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Abstract The study aimed to investigate the sci-
entific literature on Public Humanization Pol-
icies, available in online periodicals, from 2009
to 2012, in the health field. This is an integrative
literature review conducted in the Virtual Health
Library databases: Latin-America and Caribbean
Health Sciences (Lilacs) and the Scientific Elec-
tronic Library Online (SciELO) and Portal Capes.
Data were collected in July 2013. To this end, the
following Health Sciences Descriptors (DeCS)
were used: “Humanization of Care,” “Public
Policies’, “National Humanization Policy” The
sample consisted of 27 articles about the investi-
gated theme. From the publications selected for
the research, three categories emerged according
to their respective approaches: National Human-
ization Policy: history and processes involved in its
implementation; National Humanization Policy:
health professionals contribution; Humanization
and in the care process. The study showed that the
National Humanization Policy is an important
benchmark in the development of health practices.
For this reason, there is a pressing multiplication
of related reflections on ways to promote human-
ization in health services.

Key words Humanization of care, Public poli-
cies, National Humanization Policy

Resumo O estudo objetivou investigar a produ-
¢do cientifica sobre Politicas Piiblicas de Huma-
nizagdo, disponibilizada em periédicos online,
de 2009 a 2012, no campo da Satide. Trata-se de
revisdo integrativa da literatura, realizada em
bases de dados da Biblioteca Virtual de Saiide:
Literatura Latino-americana e do Caribe em Ci-
éncias da Satide (Lilacs) e a Scientific Electronic
Library Online (SciELO) e Portal Capes. Os da-
dos foram coletados em julho de 2013. Para tanto,
foram empregados os Descritores em Ciéncias da
Satide (DeCS), a saber: “Humanizagdo da Assis-
téncia’, “Politicas Puiblicas’, “Politica Nacional de
Humanizagao”. A amostra foi constituida por 27
artigos acerca da temdtica investigada. Das publi-
cagoes selecionadas para a pesquisa, emergiram
trés categorias temdticas de acordo com os seus
respectivos enfoques: Politica Nacional de Hu-
manizagdo: trajetéria e processos envolvidos em
sua implementagao; Politica Nacional de Huma-
nizagdo: contribuicdo de profissionais da saiide;
e Humanizagio no processo de cuidar. O estudo
possibilitou evidenciar que a Politica Nacional de
Humanizagao é um relevante marco de referéncia
na elaboragio de prdticas de satide. Por essa razdo,
é premente a multiplicacio de reflexdes relaciona-
das as maneiras de se promover humanizagdo nos
servigos satide.

Palavras-chave Humanizagdo da assisténcia, Po-
liticas puiblicas, Politica nacional de humanizagdo
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Introducao

Ha vérias décadas, a humanizagdo das praticas e
da atengdo a satide vem sendo motivo de discus-
soes em todo o mundo. Nos dltimos anos, tem
se tornado tema constante na literatura cientifica
nacional, notadamente nas publicagdes oriundas
da saide coletiva.

O conceito de humanizacao é polissémico,
engloba inimeros enunciados e é permeado por
imprecisoes. Entretanto, as formas de perceber ou
entender humanizagdo nao se dissociam de suas
praticas. A humaniza¢ao pode ser compreendida
como um vinculo entre profissionais e usudrios,
alicercado em agdes guiadas pela compreensio e
pela valorizacdo dos sujeitos, reflexo de uma ati-
tude ética e humana'. Em outro sentido, a huma-
nizagdo ¢é associada a qualidade do cuidado, que
incluiria a valorizagdao dos trabalhadores e o re-
conhecimento dos direitos dos usudrios. Algumas
produgdes académicas compreendem que a huma-
niza¢do do Sistema Unico de Sadde (SUS) abran-
ge: condigoes de trabalho, modelo de assisténcia,
formagao permanente dos profissionais, direitos
dos usudrios e avaliacdo do processo de trabalho’.

De outro ponto de vista, um imenso desafio,
no que concerne a humanizagao do SUS, ¢ asse-
gurar um exercicio ético que se faz através de um
método de triplice inclusdo: dos sujeitos, dos co-
letivos e dos analisadores sociais. Busca-se uma
ética que ndo se processa afastada do mundo em
que vivemos, com o objetivo de retirar a huma-
niza¢ao do campo de uma moral que deve optar
entre o bem e o mal, ao aprofundar os processos
de produgao de subjetividades. Nessa perspecti-
va, os vinculos entre os sujeitos ndo se exercem
ausentes do plano das préticas de cuidado e dos
processos de gestao®.

Como desafios aos processos de humaniza-
¢ao do SUS, ha, ainda, sua construgao como po-
litica publica, ou seja, que nao se restrinja a uma
politica governamental que sofre os efeitos de
descontinuidade, recorrentes em fungao do rodi-
zio de governantes’. Nesse enfoque, a Politica Na-
cional de Humanizagao (PNH) do Sistema Unico
de Satde, introduzida no Brasil em 2003, com o
objetivo de disseminar praticas de saide huma-
nizadas para usudrios, trabalhadores e gestores, é
entendida ndo como programa, mas como poli-
tica que atravessa as diferentes agdes e instancias
gestoras do SUS, por se acreditar na indissociabi-
lidade entre os modos de produzir satde e os de
gerir os processos de trabalho, aten¢ao e gestdo,
clinica e politica, producao de satide e producao
de subjetividade.

A construgdo de um sentido possivel para
a expressao Humanizagdo da Satide se enuncia
na PNH em um novo posicionamento, segun-
do o qual um homem comum, um ser humano
em sua existéncia concreta, em sua diversidade
normativa e nas mudangas que experimenta nos
movimentos coletivos'. Para os formuladores da
PNH, a humaniza¢do ndo se restringe a agdes
humanitdrias, nem é realizada por seres huma-
nos imbuidos de uma bondade supra-humana na
feitura de servicos ideais. A nova humanizagio é
um resultado de novas praticas no modo de se
fazer o trabalho em saude, levando-se em conta
o trabalho em equipe adicionado a uma troca de
saberes, incluindo os usudrios e os profissionais*.

Considerando a relevancia da temdtica acerca
das Politicas Puablicas de Humanizagio, é inegd-
vel a contribui¢do de estudos que busquem dis-
seminar as publica¢des, em particular, na drea de
Saude, para que se possa entender bem mais o
tema, visando subsidiar e motivar a realizacio de
novas pesquisas, através de dados secundérios, e
promover mais visibilidade a producéo cientifica
acerca do referido tema.

Ante o exposto, surgiu a motivagao para o
desenvolvimento deste estudo, que teve como
fio condutor o seguinte questionamento: Qual a
caracterizagdo da produgédo cientifica sobre Po-
liticas Publicas de Humanizagao, disponibilizada
em periddicos online, no periodo de 2009 a 2012,
com énfase nos enfoques abordados?

Para responder a questdo proposta, este es-
tudo tem o objetivo de caracterizar a produ¢ao
cientifica sobre Politicas Publicas de Humani-
zagdo, disponibilizada em periddicos online, no
periodo de 2009 a 2012, com destaque para os
enfoques abordados.

Metodologia

O presente estudo trata de uma revisio integrati-
va da literatura, referente a produ¢io do conhe-
cimento sobre as Politicas Pablicas de Humani-
zagdo. Tal método viabiliza a andlise de pesquisas
cientificas de modo sistemédtico e amplo e favo-
rece a caracteriza¢do e a divulgacdo do conheci-
mento produzido’, como também possibilita a
sintese do estado do conhecimento de um dado
tema, viabilizando a identificacdo de lacunas do
conhecimento que precisam ser preenchidas com
a realizac¢do de novas pesquisas®. O método ad-
mite a sintese de varios estudos publicados e pos-
sibilita conclusdes gerais a respeito de uma érea
particular em estudo’.



Essa modalidade de pesquisa é norteada por
um percurso metodolégico composto por seis fa-
ses distintas, a saber: estabelecimento do proble-
ma da revisdo (elaborag¢do da pergunta norteado-
ra, estabelecimento de descritores e dos critérios
para inclusdo/exclusdo de artigos); amostragem
(sele¢ao dos artigos); categorizagao dos estudos;
defini¢do das informagdes a serem extraidas dos
trabalhos revisados, anélise e discussdo a respeito
das tecnologias utilizadas/desenvolvidas e sintese
do conhecimento evidenciado nos artigos anali-
sados ou apresentag¢do da revisdo integrativa’.

Com a finalidade de operacionalizar a revisdo
integrativa, inicialmente, identificou-se o tema de
interesse, e a pesquisa foi conduzida partindo da
seguinte questao norteadora: Qual a caracteriza-
¢do de publicagdes disseminadas em periddicos
online, no periodo de 2009 a 2012, a respeito das
Politicas Publicas de Humaniza¢ao? Para identi-
ficar as publicagdes que compuseram a revisio
integrativa deste estudo, realizou-se uma busca
online, com o levantamento em bases de dados
da Biblioteca Virtual de Sadde: Literatura Lati-
no-americana e do Caribe em Ciéncias da Saide
(Lilacs) e a Scientific Electronic Library Online
— SciELO e o Portal Capes, no més de julho de
2013. Para tanto, foram empregados os seguin-
tes Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS):
Humaniza¢do da Assisténcia, Politicas Publicas,
Politica Nacional de Humanizacao.

O universo do estudo foi constituido por 30
publica¢des pertinentes a temdtica investigada,
disponibilizadas em periédicos online, das quais
27 artigos constituiram a amostra, considerando-
se os seguintes critérios de inclusdo previamente
estabelecidos: artigos publicados em portugués,
disponiveis na integra, no periodo de 2009 a
2012, na modalidade artigo cientifico. Quanto
aos critérios de exclusdo, levaram-se em consi-
deracgdo: artigos em duplicidade, publicados em
idiomas estrangeiros ou que ndo estivessem no
periodo determinado, e os que ndo abordavam
diretamente a temédtica proposta.

No tocante aos critérios utilizados para classi-
ficar os artigos na modalidade “reflexdo”, conside-
rou-se aqueles que incidiam acerca da relevancia
da temdtica. A modalidade “debate” refere-se a es-
tudos que apresentavam uma discussdo entre au-
tores sobre alguma ideia relacionada ao tema; en-
quanto a “revisdo” trata-se uma pesquisa realizada
mediante material previamente analisado. Con-
vém destacar que a publicagdo “original” consiste
naquela que apresenta resultados conclusivos.

A fim de viabilizar a coleta dos dados, foi ela-
borado um instrumento contendo as seguintes

informagdes: titulo, ano de publica¢io, moda-
lidade, drea de atuagdo dos pesquisadores e en-
foque do estudo. Em seguida, os dados obtidos
foram agrupados e apresentados em quadros,
para se visualizasse melhor os estudos inseridos
na revisao integrativa.

Resultados e discussao

Este estudo consistiu na caracterizagdo e na ca-
tegorizagdo de 27 publica¢des sobre Politicas
Publicas de Humaniza¢do. Quanto aos anos
de publicacio, foi revelado que no ano de 2009
houve um ndmero maior de estudos publicados
sobre a temadtica investigada, apresentando nove
(33%) artigos, seguido pelo ano de 2011, com
sete (26%), 2012, com seis (22%), e 2010, com o
menor nimero de publica¢des, com cinco (19%).

Quanto a modalidade de delineamento dos
estudos inseridos na investigagdo, destacaram-
se os artigos de reflexdo, que representaram a
maioria, com 11(40%) publicagdes, artigos origi-
nais, de revisao e de debate, com oito (30%), sete
(26%) e uma (4%) publicac¢do, respectivamente.
Logo, os estudos selecionados consistem, princi-
palmente, de artigos de reflexdo, o que propicia,
sobretudo, estimulo ao debate a fim de suscitar
um maior aprofundamento e conhecimento da
literatura quanto a temdtica investigada.

Em relagdo a drea de conhecimento e de for-
magdo dos autores, sobressairam-se as dreas de
Psicologia, com 11(40%) publica¢des, e Enferma-
gem, com nove (33%); na sequéncia, vieram Me-
dicina, Servico Social, Fonoaudiologia e Odon-
tologia, com trés (11%), duas (8%), uma (4%)
e uma (4%) publicacdo, respectivamente. Esses
dados remetem, principalmente, a um maior in-
teresse dos pesquisadores da drea da Psicologia e
Enfermagem em produzir novos conhecimentos
sobre a temdtica em estudo.

No que concerne ao enfoque das publicagdes
a respeito de Politicas Publicas de Humanizacio,
emergiram trés categorias temdticas, conforme
mostram os Quadros 1,2 e 3.

A categoria I foi constituida por doze artigos
que abordam a questdo das politicas publicas de
humanizag¢do, com énfase em sua trajetdria e nos
processos envolvidos em sua implementacio. A
Declaragdo Universal dos Direitos do Homem
(1948) ¢é a primeira fonte dos principios da hu-
manizagao, pois se fundamenta na nogdo de dig-
nidade e igualdade de todos os seres humanos.
Essa concepgdo estd atrelada as ideias de huma-
nismo e de direitos humanos e se relacionam,
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Quadro 1. Distribuicdo dos artigos da Categoria I, segundo titulo, ano, modalidade, drea de atuacdo dos autores e
objetivos das publicagdes selecionadas para o estudo.

Categoria I - Politica Nacional de Humanizagao: trajetdria e processos envolvidos na sua implementagao

Titulo Ano | Modalidade Areade Objetivos
atuagao
A Politica Nacional de 2009 | Reflexdo Psicologia | Realizar um exercicio analitico do
Humanizagdo como politica modo de fazer da Politica Nacional de
que se faz no processo de Humanizagao (PNH) sobre a fungio
trabalho em saude apoio institucional, com base em diferentes
dispositivos, diretrizes e principios
A priética pedagdgica no 2009 | Reflexdo Psicologia | Formagao de apoiadores institucionais
processo de formagao capazes de compreender a dindmica da
da Politica Nacional de produgao do processo satide-doen¢a-
Humaniza¢ao (PNH) atengdo e intervir sobre problemas de
gestdo e processos de trabalho com solugoes
criativas |...]
A rede como estratégia 2009 | Reflexao Enfermagem | Descrever a formagio da rede de contatos
metodoldgica da Politica como uma das estratégias criada pelo
Nacional de Humanizagao: Grupo de Trabalho de Humanizagio
a experiéncia de um hospital (GTH) para implantagao dos demais
universitario dispositivos da Politica Nacional de
Humanizagao no Hospital de Clinicas de
Porto Alegre
Os processos de formagao 2009 | Reflexdo Psicologia | Relatar a experiéncia de um curso
na Politica Nacional de de formagao da Politica Nacional de
Humanizagdo: a experiéncia Humanizagao voltado para gestores e
de um curso para gestores trabalhadores da atengdo bdsica de um
e trabalhadores da atengao municipio no estado do Rio de Janeiro
bésica em saude
Que vida queremos afirmar 2009 Debate Psicologia | Ampliar e potencializar redes de
na construc¢do de uma politica conversagdes sobre os processos de
de humanizagao nas préticas constituigao do SUS reativando sua for¢a
de satde do Sistema Unico de constituinte e afirmando sua poténcia de
Saudde (SUS)? obra-aberta no enfrentamento dos desafios
na atualidade
Um semindrio dispositivo: 2009 | Revisao Psicologia | Discutir o processo de construgdo do
a humanizac¢do do Sistema semindrio “Humanizagao do SUS
Unico de Satde (SUS) em em Debate” indicando sua conexao
debate com os desafios atuais do SUS e com
as proposicoes da Politica Nacional de
Humanizagao (PNH)
Medicina psicossomatica e 2010 | Revisao Psicologia | Trazer a contribuigdo da medicina

a politica de humanizagao
do SUS: desconforto na
contemporaneidade

psicossomadtica, através de seus conceitos
tedricos, para a discussdo e a atuagiao
terapéutica na relagdo entre profissionais e
usudrios no sistema de satide

continua



Quadro 1. continuagiao

Categoria I - Politica Nacional de Humanizagao: trajetdria e processos envolvidos na sua implementagao

método de andlise-intervengdo
no ambito das politicas publicas
de saude: a experiéncia em um
hospital geral

Titulo Ano |Modalidade| Areade Objetivos
atuagao
O apoio institucional como 2011 | Original | Psicologia | Mostrar que por meio do apoio

institucional é possivel colocar em cena as

forcas implicadas na produgdo de saiide e

com isso convocar os grupos a uma andlise
de suas implicagdes

Cinco anos da Politica Nacional | 2011 | Reflexdo
de Humanizagio: trajetéria de
uma politica publica

Psicologia | Apresentar o cendrio de emergéncia
e a trajetéria da Politica Nacional de
Humanizagdo |...]

Caminhos da Humanizagao 2012 | Original
Hospitalar em Manaus: os
trabalhadores na roda

Servico | Elevar a autoestima e a motivagio de
Social funciondrios da instituicao, desencadear o
entrosamento das equipes de profissionais
e funciondrios e despertar as equipes para
uma nova postura em relagdo aos usudrios

Classe hospitalar: a articulagao 2012 | Revisao
da satide e educag¢ao como
expressao da politica de
humaniza¢io do SUS

Medicina | Estabelecer uma reflexdo interpretativa
sobre os principios do SUS e mostrar a
interface deles com a proposta da classe
hospitalar

O apoio institucional na Politica | 2012 | Original
Nacional de Humaniza¢ao: uma
experiéncia de transformagao
das préticas de producdo de
satde na rede de aten¢do basica

Psicologia | Trazer uma experiéncia de apoio
institucional na rede de atengao bdsica

de um municipio do Estado do Rio de
Janeiro, com base nas diretrizes da Politica
Nacional de Humanizagdo do Ministério
da Satide

por exemplo, a autonomia dos usudrios em de-
cidir sobre os procedimentos aos quais desejam
ser submetidos.

O tema da humaniza¢ao nasceu como pro-
grama do Ministério da Satde, voltado para a
atencao hospitalar, em 2001, com o escopo de
elevar o atendimento ao usudrio e ao trabalha-
dor de Sadde. Essa necessidade emergiu com a
descrenga do Sistema Unico de Satide (SUS) por
parte da populag¢do, agregada aos diversos pro-
blemas que envolviam a execuc¢do e a implanta-
¢ao das politicas de satde®.

Em 2003, a humaniza¢ao deixou de ser pro-
grama e tornou-se uma politica nacional, cujo
cerne se volta para a busca pela materializacao
dos principios e das diretrizes da Lei Orgéanica
da Satde®. A temdtica humanizagao ganha nova
inflexdo, uma vez que deixa de estar limitado a

programas que incluem varios projetos impor-
tantes, tais como o Parto Humanizado e o Huma-
nizagdo da Atengdo Hospitalar. A Politica Nacio-
nal de Humaniza¢ao (PNH) trouxe a proposta
de se constituir como politica que atravessa os
diferentes setores e programas do Ministério da
Satude (MS), visando tragar um plano comum e
transversal através da valorizagdo da dimensdo
humana das praticas de satde'. Surge como poli-
tica construida para enfrentar e superar os desa-
fios enunciados pela sociedade brasileira quanto
a qualidade e a dignidade no cuidado em sauide.
Essa politica brotou na Secretaria Executiva
do Ministério da Saude (MS) com a tarefa de
fomentar a transversalidade, e nasceu dentro da
méquina do Estado, gestada como uma politi-
ca de governo, no entanto, sempre foi desejada
como uma politica publica, uma politica do co-
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Quadro 2. Distribuigao dos artigos da Categoria I, segundo titulo, ano, modalidade, drea de atuagdo dos autores

e objetivos das publicagdes selecionadas para o estudo.

Categoria II - Politica Nacional de Humanizagao: contribuicao de profissionais da saude

Titulo Ano | Modalidade | Area de atuagdo Objetivos

A responsabilidade social da | 2011 | Reflexao
enfermagem frente a politica
da humanizagdo em satde

Enfermagem | Refletir sobre a politica de humanizagao

como parte da Promogio da Saiide com
destaque no cuidado de Enfermagem

Discursos de enfermeiros 2012 | Original
sobre humanizagao na
unidade de terapia intensiva

Enfermagem | Identificar elementos da prdtica dos

enfermeiros de terapia intensiva
que dificultam a implementagao da
humanizagdo da assisténcia |...]

do profissional de satide —
contribuigdes para reflexao

Humanizac¢io das préticas 2010 | Revisdo Fonoaudiologia | Contribuir com subsidios para a reflexdo

da atuagao clinica contemporanea sob a
Gtica da humanizagdo da atengdo a satide
a partir de revisdo da literatura |[...]

Humanizagao no processo 2010 | Reflexdo
de trabalho em enfermagem:
uma reflexao

Enfermagem | Refletir sobre a humanizagao do processo

de trabalho em satide, tendo como

foco os trabalhadores de enfermagem,
considerando que a Politica Nacional de
Humanizagao estimula a autonomia e o
protagonismo dos sujeitos produtores de
satide

O psicdlogo no processo 2011 | Reflexao
de intervengao da politica
nacional de humaniza¢ao

Psicologia Este trabalho visa problematizar o lugar

do psicélogo na gestdao de um hospital da
rede puiblica de Brasilia

O Servico Social eadreade | 2011 | Revisao
gestdo de pessoas: mediagdes
sintonizadas com a Politica
Nacional de Humaniza¢ao
no Hospital Giselda Trigueiro

Servico Social | Socializar possibilidades concretas de

atuagdo do Servigo Social em processos
de trabalho na drea de gestdo de pessoas
em satide puiblica, a partir de experiéncia
no Hospital Giselda Trigueiro, Natal, Rio
Grande do Norte

Valorizagao e motiva¢do de | 2012 | Original
enfermeiros na perspectiva
da humanizagao do trabalho
nos hospitais

Enfermagem | Identificar a percepgdo dos enfermeiros

sobre a valorizagdo do trabalho e a
motivagdo profissional

letivo. Assim, a trajetdria seguida foi de motivar
o coletivo, buscando capilarizar os principios, as
diretrizes e os dispositivos da PNH'.

Seguindo seu projeto de se consolidar como
politica de satde, a PNH vem praticando o apoio
institucional como método de trabalho em satde
que privilegia a cogestdo, fazendo conexdo com
a forga dos coletivos nas préticas nos servigos de
satde’. Nesse prisma, o apoio institucional apa-
rece como elemento crucial na efetivagdo pratica

da PNH como politica publica. Como tal, por-
tanto processual, a PNH se constréi a partir das
experiéncias cotidianas, dos processos de traba-
lho em curso nas instituicdes de saide, afirman-
do-se nas praticas concretas dos trabalhadores,
dos usudrios e dos gestores que compoem o SUS
no nosso pais. E necessdrio destacar que ela tem
privilegiado o apoio institucional como um ins-
trumento relevante na tarefa de promover o exer-
cicio politico publico no &mbito do SUS™.




Quadro 3. Distribui¢do dos artigos da Categoria I, segundo titulo, ano, modalidade, drea de atuagao dos autores

e objetivos das publicagdes selecionadas para o estudo.

Categoria III - Humanizag¢ao no processo de cuidar

Humaniza¢ao como aposta
na produgdo coletiva de
mudangas nos modos de
gerir e cuidar

Titulo Ano | Modalidade | Area de atuagdo Objetivos

A maternidade na politica de | 2010 | Original Psicologia Desenvolver uma reflexdo acerca dos

humanizag¢ao dos cuidados modelos de maternidade e familia

ao bebé prematuro e/ou implicitos no documento oficial do

de baixo peso — Programa Ministério da Saiide sobre o Programa

Canguru Canguru

Desempenho de indicadores | 2011 Revisao Medicina Compilar os dados nacionais sobre o

de processo do Programa de acompanhamento pré- natal de acordo

Humanizacdo do Pré-natal e com as metas do PHPN, utilizando como

Nascimento no Brasil: uma métodos de obtengdo dos dados o préprio

revisdo sistematica sistema de informagdes do SISPRENATAL
ou outras fontes

Humaniza¢do em Unidade | 2009 | Original Enfermagem | Compreender como os profissionais da

de Terapia Intensiva Adulto enfermagem percebem a politica de

(UTI): compreensdes da humanizagao no cendrio de uma UTI e

equipe de enfermagem sua importancia nesse processo

Humaniza¢ao na aten¢ao 2009 | Reflexdo Medicina Este relato se propde documentar a

a nascimentos e partos: trajetéria institucional da humanizagdo

ponderagdes sobre politicas na atengdo a nascimentos e partos (NeP)

publicas [...]

Humanizagdo na Atengdoa | 2010 | Reflexdo Odontologia | Discutir as prdticas de assisténcia,

Satde do Idoso politicas, estratégias e agoes
governamentais formalizadas para a
satide do idoso

O contexto brasileiro de 2012 Revisdo Enfermagem | Discutir em qual contexto politico e

inser¢do das enfermeiras econdmico a enfermeira ocupou espagos

na assisténcia ao parto na assisténcia ao parto

humanizado

Parto humanizado de 2011 | Original Enfermagem | Analisar diferengas e semelhangas na

adolescentes: concepg¢do dos concepgdo do que seja uma assisténcia

trabalhadores da satide ideal as adolescentes em um centro
obstétrico |...]

Politica Nacional de 2009 | Reflexdo Enfermagem | Localizar o papel e a agao da Politica

de Humanizagdo do SUS (PNH),
verificando as razdes estratégicas de
sua formulagdo e sua importdncia
na construgao do SUS como politica
inclusiva e resolutiva

Em outro enfoque, a pesquisa ressalta a uti-
lizagao de rede de contatos como uma das estra-
tégias para implantar os dispositivos da PNH em

uma institui¢ao hospitalar. As redes representam
um dispositivo preconizado pelo Ministério da
Satde para a efetivagao da Politica Nacional de
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Humanizag¢do. Através dessa estratégia, iniciou-
se um trabalho de sensibiliza¢do dentro dos seto-
res, buscando promover agdes convergentes com
as propostas da PNH. Foi observado que agdes
humanizadoras aconteceram nas diversas dreas
envolvidas. Isso demonstra que o dispositivo das
redes é uma ferramenta preciosa, pois oferece in-
dicadores para a PNH e favorece a inter-relacao
entre os diferentes atores que buscam, para além
das dificuldades de um cotidiano hospitalar, a
promocdo de outros modos de fazer em saide'’.

A PNH articula suas agdes com base em trés
eixos centrais'’: direito a saude, trabalho criativo
e valorizado e produgio e dissemina¢io do co-
nhecimento. Como uma estratégia de execucio
do Eixo 3 da PNH, uma pesquisa destacou a pro-
mogdo de um Curso de Especializacdo em Huma-
nizacao da Atengdo e Gestao do SUS como forma
de incrementar a oferta de processos de forma-
¢do0 e conhecimentos sobre a Politica Nacional de
Humanizag¢do, com o objetivo de formar multi-
plicadores em gestdo compartilhada do cuidado
e apoiadores institucionais para processos de
mudangas. O estudo demonstrou que a inven¢ao
de uma fungdo — apoio pedagdgico — no contex-
to de formacdo da PNH acionou a reinveng¢do do
préprio lugar da Academia e o seu compromisso
social na produgdo de conhecimentos®.

Nessa mesma linha de pensamento, um es-
tudo relatou a experiéncia de um curso de for-
mac¢do na Politica Nacional de Humanizacio
voltado para gestores e trabalhadores da atengdo
bésica de um municipio no estado do Rio de Ja-
neiro. O curso teve o objetivo de formar apoia-
dores institucionais capazes de motivar a rede
no Sistema Unico de Satide (SUS), promover
mudangas e consolidar os modos de atenc¢io e de
gestdo dos servicos. A pesquisa trouxe a tona que,
na formagdo de apoiadores/multiplicadores da
PNH, reafirma-se o modo de fazer dessa politica,
com base num método que acredita em préticas
de formacao conectadas ao processo de trabalho
e que funcionam como dispositivos de interven-
¢d0 nas praticas de produgdo de saude’.

Um estudo buscou trabalhar a Politica Na-
cional de Humanizag¢do, em uma institui¢ao hos-
pitalar, com o objetivo primordial de melhorar
o relacionamento entre os profissionais e entre
estes e os usudrios dos servigos atendidos diaria-
mente na instituicao. A experiéncia tentou res-
ponder as modifica¢des preconizadas pela PNH,
que vem disponibilizando aos profissionais de
satde instrumentos e tecnologias para materia-
lizar os principios e as diretrizes preconizadas na
Lei Orgénica de Satde (Lei 8080, LOS). Demons-

trou que a socializagdo de saberes e a troca de
experiéncia, permitida pela escuta das opinides
e das vivéncias didrias de cada membro, possi-
bilitam reflexdes que se transformam em novas
atitudes perante os colegas de trabalho e os usu-
arios, evidenciando que, com for¢a de vontade,
empenho e dedicacio, é possivel tornar-se exem-
plos préticos de um SUS que dd certo®.

Em sua trajetéria, a PNH tem estimulado o
surgimento de a¢des que tém o propésito de ame-
nizar os efeitos negativos — fisicos, emocionais e
sociais — da internagdo e garantir o respeito e a ci-
dadania dos individuos. Nesse enfoque, o estudo
sugere a criagdo de ambientes destinados ao aten-
dimento pedagdgico educacional, que permitam
a continuidade do desenvolvimento cognitivo e
educacional dos pacientes durante o periodo de
hospitaliza¢ao. Enfatiza que a a¢do pedagogica,
realizada no ambiente hospitalar, representa uma
acdo conjunta das dreas de educagdo e saide que
universaliza a oportunidade de escolarizagao, que
surge como uma forma de aten¢ao humanizada e
integral a saude da crianga, que independe do es-
tado de saide em que o individuo se encontre®.

A PNH apresentou avang¢os inquestionaveis
em sua trajetéria. Representa um relevante mar-
co de referéncia para a elabora¢do de préticas de
saide que promovam o respeito ao cidaddo, en-
globando seus valores, aspiragdes e necessidades.
Niao obstante, muitos desafios ainda devem ser
considerados. Sua constituicdo efetiva, como Po-
litica de Humanizag¢do do SUS, ndo pode ser al-
cangada sem a mobilizagdo das forcas sociais que
se agenciam para além do Estado.

Nesse contexto, é necessario que a PNH sirva
como estratégia de mobiliza¢do social, amplian-
do seu modo de fazer para além da dentincia e
da reivindicagdo de direitos. Esse é um modo de
construir alternativas para se enfrentarem desa-
fios que a saude tem pela frente e que conside-
ra as diferencas e as singularidades. Essas a¢oes
colocam individuos em contato para se afetarem
mutuamente, para produzirem acordos que nos
transformem a cada dia em uma sociedade mais
justa e fraterna'®.

Os artigos que constituem a categoria II en-
focam a contribui¢do de profissionais da drea de
Satde no que se refere as politicas publicas de
humaniza¢do. Ao exercerem um papel de gran-
de relevancia na PNH, os trabalhadores da satide
emergem como protagonistas das agdes relacio-
nadas & humanizag¢do. Também chamada de Hu-
manizaSUS, a PNH surge da convergéncia de trés
objetivos centrais: enfrentar desafios enunciados
pela sociedade brasileira, quanto a qualidade e



a dignidade no cuidado em sadde; redesenhar
e articular iniciativas de humaniza¢ao do SUS e
enfrentar problemas no campo da organizag¢do e
da gestao do trabalho que tém produzido reflexos
desfavoraveis, tanto na produgao de satde quan-
to na vida dos trabalhadores'.

No tocante ao terceiro objetivo da PNH, des-
vela-se a preocupagdo dos seus idealizadores com
os profissionais de Saude. O processo de produ-
¢do de saude é realizado por humanos com suas
necessidades e fragilidades que se refletem nas es-
feras sujeito-usudrio e sujeito-profissional. Nessa
perspectiva, condi¢des de trabalho desfavordveis,
de desvalorizagio as aspira¢oes dos trabalhado-
res, que exaltam o tecnicismo e a burocracia, des-
qualificam o cuidado e, consequentemente, a hu-
manizagao das praticas. Encontra-se, nesse con-
texto, um profissional fragilizado, com potencial
limitado para humanizar suas agdes de cuidado®®.

Ratificando a énfase que é dada aos profissio-
nais de Satude, a PNH privilegia a discussao e a
apresenta¢do de proposicdes por todos os atores
envolvidos nas a¢des — trabalhadores, gestores e
usudrios — que efetivamente se considere para a
tomada de decisdo, gestdo e implementacao de
agoes nos servigos de Saude. As demandas, as as-
piragdes e as percepgdes de todos os envolvidos
em sua rotina sdo valorizadas'. Gerir e cuidar sao
agoes que se complementam. O cuidador cuida e,
concomitantemente, gera seu processo de traba-
lho, enquanto o gestor nao se distancia da tarefa
de cuidar. A gestdo ganha nova forma e perde o
que tradicionalmente a associa ao autoritarismo,
a hierarquia e a imposicao de regras, dirigidos a
normatizacao previa dos processos de trabalho,
em sintonia com préticas hierarquizantes e de
dominagao’.

A transversalidade é uma caracteristica ine-
rente da PNH, que indica o valor que imprime a
inseparabilidade entre gestdo e aten¢do. A gestao
efetivamente transversalizada supera a organiza-
¢do do campo baseada em cddigos de comuni-
cagdo e de trocas circulantes nos eixos da verti-
calidade e da horizontalidade. Um eixo vertical
responsével pela hierarquizac¢ao dos gestores, dos
trabalhadores e dos usudrios e um eixo horizon-
tal, promotor de comunica¢des que nao se cru-
zam entre si. Acreditar na indissociabilidade en-
tre aten¢do e gestdo é propor a transversalizacao
desses dominios, frequentemente considerados
incapazes de se mesclar’.

A valorizagdo dos trabalhadores de satde
é um aspecto relevante na instituicio da PNH,
pois trabalhar cotidianamente sob condigdes in-
satisfatdrias acelera um processo de descompasso

entre o humano e o desumano'®. Pesquisa buscou
identificar a percep¢do dos enfermeiros sobre a
valoriza¢do do trabalho e a motivagdo profissio-
nal, através dos pardmetros para a humaniza¢io
do trabalho contidos na Politica Nacional de Hu-
manizagao: respeito, reconhecimento, satisfacdo e
realizacdo profissional. Foi observado que os en-
fermeiros vivenciam um conflito com os valores
e os compromissos do seu trabalho, o que gera a
insatisfacdo profissional, razao por que é preciso,
com urgéncia, humanizar todo o seu processo de
trabalho, possibilitando o atendimento as neces-
sidades humanas em seu cotidiano®.

Os trabalhadores da drea de Satde sdo um
elemento de destaque na politica de humani-
zagdo, essencial para promover a satde. Estudo
repensa estratégias e compromissos de corres-
ponsabilidade do profissional de Enfermagem na
promogao da satde da populac¢io e ressalta que a
participagdo de enfermeiros na dinamizagdo das
politicas de humaniza¢do do cuidado tem mos-
trado desdobramentos nas manifestacoes de aco-
lhimento e vinculos entre profissionais e usudrios
dos servicos de saude. Enfatiza que a escuta sen-
sivel, as modalidades de didlogos e o0 método da
entrevista-conversa¢do sao tecnologias das rela-
¢des e significam a aquisicdo de competéncias da
politica da humaniza¢io para o desenvolvimento
do cuidado na promogéo da saide?'.

Nesse prisma, outro estudo afirma que o psi-
cblogo pode estar inserido nas politicas publicas
de satde, atuando como corresponsavel pela sad-
de coletiva, como protagonista da articulagdo e
da interagdo entre os diferentes atores do sistema
de satide e no campo da gestdo. Assim, a Psicolo-
gia e os psicologos podem contribuir, de forma
assaz importante, para a discussdo das praticas
sociais e institucionais, assim como para criar es-
tratégias, motivar a¢des de inclusdo, desenvolver
espacos de encontro e de didlogo e criar modos
de fazer/saber, entre outras acdes de relevincia
no contexto da PNH*.

Outra pesquisa revela a importincia da in-
sercdo de assistentes sociais nos processos de
trabalho na 4rea de gestdo de pessoas em satude
publica, notadamente, da opg¢do pelo projeto
ético-politico profissional, visando ao desenvol-
vimento e a amplifica¢do de atividades coerentes
com a Politica Nacional de Humanizac¢io, que se
empenha em efetivar os principios do Sistema
Unico de Satide, na esfera da atencdo e da gestdo
em Saude®.

A valoriza¢io do cotidiano como elemento
para a formulagdo de politicas publicas é um as-
pecto inovador da PNH, pois as politicas de satide
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se originam, em geral, do aparato burocratico do
Estado, tdo afeito a normatizagao e a prescri¢ao’s.
Nesse enfoque, um estudo indica que sdo neces-
sdrios investimentos na formagao e na gestdo ins-
titucional e do cuidado, de modo que a politica
de humanizacio seja efetivamente implantada em
uma unidade de terapia intensiva. Foi observado
que ag¢des como visita aberta, ambiéncia, acolhi-
mento, intera¢do com a equipe multiprofissio-
nal, oficinas e grupos de trabalho ainda carecem
de implementagdo, que sdo condi¢cdes precipuas
para as boas préticas de humanizagao®.

Quanto as publica¢des inseridas na catego-
ria III, evidenciadas no Quadro 3, esta pesquisa
aponta que a politica da humanizagao tornou-se,
nos ultimos anos, uma tematica recorrente em
investigagdes, reflexdes e debates na area de Saud-
de. Entretanto, mediante tal discussdo emergem
dilemas sociais, institucionais, profissionais e,
principalmente, éticos e legais.

Destaca-se que a Politica Nacional de Huma-
nizagdo, assim como os principios e as diretrizes
do Sistema Unico de Satide (SUS), comprome-
te-se a possibilitar aten¢do integral a populacdo
e a propor estratégias por meio das quais seja
possivel ampliar as condi¢des de direitos e de ci-
dadania para os grupos populacionais — criangas,
adolescentes, mulher, homem, idosos e pacientes
em fase terminal. Assim, quando se considera o
cendrio hospitalar, é necessdrio entender que a
humanizagdo precisa estar voltada tanto para o
paciente internado e seus familiares, quanto para
a prépria equipe de satde, uma vez que é por
meio da inter-relacdo efetiva e afetiva existente
entre eles que o cuidado se desenvolve de manei-
ra mais humana, ética e soliddria®.

No que diz respeito a operacionalizagdo da
Politica Nacional de Humanizagdo no momen-
to do parto, os achados do estudo apontam duas
perspectivas importantes: a estrutura organiza-
cional e a assisténcia ideal no parto, que enfoca os
aspectos relativos aos componentes estruturais e
funcionais do trabalho; e a estrutura relacional
do local de trabalho e assisténcia ideal no parto,
que aborda os elementos referentes as relagdes
existentes na triade parturiente-familiar-traba-
lhador. Entretanto, convém salientar que aspec-
tos preconizados pelo Ministério da Sadde na
politica de humaniza¢do do parto, tais como a
prevencao da mortalidade materna e neonatal, o
incentivo ao contato precoce entre mae e filho, a
amamentacdo na primeira hora de vida, o resgate
da autonomia da mulher e o controle sobre seu
corpo e seu processo reprodutivo nao foram lem-

brados pelos profissionais do estudo?®.

Uma pesquisa” discorre que, durante a im-
plantacdo das praticas humanizadas na assistén-
cia ao parto no Brasil, o governo neoliberal in-
vestiu em recursos humanos qualificados e que
utilizassem tecnologias de baixa complexidade.
Apesar de a politica neoliberal e da globaliza-
¢do terem favorecido a inser¢ao dos enfermeiros
obstétricos na assisténcia ao parto humanizado,
o modelo de gestdo atualmente aplicado aos ser-
vicos de saude, principalmente nos niveis muni-
cipal e estadual, através das privatizagdes, pode
apresentar-se como um fator negativo para os
enfermeiros, tendo em vista que sua pratica obs-
tétrica somente é exercida no ambito municipal,
o que pode resultar na perda de espaco.

Outra pesquisa®, destaca que, com o objetivo
de avaliar o conhecimento de uma equipe multi-
profissional sobre o Estatuto do Idoso, os autores
entrevistaram 35 profissionais de um Hospital
Geriatrico de Sdo Paulo. Observaram varias mu-
dangas na equipe, na assisténcia, nas instituicdes
e nas atitudes dos proprios idosos e suas familias.
As que mais chamam a atengao é o aumento da
humanizagao e do respeito na assisténcia ao idoso
e a maior participag¢do dele no processo de toma-
da de decisoes sobre o seu tratamento, conferin-
do-lhe mais autonomia. Outros autores® referem
que a humanizagdo na assisténcia ao idoso requer
um atendimento com prioridade, em sua totali-
dade e individualidade, além de terem sua auto-
nomia respeitada e sua independéncia mantida.

Em uma pesquisa® realizada com profissio-
nais da Enfermagem no cendrio de uma UTI,
pode-se perceber que o conceito de humanizagao,
na perspectiva desses profissionais, encontra-se
extremamente arraigado as questdes mais rela-
cionais do ser humano, bem como aquelas que
envolvem a sensibilidade, o respeito, a empatia
e a responsabilidade do/no ato de cuidar. No en-
tanto, é premente ressaltar e problematizar o fato
de que a politica de humaniza¢io projeta-se para
além desses aspectos do humanismo, uma vez que
ela considera a necessidade nao s6 de melhorar o
acesso, o acolhimento e o cuidado prestado, mas
também o modo de gerir e de administrar as pré-
ticas de saude com vistas a qualificar os servicos.

Além disso, com base nas falas dos partici-
pantes do referido estudo, depreende-se que os
fatores existentes e que podem dificultar o pro-
cesso de humanizagdo estdo relacionados a trés
questdes: a0 modo de cuidar, ainda fundamenta-
do no modelo cartesiano de atencdo; as relagoes
interpessoais entre os membros da equipe de
saide e as normas e rotinas estabelecidas pelos
servigos de saude.



Diante dos aspectos explicitados, conside-
ra-se que, apesar da intensa preocupagdao com o
bem-estar da populagdo, evidenciada pelo leque
de politicas, estatutos e programas que assegu-
ram os direitos nos mais diversos aspectos que
atingem suas necessidades, especialmente na drea
da Saude, que englobam tanto o lado fisico quan-
to 0 emocional, existem iniimeros obstdculos que
impedem que essas politicas possam, de fato, ser
concretizadas. Isso também impede o cumpri-
mento da equidade, da integralidade e da univer-
salidade, que sdo diretrizes norteadoras do SUS.

Portanto, o papel e a func¢do estratégica da
Politica de Humaniza¢ido consistem em manter
pulsante, no SUS, em cada uma de suas politi-
cas, o espirito e a ag¢do soliddrios, a construciao
do bem comum e a luta intransigente contra a
cooptacdo desse sentido pela mdquina do Estado,
em geral, por qualquer institui¢do, em particular,
ou qualquer grupo singular®.

Consideragoes finais

Considerando a andlise dos artigos selecionados,
pode-se afirmar que, no Brasil, as politicas publi-
cas de humanizac¢io encontraram um caminho
a partir da elaborac¢io da Politica Nacional de
Humanizacio do Sistema Unico de Sadde, que
surge como politica construida para enfrentar
e superar os desafios enunciados pela sociedade
brasileira quanto a qualidade e a dignidade no
cuidado em sauide.

A primeira categoria temdtica identificada
enfatizou a Politica Nacional de Humanizagao,
sua trajetdria e os processos envolvidos em sua
implementagdo. A segunda abordou as contri-
bui¢des de profissionais de Satide no que con-
cerne a Politica Nacional de Humanizac¢io, emer-
gindo como protagonistas das acdes relacionadas
a humanizagdo. A terceira categoria analisou a
humanizag¢do no processo de cuidar, com desta-
que para a humanizagdo do parto, a aten¢do ao
paciente idoso e no 4mbito da terapia intensiva.

A temidtica Politicas Publicas de Humaniza-
¢do, com énfase na realidade brasileira, requer

grandes debates sobre a efetiva¢do da Politica Na-
cional de Humanizagao, que se mostra como um
relevante marco de referéncia para a elabora¢do
de praticas de satide que promovam o respeito
ao cidadao, englobando seus valores, aspiragdes
e necessidades. E mister, portanto, realizar mais
investigagdes, uma vez que promoverd um amplo
fortalecimento nas opinides e nas criticas sobre o
tema em questdo.

Ante o exposto, espera-se que este estudo sir-
va para subsidiar novas discussdes acerca das po-
liticas publicas de humanizac¢io, multiplicando
reflexdes relacionadas as maneiras de se produ-
zir humaniza¢do nos servicos saude, bem como
atos concretos que permitam a real implanta¢do
da Politica Nacional de Humaniza¢io da forma
primorosa como foi concebida.
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