permanente e popular para o controle social; estabelecer um canal de didlogo com
0S movimentos populares, estimulando a co-responsabilidade social em defesa do
SUS; qualificar a atuacdo dos conselheiros de saulde, enquanto sujeitos sociais
representantes da sociedade, que devem atuar na formulacdo e acompanhamento
das politicas de saude; inserir conteddo acerca do direito a salde nas escolas de
ensino médio, incentivando o protagonismo juvenil em defesa do SUS (BAHIA,
2008b)

Parada (2010) em seu estudo sobre a reconstrucdo da trajetoria do Projeto
MobilizaSUS na Bahia e sua insercdo na agenda politica da saude traz algumas
informagdes que cabem ser mencionadas. O projeto surge na Bahia dentro de um
contexto histérico e politico singular no Estado. Em 2007, assume a conducdo do

Estado um conjunto de atores comprometidos com a gest&o participativa’, apds anos

Ke} programa de governo elaborado durante o periodo de transicao traz explicitamente o compromisso
com: “Estimulo a participacéo e ao controle social, para além de conferéncias, conselhos (ouvidorias,
disque-salde e pesquisas de satisfacdo de usuérios) e generalizacdo da participacdo e controle
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de um governo guiado pelos principios do liberalismo econdmico e autoritarismo
politico. Isso possibilitou a reinsercdo da tematica da participagdo social e do
controle social® na Agenda Estratégica da Saude (AES) de 2007 (BAHIA, 2007a) e
no Plano Estadual de Saude (PES) elaborado no periodo 2007-2008 (BAHIA, 2009).
Como relata o/a entrevistado/a: “[...]a gente tem uma gestdo, tipo democratica, de
esquerda que € o Partido dos Trabalhadores, entdo eu acho que isso viabilizou a criacdo do
MobilizaSUS” (Margarida)

Porém, observa-se nas entrevistas que o MobilizaSUS surgiu muito mais forte

»9

pelo movimento e desejo de dialogo com os “movimentos sociais™ de uma diretoria

especifica dentro da SESAB, nesse caso a DGTES, e de uma pressdo de um
movimento social especifico para abertura de dialogo com a gestdo. Surgiu entdo a
ideia de ampliar o dialogo com outros movimentos sociais a partir de um grande
seminario, que tinha como principal objetivo a escuta a esses movimentos. Ainda
nao existia a intencdo de construir um projeto. “Foi dai que o MobilizaSUS surge, a

partir dos seminarios” (Lirio).

[...Jguando chega essa gestdo atuall...Jvem um movimento [...] de
uma diretoria que queria um dialogo com 0s movimentos]...Jsurgiu
um seminario de movimentos|...]Ja partir [dai] se dispara e diante das
demandas que surgem[...Jum grupo da secretaria pensa ha
elaboracdo desse projeto (Rosa)

Os movimentos batem na portal...Juma organizacaol...]Jprocura a
SESAB, querendo espaco de interlocucdol...Jndo dava pra trabalhar
s6 com um movimento que se apresentava enquanto
interlocutor(...Jampliou fez um seminério maior [...Jmas néo teve uma
intencionalidade da gestdo estadual em vamos construir um
projeto[...]JEntdo, se saiu de onde? Saiu [...da diretora], que foi a
provocadora para ter o projeto (Jasmim)

publico e democréatico sobre unidades de salde préprias e contratadas ou financiadas pelo SUS”
(SOLLAet. al., 2007, p. 9)

0 1° Plano Estadual de Salde do estado da Bahia, elaborado no governo de Waldir Pires, para o
periodo de 1988-1991, traz como marca da politica estadual de saude adotada em 1987 e como um
dos resultados mais expressivos da implantacdo do SUDS na Bahia a democratizacdo da
programacdao, da gestédo e do controle das atividades de governo, abrindo canais de participacdo para
a comunidade e os préprios servidores da area da saude, com a constituicdo do Conselho Estadual
de Saude (CES)/BA e estimulo a criagdo dos Conselhos Municipais de Saude, bem como a
realizacédo da | Conferencia Estadual de Saude (CONFERES) (PAIM, 2002)

*Movimentos sociais s&o acOes coletivas de carater sdcio-politico e cultural que viabilizam distintas
formas da populacéo se organizar e expressar suas demandas (GOHN, 2007). O MobilizaSUS adota
a categoria “movimentos sociais de base popular’, que seriam os sujeitos coletivos oriundos das
contradicBes econbmicas do sistema capitalista e em confronto com esse sistema, cujo foco séo as
chamadas “lutas populares”, a partir das “demandas populares”.
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Nado ha mencdo do MobilizaSUS na AES da Bahia de 2007, apesar do
Compromisso de “Estabelecer uma gestdo estratégica, participativa e efetiva do
SUS”, porém observa-se em outro Compromisso “Fortalecer a gestao do trabalho na
salude de forma descentralizada e em rede”, uma menc¢ao a Educacédo Popular em
Saude na operacao “Apoio a processos de educacio popular em saude com vistas
ao fortalecimento da Participagdo e Controle Social no SUS” (BAHIA, 2007a, p.43).
O MobilizaSUS so6 vai aparecer com essa denominacgédo na AES de 2008, como uma
Acado Estratégica da DGTES/SUPERH, no Compromisso 1 (BAHIA, 2008c): “[...]o
MobilizaSUS s0 vai sair com esse nome no final de 2007 e ai ele vai nascer mesmo
em 2008” (Jasmim)

Nas agendas anteriores a esse governo (BAHIA, 2005, 2006) a tematica se
restringe ao “Fortalecimento do Controle Social do SUS” (Compromisso 6) e a

capacitacao de conselheiros.

Outro aspecto que Parada (2010) traz em seu estudo, fundamental para
constituicdo do MobilizaSUS na Bahia, foi a reivindicacdo apresentada ao governo
do estado da Bahia por representantes de movimentos sociais de Salvador, como
citado anteriormente, demandando participacdo na construcdo das Politicas de
Saude na Bahia (BAHIA, 2007b). Para atender a essa reivindicagao foi realizado o I

Seminario Regional Movimentos Sociais e Satde”*°

, com o objetivo de “abrir um
canal de dialogo com os movimentos populares, estimulando a co-responsabilidade
social em defesa do SUS e de seu fortalecimento” (BAHIA, 2007b), acdo que ja
vinha compondo a Agenda Estratégica da Saude de 2007 através da realizacédo de
“06 Seminarios Regionais sobre Movimentos Sociais e Saude” no Compromisso de
“Fortalecer a gestao do trabalho na saude de forma descentralizada e em rede”

(BAHIA, 2007a).

O Seminario contou com a participacdo de centenas de movimentos sociais,
dando origem a quase 200 propostas (BAHIA, 2007b), que foram sistematizadas de
acordo com os Eixos da VII Conferencia Estadual de Saude (CONFERES)

)niciativa da DGTES/SUPERH, que implicou em 7 encontros realizados nas sedes das principais
macrorregides de saude do Estado da Bahia, através da articulac@o entre a DGETS, a Diretoria da
Atencao Béasica da SESAB e os Territorios de Identidade (via Secretaria da Agricultura, Irrigacdo e
Reforma Agraria — SEAGRI) (BAHIA, 2007b).
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(PARADA, 2010). Foram convidados a participar dos seminarios representantes do

governo da érea de educacédo, saude e da justica.

Foi a partir das propostas desses seminarios, relacionadas a participacédo e
controle social, e considerando no ambito nacional as Politicas de Educacéo
Permanente para o Controle Social (BRASIL, 2006) e de Gestdo Estratégica e
Participativa para o SUS (ParticipaSUS) (BRASIL, 2007a), que o projeto
MobilizaSUS foi construido (BAHIA, 2008a).

O MobilizaSUS surge com uma ideia de identificar os movimentos sociais nas
regibes de saude, utilizando a estrutura da SESAB para apoiar suas acgdes e fazer
uma articulacdo em rede com esses sujeitos, incluindo ai também as referéncias de
trabalhadores e gestores da saude. Muitos desses atores ja estavam nas regides e

municipios e o MobilizaSUS s6 precisou identifica-los.

[...]a gente sabia que tinha movimentos que lutavam pela saude,
lutavam por um projeto de sociedade e muitas vezes lutavam de
forma isolada e a gente queria identificar esses movimentos e
articular, utilizar a estrutura do Estado para favorecer a articulacéo
dessas pessoas e apoiar esses processos|..]a intencdo do
MobilizaSUS era construir uma possibilidade de fato radicalizar a
democracia e pra isso a gente identificava que uma estratégia era
formar rede[...]Jas pessoas que sempre faziam isso de alguma forma
meio que apareciam, ja estavam nas regides, se identificavam com
isso, colavam com a gente (Jasmim)

O projeto surge com muitos sonhos e com um desenho bem especifico de
etapas e publico-alvo definidos, com acdes definidas temporalmente. Havia também
a proposta de inserir alguns sujeitos especificos das DIRES e Diretorias Regionais
de Educacéo e Cultura (DIREC), que seriam os/as articuladores/as e dos municipios,

gue seriam chamados de facilitadores/as, numa proposta de rede.

[...]surge com um desenho muito especifico, um desenho bem micro,
nao eral..Jo desenho que o MobilizaSUS tem hoje[...Jera uma
acao[...Jtinha a primeira etapa de formacao[...]Jdos articuladores,
depois a etapa de formacdo dos facilitadores e depois esses
facilitadores fariam o processo formativo dos movimentos, dos
conselhos de saudel...]a ideia central era constituir referéncias em
todos os municipios da Bahia pra o controle social. (Lirio)

A gente teve o seminario dos movimentos|...Jera sonho, fantasia de
guem t& chegando na gestdo e gente nova[...Jno outro semestre 0s
articuladores vao fazer os seminarios locais e a gente vai se
organizar pra gente ir apoiar eles|...]de fato sé duas regides fazem os
seminarios dos facilitadores em 2008|...]a ideia de fazer rede de
articuladores e facilitadores|...]Jera a gente encontrar o sujeito das
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DIRES, os sujeitos das DIRES encontrar 0s sujeitos nos municipios
(Jasmim)

Mas o Mobiliza surge também de uma necessidade da gestdo estadual de se
ter um projeto para receber um recurso do Ministério da Saude, tendo em vista a
ParticipaSUS (BRASIL,2007%).

[...]Jera um desenho bem restrito, que o propdésito era receber esse
dinheiro pra as acdes do controle social. O Mobiliza é construido
muito nesse sentido, tem que ser projeto, vamaos construir um projeto
pra poder receber o recurso (Lirio)

Assim, a implementagéo do MobilizaSUS teve inicio com a constituicdo de uma
rede, através da realizacdo de processos educativos, construindo elos e vinculos
com 142 articuladores e 1004 facilitadores (BARROS, 2012). Parada (2010) relata
gue deram inicio ao processo de educacdo permanente 155 articuladores regionais
no | Encontro do MobilizaSUS “Formagao de articuladores regionais de educagao

permanente para o controle social do SUS” em abril de 2008.

Na fase de formulacdo e implementacdo do MobilizaSUS foi constituido um
Grupo de Trabalho — GT MobilizaSUS de carater intersetorial e constituido por
representantes da SESAB, do Conselho Estadual de Saude (CES), da Secretaria
Estadual de Educacdo (SEC), do Ministério Publico, do Conselho Estadual de
Secretarios Municipais de Saude (COSEMS).

Além disso, com o objetivo de melhorar a comunicacdo e 0S processos
educativos, foi colocado no ar o site do projeto, no servidor da SESAB e foi
publicado o Manual MobilizaSUS (BAHIA, 2008b).

3.1.1. O contexto de construcéo do Projeto MobilizaSUS

O contexto de construcdo do MobilizaSUS foi permeado “de muito desejo de
construcaol...]de elaboragcdo, de producdo, de articulacdo” (Lirio), com muitos
sujeitos novos chegando na gestdo e estimulados pela conjuntura politica, que
assumia o governo do estado o Partido dos Trabalhadores (PT).

[...]Jera comeco da gestédo do PT, num Estado que tinha para mais de
20 anos com a mesma legenda s6 mudando as pessoas|...Jtinha um
certo alvorogo e uma conjuntura assim de muita novidade, de muita
articulagdo. Era quase um negdécio assim meio que paguera todo
mundo meio que se querendo na empolgag&o de construir algo novo
(Jasmim)
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Osl/as trabalhadores/as do grupo gestor central do MobilizaSUS também
estavam chegando e traziam uma experiéncia profissional acumulada anteriormente

em outros espacos de formacéo.

Surgiam muitas novidades na gestdo no ambito da participacéo social, como a
criacdo da Secretaria de Politicas para Mulheres, Plano Plurianual (PPA)
participativo'’, alguns projetos no ambito da educacdo permanente e da gestdo do
trabalho, como o diagndstico da forca de trabalho no SUS e os Polos de Educacéo

Permanente?, um “terreno fértil” para criagao.

[...]surgindo a Secretaria de Mulheres]...]Jvarias novidades
institucionais, principalmente no ambito da participacdo, porque
entendia que agora era uma gestdo da participacdol...Jera todo
mundo no campo arando a terra pra poder plantar|...Ja gente fez dois
projetos pra concorrer ao PP-SUS™, um projeto foi do Pélo, outro foi
do diagnéstico da forga de trabalho da SESABJ...]Jera um terreno fértil
de alguma forma pra o MobilizaSUS no &mbito mais geral a ideia da
democratizagdo (Jasmim)

“O cenario era esse, a escuta aos movimentos sociais, 0 proposito, o objetivo
do seminario era esse[...Juma gestdo que estava iniciando[...]a intencdo naquele
momento era ouvir os movimentos” (Lirio). Assim, assume uma gestao no estado da
Bahia e na DGTES que efetivamente se abre para o diadlogo com os movimentos

sociais e estes também se mobilizam para o dialogo com a nova gestéo.

Assumem os cargos de direcao da SUPERH e da DGTES sujeitos que também
tinham afinidade com a proposta politico-pedagégica do MobilizaSUS. Assim, “[...]Ja
diretoria também estava favoravel[...]Jas pessoas que estavam la eram pessoas que
tinham essa ligagdo com o social, com os movimentos” (Margarida), “[...Jtinha uma

gestora que apoiava fortemente o projeto, nesse sentido o objeto do controle social,

ppa participativo € uma estratégia utilizada pelo governo para apresentar a sociedade suas
diretrizes estratégicas e ouvir o que a sociedade tem a dizer, quais sdo as suas necessidades, seus
problemas e suas sugestdes (http://www.ppaparticipativo.ba.gov.br/?u=publicas/ppa.php)

?0Os Polos de Educacdo Permanente foram instancias colegiadas que serviam para a articulagéo, o
dialogo, a negociagdo e a pactuacdo interinstitucional, onde os atores de diversas origens se
encontravam e pensavam juntos as questfes da Educacao Permanente em Salde, como em uma
mesa de negociacdo (BRASIL, 2005a)

Byisando contribuir para o incremento cientifico e tecnoldgico em saude no Pais e para a redugdo
das desigualdades regionais nesse campo, 0 Ministério da Saude (MS), por intermédio do
Departamento de Ciéncia e Tecnologia da Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos —
Decit/SCTIE, criou, em 2004, o Programa Pesquisa para o SUS: gestdo compartilhada em Saude —
PPSUS (BRASIL, 2011)
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a participagdo, a educacao popular[...Jtinha uma superintendente que a apoiava

agcdes como essa”. (Lirio)

Existia todo um investimento na qualificacdo dos novos trabalhadores que
estavam chegando e muitas oficinas foram efetivadas, no ambito da educacéo para
o fortalecimento do dialogo com os movimentos sociais. “Teve uma oficina com
Mario Révere' trazendo essa questéo de redes némades, as redes dos movimentos

sociais e isso fortaleceu ainda mais a proposta que a gente tinha” (Jasmim).

Se entendia que a Educacédo Popular seria o0 caminho para o dialogo com os

movimentos sociais:

Estava todo mundo discutindo muito educacdo permanente para os
trabalhadores|...Jentendia que precisava fazer algo voltado pra os
movimentos tambéml...Jter um algo ai de educacgédo popular(Jasmim)

Nacionalmente existia um contexto favoravel para construcdo de projetos e
descentralizacdo de recursos publicos, no ambito da participacdo e do controle
social, a partir da ParticipaSUS (BRASIL,2007a).

Surge de um contexto muito especifico de que tinha uma portaria pra
receber recursos]|...Jndo faltava o dinheiro pra execucdo das acdes
naquele momento, as vezes faltava gente pra ajudar, faltava
articulacao (Lirio)

[Dos seminérios descentralizados] Surgiu a ideia de construir um
projeto pra um convénio, ndo existia a ideia de MobilizaSUS, a gente
precisava arrecadar recursos porque nao tinha nada previsto na
época (Jasmim)

Na construcdo do MobilizaSUS também existiram alguns conflitos com sujeitos
antigos da SESAB, que ja trabalhavam com processos formativos com a tematica do
controle social. “[...]Jficava nesse tensionamento de quem era esse controle
social[...Jquerendo trazer que o MobilizaSUS era o MultiplicaSUS™, que eles tinham

construindo na gestéo anterior” (Jasmim)

“Mario Rovere é Médico Sanitarista com residéncia em Sadde Internacional e coordenador do
Mestrado de Salde Publica da Universidade de Buenos Aires, especialista em redes de saide como
pratica de intervencdo institucional (Para aprofundamento sobre o tema pesquisar:
http://guajiros.udea.edu.co/fnsp/cvsp/politicaspublicas/0010.rovere_redes_nomades.pdf)

0 Projeto MultiplicaSUS: curso basico sobre o SUS: (re)descobrindo o SUS que temos para
construirmos o SUS que queremos”, foi criado no primeiro governo de Lula na Presidéncia da
Republica (2003-2006) e visava abrir a discusséo entre os trabalhadores sobre o SUS, ampliar o
conhecimento em salde e formar sujeitos responsaveis pelo seu processo de trabalho. Era
coordenado pela Coordenacdo-Geral de Recursos Humanos, através da Coordenacdo de
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Diante de um cenério de novidades, constru¢des e articulagbes em 2007, as
entrevistas demonstram que houve também uma certa ingenuidade em achar que

todos os projetos sonhados e pensados iriam ser efetivados.

Tinha uma imaturidade political...] pra entender aquela dindmica que
era nova pra mim e também do grupo que estava assumindo o
Estado pela primeira vez, tanto da gestdo quanto de um conjunto de
técnicas que estavam ali, que também tinham uma dificuldade de
entender como era que funcionava aquela maquina e ai se aprendeu
na dureza mesmo (Lirio)

O aprendizado veio com o tempo, conhecendo a estrutura rigida e burocratica
da SESAB, convivendo com o “velho” que ja estava |4, entendendo como se
constroem as articulagdes e vendo que muito do foi dito ndo foi efetivado, como, por

exemplo, o didlogo com os movimentos sociais.

[...]Jera muita gente nova, chegando para uma estrutura que ja tinha
muita gente com muita experiéncia, mas uma galera ja
cansadal...Joutras pessoas com alguns projetos]...]se prometia muito
dialogo com os movimentos|...]a meu ver nada disso se efetivou
(Jasmim)

Nesse sentido, o MobilizaSUS foi construido num contexto de mudancas no

estado da Bahia, de novidades na gestéo, de muita energia pessoal.
3.1.2. Atores envolvidos

Observa-se nas entrevistas que muitas pessoas participaram da construcao e
implementacdo do MobilizaSUS. Alguns desses sujeitos foram referéncias da propria
da SESAB e do Ministério da Saude (MS), os quais ajudaram na escrita do projeto
original. Outros foram sendo identificados nas regides de saude antes e durante os
seminarios, como as referéncias das DIRES e DIREC, movimentos sociais de base
popular, como os de origem rural. A maioria desses sujeitos compartilhavam de
ideias e propodsitos semelhantes ao que o projeto se propunha. “Em 2008 o [entdo
coordenador de educacdo popular da SGEP/MS] [...]Jele ajuda na construcdo da
concepcao do projeto[...]Jera nossa referéncia no Ministério da saude na época.”

(Jasmim)

No nivel central da SESAB, especificamente na DGTES, existia uma equipe de

trabalhadores/as que iniciou a construcdo da escrita do projeto e uma diretoria

Planejamento e Desenvolvimento em Recursos Humanos e da Coordenacdo-Geral de Modernizagéo
e Desenvolvimento Institucional (BRASIL, 2007b)



36

comprometida com um projeto mais democratico e popular, que acreditavam que o

MobilizaSUS poderia dar certo.

[...]tinha]...Jgente na diretoria]...]Jque topava e acreditava em proposta
parecidal...]ndo foi ela [entdo diretora] quem escreveu, mas ela
construiu a ideia e abriu flanco para ir para briga mesmol...Jquando
chega [diretor posterior], ele traz tanto o referencial teérico quanto o
pratico para o projeto e isso d4 um galho novo pra o MobilizaSUS
(Jasmim)

Outros sujeitos que foram fundamentais na implementacdo do MobilizaSUS
foram as referéncias nas regibes de saude da Bahia, que se constituiam de
trabalhadores/as das DIRES e DIREC, representacdes do Ministério Publico e do

Conselho Estadual de Saude, chamados de articuladores/as (Bahia, 2008d).

Nas DIRES, a escolha desses sujeitos se deu a partir de um diagndstico
dessas instancias realizado pela SUPERH/SESAB, entre 2007 e 2008, com
trabalhadoras/es das areas técnicas, sendo possivel identificar pessoas que
trabalhavam com a temética da participacdo social e controle social nas regides.
Essas pessoas foram convidadas oficialmente a se tornarem articuladores/as do
MobilizaSUS nas regibes de saude, assumindo tal funcdo dentro da DIRES
(BARROS, 2012). Muitos desses sujeitos se tornaram referéncias do MobilizaSUS
pela historia que ja tinham anteriormente no ambito da participacéo e controle social
e encontram no projeto uma possibilidade de continuar a desenvolver tais atividades,
ideias e sonhos: “Os articuladores|...Jtem uma histéria antes do MobilizaSUS]J...]Jha

um encontro desses sujeitos com o0s propésitos do MobilizaSUS” (Jasmim)

As referéncias das DIREC e do Ministério Publico entram no MobilizaSUS
somente apOs articulacdo com areas estratégicas dessas instancias e sao
convidados a participar do primeiro encontro do MobilizaSUS em 2008. Porém, a

maioria ndo permanece enquanto referéncia do projeto ao longo do tempo.

Na educacao fez uma parceria com uma &rea estratégica da
Secretaria de Educacdo em que a gente dialogava sobre a criacédo
do projetol...][a secretaria] fazia a articulagio com a DIREC]...]Jos
grupos de trabalho do Ministério Publicol...]da éarea de
saude[...Jarticulava as promotorias na Bahial...]JOs articuladores da
educacdo e do Ministério Publico[...]s6 entram em 2008|...]hoje que
ficaram no MobilizaSUS de fato sdo os articuladores da salde que
estdo vinculado diretamente a SESAB|...Jos da educacdo e do
Ministério Publico, os promotores, participaram de acfes pontuais
(Lirio)
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“Inicialmente ndo iam entrar movimentos, Conselho Estadual pesou a méo e
disse: ndo, tem que entrar o movimento pra ser articulador e facilitador.” (Lirio).
Assim, a ideia inicial ndo era ter movimentos sociais enquanto articuladores/as,
porém, apdés a pressdao do CES/BA, representacfes desses movimentos Sao
inseridos no projeto. Isso se da apds uma certa tensdo, pois o grupo gestor central
da DGTES que vinham construindo o Projeto MobilizaSUS tinha receio na forma

como se daria essa escolha.

“Dentro dos articuladores a gente tinha gente DIRES, da DIREC, do
ministério publico e movimento sociais convidados pelo Conselho
Estadual de Saude, por que inclusive essa foi um ponto de tensao na
construcao do projeto[...]Ja gente ndo queria abrir para movimentos
sociais, pois ia ficar restrito ao pessoal daqui de Salvador” (Jasmim)

Os/as articuladores/as tinham as seguintes atribuigcdes:

“Articular o processo de formacdo dos facilitadores de Educacéo
Permanente para o0 controle social, apoiar 0Ss processos
desenvolvidos pelos facilitadores; atuar como referéncia para o
controle social e demandas juridicas; acompanhar e avaliar
processos, resultados e impactos; construir indicadores e participar
do processo de monitoramento e avaliacdo” (BAHIA, 2008b, p. 15).

Ao longo da implementacdo e da assuncdo de outras direcionalidades do
projeto como a educagdo permanente com Conselheiros de Saude e com
movimentos sociais, a funcdo do articulador regional foi se ampliando (BARROS,
2012).

[...]a proposta era que esses articuladores fossem para campo pra
formar os facilitadores que seriam os sujeitos dos municipios]...]Jo
papel do articulador neste processo seria articular, botar os sujeitos
interessados em uma possibilidade de executar alguma coisa
(Jasmim)

Tinha uma expectativa do grupo que vinha construindo o projeto que essas
referéncias regionais assumissem o processo pedagdgico com as referéncias nos
municipios, os/as facilitadores/as, mas isso ndo ocorreu na maioria das regides.
Além disso, em algumas regibes em que os/as articuladores/as assumiram o
processo pedagogico, isso se deu numa perspectiva convencional de educacao,
pois esses sujeitos vinham de uma experiéncia previa com processos pedagogicos

semelhantes.

[...]Jtinha a expectativa que eles [articuladores] assumissem este
processo [pedagdgico] [...Jalém da articulacdo. Poucas regides
conseguiam assumir esse papell...Jorientado pela educacao
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popular|...] Dos articuladores que atuavam, eles|...Jvinham de uma
experiéncia anterior com a FUNASA]...]que ja faziam essa militancia,
sé que em termo de processo educativo ainda era[...Jmuito préximo
da educagdo bancaria[...Jchamando inclusive de educacéo
permanente, mas com propostal...Jbem autoritaria (Jasmim)

Tendo um contexto politico de eleicdes municipais no segundo semestre de
2008, houve muitas dificuldades na implementacdo da estratégia de formacéao de
facilitadores. O processo de identificagéo destes afastou-se da concepg¢ao do projeto
de construcao de didlogo com os movimentos sociais e com a sociedade para além
das formas institucionalizadas de participacdo (BARROS, 2012). Diante desse
contexto politico, o processo caminhou para burocratizagdo, mediante um “edital de
selecao para facilitadores de educacédo permanente para o controle social no SUS”
(Bahia, 2008e), gerando dificuldade na participacdo de movimentos sociais nao
institucionalizados (BARROS, 2012). Possivelmente o edital tentou garantir uma
maior participacdo dos sujeitos sociais dos municipios e uma escolha democréatica,
porém, o préprio grupo gestor do nivel central do MobilizaSUS teve dificuldade em
seguir com essa proposta, jA que esses sujeitos participariam de uma selecéo
publica, mas nao exerceriam funcdo remunerada, 0 que poderia parecer
contraditorio. Dessa selecdo foi constituido um banco de dados que foi muito

utilizado no processo na identificacdo dessas representacdes posteriormente.

A ideia de fazer uma sele¢édo publica para os facilitadores foi uma
confusdo danadal...]até hoje ndo tem clareza do que realmente se
gueria[...]ndo foi das melhores estratégia, mas o fato é que construiu
um banco de dados (Jasmim)

A partir da dificuldade de escolha de facilitadores/as da saude, através do
processo burocratico de edital, retomou-se a proposta inicial ficando sob a
responsabilidade dos/as articuladores/as regionais identificarem nos municipios as
representacdes das categorias, atentando-se para a paridade das mesmas (BAHIA,
2010a). Nessa escolha foram considerados representantes de gestores,
trabalhadores e usuarios (movimentos sociais) da area de saude, num numero de
quatro por municipio, levando-se em conta a paridade dos conselhos de saude
conforme a Lei 8.142/1990 e a Resolugdo CNS 333/2003 (BAHIA, 2008e).

Segundo o edital de selecao, os “Facilitadores de Educagao Permanente para o
Controle Social no SUS”, assim denominados no referido documento, teriam como

atribuicdes: desenvolver os processos de educacédo permanente para os conselhos
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de saulde; articular junto aos Facilitadores da Educacdo (professores) e aos
movimentos sociais a execucao de acdes para fortalecimento do controle social que
potencializem as politicas municipais de saude; promover espacos de discussao, em
parceria com os Conselhos Municipais de Saude (CMS), acerca do Direito a Saude,
da participagdo da comunidade na definicAo das politicas de salude e das
atribuicbes/responsabilidades dos CMS; fortalecer a rede Estadual de Educagao
Permanente para o Controle Social no SUS™®. Isso se daria a partir da participacéo
em debates virtuais e presenciais, promovidos pelos atores da rede, da contribuicao
para a articulacdo e comunicacao destes atores e da socializacado das experiéncias
desenvolvidas através da rede (Bahia, 2008e).

Para os/as facilitadores/as da educacéo, a distribuicdo ocorreu de acordo as
potencialidades das escolas e professores encontradas nos municipios, pelos
articuladores da DIREC, ndo necessariamente atendendo a distribuicdo feita para
area da saude (BAHIA, 2010a). Esses sujeitos seriam professores das escolas
publicas do ensino médio e desenvolveriam ac¢des para o protagonismo juvenil em
defesa do SUS (BAHIA, 2008f).

A proposta era que os facilitadores atuassem como elos entre os diversos
pontos da rede MobilizaSUS, dinamizando a troca de experiéncias e saberes para
construcdo de novos conhecimentos compartilhados. A acdo desse sujeito implicaria
escuta, interacdo entre os diversos atores da rede e reflexdo critica acerca dos
processos decisérios que repercutem na concretizacdo do cuidado em saude
(BAHIA, 2008f).

Pouco se conseguiu avancar com os/as facilitadores/as, ndo se estabelecendo
um vinculo mais fortalecido com esses sujeitos e, até o0 momento da pesquisa, ja
nao eram desenvolvidas acdes nesse sentido pelo MobilizaSUS: “[...]Jhoje][...] eu ndo
vejo nenhuma acéo voltada para de fato inseri-los [0os facilitadores] nesse processo
do MobilizaSUS” (Margarida)

Além desses sujeitos ja citados, o “Grupo de Trabalho Intersetorial” (BAHIA,

2008b), aqui chamado de GT MobilizaSUS, foi fundamental na construcdo e

A rede estadual seria constituida de Articuladores Regionais das DIRES, DIREC, Ministério Publico e
Movimentos Sociais; CES, SESAB e SEC (BAHIA, 2008e)
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implementacdo do MobilizaSUS. Apds o término da escrita do projeto pelo grupo
gestor central, se procura constituir um coletivo mais ampliado para tomada de
decisbes, com atores estratégicos. Assim, como relata o/a trabalhador/a “[...]Jque eu
me lembre a proposta inicial do MobilizaSUS, o desenho dele foi construido anterior
[ao GT]” (Lirio)

O GT MobilizaSUS néo foi instituido legalmente, mas comeca a funcionar antes
da entrada do projeto na agenda do Estado em 2008. Foi considerado muito

importante para implementacéo do Projeto e seguiu funcionando por muito tempo.

“Ele ndo € instituido formalmente...por portaria nem nada...ele é
organizado antes da gente ter o projeto nesse Estado em
agenda...mas a gente tem atas, tém reunides do GT...seguiu forte
principalmente no processo de formulacdo e implementacdo das
primeiras a¢des” (Jasmim)

Algumas das entidades que foram convidadas a participar do GT MobilizaSUS
eram o CES, a SEC, o setorial de saude do Ministério Publico, alguns movimentos
sociais, além do proprio grupo gestor central da SESAB e também as Escolas de
Formacao Técnica em Saude (EFTS) e Estadual de Saude Publica (EESP), ambas

estatais.
[...]Jconstruiu um grupo de trabalho do MobilizaSUS que teve uma
rigueza muito grandel...]ai tinha gente do conselho de saude]...Jgente

da secretaria de educacdo, o ministério publico[...Jformou-se ai um
celeiro as construgdes. (Jasmim)

[...]Jessas pessoas sdo convidadas a compor esse GT, a escola de
formacéo, a EESP]...]secretaria de educacao|...]Jsetorial de salde do
ministério publico[...]Jo conselho estadual e alguns movimentos que
faziam parte desse conselho. (Lirio)

Porém, mesmo convidando outras diretorias da SESAB, como a Diretoria da
Atencdo Basica, e outras instituicbes, como o COSEMS, ndo chegam a participar do
GT MobilizaSUS.

[...Jchamou gente da escola, gente da atencdo bdésical...]nunca
apareceu ninguém|...]Jo COSEMS chega depois que o MOBILIZA
SUS ja existe, a gente manda convite mais ndo aparece ninguém
(Jasmim)
O GT MobilizaSUS tinha como atribuicéo articular o processo de Formacgé&o dos
Facilitadores de Educagao Permanente para Controle Social, acompanhar e avaliar

0s processos desenvolvidos pela rede do MobilizaSUS, representando uma arena
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importante na fase de formulacdo e decisdo do Projeto MobilizaSUS (PARADA,
2010).

Algumas decisdes importantes foram tomadas dentro desse espaco, como a
denominagdo do nome dos sujeitos envolvidos no projeto, “articulador regional’ e
“facilitador”, que inicialmente se chamaria “monitor de educacdo permanente”
(PARADA, 2010). Outra decisdo importante foi a insercéo de representantes do CES
na primeira etapa do projeto (REUNIAO DO CES, n° 136, p. 18).

O GT funcionou tendo reunides frequentes até apds as definicbes do edital de
selecdo de facilitadores municipais em 2008. Em 2009, as reunides se tornaram
mais raras, sendo retomadas apenas ao final do ano para a elaboracdo da proposta
de Educacédo Permanente para Conselheiros Municipais de Saude, ainda assim com
a representacdo apenas dos atores do CES, do COSEMS e da DGETS/SESAB
(PARADA, 2010). Em 2010, apés a formacdo de conselheiros e as eleicdes, a

conjuntura politica se modifica e o GT novamente se enfraquece.

[...]Jdepois da eleicdo [...] de 2010[...]a gente faz o processo de
formacdo de conselheiro grande]...]Depois dai[...Jo GT meio que se
esvail...]. Modificam as conjunturas politicas, modifica o conselho
estadual e depois dai a gente ndo conseguiu reunir mais (Jasmim)

Outros fatores que contribuiram para o enfraquecimento do GT foi a prépria
conjuntura do projeto, que vai perdendo forca para direcionar as acfes devido a falta

de recursos financeiros.

[...]foi perdendo for¢ca junto com o momento que a gente vai
perdendo forca na possibilidade da gente direcionar as coisas]...]Isso
ta diretamente ligado a recurso, se a gente ndo tem recurso pra
gente tomar uma deciséo coletiva e direcionar[...]Jno momento que a
gente vai perdendo poder de determinacéo sobre a nossa prioridade
a gente vai em cima da conjuntura fazendo estratégias pra aproveitar
as possibilidades, o GT vai se esvaziando (Jasmim)

As dificuldades de articulagdo com as outras instituicbes se tornam cada vez
mais dificeis, o que faz com o préprio GT também se perca. “Quando surgiram
muitas dificuldades pra articular essas instituicbes [que compunham o GT] ai o

préprio GT se perdeu também” (Lirio)

O grupo gestor central da SESAB, diante das dificuldades do GT e tendo
limitagcbes em desenvolver as a¢cbes de forma coletiva e intersetorial, decidiu entao

seguir articulando somente com o setor da saude.
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[...]a gente fazia um investimento imenso pra poder construir a acédo
intersetorial, mas a gente ficava entre a educacdo e a justica pra
andar o processo[...]se a gente precisa caminhar e estava dificil
caminhar com esses dois parceiros|...]a gente fez 0 movimento de
investir[...]seguiu realmente pela saudel...] (Lirio)

Assim, durante a realizacdo das entrevistas, 0s principais sujeitos do projeto
eram os componentes das DIRES e do nivel central da SESAB, os que realmente

fazem o projeto caminhar.
3.1.3. A evolucao do Projeto MobilizaSUS (2008 a 2014)

Durante o processo de implementacdo do MobilizaSUS na Bahia foi se
desenhando, segundo as entrevistas realizadas, um contexto politico com certa
centralizacdo e uma gestdo estadual desgastada, em que a ideia da participacao e

de democracia limitava-se ao discurso.

[..Jna Bahia tem um desgaste geral dessa gestdo que se dizia
participativa e ndo chegou ao que veio, em termo de gestédo
participativa. Nem na prépria SESAB conseguiu instituir espacgo
realmente de gestao participatival...Jtem esse desgaste com a prépria
gestéo do Partido dos Trabalhadores]...]O que se institui em termo de
SESAB é um processo de centralismo democratico, algumas
pessoas sdo quem decide e ai saem convencendo as outras pessoas
dessa decisdo como se isso fosse democracia (Jasmim)

Essa situagdo trouxe alguns elementos contraditérios dentro da prépria SESAB
e do governo do estado da Bahia que, ao mesmo tempo propde em seu PES uma

projeto para fortalecer a participacdo social no SUS, como o MobilizaSUS, coloca

by

filtros e obstaculos sutis a sua implementacédo. Isso faz com que o grupo gestor

central do projeto busque se fortalecer.

Eu ndo vejo essa acdo necessariamente como uma acao
organica desse governol...Jtem que ver todas as contradi¢des e
incoeréncias dentro do governo, porque a0 mesmo tempo em que
vocé conduz um projeto, vocé afirma esse projeto, vocé tem
conducgdes extremamente incoerentes e equivocadas (Lirio)

[...]Js@o muitos elementos pra que ele [o MobilizaSUS] nao funcione,
fora a prépria novidade que ele represental...]Jo estado baiano nao
esta preparado para isso, hdo € um estado que proponha fazer este
tipo de ac&o que MobilizaSUS estava se colocando. Entdo facilmente
vao existir filtros diversos no ambito da administracdo, no ambito
legal pra impedir isso[...]Jesses filtros s&o bem mais sutis e demanda
da gente uma dedicacdo maior ainda na possibilidade de leitura de
processos (Jasmim)
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Algumas questdes no ambito politico partidario teriam influenciando no
funcionamento do MobilizaSUS, principalmente no que se refere a estrutura

administrativa da SESAB nas regides.

[...]Joutras questdes sdo da administracdo publica na Bahia[...]. Tem
DIRES que realmente esta numa situacao pior que outras, vocé nao
consegue caminhar, ndo consegue fazer nada. A direcao da DIRES é
uma articulacéo partidaria[...Jalgumas a¢fes vao sair ou naol[...]. Tem
DIRES que]...]ndo é para funcionar. Porque acomodou ali um partido
tall...]Jndo h& o investimento pra que elas se tornem autbnomas
(Jasmim)

Atualmente aponta-se um cenario de descomprometimento e indefinicdo da
gestdo estadual e da SESAB com o0 projeto MobilizaSUS, que cada vez mais se
articula com o nivel federal para buscar apoio financeiro, principalmente

relacionadas a ac6es da PNEP-SUS.

[..Jno cenério nacional vem]...]Secretarias de governo e toda a
articulacdo dos movimentos populares, pra implementacdo e pra
acdes que vem muito forte da educacdo popular|...]Jo grupol...]se
articula e se organiza porque tem possibilidade de recurso[...]Jndo
com a intencdo e com o comprometimento do Estado (Rosa)

Ao mesmo tempo existe inquietacdes e duvidas sobre a posicao deste estado

no que diz respeito ao projeto.

Eu me pergunto até que ponto esse projeto ele toma esse escopo
todo e tem essa ampliacdo, resultado das acdes dos sujeitos que
estdo envolvidos nele, do que necessariamente de uma conducgéo do
governo, por entender a proposta, por apoiar ela organicamente.
(Lirio)

“E uma gestdo agora de fechamentol...]Jexiste todo um foco na diretoria agora
de amarrar]...]Jesses legados que é essa gestao do trabalho” (Jasmim). O foco da
gestdo estadual e da diretoria atualmente parece ser a gestao do trabalho em saude:
“[...]pra esse momento eleitoral[...]é muito mais estratégico para o governo ter acoes
voltadas para a gestdo do trabalhol...]as acbes do MobilizaSUS, elas podem ser

deixadas de lado” (Margarida)

Ao nivel de diretoria 0 MobilizaSUS teve momentos muito interessantes de
trazer muitas questbes para dialogo relacionadas aos compromissos e limites do
governo do estado com a politica de saude, diante do contexto de um Estado
capitalista e autoritario.

[...Jtinha possibilidade de construir maiores questionamentol...]a
gente podia trazer mais pra o centro a questdo do que era uma
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gestdo Estadual, o compromisso, os limites, a proposta de projeto de
sociedade que estavam ou ndo alimentando com determinadas
posturas, o que era ter uma ideia de gestdo do trabalho dentro de
uma estrutura de Estado que tem uma concepcédo de trabalho e de
organizacdo de trabalho também autoritario pra manutencdo da
estrutura econbémica (Jasmim)

Ao mesmo tempo foi gerado um desgaste do grupo gestor central do
MobilizaSUS dentro da DGTES com os outros coletivos, dificultando a construcdo de

acoOes e instituindo a desconfiangca no grupo.

[...]a gente vivencia um negdcio[...]meio desgastante nesse final da
gestao[...Jo MobilizaSUS era o grande bode expiatério do sofrimento
de todo mundo[...]Jsempre existe primeiro um processo de
desconfianca quando a gente tocal...Jtodo esse nosso debate sobre
projeto  sociedade]...Jpolitica  de  salde]...]Jcontradicdes  do
Estadol...]fica esvaziado na diretoria[...Jnessa gestao atual (Jasmim)

Alguns conflitos com os outros coletivos dentro da propria diretoria muitas
vezes foi relacionado ao referencial teérico-metodolégico que o projeto procurava

adotar e que pode-se identificar neste fragmento da entrevista.

[...]de repente achar que a educacao popular necessariamente era
algo da diretoria, quando na verdade era mais um pensamento do
grupo, do MobilizaSUS]J...Jtalvez ndo ter tido um dialogo téo forte
explanando o que era e ai vé se de fato era uma opc¢ao da diretoria
ou uma opcéo do grupo, eu acho que isso enfraquece um pouco as
relacdes do MobilizaSUS com as outras equipes (Margarida)

Ao mesmo tempo essa dificuldade gerada se dava por conta de uma protecéo
do préprio grupo do MobilizaSUS que assumidamente era fechado, pois conseguia

desenvolver suas acdes utilizando o referencial da EPS.

[...Jtem a necessidade de querer como se fosse empurrar que a
educacao popular em saude [como se] fosse da diretoria e ndo algo
isolado do MobilizaSUS]...]Jas vezes isso gera
estranhamentol...]dificulta o processo do MobilizaSUS dentro da
diretoria, que de fato é um grupo fechado e que a gente segue
isolado mesmo, porque a gente da conta dos nOSsSOS processos
(Margarida)

Essas questdes identificadas trazem elementos considerados “filtros”, que

interferem negativamente na implementacdo e no funcionamento do projeto e

requerem uma analise mais profunda sobre o Estado.

[...Jtorna mais desafiador por que as coisas sdo bem mais sutis, a
gente ndo tem um néo declarado dentro da diretoria, mas a gente
tem um esvaziamento, uma desconsideracdo de algumas falas que
tinham peso, ndo reconhecem o lugar[...]Jentdo as negacdes e 0s
filtros eles sdo bem mais sutis|...]os filtros do Estado (Jasmim)
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Diferentemente de sua origem, existe presentemente uma situacao de

subfinanciamento do projeto, que vem comprometendo suas acoes.

[...]Jo recurso decaiu bastante][...Jo MobilizaSUS tinha conseguido um
volume consideravel, que podia descentralizar para as regionais...].
[Atualmente] as DIRES tem que dialogar com 0s municipios para ver
se esses topariam arcar com as despesas|...]. E assim se segue até
2013 (Margarida)

Diante dessa situacdo, ocorre um movimento de saida do ambito da SESAB

para onde o MobilizaSUS encontra parcerias.

[..Jndo vem sendo direcionados esforcos e recursos|...Jpara que
essas acbes de fato sejam implementadas|...]las ac¢bes do
MobilizaSUS acabam ficandol...]muito mais pra fora do que pra
dentro[...]sdo os movimentos de onde as brechas que vai se tentando
pra poder realizar essas acoes. (Rosa)

Constata-se, enfim, uma histéria do projeto que foi construida e que traz muitos

sujeitos que se identificam com a proposta e tem no MobilizaSUS um referencial de

acao, apesar de dentro da propria SESAB seguirem com dificuldades.

Falando em outras constru¢cdes a gente segue sendo referéncia
importante com o pessoal dos movimentos sociais[...Jcom o0s
movimentos estudantis, pessoal da Saude Coletiva, pessoal do BI
[...]. Esta tendo uma Conferéncia de Saude do Trabalhador e quem é
referéncia pra mobilizacdo é a gente[...]Jno cendrio da cultura da
Bahia e também do Brasil seguimos sendo reconhecido por outros
estados, pelo ministério[...Jn6s somos bem reconhecido fora, mas
internamente seguimos tendo as dificuldades. (Jasmim)

O MobilizaSUS apesar de sua historia encontrou dificuldades de se incorporar

a estrutura do Estado e isso vem trazendo também dificuldades em seu processo de

implementacéo.

[...]Jcoisa que antes a gente ndo tinha, agora a gente tem uma historia
de relagdo com as regionais, que é algo positivo, mas traz alguns
dificultadores]...]. Depois que ja conhece, vé que tem limites, tem
contradigbes, a estrutura do Estado € a mesma. Entdo é seguir
mesmo dandol...Jmurro em ponta de faca, algumas pessoas|...meio
gue se afastam[...]Jo gas dos articuladores ndo € o mesmo que se
tinha antes. (Jasmim)

Assim, o0 MobilizaSUS sobrevive muito por conta do comprometimento e

afinidade de ideias que tem seus sujeitos, o grupo gestor central: “Eu acho que ele

toma essa proporgéo essencialmente pelos sujeitos que tocam ele, que faz a gestéao

dele, mas ndo como um apoio concreto ou por investimento concreto do governo

nesse momento” (Lirio)
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Apesar de tudo, o projeto tem se mantido na SESAB porgue ndo h& barreiras
muito visiveis e serve para responder a demandas da propria politica de saude,

como o fortalecimento da participacéo social.

[...]Jo MobilizaSUS é mantido porque[...]Jndo incomoda diretamente e
em alguma medida responde a uma demanda[...]¢é uma valvula de
escape de responder que o governo tem algumas repostas para
determinadas questdes. (Lirio)

Assim, o MobilizaSUS segue na estrutura da SESAB, como uma acéo
estratégica, com toda limitacdo de um subfinanciamento e de filtros sutis na sua

implementagdo, mas com um grupo gestor central comprometido.
3.1.4. AcOes desenvolvidas pelo Projeto

O MobilizaSUS foi estruturado a partir de duas estratégias principais:
desenvolvimento de Seminarios Regionais Mobiliza SUS e formacédo de uma rede de
Articuladores e Facilitadores de Educacdo Permanente para o Controle Social no
SUS (BAHIA, 2008a).

Os Seminarios Regionais teriam o objetivo de estabelecer um canal de didlogo
com 0s movimentos populares, estimulando a co-responsabilidade social em defesa
do SUS, sensibilizando liderancas comunitarias e o protagonismo juvenil para o
exercicio da participacdo social, ampliando o compromisso social para a
implementacdo do SUS (BAHIA, 2008a). Essa rede teria como funcdes efetivar o
didlogo com a sociedade, estimular a co-responsabilidade em defesa do SUS e
incentivar o protagonismo juvenil para o exercicio da gestdo participativa na saude,
ampliando o compromisso social e qualificando as instituicbes publicas que exercem

controle social das politicas de saude (BAHIA, 2008b).

As acdes do MobilizaSUS foram desenvolvidas em todo Estado da Bahia
através da articulacdo com as DIRES. Para o fortalecimento da rede Articuladores e
Facilitadores, o projeto deu inicio a uma série de oficinas regionais de educacao
permanente para o controle social, mas ao longo do tempo foram incorporando
novas acdes que tomavam forma a partir dos diferentes sujeitos, lugares e os papéis

a gque estes eram convidados a desempenhar na rede.

Assim, a partir de 2010, além da “Educacdo permanente com articuladores
regionais e facilitadores municipais”, o MobilizaSUS assume a “Educagao

permanente com conselheiros municipais de saude”; realiza o “Curso Participagao
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popular, movimentos sociais e direito a saude”; contribui na articulacdo e mobilizacao
de um “Grupo de Trabalho em Educac¢do Popular em Saude” e, mais atualmente,
assume a coordenacdo no Estado da Bahia do “Curso de educagao popular em
saude com foco em Agentes Comunitarios de Saude (ACS) e Agentes de Combate a
Endemias (ACE) - EdpopSUS” (APENDICE D)

Ao longo dos anos as ac¢des do MobilizaSUS foram tomando forma a partir dos
sujeitos envolvidos e da conjuntura politica, porém mantém o mesmo objetivo
original de constituicio de uma rede de sujeitos articulados para fortalecer a
participagdo popular e o controle social no SUS. Uma das dificuldades foi o
subfinanciamento do MobilizaSUS, com o nao repasse dos recursos previstos fundo
a fundo nos ultimos anos, que redirecionou as acfes do projeto em 2013 para
articulacGes e parcerias com outras instituicbes como as escolas (EFTS e EESP) da
Secretaria de Saude do Estado da Bahia (SESAB), a Escola Nacional de Saude
Publica (ENSP) e a FIOCRUZ e o Instituto de Humanidades Artes e Ciéncias (IHAC)
da Universidade Federal da Bahia (UFBA) (BAHIA, 2013). Muitas outras articulacdes

com diversas instituicées foram se mantendo por algum tempo.

[...]algumas acBes que sempre permaneceram. O dialogo com
algumas prefeituras, com algumas instituicdes, no sentido do
processo de formacdo dos movimentos, de estudantes que se
mantém ao longo da histéria[...], mas as a¢des mais importantes do
MobilizaSUS elas sdo muito determinadas pela conjuntura politica e
financeira. (Lirio)

3.14.1. Educacdo Permanente com Articuladores

“Estes articuladores constituir-se-8o em referéncias do controle social
na regido e atuardo na execucdo do curso de formacdo de
facilitadores de Educacdo Permanente para o Controle Social,
participando do processo desde o planejamento do cronograma, até
0 monitoramento e avaliacdo dos resultados” (BAHIA, 2008a)

Inicialmente, as acdes do MobilizaSUS foram direcionadas para o
fortalecimento e formacéo da rede de articuladores regionais (BAHIA, 2008b). Ao
longo de 2008, no sentido de fortalecer essa rede, foram realizados seminarios
macrorregionais, constituindo o | Encontro do MobilizaSUS, com ampla participacao
de diversos atores (PARADA, 2010).

O processo de qualificagcao dos/as articuladores/as regionais teve continuidade

em 2009 com a realizacdo de um conjunto de estratégias para o fortalecimento
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desses sujeitos no ambito pedagdgico e politico, tais como: cinco encontros
presenciais macrorregionais, com o objetivo de discutir os principios da educacgéo
permanente e da educacao popular, potencializando a tematica para o processo de
formacao de facilitadores; uma videoconferéncia com o intuito de experimentar esta
nova ferramenta utilizada para dar capilaridade as a¢cdes do MobilizaSUS e ampliar a
capacidade de atingir um maior nimero de participantes e um encontro estadual com
0s objetivos de avaliar os processos, as acgles, as estratégias, as metodologias e 0s

resultados do MobilizaSUS e planejar proximas acdes (BAHIA, 2010a).

Nesses encontros e oficinas foram identificados algumas dificuldades da
implementagcédo do projeto nas regibes, como a inseguranga dos articuladores em
desenvolver os processos pedagogicos, falta de apoio dentro da prépria DIRES em
desenvolver as acBes do MobilizaSUS, excesso de responsabilidades assumidas
pelos/as articuladores/as dentro da DIRES. Alguns pontos positivos também foram
observados, sendo um deles a capacidade do MobilizaSUS em "encantar" pessoas,
pela possibilidade de dialogos e de compartilhamento de experiéncias entre gestores
e comunidade (BAHIA, 2010a): “A ideia de formacao dos articuladores|...Jera muito
da orientacdo da educagdo permanente e também da educagéo popular’(Jasmim),
porém permaneceram incipientes ao longo do tempo, o que pode ter sido um dos

fatores que contribuiu para o enfraguecimento da autonomia desses sujeitos.

[A educacdo com articuladores] eu acho ainda muito incipiente pra
guando a gente pensa numa rede de articuladores e facilitadores
para o fortalecimento do controle sociall...Jisso enfraquece também
até, de repente, a questdo de autonomia deles (Margarida)

Ao mesmo tempo, € identificado nas entrevistas, que a compreensdo do que
seria 0 papel desse/a articulador/a poderia ser construida independente dos
processos formativos, ja que o grupo gestor central estava em constante contato

com O0S mesmaos.

Os articuladores, a gente esta o tempo todo, querendo ou nao, estao
em contato com a gente mais tempo, entdo da para eles irem
construindo a compreensdo do que € seu papel independente de
processo formativo presencial (Jasmim)

A partir de 2009, as acbes com os/as articuladores/as véao ficando cada vez
mais esporadicas e a rede MobilizaSUS vai se enfraguecendo devido a varios
fatores, dentre eles: dificuldade de articulagdo do nivel central com as regifes de

saude devido a grande area territorial da Bahia e quantitativo insuficiente de
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trabalhadores/as do nivel central que desse conta desse monitoramento e
articulacdo. As acdes vao ficando cada vez mais dependentes do nivel central.

“H& um dialogo com algumas regionais|...]Jque se perde em 2013]...].
Houve pouquissima articulagdol...]Jprimeiro pelo Estado ser
grandel...]Je a equipe do Mobiliza ser restrita[...Jessa articulacéo, essa
rede, se torna enfraquecida e de fato a gente ndo consegue dialogar,
nao consegue avaliar[...]tem uma dependéncia muito forte dos
articuladores para com a equipe do nivel central o Mobiliza[...]eles
nao conseguem ter uma autonomia (Margarida)

[...]Joutras regibes]...]Jo sujeito atuava mais pelo campo da burocracia,
entéo teve regido que exigia pra qualquer acdo do articulador que a
gente mandasse um oficio dizendo exatamente o que ele tinha que
fazer (Jasmim)

Em algumas regides, observa-se nas entrevistas, que os/as articuladores/as
gue eram mais autbnomos eram 0s que mais se reconheciam com as propostas do
MobilizaSUS e ndo dependiam tanto de determinacdo do nivel central. Esses/as
articuladores/as ja tinham uma militincia no campo da participacdo social e do

controle social.

[...]a gente acaba que nado forma ninguém|...]Ja gente encontra esses
sujeitos que ja tinha uma militancia e ai a depender do quanto eles se
identificam, considerando a sua histéria anterior[...]Jeles se
reconhecerem com o MobilizaSUS]J...]Jaqueles que se reconheceram
ideologicamente, politcamente, eles colaram e tinha mais
autonomia[...]Jnas regionais onde esse sujeito aparecia a gente
deslanchou mais (Jasmim)

Muitas das referéncias regionais nado se mantiveram nessa funcao,
possivelmente devido a dificuldades nas préprias DIRES e de financiamento do
projeto MobilizaSUS, o que restringia as acfes e dificultava as articulacdes e o
vinculo dos sujeitos a alguma atividade. Muitos desses sujeitos foram da area da

educacao e do ministério publico.

[...Jmuitos n&o seguiram no processo, muito pela estrutural...]a gente
tem dificuldade de construir tarefas concretas sem recurso pra esses
sujeitos se liguem a uma atividade em si[...]Jas a¢fes que a gente
conseguiu sustentar mesmo foram as a¢6es do campo da saude, no
campo da educacdo e da justica isso ndo foi possivel. (Lirio)

Dos/as articuladores/as que permaneceram, observa-se nas entrevistas, que
pode ter sido por possiveis afinidades com as propostas e tematicas trazidas pelo
MobilizaSUS e pela prépria histéria de vida. Esses em sua maioria da area da

salde.
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“[Os articuladores] eu percebo que ficaram por uma identificacdo
muito grande com o projeto, mas era uma identificacédo
anterior|...Jpessoas que historicamente estdo envolvidos com a
participacdo, com o controle social, com didlogo com a
comunidade[...]Jo MobilizaSUS ¢é o lugar que agrega essas pessoas.
(Lirio)
Muitos dos/as articuladores/as que permaneceram na rede foram aproveitados
para serem inseridos no Curso de Educacdo Popular em Saude (EdpopSUS)'’ a

partir de 2013, através de processo seletivo em parceria com a Fiocruz e ENSP.

Quando chega o EdpopSUSJ...]a gente vai e aproveita essa estrutura
numa certa rede[...]Jesses sujeitos que a gente ja tinha |4 a gente
aproveita também e insere eles, fazem parte da selecdo e sédo
aprovados enquanto mediadores do curso ou educadores populares
do curso (Jasmim)

3.1.4.2. Educacdo Permanente com Facilitadores

Os processos de formacdo de Facilitadores seriam realizados por regido de
saude e teriam duracdo de 40 horas, em formato de oficinas, sendo discutidos os
temas: Historia do SUS, Modelos de atencdo a Saude, Legislacado Basica, técnicas
pedagogicas/educacdo popular e protagonismo juvenil. A proposta é que seriam
intercalados encontros de debates tedricos com atividade de dispersdo, que
coincidiriam com os momentos do Seminario Regional Mobiliza SUS, totalizando
duas oficinas de dois dias e a Ultima de um dia. Teriam como produto esperado a

Agenda Microrregional para o Fortalecimento do Controle Social (BAHIA, 2008a)

Na pratica, essa formacédo aconteceu num formato regional com duas oficinas
de dois dias cada. A ideia inicial era que os/as facilitadores/as pudessem
protagonizar outros processos educativos na regido e nos municipios com o apoio

de articuladores.

A ideia era a gente[...]faz a qualificacdo dos facilitadores com os
articuladores, esses sujeitos vao para os seus territérios e fazem
processos educativos com 0s movimentos e ai se faz o convite para
0S movimentos sociais se organizarem e fazer[...Jum seminariol...].
Os facilitadores|...]Jvoltavam para outro momento e 0sS movimentos
sociais faziam depois outro encontro[...Jmais propositivo. (Jasmim)

0 curso EdpopSUS (SANTOS, 2013) é uma iniciativa estratégica do Plano de Acéo da PNEP-SUS
(BRASIL, 2013), sendo coordenado nacionalmente pela Escola Nacional de Saude Publica Sérgio
Arouca (ENSP/FIOCRUZ), a Escola Politécnica de Salde Joaquim Venancio (EPSJV/FIOCRUZ) e a
Secretaria de Gestéo Estratégica e Participativa do Ministério da Satude (SGEP/MS).
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Essa acdo ocorreu em poucas regides no inicio do projeto, se restringindo a
somente duas em 2008. Em 2009, h4 uma expansdo para outras regiées, mas nao
se consegue constituir uma rede de facilitadores que pudesse protagonizar o0s

processos formativos nas regioes.

[...] de fato s6 duas regifes fazem os seminarios dos facilitadores em
2008J...]. Em 2009]...]Jcomeca a boa parte das outras regides|...]mas
também tudo muito disperso, a gente ndo consegue agregar com
maior forca a ideia de formacdo de rede, de que aqueles sujeitos
iriam a partir dali protagonizar os processos educativos nas regiodes.
(Jasmim)

Existia um planejamento inicial do processo de educagédo com facilitadores
muito relacionada a realizacdo dos seminarios locais com 0s movimentos sociais,
bem como com a qualificacdo de conselheiros municipais de saude. A ideia seria
formar facilitadores e esses organizariam o processo de formagdo com movimentos

sociais e conselheiros de saude, porém esse propdsito ndo foi alcancado.

[...Jnessa formacdo dos facilitadores é que acontecerial...]Jentre os
momentos presenciais[...]Jos seminarios locais dos movimentos
sociais, que seriam ja um processo de aprendizado pra os proprios
facilitadores]...]. S6 que essa estratégia nao funcionou muito bem...],
a gente ndo conseguiu direcionar, ndo conseguiu chegar ao ponto
deles fazerem a formacaol...]Jde conselheiro que era o que a gente
gueria (Jasmim)

No projeto original do MobilizaSUS, a formacgédo de facilitadores seria
coordenada e articulada pelos/as articuladores/as, em parceria com 0 grupo gestor
central (BAHIA, 2008a), porém ao longo do tempo isso ocorreu de forma muito
dependente do grupo gestor central. Os/as articuladores/as pouco protagonizaram
na funcdo pedagdgica, restringindo sua atuacdo, em algumas regifes, a processos

de organizacédo e apoio logistico nas oficinas de formacéo (BAHIA, 2010a).

Entretanto, os/as articuladores/as desenvolveram importante papel nas regiées
de saude em que o processo de formacao de facilitadores municipais caminhou, em
torno de onze regides entre 2008 e 2009, estimulando o0s sujeitos por meio de visitas
aos municipios, convites, contatos telefénicos, buscando divulgar o projeto e
promovendo discussdes nos municipios acerca das tematicas constantes no

processo de formacéo (BAHIA, 2010a).

Nas regibes em que O processo nao avancou muito, identificou-se que o

envolvimento de cada articulador regional foi dificultado muitas vezes pelo excesso
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de trabalho e, consequentemente, falta de tempo dos mesmos nas DIRES e DIREC.
Associado a esse fato, o cenario politico de eleicbes municipais trouxe também
alguns empecilhos no desenvolvimento da formacdo de facilitadores (BAHIA,
2010a).

Houve um distanciamento dos articuladores da DIREC durante todo o0 processo
de desenvolvimento do projeto, o que pode ter provocado pouca mobilizacdo e
participacdo dos facilitadores da educacao, que seriam professores da rede publica

de ensino médio, na maioria das regides (BAHIA, 2010a).

[...] quando a gente ia pra regido fazia o processo formativo, a gente
convidava o promotor da regido, convidava os professores da
educacao, que eram facilitadores]...], a ideia que esses professores
incorporassem esses elementos da participacdo e do direito dentro
das suas disciplinas, mas isso se deu de forma muito fragil. As acdes
gue a gente conseguiu sustentar mesmo foi as agbes do campo da
saude (Lirio)
Sujeitos, inicialmente ndo previstos como facilitadores no projeto, como
estudantes do ensino médio, de graduacdo e das residéncias multiprofissionais,
foram inseridos no processo de formacao de facilitadores municipais, contribuindo de

forma positiva nas discussées e construcdes coletivas (BAHIA, 2010a).

Apesar da fragilidade do processo em manter uma maior aproximacdo com a
rede de facilitadores, 0 mesmo gerou resultados muitos positivos nas regides em
que ocorreu. As entrevistas demonstram que houve um maior envolvimento dos
sujeitos na organizacdo politica em seus municipios, melhora da motivacdo para
efetivacdo da participacdo popular nos espacos de controle social, (re)construcao de

novos conceitos e saberes sobre as politicas publicas de saude (BAHIA, 2010a).

[...Jmuito deles que viveram o processo, foi possivel perceber]|...]Jque
0 processo de formacdo foi fundamental pra ampliarem seus
espacos[...]. O processo formativo gerou um certo movimento na
regido pra procurar o conselho, pra se organizar politicamentel...],
facilitador que se constituiu conselheiro e que declarava naquele
momento que era conselheiro porque tinha vivido o processo do
MobilizaSUS e tinha se interessado pelo controle social (Lirio)

3.1.4.3. Educacdo Permanente com Conselheiros de Saude

Como as Oficinas de formacgao de Facilitadores municipais do MobilizaSUS néao
deram conta de constituir sujeitos que protagonizassem o processo pedagdgico com

conselheiros municipais de saude, demandas, inicialmente ndo previstas no projeto,
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surgiram e o grupo gestor central assumiu essa formag&o, com apoio dos/das
articuladores/as regionais. (BAHIA, 2011a). O curso foi fruto de muita pressao dos
conselhos municipais que ja vinham ha algum tempo sem formacao e qualificacédo a

partir do governo do estado.

“O curso de conselheiros chega numa demanda de trés anos de
gestdo que ainda nao tinha sido feitol...], os facilitadores ndo deram
conta, a demanda precisava ser realizada e tinha um certo dinheiro
(Lirio)

“Final de 2009 comeca a [...] pressdo pra o estado oferecer um
processo de cursos para conselheiros]...]. Ja tinha 2007, 2008 e 2009
sem realizagdo de cursos para conselheiros e isso era um papel do
Estado (Jasmim)

Além disso, existia um receio do grupo gestor central do MobilizaSUS de
retorno de uma formacdo baseada numa educacdo mais convencional, como era
feita anteriormente. Isso fortaleceu ainda mais a ideia de se construir uma proposta
de formac&o baseada nos principios da educacao popular.

[...]a gente percebeu que se ndo apresentasse uma proposta corria o
risco[...]Jde umal...Jformacdo de conselheiros, permeada por uma
concepcdo bancaria de educacaol..]a gente ndo queria que
retornasse essa proposta depois do investimento que a gente ja tinha
com o MobilizaSUS]J...]Jnesse curso de conselheiro a gente também
utiliza mais o referencial da educacéo popular. (Jasmim)

Nesse sentido, comeca a se construir em 2009, junto com o GT MobilizaSUS, a
ideia de uma formacéo para os conselheiros municipais de saude, utilizando como
base a proposta de formacéo de facilitadores municipais para o controle social.

[...]final de 2009 comeca a construir processo de formulacao do curso
de conselheiro de saude, que teve o nome Conhecer para
Fortalecer]...], junto com GT do MobilizaSUS. [Era] parecido com o
desenho geral da formacdo dos facilitadores[...], um momento
presencial, com um periodo de mediacdo pratica e outro momento
presencial pra fechar e nesse outro momento presencial se tragaria
planos para a regido (Jasmim)

A proposta do curso “SUS de Todos Noés: conhecer para fortalecer”, com o
objetivo central de fortalecer as instancias de participagdo e controle social do SUS,
por meio do desenvolvimento de processos educativos de qualificacdo da atuacéo
dos conselheiros em seus municipios, foi aprovada por unanimidade na reunido do

CES/Bahia (BAHIA, 2011a).
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Assim, houve um redirecionamento das ac¢bes do grupo gestor central do
MobilizaSUS, priorizando o desenvolvimento de processos educativos com
conselheiros municipais de saude (BAHIA, 2011a). O grupo passa a ir para as
regides para fazer o curso com conselheiros, com apoio de articuladores, mesmo
nao sendo o foco inicial do Projeto. Assim, “‘Uma das agdes principais dele a partir de
2010 passa a ser o curso de qualificagdo de conselheiros, mas esse ndo € o foco”

(Jasmim)

O Curso com conselheiros de saude foi desenhado no mesmo formato
organizacional da formacéo de facilitadores, de forma regional, com carga horéaria de
40 horas e com apoio dos articuladores (BAHIA, 2011a). As demandas eram de
acordo a solicitacdo dos municipios e para cada momento presencial eram
trabalhados conteudo especificos, intercalados com momentos de vivéncias praticas

em sua realidade.

As demandas elas sao livres, de acordo com a solicitacdo dos
municipios]...]é feito em dois momentos. O primeiro momentaql...], traz
mais as questdes do que é ser conselheiro, a legislacdo do SUSJ...].
Tem um periodo de dispersédo que eles devem voltar o olhar para
dentro dos seus conselheiros[...]. O segundo momentol...]Jvai falar
mais dos instrumentos de gestdo, dos aspectos da gestdo e dos
conselhos dentro da saude (Margarida)

A partir da experiéncia com facilitadores, investe-se em novas metodologias e

debates mais do campo politico:

A mesma metodologial...]a gente vivencia de outra forma[...Jcom o
curso de conselheirgl...Jexperimenta com mais riqueza outras
metodologias, outras praticas no &ambito da construcdo do
conhecimento, a roda de dialogo, um aprofundamento do debate
sobre o Estadol...]passa a investir num debate que é mais politico do
que tedrico (Jasmim)

Apods assumir a formacao de conselheiros municipais de saude, o grupo gestor
central, optou em priorizar as regibes onde n&do haviam feito a formagao de
facilitadores: “[...]a gente estava tentando articular inclusive[...]Jnas regiées onde a

gente nao tinha feito ainda formacgao de facilitadores” (Jasmim)

No ano de 2010 foram contempladas 12 regides de saude com o curso de
conselheiros, envolvendo 1.424 participantes, entre conselheiros de salude e outros
movimentos sociais. Dentre essas regides, cinco ainda ndo haviam realizado a

formacao de facilitadores nos anos anteriores (BAHIA, 2011a).
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A formacédo de conselheiros também vinha com a ideia de fortalecer a rede
MobilizaSUS e principalmente o controle social na regido de saude, a partir da

estratégia de formacéo dos conselhos de saude por grupos de municipios.

[...]a gente tenta articular com a referéncia]...]Jnas diretorias regionais,
pra de repente tentar agrupar 0 maximo de municipios da regional
pra que as trocas elas sejam maiores e de fato haja uma diversidade
das acdes (Margarida)

Uma coisa que a gente assegurou no curso pra manter a ideia de
formacdo de rede, é que a gente ndo faria formacéo de conselho
municipal isolado, era sempre articulando|...]Jpelo menos trés
conselhos municipais pra que eles tivessem uma nhoc¢ado mais
ampliada do que viria a ser esse papel de conselheiro pra além das
relag6es politicas que tem dentro de seu municipio (Jasmim)

O MobilizaSUS manteve a estratégia de capacitacdo de conselheiros nos anos
seguintes a 2010, chegando a capacitar 1.881 conselheiros municipais de satde em
13 microrregifes de saude nos anos de 2008 a 2012, abrangendo 168 municipios
(BAHIA, 2012a). Em 2013, ocorreu somente em 2 regibes de saude, com a
participacdo de aproximadamente 90 conselheiros, contando com o apoio dos

préprios municipios interessados (BAHIA, 2013).

Nos ultimos anos, o Curso de Conselheiros vem se esbarrando com o
subfinanciamento do MobilizaSUS. As acdes passaram a acontecer de forma mais
articulada com os municipios que passaram a financiar os processos educativos na

medida que demandavam do governo do estado essa formacéo.

O préprio curso de conselheiro em algum momento ele vai se
fragilizando também pela falta de recursos|...]a gente teve que
construir articulagdes com os municipios e fazer acordo pra poder
executar o curso, por que financeiramente a gente néo tinha dinheiro
pra executa-lo. (Lirio)

[...] a gente passa a trabalhar com a possibilidade de que as regides
tivessem essa articulacdo. Um municipio que tem mais recursos que
pode agregar|...]ele sedia, vé 0 espaco e 0s outros municipios da
regido arcam com o deslocamento e a gente vai pra fazer o processo
de formacg&o. (Jasmim)

Em 2013, a parceria com a EESP/SESAB possibilitou ao MobilizaSUS a
participacdo na construgdo dos processos pedagogicos, articulagdes e mobilizacbes
regionais e na realizagdo dos encontros presenciais do Curso Nacional de Ativagao

para o desenvolvimento da Pratica do Controle Social no SUS, do Programa
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QualiConselhos'® da ENSP/Fiocruz/MS, em algumas regides da Bahia, envolvendo
em torno de 202 conselheiros em aproximadamente 76 municipios (BAHIA, 2013).
Muitos desses conselheiros ja haviam feito a formacdo do MobilizaSUS. Essa
parceria s6 ndo foi possivel desde o inicio do projeto, pois a prépria EESP assumiu
oficialmente que ndo era prioridade para escola naquele momento a formacao de

conselheiros de saude.
3.14.4. Educacédo Popular com Movimentos Sociais e Estudantes

Durante sua existéncia o0 MobilizaSUS também realizou muitas acfes
envolvendo movimentos sociais e estudantes. Uma acdo de fundamental
importancia, que contou com o apoio dos Coletivos Nacionais de EPS*®, foram as
Tendas de Educacdo Popular em Saude, mais conhecidas como Tendas Paulo

Freire?® e que na Bahia, a partir de 2011, foi batizada de Tenda Maria Felipa®.

O MobilizaSUS organizou sua primeira Tenda Paulo Freire na Bahia em 2009,
no Congresso da Rede Unida. “Em 2009 vem o Congresso da Rede Unida e cai para
o0 MobilizaSUS organizar a Tenda Paulo Freire” (Jasmim). Por ser um espaco
organizado em alguns eventos da area da Saude Coletiva, que vinha pautando
nacionalmente a educacédo popular e dialogando a construcdo do SUS com

movimentos sociais huma nova perspectiva, a Tenda trouxe uma aproximacao mais

18Qualifica(;t?lo de Conselhos de Saude (QualiConselhos) € um curso livre nacional promovido pela
Ensp/Fiocruz em parceria com a SGEP/MS, com o apoio da Rede de Escolas e Centros Formadores
em Saude Publica. O objetivo do curso é formar 24 mil alunos em 3 anos, sendo 8 mil por ano entre
2012 e 2014, totalizando 80 h na modalidade a distancia e 36 h de momentos presenciais a cada
oferta (http://rededeescolas.ensp.fiocruz.br/node/183).

Coletivos Nacionais de EPS: ANEPS — Articulacdo Nacional de Movimentos e Praticas de Educagéo
Populares e Saude, Redepop — Rede de Educacao Popular e Salde, ANEPOP — Articulacdo Nacional
de Extensédo Popular, GT Abrasco de EPS — Grupo de Trabalho da Associagdo Brasileira de Saude
Coletiva de Educacgéo Popular e Salde.

A Tenda Paulo Freire é um espaco de circulagdo ampla, com a organizagdo de atividades em
formato de rodas de conversas, a partir de uma adaptacgao da ideia dos circulos de cultura freireanos.
Vem sendo organizada pelos coletivos nacionais de EPS (ANEPS, Redepop, ANEPOP e GT Abrasco
de EPS) em vérios eventos da area, surgindo da necessidade de um ambiente propicio a liberdade
de expressdo, debate politico e producdo de cultura nesses eventos (BAHIA, 2011b). Comegou no
Forum Social Mundial em 2005, como Espago Che.

A Tenda na Bahia recebeu o nome de Maria Felipa em homenagem a essa referéncia baiana que
teve forte atuacdo na luta pela independéncia da Bahia, pensou-se também numa figura que
representasse a cultura e histéria de nosso povo, e que fosse uma referéncia feminina. A Tenda Maria
Felipa constituiu-se como ambiente de referéncia para integracdo, educacédo, articulacdo, debate
politico, acolhimento, cuidados coletivos e individuais (BAHIA, 2011b).
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forte do MobilizaSUS e dos sujeitos que compunham o grupo gestor central com o
debate da EPS (BAHIA, 2011b).

[...]Jtiveram as tendas]...]Jque foi uma acdo importante também de
ampliar[...Jos principios da educacao popular ou da visibilidade a eles
aqui, entdo desde a tenda da Rede Unida, que foi bem pequenininha,
até as Ultimas tendas que a gente realizou, especialmente a Ultima
da Conferencia Estadual que foi a Tenda Maria Filipa[...]a gente tem
sido convidado a pensar essas tendas e incorporar elas em outros
espacos (Lirio)

A Tenda Paulo Freire da Rede Unida, em 2009, trouxe ainda muitos desafios e

encantamentos, principalmente para os sujeitos envolvidos em sua realizacao.

[..]a tenda da Rede Unida estava abandonada, assim néo tinha
guem se comprometeu[...Jfoi muito magico tocar essa tenda por
qguel..Jguando chegava nos espacos e falava Tenda Paulo
Freire[...ltudo se abria, entdo a gente ndo precisou de tantos
recursos pra fazer a tenda (Jasmim)

Além disso, trouxe uma experimentacdo com mais forca e mais proxima dos
Coletivos Nacionais de EPS. “Os movimentos nacionais de educacao popular, a
experimentacdo com eles € que a gente vai ter com maior forca é em 2009 com a

tenda” (Jasmim)

A partir de entdo, o MobilizaSUS passa a organizar algumas tendas na Bahia.
“‘Em 2010, no Encontro Integrado da Vigilancia e da Atencdo Bésica, entdo a gente
organiza a tendal...]. Em 2011 a gente organiza a tenda Maria Filipa na oitava

conferéncia estadual de saude” (Jasmim)

A Tenda Maria Felipa na 82 CONFERES teve como debate central o eixo da
Participacdo e Controle Social., a qual superou alguns desafios da forma tradicional
de organizacéo das conferéncias de saude, sendo organizada em um espaco livre e
em formato de roda, o que configurou uma poténcia dentro da 8 CONFERES
(BAHIA, 2011b).

Todo empenho na organizacao das tendas, gerou como resultado convites para
auxiliar na organizagao das tendas nacionais. “Passamos a ser convidados, atuando

nas tendas de organizagdes nacionais” (Jasmim)

A ideia de fazer processos educativos que contribuissem para o0
empoderamento dos movimentos sociais de base popular sempre esteve presente

no MobilizaSUS, desde sua constituicdo: “Entdo ja existia e sempre existiu a
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proposta de construir processo educativo que favorecesse o empoderamento dos
movimentos sociais” (Jasmim) e uma acdo que deu forca a essa ideia foi o Curso
“Participacéo Popular, movimentos sociais e direito a saude”. O curso surgiu a partir
de reunides de trabalho com liderancas do movimentos sociais, em parceria com 0
Instituto de Saude Coletiva (ISC) /Universidade Federal da Bahia (UFBA) com o
objetivo central de fortalecer o controle social e a participacdo popular no SUS-Bahia
e a luta pelo direito a saude (BAHIA, 2010b).

O curso, que envolveu muitos movimentos sociais de base popular, foi
realizado em 2010 com duas turmas, a partir de um termo de cooperacéo que o ISC
ja tinha com a SESAB (BAHIA, 2010c, d;2011c).

O curso possibilitou a participacdo de muitos movimentos sociais também do
interior da Bahia e trouxe com muita forca a EPS pra dentro do MobilizaSUS, mesmo

com os limites institucionais de construcao da proposta.

[..]a gente fez a formacdo de movimentos sociais daqui e de
algumas regides de saude do interior[...]. Com esse curso[...]a gente
ja experimenta com maior forca os referéncias da educacédo
popular[...], traz de forma mais esquematizadal...]. Até chegar num
modelo que o ISC aceitasse a gente teve que fazer varios
arranjos(Jasmim)

Apesar da proposta do curso ser interessante e mexer muito com oS
participantes, o processo nao teve continuidade por falta de uma estrutura que desse
conta de sua realizacdo, como a falta de recursos financeiros e dificuldade de

articulagédo com outras instituicées formadoras.

O curso aparece como uma possibilidade, foi uma janela de
oportunidade]...Jconseguiu fazer uma proposta interessante e a gente
gueria assim seguir reproduzindo[...]. A gente ndo conseguiu fazer
novamente a gente nao tinha recurso[...], ndo ficou um processo
constante por que de fato faltou pernas em termos de estruturas,
recurso financeiro, articulacdo com instituicdes(Jasmim)

Em 2011, dando continuidade as acdes com movimentos sociais, 0
MobilizaSUS realizou cinco rodas abertas de didlogo sobre educacdo popular em
saude envolvendo em torno de 250 pessoas, com representantes dos movimentos
populares, universidades, diretorias e superintendéncias da SESAB e referéncias do
MS (BAHIA, 2012b). Para participar dessas rodas foram articulados, dentre muitos
sujeitos, os participantes do Curso “Participagao Popular, movimentos sociais e

direito a saude” e foi constituido um Grupo de Trabalho de Educag&o Popular em
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Saude (GT EPS) para discutir e articular as a¢cdes de Educagcdo Popular em Saude

na Bahia (BAHIA, 2012b). Esse grupo se constituiu por algum tempo como uma

poténcia para discussdo da PNEP-SUS.

Convidaram-se pessoas que tinham participado do curso de
movimentos ou que estavam na rede MobilizaSUS pra
participar[...]Jaconteceram umas reunides, pra discutir um pouco o
gue era educacdo popular, se pensar se seria comité, se seria grupo
de trabalho (Margarida)

A gente constituiu um comité, que ndo foi bem um comité, era um
grupo de trabalho de educacédo popular na Bahia, a gente conforma
esse grupo aqui também e que se constitui por um periodo talvez de
um ano como uma acao concreta de didlogo, de articulacdo pra
tentar as acGes de educacédo popular em saude aqui na Bahia (Lirio)

Segundo as entrevistas, houve interesses pessoais na constituicdo desse

grupo e até um investimento em excesso do grupo MobilizaSUS para seu

funcionamento.

A sensacgéo que eu tenho é que como estava em alta, essa questao
da educacdo popular em saude[..]. Talvez uma necessidade
individual e ndo de fato algo que fosse do coletivo [...]. Tinha muito
investimento pra que de fato esse grupo desse certo e ai eu acho
gue as vezes até exacerbado (Margarida)

O GT EPS, foi durante a sua existéncia muito importante para construgao de

estratégias para implantacdo da PNEP-SUS na Bahia e tentou resgatar a formacao

com movimentos sociais feita pelo MobilizaSUS no ano anterior, mas sem sucesso.

Uma das propostas do GT era]...Jver como é que a gente organizaria
0 processo de gestdo, organizaria 0 espaco de decisdo sobre a
politica de educacao popular e saude, se a gente ia constituir um
comité estadual de educacdo popular e saude[...Jou se a gente ia
fazer outro arranjo[...Juma outra proposta desse GT era fazer um
processo de formagdo com movimentos sociais no ambito da
educacado popular e saude]...] retomando a mesma proposta original
do MobilizaSUS|...]Ja gente queria ver se fazia em um outro formato ai
sendo mais radical na fun¢do da educagéo popular (Jasmim)

O GT EPS deixou de se reunir apés um tempo devido a falta de recursos

financeiros para viabilizar as acdes a serem implementadas. Associado a isso, a

dependéncia ao grupo gestor central do MobilizaSUS, que tinha muitas acdes a

serem implementadas na Bahia, também foi um dos fatores que levou o GT a

paralisar as reunides.

[...]a gente ndo conseguiu caminhar|...], a gente seguiu sem ter
recurso pra efetivar, sem ter recurso ficou complicado a gente manter
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a reunido desse grupo porque a gente de fato ndo tinha poder pra
implementar, algumas coisas ficavam s6 no ambito mais das
discussdes (Jasmim)

Um fato, identificado numa entrevista, para explicar o problema de
funcionamento do GT EPS foi a dificuldade de compatibilizar o tempo, diverso para

0s membros do GT e para o governo.

[..]as pessoas também ndo conseguiam caminhar. Cada
umal...Jtinha um tempol...]Jas vezes o tempo da gestédo ele é diferente
do tempo dos membros, isso foi se perdendo um pouco e se
enfraqueceul...]Jo grupo ndo conseguia andar, sem que de fato as
pessoas vinculadas ao MobilizaSUS, os trabalhadores do estado
estivessem presentes|...]. Hoje ja esta parado. (Margarida)

Em 2013, em parceria com o IHAC/UFBA, o MobilizaSUS apoiou as ac¢des do
projeto de extensao “Programa Promocao da Saude em uma &rea remanescente de
Quilombo: producédo artistica, educacdo popular e planejamento intersetorial em
Saude em Maragogipe-Bahia-Brasil’, através da capacitacdo dos estudantes
envolvidos na atividade e participou também das ac6es na comunidade (BAHIA,
2013). Esta foi mais uma iniciativa para manter a atuacdo do MobilizaSUS, ainda

que para além da SESAB.

3.1.4.5. Educacdo Popular com Agentes Comunitarios de Saude (ACS) e

Agentes de Combate a Endemias (ACE)

“Para implementacdo da Politica de Educacdo Popular surge o curso do
EdpopSUS, mais recentemente agora e ai a gente vai investir nisso mais” (Jasmim).
Em parceria com a EFTS/SESAB o MobilizaSUS assume a coordenacdo na Bahia
desse curso. Ha algum tempo essa parceria ja vinha ocorrendo, através da
construcdo do processo de formacédo de conselheiros, principalmente em relacdo a

certificacao.

Este curso, promovido pela ENSP/Fiocruz e MS, € uma das estratégias de
divulgacdo e implementacdo da PNEP-SUS (BRASIL, 2013). Na Bahia, ele vem
dando uma maior visibilidade ao MobilizaSUS: “Entra uma acédo que eu acho que
fortalece o MobilizaSUS e que da uma legitimidade e uma visibilidade a ele que é o
curso de Educagao Popular em Saude do final do ano passado pra ca” (Lirio). O
curso também “é uma tentativa de fomentar ou de espalhar, descentralizar a

Educacao Popular pela Bahia.” (Lirio)
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Com esse curso, o MobilizaSUS passa a dialogar com uma categoria de
trabalhadores inicialmente ndo prevista especificamente no projeto original, os ACS
e ACE. O curso passa a ser prioridade em 2013 (BAHIA, 2013).

Em 2013, o curso ocorreu na Bahia de forma descentralizada nas regides de
saude ja priorizadas pelo governo do estado para o desenvolvimento das acdes e
com capacidade para fortalecer a rede MobilizaSUS. Nesse mesmo ano foram
qualificados 1550 ACS e ACE em 12 regides de saude da Bahia (BAHIA, 2013).

Para formacdo desse curso do EdpopSUS a gente insistiu que na
Bahia seria descentralizado e considerando as regifes que a gente ja
tinha priorizado e considerado que eram regibes mais ativas pra
tocar essa questdo do desenvolvimento da rede (Jasmim)

Nessas regides de saude participaram enquanto mediadores do curso as
referéncias regionais do MobilizaSUS das DIRES, que fizeram a sele¢édo prevista
inicialmente e conseguiram se inserir no processo, fortalecendo ainda mais a rede
MobilizaSUS no estado e a educacdo popular em sadde nas regibes: “[...]
articuladores ficaram, tanto que ficaram que alguns se constituiram mediadores do

préprio curso” (Lirio)

Apesar de todo investimento e dedicagdo do MobilizaSUS ao desenvolvimento
do curso no Estado, ndo houve uma maior autonomia para decisdes quando
envolvia recursos e contratacdo, ficando na dependéncia das instituicbes
coordenadoras nacionais (ENSP, Fiocruz e MS). Nao se pbéde dizer que foi uma acéo

do MobilizaSUS.

Apesar da gente participar em alguns momentos de construgao, de
debate, ndo foi uma proposta que foi de todo formulada e que a
gente tinha um processo mais autbnomo sobre ele, entdo néo da pra
dizer que é uma acado formulada e executada pelo MobilizaSUS
como foram o0s outros processos educativos|...]a decisdo sobre o
recurso e contratacaol...]Jdepende tudo da Fiocruz, entdo a gente ndo
tem tanta autonomia (Jasmim)

Além disso, mesmo o MobilizaSUS ampliando o didlogo com a gestédo nacional
do MS através do curso, ndo houve garantia do recebimento de recursos publicos
financeiros para o desenvolvimento das a¢cfes que o projeto ja vinha desenvolvendo
na Bahia e nesse sentido o curso se torna a principal agédo do MobilizaSUS no ano
de 2013.

A gente amplia mais fortemente a acédo de educacdo popular[...Je do
dialogo nacional através do curso, mas, a0 mesmo tempo, a gente
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nao tem uma contra partida direta de recursos pra seguir fazendo
coisas que se fazia antes também|...] do ponto de vista do
planejamento o que entra mais fortemente pra gente do ano passado
pra cé € o curso de Educacgéo Popular em Saude (Lirio)

Assim, as acdes desenvolvidas pelo MobilizaSUS foram se constituindo como
possibilidades de sobrevivéncia do projeto por dentro da SESAB, na medida que o

poder administrativo foi diminuindo e o poder técnico e politico aumentando.
3.2. TRAJETORIA DOS SUJEITOS
3.2.1. Experiéncias profissionais anteriores ao Projeto MobilizaSUS

As entrevistas mostram que 0s componentes do grupo gestor central do
MobilizaSUS trazem em sua trajetéria profissional experiéncias anteriores em
processos educativos com conselheiros de saude, vivéncias com movimentos
sociais, capacitagdes na area de formagao de grupo: “Eu tinha uma experiéncia com
grupos operativos[...], como trabalhar a questdo do sentir no processo de

aprendizagem pra orientar a agao e a reflexdo” (Jasmim)

Na graduacédo ainda eu me envolvi com um projeto que foi Roda da
Saude onde trabalhava com conselheiros de saude, qualificacdo de
conselheiros de saudel...Jque vinha com orientagcdo de educacédo
popular [...] (Rosa)

Na época que eu estava na residéncia tive a oportunidade...]
vivenciei um dia no MST e assim para mim foi uma experiéncia muito
boa[...], [mas] a militAncia na minha vida néo se faz fora do trabalho,
nao é algo que eu sinto necessidade de estar em um movimento
(Margarida)

3.2.2. O que motivou a trabalhar no MobilizaSUS e o que motiva atualmente

Alguns dos motivos que os/as levaram a estarem no MobilizaSUS em sua
maioria foi a convite da gestdo estadual, para assumir cargos de confianca ou
mesmo porque, como a SESAB necessitava aumentar o quantitativo da forga de
trabalho, foram convidados a assumir a vaga de estatutario dentro da
DGTES/SUPERH.

Relatam também que outros motivos pessoais fizeram com que
permanecessem no projeto até o momento, como a possibilidade de vivenciar os
principios da educacdo popular que permeiam as préaticas do MobilizaSUS, dentro
da estrutura rigida da SESAB.
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O que me faz ainda estar[..]é trabalhar com o processo
educativol...], que é o que me mexel...], um lugar dentro da secretaria
de salde que traz mais a pauta da educacao popularf...], ndo é em si
a educacao popular, mas o processo nesse direcionamentol...]. Tem
uma linha e uma orientacdo pra construcdo do projetol...]principios
guel...]Jeu identifico: o respeito, a amorosidade, o dialogo, essa
possibilidade de troca e de crescimento dos sujeitos (Rosa)

E a mesma esperanca]...]Jo sonho segue sendo sonhado, sé que a
prépria experimentacdo do MobilizaSUS ajuda a gente a construir um
senso critico[...]sigo acreditando que o caminho que a educagdo
popular oferece é um caminho viavell...]Jenquanto puder esta
mantendo uma certa sadde e alimentando esse sonho eu vou seguir
até fechar as portas dessa gestdo (Jasmim)

motivagbes diversas surgiram nas entrevistas, como a

possibilidade de experimentar e trabalhar com as tematicas do controle social e da

participacdo popular e de vivenciar experiéncias com 0s sujeitos participantes dos

processos educativos, como 0s movimentos sociais e conselheiros de saude. Assim

como também a possibilidade de ter um sustento financeiro, de realizar viagens e

sair da monotonia do escritério do nivel central da SESAB.

[...] € uma &rea que eu me identifico muito, didlogo com os
movimentos e o controle social. Eu fiquei, mas foi muito da
conjuntura mesmo[...]. O MobilizaSUS|...]me ajudou a me
compreender nesse lugar[...]isso me deu um certo conforto
ideolégico (Lirio)

Primeiramente a possibilidade de ter um emprego|...]Je depois
experimentar vivéncias|...]Ja teméatica de trabalho controle social, vocé
estd com os conselheiros, vocé tem essa possibilidade de viajar,
entdo ter essas dindmicas de trabalho que apesar de estar na gestédo
ndo necessariamente se torna mondtono, entdo isso Sd0 0s
principais aspectos de gostar e estar no MobilizaSUS. (Margarida)

O MobhilizaSUS traz a possibilidade de construcdo de processos para

mudancas e transformacdes sociais efetivas, através da construcdo de rede, de

forma descentralizada. Isso é uma das motivacdes que também levam os sujeitos a

estarem no projeto.

[...] esse dialogo com as regides, essa proposta de construcdo de
redes, de descentralizacdo das coisas|...], essa possibilidade de vocé
ndo esta fazendo a acdo sO na caixinha, de vocé conseguir chegar
até alguns espacos, de consegui de fato mobilizar[...], acho que é
isso um pouco dessa inquietacdo de busca de processos de
mudancas de transformacéo. (Rosa)
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A unicidade e a leveza de trabalho que o grupo gestor central consegue
desenvolver também foram apontados como fatores motivadores para se trabalhar

no MobilizaSUS, apesar de certa modificacdo no ultimo ano.

Na época, a unidade do grupo[...me fazia gostar de trabalhar, do
compartilhamento da relacédo de ter uma equipe e ai sentir isso mais
proximol...]Ja leveza do trabalhol...]em 2013, isso se perde um pouco.
(Margarida)

A trajetoria dos sujeitos aparece semelhante em alguns momentos, na medida
gque 0S sujeitos trazem experiéncias com processos educativos formais e nao
formais, mas, ao mesmo tempo, 0s sujeitos se mostram singulares. O MobilizaSUS é
um projeto que traz uma possibilidade de realizagdo de sonhos, de

compartilhamento de ideias e de vivéncias diversas.
3.3. PROPOSITOS DO MOBILIZASUS
3.3.1. Propdsitos dos sujeitos

Os sujeitos que constituem o MobilizaSUS, tanto o grupo gestor central como
as referéncias das DIRES parecem ter algo em comum que 0s aproxima do projeto
mesmo sendo sujeitos tdo diversos. De algum modo se reconhecem com 0s
propdsitos do MobilizaSUS. “[...Jtem um algo que alinha]...], algo assim de referencial

também de vida [... [, que aproxima e ai o sujeito sao diferentes” (Rosa)

O coletivo que ainda ta la e as pessoas que estdo nhas DIRES e ainda
acreditam, as pessoas que a gente foi encontrando nessa trajetéria e
foram se reconhecendo com a proposta do Mobiliza e se
reconhecendo de alguma forma com o Mobiliza mantém isso
(Jasmim)

O projeto MobilizaSUS vem se sustentando muito por causa desses sujeitos e
de seus propositos individuais. Existe uma crenca por mudancgas mais profundas no
Estado por parte dos sujeitos do nivel central envolvidos no MobilizaSUS,
especialmente um propdsito bem claro de luta pelo direito a satude e de construgéo
de um Sistema Unico de Saude mais democratico: “[...]Jo propdsito da mudancal...]ta

muito atrelado as acdes que o MobilizaSUS se propde a fazer’ (Rosa)

O Mobiliza se sustenta muito mais pelas motivacbes dos seus
sujeitos inseridos nele, do que necessariamente do propoésito do
Estado ou desse governo[...]. Do ponto de vista dos sujeitos que
estdo no Mobiliza, eu vejo um propésito de mudanca, de uma busca
de transformacaol...tem uma motivacdo muito clara de defesa do
sistema unicol...]Jde luta pelo direito em saude, de construgdo de um
sistema Unico menos autoritario (Lirio)
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Eu sigo acreditando que existe uma possibilidade de
transformacédo[...Jna conjuntura do Estado[..]. Talvez seja
ingenuidade minha em seguir querendo acreditar que é de
transformacédo, mas se eu parar de acreditar nisso também ai vai ser
mais complicado, por que vai ser dificil acreditar em outras coisas
(Jasmim)

Nos proximos tépicos procura-se indicar convergéncias ou divergéncias entre
0S propositos dos sujeitos e dos propositos institucionalizados, bem como do

governo.
3.3.2. Propdsitos do Projeto

Os propositos dos sujeitos do MobilizaSUS estéo diretamente ligado ao que o
projeto se propunha e vinha fazendo inicialmente, que era trazer questionamentos e
inquietacbes para construcdes de novos caminhos e possibilidades, para mudanca.
Essa postura muitas vezes trazia também uma angustia, pois as pessoas nao

estavam acostumadas com tamanha possibilidade.

Um dos propdésitos e ai vem muito pensando na mudanca, que do
inquietar[...]Jno sentido de mexer mesmo, de trazer questionamento,
de trazer tensdes também pra construcbes de caminhos e
construcées de possibilidades]...]. As vezes é angustiante][...Jesta nos
espacos mesmo puxando e trazendo reflexbes e que
necessariamente ndo € comum pra muitas pessoas (Rosa)

Apesar dos/as trabalhadores/as do grupo gestor central do MobilizaSUS terem
propésitos individuais definidos e claros, ndo se pode dizer hoje que existe uma
construcdo coletiva desses propoésitos dentro do MobilizaSUS e que esses

propdsitos convergem com 0s propositos do governo.

[...] a gente ainda ndo pode dizer que tem uma constru¢do coletiva
do que realmente vai ser]...]falar da intencionalidade do MobilizaSUS
olhando pra SESEB toda, ela ndo se aplical...]O Estado ndo esta
preparado (Jasmim)

O MobilizaSUS traz enquanto propdésitos em sua proposta original, ideias no
sentido de fortalecer a democracia de forma radical, a partir da formacdo de rede
com movimentos sociais, facilitadores municipais e articuladores regionais de
educacdo permanente para o controle social e a partir de processos pedagogicos
emancipatorios e autbnomos tendo como referencial teérico a educacao popular em
saude. A ideia inicial era produzir possibilidades de empoderamento dos sujeitos
para fortalecimento dos espacos de participacdo popular, como os conselhos de

saude.
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[...] a proposta do MobilizaSUS|...]Jera dos facilitadores e
articuladores, organizarem processos pedag0gicos, processos
emancipatorios, de qualificacdo, nos seus territérios|...Jenvolvendo os
conselhos de salde e outros conselhos ou outros espacos de
participagdo[...], a ideia é que essa rede provocasse isso[...]. A
intencaol...Jera construir[...Juma maior autonomia pra essa
militdncia que estava la, se potencializasse e se articulasse e a
gente entendia que potencializava isso articulando o sujeito do
inicio, e trazendo o referencial da educacéo popular, apesar de
a gente nessa época nao ter um aprofundamento como a gente
tem hoje (Jasmim)

A formacdo da rede MobilizaSUS e dos processos educativos visava a

ampliacdo de conhecimentos e a articulacdo dos sujeitos para possibilidades de

contatos e trocas.

“O foco que a gente tem originalmente é articular sujeitos, formacao
de rede, entdo o processo educativo ele visa ndo s a ideia de
proporcionar que ele tenha acesso a conhecimento, mas que
basicamente eles se conhegcam entre si e construam possibilidade de
ponte, de contato” (Jasmim)

O MobilizaSUS hoje é fruto da historia que construiu, tanto a nivel mais local

como a nivel nacional, e se mantém muito pelo objeto que trabalha e articula, a

participacéo social.

[...]Jo que faz com que ele permanega, primeiro essa ideologia de ser
uma gestdo mais participativa, entdo vocé ter um grupo de trabalho
gue fomenta as questbes da participagdo social seja interessante
para a gestdo (Margarida)

[..]Jeu percebo uma fragilidade na gestdo nesse momento[...]ele
mantém muito fruto que ele construiu historicamente nesses oito
anos|...]Jpelas articulacbes feitas, nacional especialmente[...]. Hoje
nessa atual gestdo tirar o MobilizaSUS]...]seria um preco politico
muito grande (Lirio)

A acumulacao do poder politico e do poder técnico dentro da SESAB, apesar

do limitado poder administrativo, possibilitou a permanéncia do Projeto MobilizaSUS

até o ultimo ano da gestdo estadual iniciada em 2007.

3.3.3. Propésitos do Governo

A gestdo atual da saude no governo do Estado traz inteng¢des claras em seu

PES 2012-2015 indicando iniciativas para fortalecer o controle social e a participacao

social no “Compromisso 11 — Fortalecer o controle social em saude, com gestédo

democratica e participativa e ampliagdo dos canais de dialogo com a sociedade,
para a consolidacdo do SUS-BA” (BAHIA, 2012a). O MobilizaSUS representa,
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portanto nessa gestao o projeto que dialoga com 0os movimentos sociais e contribui
para gestao participativa, articulando a participagéo social e servindo muitas vezes

como valvula de escape para responder a essas questdes.

7

[..]se esse governo tem gestdo participativa estratégica € o
MobilizaSUS]J...], se tem demanda pra o movimento social e a
participacdo, encaminha para o MobilizaSUS, entdo é uma vélvula de
escape também de responder que o governo tem algumas repostas
para determinadas questdes (Lirio)

Considerando ainda o “Postulado da Coeréncia”, observa-se que este governo
assume, propositos de legitimacdo, apesar de terem sujeitos inseridos na SESAB

com intencdes de transformacao das estruturas sociais.

A gente tem um Estadol...]hoje permeado por intencdes de
sujeitos|...]de transformacaol...], mas na efetivacado dos projetos, no
fazer, algumas decisdes ndo dependem desses sujeitos que pensam
na transformacaol...], que estédo na secretaria de saude. A deciséo é
de quem estd na secretaria de administracdo, que ali € claro que é
manutenc¢do (Jasmim)

Se eu penso ele [o MobilizaSUS] inserido[...Jnessa instituicdo do
Estadol[...]em funcdo de uma conjuntura especifica de determinado
governo, eu necessariamente nao vejo com um propoésito de
mudanga n&o, eu escutaria muito mais de legitimidade desse
governo do que necessariamente de um propoésito de mudanca.
(Lirio)
Esta divergéncia entre os propositos dos sujeitos e do projeto (legitimacao e
mudanca) em relacédo aos propdésitos do governo (crescimento e legitimagao) parece

gerar contradi¢des e conflitos nem sempre acionados para um uso positivo.
3.4. METODOS DO PROJETO MOBILIZASUS

Em documentos institucionais foi identificado que o Mobiliza SUS adotaria
metodologias participativas, dialogando com a territorializacdo baiana, articulando os
sujeitos desses espacos para a potencializacdo da capacidade de resposta loco-
regional para a gestdo participativa e controle social no SUS. Através do
desenvolvimento de processos pedagogicos formais e ndo-formais que valorizassem
as diversas experiéncias ja desenvolvidas no ambito do SUS estadual,
proporcionando reflexdo critica e co-produgdo do desconforto essencial para a
implicagédo dos sujeitos na construgao coletiva de uma nova concepgao de controle
social no SUS da Bahia (BAHIA, 2008a, f).
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A metodologia seria fundamentada pela Educacdo Permanente, entendida
como processos pedagdgicos que contribuem para o desenvolvimento da agédo do
sujeito social em torno do cumprimento do direito a saude (BAHIA, 2008f) e nos
principios da Educacdo Popular, orientada pelos ensinamentos de Paulo Freire,
perpassando pela valorizacdo e reconhecimento do saber construido pelos sujeitos,
partindo de suas préprias experiéncias e realidades (BAHIA, 2010b).

As oficinas teriam como base a metodologia da problematizacéo, organizadas
na logica da acao-reflexdo-acédo, onde se buscaria trazer para o cenario a pratica, a
realidade e concepc¢des dos participantes e problematiza-las. Partir-se-ia entdo para
0 aporte tedrico e se retomaria a discusséo dessas concepc¢des. (BAHIA, 2008b). De
uma forma geral, no desenvolvimento das oficinas buscou-se utilizar técnicas de
construcdo coletiva das atividades, integrando rodas de conversa (circulo de
cultura?’ na proposta de Paulo Freire), trabalhos em grupo, producéo de painéis,
construcdo de cartazes, dinamicas de envolvimento dos participantes,
dramatizac6es — como o Teatro Férum de Augusto Boal. Os trabalhos sao realizados
em pequenos grupos com uma média de 25 pessoas por grupo, tendo um tutor,
geralmente técnicos da DGETS, e um apoiador, técnicos das DIRES (BAHIA, 2010b,
2011a).

Em relacdo a selecdo dos conteudos pedagdgicos das oficinas, se tomaria por
base as necessidades e interesses apresentados pelos préprios participantes de
outros processos realizados pelo MobilizaSUS, bem como aquelas teméaticas
consideradas importantes para o processo de qualificacdo das conselheiras e dos
conselheiros, elencados pelo grupo gestor central. Vale ressaltar que embora tivesse
uma proposta ja programada para as oficinas existia a possibilidade de flexibilizacédo
deste desenho a depender das necessidades, realidades de cada regido de saude,

adequando e redefinindo a programacgéo (BAHIA, 2011a).

Entretanto, fazendo uma andlise mais minuciosa das entrevistas, pode-se
identificar que o projeto ndo possui um método definido, dialogado e construido
coletivamente. Aparece algo nas entrelinhas dos discursos que esta relacionado ao
modo como 0 projeto realiza a gestdo e o planejamento de suas acdes e como

desenvolve os processos educativos: “Se o método € um modo, a gente pode dizer um

*’Para maior aprofundamento sobre o tema “Circulos de Cultura” ver FREIRE (2011b).
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modo operante|...] a gente pode dizer que tem um método sim[...]. De forma geral poderia

ser um meétodo pedagoégico” (Jasmim)

[...] um método estruturado, organizadol...Jndo tem]...]. Isso nunca foi
discutido claramente de que se o MobilizaSUS tinha um métodol...]se
orienta por alguns principios no processo formativo e no processo de
gestao[...]Jele se orienta muito, desde sempre pelos principios da
educacao popular (Lirio)

Nessa perspectiva, a investigacdo buscou identificar algumas indicacdes de
meétodos de gestdo, de planejamento e pedagdgico, ainda que nao especificados no
Projeto MobilizaSUS. Assim, os principios da Educacao Popular foram identificados
como parte do referencial no qual o grupo gestor central do MobilizaSUS se baseia
para desenvolver as atividades nos processos de uma forma geral: “Eu vejo a
educacao popular enquanto referencial, porque da uma base e orienta para como a

gente chega naqueles espacos (Rosa)

“Se a gente for considerar o postulado de coeréncia de Testa poderia
dizer que tem um método sim, pautado na educacdo popular em
saude, um método que orienta a acdo de forma geral, desde de
COmMo a gente vai pensar 0s processos educativos até como € que a
gente vai se articular para as decisdes (Jasmim)

O grupo gestor central do MobilizaSUS tem enquanto método de gestdo uma
articulacao e planejamento prévios internamente antes de ir aos espacos de decisdo:
“Dificilmente a gente vai para um espaco de decisdo sem ter reunido antes|...] ja faz um
acordo das possibilidades]...Jentdo pode ser considerado também enquanto um método”

(Jasmim)

Assim, 0 grupo busca gerir seus processos democraticamente, através de
modos operantes que envolvem participacdo nas decisdes e gestdo compartilhada.
Entretanto, essas decisdes se restringem ao grupo gestor central, tendo pouca
participacdo dos atores que estdo nas regides de saude: “Geralmente tenta-se ser

assim, a pratica € de compartilhar, de dialogar de tentar o maximo colegiar” (Rosa)

[...]tem uma tentativa e um desenho de se decidir sempre de forma
colegiadal...Jque a decisdo se dé dentro do grupo do
MobilizaSUS]...], uma tentativa do exercicio de uma gestdo
compartilhada, de que as decisbes sejam feitas de formas
democraticas. (Lirio)

O processo de articulacdo estd muito presente nas entrevistas como
contribuicdo na gestdo do projeto. O grupo gestor central entende que 0s sujeitos ja

estariam em seus territérios e o Projeto MobilizaSUS seria 0 espaco que agregaria e
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potencializaria tais sujeitos. Nesse sentido, a EPS contribuiria nos processos
também de articulacdo a fim de fortalecer os sujeitos e os espacos de participacao,
bem como a gestdo dos processos dentro do préprio projeto. E nesse caminho que

também estariam as articulagcdes mais ao nivel nacional, como o CNEP.

A intencdo do MobilizaSUS era construir[...Juma maior autonomia
para essa militincia que estava |4, se potencializasse e se
articulasse e a gente entendia que potencializava isso articulando o
sujeito do iniciol...] A partir de 2009]...]a gente passa assumir mais
claramente o tema educacao popular na direcao la do MobilizaSUS e
ai o contato com 0s sujeitos dos movimentos nacionais, do Comité
Nacional de Educacdo Popular em Saudel...Jvai aprofundando mais
esse referencial e trazendo ele mais pra pratica (Jasmim)

A EPS, a medida que passou a ser melhor reconhecida pelos membros do
grupo gestor central, teria um papel fundamental nos processos de sistematizacdo e

organizagédo das agdes desenvolvidas pelo MobilizaSUS.

A educacédo popular ajudou no sentido de sistematizar|...]faz € ajudar
a gente a construir um caminho possivel pra a organizacao dos seus
processos, que até entdo era desconhecida ou pouco conhecida ou a
gente tinha pouca aproximacao com ela (Lirio)

Nos documentos normativos (BAHIA, 2012a) pode-se reconhecer que o
MobilizaSUS apresenta metas e ac6es a cumprir. No entanto, esse planejamento é
influenciado pela conjuntura, pelas demandas atuais da gestéo existindo um esforgo
do grupo gestor central em adequar o que foi planejado a realidade do governo da
Bahia, das regides e municipios e dos sujeitos: “[...Jleu acho que tem um
planejamento, mas é muito mais afetado pelas demandas, pelas necessidades da

gestao do que propriamente o desejo do grupo” (Margarida)

Assim, as articulagbes ao nivel nacional tem sido fundamentais para
sobrevivéncia do projeto no estado da Bahia e tem influenciado diretamente as
estratégias decisivas para o desenvolvimento das ac¢fes, principalmente nos ultimos

meses com a EPS.

[...]as estratégias que vai se pensando no processo, vamos através
do que esta tendo financiamento, do que esta tendo direcionamento
através do ministério, que ai vem com educagao popular, com um
gas maior pra poder pensar, entdo vamos alcancar as acdes a partir
dai (Rosa)

No campo do processo formativo, da pratica pedagogica, também foi

observado nas entrevistas que o MobilizaSUS néo possui um método estruturado e
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dialogado coletivamente e que o0s sujeitos do grupo gestor central desenvolvem

processos muito individualmente na pratica.

Com relacdo ao processo educativo a gente foi aprimorando, por
exemplo eu descrevi um processo que € muito meu, e que eu vejo
repetindo na pratica de outros sujeitos 14, mas a gente nunca esteve
em roda para discutir se € por ai mesmol...]a gente ainda nao tem
[um método]. Talvez um olhar melhor sobre o que a gente esta
fazendo enquanto método pode facilitar (Jasmim)

Pode-se perceber nas entrevistas que o0 projeto MobilizaSUS, mais
especificamente, o grupo gestor central, vem se guiando por principios muito
proximos da EPS para o desenvolvimento das atividades educativas e que
consideram isso enquanto “método”. Alguns dos principios identificados como da
EPS que norteiam essa pratica seriam: a liberdade, o didlogo, a participacéo, a

democracia, a solidariedade, a historicidade, a critica e a construgéo coletiva.

[...]de forma geral teria um método[...]Jorientado pelos principios da
educacao popular, a construcdo coletiva, o dialogo, critica, uma
posicdo, ou, pelo menos, uma construcdo de posicao referente a
historia, historicidade, ao debate de estado]...Jtudo construido num
processo dialdgico, respeitando o saber do outro (Jasmim)

[...]a gente se orienta muito por principios educativos|...Jque estdo
muito préximos do referencial da educacdo popular em saudel...Jque
historicamente tem orientado a gente, a ideia de liberdade, da
democracia, da participagdo e do didlogol...]a solidariedade, que sdo
coisas desafiadoras, mas é o norte, que a gente pensa o processo de
gestdo, mas que também, especialmente pensa 0 processo
educativo (Lirio)

Apesar de ter dificuldade de encontrar, em algum documento normativo, um
meétodo pedagdgico sistematizado do projeto MobilizaSUS, as entrevistas realizadas
trazem algumas indicacfes de como sdo realizadas as préaticas educativas em

campo, que sdo muito proximas do que traz o Manual MobilizaSUS (BAHIA, 2008b).

A atividade educativa geralmente tem inicio com a problematizacdo de algum
tema ou da fala do sujeito participante a partir dos principios orientadores ja citados

anteriormente, associando sempre a uma pratica de cuidado individual ou coletiva.

[...]Jno fazer geralmente parte da fala da outra pessoa, a gente ndo
parte da nossa[...]a gente abre, geralmente[...]Jdo repertério que as
pessoas tém]...]a gente vai construindo a ponte com o contetdo que
a gente se propds a trabalhar[...Juma coisa que a gente faz que é um
diferencial, quando as pessoas vém comecando a pensar no
contetido a gente vai pensando nas perguntas|...]Jassociando agora a
pratica de cuidado (Jasmim)
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Além disso, a realidade do sujeito envolvido no processo educativo é a base de
toda atividade desenvolvida e a todo momento € trazida a tona nas vivéncias e
dindmicas, pois 0 grupo entende que é partir da problematizacdo dessa realidade

gue o conhecimento € construido, fazendo sentido para a vida.

[...]a gente tenta sempre estar realizando a partir de vivéncias, entédo
a partir de algo que mexa aquele sujeito para que a realidade venha,
para que os sentidos surjam|...Jpra além de trazer um contetdo ou de
fazer uma dinamica pra poder acolher ou pra sensibilizar é pra trazer
sentido pra aquilo que esta sendo realizado (Rosa)

A técnica da roda de dialogos esta muito presente nos discursos para o

desenvolvimento das atividades educativas.

[...]Jpara a qualificacdo de conselheiros, s6 que ai a gente
experimenta com mais riqueza outras metodologias, outras praticas
no ambito da construcdo do conhecimento, a roda de dialogo, um
aprofundamento do debate sobre o Estado (Jasmim)

Portanto, desde a sua criacdo, o Projeto MobilizaSUS traz um conjunto de
propostas metodolégicas para desenvolvimento de temas especificos reunidos no
Manual MobilizaSUS (BAHIA,2008b), além de um elenco de técnicas pedagdgicas e
ferramentas para auxiliar no desenvolvimento do processo formativo. O Manual
“surge como um insumo estratégico para conformacgao da rede” e traz “propostas
concretas para agao educativa” (BAHIA, 2008b, p. 9), através da organizacao de
temas especificos e essenciais a uma primeira aproximacao com a discussdo do

Direito a Saude, além de oficinas com sugestdes metodoldgicas, técnicas e

ferramentas para o desenvolvimento dessas atividades.

Além disso, identificou-se um outro instrumento pedagdgico, o Caderno de
Texto do Curso Participacdo Popular, Movimentos Sociais e direitos a Saude
(BAHIA,2010b), que traz enquanto conteudo uma ementa do curso e um conjunto de
textos para apoio pedagdgico nas oficinas. O processo de organizacdo contava com
oficinas presenciais e vivéncias praxicas, totalizando 68 horas de curso. Os
momentos presencias foram centralizados em Salvador e os participantes, também
oriundos do interior do estado da Bahia, se deslocavam a até a capital para as
atividades. O curso tinha uma metodologia muito semelhante ao referido no Manual
MobilizaSUS, partindo da reflexdo critica sobre a praxis dos sujeitos coletivos.
Ambos foram lancados durante a conformacao do Projeto na Bahia e vém servindo

também como base para os processos educativos e formativos. Nas entrevistas
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observou-se que ao longo do tempo as técnicas descritas nesses instrumentos
foram sendo aprimoradas e atualizadas: “...]a gente ja tinha produzido um
manuall...]a gente reuniu um conjunto de...técnica de como trabalhar alguns

conteudos|...]a gente meio que se aprimora nas técnicas” (Jasmim)

Assim, o MobilizaSUS passa a aprimorar e inserir novas técnicas e ferramentas
em seu repertério metodoldgico, trazendo experimenta¢cées no campo da arte, do
cuidado, da sistematizacdo e da tecnologia de video: “[...]Jai desde poesias,
dancas|...Jcantigas, enfim varias, ndo sei se metodologias, mas ferramentas|...]varias

possibilidades para que esse sentido emerja” (Rosa)

[...]seja com uma outra técnica de encenacgéo, teatro fébrum ou com
video ou com uma mdusica, sempre claro depois de um processo de
cuidado[...]Jdesse processo disparador|...]a gente]...]faz sintese do
processo coletivo de aprendizagem|...]que a gente pode ir
construindo de sintese e ir devolvendol...]JA gente construiu um
método bem interessante de videoconferéncia, mas depois faltou
perna pra tocar (Jasmim)

Logo, a pratica educativa do MobilizaSUS tem um propdésito de possibilitar
encontros e transformacdo dos sujeitos envolvidos, para além de adquirir
conhecimentos tedricos: “O processo educativo ele visa ndao s6 a ideia de
proporcionar que ele [os participantes] tenha acesso a conhecimento, mas que
basicamente eles se conhegcam entre si e construam possibilidade de ponte”
(Jasmim).

E muito levado pela veia da educacdo e de uma educac&o no sentido
da educacdo transformadora[...]Jpara além de pensar a educacdo
popular, mais de ver o sujeito como um sujeito que é capaz, que esta
ali pra tocar[...Jonde a gente vai fazer relacbes com regides, com

sujeitos diversos, para potencializar praticas, potencializar acdes
nesses outros espacos (Rosa)

Nesse sentido, o objetivo principal dos processos formativos do MobilizaSUS
tem sido possibilitar aos sujeitos participantes a constru¢cdo de um conhecimento
articulando teoria, pratica e realidade, de forma coletiva, que possa gerar

transformacdes e fortalecer os espacos de participagéo social.

Desse modo, os métodos identificados, inclusive as técnicas, ferramentas e
instrumentos acionados, parecem coerentes com 0s propositos dos sujeitos e do

projeto.
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3.5. ORGANIZAC}AO DO MOBILIZASUS
3.5.1. Forma organizativa, identidades e inser¢cdo no organograma da SESAB

Em todos documentos institucionais o MobilizaSUS esteve sob a
responsabilidade da DGTES/SUPERH e como uma acao orgcamentaria com recurso
para executar: “[...]é uma agao orgamentaria, ta la, precisa executar [...] tem plano,

tem convénios pra executar e ta la dentro da diretoria” (Jasmim)

Desde seu inicio, o MobilizaSUS ja apresentava intencbes de se constituir
como um programa. Tem, efetivamente, suas acfes ampliadas ao longo do tempo,
porém em todos documentos normativos da gestdo estadual ele sempre esteve
enquanto Projeto. Em alguns momentos o MobilizaSUS também assumiu uma
posicdo maior dentro do governo do estado da Bahia, representando o discurso

institucional no que diz respeito a participacéo social.

No inicio o MobilizaSUS era um projetol...]Jdepois de um tempo vira
um programa, mas que na hora de se mexer se contava com o status
de diretoria. A gente ia representar varias vezes a DGTES]...], falar
de participacado sociall...]Jera a gente que ia do MobilizaSUS (Jasmim)

[...]Jele sai do escopo bem reduzido de projeto e ganha uma
dimensao muito grande, do ponto de vista da articulacaol...Jtanto que
hoje ainda se discute se o MobilizaSUS seria ja um programa,
alguma politica (Lirio)

Para alguns trabalhadores/as entrevistados/as o MobilizaSUS seria mesmo um
programa dentro da instituicdo SESAB; para outros seria um projeto fechado; porém
ambos concordam que o projeto é carregado de muitas subjetividades dos sujeitos
envolvidos, que teria capacidade de agregar esses sujeitos em torno de um projeto
de sociedade diferente do hegemonico: “E eu acho que uma experiéncia que revitalizou
varios sujeitos, deu muita for¢ca, muito gas, mas eu vejo como um projeto fechadol...Jcom

tempo, meio e fim” (Rosa)

No ambito institucional, seria um programal...Jque relne muita
subjetividade em termo de sonho e de esperanca dos sujeitos que se
agregam ao MobilizaSUS, eles trazem consigo um projeto de uma
outra sociedade (Jasmim)

Na DGTES, o MobilizaSUS inicialmente comp&e uma das a¢les estratégicas

da Coordenacéo de Educacdo Permanente, com o HumanizaSUS®. Com o tempo, a

*HumanizaSUS: Politica Nacional de Humanizacado (BRASIL, 2004), é coordenada na Bahia também
pela DGTES/SUPERH.
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diretoria passa a ser composta por trés coordenacgles: Gestdao do Trabalho,
HumanizaSUS e MobilizaSUS. Assim, na prética, o projeto se estabelece enquanto

uma coordenacao por um longo periodo.

[..Jna diretoria, era coordenacdo de gestdo de trabalho e
coordenacdo de educacdo permanentel...], entdo o MobilizaSUS
surge como uma das acdes dessa coordenacao|...]. Quando esse
arranjo muda[...]Ja diretoria passa a operar na ideia de ter trés
coordenacfes|...Jna conjuntura da diretoria existia uma coordenacao
de gestdo de trabalho, uma coordenacdo de humanizacdo e uma
coordenagcdo de educagdo ou uma coordenagdo do MobilizaSUS
(Jasmim)

Atualmente, com a mudanca de direcdo, se retoma na DGTES um desenho
organizacional de duas coordenacdes: de Gestdo do Trabalho e de Educacdo na
Saude, porém num formato um pouco diferente do inicio em 2007, sem o termo
permanente. Outras ac¢des, além do HumanizaSUS e MobilizaSUS vao compor a
Coordenacdo de Educacdo, que até no momento deste estudo estava em
construcdo e discussdo. Assim, o projeto vai perdendo sua referéncia dentro da

SESAB e ocupando um lugar marginal dentro da diretoria.

Hoje o MobilizaSUS é um projeto[...Jdentro de um projeto de
coordenacdo, dentro de uma diretorial...], j& ndo tem uma outra
referéncia tdo grande em termo de SESAB]J...]se fala de lugar dentro
da diretorial...]é periférico[...], estd sendo preterido agoral...Jta
indefinido ainda o que ser feito (Jasmim)

Pode-se identificar nas entrevistas que o MobilizaSUS se constitui cada vez
mais num espaco isolado dentro da Diretoria e da estrutura burocratica da SESAB,
por ser considerado um lugar onde se tem a possibilidade do dialogo e da
construgéo de forma colegiada.

[...Jna diretoria, que ndo da conta de espacos colegiados como
acontece no MobilizaSUS]...]se pensando na estrutura de Estado
entdo € quase que um oasis dentro dessa estrutura toda]...]Jo projeto
se enucleia cada vez mais, o sujeito do projeto (Rosa)

Dentro do proprio MobilizaSUS, o grupo se considera, por vezes um “grupo
gestor”: “Pensando no projeto MobilizaSUS enquanto rede tém decisdes mais
direcionadas do grupo gestor” (Rosa); por vezes um “coletivo central”: “As ideias das
decisdes sao tomadas pelo coletivo central do MobilizaSUS (Jasmim) ou até mesmo
um “grupo de trabalho”: “é muito mais como um grupo de trabalho do que de fato
uma coordenagdo, apesar de estar instituido enquanto uma coordenagao”

(Margarida).
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“O MobilizaSUS é uma acgéo essencialmente educativa, € de articulagéo, é de
mobilizacdo, mas € essencialmente uma acdo educativa.” (Lirio). Nesse sentido
organiza e realiza fundamentalmente processos educativos para fortalecimento da
participacdo e do controle social no SUS. N&o obstante, parece existir uma
indefinicAo sobre a forma organizativa entre os documentos institucionais e as
entrevistas, assim como uma falta de consenso sobre sua identidade dentro da
instituicdo SESAB. Além disso, h4 uma indefinicdo sobre a localizacdo do projeto
dentro da estrutura organizacional da SESAB, apesar dele permanecer na diretoria
por afinidades com as visdes dos diretores e superintendentes, que passaram pela
gestao desde 2007.

O MohbilizaSUS sempre viveu com esse fantasma de que ele podia
estar em qualquer espacol...Jno Conselho Estaduall...]no gabinete]...]
Nos momentos de fragilidade da superintendéncia isso sempre ficou
postol...] Ele se mantém na Diretoria muito especificamente porque
as pessoas que foram assumindo a Diretoria também sempre tiveram
uma identidade muito grande com o objeto (Lirio)

Todas essas indefinicbes trazem, de certa forma, algumas inquietacdes para

os/as proprios/as trabalhadores/as do projeto.

Tem uma dificuldade, uma falta de alinhamento e de construcéo que
me incomoda muito. E ai eu vim em alguns momentos com
dificuldades nesse processo e nesse periodo do MobilizaSUS]...]Jpor
essas dificuldades todas e esses rearranjos (Rosa)

Considerando que no “Postulado da Coeréncia” a organizagdo é o elemento
mais determinado, seja pelos propdsitos seja pelos métodos, parece que 0s sujeitos
do grupo gestor central do MobilizaSUS investiram pouco tempo e energia nesse

componente.
3.5.2. Como organiza o trabalho

Em termos de organizagéo interna para o desenvolvimento das ag¢des, nao fica
muito claro nas entrevistas, como se da esse processo. O que se pode perceber nas
entrevistas, parece que procuram manter um espaco coletivo para decisbes e
planejamento, onde se busca discutir e compatibilizar as acdes planejadas, que
estdo no planejamento normativo e nos instrumentos de gestdo, com as acodes
desejadas, que esta no ambito do desejo e do ideal de sociedade. Nesse sentido,

tentam trazer elementos da realidade da salde, desde o ambito local até o nacional,
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para analise e para incorporacao no planejamento estratégico que se da em servico,
respeitando o orcamento.

A gente faz a reunido, discute a conjuntura]...]Jo que estéd aparecendo
em termo de oportunidade e[...]Jem termo de ameacal...]Jndo téo
estruturadinho assim como eu estou falando[...]Jabrangendo todo
esse aspecto desde o ambito nacional até o ambito local, fazendo um
levantamento do que tem de ag¢do que a gente ja tem comprometida,
0 gue tem de possibilidade para a gente fazer, a gente vé la a meta
gue a gente tem no PPA[...]Jsempre considerando o que tem de
compromisso institucional em termo de orcamento(Jasmim)

Além disso, buscam identificar na rede MobilizaSUS o0s pontos mais
fortalecidos, ou seja, 0s parceiros mais propensas no ambito do estado da Bahia
para o desenvolvimento das acdes planejadas, neste caso, as DIRES e
articuladores/as, tudo num processo de acdao, reflexdo e acao: “[...] a gente para,

reflete e agi, entdo sempre nesse processo de agao” (Rosa)

[...]a gente Vvé[...]quais as DIRES que dialogam melhor com a gente
para aderir uma formacéo de rede mais autbnoma, outra de rede que
seja mais direcionadal...]Je traca as estratégias e as prioridades
(Jasmim)

Esses espagos, no entanto, ndo foram suficientes para organizar o trabalho

diante de propdsitos e objetivos tdo ambiciosos.
3.5.3. Como estabelece relacdes com outros sujeitos e parceiros

O MobilizaSUS tem enquanto estratégia para o desenvolvimento de suas
acOes a conformacdo em rede, de forma regionalizada, onde cada DIRES teria uma
referéncia do projeto, os/as articuladores/as, para apoiar no desenvolvimento dos
processos educativos, organizativos e na mobilizacdo a nivel regional e nos
municipios, as referéncias seriam os/as facilitadores/as. Sendo que os articuladores
seriam trabalhadores/as vinculados/as a SESAB, a SEC e/ou ao Ministério Publico e
os/as facilitadores/as seriam atores sociais representantes de entidades sociais,
trabalhadores e gestores da salde vinculados ao municipio e professores/as

vinculados/as a SEC.

A principal estratégia é a formacao de rede e pra isso a gente teria
processo educativo pra formar educadores, facilitadores nos
municipios|...Jnas DIRES seriam articuladores]...]Je junto com isso
semindrios|...]Jativando a rede local pra participagdo popular no
sistema de saude (Jasmim)
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O MobilizaSUS se constituiu muitas vezes para o governo do estado da Bahia
como a referéncia nas regides de saude para o debate da participacdo e do controle
social na saude e nesse cenario os/as articuladores/as da DIRES foram

fundamentais na articulacdo das acdes junto ao nivel central.

[...]Jna hora que vai puxar pra fazer um processo maior que € articular
as regides como conferéncia e plenaria[...]o MobilizaSUS aparece]...]
E como a referéncia dos sujeitos que podem articular algo que a
gestao queira no interior, no &mbito da participagéo (Jasmim)

Ao nivel nacional o projeto se tornou conhecido muito por conta dos prémios de

gestéo participativa exitosa e de educagao popular que conquistou.

A partir do Prémio Sérgio Arouca® e Victor Vala® ele ganha uma
abrangéncia mais nacional, entdo assim a Bahia hoje, a partir do
MobilizaSUS € reconhecida nacionalmente como o espaco do
controle social e educacgéo popular em saude (Margarida)

O projeto conseguiu mobilizar e articular muitos atores sociais nas regioes de
salude e nos municipios e muitas instituicées formadoras, bem como sujeitos dentro
da propria SESAB, gque tinham uma afinidade com a proposta. Essas pessoas
trouxeram um compromisso com 0s propositos do projeto e fizeram com que ele de

alguma forma sobrevivesse até o momento deste estudo.

Eu acho que do ponto de vista da historia[...também da articulacéo e
rede, a gente conseguiu aglutinar um conjunto de pessoas que tem
como referencial esse nome, MobilizaSUS. Outras instituicbes
também, quando a gente pensa na universidade, nos movimentos
sociais|...Joutros sujeitos, que é da SESAB (Lirio)

[...] ele sobrevive muito pela energia, pela sagacidade dos sujeitos
gue estdo nesse espaco, que se comprometem com as acdes de
controle social, de participacéo, de estar de alguma forma buscando
e reativando a rede (Rosa)

40 Prémio Sérgio Arouca de Gestdo Participativa no SUS, instituido pela PORTARIA N° 836/GM de 2
de junho de 2005, tem por objetivo incentivar a gestao participativa, de acordo com as diretrizes da
ParticipaSUS, por meio do reconhecimento, da premiagdo e da divulgacao de trabalhos que relatem e
analisem experiéncias bem-sucedidas de gestdo participativa em servicos, organizacdes ou sistemas
de salde, e de trabalhos académicos sobre o tema da gestdo participativa no Sistema Unico de
Saude (BRASIL, 2005b)

*0 Prémio Victor Valla de Educacgédo Popular em Salde, instituido pelo Edital n.3, de 2 de agosto de
2011, pela SGEP/MS, objetiva fomentar, reconhecer e premiar iniciativas de EPS realizadas em
dialogo com organizagdes e atores da sociedade civil, voltadas ao enfrentamento dos determinantes
sociais da saude, em especial aquelas que propiciem a articulacdo da cultura e dos saberes e
praticas populares com as agfes e politicas publicas de saide (BRASIL, 2001)
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Ao mesmo tempo, essa histéria mostra a construgdo de uma rede fragilizada,
principalmente nos municipios, e com poucos espacos para possibilidade de dialogo

e nesse sentido muitos desses atores parecem se perder no caminhar do projeto.

O MobilizaSUS ndo ¢é formado s6é por néds, tem todos os
articuladores|...]s6 que na hora de tomar essas decisdes|...]a gente
de fato ndo os consulta, a gente ndo tem constituido um espaco onde
a gente possa construir as decisbes de conjuntura com também
esses sujeitos articuladores, talvez seja uma das principais
fragilidades nossas em termo de construir coesdo e de rede
(Jasmim)

[Os facilitadores] Nao se vé, nao sabe dizer onde estdo, quem sao, o
gue estao fazendo[...]a gente ndo conseguiu constituir uma rede mais
fortalecida com essas pessoas (Lirio)

Outro obstaculo e talvez grande influenciador na construcao e efetivacdo dessa
rede foi a omissdo do governo do estado da Bahia em garantir nimero suficiente de
trabalhadores/as no nivel central que pudessem monitorar as a¢cdes do MobilizaSUS
nas regides e, principalmente, nos municipios. O numero insuficiente de
trabalhadores/as existentes no MobilizaSUS no nivel central, associado a propria
estrutura administrativa da SESAB e SEC foram fatores fundamentais na fragilizacao

da rede.

[...Jpensar na rede, construir essa rede em determinado sentidol...],
como é que a gente vai acompanhar isso, mas a gente ndo tem
perna para acompanhar essas regifes|...]Jacaba fragilizando varias
coisas (Rosa)

[...] o processo estrutural da SESAB eu acho que nao ajudal...], o
que a gente tem feito sempre é [...] criar estratégia pra driblar as
dificuldades e os obstaculos [...] historicamente o que a gente fez foi
aprender como driblar essa burocracia do estado pra poder dar conta
de uma acgéao concreta (Lirio)

Por conta de todas as dificuldades de apoio politico e financeiro por dentro da
SESAB nos ultimos anos, o MobilizaSUS buscou uma articulacdo com estruturas

externas, principalmente, instituicdes formadoras federais.

[...]a gente fez muito mais 0 movimento no MobilizaSUS da saida do
gue da permanéncia na estrutura de governo. A gente foi muito mais
pra rua, do que se manteve num didlogo com essa estrutura
interna[...]a gente comecou a trabalhar muito com aquilo que
acontecial...] era uma formacdo dos movimentos sociais que podia
se da com o Instituto de Saude Coletiva, era o préprio projeto de
extensao realizado pra o BI (Lirio)
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Porém, com essas articulagdes externas a quantidade de a¢cBes desenvolvidas
nao previstas aumentou consideravelmente e ficaram muito pulverizadas, sem,

entretanto, ter tido uma melhora na estrutura.

Véarias demandas s&o incorporadas ao MobilizaSUS sem que
inicialmente a gente tivesse se planejado pra ela[...]. Eu ndo tenho
comol...]direcionar bem, as ac¢bes|...]a gente acaba]...]ficando meio
tumultuado e meio confuso com tantas outras acdes para poder
desenvolver e sem ter grandes estruturas pra poder dar conta
disso[...]. Ficam agdes soltas, pulverizadas, eu néo tenho como dar
seguimento, como pensar de fato numa rede (Rosa)

Nesse sentido, 0 proprio grupo gestor central se questiona, até que ponto a
rede MobilizaSUS tem possibilidade de ser avaliada por eles: “Sera que a gente tem
tido possibilidade de avaliar essa rede, quanto de rede de fato a gente tem formado
ou nao?” (Jasmim). Consequentemente, a inviabilidade da rede aponta mais uma

limitacdo do componente organizacao.
3.5.4. Processos decisorios e de planejamento (gestao).

A gestédo do MobilizaSUS, com seus processos de decisdo e de planejamento,
foi permeada pela possibilidade da construgédo dialogada e coletiva entre todos os
atores envolvidos em sua construcdo. No inicio da sua existéncia, as decisdes e 0
planejamento se davam dentro do GT MobilizaSUS, sem ainda a participacdo das
referéncias regionais. Porém, a medida que esse GT foi se enfraquecendo, esses

processos se tornam centralizados no grupo gestor central.

No inicio a gente construia essa decisdo no espaco do GT do
MobilizaSUSJ...]a gente depois tocaval...]. Depois da eleicdo em
2010 a gente jA& nao tem mais[...]Jesse arranjo do GT do
MobilizaSUS]...]Je ai a gente segue, as ideias das decisdes sé&o
tomadas pelo coletivo central do MobilizaSUS (Jasmim)

Existia uma ideia de que todos os sujeitos envolvidos no MobilizaSUS deveriam
participar dos processos de decisdo e planejamento numa articulagdo em rede:
“Precisava ter esse sujeito ja articulado, muito orientado pelo planejamento
malthusiano mesmo, inserir 0s sujeitos que estdo no processo, nas decisdes do
processo de planejamento” (Jasmim). Houve tentativa de incorporar nesses
processos os/as articuladores/as regionais, porém ndo se conseguiu constituir
espacos que dessem conta desse formato e mais uma vez ficou centralizado no
grupo gestor central: “Tem esse disparo também das regides, mas eu acho que é

bem menos, geralmente o direcionamento passa pelo grupo gestor” (Rosa)
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Dentro do grupo gestor central havia uma tentativa também de construir os
processos de forma participativa e dialogada, porém em algumas vezes ficava
centrada em referéncias dentro do proprio grupo, por ter mais afinidade com o objeto
que se apresentava no contexto ou por conta de ndo conseguirem instituirem

espacos realmente de dialogo.

[...]a decisdo eu diria que se da de duas formas, de forma colegiada
especificamente, mas também, em alguns momentos, em uma
decisdo mais individualizada[...Jou pela matéria, pelo objeto que esta
Ihe dando ou pela referéncia que se constituiu naquele objeto (Lirio)

Hoje em dia as decisfes sdo bem mais centralizadas|...]a gente tenta
instituir dias fixos para as reunides do MobilizaSUS]...]Jde repente as
reunides do MobilizaSUS passou a ndo ser uma prioridade
(Margarida)

Houve uma tentativa de construcdo de um modelo légico para o MobilizaSUS

representando uma experimentacéo para estabilidade do projeto por algum tempo.

O que eu vivenciei, mas diretamente de 2012 pra 2013, a construgao
de uma ideia de modelo l6gico pro MobilizaSUS]...]Isso pra mim é
central, traz mais chdo, mais sustentacdo e mais estrutura pra poder
VOCé pensar como sao as acoes (Rosa)

As decisbes tomadas individualmente pelos sujeitos do grupo gestor central do
MobilizaSUS em situacdes especificas eram legitimadas pelo préprio grupo por
conveniéncia em reconhecer alguém que representava as ideias do projeto no
contexto apresentado: “Dentro do grupo gestor eu acho que tem figuras quel...Jtem
mais legitimidade pra definicbes|...Jque ndo é direcionamento s6 da pessoa pra o
outro, ou para o grupo, mas também do grupo para o outro” (Rosa). Outras vezes
essas decisfes ndo eram bem aceitas e causavam estranhamento dentro do grupo:
“[...]a gente ndo sabia de repente quais eram as acdes e ai a pessoa se

comprometia, depois ndo dava conta e queria jogar para o grupo” (Margarida)

A SESAB possui atualmente alguns espacos colegiados de construgédo e
decisdo, bem como de legitimacdo de decisbes, que perpassam por todos niveis
hierarquicos. As decisdes tomadas pelo MobilizaSUS eram reconhecidas dentro da
SESAB primeiramente no Colegiado Gestor da DGTES e posteriormente chegavam
as instancias mais superiores, como a SUPERH e o Gabinete do Secretario.
Contudo, algumas vezes o grupo gestor central do MobilizaSUS assumiu decisdes

de forma isolada, sem dialogar com as instancias hierarquicamente superiores,
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talvez por dificuldade de didlogo, trazendo implicagbes posteriores no

desenvolvimento das agodes.

Elas [as decisdes] s&o discutidas dentro da diretorial...], sdo
legitimadas, por vezes negociadas, dentro da diretoria e por vezes
dentro da superintendéncial...Jeu ndo sei se é algum nivel de rebeldia
do proprio MobilizaSUS de que, por vezes. A gente também decide
as coisas sem comunicar a diretoria e superintendéncia e a gente
toca e depois chega la na frente é que a gente se da conta de que
deveria ter comunicado, ter dialogado (Lirio)

Mais recentemente, identifica-se nas entrevistas, que os membros do grupo
gestor central do MobilizaSUS tem dificuldade de tocar o projeto de forma mais
colegiada e integrada, deixando transparecer uma crise especifica que se soma a
crise de final de gestdo do governo do estado da Bahia, principalmente depois que
assumiu funcbes inicialmente ndo previstas, como a coordenacdo do Curso
EdpopSUS.

Até antes do curso de educacdo popular era colegiada, a gente
sentava, discutia quais eram as pautas, quais eram as prioridades
dentro do MobilizaSUS]...]. A partir da inser¢ao do cursol...Jcomo uma
estratégia dentro do  MobilizaSUSJ...]. Isso se perde
bastante]...]Talvez o curso possa ter sido o estopim[...], ja vinha de
um processo de fragmentacdol...]. E o momento em que 0 grupo
entra em crise. (Margarida)

A gestdo do Projeto MobilizaSUS sempre sofreu influéncia direta do contexto
politico e financeiro da SESAB, ficando numa dependéncia muito forte, nos dltimos
anos, dos recursos oriundos do Ministério da Saude, através de repasses fundo a

fundo ou por convénios firmados entre as duas instituicoes.

Existia sempre uma tentativa de planejar as agbes concretas|...]mas
0 MobilizaSUS sempre teve que se ajustar muito a conjuntura
politica, orcamentéria e financeira da SESABI...]a gente sempre
recebeu dinheiro do Ministério e a contrapartida do Estado sempre foi
muito pequena (Lirio)

Assim, tem-se que as praticas politicas e administrativas da SESAB influem
sobre a forma como o MobilizaSUS se organiza para desenvolver seus processos de

gestao e pedagdgicos.
3.6. COERENCIA ENTRE PROPOSITOS, METODOS E ORGANIZACAO

Observa-se nos discursos, que o método desenvolvido no MobilizaSUS esta

muito articulada aos propdsitos que o grupo gestor central assume para o projeto,
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mesmo reconhecendo que, por vezes, ndo h4 uma coeréncia entre o0 que se diz e 0
que se faz.
[...]a pratica[...]ela esta articulada]...]ao propésito, ao quel...]a gente
pensal...Jque a gente quer, que a gente se propde[...Jmas, muitas
vezes, eu ndo tenho uma coeréncia de chegar e alcancar e partir de

acordo com o propésito e com o método que eu estou planejando
(Rosa)

Assim, “[...]o proposito vai tentar determinar o método, s6 que a possibilidade
de aplicar o método também vai condicionar até aonde a gente chega com o0s

propdésitos” (Jasmim)

Percebe-se ainda que, assim como 0s propositos, a teoria sistematizada por
Paulo Freire, que sustenta a EPS, vai determinar fortemente os métodos que
utilizam para desenvolver os processos do MobilizaSUS, principalmente no que diz
respeito a formacdo de rede, uma rede que se propde a ser dialogada para o
fortalecimento dos sujeitos na participacdo de espacos de construcdo da politica

publica de saude.

O propdsito € formacao de rede, rede dialdgica e a rede tem uma
intencao, é uma rede orientada para o fortalecimento da participacéo
popular[...]isso vai orientar que a gente utilize métodos pautados na
teoria[...]libertadora, na teoria em que Freire € um dos autores
principais e essa teoria vai orientar a gente com relacdo aos métodos
gue agente utiliza. (Jasmim)

A consciéncia da existéncia de uma coeréncia entre 0s propésitos do
MobilizaSUS e dos sujeitos do grupo gestor central e os métodos utilizados para
desenvolver os processos € bem presente nos discursos, chegando a enfatizar a

incoeréncia em utilizar métodos de uma “educacdo bancaria’®:

“[...]seria
extremamente incoerente utilizar um método bancario dentro do MobilizaSUS numa

perspectiva bancaria da educagao pra conduzir o MobilizaSUS” (Lirio)

Entretanto, o grupo gestor central também refere que ainda ha uma
necessidade de se aprimorar nos métodos desenvolvidos, pois, na medida que isso
ocorre, o0 proposito de fortalecer a rede de sujeitos pode ser alcancado.

“[...]a gente foi se aprimorando na técnica desse método maior,

enguanto a gente nao tinha, a gente ndo conseguia alcancar aqueles
propositos de rede, a gente ainda segue com limitagcdes nessa ideia

*®Na “educacdo bancaria”, a educacédo se torna um ato de depositar em que os educandos sdo os
depositérios e o educador, o depositor (FREIRE, 2011, p.80)
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de fazer, porque a gente ainda ndo tem talvez um olhar melhor sobre
0 gue a gente esta fazendo enquanto método (Jasmim)

Existiu no MobilizaSUS uma tentativa de construcdo de um modelo
organizacional, um modelo légico, muito influenciado pelos propdsitos que os
sujeitos se baseiam, que por algum tempo deu sustentacdo para o desenvolvimento
das acdes. Assim, os propositos vao influenciar diretamente a organizacdo do
projeto: “[...]a construgaol[...]Jde uma ideia de modelo légicol...]Jdialoga muito com o

que ta colocado enquanto propésito, enquanto agédo.” (Rosa)

Tratando-se do estado da Bahia, com uma grande extenséo territorial e culturas
diversas, a forma como a SESAB e o0s seus trabalhadores se organizam para
desenvolver suas acdes influenciara esses propdsitos, condicionando-o na medida
que interfere na realizacdo das a¢des e quando o grupo tenta colocar enquanto

propésito a formacéo de rede.

“As formas como eles [articuladores] se organizam politicamente nos
territérios que também vao condicionar 0 que a gente esta tentando
determinar enquanto propésito[...], a gente ndo conseguiu estar nas
vinte e oito regides. O propésito de formacgéo de rede]...] vai aonde
tem os sujeitos que historicamente ja se reconheciam e ja estavam
nessa pauta (Jasmim)

Com relacdo a interacdo entre os métodos que o projeto utiliza para
desenvolver as acles e atividades e a organizacdo institucional, mais
especificamente a organizacao interna do proprio projeto, pode-se dizer que o
primeiro tem uma forte influéncia sobre o segundo, na medida que a metodologia
desenvolvida supera muitos obstaculos encontrados na estrutura rigida e dura em
gue o projeto se localiza. Mas a0 mesmo tempo, isso traz outras consequéncias para

o MobilizaSUS, principalmente no aspecto politico-financeiro, jA& que os olhares,

7

principalmente dos gestores hierarquicamente superiores, é de que para

desenvolver essa metodologia ndo ha necessidade de recursos financeiros.

[...] se for falar do método pedagdgico nada chega a restringir néo,
porque a gente faz embaixo de uma mangueira[...], hdo precisa de
tecnologia, mas isso ja condiciona algumas questdes, de articulacbes
politicas]...] Fica dificil explicar o que é uma acdo educativa embaixo
de uma mangueira pra um superintendente que vai liberar recursos.
(Jasmim)

Os métodos desenvolvidos vao também sofrer forte influéncia da cultura

organizacional da instituicdo, chegando a ponto de condicionar algumas acdes e
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atividades desenvolvidas, como o deslocamento do grupo gestor central para as

regides que tem condicdes pedagogicas e organizativas precarias de desenvolver tal

atividade planejada.

O método pedagdgico que a gente vinha trazendo nao[...]Jera de
apropriacdo de todos os articuladores|...]Jentdo de alguma forma
condicionava também essa organizacao|...Jas formas como eles se
organizam politicamente nos territérios que também vao condicionar
0 que a gente estd tentando determinar|...Jenquanto método”
(Jasmim)

Portanto, aparece nos discursos um certo condicionamento da organizagcao

institucional sobre os métodos, principalmente sobre as técnicas que o MobilizaSUS

utiliza nas suas acdes pedagogicas.

“[...] a gente vai ter todos esses|...]Jdesafios, de como que essa
organizacao de Estado da conta de métodos que envolve musical...]
O espaco de poder, um auditério e botam as pessoas la pra
dancarem, fazerem ciranda e as pessoas todas ficam olhando pra
entender o que é aquilo, entdo € o método que de alguma forma
tenciona com essa organizagdo, mas essa organizagado vai

condiciona-lo (Jasmim)

Por estar dentro de uma instituicdo burocratica, as técnicas e ferramentas

utilizadas pelo MobilizaSUS no desenvolvimento dos seus processos, principalmente

os pedagdgicos, tendem a serem vistas como ludicas e muitas vezes sao colocadas

no lugar do engracado, por se basearem na EPS.

Em algum momento algumas técnicas utilizadas caem para o
significado [...] do engragadinho ou do ridiculo]...Jisso é contrario ao
gue a gente intencionaval...]Jentdo isso vai trazer um
condicionamento, essa organizacao ela vai se mostrando (Jasmim)

Nesse sentido, a relagédo entre a organizacdo e os métodos utilizados pode ser

de determinacado ou de condicionamento, a depender do contexto.

4. DISCUSSAO

Cumpre recordar que, 0s propositos perseguidos por um governo podem se dar

sob trés formas: legitimacdo da situacdo atual, crescimento da produtividade e

transformacao estrutural (TESTA, 1989a). O propoésito de legitimagdo da situagéo

atual e das caracteristicas dominantes da formacdo econémica que sustenta esse

governo € 0 que se torna mais permanente, associado ao segundo proposito de

crescimento, especificamente, crescimento da produtividade. No caso desse estudo,
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observou-se que o governo do estado da Bahia e, especialmente, a Secretaria de

Administracdo, assume claramente tais propositos.

Federico (2013) sinaliza para pertinéncia de ndo subestimar esses propdsitos,
tendo em vista que séo inevitaveis por qualquer governo, além de estabelecer um
vinculo de condicionamento sobre os papéis realmente desenhados pelo Estado
sobre a sociedade como um todo. A SESAB, onde se insere o Projeto MobilizaSUS,
também acaba assumindo esses propositos, apesar de ter sujeitos com intencdes
inversas, relacionadas ao propésito de transformacédo. Entretanto, este propdsito, de
facilitar as condi¢des que conduzam a uma transformacdo da estrutura social, € o

menos assumido pelos governos.

Observa-se nas entrevistas que 0s sujeitos tém em seus discursos o proposito
de transformacao, com intencfes individuais de mudancas profundas no Estado, a
partir da luta pelo direito a saude e pela construcdo de um SUS mais democratico,
trazendo questionamentos na sua pratica e provocando inquietacdes para
construcdo de novos caminhos e possibilidades. O Projeto MobilizaSUS, também em
seus documentos institucionais, apresenta intencdes de fortalecer a democracia com
a formacdo de uma rede de sujeitos sociais a partir de toda uma articulagéo e de
uma educacao problematizadora e emancipatoria, deixando a entender uma possivel
intencdo de transformacgéo social. Por isso, o projeto, muitas vezes, foi usado de
forma instrumental, dando a entender que a SESAB assumia a bandeira da
participacdo social e da gestao participativa, que pauta seu slogan de gestdo. Assim,
um projeto com propositos de transformacdo social, com um grupo gestor central
também com propédsitos de mudangas sociais, embora nascido numa instituicao
burocréatica, com propdésitos de legitimacdo e crescimento, sofreu constrangimentos
por parte da gestdo estadual ou de sujeitos a ele vinculados, como forma de

desestabiliza-lo e desmontéa-lo, principalmente no aspecto financeiro.

Federico (2013) observa que uma forma do Estado manter seus propésitos de
legitimacdo e crescimento € através da violéncia fisica e/ou simbdlica. Nesse
sentido, o MobilizaSUS sobrevive muito por conta da rede que permitiu articular e
dos sujeitos que conseguiu mobilizar em torno de um objetivo comum, o
fortalecimento da participacdo social e a luta por um SUS melhor, apesar das

restricbes institucionais.
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No Postulado da Coeréncia (TESTA, 1989a) a teoria do problema, que vai ter
uma determinacgdo direta no desenvolvimento dos métodos de trabalho, a exemplo
de tecnologias de gestédo (TEIXEIRA, 2010). Percebe-se nos discursos que a EPS é
considerada uma das teorias com forte influéncia sobre as acdes desenvolvidas pelo
MobilizaSUS™.

Para Pedrosa (2007) e Vasconcelos (2008) a EPS seria impulsionadora de
movimentos voltados para a promocado da participacdo popular no processo de
formulacdo e gestdo das politicas publicas de saude direcionando-as para o
cumprimento efetivo das diretrizes e dos principios do SUS. Nessa arena de disputa
do poder, onde se constroem e decidem as formas de enfrentamento aos
determinantes e condicionantes da saude, as acfes pedagdgicas da EPS produzem
cenarios em linguagens diversas, transformando as informa¢des em dispositivos
para 0 movimento de construcdo e criacdo (BRANDAO, 2006; FREIRE; 1996;
PEDROSA, 2007). Testa (1989a) sinaliza para o fato de que a teoria deve ser

aprofundada para ndo se correr o risco de se tomar atitudes meramente teoricistas.

Tem-se que os métodos de gestdo, formativos e organizativos desenvolvidos
pelo MobilizasSUS estdo muito préximos dos principios da EPS no que diz respeito
ao didlogo, a participacdo, a democracia, a solidariedade, a critica e a construcéo
coletiva. O grupo gestor central do projeto tenta desenvolver os processos de gestao
interna de uma forma que todos possam participar nas decisées, huma proposta de
gestdo compartilhada e democratica. Assim, aproxima-se também de uma proposta
de gestdo que traz um novo modo de gerir 0s processos de saude e no debate uma
pretensdo libertaria, tendo na cogestdo de coletivos organizados, em roda ou
espacos coletivos, um de seus pressupostos, o “Método da Roda” (CAMPQOS, 2000,
2003; CUNHA E CAMPOS, 2010).

Essa proposta tem como obijetivo principal aumentar a capacidade de analise e
intervencdo dos coletivos, a partir da construcdo da democracia organizacional.

Contraditoriamente, mesmo estando dentro de uma instituicdo que se identifica

27 teoria da Educacdo Popular foi sistematizada por Paulo Freire (FREIRE, 2011a, b) e Carlos
Branddo (BRANDAO, 2005, 2006) e, na saude, é enfatizada por diversos autores (BONETTI,
CHAGAS E SIQUEIRA, 2014; PEDROSA, 2007; PEDROSA e BONETTI, 2012; PULGA, 2014;
VALLA, 1998, 2005; VASCONCELOS, 2004, 2008, 2009, 2011).
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como de gestdo participativa e que tem espacos colegiados de decisdo, o
MobilizaSUS parece encontrar barreiras e dificuldades na sua implementacdo. Ha
gue se perguntar também até que ponto esses espacos colegiados seriam realmente
espacos de construcao coletiva ou representariam meros espacos onde se pactuam
acordos e legitimam decisdes que ja vém prontas do ambito hierarquicamente mais
superior, reforcando a ideia do centralismo democratico, onde alguns decidem por
muitos (NOGUEIRA, 2008), servindo basicamente para legitimar decisfes ja

tomadas.

O espaco de decisfes do MobilizaSUS se restringe ao grupo gestor central,
tendo pouca ou nenhuma participacdo dos atores que estdo nas regides de saude.
Por isso, ha que se questionar até que ponto o método de gestdo do MobilizaSUS é
de fato colegiada. Vale lembrar que existe uma tentativa de incluir nos processos de
gestdo os atores do nivel regional, através da realizacdo de reunides e oficinas,
porém se esbarra em algumas questdes, como na burocratizacdo do governo do
estado, na ampla area territorial da Bahia, no proprio processo de gestédo do trabalho
com quantidade insuficiente de recursos humanos disponiveis para as atividades e
na falta de protagonismo dos préprios sujeitos das regides. Esses sujeitos
historicamente se constituem em meros “funcionarios de governo” (TESTA, 2007).
Se o considerarmos um sujeito potencial, estes ocuparao o lugar do “funcionario” na
instituicdo, aquele que faz a instituicdo funcionar, mas ndo interferem na sua
dindmica. Ao tempo, estes podem chegar a ocupar no Estado o lugar de um
“habitante” comum, que n&o tem capacidade de decisdao ou, ainda, se tornarem
dentro da organizagdo uma “analisador”, ou seja, um sujeito constituido, que pode
chegar a ser um “militante politico” e até mesmo um “ator social”’, com capacidade de
interferéncia na estrutura do Estado (TESTA, 2005).

O método de planejamento do MobilizaSUS se aproxima muito do que Matus
determina como normativo onde “o planejador € um sujeito separado da realidade,
colocando-se fora dela e pretendendo controla-la como se fosse seu objeto”
(MATUS, 1982), na medida que o planejamento é concentrado no grupo gestor
central, espaco onde se decidem e se planeja as acbes do projeto, excluindo os

atores no nivel regional, I6cus onde acontecem muitas das agoes.

Nos instrumentos de gestdo da SESAB, como o PES (BAHIA, 2012a),

encontram-se metas e acbes bem definidas do MobilizaSUS, a fim de cumprir um
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objetivo, reforcando o que Matus chama de procedimento normativo: “um conjunto
de acBes necessarias para cumprir um objetivo fixado a priori, impondo-se sobre a

realidade uma norma de conduta coerente com os objetivos” (GIOVANELLA, 1991).

De outro modo, o planejamento do MobilizaSUS é muito influenciado pela
conjuntura, pelas demandas da gestdo, com um esforco do grupo gestor central em
adequar o que foi planejado a realidade da gestdo do governo da Bahia, das regides
e municipios e a realidade dos sujeitos. Nesse sentido, o planejamento do projeto se
aproxima do que Matus reconhece como “procedimento estratégico”, onde “a
trajetoria é flexivel, sujeita a revisdes de acordo com as circunstancias, e a busca da
modificacdo do sistema baseia-se no conhecimento da realidade e ndo numa
imposicao sobre a realidade” (GIOVANELLA, 1991). Para Matus, “o termo
“estratégia” € empregado quando existe conflito, enfrentamento, relacdo de poder, e
este é o caso do planejamento de saude” (GIOVANELLA, 1991) e especialmente do
MobilizaSUS, que encontra muitos obstaculos na SESAB e na diretoria onde esta

inserido.

Um dos fatores que parecem influir fortemente no planejamento do
MobilizaSUS é o aspecto financeiro. Percebeu-se em todas as entrevistas, que a
todo momento o projeto precisa ajustar o que foi orcado no plano ao recurso
arrecadado e, principalmente, disponivel, j& que nos ultimos anos vem passando por

um subfinanciamento expressivo.

Observa-se, contraditoriamente, que ao mesmo tempo que aparece nos
discursos um planejamento participativo com gestdo colegiada no MobilizaSUS,
aparece também que o grupo gestor central ndo possui um método estruturado e
dialogado coletivamente e que 0s sujeitos desse grupo desenvolvem processos

muito individualmente na sua pratica.

Nas entrevistas, os termos identificados como liberdade, dialogo, participacao,
democracia, solidariedade, historicidade, critica e construcdo coletiva estdo muito
préximos dos principios da EPS e do método sistematizado por FREIRE (2011a, b) e
por BRANDAO (2005, 2006), aproximando do que o MobilizaSUS tem chamado de
método pedagogico. As técnicas e ferramentas utilizadas nos processos
pedagogicos, “poesias, dangas, cantigas”, “encenacgao e teatro férum”, também sao
elementos que remetem a um processo educativo mais criativo, libertario e que

estimula autonomia dos sujeitos, aspectos muito proximos ao que se propde a EPS.
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Outro termo que surge nas entrevistas € “metodologia da roda”, o que nos leva a
pensar no que CAMPOS (2000, 2003) traz enquanto “Método da Roda”, com criagéo
de espacos colegiados de cogestao para discussao e construcdo coletiva das acées
a serem desenvolvidas na pratica do trabalho, o que se proxima muito do que o

MobilizaSUS procura realizar, pelo menos dentro do grupo gestor central.

Para Testa (1989a) a organizacdo de uma instituicdo € uma forma instantanea
e uma cristalizacdo da historia e, nesse sentido, a historia da instituicdo teria uma
determinacao fundamental sobre a mesma. Quanto maior a determinacédo historica,
maior serd a estabilidade e o conservadorismo (interno) da instituicdo. Quanto maior
a determinacao atual, maior a adaptabilidade institucional a situagdes novas e de
transformacdo (Testa, 1989a). No caso da SESAB, onde esta inserido o
MobilizaSUS, cabe considerar a determinacéo histérica no processo de organizacao,
a qual foi criada pela Lei n. 4.697 de 15 de julho de 1966 e desde entdo os
processos de gestdo foram sempre muito dependentes de pressdes politico-
partidarias, principalmente no ambito regional e no ambito municipal (COELHO e
PAIM, 2005). A histéria da SESAB parece ser determinante nos seus processos de

gestédo e organizacdo, como indica Testa (1989a) em seu Postulado.

Coelho e Paim (2005), analisando o processo politico e as praticas
institucionais de gestdo da SESAB, identificou que a mesma assume uma forma
burocratica “modificada”, tendendo a uma forma matricial, orientada por fungdes e
equipes de projetos, demonstrando um acumulo técnico-administrativo e uma
concorréncia interna entre os projetos. Isso gera, dentro da propria instituicao, “ilhas
de comunicagao” (Coelho e Paim, 2005, p.1378) distantes entre si, onde os projetos
ndo se comunicam e cada grupo toca do modo que entende ser melhor. Assim,
muitos grupos e/ou setores acabam assumindo o discurso e a historia institucional,
criando espacos pouco permeaveis a novas ideias. Por outro lado, alguns grupos
assumem mais o discurso atual, tornando-se mais permeavel a modificacdes e

novas ideias e neste caso a determinacao atual € mais favoravel.

O MobilizaSUS, parece ser um desses grupos onde a determinacdo atual &
mais forte e, nesse sentido, se comporta como um projeto flexivel a novas ideias e
permeavel a novas demandas. Por estar dentro de uma instituicdo historicamente
burocrética e “burocratizada” (Testa, 1989b), algumas vezes, o grupo gestor central

do MobilizaSUS entrou em conflitos dentro da propria instituicAo com grupos mais
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conservadores e burocréticos, por assumir ideias e ideologias mais
problematizadoras e transformadoras, préximo a um “estilo de gestao participativo”
(COELHO e PAIM, 2005, p. 1379).

Dentro da propria diretoria a que se vincula no organograma da SESAB, vem
ocupando um lugar marginal por defender e tentar operar uma gestao colegiada.
N&o h& declarada uma coordenacdo no MobilizaSUS, apesar de se perceber nos

discursos que existem algumas liderancas.

Por tentar se constituir enquanto um espaco de decisdes compartilhadas,
participativas e nao verticalizadas (CAMPOS, 2000 e 2003) e um espaco que tenta
dialogar com os movimentos sociais, os “oprimidos” (FREIRE, 2011a), o grupo
gestor central do MobilizaSUS assumiu, muitas vezes, uma posicdo de isolamento
dentro da diretoria e em muitos espacos em que participou, encontrando poucas

possibilidades de abertura para o dialogo.

Assim, o projeto parece sinalizar para a existéncia de outras formas de
organizacdo (Testa, 1989b) dentro da instituicdo e até mesmo dentro do proprio
setor, podendo ser considerado um “projeto analisador” (TESTA, 1997), através do
qual podem ser investigados contradicdes e conflitos, assim como 0 uso positivo ou
nao desses elementos no cotidiano da instituicdo hipercomplexa.

O MobilizaSUS ocupou posicdes diversificadas dentro da estrutura burocratica
da SESAB, se revezando em uma acdo de uma coordenacdo ou mesmo em uma
coordenacao dispondo de um coletivo e com acdes definidas. Assim, assume a
forma de um projeto, com agdes estabelecidas e metas a cumprir (PES 2012-2015),
numa coordenac¢do ou como uma propria coordenacédo, dentro de uma instancia que
cuida de temas relacionados a gestdo do trabalho e educacdo na saude, na
estrutura burocréatica (TESTA, 1989b). Porém, por ser um projeto com objetivo de
fortalecer a participacdo popular e o controle social no SUS, mesmo com metas
definidas e fechadas no PES e por adotar certa flexibilidade e permeabilidade no seu
fazer, o MobilizaSUS foi incorporando varias acfes para além do planejado quando
foi constituido, embora sem fugir ao seu objetivo inicial. Assim, parece apresentar
uma forma de organizacdo criativa (Testa, 1989b), onde por muitas vezes precisa
reinventar formas de fazer o processo de trabalho e de como lidar com o objeto de

trabalho, que € o processo educativo com potenciais atores sociais.
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Além disso, nas entrevistas e nos documentos institucionais, o MobilizaSUS se
constitui também como uma rede de sujeitos articulados em torno de um objetivo
comum que € o fortalecimento da participacdo e do controle social no SUS. Essa
rede supbe uma forma regionalizada, descentralizada, hierarquizada com decisdes
do nivel central para o regional (na maioria das vezes) articulada também ao nivel
nacional, porém fragilizada no &mbito municipal e em algumas regides, considerados

pontos criticos da rede.

Muito dessa limitacdo, diz respeito ao processo de construcdo da prépria
instituicdo SESAB e de constituicdo da politica de gestao nas DIRES. Coelho e Paim
(2005), também identificaram que desde sua criacdo a SESAB esta sujeita a um jogo
politico-partidario oriundo de pressfes dos municipios que ao encontrarem
resisténcia dentro da instituicdo, antes permeavel a suas demandas, acionavam o
governo para escolha de dirigentes, principalmente no ambito regional, nas DIRES.
Assim, a direcdo das DIRES tem estado subordinada por muito tempo e ao jogo
politico-partidario, que vem se reproduzindo até a atualidade. Logo, em regides de
saude onde os diretores das DIRES assumem uma posi¢cdo conservadora em
relacdo a politica de salde ou uma posicao contraria a atual gestdo de governo, o
MobilizaSUS encontra barreiras para desenvolver suas acfes e atividades, porém

nem sempre declaradas.

Na constituicdo dessa rede, o MobilizaSUS buscou identificar os parceiros mais
fortes e acessiveis em termos de organizacdo politica e administrativa a nivel
regional, onde dialogou mais frequentemente a partir do desenvolvimento de acdes
educativas concretas. Assim, em certas regioes, a rede se tornou mais fragilizada e
0 projeto ndo conseguiu desenvolver nenhuma acéo estratégica. AO mesmo tempo
buscou articulacbes a nivel federal, no ambito do executivo, articulando apoio
financeiro através de recursos de convénios com Ministério da Salde e com
instituicbes formadoras, como Fiocruz, a fim de manter a rede MobilizaSUS na
Bahia, ja que o apoio estadual foi se reduzindo a cada ano. Isso tem demonstrado a
falta de prioridade que o governo do estado da Bahia vem tratando o tema da
educacdo em saude, e mais especificamente da educacdo popular em saude e a

participacdo social.

Entretanto, os processos de gestdo dentro do MobilizaSUS apresentaram

muitas vezes posi¢cdes contraditdrias, pois a0 mesmo tempo em que estabeleceu um
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discurso de gestdo colegiada e participativa, os processos de planejamento se
concentravam no grupo gestor central. Assim, as decisdes se tornaram verticais, do
nivel central para as DIRES, mesmo diante da tentativa de constituir espacos de
deciséo participativa. Luz (1979) ao analisar as relacdes entre instituicdes, o Estado
e as préticas institucionais identificou contradicbes entre o discurso institucional
(planos, programas, etc.) e as préticas, que tendem a inviabilizar o projeto
institucional pela falta de condi¢Ges para sua concretizacdo. Essas praticas, segundo
Coelho e Paim (2005), ao reproduzirem um conjunto de relagbes que compdem
estratégia de dominacdo social, constituem sujeitos e se concretizam e se

reproduzem no espaco institucional.

Os resultados deste estudo apontam para o fato de que dentro do grupo gestor
central, as decisdes se realizavam de forma participativa, embora em algumas vezes
centradas em alguns sujeitos, que se constituiram referencias dentro do proprio
grupo, seja pela competéncia técnica adquirida ou pela confianga conquistada. Os
processos decisorios baseados em competéncia técnica ou confianca também foram

identificados no estudo feito por Coelho e Paim (2005).

Assim, o planejamento do MobilizaSUS também se baseava na conjuntura, nas
oportunidades, ou seja, contando com a identificagcédo de uma possibilidade de obter
recurso para realizar as acdes, ndo planejadas muitas vezes, pelo grupo gestor
central. Assim, se constituiu muitas das acfes realizadas pelo projeto, aproveitando
as oportunidades, principalmente a nivel nacional, como o0s recursos da
ParticipaSUS e os recursos de convenio feitos com o Ministério da Saude e o Curso
EdpopSUS com a Fiocruz. Esses recursos eram disponibilizados com fins
estabelecidos, principalmente o do Curso EdpopSUS, o que conferia certa mudanca
de ordem no processo de planejamento do projeto estadual, tentando adequar as

acOes realizadas as metas e objetos estabelecidos anteriormente.

Portanto, os propdsitos de um governo ou de uma instituicdo vao estabelecer
uma relacdo de determinacao direta sobre a forma como essa instituicdo se organiza
e 0s métodos que ela utiliza pra desenvolver seus processos (TESTA, 1989a).
Nesse caso, 0s propoésitos do MobilizaSUS e dos sujeitos que compde 0 grupo
gestor central, que se aproximam da transformacdo social, vao determinar
fortemente a organizacdo e o método do projeto, mesmo observando que em alguns

momentos ndo ha coeréncia entre eles. Os propésitos do governo, que se
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aproximam da legitimagdo, em alguns momentos tensionam com a forma
organizacional e os métodos do MobilizaSUS, na medida em que o grupo encontra
obstaculos institucionais claros para desenvolver seus objetivos e intencfes, porém
nao chega a paralisar o projeto, que busca diversas formas de articulacdo, além da
instituicdo. Ao mesmo tempo, a forma como a SESAB se organiza, tendendo a uma
instituicdo burocratica e, por vezes burocratizada (TESTA, 1989b), tende a tensionar
e condicionar 0 que 0 grupo gestor tenta instituir enquanto proposito, no sentido de
formar uma rede articulada e descentralizada, na medida em que o projeto encontra
desafios e dificuldades politicas e organizacionais na operacionalizacdo das ac¢fes
nas regides de saude. Somado a isso, também a propria organizacao interna do
MobilizaSUS e os meétodos que tenta desenvolver vao condicionar 0s seus
propésitos, na medida que as referéncias regionais, hdo conseguem dar conta de
constituir essa rede fortalecida e tém dificuldades pedagogicas para desenvolver os
processos educativos e as DIRES continuam a operar na mesma logica
organizacional burocrética da instituicio SESAB, emperrando muitos processos de

acontecer.

A partir das varias experiéncias de incorporacdo da metodologia da Educacao
Popular como instrumento de reorientacdo da globalidade das politicas de saude,
para reorientacdo dos processos de gestdo e de educacdo das instituicdes, a
exemplo das que aconteceram nas administracbes municipais das prefeituras de
Recife (2000-2004) e Camaragibe (1996-2004), ambas em Pernambuco e
administradas pelo Partido dos Trabalhadores e no governo estadual de Miguel
Arraes (1994-1998), hoje h& um saber significativo sobre o0s caminhos
administrativos e as estratégias politicas para utilizacdo da Educacdo Popular como
instrumento de gestdo de politicas sociais, mesmo encontrando enormes
resisténcias, inclusive dos setores que se dizem mais progressistas
(VASCONCELOS, 2004). O mesmo autor enfatiza que mesmo apO0s anos
convivendo com o movimento da EPS, sabe-se que ele ndo é suficiente para uma
transformacdo na estrutura dos servicos e das instituicdes de salde. E necessario
desencadear uma acdo politica que, bem estruturada, incentive, apoie e
responsabilize os municipios e estados pela formulacdo de iniciativas amplas da
valorizagdo de criagdo de espacgos de troca cultural, didlogo e negociagdo em cada

servico de saude.
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5. CONSIDERACOES FINAIS

Ao se discutir nesse estudo os elementos do “Postulado da Coeréncia”, bem
como a influéncia que a EPS tem sobre os processos de gestdo, mobilizacdo e
educacdo do MobilizaSUS, cabe ressaltar o grande desafio que a pesquisadora
enfrentou na busca dessas informagdes, na medida que enfrentou limites

institucionais.

Alguns dos limites institucionais, ja demonstrados em outros estudos
(BARROS, 2012; PARADA, 2010) demonstram os proprios limites que o
MobilizaSUS enfrenta desde sua constituicdo, ao propor o fortalecimento da
participagdo popular, tendo como bandeira de luta o direito universal a saude,
através de processos de gestdo e de educacdo que envolvem participacao, dialogo,
autonomia e reflexdo critica, num contexto de burocratizacdo institucional, de

privatizacdo dos aparatos publicos e desinteresse geral pelo SUS.

Vale lembrar que esse cenario, de privatizacao e burocratizacéo, associado aos
“filtros sutis” que o projeto enfrenta dentro da prépria instituicdo, principalmente do
subfinanciamento, tem sido decisivos para a sobrevivéncia do MobilizaSUS na
Bahia, que busca parceiros externos a instituicdo que compartilham dos mesmos
propdsitos e ideais de transformacao para continuar desenvolvendo suas a¢des. O
MobilizaSUS foi perdendo aos poucos a capacidade de decisédo (poder
administrativo) e sobrevive atualmente muito por conta da rede que conseguiu
articular (poder politico), mesmo com toda fragilidade e pontos criticos, e da

capacidade técnica (poder técnico) que conseguiu acumular ao longo dos anos.

Outro limite identificado é uma suposta crise interna vivenciada pelo grupo
gestor central, que associado ao contexto estatal, favorece uma desestabilizacdo do
projeto. Essa crise precisa ser melhor estudada e aprofundada, dentro de um
contexto maior da instituicdo, j& que as informacdes deste estudos parecem ser
insuficientes para se chegar a alguma elucidacdo. E preciso entender melhor que
sujeitos constituem o grupo gestor central do MobilizaSUS, que ao mesmo tempo
que propdem transformacgdes sociais e politicas, se restringem ao ambito do trabalho
técnico. Em que medida eles/as deixam de ser “sujeitos potenciais” para se tornarem
“sujeitos constituidos™? Que posicdo ocupam dentro da instituicdo, meros

“funcionarios” ou “analisadores”? Como se constituem enquanto seres politicos,
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apenas um “consumidor votante” ou um “militante lutador”? Como se constituem no

Estado, um mero “habitante” ou um “ator social’? (TESTA, 2005).

Os métodos, propdsitos e organizacdo que o MobilizaSUS apresenta parecem
ser coerentes entre si e com 0 que Testa (1989) traz em seu Postulado. Porém ha
existéncia de contradicbes, que sdo inerentes do préprio processo e dos proprios
sujeitos que compde o projeto.

O desafio da institucionalizacdo da EPS, ja estudada por alguns autores
(BONETTI, 2013; CORREIA, 2010; DANTAS, 2009; SILVA, 1996) nao é algo
recente. Muitos atores sociais do movimento de EPS, trabalhadores/as da saude,
vem tentando constituir espacos dentro da gestdo que compartiham com os
principios da Educacéo Popular e se constituem em experiéncias que enfrentam os
limites institucionais burocraticos e visdes conservadoras do sistema de saude. Mas
cabe lembrar que, somente recentemente, que a EPS foi constituida enquanto uma
politica publica (BRASIL, 2013) e, nesse sentido, tem um grande potencial para

adentrar os espacos da gestédo nos estados e nos municipios.

O MobilizaSUS parece ser na Bahia, “o projeto” que traz o debate da EPS para
dentro da SESAB e, nesse sentido, se constitui como uma poténcia na medida que
tenta “mexer” na rigida estrutura da instituicdo a partir dos pressupostos da
Educacdo Popular. Ao mesmo tempo, parece se constituir como um “projeto
analisador” (TESTA, 1997), através do qual podem ser investigadas contradicbes e

conflitos da instituicao.

Portanto, diante de tantas poténcias e limites para sua implementacdo e
constituicdo, o MobilizaSUS se coloca no estado da Bahia como uma experiéncia de
projeto fundamental que parece contribuir para constituicAo de sujeitos sociais
(TESTA, 2005), com capacidade de influir na agenda politica, mas atento a

adverténcia desse pensador:

“No puede haber propuestas que conduzcan a una transformacién de
la sociedad si no es mediante reorganizaciones de los procesos de
trabajo...de lo contrario, cualquier propuesta organizativa tendra
como consecuencia el fortalecimiento de los valores que
inconscientemente se adquieren a través de las practicas que
realizamos” (TESTA, 1997)%

28Tradug;éo: “Nao pode haver propostas que conduzam a uma transformacao da sociedade se nao for
mediante reorganizagdo dos processos de trabalho...do contrario, qualquer proposta organizativa tera



97

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

BAHIA. Secretaria da Saude do Estado. Superintendéncia de Planejamento e
Descentralizacdo. Agenda Estadual de Saude 2005. Salvador: SESAB, 2005.

. Superintendéncia de Planejamento e Descentralizagcdo. Agenda
Estadual de Saude 2006. Salvador: SESAB, 2006.

. Assessoria de Planejamento. Agenda estratégica da saude
2007. Salvador SESAB, 2007a.

. Superintendéncia de Recursos Humanos. Diretoria de gestdo do
Trabalho e da Educacgéo na Saude. Relatorio: | Seminario regional movimentos
sociais e saude. Salvador: SESAB, ago. 2007b. 33p.

. Superintendéncia de Recursos Humanos. Diretoria de gestédo do
Trabalho e da Educacéo na Saude. MobilizaSUS: estratégias para o fortalecimento
do controle social, 0 SUS é uma escola de cidadania. 2008a. 14p.

. Superintendéncia de Recursos Humanos. Diretoria de gestédo do
Trabalho e da Educacgédo na Saude. MobilizaSUS: manual MobilizaSUS — educacao
permanente para o controle social e gestdo democratica e participativa do SUS-Ba.
Salvador: SESAB, 2008b. 200p.

. Assessoria de Planejamento. Agenda estratégica da saude
2008. Salvador SESAB, 2008c.

. Superintendéncia de Recursos Humanos. Diretoria de gestao do
Trabalho e da Educacéo na Saude. MobilizaSUS: 1° Encontro de Articuladores de
Educacdo Permanente para o Controle Social. Salvador: SESAB, 2008d. (folder)

. Superintendéncia de Recursos Humanos. Diretoria de gestdo do
Trabalho e da Educacdo na Saude. Edital de Selecdo para Formacgéo de
Facilitadores de Educacao Permanente para o Controle Social no SUS.
Salvador: SESAB, 2008e. 15p.

. Superintendéncia de Recursos Humanos. Diretoria de gestdo do
Trabalho e da Educacdo na Saude. MobilizaSUS: estratégias para o fortalecimento
do controle social. Informe n.2.2. Salvador: SESAB, nov. 2008f. 4p.

. Plano estadual de Saude: Gestao 2007-2010. Revista Baiana de
Saude Publlca v. 33, supl. 1. Salvador: SESAB, nov. 2009. 88p.

. Superintendéncia de Recursos Humanos. Diretoria de gestdo do
Trabalho e da Educacédo na Saude. Relatério Preliminar do MobilizaSUS:
estratégias para o fortalecimento do controle social e gestdo democratica e
participativa do SUS. Salvador: SESAB, 2010a. 35p.

. Superintendéncia de Recursos Humanos. Diretoria de gestdo do
Trabalho e da Educagéo na Saude. MobilizaSUS: Curso Participagéo Popular,
movimentos sociais e direito a saude. Salvador: SESAB, 2010b. (caderno de textos)

como consequéncia o fortalecimento dos valores que inconscientemente se adquirem através das
praticas que realizamos” (TESTA, 1997)



98

. Superintendéncia de Recursos Humanos. Diretoria de gestdo do
Trabalho e da Educacéo na Saude. Relatério de acompanhamento trimestral dos
compromissos e acdes da agenda estratégica da SESAB da linha de acéao
Gestdo democratica, solidaria e efetiva do SUS - periodo de julho a setembro de
2010. Salvador: SESAB, 2010c. (relatorio trimestral)

. Superintendéncia de Recursos Humanos. Diretoria de gestédo do
Trabalho e da Educacéo na Saude. Relatério de acompanhamento trimestral dos
compromissos e acdes da agenda estratégica da SESAB da linha de agcao
Gestdo democratica, solidaria e efetiva do SUS - periodo de outubro a dezembro
de 2010. Salvador: SESAB, 2010d. (relatorio trimestral)

. Superintendéncia de Recursos Humanos. Diretoria de gestdo do
Trabalho e da Educacgéo na Saude. Relatorio Preliminar do MobilizaSUS: Curso
de Educacéo Permanente com Conselheiros Municipais de Saude. Salvador:
SESAB, 2011a.

. Superintendéncia de Recursos Humanos. Diretoria de gestao do
Trabalho e da Educacéo na Saude. MobilizaSUS: estratégias para o
fortalecimento do controle social e gestdo democrética e participativa do SUS
— Relatério de Gestao 2011. Salvador: SESAB, 2011b.

. Assessoria de Planejamento. Relatorio de Gestéo 2010.
Salvador SESAB, 2011c. 249p.

. Plano estadual de Saude 2012-2015. Revista Baiana de Saude
Publlca v. 36, supl. 1. Salvador: SESAB, dez. 2012a. 167p.

. Superintendéncia de Recursos Humanos. Diretoria de gestdo do
Trabalho e da Educacdo na Saude. Relatério de Gestdo 2012. Salvador: SESAB,
2012b.

. Superintendéncia de Recursos Humanos. Diretoria de gestao do
Trabalho e da Educacao na Saude. Monitoramento da Programacao Anual de
Saude do Compromisso 11 - periodo de janeiro a agosto de 2013. Salvador:
SESAB, 2013. (Relat6rio quadrimestral)

BAQUERO, M. Democracia, participacao e capital social no Brasil hoje. In: FLEURY,
S e LOBATO, L. V. C (org.). Participacdo, Democracia e Saude. Rio de Janeiro:
CEBES, 2010. p.129-150.

BARROS, L.V. O MobilizaSUS-Bahia: as praticas educativas e a constituicdo dos
sujeitos. 2012. 69p. Dissertacédo (mestrado). Universidade Federal da Bahia, Instituto
de Saude Coletiva, Salvador, 2012.

BRANDAO, C. R. Método Paulo Freire. Sao Paulo: Brasiliense. 2005. 115p.
BRANDAO, C. R. Educacéo Popular. Sdo Paulo: Brasiliense. 2006. 110p.

BRASIL. Constituicdo (1988). Constituicdo da Republica Federativa do Brasil.
Brasilia, DF: Senado, 1988.

. Lein® 8.142, de 28 de dezembro de 1990. Dispde sobre a
part|C|pa<;ao da comunldade na gestdo do Sistema Unico de Salide e sobre as
transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area da saude e da
outras providéncias. Diario Oficial [da] Republica Federativa do Brasil. Brasilia,
DF, dez. 1990.




99

. Ministério da Saude. Secretaria de Gestao Estratégica e Participativa.
Edital n.3 de 2 de agosto de 2011. Institui a primeira educacao do Prémio Victor
Valla de Educacgéo Popular em Saude. Brasilia: Ministério da Saude, 2001.

. Secretaria Executiva. Nucleo temético da Politica de
Humanlza(;ao HumanizaSUS - Politica Nacional de Humanizacéo: a
humanizagdo como eixo norteador das préaticas de atencdo e gestdo em todas as
instancias do SUS. Brasilia: Ministério da Saude, 2004.

. Secretaria de Gestédo do Trabalho e da Educacgéo na Saude.
Departamento de Gestdo da Educacao na Saude. A educacdo permanente entra
na roda: pélos de educacao permanente em saude: conceitos e caminhos a
percorrer. Brasilia: Ministério da Saude, 2005a.

. Secretaria de Gestéo Estratégica e Participativa. Portaria N°
836/GM de 2 de junho de 2005. Institui 0 Prémio Sérgio Arouca de Gestao
Participativa no SUS. Brasilia, DF, 3 jun. 2005. Disponivel em:
<http://dtr2001.saude.gov.br/sas/IPORTARIAS/Port2005/GM/GM-836.htm> Acesso
em: 1 ago. 2014.

. . Conselho Nacional de Saude. Politica nacional de educagéo
permanente para o controle social no Sistema Unico de Saude. Brasilia:
Ministério da Saude, 2006.

. Secretaria de Gestdo Estratégica e Participativa. Politica
NaC|onaI de Gestao Estratégica e Participativa no SUS - ParticipaSUS. Brasilia:
Ministério da Saude, 2007a.

. Secretaria-Executiva. Subsecretaria de Assuntos Administrativos.
Programa MultiplicaSUS: curso basico sobre o SUS: (re)descobrindo o SUS que
temos para construirmos o SUS que queremos. 2. ed. Brasilia: Ministério da Saude,
2007b.

. Secretaria de Atencdo a Saude. Politica Nacional de
Humanlza(;ao da Atencéao e Gestao do SUS. Gestéao participativa e cogestao.
Brasilia: Ministério da Saude, 2009a.

. Secretaria Executiva. Portaria No. 1256, de 17 de junho de
20009. InstltU| o Comité Nacional de Educacéo Popular em Saude (CNEPS).
Disponivel em <http://www.saude.mt.gov.br/upload/legislacao/1256-%5B2941-
120110-SES-MT%5D.pdf>. Acesso em: 24 jul. 2014.

. Secretaria de Ciéncia, Tecnologia e Insumos Estratégicos.
Departamento de Ciéncia e Tecnologia. Programa Pesquisa para o SUS: gestéo
compartilhada em saude: diretrizes técnicas. 4. ed. Brasilia: Ministério da Saude,
2011.

. Secretaria de Gestéo Estratégica e Participativa. Portaria n°
2.761, de 19 de novembro de 2013. Institui a Politica Nacional de Educacéo
Popular em Satide no &mbito do Sistema Unico de Saide (PNEPS-SUS). Brasilia,
DF, 19 nov. 2013.

. Secretaria Geral da Presidéncia da Republica. Secretaria Nacional de
Articulacdo Social. Marco de Referéncia da Educacéo Popular para Politicas
Publicas. Brasilia: Ministério da Saude, 2014.



http://dtr2001.saude.gov.br/sas/PORTARIAS/Port2005/GM/GM-836.htm

100

BONETTI, O.P. Problematizando a Institucionalizacdo da Educacao Popular em
Saude no SUS. 2013. 139p. Dissertacdo (Mestrado) - Universidade de Brasilia,
Faculdade de Ciéncias da Saude, Brasilia, 2013.

BONETTI, O. P.; CHAGAS, R. A.; SIQUEIRA, T. C. A. A Educac¢éao Popular em Saude
na Gestao Participativa do SUS: construindo uma politica. In: BRASIL, Ministério da
Saude. Secretaria de Gestao Estratégica e Participativa. Il Caderno de educacéo
popular em saude. Brasilia: Ministério da Saude, 2014. p.16-24.

CAMPOS, G. W. S. Um método para andlise e cogestao de coletivos. Sdo Paulo:
Hucitec, 2000.

. Saude Paidéia. Sao Paulo: Hucitec, 2003.

COELHO, T.C.B. e PAIM, J.S. Processo decisorio e praticas de gestdo. Cadernos
de Saude Publica, Rio de Janeiro, v. 21, n. 5, p. 1373-1382, set-out. 2005.

CORREIA, N.F. Educacéo Popular e Gestéo Participativa na Saude: instituindo
espacos. 2010. 122p. Dissertacdo (Mestrado). Escola Nacional de Saude Publica
Sérgio Arouca da FIOCRUZ e Instituto de Pesquisa Econémica e Aplicada, Brasilia,
2010.

CUNHA, G. T. e CAMPOS, G. W. S. Método Paidéia para cogestdo de coletivos
organizados para o trabalho. ORG & DEMO, Marilia, v.11, n.1, p. 31-46, jan.-jun.
2010

DANTAS, V.L.A. Dialogismo e arte na gestao em saude: a perspectiva popular nas
Cirandas da Vida, em Fortaleza—CE. 2009. Tese (doutorado). Universidade Federal
do Cear4, Faculdade de Educacéo, Fortaleza, 2009.

FEDERICO, L. Contribuciones para la comprension y critica del pensamiento
estratégico en salud. 2013. 243p. Tese (Doutorado). Universidade Federal da
Bahia, Instituto de Saude Coletiva, Salvador, 2013.

FREIRE, P. Conscientizacao: teoria e pratica da libertacdo: uma introducéo ao
pensamento de Paulo Freire. Sdo Paulo: Cortez & Moraes, 1979.

. Politica e Educagdo. Sao Paulo: Cortez Editora, 1993. 57p.

. Pedagogia da Autonomia: saberes necessarios a pratica educativa.
Séo Paulo: Paz e Terra, 1996. 148p.

. Pedagogia do oprimido. Rio de Janeiro: Paz e Terra. 2011a. 252p.

. Educagéo como pratica da Liberdade. Rio de Janeiro: Paz e Terra.
2011b. 189p.

GIL, A. C. Métodos e técnicas de pesquisa social. 5. ed. Sdo Paulo: Atlas, 1999.

GIOVANELLA L. As Origens e as Correntes Atuais do Enfoque Estratégico em
Planejamento de Saude na América Latina. Cadernos de Saude Publica, Rio de
Janeiro, v. 7, n. 1, p. 26-44, jan.-mar. 1991.

LESSA, I. J. Gestao participativa e participagcao social: um estudo a partir da
Secretaria de Gestao Estratégica e Participativa do Ministério da Saude (2003 —
2007). 2010. 119p. Dissertagédo (Mestrado). Fiocruz/Escola Nacional de Saude
Publica Sérgio Arouca, Rio de Janeiro, 2010.



101

LIMA, R. F. Roteiro Cenopoético para Curso de Terapia Comunitaria na Oca do
Indio — Projeto Quatro Varas. Beberibe-Ce, 2008.

LUZ, M. As instituicdes médicas no Brasil: instituicdo e estratégia de hegemonia.
Rio de Janeiro: Editora Graal; 1979.

MATUS.C. Politica y Planejamento. Caracas: Ed. IVEPLAN, 1982.

MINAYO. M. C. de S. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em saude.
9 ed. Sao Paulo: Hucitec, 2006, 406 p.

MISOCZKY, M. C. Gestéo participativa em saude: potencialidades e desafios para o
aprofundamento da democracia. Saude em Debate, Rio de Janeiro, v. 27, n. 65, p.
336-347, set-dez. 2003.

NOGUEIRA, M.A. Potencia, limites e seducdes do poder. S&o Paulo: Editora
UNESP, 2008. 140p.

PAIM, J. S. e TEIXEIRA, C.F. Politica, planejamento e gestdo em saude: balanco do
estado da arte. Revista de Saude Publica, v. 40, (N Esp), p. 73-78, 2006.

PAIM, J.S. Saude, Politica e Reforma Sanitaria. Salvador: Instituto de Salde
Coletiva, 2002. 447p.

PARADA, T. C. S. MobilizaSUS na Bahia: emergéncia, desenvolvimento e
contradi¢gbes do cotidiano institucional. 2010. 82p. Dissertagédo (Mestrado).
Universidade Federal da Bahia, Instituto de Saude Coletiva, Salvador, 2010.

PEDROSA, J.I.S. Educacao Popular no Ministério da Saude: identificando espacos e
referéncias. In: BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Gestao Estratégica e
Participativa. Departamento de Apoio a Gestdo Participativa. Caderno de educacgéo
popular e saude. Brasilia: Ministério da Saude, 2007.p.13-17.

PEDROSA, J. I. dos S.; BONETTI, O. P. Educacéao Popular em Saude como Politica:
Limites e Possibilidades. In: PELICIONI, M. C. F; MIALHE, F. L. (Org.). Educacéao e
Promocédo da Saude: Teoria e Pratica. Sdo Paulo: Ed. Santos, 2012. p. 347-366.

PULGA, V.L. A Educacédo Popular em Saude como referencial para as nossas
praticas de saude. In: BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Gestao
Estratégica e Participativa. || Caderno de educacao popular em saude, Brasilia:
Ministério da Saude, 2014. p.123-146.

SILVA, J.C. Educacao popular em Saude e Institucionalizagdo. 2006. 239p.
Dissertacao (Mestrado). Universidade Federal da Paraiba, Programa de Pos-
Graduacao em Educacédo, Jodo Pessoa, 2006.

SOLLA, J.J.P.; COUTO, W.S.; ABREU-DE-JESUS, W.L.; SALLES, N.N.S,;
OLIVEIRA, G. R. de. Saude e qualidade de vida na Bahia: politica de estado e
desenvolvimento. Revista Baiana de Saude Publica/Secretaria de Saude do
Estado da Bahia, Salvador, v. 31, supl. 2, p. 9-26, set. 2007.

STRECK, D. R. e ZITKOSK]I, J. J. Teses centrais da pedagogia freiriana. Educacao
— Histdria da Pedagogia. Sdo Paulo: Segmento, 2010. p.20-31.

TEIXEIRA, C.F. Planejamento em Saude: conceitos, métodos e experiéncias.
Salvador: EDUFBA, 2010.



102

TEIXEIRA, S. M. F. e OUVERNEY, A. M. Gestao de redes: a estratégia de
regionalizacdo da politica de saude. Rio de Janeiro: Editora FGV, 2007. 204 p.

TESTA, M. Pensar em Salud. Buenos Aires: Lugar Editorial, 1989. 233p.

. Pensamiento Estratégico y Logica de Programacion (El caso de
Salud). Buenos Aires: Organizacion Panamericana de la Salud, 1989b. 301p.

. Andlisis de Instituciones Hipercomplejas. In: MERHY, E. E. e ONOCKO,
R. (org). Agir em Saude: um desafio para o publico. 2 ed. Sdo Paulo: Hucitec, 2002.
p.17-70.

. Vida. Sefas de ldentidad (Miradas al Espejo). Salud Colectiva, La Plata,
v.1,n. 1, p. 33-58, Ene-abr. 2005.

. Decidir em salud: ¢Quién?, (Coémo? Y ¢ Por qué?. Salud Colectiva,
Buenos Aires, v.3, n.3, p. 247-257, Set-dic. 2007.

VASCONCELOS, E. M. Educacéo Popular: de uma Pratica Alternativa a uma
Estratégia de Gestdo Participativa das Politicas de Saude. PHYSIS: Rev. Saude
Coletiva. Rio de Janeiro, v. 14, n. 1, p. 67-83, 2004.

. Educacdo popular e a atencéo a saude da familia. 4 ed.
Séao Paulo: HUCITEC, 2008.

. Victor Valla e o Movimento da Educacédo Popular em Saude.
In: GARCIA, R.L. (org.). Victor Vicente Valla: companheiro de lutas, de ideias, de
vida. Recife: Gréfica J.Luiz Vasconcelos Ed, 2009. 85p.

. Educacéo Popular, um jeito especial de conduzir o
processo educativo no setor saude. Disponivel em
<file:///C:/Users/Home/Downloads/Vasconcelos+-
+ED.popular+em+saude%20(2).pdf>. Acesso em: 02 de agosto de 2014.

VALLA, V. V. Sobre participacdo popular: uma questéo de perspectiva. Caderno de
Saude Publica, Rio de Janeiro, v. 14, supl. 2, p. 7-18, 1998.

. As classes populares, apoio social e emocéao: propondo um debate
sobre religidao e saude no Brasil. In: MINAYO, M.C.S.; COMBRA JR, C.E.A (org.).
Criticas e atuantes: Ciéncias Sociais e Humanas na América Latina. Rio de Janeiro:
Editora FIOCRUZ, 2005. p. 77-90.



file:///E:\Downloads\Vasconcelos+-+ED.popular+em+saude%20(2).pdf
file:///E:\Downloads\Vasconcelos+-+ED.popular+em+saude%20(2).pdf

APENDICES

APENDICE A — Roteiro de entrevistas

Eixos Perguntas norteadoras do dialogo...

Sujeitos Me fale um pouco de sua trajetéria profissional.

coordenaca . .

f) do ¢ Como veio trabalhar no MobilizaSUS?

MobilizaSUS |0 que te trouxe pro MobilizaSUS?

— nivel

central) O que te faz trabalhar no MobilizaSUS hoje?

Vocé identifica algum fator motivador no projeto para trabalhar?

Quais 0s seus propositos ao se inserir no MobilizaSUS?
Historia Pra que foi pensado o MobilizaSUS?

Como foi pensado o MobilizaSUS?

Como era o contexto politico e historico na época da construgcéo

do projeto?

Quem eram os atores envolvidos?

E hoje, o que destacaria do contexto politico e histérico de

insercao do MobilizaSUS?

Propésitos Vocé identifica alguns motivos para constituicdo do projeto
MobilizaSUS no Estado da Bahia? Ou algumas situagfes que
motivaram a gestéo estadual a construir o projeto? Quais?

Ao longo desses anos vocé identifica motivos que fizeram com
gue o MobilizaSUS continuasse a existir? Quais?

E na conjuntura atual, o que vocé identifica como fator
motivador da existéncia do MobilizaSUS? Quais?

Vocé reconhece algum outro fator motivador da gestéo estadual
de desenvolver o MobilizaSUS? Quais?

Quais os propdsitos do MobilizaSUS hoje?

Os propositos de crescimento, legitimidade e mudanca, na sua
opinido, influem sobre os métodos utilizados no
desenvolvimento do projeto? Se sim, como? Se nao, Porque?
Os propositos do MobilizaSUS, na sua opinido, influem sobre a
organizacao do projeto? Se sim, como? Se né&o, Porque?

Métodos Como se da o planejamento do MobilizaSUS?

Quais séo as estratégias e acdes desenvolvidas pelo projeto?

Qual a abrangéncia do projeto?
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Qual o lécus/espaco geografico de desenvolvimento das acdes
educativas do projeto?

Como sao desenvolvidas essas agdes?

No desenvolvimento das atividades educativas do projeto existe
um método utilizado especifico? Qual/quais?

Vocé identifica alguns dos principios da educag&o popular em
saude no desenvolvimento das acdes do MobilizaSUS?
Quais/qual?

Os métodos do MobilizaSUS, na sua opinido, influem sobre a
organizacao do projeto? Se sim, como? Se néo, Porque?

Organizacgao

Como o MobilizaSUS esta inserido na organizacdo da SESAB e
da DGTES?

Vocé identifica um centro de decisdes no MobilizaSUS?
Quem decide no MobilizaSUS? E como se decide?

As decisdes tomadas no MobilizaSUS sao legitimadas em
algum espaco? Qual?

Como vocés se organizam para desenvolver as acdes?

As formas organizativas do MobilizaSUS, na sua opiniéo,
influem sobre os propédsitos do projeto? Se sim, como? Se néao,
Porque?

As formas organizativas do MobilizaSUS, na sua opiniéo,
influem sobre os métodos e préticas educativas relacionados a
educacdo popular em saude? Se sim, como? Se nao, Porque?

Caracteristic
as Gerais

Como vocé caracteriza o MobilizaSUS hoje?
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APENDICE B — Matriz de processamento e analise de dados
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Categorias |Dimensdes Entrevistas |Documentos
de analise normativos
Historia Trajetoria pessoal
Pessoal Como chegou no projeto
O que fez e faz trabalhar no projeto
Historia do |Pra que e como foi pensado
projeto Atores envolvidos
Contexto politico na época da
construcao
Contexto politico atual
Postulado |Propdsitos
da Métodos
Coeréncia |Organizacdo
Coeréncia entre propésitos e
organizacao
Coeréncia entre  propositos e
métodos
Coeréncia entre  métodos e
organizacao
Educacdo |Educacdo Popular

Educacdo Popular em Saude
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APENDICE C - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Pesquisa: “Analise do MobilizaSUS na Bahia referenciadas pela Educagéao Popular
em Saude” (Titulo original do projeto)

Gostariamos de convida-lo (a) a participar da pesquisa “Analise do
MobilizaSUS na Bahia referenciadas pela Educagdo Popular em Saude”, realizada
em Salvador-Bahia, no periodo de janeiro a abril de 2014. Esta pesquisa pretende
analisar as praticas educativas desenvolvidas pelo MobilizaSUS no Estado na Bahia
e especificamente: a) Identificar quais os propositos que o MobilizaSUS se baseia
para realizacdo de suas acOes e estratégias; b) Identificar os métodos que o
MobilizaSUS utiliza no desenvolvimento de suas acfes e c) Analisar 0s propositos
do MobilizaSUS em relacdo aos métodos que utiliza. Acreditamos que ela seja
importante na medida em que possibilitara uma andlise critica dos métodos
utilizados pelo MobilizaSUS no desenvolvimento de suas acdes e estratégias e de
seus propésitos. Para sua realizacdo serdo feitas entrevistas semiestruturadas e
grupo focal sobre teméaticas previamente definidas. Gostariamos de esclarecer que
sua participacéo € totalmente voluntaria, podendo recusar-se a participar, ou mesmo
desistir a qualquer momento sem que isto acarrete qualquer 6nus ou prejuizo a sua
pessoa. Informamos ainda que as informacdes serdo utilizadas somente para os fins
desta pesquisa e seréo tratadas com o mais absoluto sigilo e confidencialidade, de
modo a preservar a sua identidade. Nao € previsto risco algum. Os beneficios que
esperamos é a efetivacdo do Projeto MobilizaSUS na Bahia. A pesquisa tera
duracdo de 04 (quatro meses) e durante todo o periodo da pesquisa vocé tem o
direito de tirar qualquer duvida ou pedir qualquer outro esclarecimento, bastando
para isso entrar em contato, com algum dos pesquisadores ou com o Conselho de
Etica em Pesquisa. Os gastos necessarios para a sua participacdo na pesquisa
serdo assumidos pelos pesquisadores. Fica também garantida indenizacdo em
casos de danos, comprovadamente decorrentes da participagdo na pesquisa,
conforme deciséo judicial ou extrajudicial.

Autorizacao:

Eu, (nome completo do voluntario), apés
a leitura deste documento e ter tido a oportunidade de conversar com a
pesquisadora responsavel, para esclarecer todas as minhas davidas, acredito estar
suficientemente informado, ficando claro para mim que minha participacdo €
voluntaria e que posso retirar este consentimento a qualquer momento sem
penalidades ou perda de qualquer beneficio. Estou ciente também dos objetivos da
pesquisa, dos procedimentos aos quais serei submetido, dos possiveis danos ou
riscos deles provenientes e da garantia de confidencialidade e esclarecimentos
sempre que desejar. Diante do exposto expresso minha concordancia de
espontanea vontade em participar deste estudo.

(Assinatura do voluntario)

(Assinatura de uma testemunha)

(Assinatura da Pesquisadora)
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Dados dos pesquisadores:

Patricia Dantas de Araujo — Mestranda Pesquisadora, Rua dos Ossos, n.36, Santo
Antbnio Além do Carmo, Salvador - Bahia. CEP.. 40301-340.
patydan@yahoo.com.br

Jairnilson Silva Paim — Orientador da Pesquisa, Rua Basilio da Gama, n.72, apt®901,
Canela, Salvador — Bahia. CEP.: 41110-040. jairnil@ufba.br



mailto:patydan@yahoo.com.br
mailto:jairnil@ufba.br
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APENDICE D - Ac¢6es desenvolvidas pelo MobilizaSUS:

Educacdo permanente com articuladores regionais e facilitadores municipais
do MobilizaSUS - Processos educativos para formacdo de articuladores e
facilitadores que atuem como animadores da educagédo permanente para o
controle social e gestdo democratica e participativa do SUS nas regides de
saude. Os articuladores regionais sdo técnicos das DIRES e DIREC,
referéncias do Ministério Publico e de Movimentos Sociais. Esses sujeitos sdo
convidados a contribuir na articulagdo desses processos no espaco intra e
intermicrorregido. Os facilitadores sdo representantes de gestores e
trabalhadores da saude e movimentos sociais, professores e estudantes que
sao convidados a contribuir na facilitacdo desses processos no espaco intra e
intermunicipal. Realizada de forma microrregional, onde o0s sujeitos s&o
convidados a participar de processos de educacdo permanente a partir de
atividades presenciais (oficinas MobilizaSUS), onde sdo abordados temas
relacionados ao direito a saude, histéria e principios do SUS, participacéo e
controle social no SUS, planejamento, orgamento e financiamento em saude e
atividades préticas (vivencia praxica).

Educacdo permanente e popular com conselheiros municipais de saude -
Processos educativos para qualificagdo da atuacdo dos conselheiros
municipais de saude que sdo convidados a fortalecer as instancias de
participagdo e controle social do SUS, através da organizacdo em redes de
saberes e redes de articulacdo para defesa do SUS e pelo direito a saude.
Diante das experiéncias e objetivos do Grupo de Trabalho Intersetorial e das
demandas dos Conselhos Municipais de Saude, encaminhadas através do
CES, e dos gestores de Saude, encaminhadas através do COSEMS, o Curso
de Capacitacdo de Conselheiros de Saude tomou forma e contetido em 2010,
passando a se chamar “SUS de Todos Nés: conhecer para fortalecer”. Tem
como objetivo central fortalecer o controle social do SUS-Bahia, através da
qualificacdo das praticas dos conselheiros em seus municipios. O curso tem
uma carga horaria total de 40 horas, sendo 32 horas presenciais e oito horas
de vivéncias praxicas no intervalo entre os momentos presenciais. Esta
dividido em dois mddulos: Médulo I: “Conhecendo o SUS” e Mddulo 1I: “O
papel do conselho na gestdo do SUS”, cada um com carga horaria de 16h
presenciais. O intervalo, também chamado momento de dispersdo ou de
vivéncia préaxica, dura em média 30 dias. Nos momentos presenciais reuni
conselheiros de saude de diversos municipios de uma mesma regiao,
permitindo a troca de experiéncias e estimulando a formacao de redes entre
0S mesmos. Esse momento consistem em oficinas onde sé&o debatidos temas
relacionados a historia e principios do SUS, Lei Organica da Saude (Lei
8080/90), participagdo e controle social, conselhos e conferéncias (Lei
8142/90, Resolucdo 333/2003), orcamento e financiamento da saude,
planejamento em Saude, pactuacbes e Pacto pela Saude, competéncias e
habilidades de conselheiros. As vivéncias praxicas orientam-se atraves da
realidade de cada conselheiro.

Curso participacdo popular, movimentos sociais e direito a saude -
Experiéncia desenvolvida em 2012 que teve como publico-alvo liderancas e
militantes dos Movimentos Sociais de base popular e estudantes do curso do
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Bacharelado Interdisciplinar da UFBA. Foi pensado em parceira com o
Instituto de Saude Coletiva — ISC/UFBA e organizado em quatro moédulos
presenciais e trés momentos de vivéncias praxicas, totalizando 64 horas,
sendo 52 horas presenciais e 12 horas de vivéncia préaxica. Os processos
educativos tinham por objetivo fortalecer a atuacdo dos movimentos sociais
de base popular na arena politica da saude, enfocando a participacéo popular
e oportunizando a construcdo de espacos de interlocucdo entre 0s mesmos,
para reflexdo sobre os desafios de conformagao de redes no ambito da luta
pelo direito a saude. O desenvolvimento dos modulos presenciais abrangeu
processos de reflexdo sobre Estado e politicas publicas de saulde; a
socializacdo de experiéncias de participacdo popular enquanto dispositivo de
luta pela saude, construidas pelos movimentos sociais em dialogo com
experiéncias de gestdo do SUS; a reflexdo de idéias e metodologias de
planejamento em saude e planejamento participativo e popular enquanto
componente estratégico da participacdo popular e da gestdo no SUS.

Grupo de Trabalho em Educacéo Popular em Saude — A partir da experiéncia
na construgdo das Tendas Paulo Freire, em 2009 no Congresso da Rede
Unida e em 2010 na Il Mostra Estadual de Saude da Familia, em Salvador —
Bahia, e por ultimo a constru¢do de Tenda Maria Felipa, na VIII Conferéncia
Estadual de Saude - CONFERES em 2011 e tendo como cenério nacional a
constituicdo da Politica Nacional de Educacdo Popular em Saude, o
MobilizaSUS estimulou a formacdo de um Grupo de Trabalho de Educacao
Popular em Saude na Bahia — GT EPS, que agrega diversos atores de
movimentos populares de saude e cultura, universidades, trabalhadores e
gestores de saude, estudantes. O objetivo do GT EPS é debater, refletir e
construir estratégias acerca da educacdo popular em saude e as praticas
populares e integrativas de salude para a consolidacdo do SUS, e nesse
sentido, tem sido desencadeados processos de organizacdo, formacdo e
articulacédo entre os diversos sujeitos individuais e coletivos, propiciando a
valorizacéo e fortalecimento das experiéncias de educacédo popular em saude
no Estado.

Curso de educacao popular em saude com foco em ACS e ACE — em 2013 0
MobilizaSUS assumiu a coordenacédo deste curso na Bahia, em parceria com
a EFTS. Esse curso compde uma das ac¢des de implementacdo da PNEP-
SUS nos Estados e faz parte do Programa de Qualificacdo de ACS e ACE da
SGEP/MS, em parceria com a ENSP e a Escola Politécnica de Saude
Joaquim Venancio/FIOCRUZ.



