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Resumo

O Sistema Unico de Satde (SUS) trouxe a diretriz da participagio da sociedade
nas discussoes e deliberagdes acerca das politicas publicas e agdes de sadde, cuja importancia
é fundamental para a formulagao, implementagao e consolidagdo do sistema. O objetivo do
estudo é descrever as facilidades, dificuldades e oportunidades na atuagao do controle social
para a garantia do acesso a salide enquanto direito. Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura, cujos artigos selecionados podem ser encontrados nas bases de dados Scientific
Electronic Library Online (Scielo), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Salde (Lilacs) e Banco de Dados em Enfermagem (BDENF), abrangendo as publicagbes no
periodo de 2010 a 2019. Selecionaram-se dez artigos. As facilidades identificadas para a
atuagdo do controle social foram a garantia de uma efetiva agao por parte do governo e a
proximidade que a Estratégia Satde da Familia apresenta, considerando sua insergdo den-

tro do servigo de satde. As dificuldades correspondem a falta de representatividade e de
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conhecimento dos conselheiros, aos conflitos particulares, a influéncia partidaria e a falta de
autonomia dos conselhos de satde. Algumas alternativas foram identificadas para diminuir as
dificuldades, como a presencga de dialogo entre os membros do conselho de satide e a opor-
tunidade de Educagao Permanente. Assim, é importante que usuarios, gestores, trabalhadores
e conselheiros de satde reconhegam o seu papel na defesa do sistema publico de salde, da
democracia e do fortalecimento da participagdo social em busca de um SUS que garanta o
acesso a satide como direito de todo cidadao.

Palavras-chave: Acesso aos servicos de satide. Direito a satide. Controle social formal.

FACILITIES, DIFFICULTIES AND OPPORTUNITIES OF SOCIAL CONTROL
IN HEALTH TO GUARANTEE ACCESS TO HEALTH

Abstract

The Unified Health System (SUS) brought the guideline for society’s participation
in discussions and deliberations about public policies and health actions, which has been
important for its formulation, implementation and consolidation. The objective of the study
is to describe the facilities, difficulties and opportunities in the performance of social control
to guarantee access to health as a right. It is an integrative literature review, whose articles
were selected from the Scientific Electronic Library Online (SciELO), Latin American and
Caribbean Literature in Health Sciences (LILACS) and Nursing Database (BDENF) databases,
covering publications from 2010 to 2019. 10 articles were selected. The facilities identified for
the performance of social control were the guarantee of effective action by the government
and the proximity that the Family Health Strategy presents, considering its insertion within
the health service. The difficulties relate to the lack of representation and knowledge of the
counselors, private conflicts, party influence and the lack of autonomy of the health councils.
Some alternatives were identified to reduce the difficulties, such as the presence of dialogue
between the members of the health council and the opportunity for Permanent Education.
Thus, it is important that users, managers, workers and health counselors recognize their role in
defending the public health system, democracy and strengthening social participation in search
of a SUS that guarantees access to health as a right for every citizen.

Keyword: Access to health services. Right to healthcare. Formal social control.
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FACILIDADES, DIFICULTADES Y OPORTUNIDADES DEL CONTROL SOCIAL
EN SALUD PARA GARANTIZAR EL ACCESO A LA SALUD

Resumen

El Sistema Unico de Salud (SUS) trajo consigo la pauta para la participacién de
la sociedad en las discusiones y deliberaciones sobre las politicas piblicas y acciones de salud,
lo que ha sido importante para la formulacion, implementacién y consolidacion de ese sistema.
El objetivo de este estudio es describir las facilidades, dificultades y oportunidades en el
desempeiio del control social para garantizar el acceso a la salud como derecho. Se trata de una
revision integradora de la literatura, cuyos articulos fueron seleccionados de las bases de datos
Scientific Electronic Library Online (SciELO), Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias
de la Salud (LILACS) y Base de Datos de Enfermeria (BDENF), abarcando las publicaciones de
2010 a 2019. Se seleccionaron diez articulos. Las instalaciones identificadas para la realizacion
del control social fueron la garantia de la accion efectiva por parte del gobierno y la cercanfa que
presenta la Estrategia de Salud Familiar, considerando su insercién dentro del servicio de salud.
Las dificultades se relacionan con la falta de representacion y conocimiento de los consejeros,
los conflictos privados, la influencia partidaria y la falta de autonomia de los consejos de salud.
Se identificaron algunas alternativas para reducir las dificultades, como la presencia de didlogo
entre los miembros del consejo de salud y la oportunidad de Educacién Permanente. Por ello,
es importante que usuarios, gestores, trabajadores y consejeros de salud reconozcan su rol en la
defensa del sistema publico de salud, la democracia y el fortalecimiento de la participacién social
en busca de un SUS que garantice el acceso a la salud como un derecho de todos los ciudadanos.

Palabras clave: Accesibilidad a los servicios de salud. Derecho a la salud. Control social formal.

INTRODUCAO

A Declaragdo Universal dos Direitos Humanos da Organizagao das Nagdes Unidas'
estabelece que todos os seres humanos nascem livres e iguais em dignidade e em direitos. Nesse
sentido, a satde foi instituida como um dos seus direitos fundamentais.

No decorrer do tempo, varios documentos internacionais pretenderam reafirmar a
satide como direito humano fundamental. As Constituigbes democraticas modernas, a exemplo
da Constituicao Federal do Brasil?, procuram reconhecer e proteger os direitos dos homens.
Entretanto, apesar do direito a salide estar garantido em vérios documentos internacionais e

nacionais isso ndo garante que ele seja efetivado®.
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No Brasil a satide é garantida como um direito do cidadao, por meio da Constituicao
Federal, e para assegura-lo foi instituido o Sistema Unico de Sadde (SUS), buscando atender
toda a populagao brasileira, dotado de principios e diretrizes como a universalidade, o acesso
igualitario as agoes e servigos de salde, a participacdo da comunidade, a regionalizagdo da
assisténcia e a integralidade dos servigos publicos de satde?.

32 anos apds o reconhecimento da satide como direito, o sistema pablico de
satide continua enfrentando varios desafios para a sua efetivacdo, particularmente em relacao
a valorizagdo da participagdo popular e ao fortalecimento do controle social na formulagao e
execucgdo das politicas plblicas de satde.

Nesse sentido, Paim aponta alguns avangos conseguidos nos trinta anos de
instituicdo do SUS, por exemplo a descentralizagdo das atribuicoes e dos recursos que levou a
ampliagdo da oferta e do acesso aos servigos, bem como agdes de satide, e consequentemente
impactou nos niveis de salde; e a garantia da participagdo da comunidade por meio de
conferéncias e conselhos e das instancias gestoras de pactuagao®*.

Assim, o SUS trouxe inovagao com a participagdo da sociedade nas discussdes
e deliberacoes acerca das politicas e agdes de saide. A participagdo popular na salde, de
acordo com Laurell®, tem sido muito importante para a formulacao e implementagdo do SUS,
mas tem enfrentado desafios e alcangado resultados positivos e negativos, como acontece em
toda mobilizacdo social e politica.

A participagdo da comunidade no SUS foi regulamentada e organizada por meio
da Lei Organica da Satde 8.142 de 1990, que instituiu as instancias colegiadas de sua atuagao:
a Conferéncia de Salde e o Conselho de Salide, nas trés esferas de governo — Federal, Estadual
e Municipal®. Além disso, essa lei apresenta como deve ser a organizagao e a composicao dos
participantes dessas instancias.

A participagdo social no SUS foi idealizada do ponto de vista do controle social,
objetivando a atuacdo de setores organizados da sociedade no desenvolvimento e execucao
das politicas de salde, possibilitando a criacao de espagos mais participativos e democraticos,
regularizado em todos os campos de gestao do SUS e composto por representantes de usudrios,
gestores e trabalhadores de satde.

Bravo e Correia referem que a expressao controle social surge no bojo do processo
de redemocratizagao do pais, e passa a ser concebida como “o controle da sociedade sobre o
Estado no contexto das lutas sociais contra a ditadura [...]"”:'¥. Ressaltam as autoras que as lutas
politicas ndo ocorrem apenas no ambito da sociedade civil, mas se espraiam na totalidade da

estrutura e da formacao social.
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Assim, a participagdo popular e o controle social em salde se destacam entre os
principios do SUS pela sua grande importancia social e politica, uma vez que se configuram
como a garantia de que a populagdo estara envolvida no processo de formulagao, controle e
tomada de decisdo acerca das politicas publicas de salde e atuacao do Estado®

Segundo Cruz et al deve ocorrer uma valorizagdo da participagdo social na
gestdo das politicas de satde, enquanto uma deliberagdo politica institucional, a fim de
permitir avancos na equidade e na universalizagdo do acesso a satde, significando também
uma possibilidade de inclusao dos sujeitos de forma ativa, critica e criativa na conjuntura da
atencdo a satde’.

Tendo em vista o exposto, acredita-se que o controle social surge para ser uma
ferramenta que contribuira para a efetivagdo do acesso ao direito a satide. O acesso neste
estudo é compreendido como a “porta de entrada”, local de recepcao e acolhimento do usuario
que possui uma necessidade de satde especifica, tal qual os caminhos percorridos por ele no
sistema para a resolubilidade da sua demanda de sadde, constituindo-se em um dispositivo
capaz de provocar mudangas na realidade™.

A partir desse contexto, definiu-se a seguinte pergunta de pesquisa: quais as
facilidades, dificuldades e oportunidades na atuagdo do controle social para a garantia do
acesso a salide enquanto direito?

Desse modo, este estudo tem o objetivo de descrever as facilidades, dificuldades
e oportunidades na atuagdo do controle social para a garantia do acesso a salide enquanto

direito, segundo a literatura nacional.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura estruturada conforme as seis
etapas'' propostas por Botelho, Cunha e Macedo. Na primeira etapa foi elaborada a pergunta
da pesquisa e definido o objetivo do estudo. Além disso, foram selecionados os descritores e as
bases de dados utilizadas para a selecao das produgdes cientificas. As buscas foram realizadas
no més de maio de 2020.

A busca e a selecdo das produgdes cientificas foram realizadas por duas
pesquisadoras de forma independente e os conflitos foram resolvidos por consenso.
Para realizar a busca foram utilizados os descritores: “Conselho de satide/acesso aos servigos
de satde”, “Conselho de satde/direito a satide”, “Controle social formal/acesso aos servigos
de satde”, “Controle social formal/direito a satide”, “Participacao social/acesso aos servigos

de sadde”, “Participagao social/direito a satide”. O cruzamento dos descritores foi feito com
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o operador booleano AND. As bases de dados utilizadas foram Scientific Electronic Library
Online (Scielo), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde (Lilacs) e
Banco de Dados em Enfermagem (BDENF). Nesse primeiro momento foram encontradas
1.504 publicagdes.

Na segunda etapa, foram estabelecidos como critério de inclusdo os artigos
publicados entre 2010 e 2019; em portugués e disponiveis na integra nas bases de dados. Ap6s
a aplicagdo dos critérios de inclusao foram selecionados 568 artigos.

Na terceira etapa foi realizada a leitura, primeiramente, dos titulos e resumos,
e escolhidos aqueles que contemplassem o objeto em estudo, sendo selecionados 25 artigos,
entretanto 14 estudos foram excluidos por estarem repetidos dentro das bases de dados,
restando 11 artigos selecionados.

Em seguida, na quarta etapa realizou-se a leitura completa dos artigos, sendo um
excluido por nado estar de acordo com objeto em estudo. Assim, restaram dez artigos cientificos
submetidos a andlise dos dados.

Dos dez artigos selecionados, cinco foram realizados na Regido Nordeste (Paraiba,
Rio Grande do Norte, Pernambuco e Bahia); trés na Regido Sul (Rio Grande do Sul, Santa
Catarina e Parand); e dois na Regido Sudeste (Rio de Janeiro).

As produgdes cientificas analisadas utilizaram, majoritariamente, abordagem
qualitativa totalizando oito artigos, e dois sdo de abordagem mista (quanti-qualitativa). Infere-
se que a revista “Salde e Sociedade” possui maior quantidade de publicagdes, com trés
estudos, seguida da revista “Pesquisa Cuidado é Fundamental”, que possui duas publicagoes.
Observando-se o ano de publicagdo, a maior parte dos artigos foi publicada em 2012, com
quatro estudos, sendo que em 2013 e 2014 tiveram duas publicagdes, 2015 e 2017 uma
publicacdo em cada ano.

A partir das leituras dos artigos foi realizada a categorizagdo dos dados em
facilidades, dificuldades e oportunidades encontradas para a atuagdo do controle social na
defesa do acesso a satide enquanto direito no Brasil.

Na quinta etapa foi efetivada a analise e a interpretacdo dos resultados, a partir
de uma anélise descritiva dos dados embasada na Lei Organica da Salde n° 8.142 de 1990°.

Na sexta e Gltima etapa foi apresentada a revisdo integrativa propriamente dita e
a sintese do conhecimento por meio da elaboragao dos resultados obtidos.

A seguir, sdo apresentadas na Figura 1 as etapas seguidas para a realizagdo da

revisdo integrativa.
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Figura 1 — Etapas seguidas para a realizagdo da revisdao integrativa, 2020. Feira de

Santana, Bahia, Brasil — 2020

12 Etapa: elaborada a pergunta da pesquisa, selecionados
os descritores e as bases de dados, iniciada a selecao dos
artigos a partir dos descritores.

Total de estudos
encontrados: 1.504

Total de estudos

a . . - . -
22 Etapa: estabelecidos critérios de inclusao. encontrados: 568

Total de estudos

32 Etapa: realizada a leitura dos titulos e resumos.
encontrados: 25

[ 42 Etapa: realizada leitura completa dos artigos.

Total de estudos
selecionados: 10

52 Etapa: feita a andlise e interpretacao dos resultados.

62 Etapa: apresentada a revisao integrativa propriamente dita.

I

Fonte: Elaboracéo prépria.

RESULTADOS
A partir da revisdo dos dez artigos completos publicados em periédicos nacionais,

relacionados a questdo formulada pelas autoras, apresenta-se uma sintese das referidas

produgoes no Quadro 1.

Quadro 1 - Sintese das produgdes cientificas incluidas na Revisdo Integrativa
segundo a classificagdo dos artigos, autor/ ano de publicacao, titulo, local, revista e

abordagem, 2020. Feira de Santana, Bahia, Brasil — 2020

(continua)
Autor/ Ano Titulo Local Revista |Abordagem Resultados
Educagdo A importancia do Conselho Municipal de
permanente no Porto Salde protagonizando, na cidade e na rede
Alencar/  |ambito do Controle Alegro- Rev. Satide e Qualitativa de controle social, debates sobre politica
2012 Social no SUS: RS & Sociedade. de satde, realizando a defesa do direito
a experiéncia de a salde, além de estar conquistando o
Porto Alegre — RS. respeito ao seu papel deliberativo no SUS™.
O controle social foi compreendido como
O controle Lo .
- uma ferramenta que possibilita a garantia
social enquanto T .
. Rev. de de direitos a satide, concebida como um
instrumento para Ouro . . -
Azevedo et . Pesquisa I conjunto de agdes que levam ao bem-estar
a qualidade da Branco- . . |Qualitativa PR . -
al./ 2012 assisténcia na RN Cuidado é das pessoas. Além disso, a integragdo entre
P Fundamental varios atores sociais é importante para a
estratégia satide L . [
2 defesa do direito universal a satide e para
da familia. . P
o fortalecimento do controle social™.
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Quadro 1 - Sintese das produgdes cientificas incluidas na Revisdo Integrativa

segundo a classificagdo dos artigos, autor/ ano de publicagao, titulo, local, revista e

abordagem, 2020. Feira de Santana, Bahia, Brasil — 2020

(continua)
Autor/ Ano Titulo Local Revista |Abordagem Resultados
. Os conselhos locais de satide apresentam
Envolvimento o o
A desempenho limitado, pouca frequéncia
. comunitdrio na -~ )
Bispo i - de reunides e agenda de compromissos
L Estratégia de Vitéria da |Rev. de ) : -
Janior; . " . p Quanti- voltada para o interesse do préprio
. Satde da Familia:  |Conquista- |Satde o S
Martins/ i i qualitativa |conselho. O principal entrave para o
dilemas entre BA Coletiva. i
2012 S & desempenho dos conselhos locais de
institucionalizagio e > I >
. L satde é a pouca mobilizacao social e
efetiva participagao. . BUREN
envolvimento comunitario™.
Desafios para a
Participagao Popular O projeto de extensao “Praticas Integrais
em Sadde: reflexdes da Nutrigdo na Atengdo Bdsica em
Cruz et al./| Partir da educagao~ Jodo Rev. Sadde e o Sadde - P1~nab gerou movimentos e
popular na construgao| Pessoa- : Qualitativa |interlocugbes para colaborar com a
2012 Sociedade. A - L
de conselho local PB consolidacao da gestdo participativa na
de satide em USF apoiando os espagos de formagao
comunidades de sobre o Conselho Local de Sadde®.
Jodo Pessoa, PB.
. Os resultados evidenciaram que ha
Conhecimento - - L
P uma alta desinformacao dos usudrios,
dos usudrios, dos novos conselheiros e da maioria
Martins trabalhadores da Colombo- |Rev. Satde I .
. Qualitativa |dos trabalhadores sobre os conselheiros
et al./ 2013 |satde e gestores PR em Debate. > P
- e Conselhos de Sadde, diferindo dos
sobre conselheiros e g
8 gestores e os conselheiros, que possuem
Conselhos de Satide. ; s
mais tempo no cargo'®.
Os resultados evidenciaram que ha
Participagdo e percepcoes relacionadas aos reflexos
. Sul de .
controle social: Rev. Texto do modelo de satide e outras que
Soratto e s Santa I e,
. percepgao dos . e Contexto  |Qualitativa |demonstram a possibilidade do avango
Witt/ 2013 Catarina- ! - - P
trabalhadores da sC Enfermagem. das discussdes com colaboragao do nivel
satide da familia. local para a participagao e o controle
social em sadde’.
Os Conselhos de Satde se
) institucionalizaram e demonstraram a
. Desafios da . : P
Duran; L . Rio de . necessidade da aproximagao entre Estado
participagao social - Rev. Satde e I . ' ;
Gerschman Janeiro- R Qualitativa |e sociedade na década de 90. Assim,
nos conselhos Sociedade. Do e h
/2014 - RJ oficializaram a participagao da sociedade
de salde. . -
e o controle social na elaboragao das
agendas politicas da satde'’.
A questao da lideranga comunitaria
Participagao precisa ser fortalecida através de uma
Aquino |comunitdria no Rev. de acao politica-ética-cidada compartilhada,
q contexto da atencao |Recife- Pesquisa _— em que trabalhadores e usudrios ativos
etal/ P P . . |Qualitativa . .
2014 bésica em salde PE Cuidado é se reconhegam como aliados diante da
na perspectiva Fundamental complexidade que envolve os assuntos de
de usuarios. satide na realidade do capitalismo e dos
interesses privados'®.
Discutiu-se o potencial democrético que
A autocritica os conselhos e conferéncias possuem e
P . Rev. Eletron . o
.., |necessdria: notas Rio de uma necessidade de reposicionamento
Guizardi/ b desafi - de Comum litati ind ; 36 ab
2015 sobre os desafios Janeiro- | o C O Qualitativa - |partindo para uma conformagao aberta,
do controle social  |RJ Sadde garantindo a ampla socializagao de

na satde.

discussdes importantes para
a comunidade™.
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Quadro 1 - Sintese das produgdes cientificas incluidas na Revisdo Integrativa
segundo a classificagdo dos artigos, autor/ ano de publicagao, titulo, local, revista e

abordagem, 2020. Feira de Santana, Bahia, Brasil — 2020

(conclusao)

Autor/ Ano Titulo Local Revista |Abordagem Resultados

Foi evidenciado que o SUS passou por

. . mudancas positivas e negativas, como a
Direito e satde Gas p g /

Santos ; "y . judicializacao do direito ao acesso aos
no Brasil: avangos Cuité- Quanti- . P L

etal./ L Rev. APS P servicos de salde, a participagao e controle
e limites a luz da PB qualitativa . . S .

2017 literatura social, a disseminagao de conhecimentos

e a dificuldade na concretizacao dos
principios do SUS®.

Fonte: Elaboragao prépria.

As facilidades identificadas para a atuagdo do controle social foram a garantia
de uma agao efetiva por parte do governo, por meio da identificagdo das demandas sociais,
e a proximidade que a Estratégia Satde da Familia apresenta considerando sua inser¢ao dentro
da comunidade para atuagdo do conselho local de satde® 21415,

As dificuldades dizem respeito a falta de representatividade e de conhecimento
dos conselheiros, conflitos particulares, influéncia partiddria e da pouca autonomia dos
conselhos de satide' 31516171619,

Além das facilidades e dificuldades, algumas alternativas foram identificadas para
diminuir as dificuldades, como a presenca de didlogo entre os membros do conselho de satde

e a oportunidade da Educacao Permanente® "9

DISCUSSAO

Na descrigao das facilidades e dificuldades para a garantia do acesso a salde
como direito, foi utilizado como material teérico de apoio a Lei Orgdnica da Satde n° 8.142
de 1990°, pois essa lei parte do principio de que o acesso, enquanto direito aos servigos de
salde, pode ser fortalecido com a participacao dos préprios usudrios do sistema, por meio
das reunides, sejam elas mensais ou anuais, conforme propde a Resolugdo 453/2012 do
Conselho Nacional de Sadde®.

Tal qual uma facilidade para atuacdo do controle social que pode interferir
na garantia do acesso a salde, alguns autores discutem o fato dele possibilitar uma efetiva
agao do governo diante da realidade das pessoas, uma vez que os gestores, por meio
do controle social, podem identificar as demandas sociais, j& que os espagos de reunibes
sao construidos para que a comunidade possa ter maior percepgao do que acontece em

sua volta'#1521,
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Esta colocagdo dos autores referidos anteriormente concorda com o objetivo
estabelecido para o controle social, de criagdo de um espago mais democratico e com maior
representatividade, sendo por isso acrescentado dentro dos principios do SUS’. Entretanto,
na pratica percebe-se que a participagdo social no SUS nem sempre alcangou bons resultados,
sobretudo pela falta de qualificagdo politica da equipe de satde, da populagdo, e dos
conselheiros de satde.

Dois outros estudos convergem ao afirmarem, com relagdo a participagdo da
populagdo em conselhos locais de satde, que a facilidade na construgdo do controle social esta
na proximidade que a Estratégia Satde da Familia (ESF) apresenta diante de sua capilaridade e
proximidade com a comunidade, o que contribui para aproximar a populagdo da equipe de
salide, podendo ser convertido em conhecimento tanto empirico como também na formagao
de agentes politicos — subtende-se criticos — para atuar de maneira mais eficaz na melhoria das
questoes sociais’'3.

Essa proximidade entre ESF e comunidade é capaz de trazer mudangas para a

comunidade como foi pontuado por Martins et al.

[...] o PSF pode assumir uma funcdo primordial na transformagdo da
sociedade, uma vez que pode possibilitar aos individuos e a coletividade
o desenvolvimento de competéncias para participar da vida em
sociedade, incluindo habilidades e pensamentos reflexivos, saindo
assim de uma situagao de resignacdo e acomodagao em relagao a

realidade vivida [...].2%94

Percebe-se desse modo, que a ESF é um importante local para o exercicio
do controle social, pois, devido a sua proximidade com as pessoas, possibilita uma maior
participagdo da comunidade nas discussdes acerca das suas necessidades de satide, com
ampliagdo do didlogo entre a populagdo e os membros da ESF, o que pode levar a uma
maior reflexdo sobre os seus direitos e deveres, e, consequentemente, potencializar a
formacao de cidadaos criticos capazes de lutar por melhorias nas suas condi¢bes de vida.
Esse espaco de potencial mobilizacdo deve ser valorizado e priorizado pelos trabalhadores
de saldde da atencao priméaria, mesmo diante das dificuldades enfrentadas pelas equipes
de satide da familia para atrair os usudrios visando o desenvolvimento de atividades de
organizagao comunitéria.

Entretanto, a participagao dos usudrios no SUS nao foi totalmente elucidada

e efetivada como prevé a Lei 8.142 de 1990°, por isso, Martins et al enfatizam que sem
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o devido entendimento acerca do que acontece dentro dos conselhos, de modo geral,
pode resultar no desfavorecimento da luta pelos direitos e consequentemente por melhorias
para o SUS™.

Com relagdo as dificuldades para a atuagdo do controle social na garantia do
acesso a saide alguns autores convergem ao apontarem a falta de representatividade dos atores
inseridos no conselho e a linguagem mais rebuscada, principalmente entre os gestores que
possuem um vocabuldrio técnico-cientifica, dificultam o entendimento da comunidade e,
consequentemente, a construgao do controle social'®'%1°.

Entre os obstaculos enfrentados pela sociedade brasileira para a efetivagao
dos conselhos de politicas pablicas, destaca-se a baixa cultura associativa e reivindicativa,
que leva a sociedade a desenvolver dificuldades em se organizar por uma luta pelos seus
direitos garantidos na constituicao, tornando-a vulnerdvel e sujeita a uma gestao alheia as
suas necessidades?’.

Nesse sentido, no estudo de Rocha et al, foram identificados alguns
empecilhos para a representatividade no conselho municipal de satde, sendo eles: a falta
de eleicdo para escolha dos conselheiros, indicados pelas entidades que representam,
apontando para o pouco interesse dos membros das entidades em participar desses
espagos; alguns conselheiros estdo no conselho municipal de sadde com o objetivo
de fortalecer a entidade; os usudrios ndo sdo representados pelo limitado alcance de
suas agdes, que levam ao sentimento de impoténcia e influencia negativamente na
avaliacdo da eficacia dos conselhos; o relacionamento dos conselheiros com a entidade
que representam pode fragilizar o plenario e tornd-lo suscetivel a manipulagdo, uma vez
que geralmente nao discutem entre os pares os assuntos tratados no conselho, exceto os
que dizem respeito diretamente a entidade; e a participagdo, que muitas vezes é vista como
um fardo, um sacrificio para os conselheiros?3.

De forma complementar, Santos, Vargas e Lucas apontam que apesar da paridade
dos membros do conselho ser praticada, ndo é possivel garantir a representatividade da
participacdo dos usudrios®*. Entre os obstaculos existentes na busca pela representatividade,
os autores destacam o comprometimento das relagbes com suas bases, com a comunidade/
entidade que representam, ocasionado muitas vezes pela falta de informacao dos pares sobre
os conselhos e quais o seu papel; outro aspecto abordado é a capacitacao dos conselheiros para
sua melhor atuagao e o seu poder de fala associado a sua escolaridade e a sua compreensao

das acoes do conselho.
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Nesse sentido, para Azevedo et al e Martins et al a falta de conhecimento, além
de reduzir e fragilizar a atuacao dos conselheiros, interfere negativamente dentro dos conselhos
de satde™". Historicamente no Brasil, por trds do pretexto da falta de acesso a informacao ha
interesses governamentais para que a populagao ndo tenha conhecimento dos seus direitos e
reivindique por eles?'.

E preciso, ademais, atentar para o fato de que os conselhos de satide enquanto
instancia colegiada, deliberativa e permanente do SUS em cada esfera de Governo, integram
administrativamente a estrutura organizacional do Ministério da Salde, da Secretaria de
SalGde dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios?, ficando, muitas vezes a mercé
das prioridades estabelecidas pelos respectivos gestores, desalinhados com os interesses da
coletividade, muitas vezes, na contramao do processo democratico, fragilizando os espagos
de pactuagao e negociacdo do controle social.

O desconhecimento pelos conselheiros do verdadeiro objetivo da participagao
social é muito recorrente, bem como a falta de reconhecimento de parcerias com outras
instancias da drea da salde as quais diminuem a efetivagdo do controle social®.

Ainda com relagdo as dificuldades enfrentadas para o controle social em satde,
as evidéncias analisadas convergem ao afirmarem que para o efetivo funcionamento dos
conselhos de satide os obstaculos estao relacionados ao fato de nesses locais serem abordados
conflitos particulares e partidarios, além disso, o espago onde acontecem as reunides é visto
como um ambiente de reclamagdes, evidenciando o pouco entendimento das pessoas sobre o
seu verdadeiro papel, seja local ou municipal®'**’.

No estudo realizado por Duarte e Machado sobre o exercicio do controle social
em um Conselho Municipal de Satde no estado do Ceara, foi identificado que a principal
dificuldade decorre da pouca capacitacdo que a maioria dos conselheiros apresentam para
exercer a atividade do controle social, além disso, as diferencas de conhecimento técnico e
cientifico sdo discrepantes em relagdo ao funcionamento e as atividades do conselho?.

E necessario que as pessoas conhecam o que de fato é o controle social e quais as
suas instancias de atuagdo para que assim possam participar desses espacos, entender os seus
direitos e os seus deveres dentro do sistema de satde, e desse modo utiliza-los para garantir
o direito a satide. Para que isso acontega é decerto importante uma equipe multiprofissional
preparada, informada do papel do controle social e estimulada a fazer a populagao assistida a
atuarem nesses locais.

Nesse sentido, reitera-se ndo esquecer que os investimentos por parte do

governo nessa esfera da satide devem ser garantidos tanto material quanto intelectualmente.
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Sendo assim, Alencar destaca a importancia da Educagao Permanente para os conselheiros
de satide como uma via facilitadora do controle social ja que, segundo o mesmo autor,
o Programa de Educagdo Permanente (PEP) foi incluido no SUS, a fim de preparar os
conselheiros para a compreensao das demandas relacionadas a salde para que possa
aumentar a atuacdo da comunidade no exercicio do controle social e contribuir para a
melhoria do futuro da coletividade.

Para potencializar a agdo do controle social no SUS é necessério, portanto,
assegurar a implementacao da Politica Nacional de Educagdo Permanente para o Controle
Social no Sistema Unico de Sadde (PNEPCS/SUS), publicada pelo Conselho Nacional de
Satide em 2009, estruturada nos eixos: Participagdao Social; Financiamento da Participacdo
e do Controle Social; Intersetorialidade, Informacdo e Comunicacdo em Salde e
Legislacao do Sistema Unico de Sadde; e, aspectos prioritirios para a elaboracio dos
planos de acdo dos conselhos de satde?. E imprescindivel também que os conselheiros
conhecam as diretrizes estabelecidas para a instituicao, reformulagdo, reestruturagiao e
funcionamento dos Conselhos de Salde dispostas na Resolugcdo do Conselho Nacional
de Sadde (CNS) n2 453/2012%.

Cotta etal também reconhecem que a possibilidade paraa mudanga desse contexto
de enfrentamento dos bloqueios para um conselho efetivo seria a prética de “capacitagbes e
edificagdo permanente dos conselheiros”?%'34, entendendo que a oportunidade de acesso ao
conhecimento empodera esses atores, destacando que o processo de aprendizagem deve ser
constante e cooperativo.

Dessa forma, frente as consequéncias do quadro de dificuldades em relagao ao
direito ao servigos de salde e dos problemas enfrentados para a constru¢do de um conselho
de salide mais eficiente no sentido de alcangar um publico participativo que nao se limite as
exigéncias particulares, Guizardi afirma que “[...] a alternativa da capacitacdo é repetidamente
evocada como solucdo confortavel [...]""9.

A implantagdo de uma politica publica que contemple maior poder de deciséo
das pessoas, até que esta participagdo alcance a sua plenitude, é o elemento que contribuird
efetivamente para reverter a pouca participagdo da comunidade no funcionamento do
conselho de satde?.

Por fim, entre as dificuldades encontradas nos estudos em discussdo, Alencar se
diferencia dos demais estudos, uma vez que é o Unico a destacar a falta de autonomia na
tomada de decisdes dos conselhos de satide o que torna um obstdculo para a participacao da

populagao, da gestao e da equipe de satde, pois desmotiva a luta pelos avangos'. Essa falta de
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liberdade gera no sistema um atraso, ja que quando uma demanda é identificada ela precisa
ser solucionada, sendo assim, a baixa adesdo dos membros do conselho de satdde leva a um
enfraquecimento do protagonismo dos seus participantes. Dessa maneira, a hierarquizagao e os
entraves burocraticos na gestao publica acabam dificultando a relagdo entre o sistema de satide
como um todo e a sociedade.

A forma cujo andamento dos conselhos de satde é sistematizado tem desviado
o foco de conquistar mudangas para a sociedade, e principalmente, a elaboracdo de projetos
voltados para a qualidade do acesso aos servigos de satide, defendendo assim os interesses da
maioria da populagdo e ndo apenas obedecendo a encaminhamentos importantes para uma
parte da populagao®.

A partir da andlise das produgobes cientificas selecionadas evidenciou-se que
as principais dificuldades para a atuacdo do controle social na garantia do acesso enquanto
direito, estdo relacionadas a falta de colaboragdo entre gestdo, profissionais da area de
salide e comunidade, além do pouco conhecimento sobre o funcionamento do conselho
de salde tanto por parte da populacdo quanto dos conselheiros e da prépria equipe que
compoe o SUS.

Assim como foram identificadas facilidades e dificuldades, alguns artigos
apresentaram questdes que propdem formas de diminuir os problemas e enfatizar as atividades
que culminam em uma melhoria para o acesso aos servigos de satde.

Uma das propostas é a realizagao de EPS para os conselheiros de satde, como
referido anteriormente’". Além disso, hd convergéncia no entendimento de alguns autores
de que deve ser estimulada a parceria dentro do conselho de salde para garantir o bom
andamento das demandas'*'8, sendo complementado pela afirmagao de que a importancia do
controle social se estabelece por meio do dialogo e igualdade entre os participantes, o que de
certa forma se configuram como uma solugao para as dificuldades elencadas anteriormente®.

Ressalta-se, entretanto, que apesar da importancia do didlogo para a superagao
dos problemas enfrentados pelo controle social para a garantia do acesso a salide como
direito, estes sdo espacos em que nem sempre existem igualdade entre os seus participantes,
uma vez que ha um antagonismo de classes; e, além disso, muitos sao os interesses que os
permeiam, em que cada conselheiro muitas vezes acaba defendendo interesses do 6rgao,
classe ou grupo que representa, constituindo-se tal qual espacos de pactuagdo de conflitos e
de correlagao de forcas.

Salienta-se que nenhum artigo abordou a cooptagdo dos movimentos sociais,

tampouco as dificuldades dos conselhos na fiscalizagao dos recursos publicos e a privatizagao
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da salGde, o que aponta a existéncia de lacunas na literatura pesquisada, demonstrando a
necessidade da realizacdo de novos estudos.

As limitacoes deste estudo dizem respeito ao fato de ter analisado apenas artigos
na lingua portuguesa. Entretanto, reitera-se que se buscou caracterizar a realidade brasileira

com as publicagdes em lingua portuguesa, por isso a opgao por esse idioma.

CONSIDERACOES FINAIS

As evidéncias extraidas dessa revisdo integrativa da literatura sobre as facilidades
pontuadas para o avango e a qualidade do acesso aos servigos de satide enquanto direito,
por meio do controle social, conduziu a percepcdo de que os conselhos de salide sdo
instancias de deliberacao sobre as politicas de saGde que ainda carecem de fortalecimento
das suas estruturas e de investimentos na Educagdo Permanente dos conselheiros para o
seu fortalecimento.

E importante relembrar que o Movimento da Reforma Sanitdria foi um marco
importante para a instituigdo do controle social devido ao seu objetivo de tornar a populagao
mais participativa nas decisoes acerca do sistema de satde brasileiro. Esse marco na histéria da
construgao por uma satde de qualidade desperta a vontade de lutar por mudangas.

Na luta por mudangas muitas vezes os cidadaos ndo sdo ouvidos. Na atual
conjuntura politica, percebe-se que nem sempre as decisbes dos conselhos de salde tém
sido respeitadas pelos gestores e parlamentares, como o fato de deliberagbes e documentos
elaborados pelos conselhos ndao serem aprovados e/ou implementados. Ao nao ouvir a
populagao, representada pelos conselhos de salide, os gestores e parlamentares restringem os
direitos do povo e reduzem o acesso e a participacdo destes nas politicas sociais que poderiam
melhorar sua qualidade de vida.

Um exemplo representativo desse cendrio se refere a ampla mobilizagdo do
Conselho Nacional de Satde (CNS), instincia maxima de deliberacdo do controle social do
SUS, que tem produzido vérios documentos orientadores e notas publicas com énfase no
enfrentamento da pandemia da Covid-19, como a defesa de vacinagdo contra a Covid-19 para
ampla populacao e a fila dnica de leitos®".

A partir desta revisao integrativa, percebe-se que os conselhos de saide ainda
precisam passar por mudangas indispensdveis para garantir o acesso aos servigos de satde,
fortalecendo o elo entre o setor de salide publica e a comunidade para que assim o SUS possa
cumprir seu papel de uma forma mais abrangente, igualitria e equanime que sdo premissas

estabelecidas na Constituicao Federal.
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Para que as mudancgas no setor de salde acontecam é imprescindivel que
usudrios, trabalhadores e gestores reconhecam o seu papel na construgdo da participagao
social cujo propésito é um SUS que garanta o acesso a satide como direito de todo cidadao.
E necessdrio que aconteca a aproximacdo entre sociedade e o setor publico de satde em prol
de beneficios coletivos.

Os resultados deste estudo sugerem que se faz necessario maior respeito,
valorizagao e divulgacao dos conselhos de salde para a sociedade, enquanto espagos capazes
de promover mudangas nas politicas de satide que favoregcam a qualidade de vida da populagao.
E preciso também uma maior valorizagio dos seus participantes/conselheiros enquanto
cidaddos e sujeitos que exercam uma fungao de relevancia publica, sendo necessario investir
permanentemente em processos educativos que abordem o papel do conselho de satde e dos
conselheiros, bem como a importancia da atuagdo destes para o funcionamento e a efetivacao

do controle social no SUS.
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