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Resumo:

Fundo: A participagio popular é um dos pilares do Sistema Unico de Sadde (SUS), prevista na Constituicio
Federal e regulamentada por leis especificas. Apesar dos avancgos institucionais com conselhos e conferéncias,
ainda existem obstaculos que comprometem sua efetividade na gestdo publica da salde. Este estudo busca
compreender os limites e potencialidades dessa participacdo, tanto em espagos formalizados quanto informais.
Materiais e Métodos: Realizou-se uma revisdo integrativa da literatura, com buscas nas bases MEDLINE via
PubMed, Cochrane, LILACS e SciELO, utilizando descritores como "participacdo da comunidade™, "gestdo na
saude" e "controle social”, no periodo de 2009 a 2018. Apds aplicacao de critérios de incluséo e exclusao, sete
artigos compuseram a amostra final. Os dados foram analisados criticamente e organizados em categorias
tematicas.

Resultados: Identificou-se que 42,85% dos estudos analisaram a participacdo institucional (conselhos e
conferéncias), enquanto 57,14% abordaram formas n&o institucionalizadas (mobiliza¢6es, marchas, conselhos
locais). Evidenciaram-se desafios como baixa efetividade da participacdo formal, fragilidade da
representatividade, e auséncia de capacitacdo continua dos conselheiros. A atuacdo efetiva depende do
engajamento dos usuérios e da qualificacdo dos espacos deliberativos.

Conclusdo: A participacdo popular ainda ocorre de forma incipiente e desigual. Para que seja efetiva, é
necessario investir em processos formativos, reconhecer as multiplas formas de controle social e fortalecer os
mecanismos institucionais e alternativos de deliberacdo. A cidadania ativa no SUS depende do fortalecimento da
educacdo politica da populacéo e da valorizagdo dos espacos de escuta social.
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I. Introducédo

A gestdo em salde pode ser compreendida como o conhecimento aplicado no manejo do complexo das
organizacOes de salde, abrangendo a geréncia de redes, esferas pablicas de sadde, hospitais, laboratérios, clinicas
e demais instituicGes e servicos de salde. Envolve trés grandes dimensGes altamente complexas: os espagos dos
cuidados diretos — singulares e multiprofissionais; as diversas instituicdes de salde; e a exigéncia de formagdo e
operacao de redes de servicos de salde para uma assisténcia universal, integral, equanime, de qualidade e eficiente
para as necessidades de salide da populagdo (LORENZETTI et al, 2014).

A teoria classica proveniente de uma administracdo ancorada em métodos e estratégias tradicionais ainda
¢ prética recorrente e reconhecida atualmente na gestdo publica em salde. Diante disso, construir novas formas
de gestdo na area da salde que sejam instituidas com base na participacdo, praticas cooperativas e
interdisciplinares onde trabalhadores e usuarios atuem como sujeitos ativos, permanece como desafio
(LORENZETTI et al, 2014).

Muitos sdo os desafios enfrentados por gestores de salde, para tanto, os maiores estdo relacionados com
0 que diz respeito a considerar o conjunto de demandas e necessidades, numa ética que contemple os interesses
da coletividade e as necessidades de usuarios e dos diversos grupos de trabalhadores da saide (SCHERER; PIRES;
SCHWARTZ, 2009).

Dentre o processo de construcdo do Sistema Unico de Salde (SUS) destaca-se a ousada proposta de
controle social . O principio de participacdo da comunidade tem sido concretizado através da Lei n° 8.142, de 28
de dezembro de 1990, que dispde sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na area de
salde e sobre a participa¢do da comunidade na gestdo do SUS (BRASIL, 2003).

Essa proposta tem sido consolidada, sobretudo por meio de mecanismos de representacéo de interesses,
principalmente, com a institucionalizacdo dos mecanismos de participacdo popular através dos conselhos e
conferéncias de salde, como instancias colegiadas de carater permanente e deliberativo, definindo que a
participacdo popular estard incluida em todas as esferas de gestdo do SUS (COTTA; CAZAL; RODRIGUES,
2009). Aonde o exercicio do controle social vem sendo validado no que concerne aos interesses da populacéo
(BRASIL, 2009).

Através dessa perspectiva, a relacdo entre o Estado e a sociedade vem se efetivando, de maneira que as
decisBes sobre as a¢des na salde deverdo ser negociadas com os representantes da sociedade, sendo eles os reais
conhecedores das necessidades e problemas de salde das comunidades (ROLIM; CRUZ; SAMPAIOQ, 2013). A
discussdo em torno do controle social em saide inclina-se a partir das condi¢es promovidas pela democratizacéo
da gestéo publica em salde.

Mesmo com a existéncia dos espacos institucionais, ratificando sua importancia na consolidacéo e
democratizacdo das politicas de salde, se faz necessario salientar outra forma de participa¢do popular, a néo
institucionalizada, que séo as possibilidades de participacdo em toda e qualquer atividade de sadde, desde as mais
individuais/assistenciais (exemplo: uma consulta) até as mais coletivas/educativas (exemplo: grupo educativo)
(CAMPOS; WENDHAUSEN, 2007; ARANTES et al., 2007; BRASIL, 1990; PEREIRA et al., 2004 apud
ROLIM; CRUZ; SAMPAIO, 2013).

Os espagos de participacdo ndo institucionalizada se manifestam através da garantia da participacdo dos
usuarios na decisdo sobre o destino de recursos publicos no setor satide, obter informages visando a transparéncia
do servico, fiscalizar a qualidade da assisténcia prestada, influenciar na formulacgéo de politicas que favore¢cam os
setores sociais que eles representam, além de participar de maneira mais efetiva na construgdo das a¢des em salde
(NUNES et al, 2009).

No entanto, percebe-se que a participacdo popular e o controle social ndo estdo efetivados em plenitude.
Nunes et al (2009) argumentam a ideia de que a institucionalizagdo excessiva e a tradicao politica assistencialista
sdo limitagGes genéticas que comprometem a efetiva participagdo da populagdo no servigo publico.

Colabora para isso a falta de informacéo e a existéncia de varios interesses para que a populagdo nao
tenha de fato conhecimento dos seus reais direitos, dificultando seu acesso. Frequentemente, os espacos voltados
para discussao de politicas de saide vém sendo puerilizado pelos gestores, por meio do descompromisso dos
gestores com as condic¢Bes do bom exercicio das fungBes dos conselhos e o fragil desejo da sociedade em participar
destes, deixando aos gestores a responsabilidade de capacitar e estimular os conselheiros. Tal postura leva a
sensacdo de que o papel de dirigir e formar o conselho cabe ao gestor e, infelizmente, esta l6gica tem se propagado
em muitos conselhos e nos mais diversos municipios, onde os conselheiros tornam-se assistentes do gestor,
seguindo assim seus encaminhamentos (ROLIM; CRUZ; SAMPAIO, 2013).

Nessa conjuntura, torna-se oportuno compreender em que préticas se apoiam aqueles que participam
ativamente dos processos decisorios no ambito da gestdo publica em salde, desvelando os limites e
potencialidades desta participacdo através de um minucioso estudo na literatura. Para tanto, questiona-se de que
modo ocorre a apropriacdo da populagdo nos espacos institucionalizados e nos nao institucionalizados, e se ocorre,
esta sendo efetiva essa participagdo?
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Em meio a indagacédo supracitada o desenvolvimento da pesquisa sera para a realizacdo de um estudo
que permita analisar como a participacdo popular vem ocorrendo na atual sociedade, de modo a responder este
questionamento.

Considerando o universo da tematica desta pesquisa, sobre 0 modo como acontece a efetivacdo da
participacdo popular na gestdo em salde, busca-se compreender os limites e as possibilidades da real
democratizacdo dos espacgos de escuta da sociedade civil. Outra finalidade do estudo é chamar a atengdo da
populacdo, sobre a necessidade de levar em consideragdo a sua participacdo na gestdo em salde.

Trata-se, sem divida, de tema de evidente relevancia, pois se acredita que entender melhor a participagédo
e o controle social na gestdo em salde, possa desencadear uma reflexdo e revisao das suas praticas civis. Ainda
podera contribuir no fortalecimento da participacéo e organizagdo do SUS, auxiliar na efetivacdo dos Conselhos
e Conferéncias em Saude, colaborar no reconhecimento do cidaddo como um “gestor” referéncia neste &mbito e
rever aspectos do processo de formacéo do cidaddo no controle social.

De posse dessa visdo, € preciso colaborar para construir uma estratégia de abordagem do assunto sob um
angulo que destaque o fendmeno politico da participacdo e o integre com as demais dimensdes sociais. De
qualquer forma, a ideia relativa a instauragdo de uma nova ordem de cidadania é condizente com o
aprofundamento da democracia participativa que, torna-se necessario uma reflexao critica e constante sob quais
condicBes e em quais localidades a participacdo popular efetivamente se coloca no processo de tomada de deciséo.
Dessa forma, o objetivo desta pesquisa foi analisar através das evidéncias cientificas a efetivacdo da participacéo
popular e o controle social na gestdo em salde.

Il. Material E Métodos
Foi realizada uma pesquisa do tipo bibliografica na modalidade revisdo integrativa da literatura.

Este tipo de estudo corresponde a um método que viabiliza analise de pesquisas cientificas de modo
sistematico e amplo, favorecendo a caracterizacdo e divulgacdo do conhecimento produzido. A pesquisa teve
como propdsito sumarizar os estudos publicados neste campo de interesse, de modo a identificar, inicialmente, as
teméticas abordadas nas publicagcGes no campo da gestdo em salde (SOUZA et al, 2013).

A revisdo integrativa propicia subsidios para a implementacdo de modificagdes que promovam a
qualidade das condutas na participacdo popular na gestdo em salde por meio de modelos de pesquisa, além de
construir a andlise ampla da literatura, abordando, inclusive, discussdes sobre os métodos e resultados das
publicacdes (BARBOSA & MELO, 2008).

Para o desenvolvimento de um estudo na modalidade de revisdo integrativa da literatura se faz necessario
um rigor no estabelecimento das etapas a serem seguidas, portanto foram estas as seguintes fases: construcdo da
pergunta norteadora; busca ou amostragem da literatura; coleta de dados; analise critica dos estudos incluidos;
discussao dos resultados; e apresentacdo da revisdo integrativa (SOUZA; SILVA & CARVALHO, 2010).

A construgdo da questdo de pesquisa foi relacionada a um raciocinio tedrico e deve basear-se em
defini¢des j& apreendidas pelo pesquisador. Levando em consideracdo as dificuldades de participacdo da
comunidade nos espacos institucionalizados e 0s ndo institucionalizados na gestdo em sadde e no controle social,
entre outros se elegeu a seguinte questao norteadora para guiar este estudo: De que modo ocorre & apropriacao da
populagdo nos espacos institucionalizados e nos ndo institucionalizados, e se ocorre, estd sendo efetiva essa
participacao?

Esta pesquisa foi de natureza bibliogréfica, portanto a pesquisa ocorreu nas bases de dados Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) via PubMed, Biblioteca Cochrane, Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS) e Scientific Electronic Library Online (SCIELO).

Como critérios de incluséo foram utilizados: artigos disponiveis na integra e de livre acesso, publicacfes
compreendidas entre os anos de 2009 a 2018. Como critérios de exclusdo: artigos sem acesso gratuito, artigos que
néo tenham sido publicados em portugués, inglés ou espanhol; artigos que ndo contemplem o tema do estudo.

A coleta de dados foi realizada entre os meses de julho de 2018 a setembro de 2018, com 0s seguintes
descritores: participagdo da comunidade, gestdo na sadde e controle social. Utilizaram-se os descritores tanto
isolados quanto combinados com as duas palavras-chave: participacdo popular e o controle social na gestdo em
salde.

A localizacdo dos artigos foi realizada pela autora, de forma independente, como estratégia de garantir a
legitimidade do contetido de analise. Para a coleta de dados, foi elaborado um instrumento (APENDICE A),
contemplando os seguintes itens: titulo da publicagdo, referéncia, ano de publicacdo, tipo de estudo, autor(es),
cidade onde foi realizada a pesquisa e a problemaética da pesquisa.

A organizagdo e analise dos dados, etapa onde sdo representadas as caracteristicas dos estudos e seus
achados, a partir da definicao das informaces a serem extraidas dos artigos selecionados. A esséncia da revisdo
integrativa é a categorizacédo dos estudos (BARBOSA & MELO, 2008). A coleta de dados do presente estudo foi
feita através de leitura criteriosa dos artigos pelo processo de revisdo por pares, 0s quais foram selecionados nas
bases de dados acima citados.
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A revisédo por pares, também conhecida como sistema de arbitragem, sistema de avaliacdo de originais,
“referee system” e “peer review”, refere-se a uma avaliacdo critica de manuscritos do estudo. Quanto ao tipo,
existem basicamente dois sistemas de revisdo por pares: o sistema aberto - open review, em que a identidade dos
autores e revisores é conhecida por ambas as partes, e o sistema duplo cego - double blind review, em que autores
e revisores desconhecem a identidade uns dos outros (JENAL et al., 2012).

Os resultados foram interpretados e discutidos a partir de relagdes com outras teorias, dando sugestfes
para futuras pesquisas. O presente trabalho teve como sintese os dados extraidos dos artigos que serdo
apresentados de forma descritiva, reunindo-a ao conhecimento produzido sobre o tema investigado nesta reviséo
integrativa.

Os dados foram avaliados com o objetivo de constatar sua adequagdo ao tema da pesquisa (ROMAN;
FRIEDLANDER, 1998). Foi realizada uma triagem por meio da leitura critica dos estudos selecionados, os quais
responderam a questdo norteadora deste estudo.

As informac®es acerca dos artigos selecionados foram organizadas em ilustracfes (quadro e fluxograma),
para facilitar a visualizagdo do contelido e tornar mais compreensivel as particularidades de cada estudo
selecionado.

Assim, os estudos que ndo atenderam a estes quesitos foram eliminados da pesquisa, sendo, portanto,
selecionados, no total, sete artigos, como demonstrado no Quadro 1, a ordem numerica dos artigos selecionados
conforme seus respectivos titulos.

Na fase de apresentacdo devera comunicar e publicar a revisdo, tornando acessiveis 0s procedimentos
adotados, possibilitando, a indicacdo de ameagas que comprometam a validade dos achados.

I11. Resultados
A Figura 1, a seguir, apresenta o fluxo das etapas da coleta de dados desde a busca nas bases de dados
até a sele¢do dos artigos que compuseram a amostra final dos estudos analisados nesta Revisdo Integrativa.

Figura 1 — Fluxograma, segundo PRISMA, para selecdo dos estudos que compuseram a revisao integrativa,
Fortaleza - CE, Brasil, 2018.
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2025.
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O documento Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) foi
desenvolvido para aumentar a qualidade das revis@es sistematicas e metanalises de ensaios clinicos randomizados
e também dos estudos ndo randomizados. O PRISMA consta de 27 tdpicos essenciais para a descricdo clara,
detalhada, visualizada em fluxograma com quatro etapas do estudo, acompanhada de um documento explicativo,
detalhado e com exemplos (MOHER et al, 2009).

Apos leitura exaustiva de cada um dos artigos selecionados, foram sintetizados através da apresentagao
do fluxograma acima, como recomendado pelo grupo PRISMA, para selecdo dos trabalhos que compuseram esta
revisdo, percebe-se que o estudo iniciou-se a partir da escolha das bases de dados e da execucdo do rastreamento
de artigos utilizando os descritores selecionados anteriormente, de forma combinada: participag¢do da comunidade
(community participation) AND gestdo na saude (health management) AND controle social (social control), como
também foi utilizada a combinac&o de dois descritores: participacdo popular (popular participation) AND gestdo
na salde (health management) e controle social (social control) AND participacdo da comunidade (community
participation).

Tais descritores foram combinados utilizando o Operador Booleano AND, conforme acima citado na
combinacdo dos descritores, para uma melhor acuracia dos resultados. Esta palavra tem como objetivo definir
para o sistema de busca como deve ser feita a combinagdo entre os termos ou expressdes da pesquisa. O AND
restringe a pesquisa, equivalendo a expressdo: “com todas as palavras”. Os resultados recuperados devem conter
um termo e/ou outro (BRASIL, 2014).

A amostra final desta revisdo foi constituida por 3216 artigos, sendo 3024 na MEDLINE via PUBmed,
177 na COCHRANE, 11 na SciELO e 04 indexados na LILACS. Na sequéncia da andlise efetuada aos artigos
encontrados, o maior volume foi na base de dados MEDLINE via PUBmed, através dos trés descritores utilizados
para pesquisa: participagdo da comunidade (community participation) AND gestdo na saude (health management)
AND controle social (social control) com 94,02% no total. No entanto, apds o registro por triagem dos titulos,
3206 artigos foram excluidos por ndo encontrar-se relacionados com o tema da pesquisa, sendo 10 selecionados.
Ap0s leitura dos resumos, foram excluidos 09 artigos por ndo encontrar-se relacionados ao tema ou a questdo da
pesquisa. Apenas um artigo foi elegido para uma leitura critica.

Dando continuidade a analise, na base de dados COCHRANE foram registrados 177 artigos, sendo o
segundo maior volume de artigos achados para pesquisa com 5,50% do total da amostra. Para efetivar a busca
nesta base os descritores foram utilizados da seguinte forma: com os trés descritores, participacdo da comunidade
(community participation) AND gestdo na satde (health management) AND controle social (social control), foi
encontrado 21 artigos, sendo todos excluidos por ndo se encontrarem relacionados ao tema da pesquisa; atraves
do uso da combinacdo de dois dos descritores, (community participation) AND gestdo na salde (health
management), foram obtidos 64 artigos, onde todos foram excluidos apds a anélise pelo titulo e com a associacao
dos descritores, controle social (social control) AND participacdo da comunidade (community participation),
foram achados 92 artigos, destes 91 foram excluidos pelo titulo e um foi eleito para compor o estudo.

Na sequéncia a base de dados SciELO forneceu 11 resultados na busca com os trés descritores
combinados, sendo 2,92% da amostra. Destes, um artigo foi selecionado apds aplicagdo dos critérios de inclusdo
e, posteriormente, destes 10 artigos foram excluidos ap6s a leitura dos titulos, por ndo abordarem o tema desta
Revisédo Integrativa.

Na base de dados LILACS, foram encontrados quatro resultados. Aplicando-se 0s critérios de incluséo e
exclusdo, foram obtidos quatro artigos, os quais tiveram seus titulos e resumos analisados, finalizando com os
quatro artigos para serem lidos na integra, sendo todos incluidos na amostra por abordarem o tema proposto.

Para a leitura completa, foi selecionado um total de sete artigos, que estavam disponiveis com texto
completo e gratuito. Apés a leitura e anélise dos mesmos, foram incluidos por responderem a questao norteadora
da pesquisa compreendendo a amostra final a ser analisada.

Nesta composi¢do, o maior volume de artigos foi publicado nos anos de 2012, com 57,14% (n = 4);
seguida dos anos 2013, com 28,57% (n = 2) e 2011, com 14,28% (n = 1), a regido das publicacfes mais
representada foi a Sudeste no Brasil 57,14% (n = 4), acompanhada de 28,57% (n = 2) no exterior e 14,28% (n =
1) na regido nordeste do Brasil.

Os estudos selecionados foram classificados quanto a sua categoria de publicagdo, conforme explicitado
pelos periddicos, assim especificados: 42,85% (n = 3) pesquisa exploratério-descritiva, de abordagem qualitativa,
14,28% (n = 1) estudo de revisdo de literatura, 14,28% (n = 1) artigo de pesquisa exploratério-descritiva, 14,28%
(n = 1) relato de experiéncia e 14,28% (n = 1) ensaio clinico randomizado.

Os artigos encontrados foram publicados na lingua portuguesa e inglesa, em 04 periddicos estrangeiros,
MEDLINE via PubMed, Biblioteca Cochrane, LILACS e SCIELO, pesquisados através da Coordenacgdo de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES), fundacdo do Ministério da Educacdo (MEC) —
CAPES/MEC de acesso gratuito.

O Quadro 1 apresenta a esséncia do conteldo dos estudos quanto as estratégias utilizadas para
participacdo popular na gestdo em saude. Analisando o conteldo dos estudos, constatou-se que trés (42,85%)
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referéncias abordam a participacdo da comunidade através dos espacos institucionalizados (Conferéncias e
Conselhos de Saude) na construgdo de ambientes que possam envolver no sentido de garantir a efetividade deste
principio constitucional da participacdo comunitaria (COTTA et al, 2011). No entanto, destes dois (28,57%)
garantem a participacdo juridica da comunidade, mas sem participacdo efetiva, constituindo mais presenca e
menos atuacao.

Através do estudo pode-se verificar que quatro (57,14%) enfatizaram os espagos nao institucionalizados
como 6rgados de estratégias de participacdo popular na gestdo em salde, dentre estes uma (14,28%) desacredita-
se na participacdo formal, dando destaque as ocupagdes, mobilizacdes e marchas como estratégias de lutas que
caracterizam o controle social.

Outra forma evidenciada foi a criagdo de Conselhos Locais de Salde e Consultivos Comunitarios, sendo
dois (28,57%) estudos com foco nesses espacgos de participacdo efetiva da comunidade e profissionais de satde
com destaque para o profissional Enfermeiro para abordar questdes de salde dentro da comunidade.

Foi possivel, verificar também outro tipo de participacdo em um estudo (14,28%) que busca o
envolvimento do consumidor nas decisdes de cuidados de saude ao nivel da populagdo. No entanto, nas evidéncias
hd uma enorme lacuna sobre a concretizacdo dessa participacdo, ndo havendo possibilidade de um estudo
consolidado sobre 0 assunto em pesquisa.

No que se refere as recomendagdes dos estudos, verificou-se que quatro (57,14%) apontaram a
necessidade de participacdo consistente para aperfeicoar os processos de formacao dos conselhos de satde, locais
e comunitarios, garantindo a legitimidade e representatividade nesses espagos, por meio de capacitacdes
especificas e/ou permanentes, propiciando o aprimoramento do exercicio de controle social; dois (28,57%)
enfatizaram a necessidade de pesquisas futuras acerca da participagdo do consumidor nas decisbes em salde e
criacdo ou expansdo de novas parcerias atraves dos conselhos consultivos de salde existentes para melhorar a
salde da comunidade e um (14,28%) destacou a importancia do acompanhamento, avaliagdo e ampliacdo das
discussdes sobre préaticas de participacdo popular que terd capacidade de influenciar o cotidiano da gestéo, da
educacdo e da atencdo na sadde.

Quadro 1. Caracteristicas dos artigos selecionados descritos por titulo do artigo, referéncia do artigo, ano de
ublicacdo, tipo de estudo, cidade onde foi publicada a pesquisa e questdo norteadora.

3 TOFANI, L. F. N.; CARPINTERO, M. Relato de Vérzea Participagéo por meio
Conferéncia do C. C. Saude Soc., v. 21, supl.1, p. Experiéncia Paulista/SP de conferéncias e
Municipal de 244-252, 2012. conselhos, com ampla

Salde de adesdo social e
Varzea processo ascendente de
Paulista priorizacéo.

11 A DEVERO, D. O.; ROS, M. A. Da. Saude | 2012 Estudo Sao Paulo/SP | Rejeicdo a participacdo
Participacdo Soc., v. 21, supl.1, p. 177-184, 2012. exploratério- institucional formal. O
no Controle descritivo MST adota

Social do (qualitativo) mobilizacdes externas
Sus: como estratégia de
concepgdo do controle social.
MST
1l Controle DUARTE, E. B.; MACHADO, M. de F. | 2012 Estudo Canindé/CE Participagdo desigual:
Social no A. S. Saude Soc., v. 21, supl. 1, p. 126- qualitativo trabalhadores sdo mais
Conselho 137, 2012. descritivo ativos, usuarios menos
Municipal de participativos, apesar
Saude de da previsao legal de
Canindé, CE representacdo
majoritaria.

I\ Controle MARTINS, A. de L. X.; SANTOS, S. 2012 Estudo Juiz de Participacéo do

Social no M. dos R. Saude Soc., v. 21, supl. 1, p. exploratério Fora/MG enfermeiro nos
SUS: ética do 199-209, 2012. descritivo Conselhos Locais;
enfermeiro no estrutura prevé maioria

Conselho de usuérios, mas

Local efetividade depende da
atuacéo concreta dos
membros.

\Y% Controle ZAMBON, V. D.; OGATA, M. N. Rev. | 2013 Estudo Araraquara/SP | Espacos institucionais

Social no Bras. Enferm., v. 66, n. 6, p. 921-927, descritivo séo reconhecidos como

SuUS: 2013. qualitativo importantes, mas ha
percepgéo baixa atuacéo efetiva.
dos Algumas conferéncias
conselheiros sequer foram
realizadas.
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VI Conselhos NEWMAN, S. D. et al. Dis crénico, v. 2011 Revisdo de Universidade CCCs fortalecem
Consultivos 8, n. 3, 2011. Disponivel em: CDC.gov. Literatura da Carolina do vinculos entre
em Pesquisa Sul comunidade e
Participativa academia, focando em
questdes locais de
salde e
empoderamento
comunitario.
VIl | Envolvimento | NILSEN, E. S. et al. Cochrane Database | 2013 Revisdo Canada e Ha escassez de
do Syst Rev., n. 3, 2006. sistematica EUA evidéncias robustas
consumidor | DOI:10.1002/14651858.CD004563.pub2 de ensaios sobre os efeitos e
em politicas e clinicos estratégias eficazes de
cuidados randomizados envolvimento do
consumidor nas
decisdes de sadde.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2025.

Os artigos foram analisados com base em informagdes relativas a participacdo popular na gestdo em
salde. A andlise partiu de uma leitura critica dos textos selecionados. Cabe observar que, em funcdo da
metodologia e dos objetivos de alguns estudos, ndo foi possivel identificar de forma clara a efetivacdo da
participacdo popular, devido & auséncia de dados especificos.

A andlise de contelido, em sua vertente tematica, revelou duas categorias: “As formas de exercer a
participacio popular” e “Os impedimentos da participacdo popular na gestio em satide”.

As formas de exercer a participacédo popular

A participagdo popular em espacos institucionalizados, como Conferéncias e Conselhos de Saude, tem
fortalecido a relacdo entre democracia representativa e direta, colaborando para um sistema de salde publico e
universal, que promova qualidade de vida e atencdo integral de forma equitativa. Em 42,85% (n = 3) dos estudos
analisados, foi evidenciada a ampla participacéo social nesses espagos.

Tofani e Carpintéro (2012) relatam a experiéncia do municipio de Varzea Paulista (2005-2008), em que
a gestdo municipal adotou a participagdo popular como diretriz de governo. Durante esse periodo, foram realizadas
13 conferéncias, implantados 11 conselhos e instituido o Orgcamento Participativo. Na area da saide, destacam-se
a implantagdo de 16 Conselhos Locais, reorganizacdo do Conselho Municipal, duas conferéncias municipais,
cursos para conselheiros, criacdo da Ouvidoria do SUS e do Programa de Voluntariado.

A consolidagdo dos Conselhos de Satde ¢ considerada por Duarte ¢ Machado (2012) como “uma das
mais interessantes e apaixonantes formas do exercicio da participagdo da comunidade no campo da gestéo
publica”.

Percebe-se que as formas institucionalizadas ampliam a consciéncia politica e se configuram como
mecanismos fundamentais na construcdo do direito a cidadania e a salde. A Constituicdo Federal de 1988
estabelece a participagio comunitaria como um dos pilares do Sistema Unico de Satde (SUS), conforme disposto
nas Leis n®8.080/1990 e n°® 8.142/1990 (BRASIL, 1990; BRASIL, 2004).

Adicionalmente, 57,14% (n = 4) dos estudos analisados mencionam a participacéo popular em espacos
ndo institucionalizados. A¢des como ocupagdes, marchas e mobilizagdes séo estratégias utilizadas, por exemplo,
pelo Movimento dos Trabalhadores Rurais Sem Terra (MST), que, segundo Devero e Ros (2012), diferenciam-se
de “invasdes” por seu carater politico e ideologico.

Martins e Santos (2012) destacam que a atuacdo nos Conselhos Locais de Salde possibilita a
identificacdo das reais necessidades da populacdo, promovendo melhoria da qualidade dos servicos. Ja Newman
et al. (2011) apontam os Conselhos Consultivos Comunitarios como ferramentas para articulagdo entre
comunidade e institui¢des de pesquisa.

Nilsen et al. (2013) reforcam que o envolvimento do consumidor nas decisdes sobre 0s servigos de saude
é amplamente reconhecido como fundamental para a elaboracédo de politicas publicas eficazes.

Os Conselhos Locais, Consultivos e Comunitarios séo espacos de didlogo entre profissionais e usuarios,
permitindo a formulagdo de propostas que refletem o cotidiano das unidades de satide (LACERDA, SANTIAGO,
2007). Nessa perspectiva, a participacdo popular influencia positivamente a gestdo publica e contribui para o
fortalecimento da equidade, do acesso e da universalidade no SUS (TEIXEIRA, VIANA, 2009).

Dessa forma, a consolidagéo de espacos institucionais e ndo institucionais representa um dos principais
meios de exercicio da cidadania na gestdo da saude puablica no Brasil.

Os impedimentos da participacao popular na gestdo em salde
Apesar dos avangos, 28,57% (n = 2) dos estudos apontam que a presenca formal de usuarios nos espacos
de gestdo ndo garante a efetividade da participacgéo.
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Segundo Duarte e Machado (2012):

“[A] garantia juridica da presenca de usuarios na metade dos assentos do colegiado ndo garante a sua
participagdo efetiva. Ou seja, 0 segmento mais numeroso aparece, pelas respostas dadas, como o menos atuante”.

Zambon e Ogata (2013) observam que conselheiros séo, por vezes, indicados por figuras politicas, o que
fere os principios de autonomia e gera conflitos de interesse. A participacdo popular ainda se encontra em processo
de consolidagdo, com desafios semelhantes aos enfrentados pelo proprio SUS.

Além disso, 57,14% (n = 4) dos estudos revelam dificuldades nos espacos ndo institucionalizados.
Devero e Ros (2012) destacam a fragilidade das agGes reivindicatorias isoladas, que tendem a se esvaziar sem o
devido acompanhamento na gestdo das propostas.

Zambon e Ogata (2013) defendem que a qualificacdo dos conselheiros, por meio de capacitacdes
permanentes, pode aprimorar o controle social, garantindo representatividade e legitimidade nas decisGes.

Ainda que haja esforcos, a participacdo dos usuarios €, frequentemente, passiva, limitada a presenca
fisica nas reunides. Como destaca Duarte e Machado (2012):

“Com relacdo ao segmento menos ativo, os entrevistados avaliam que os usudrios sdo o segmento que
menos participa nas reunides do Conselho, ficando o segmento governo como o segundo menos participativo”.

A atuacdo dos conselhos de salde, portanto, ainda requer avancos para garantir a efetiva participago
popular, superando lacunas de formac&o, representacao e autonomia.

IV. Concluséo

Com base nos estudos, foi possivel entender que a participagdo comunitéria nos espacos formais e
informais de controle social do SUS acontece ainda de forma silenciosa. As categorias que emergiram do estudo
descortinam distintas visdes acerca desse assunto e traduzem o terreno conceitual sobre o qual transitam: as formas
de exercer a participagdo popular e os impedimentos dessa participacdo na gestdo em saude.

Cabe ressaltar que, devido a metodologia e objetivos de alguns estudos, ndo foi possivel constatar, de
forma evidente, a efetivacdo da participacdo popular na gestdo em saude, por falta de informagdes especificas.

Na perspectiva pode-se inferir que a participacdo comunitaria revelou diferentes olhares sobre essa
pratica no que se refere aos conselhos de salide e aos diferentes modos de participacéo, tanto na satde local como
em outras instancias, como a concepc¢do do Movimento dos Trabalhadores Rurais Sem Terra — MST, sobre a
participacdo no controle social do SUS, revelando outra forma de controle social: a luta politica atraves de
estratégias de ocupacdo, de mobilizacdes e de marchas, e ndo necessariamente por meio da presenca em conselhos
e conferéncias de salde.

No entanto, o estudo trouxe também reflexdes acerca da atuacéo de parte dos conselheiros, como também
da comunidade, que tem se mostrado congruente com uma sociedade com baixa capacidade participativa e
necessita de movimentos consistentes para aperfeicoar os processos de formacdo dos conselhos de salde,
garantindo a legitimidade e representatividade nesses espacos.

A participacdo da comunidade é um instrumento de controle social, pois a populagéo pode intervir na
construcdo do SUS, formulando, executando e avaliando as politicas publicas de sadde. Logo, o controle da
populacdo em relacdo ao Estado é uma estratégia para garantir o direito a salde e construir uma sociedade
democrética.

Diante da realidade expressa no cotidiano dos espacos de participacdo comunitaria, sugere-se o
desenvolvimento de processos de qualificacdo dos conselheiros e comunidade, por meio de capacitacBes
especificas e/ou permanentes, que propicie o aprimoramento do exercicio de controle social, inclusive na
qualificagdo de demandas e adocéao de prioridades que resultem na melhoria das condi¢Bes de vida da populacéo.

Os espacos de controle social, estruturados e qualificados com o adequado reconhecimento da gestdo em
saude, certamente serdo mais permeaveis as necessidades locais e com maiores possibilidades de trazer impactos
positivos na salide da populacéo na regido de satde.

O adequado reconhecimento da gestdo em salde dos espagos de participagdo comunitaria e de controle
social, estruturados e qualificados, obviamente tera mais condi¢fes de compreender as necessidades locais e com
maiores probabilidades de trazer impactos positivos na salide da populacdo na regido de salde.
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