PLANEJAMENTO PARTICIPATIVO EM SAUQE - A EXPERIENCIA DE
UMA UNIDADE DE ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

1 INTRODUCAO

O planejamento participativo em sadde, no dmbito do Sistema Unico de Salde
(SUS) brasileiro, envolve a reflexdo e o trabalho coletivo de todos os que atuam neste
contexto: trabalhadores de salde, usuérios do sistema e gestores. Planejar coletivamente
exige o conhecimento prévio das necessidades de salude da populacdo e um esforco
conjunto para que sejam propostas acdes de salde que respondam efetivamente a essas
necessidades. Essa proposta de planejamento é uma estratégia que propde um novo agir,
caracterizado pela participacéo e interacdo de muitas pessoas, engajadas politicamente e
com interesses e objetivos comuns (VIANNA, 1986).

Segundo Ganzeli (2010), que estuda o contexto escolar, o planejamento
participativo € um processo que pode auxiliar na constru¢cdo de uma instituicdo
autbnoma e democratica. Estdo em jogo os diferentes "olhares™ presentes no dia-a-dia
do servico através da efetiva participacdo dos envolvidos.

O processo de planejar participativamente implica o didlogo e a discussdo que
precedem a acdo. Ele pode ser mais estratégico ou mais comunicativo, na dependéncia
da qualidade do dialogo, da forma de tomada de decisdo e dos métodos empregados na
construgdo compartilhada (RAUPP, 2007).

1.1 Contextualizacéo do estudo e justificativa

Este trabalho pretende relatar a experiéncia de planejamento participativo de uma
Unidade de Atencdo Primaria a Saude. A Unidade de Saude Jardim Itu (USJI) pertence
ao Servico de Saude Comunitaria (SSC) do Grupo Hospitalar Conceicdo, uma
instituicdo de saude federal que se localiza na zona norte da cidade de Porto Alegre —
RS. O GHC caracteriza-se também como uma instituicdo de ensino e é campo de
formacdo para estudantes de ensino médio, de graduacdo e de pds-graduacao
(Especializacdo, Residéncias Médicas e Residéncia Integrada em Saude).

O SSC do GHC administra 12 Unidades de Saude de Atencdo Béasica na cidade e a
USJI é uma delas. A USJI funciona ha 18 anos, atendendo uma populagédo delimitada de
aproximadamente 11.000 pessoas. A historia da US caracteriza-se pela participacdo
popular desde sua criagdo, quando uma comisséo de moradores ligados a Associacdo do
Bairro Jardim Itu (AMBAJAI) organizou-se para reivindicar, junto ao GHC, uma US
para atender moradores do bairro.

Esta historia justifica o costume de o servigo planejar suas acdes de saude em
conjunto com a comunidade na qual trabalha. Segundo os autores Silveira et al. (2010,

p.4),

“O fato de ter sido a abertura desta US uma conquista da luta organizada da populacéo fortaleceu na
comunidade um sentido de participagdo nos rumos a serem seguidos na implantagéo deste servico bem
como nas reformulacg@es ocorridas ao longo do tempo. Desde os primeiros anos de implantagao da US,

existia a participacdo da comunidade nas decisfes em relacdo ao servico. Estes momentos aconteciam
mediante oficinas, assembleias e reunides comunitarias.”

Mesmo sendo o planejamento participativo em salde um dos pressupostos do SUS,
sabe-se que, na pratica, ndo & comum que as acdes em saude sejam planejadas
coletivamente e com a participagdo de usudrios, trabalhadores e gestores. Ainda é
comum que apenas 0s gestores planejem. Portanto, considera-se relevante divulgar a



experiéncia inovadora da USJI. A seguir, sera relatada e analisada, na modalidade de
relato de experiéncia, uma proposta de organizacdo de planejamento em saude de forma
participativa.

2 RELATO E ANALISE DA EXPERIENCIA

No ano de 2007, ocorreu a primeira etapa deste processo, através de uma oficina
de territorializacdo. O objetivo deste trabalho foi proporcionar um espago para a
comunidade - representada por liderancas comunitarias e segmentos de outros setores,
como escola, associacdo de moradores, seguranca publica - reunir-se com a equipe de
salde para elencar os problemas mais relevantes daquele territorio. Desta forma,
proporcionou-se um espago de reflexdo e consciéncia territorial, assim como foi
incentivado o controle e a participacdo social. Como resultado, obtivemos um
diagndstico, constituido de uma lista das potencialidades e dos problemas identificados
no territorio pelos moradores e trabalhadores de salde. Foram levantados aspectos
relacionados as condicdes de vida e de saude dos moradores do bairro.

A partir da avaliacdo positiva da oficina de territorializacdo, pensou-se em
ampliar a proposta, de forma a garantir que a comunidade continuasse participando de
todo o processo de planejamento. A comunidade, atuando como co-responsavel pelas
acOes da USJI, voltou a se reunir em 2008, com a equipe de salde, para realizarmos a
oficina de planejamento participativo. Naquele momento, os profissionais e 0s usuarios
elegeram quais seriam as suas prioridades para serem trabalhadas na forma de acdes de
promocao, prevencdo e reabilitacdo da saude. As quatro prioridades eleitas foram:

- Reorganizacao do setor administrativo;

- Qualificacdo da marcacdo de consultas com especialistas (Central de
Regulacéo);

- Saude Mental e Dependéncia Quimica;

- Seguranca no bairro.

Foram construidas, durante a oficina, por quatro pequenos grupos mistos
(trabalhadores, gestor, usuarios), estratégias e planos de acdo para cada um dos quatro
problemas eleitos. Como método de construcdo de um plano de acdo, utilizamos a
proposta do planejamento estratégico-situacional, cujos modelos de plano de acdo sdo
0s propostos por Raupp (2008):

PROBLEMA BEM DEFINIDO NECESSIDADES

(Diferenca entre a situacéo atual

e a situacdo desejada)

(O que € necessario fazer para
aproximar a situagdo atual da
situacdo desejada?)

PROPOSTAS DE ACAO

(O que seré realizado, visando
resolver, melhorar ou controlar
0 problema?)

1.

Figura 1: Modelo Ldgico do Plano de Acéo | — Momento Tatico-Operacional
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Figura 2: Modelo Logico do Plano de Acéo Il — Momento Téatico-Operacional

Todos os planos de acdo, apds concluidos, foram sistematizados e novamente
discutidos pelos trabalhadores de satde. O produto final foi o planejamento da USJI
para os dois anos seguintes a oficina. Todas as acdes previstas ja estdo sendo
implementadas e algumas ja foram realizadas em parceria com a comunidade. Os
usuarios seguirdo participando em momentos futuros de processos avaliativos deste
planejamento.

3 CONSIDERACOES FINAIS

Algumas mudancas das praticas e dos processos de trabalho da equipe ja sdo
vivenciadas no dia-a-dia. As acgOes propostas no planejamento participativo
seguidamente sdo discutidas e avaliadas em espacos coletivos, como nas reunides de
equipe semanais, nas reunides do colegiado de coordenacdo da USJI, assim como no
Conselho Local de Salde. Ainda, diversos momentos de educacdo permanente e
continuada foram e s&o pensados a partir das a¢des planejadas.

Considera-se pertinente que o processo de planejamento participativo persista
neste servico, de forma que ele se legitime e se qualifique com o tempo. Para tanto, um
desafio que se precisa enfrentar é no sentido de que se criem espacos de avaliacdo de
impacto e de processo do planejamento. Ainda € necessario avancar na direcdo de
constituirmos instrumentos fidedignos para avaliar.

Assim, a equipe de satde da USJI espera impulsionar e garantir espaco para a
participacdo popular, de forma que as subjetividades sejam respeitadas e sirvam como
base para as construcdes coletivas dos processos decisérios. Também se espera que
sejam fortalecidos o controle social e os demais principios do SUS.

Palavras-chaves: Planejamento Participativo, Gestdo em Saude, Controle Social,
Participagéo Popular.
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