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HUMANIZAGAO NA FORMAGAO E NO TRABALHO EM SAUDE: UMA ANALISE DA LITERATURA

ARTIGO ARTICLE

HUMANIZATION IN TRAINING AND WORK IN HEALTH: A REVIEW OF THE LITERATURE

HUMANIZACION EN LA FORMACION Y EN EL TRABAJO EN SALUD: UN ANALISIS DE LA LITERATURA

Lucilene Martorelli Ortiz Petin Medeiros’

Sylvia Helena Souza da Silva Batista”

Resumo Este estudo teve como objetivo investigar as
concepgdes de humanizagdo presentes em artigos pu-
blicados no Brasil no campo da formagao em satide no
periodo de janeiro de 2000 a junho de 2012. Como
processo metodolégico, optou-se pela revisao de lite-
ratura e utilizaram-se os seguintes descritores: ‘huma-
nizagdo’, ‘humanismo’ e ‘humanizagio na formagdo’.
Foram selecionados 23 artigos, e a analise dos dados
abrangeu caracterizagao das publicagdes e discussao
das concepgoes de humanizagao constantes nos do-
cumentos analisados. As concepgdes presentes nos ar-
tigos apontaram para a questao da polissemia do termo
humanizagdo, apreendendo-se outros sentidos: capa-
cidade de comunicagdo, respeito a vida humana, ética
nos relacionamentos, bom convivio social, um concei-
to que orienta praticas. Humanizagao revelou-se como
um processo complexo e amplo que envolve condigdes
institucionais e pessoais. Os desafios evidenciados abran-
gem a implantagdo de mudangas nas graduagdes em
saude, tornando o tema humanizagdo nos curriculos
um eixo transversal, o que potencializa um diferencial
na graduagdo e na educagao permanente em saude.
Palavras-chave humanismo; satude; graduagao; edu-
cagdo.

Abstract This study aimed to investigate the huma-
nization of conceptions in articles published in Brazil
in the field of training in health from January 2000 to
June 2012. As a methodological process, the choice was
for the review of the literature, and these describers
were used: ‘Humanization,” ‘humanism,” and ‘humani-
zation in training.” Twenty-three articles were selected,
and data analysis included the characterization of the
publications and the discussion of the concepts on
humanization featured in the analyzed documents.
These concepts appearing in the articles pointed to
the issue of the polysemy of the term humanization,
which included other meanings, such as communi-
cation skills, respect for human life, ethics in rela-
tionships, living in groups well, a concept that guides
practices. Humanization has proved to be a complex,
extensive process involving institutional and personal
conditions. The challenges that came up include the
implementation of changes in undergraduate courses in
health, making the subject of humanization a transverse
axis in the curricula, which enhances a difference in
undergraduate and continuing education in health.
Keywords humanism; health; undergraduate; educa-
tion.

Trab. Educ. Saude, Rio de Janeiro, v. 14 n. 3, p. 925-951, set./dez. 2016



926

Lucilene Martorelli Ortiz Petin Medeiros e Sylvia Helena Souza da Silva Batista

Introducao

Ao assumir como tema central a humanizag¢do na formagdo em saude, realca-se
uma questdo: quais as concepgdes sobre humanizagao que sdo explicitadas
em artigos publicados no campo da formagao em satide? Dessa forma, privi-
legiou-se como objetivo a investigagdo das concepgdes de humanizagao pre-
sentes em artigos publicados no campo da formagao em saude no periodo de
janeiro de 2000 a junho de 2012.

Reconhece-se que a analise desenvolvida aqui propos inscrever-se no
marco do Sistema Unico de Satude (SUS), implementado pela Constituicdo de
1988 e instituido pela lei n. 8.080, de 19 de setembro de 1990, a Lei Organica
da Saude (Brasil, 1990). Os servigos de satide sdo organizados de forma regio-
nalizada e hierarquizada em niveis de complexidade crescente, de acordo
com o artigo 8° da lei citada.

O SUS apresenta como principios norteadores a universalidade, a integra-
lidade e a equidade da atengdo a saude. A universalidade da aten¢ao em satide
significa “acesso universal e igualitario as agdes e servigos para sua promogao,
protegdo e recuperagdo” (Brasil, 2011, p. 25), enquanto a integralidade

garante ao usuario uma atengdo que abrange as agdes de promogdo, prevengao,
tratamento e reabilitagdo, com garantia de acesso a todos os niveis de complexi-
dade do Sistema de Satde. A integralidade também pressupde a atengdo focada
no individuo, na familia e na comunidade (inser¢ao social) e ndo num recorte de

agoes ou enfermidades (Brasil, 2009, p. 193).

A equidade ¢ definida pela “igualdade da atengdo a Satde, sem privilé-
gios ou preconceitos. (...) Objetiva alcangar a oferta de agdes diferenciadas
para grupos com necessidades especiais” (Brasil, 2009, p. 139).

Alguns autores consideram fundamental o principio da integralidade
da atencgdo a satuide para se pensar a graduagao em saude. Dentre eles, desta-
cam-se Souza e Moreira (2008), que apresentam as contribui¢des de Ceccim
e Feuerwerker (2004), os quais

Utilizam o conceito de integralidade da atengao a satide como um principio nor-
teador das necessarias transformagdes nas graduagdes em saude, orientando-as
para as necessidades do SUS e da populagdo. Essa mudanga nas graduagdes de
saude (...) deveria configurar-se como uma politica a ser assumida na interface entre
setor da educagdo e setor da saude, dando lugar a humanizagao também na ordem
da formagao, nio apenas na gestdo e ateng¢do, como previsto na PNH. Essa consi-
deragdo contribui para ampliar a base conceitual da a¢ao de cada profissional na
direcdo de uma configuragdo de equipe voltada para a multiprofissionalidade e

interdisciplinaridade, potencializando cada agao (Souza e Moreira, 2008, p. 334).
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Os conceitos de humanizagao e interdisciplinaridade citados por Souza
e Moreira (2008) fazem parte da politica do SUS e tém sido alvo de muitas
discussdes e pesquisas, especialmente na avaliagdo dos servigos.

Com o objetivo de qualificar praticas de gestao e de atengao em saude,
foi criada, em 2003, a Politica Nacional de Humanizagao (PNH) da Atengao e
Gestdo no Sistema Unico de Satde (HumanizaSUS). De acordo com o Minis-
tério da Saude, “a implementagao da PNH pressupde varios eixos de agdo que
objetivam institucionalizagao, difusdo dessa estratégia e, principalmente, a
apropriacao de seus resultados pela sociedade” (Brasil, 2008, p. 35).

Dentre esses eixos destaca-se o da educagao permanente em satude, que
d4 as seguintes orientagdes sobre a PNH nessa drea:

1) seja incluida como contetido e/ou componentes curriculares de cursos de graduagao,
pos-graduagao e extensao em saude, vinculando-se as institui¢des de formacao;
2) oriente processos de educagao permanente em saude de trabalhadores nos

proprios servigos de satide (Brasil, 2008, p. 36).

Assim, parte-se do entendimento de que compreender os diferentes
sentidos e significados sobre humanizagao amplia as possibilidades de con-
tribuir para que os processos formativos nas graduagdes em satide compro-
metam-se com itinerarios de aprendizagem ancorados na integralidade do
cuidado e no trabalho em equipe socialmente referenciado.

Simdes et al. (2007, p. 440) partiram da pesquisa nos diciondrios da lin-
gua portuguesa para definir humaniza¢ido, sendo esta expressao polissé-
mica, subjetiva e complexa. Para esses autores, humanizagao no contexto da
saude abrange

muito mais que qualidade clinica dos profissionais, exige qualidade de compor-
tamento. Diciondrios (...) definem a palavra humanizar como: (...) dar condigao
humana. Portanto, é possivel dizer que humanizagao é um processo que se encontra
em constante transformacao e que sofre influéncias do contexto em que ocorre, s6

sendo promovida e submetida pelo préprio homem (Simdes et al., 2007, p. 440).

Oliveira, Collet e Viera (2006) investigaram o sentido do que ¢ o homem,
o humano e a humanidade e as implicagdes da humanizagao na humanidade
e na saude. Para eles, a humanizagdo também ¢ influenciada pelo humano.
Esses autores também acreditam que “a humanizagio é um processo amplo,
demorado e complexo, ao qual se oferecem resisténcias, pois envolve mu-
dangas de comportamento, que sempre despertam inseguranca e resisténcia”
(Oliveira, Collet e Viera, 2006, p. 84).

Para a humanizagdo acontecer, segundo Simdes e colaboradores (2007,
p- 440), sdo necessdrias “transformagdes politicas, administrativas e subjetivas,
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necessitando da transformagao do préprio modo de ver o usuario — de objeto
passivo a sujeito”. Oliveira, Collet e Viera (2006, p. 281) destacam a forga do
dialogo: “depende da capacidade de falar e de ouvir, pois as coisas do mundo
s6 se tornam humanas quando passam pelo didlogo com os semelhantes (...)
como forma de conhecer o outro, compreendé-lo”.

Rios (2009, p- 253), assim como outros autores em obras anteriores,
propds uma reflexao acerca do “surgimento da humanizagdo no contexto
histérico e cultural de nossa época”. Segundo a autora,

Embora o termo laico ‘humanizacdo’ possa guardar em si um trago maniqueista, seu
uso histoérico o consagra como aquele que rememora movimentos de recuperagao de
valores humanos esquecidos ou solapados em tempos de frouxidao ética. (...) a
humanizagao desponta, novamente, no momento em que a sociedade pés-moderna

passa por uma revisao de valores e atitudes (Rios, 2009, p. 254).

Adentra-se, dessa forma, em uma perspectiva politica da humanizagao,
articulando-a ao conjunto de inflexdes historicas, educacionais e culturais
que situam os desafios éticos dos tempos contemporaneos. Assim, rever valo-
res implica superar idealizagdes e participar da construgdo de novas possi-
bilidades e territérios produtores de vida.

No entender de Silva e Silveira (2011),

a humanizagdo, que antes estava relacionada a movimentos religiosos, filantrépicos e
paternalistas, tem o seu conceito modificado no decorrer dos tltimos anos. Atualmente,
¢ entendida como a capacidade de ofertar atendimento de qualidade, articulando os
avangos tecnoldgicos, com acolhimento, com melhoria dos ambientes de cuidado e das
condigoes de trabalho dos trabalhadores (Silva e Silveira, 2011, p. 1.536-1.537).

Segundo Gaarder, Hellern e Notaker (2000),

a palavra humanismo deriva de humano. Podemos definir um humanista como
aquele que dd maior importancia aos seres humanos, a vida humana e a digni-
dade humana. O humanismo enfatiza a liberdade do individuo, sua razido, suas

oportunidades e seus direitos (Gaarder, Hellern e Notaker, 2000, p. 247-248).

De acordo com Minayo (2006, p. 24), “estudiosos atribuem a origem do
humanismo a Sécrates, condenado a morte em 399 a.C., exatamente por
colocar em duvida a existéncia dos deuses oficiais, fixando suas reflexoes
sobre os problemas humanos”. A autora teceu consideragdes sobre alguns
profissionais de saide que “apesar de tudo e de todos, das dificuldades fi-
nanceiras e estruturais, do pouco tempo e do muito trabalho, cultivam uma
ética do trabalho pleno” (Minayo, 2006, p. 28-29).
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Ao se pensar nas pontuagoes de Minayo sobre esses profissionais, urge
refletir acerca da formagao. Os autores pesquisados enfatizaram a necessi-
dade de mudangas na graduagao em saude.

(...) a possibilidade de promover atendimentos verdadeiramente humanizados
requer, necessariamente, a educagao de profissionais da satide dentro dos princi-
pios da humanizagao e o desenvolvimento de agdes institucionais que visem ao
cuidado e a atengao as situagdes de sofrimento e estresse decorrentes do préprio

trabalho e ambiente em que se dao as praticas de satude (Rios, 2009, p. 258).

E ao se entender como fundamental a formagao profissional desde a gra-
duagdo, ¢ importante se estar atento ao que pontuaram Goulart e Chiari
(2010, p. 258): “a humanizagao como politica transversal supde, necessaria-
mente, ultrapassar as fronteiras, muitas vezes rigidas, dos diferentes nucleos
de saber/poder que se ocupam da produgao da saude”.

Alves e colaboradores (2009, p. 559) salientaram aspectos na formagao
referentes a promogao de satde e humanizagao como trabalho processual,
“de longo prazo, dindmicos e intimamente relacionados ao contexto em que se
desenvolvem. Esses autores apresentaram pesquisa realizada com estudan-
tes de medicina sobre as questdes da humanizagao na formagao, a qual contou
com o discurso dos que dizem que “nao sobra espago durante a formagao
para que o estudante divida ou expresse suas emogdes. Muitas vezes, ele
tem que escondé-las, por receio de ser ‘acusado’ de ser muito fragil, sensivel,
‘mole’ e, portanto, ‘ndo servir para ser médico’” (Alves et al., 2009, p. 557).

Como os demais autores que ja pontuaram a necessidade de se trabalhar
a humanizagao a partir da formagao, Simdes et al. (2007) afirmam:

O que se percebe é um grande ntimero de profissionais que ainda nao estio pre-
parados para esse tipo de assisténcia, ja que foram habilitados em sua formagao
profissional para agdes curativas. O resultado disso ¢ a perda de uma importante
oportunidade de tornar os servigos de satide mais resolutivos, (...) garantindo aten-

dimento humanizado aos que realmente precisam (Simdes et al., 2007, p. 442).

Portanto, investigar a tematica humanizacdo em propostas formativas
em saude significa a compreensdo da satide como direito e da poténcia da
humanizagao como constituinte de politicas publicas.

Os caminhos metodolégicos

Empreendeu-se neste estudo3 uma revisao de literatura. Segundo Trentini e
Paim (1999, p. 68), citados por Echer (2001, p. 6), “a selegao criteriosa de
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uma revisao de literatura pertinente ao problema significa familiarizar-se
com textos e, por eles, reconhecer os autores e o que eles estudaram ante-
riormente sobre o problema a ser estudado”.

Para esta pesquisa, a revisdo de literatura realizada teve uma impor-
tante referéncia nos estudos de revisao sistematica — formulagao de uma
pergunta, localizagdo de estudos, avaliagao critica dos estudos, coleta de da-
dos, analise e interpretagdo dos dados. Porém, ndo se configurou como tal,
pois ndo preencheu os critérios de diversificagdo de fontes, sem restri¢do de lin-
gua e sem restri¢do de natureza do material coletado (Evans e Pearsons, 2001).

A fim de proceder a realizagdo da revisao de literatura, foi predefinida a
escolha da biblioteca eletrénica Scientific Electronic Library Online (SciELO),
no periodo compreendido entre os anos de 2000 e junho de 2012, de artigos
originais, publicados no Brasil. A escolha por essa base de dados ancorou-se
em estudos anteriores das pesquisadoras sobre a formagao de profissionais
nas graduagdes em satde, a partir dos quais verificou-se que essa temadtica
tem sido privilegiada em varios periédicos da SciELO. Assim, partindo-se
da inten¢ao fundante de discutir a humaniza¢do no dmbito da formagio em
saude, optou-se por concentrar as buscas e o trabalho investigativo nas pu-
blicagdes dessa base.

O ano de 2000 foi definido como ano inicial do periodo investigado para
assim poder atingir periodo anterior a implantagao da PNH. Ja 2012 serviu
como limite em razdo da intensa produgao observada nos anos mais recen-
tes, bem como da assun¢ao do HumanizaSUS como organizador de varias
agdes no ambito das politicas publicas do Ministério da Satde.

Os critérios de inclusdo dos artigos abrangeram: pertinéncia a questao
central da formagao em satde, no ambito da graduacdo; apresentagdo de
marcos histéricos do processo de humanizagio na formagao em saude (nivel
de graduacao); discussado de perspectivas ou abordagens humanistas e visao
de homem; discussao da PNH na perspectiva da formagao em saude; e ndo
focalizagdo em um servigo especifico (por exemplo, nao foi considerada a
extensa produgao sobre humanizagdo no/do parto, humanizagio na enfer-
maria pedidtrica, dentre outros aspectos).

As palavras utilizadas nas buscas foram: humaniza¢ao, humanismo e
humanizagdo na formacdo. E os indices de pesquisa para as referidas pala-
vras: todos os indices, para uma visdo ampla da palavra; em seguida, deli-
mitamos para titulos e, posteriormente, para assunto.

A Tabela 1 mostra o panorama de artigos encontrados com as respec-
tivas palavras.
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Tabela 1

Humanizagdo na formagdo e no trabalho em satde: uma andélise da literatura

Quantidade de artigos localizados na base de dados SciELO

Artigos encontrados

Palavras
Todos os indices Indice titulo indice assunto
Humanizacéo 268 123 143
Humanismo 45 18 19
Humanizagao na formagao 39 5 6
Total 352 146 168

Fonte: As autoras.

Do total geral de 352 artigos capturados, excluiram-se as repeticdes,

ficando assim delimitados a 174 artigos. Apo6s a leitura seletiva dos textos e

aplicados os critérios de inclusdo adotados neste estudo, foram selecionados

23 artigos. A analise dos dados abrangeu a caracterizagdo das publica¢des, bem

como a andlise de contetdo, do tipo temadtica, das concepgdes de humani-

zagdo presentes nos artigos analisados (Minayo, 2010).

Resultados e discussao

Apresentamos a seguir os resultados encontrados com base nos artigos anali-

sados, com os varios sentidos que os autores trouxeram sobre o termo huma-

nizagdo, abordando dimensoes conceituais e histéricas do termo, pesquisas

com profissionais, estudantes e docentes sobre suas concepgdes sobre hu-

manizagao, no periodo pesquisado entre os anos 2000 e 2012.

Caracterizacao dos artigos

No Quadro 1, apresenta-se a caracterizagao dos 23 artigos selecionados por

titulo, autores, periddico, ano de publicagdo e origem institucional.
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Artigos selecionados na base de dados SciELO, no perfodo de janeiro de 2000 a junho de 2012

i . Anode Origem
Titulo Autor Periodico publicagdo institucional
A humanizacao na saiide |Reis, Marazina e Gallo | Satide e Sociedade 2004 Universidade de Sao
como instancia libertadora Paulo (USP)
A dimensé&o subjetiva do Hoga Revista da Escola de 2004 uspP
profissional na Enfermagem da USP
humanizacdo da assisténcia
a saude: uma reflexao
Etica, direitos dos usudrios e Fortes Satde e Sociedade 2004 UspP
politicas de humanizacao
da atencéo a saude
Humanizagéo do Casate e Corréa Revista Latino- 2005 usp
atendimento em satide: -Americana de
conhecimento veiculado na Enfermagem
literatura brasileira de
enfermagem
O Programa de Ferreira Satde e Sociedade 2005 Universidade Federal
Humanizagéo da Saude: Fluminense (UFF)
dilemas entre o relacional e
o técnico
A humanizacao na Oliveira, Collet e Viera Revista Latino- 2006 USP-Ribeirao Preto
assisténcia a saude -Americana de
Enfermagem
A humanizacéo e seus Oliveira e Kruse Revista Brasileira de 2006 Universidade Federal
multiplos discursos: analise Enfermagem do Rio Grande do Sul
a partir da Reben (UFRGS)
A humanizacéo do trabalho | Amestoy, Schwartz e Acta Paulista de 2006 Universidade Federal

para os profissionais de

enfermagem

Thofehrn

Enfermagem

de Pelotas (UFPEL)
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Artigos selecionados na base de dados SciELO, no perfodo de janeiro de 2000 a junho de 2012

i . Anode Origem
Titulo Autor Periodico publicagdo institucional
Vivéncias de alunos de Casate e Corréa Revista da Escola de 2006 Escola de
enfermagem em estagio Enfermagem da USP Enfermagem de
hospitalar: subsidios para Ribeirao Preto (USP-
refletir sobre a EERP)
humanizacdo em saude
Estratégias de producéo de Bernardes e Psicologia: ciéncia e 2007 Pontificia Universidade
si e a humanizac¢do no SUS Guareschi profissao Catdlica do Rio Grande
do Sul (PUCRS)
A humanizagao na Beck et al. Texto & Contexto 2007 Universidade Federal de|
perspectiva dos Enfermagem Santa Maria (UFSM)
trabalhadores de Interface -
enfermagem
A temética da humanizagdo | Souza e Moreira Comunicagéo, Satide, 2008 Universidade Estacio
na saude:alguns Educagdo de Sa
apontamentos para debate
Humanizagao do cuidado Corbani, Brétas e Revista Brasileira de 2009 Universidade Federal
de enfermagem: o que é Matheus Enfermagem de Sao Paulo (Unifesp)
isso?
A humanizacdo e a Alves et al. Revista Brasileira de 2009 Universidade Federal
formagao médica na Educagao Médica do Rio Grande do
perspectiva dos estudantes Norte (UFRN)
de medicina da UFRN, Natal,
RN, Brasil
Um seminario dispositivo:a | Heckert, Passos e Interface: 2009 Universidade Federal
humanizagao do SUS em Barros Comunicagao, Saude, do Espirito Santo
debate Educagao (Ufes)
O humanismo na Azevedo, Ribeiro e | Revista Brasileira de 2009 Universidade Federal

perspectiva de estudantes

de medicina da Ufal

Batista

Educagao Médiica

de Alagoas (Ufal)
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Artigos selecionados na base de dados SciELO, no perfodo de janeiro de 2000 a junho de 2012

estudantes de medicina

Anode Origem
Titulo Autor Periodico publicagdo institucional
Humanizagdo: uma leitura a Duarte e Noro Revista Galicha de 2010 UFRGS
partir da compreenséo dos Enfermagem
profissionais de
enfermagem
“Boa noite, bom dia, Huap!, Lanzieri et al. Interface: 2011 Instituto de Saude
uma experiéncia de Comunicagéo, Satde, Coletiva - UFF (ISC-
humanizagao na formagao Educagdo UFF)
de profissionais da area de
salde
Humanizag¢do no cuidado | Chernicharo, Silva e Escola Anna Nery 2011 Escola de Enfermagem
de enfermagem nas Ferreira Anna Nery -
concepgdes de profissionais Universidade Federal
de enfermagem do Rio de Janeiro
(EEAN-UFRJ)
Humanizacao e Silva, Chernicharo e Escola Anna Nery 2011 EEAN-UFRJ
desumanizacao: a dialética Ferreira
expressa no discurso de
docentes de enfermagem
sobre o cuidado
Fonoaudiologia e Celin, Gobbi e Lemos Revista Cefac 2012 Universidade Federal
humanizagéo: percepgéo de de Minas Gerais
fonoaudidlogas de um (UFMG)
hospital publico
A humanizag¢éo do cuidado Casate e Corréa Revista da Escola de 2012 Escola de
na formacéao dos Enfermagem da USP Enfermagem de
profissionais de satide nos Ribeirdo Preto
cursos de graduagao (USP-EERP)
Experiéncias de Garcia, Ferreira e Trabalho, Educagdo e 2012 Pontificia Universidade
humanizacéo por Ferronato Satide Catélica de Campinas

(PUC-Campinas)

Fonte: As autoras.
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No que se refere a drea do conhecimento em que os estudos foram rea-
lizados, obteve-se a distribui¢ao apresentada no Grafico 1.

Grafico 1

Publicagées encontradas por area do conhecimento

12
6
4
l 1
|

Enfermagem  Politica de Medicina Fonoaudiologia
humanizacdo
em saude

Fonte: As autoras.

No ambito dos periédicos, observou-se maior centralidade em veiculos
da drea de enfermagem. No que se refere ao ano de publicagdo, verificou-se
a distribuigdo apresentada no Grafico 2, com maior destaque de produgdes
nos anos de 2006, 2009 e 2011.

Grafico 2

Distribuicao das publicacées no periodo de 2000 a 2012

0 0 0 0
T T T T 1
2012 2011 2010 2009 2008 2007 2006 2005 2004 2003 2002 2001 2000

Fonte: As autoras.

No campo das metodologias de pesquisa empregadas nas investigacdes
sobre o tema humanizagao, identificou-se uma preponderancia de estudos
que envolveram a pesquisa bibliografica e a pesquisa de campo.

A pesquisa bibliogréfica, observada em 11 artigos relacionados no
Quadro 2, foi realizada com base em documentos produzidos referentes ao
Programa Nacional de Humanizagdo da Assisténcia Hospitalar (PNHAH) da
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PNH do Ministério da Saude, além de questdes relativas ao humanismo, ao
homem e a humanidade, e a dimensao subjetiva dos profissionais de saude.

Quadro 2

Estudos que privilegiaram a pesquisa bibliografica

1 Reis, Marazina e Gallo (2004). A humanizag¢ao na saude como instancia libertadora.

2 | Hoga (2004).A dimensao subjetiva do profissional na humanizagao da assisténcia a satide: uma reflexao.

3 Fortes (2004). Etica, direitos dos usudrios e politicas de humanizacéo da atencéo a satde.

4 | Casate e Corréa (2005). Humanizacao do atendimento em saude: conhecimento veiculado na literatura brasileira de enfermagem.
5 | Ferreira (2005).0 programa de humanizacao da satde: dilemas entre o relacional e o técnico.

6 | Oliveira, Collet e Viera (2006). A humanizagao na assisténcia a satde.

7 Oliveira e Kruse (2006). A humanizacéo e seus multiplos discursos: anélise a partir da Reben.

8 Bernardes e Guareschi (2007). Estratégias de producéo de si e a humanizagao no SUS.

9 | Souza e Moreira (2008). A tematica da humanizacdo na saude: alguns apontamentos para debate.
10 | Heckert, Passos e Barros (2009). Um seminario dispositivo:a humanizacédo do SUS em debate.

11 | Casate e Corréa (2012). A humanizacdo do cuidado na formagao dos profissionais de satide nos cursos de graduacao.

Fonte: As autoras.

A pesquisa de campo, privilegiada em 12 artigos, relacionados no
Quadro 3, abrangeu estudos com profissionais, estudantes e docentes dos
cursos de saude.

Quadro 3

Estudos que privilegiaram a pesquisa de campo

1 Amestoy, Schwartz e Thofehrn (2006). A humanizacao do trabalho para os profissionais de enfermagem.

2 | Casate e Corréa (2006).Vivéncias de alunos de enfermagem em estagio hospitalar: subsidios para refletir sobre a humanizagao em satde.
3 | Becketal.(2007). A humanizagao na perspectiva dos trabalhadores de enfermagem.

4 | Corbani,Brétas e Matheus (2009). Humanizacéo do cuidado de enfermagem: o que é isso?

5 Alves et al.(2009). A humanizacao e a formagao médica na perspectiva dos estudantes de medicina da UFRN, Natal, Brasil.

6 | Azevedo,Ribeiro e Batista (2009). O humanismo na perspectiva de estudantes de medicina da Ufal.

7 | Duarte e Noro (2010). Humanizagao: uma leitura a partir da compreenséao dos profissionais de enfermagem.

8 Lanzieri et al.(2011).”Boa noite, bom dia, Huap!; uma experiéncia de humanizacéo na formacao de profissionais da area de saude.

9 | Chernicharo,Silva e Ferreira (2011). Humaniza¢éo no cuidado de enfermagem nas concepgdes de profissionais de enfermagem.

continua >
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Continuacgao - Quadro 3

Estudos que privilegiaram a pesquisa de campo

10 | Silva, Chernicharo e Ferreira (2011). Humanizacao e desumanizacao: a dialética expressa no discurso de docentes de enfermagem sobre o cuidado.
11 | Celin, Gobbi e Lemos (2012). Fonoaudiologia e humanizacao: percepcao de fonoaudiélogas de um hospital publico.

12 | Garcia, Ferreira e Ferronato (2012). Experiéncias de humanizagao por estudantes de medicina.

Fonte: As autoras.

No que se refere aos interlocutores teéricos, apreendem-se como os mais
referidos: Michel Foucault, Sueli Ferreira Deslandes, Maria Cezira Fantini
Nogueira, Maria Cecilia de Souza Minayo, Juliana Cristina Cassate, Adriana
Katia Corréa, Dirce Stein Backes, Valéria Lerch Lunardi, Wilson D. Lunardi
Filho e Gilles Deleuze, além dos documentos do Ministério da Saude, com des-
taque para o PNHAH e o HumanizaSUS: Politica Nacional de Humanizagao.

Humanizacao: concep¢oes

Foram identificados seis artigos, relacionados no Quadro 4, que abordaram
as dimensdes conceituais e historicas da humanizagao.

Quadro 4

Artigos que abordaram as dimensdes conceituais e histéricas da humanizagao

1 Fortes (2004). Etica, direitos dos usudrios e politicas de humanizacdo da atencao a satde.

2 | Ferreira (2005).0 programa de humanizagao da satde: dilemas entre o relacional e o técnico.

3 | Oliveira, Collet e Viera (2006). A humanizagao na assisténcia a saude.

4 | Souza e Moreira (2008). A temética da humanizagdo na saude: alguns apontamentos para debate.
5 | Corbani,Brétas e Matheus (2009). Humanizacao do cuidado de enfermagem: o que é isso?

6 | Silva,Chernicharo e Ferreira (2011). Humanizagdo e desumanizagao: a dialética expressa no discurso de docentes de enfermagem sobre o cuidado.

Fonte: As autoras.

Souza e colaboradores (2008) fazem consideragdes sobre o termo, repor-
tando-se as bases filoséficas renascentistas do humanismo, no sentido de
desmistificar que ele significasse algo novo a ser estudado, e que ocorreram
transformagdes no seu entendimento que se molda ao longo do tempo.
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Oliveira, Collet e Viera (2006) retomaram a questdo das comunidades
primitivas e a condigdo humana, na qual apenas os membros dos clas ou das
tribos tinham essa condi¢do; os demais ndo eram considerados humanos.
Para esses autores, o fato de o homem ser dotado de linguagem, possibili-
tando a construgdo de redes de significado, acabava transformando a socie-
dade de uma forma dinamica, ao longo do tempo e das civilizagdes. Segundo
as autoras, sem comunica¢do nao haveria humanizacio. Para elas,

A humanizagido depende da capacidade de falar e de ouvir, pois as coisas do mundo
s6 se tornam humanas quando passam pelo didlogo com os semelhantes, ou seja,
viabilizar nas relagdes e interagdes humanas o didlogo (...) como forma de conhe-
cer o outro, compreendé-lo e atingir o estabelecimento de metas conjuntas que

possam propiciar o bem-estar reciproco (Oliveira, Collet e Viera, 2006, p. 281).

E na intera¢io com o outro que nos conhecemos e reconhecemos como
sujeitos; o humano necessita do outro. Corbani, Brétas e Matheus (2009) pon-
tuaram que o homem deixaria de ser humano caso nao recebesse cuidado do
nascer até sua morte, pois perderia o sentido e se destruiria. De acordo com
as autoras, o cuidado é um fendmeno humano basico e existencial, e o cui-
dado e a humanizagao sido indissocidveis. Ainda segundo elas, humano ¢é “a
natureza humana, bondosa e humanitdria, que tem o mesmo sentido de hu-
manidade, no qual se inclui benevoléncia, cleméncia, compaixdo” (Corbani,
Brétas e Matheus, 2009, p. 350). Quando deixamos de cuidar do outro, gra-
dativamente esquecemos nossa humanidade e passamos para um processo
de desumanizagao, com o termo assumindo um novo sentido, ou seja, o de
enfrentamento a desumanizacao (Corbani, Brétas e Matheus, 2009).

Para Ferreira (2005), os variados sentidos que o termo suscita acabam
por levar a uma infinidade de préticas. Essa autora enfatiza que

Na medida em que o termo ‘humanizar’ e todo o seu léxico correspondente se tor-
nam recorrentes na fala dos diferentes atores do processo, ha uma interpretagao e
aplicabilidade desses termos que dependem das motivagdes, das relagdes com as

atividades e das dinamicas das relagdes sociais estabelecidas (Ferreira, 2005, p. 113).

Foi no inicio dos anos 1970 que o tema da humanizagao, de acordo com
Fortes (2004, p. 31), passou a ser mais discutido: “a reflexdo sobre praticas
humanizadoras em satde se inicia (...) por meio da discussao e luta sobre os
direitos do paciente”. A primeira declaragao de direitos dos pacientes a ser
reconhecida pela literatura foi emitida pelo Hospital Mont Sinai, em Boston
(EUA), em 1972.

Para Silva, Chernicharo e Ferreira (2011, p. 307), pretendeu-se concei-
tuar a temdtica humanizagdo e desumanizagdo do cuidado em saude — e de
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como se poderia por em prdtica cuidados humanizados — a partir de um
“simpdsio americano intitulado Humanizing Health Care (Humanizando o
Cuidado em Satide), que aconteceu em 1972, em Sao Francisco”, considerado
um marco do movimento de humanizag¢do da satude.

Fortes (2004, p. 31) aponta como fundamental para as discussdes sobre
humanizacdo em satide a Declara¢do da Conferéncia Internacional sobre
os Cuidados Primarios de Saude, realizada em Alma-Ata, capital do Caza-
quistdo, de 6 a 12 de setembro de 1978, que “reafirmou que a satide ¢ um
estado de bem-estar completo, fisico, mental e social, e ndo somente a ausén-
cia de doengas ou enfermidades, devendo ser compreendida como um direito
humano fundamental”. O autor relata que védrios documentos internacionais
foram emitidos ao longo das décadas de 1970 e 1980, referentes aos direitos
dos pacientes hospitalizados. Com referéncia ao Brasil, Fortes (2004) cita, além
das bases constitucionais, a lei federal n. 8.080/90, o Estatuto da Crianga e
do Adolescente; o Cédigo de Satide do Estado de Sdo Paulo, lei complementar
n. 791/95; a lei estadual n. 10.241/99. Ele enfatiza que o periodo ao longo
dos anos 1990 “foi marcado pela ampliagdo de proposigdes politicas governa-
mentais referentes a humanizagao na atencgao a saude” (Fortes, 2004, p. 32).

Em 2001, segundo Hoga (2004), o Ministério da Saude elaborou o do-
cumento Parto, aborto e puerpério: assisténcia humanizada a mulher, um
marco na drea da humanizagido, e nesse mesmo ano langou o entio PNHAH.
Esse programa preconizava:

A humanizacado é entendida como valor, na medida em que resgata o respeito
a vida humana. Abrange circunstancias sociais, éticas, educacionais e psiqui-
cas presentes em todo relacionamento humano. Esse valor ¢ definido em fungao
de seu cardter complementar aos aspectos técnico-cientificos que privilegiam a
objetividade, a generalidade, a causalidade e a especializagdo do saber (Brasil,
2001, p. 52).

Importante destacar o que apontou Fortes (2004, p- 33) como proposta
importante do PNHAH: “valoriza¢ao da formagao educacional dos profis-
sionais de satde a fim de possibilitar a incorporagao de valores e atitudes
de respeito a vida humana”.

Em 2003, o Ministério da Saude, com uma nova gestao, iniciou estudos
para viabilizar a expansao da humanizagdo para fora do ambiente hospitalar,
nascendo, entdo, a PNH da Atengdo e Gestdo em Satude no SUS (HumanizaSUS),
de carater transversal, ampliada para atingir todos os niveis de atengdo
a saude. Entendia a “humaniza¢io como uma transformagio cultural de
atengdo aos usudrios e da gestdo de processos de trabalho que deve per-
passar todas as agdes e servigos de saude” (Fortes, 2004, p. 33). Este au-
tor destaca que foi incorporada ao conceito de humanizagido das propostas
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anteriores “a necessidade de melhoria de aspectos organizacionais do sis-
tema e dos servigos de satde (...) fundamentais para proporcionar ade-
quadas condigdes para o desenvolvimento de medidas humanizadoras”
(Fortes, 2004, p. 33).

Apreende-se, dessa forma, que as concepgdes de humanizagao abran-
gem multiplas facetas: apontam para a ética nos relacionamentos, na garantia
da comunicag¢io com o outro, no cuidar do outro, no bom convivio social;
outros autores consideraram fundamental investir na reflexdo do tema co-
mo um conceito que orienta préticas, para que nao se perca seu potencial
transformador, acabando como mera repeticio de uma palavra de ordem
vazia e sem sentido. Também encontramos considera¢des importantes refe-
rentes a preocupagao nio com defini¢des sobre o tema, mas sim com o que
a humanizagao produz.

Esse processo de se repensar os conceitos de humanismo e humanizagao
¢ condicionado e condiciona os momentos de implantagao da politica publica
de satde, como evidenciado nos estudos de Fortes (2004), Oliveira, Collet e
Viera (2006), Bernardes e Guareschi (2007), Souza e Moreira (2008), Heckert,
Passos e Barros (2009), Corbani, Brétas e Matheus (2009).

Humanizag¢ao na formacao e no trabalho

A PNH aponta o processo de formagdo como de fundamental importancia
para a humanizagado da atengao a satide. Heckert, Passos e Barros (2009, p.
497) destacam que entre os desafios enfrentados no processo de humaniza-
¢do do SUS estava a interlocugao com os agentes formadores, no sentido de
se estabelecerem mudancas na grade curricular dos cursos de saude na gra-
duagdo e na p6s-graduagido “de modo a ampliar a compreensao dos forman-
dos acerca dos modelos de gestdo e atengao a saude.” Para esses autores, a
formagdo dos profissionais era estratégica para a promogdo de mudancas das
praticas, e a discussao sobre a humanizagao deveria efetivar-se junto as insti-
tuigdes de ensino e centros de pesquisa no campo da saude (Heckert, Passos
e Barros, 2009).

Nesse sentido, Souza e Moreira (2008, p. 333) reforcaram a necessidade
de se repensar o processo de formagao dos profissionais de satide, pois estes
se centravam “no aprendizado técnico, racional e individualizado, com ten-
tativas de critica, criatividade e sensibilidade”. Tais autores fizeram tam-
bém uma reflexdo acerca do termo integralidade, pontuando que o mesmo
deveria ser estudado mais profundamente, pois o considera fundamental
no cotidiano das préticas de saude, por estar “intrinsecamente associado a
capacidade e a sensibilidade dos profissionais de saude em abordar as situa-
¢des, em se confrontar com limites de sua agdo e em procurar incorporar
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revisdes e redefini¢des de seus processos de trabalho” (Souza e Moreira,
2008, p. 334).

Ceccim e Feuerwerker (2004), citados por Souza e Moreira (2008, p. 334),
consideraram o conceito de integralidade como “principio norteador das
necessarias transformagdes nas graduagdes em satide, orientando-as para as
necessidades do SUS e da populagao”. Para eles, essa mudanga deveria ser
assumida, como politica publica, “na interface entre setor da educagao e setor
de satde, dando lugar a humaniza¢do também na ordem da formagao...”
(Souza e Moreira, 2008, p. 334)

Nesse sentido, Casate e Corréa (2006, p. 322) afirmaram que “construir
compromissos e valores humanos no contexto da formagdo ¢ essencial para
a construgdo de uma pratica humana em satide”. Delineava-se como funda-
mental a alteragdo dos curriculos na formagao dos profissionais de saude, o
que foi apontado por certos autores como um processo que ja estava ocor-
rendo em algumas universidades.

Turiniet e colaboradores (2008), Ruiz-Moral (2007) e Sucupira (2007),
citados por Lanzieri e colaboradores (2011, p. 289), ressaltaram que as mu-
dangas curriculares, ao incorporarem o ensino das ciéncias sociais e das
humanidades, contribuiram para desenvolver nos estudantes “habilidades
e atitudes, tais como: a comunicagao, a empatia, a solidariedade e o acolhi-
mento”, capacitando-os a desenvolverem “uma relagao mais préxima, ética
e satisfatdria, tanto com clientes, quanto com outros profissionais”.

Entretanto, Casate e Corréa (2012) afirmam:

Apenas a insergao de conteudos e disciplinas nao garante mudangas significati-
vas na formagao do graduando em saude, uma vez que esses conteiidos podem
ficar circunscritos a algumas disciplinas especificas, muitas vezes de formagao
bésica das areas humanas, oferecidas no inicio dos cursos, que pouco se articulam
umas as outras, bem como as disciplinas de formacao clinica. Assim, corre-se o
risco de os alunos adquirirem alguns conhecimentos cognitivos, com poucas

oportunidades de revisao de atitudes profissionai (Casate e Corréa, 2012, p. 223).

Essas autoras avaliam como importante a discussdo de estratégias de en-
sino que contribuam para desenvolver nos alunos participagao e autonomia,
considerando-os “sujeitos de seu processo de aprender e de construir-se
como profissional” (Casate e Corréa, 2012, p. 224).

Os estudantes que participaram da pesquisa de Alves e colaboradores
(2009) apontaram a dificuldade em expressar suas emogdes ap6s o contato
com os pacientes e suas queixas, em espagos adequados para esse momento, e
disseram que gostariam de ter uma relagdo mais préxima e humanizada com
o paciente. Outra percepgao deles referiu-se ao fato de que os professores,
embora competentes como profissionais de satide em suas especialidades,
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“nao tém nenhuma capacidade de ensinar (...) ensinar significa ter técnica,
saber como abordar um assunto para uma pessoa que nao sabe” (Alves et al.,
2009, p. 558).

Os estudantes da pesquisa de Azevedo, Ribeiro e Batista (2009, p. 590-591)
acentuaram que “se veem impossibilitados de aprender condutas humani-
zadoras, ora porque se consideram tolhidos pelo que vivenciam no curso,
ora porque acreditam que chegaram a escola com um saber ja constituido”.
Com relagao aos professores e a vivéncia com os estudantes, eles relataram
que “tanto na sala de aula quanto nos ambulatdrios, a gente percebe que
o médico ndo tem paciéncia com o paciente, nem com a gente. (...) Isso fica
s6 entre a gente porque o professor é superior a nés” (Azevedo, Ribeiro e
Batista, 2009, p. 591).

Ashley e colaboradores (2008), Fagundes e Burnham (2005), Garcia (2001)
e Morin (2001), citados por Garcia, Ferreira e Ferronato (2012), enfatizaram
a questdo do professor. Sendo

um mediador, [que] ouga e dialogue; instigue a reflexdo de vivéncias; invista nas
interagdes privilegiando a troca de saberes e a articulagdo entre o saber acumulado
e questoes a serem investigadas; possibilite a ‘transposi¢ao de mundos’, estimu-
lando a mudanga dos sentidos dados as coisas, ao olhar para o espago contiguo e dis-

tinto marcado pela presenca do outro (Garcia, Ferreira e Ferronato, 2012, p. 96).

Pode-se perceber a importancia da relagao professor-aluno, no contexto
da formagdo do profissional de satde e da vivéncia pratica nos diversos
espagos de aprendizagem, por meio dos estagios, fundamentais para uma
formagao humanizada.

Com referéncia aos profissionais de satide, Ferreira (2005), em seus es-
tudos, retoma a histéria da medicina hospitalar a partir da Idade Média
(séculos XII e XIII), quando o hospital se constituia como um local da cari-
dade, assistindo os pobres necessitados, doentes, indigentes e 6rfaos, entre
outras pessoas que a sociedade excluia, com o atendimento feito por reli-
giosos. Raramente os médicos eram chamados, apenas em casos pontuais.
Entretanto, no final do século XVIII e no inicio do XIX, a assisténcia hospi-
talar foi transformada radicalmente: a medicina, entdo, se legitimou como
saber e ciéncia, e os médicos passaram a ter primazia em relagdo aos outros
curadores, especialmente os clérigos.

Ferreira (2005, p. 115) ressalta que, com esse novo modelo de atendi-
mento, “os cuidados de higiene, alimentagio e conforto dos enfermos vao
se tornando tarefas subalternas”; com isso, “o quadro técnico se profissio-
nalizava (...) ocupando o lugar dos religiosos e voluntdrios, (...) ficando mais
numerosos € melhor formados”. Entretanto, foi crescendo o nimero de es-
pecializagdes, e assim construiu-se uma “cultura institucional que se impos
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na organizacdo das praticas de saude, com precedéncia em uma suposta
racionalidade cientifica e com énfase na técnica” (Ferreira, 2005, p. 115).

E também Ferreira (2005, p. 117) quem afirma que é necessario que os
profissionais de satide superem a “dicotomia alma/corpo, em que o corpo
passou a ser dominio dos médicos e a alma dos religiosos”. Justifica que,
por essa razdo, “em alguns discursos e praticas dos profissionais, pode-se
vislumbrar a percepgdo de que o humano sé pode ser resgatado se houver
bondade ou doagao”.

Para Casate e Corréa (2005), o trabalhador da satide ¢ fundamental para a
humanizagdo do atendimento, devendo ter condigdes salariais e de trabalho
adequadas, com uma quantidade de profissionais compativeis ao servigo,
assim como atividades educativas para seu aperfeicoamento. As autoras
identificam como necessario que os trabalhadores desenvolvam “afetivi-
dade, sensibilidade e abertura para escuta e o didlogo, com vistas a acolher o
usudrio dos servigos de satide” (Casate e Corréa, 2005, p. 109). Entretanto,
afirmam que

Tal relagao nao supde um ato de caridade exercido por profissionais abnegados e
ja portadores de qualidades humanas essenciais, mas um encontro entre sujeitos,
pessoas humanas, que podem construir uma relagao saudavel, compartilhando

saber, poder e experiéncia vivida (Casate e Corréa, 2005, p. 110).

De acordo com Hoga (2004, p. 15), a humanizagao do atendimento na
saude “esta na dependéncia direta das condigées de trabalho do profis-
sional de saude e de seu adequado preparo no ambito das relagdes huma-
nas, além do conhecimento tedrico e dos aspectos técnicos”. Outra questao
importante apontada pela autora é que “a satisfagdo dos profissionais em
relagdo ao trabalho que desenvolvem (...) ajuda a manter o encantamento
deles em relagdo a propria profissdo e ao trabalho que desenvolvem”. Ainda
segundo Hoga (2004), ¢ fundamental o autoconhecimento do profissional de
saude, porque

Conhecer-se a si mesma possibilita a pessoa tomar ciéncia das préprias limitagoes,
fragilidades e também descobrir e permitir melhor usufruto de suas potenciali-
dades. (...) Esta consciéncia faz com que os profissionais tenham facilidade para
adotar atitudes de maior tolerancia quanto aos proprios limites, a possibilidade
de errar, de ndo conseguir, de ndo suportar certas circunstancias de vida e de tra-
balho dificeis, e a mesma légica permeard suas agdes face as pessoas cuidadas
(Hoga, 2004, p. 15).

As questdes éticas foram também apontadas nas relagdes de trabalho
por Celin, Gobbi e Lemos (2012, p. 517), na perspectiva de que “existe uma
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relagdo entre agdo humanizadora e ética no trabalho, que coloca a acao
humanizadora como uma das bases da ética profissional”. O atendimento
humanizado implicaria a instrumentalizagdo e a formagao permanente dos
servidores, porque ao estarem em equilibrio a tecnologia, a formacao e
a construgdo da identidade profissional, “se oferece ao trabalhador apro-
priacao, seguranga e satisfacdo frente as agdes e projetos desenvolvidos”
(Celin, Gobbi e Lemos, 2012, p. 525).

Corbani, Brétas e Matheus (2009) relatam que muitas pesquisas abor-
dam o tema da humanizagao na pratica. Entretanto, por envolver mudangas
no comportamento, as autoras citaram Amestoy, Schwartz e Thofehrn (2006):
“somente poderd se efetivar mediante a internalizagdo da proposta de hu-
manizag¢do pelos sujeitos-trabalhadores das instituicdes de satide” (Corbani,
Brétas e Matheus, 2009, p. 353).

Pode-se apreender das pesquisas realizadas que a relagdo do profissio-
nal de satide e os pacientes ¢ imprescindivel para que a humanizagio esteja
presente no atendimento em saide. As relagdes humanas sao o principio de
toda pratica humanizadora, na qual o conhecimento técnico deve estar aliado
a sensibilidade, a afetividade e ao comportamento ético-profissional.

Humanizagao: desafios

Os estudos realizados entre os anos de 2008 e 2012 apontaram a urgéncia
de se entender que o tema da humanizagao apresenta varios sentidos. Sobre
essa questdo, Souza e Moreira (2008, p. 336) pontuam que ndo é um fator
negativo a diversidade de sentidos que o tema evoca, mas uma “hetero-
geneidade do campo e dos atores que constroem os significados a partir de
determinados lugares e posi¢des sociais”. Destacam que a PNH ndo deveria
uniformizar suas a¢des em um unico discurso, mas sim “enfrentar os de-
safios dessa diversidade, proporcionando o aumento da reflexao dos atores
sobre suas praticas” (Souza e Moreira, 2008, p. 336).

Para Silva, Chernicharo e Ferreira (2011), a PNH trouxe principios
politicos e ampliados, visando a coibir praticas personalizadas orientadas
por agdes mais ou menos humanizadas/humanizantes. Com relagao a palavra
humanizagao, afirmam:

Nio obstante, a palavra indutora humanizagdo traz a tona saberes que remetem a
certos sentimentos (positivos) que nos aproximam do que se entende ser humano,
e a outros (negativos) que nos afastam desta condigdo. Nesse interim, os elemen-
tos que personificam praticas de cuidado ditas humanizantes colocam a huma-
nizag¢do do cuidado na dependéncia dos humores dos profissionais, afastando-se,

assim, do que preconiza a PNH (Silva, Chernicharo e Ferreira, 2011, p. 312).
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De acordo com essas autoras, devemos entender que os sujeitos deixam
suas marcas pessoais nas suas agdes, que estdo carregadas de seus valores,
sentimentos, suas caracteristicas proprias, que os definem como humanos
(Silva, Chernicharo e Ferreira, 2011). Elas dizem que essa deveria ser a pro-
posta de discussdo na pauta da PNH, porque as “praticas expressam agdes
profissionais a serem exercidas e oferecidas como servigo aos cidadaos de
direitos (...) ndo devem estar sob o jugo das personalizagdes” (Silva, Cher-
nicharo e Ferreira, 2011, p. 313).

Ainda segundo as autoras citadas, o fator humano nas relagoes interpes-
soais deveria ser o principal elemento de medida da qualidade da huma-
nizag¢do nos cuidados médicos. Elas ressaltam a necessidade do investimento
na discussao do tema humanizagao, “principalmente no campo do ensino e da
formacao profissional, visto [sic] a importancia que o mesmo ocupa na esfera
da politica publica, economia, cultura, ética e da formagao profissional”
(Silva, Chernicharo e Ferreira, 2011, p. 313).

Conclusodes

A pesquisa que deu origem a este artigo permitiu sinalizar que a literatura
investigada apresenta uma polissemia em relacao a humanizagao: a ética nos
relacionamentos, o cuidar/comunicar com o outro, o pensar sobre o tema
como um conceito que orienta prdticas. E também o que consideramos
muito importante: refletir sobre o que a humanizagao produz.

Com referéncia ao processo de formagao, os sentidos da humanizacao
apontam a importancia da relagdo professor-aluno como relevante para
a formagdo em satde. No caminhar durante a formagao, se faz necessaria
a utilizagdo de diferentes estratégias pedagdgicas e diversos cenarios de
aprendizagem significativa, superando a mera transmissao de conteudo — o
que nos remete a importancia da formagao docente para poder transmitir
esses valores.

No trabalho, espera-se do profissional afetividade, sensibilidade, escuta
qualificada para o acolhimento do usudrio, pautando sua atuagdo em uma
ética nas relagdes de trabalho.

Apreende-se que a relagdo do profissional de saude com seus usuarios
e com a comunidade ¢ atravessada por percepgdes, valores e saberes e, se
assumida em uma perspectiva emancipatéria da humanizagio, deve-se confi-
gurar como uma relagdo na qual o conhecimento técnico precisa estar aliado
a sensibilidade, a escuta e ao acolhimento.

O termo humanizag¢io remete também a atitude, a um modo de entender,
fazer, ser e conviver com as pessoas. E como o profissional se implica com
as questdes de satde e as formas de resolubilidade das demandas. Assim,
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humanizagdo revela-se como um processo complexo e amplo que envolve
condigdes institucionais e pessoais, acolhimento, sensibilidade, valorizagao
e interesse pela histéria do outro.

Os desafios que se mostraram pertinentes na formagao dos novos profis-
sionais de satide pautados pela humanizag¢ao abrangeram: implantagao de
mudangas nas graduagdes em saude, a partir do que determinam as dire-
trizes curriculares nacionais e o Programa HumanizaSUS; assung¢ao do tema
humanizagao nos curriculos como eixo transversal, potencializando um dife-
rencial na formagdo em satde e na educagdo permanente em saide; cons-
trugdo de competéncias docentes: formagao de professores comprometidos
com praticas humanizadas e escuta qualificada, que estabelegcam um bom
dialogo com os estudantes e proporcionem experiéncias significativas ao
longo da formagdo, em sua pratica cotidiana e nos estagios; e avaliagao e
acompanhamento da humanizagio no processo de formagao envolvendo dis-
centes, docentes e, posteriormente, €gressos dos cursos da saude.

Uma perspectiva de continuidade e desdobramento deste estudo ¢ a
investigagdo das concepgdes de humanizagio dos universitarios da satide no
cotidiano da formagdo na universidade, suas expectativas e percepgdes a
respeito do tema, considerando que pesquisas indicam que a humanizagao
na formagdo e no trabalho em satude se da como um trabalho processual,
dindmico e intimamente relacionado ao contexto em que se desenvolve.
Nesse contexto, reafirma-se que a tematica da humanizagdo emerge como
fundamental nos cursos de formagado em satde, pois, para termos o SUS que
queremos, ¢ necessario também cuidar da formagao dos futuros profissio-
nais de saude.
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Resumen Este estudio tuvo como objetivo investigar las concepciones de humanizacién pre-
sentes en articulos publicados en el campo de la formacién en salud en Brasil, en el periodo de
enero de 2000 a junio de 2012. Como proceso metodolégico, se opt6 por la revision de literatura
y se utilizaron los siguientes descriptores: "humanizacién", "humanismo" y "humanizacién en la
formacién". Se seleccionaron 23 articulos, y el anélisis de los dados comprendi6 la caracterizacién
de las publicaciones y discusion de las concepciones de humanizacién que figuraban en los do-
cumentos analizados. Las concepciones presentes en los articulos sefalaron la cuestion de la poli-
semia del término humanizacién, abarcando otros sentidos: capacidad de comunicacién, respeto a
la vida humana, ética en los relacionamientos, buena convivencia social, un concepto que orienta
précticas. La humanizacion se revelé como un proceso complejo y amplio que comprende condi-
ciones institucionales y personales. Los desafios manifestados abarcan la implantacién de cambios
en las graduaciones en salud, haciendo del tema humanizacién en los curriculos un eje transver-
sal, lo que potencializa un diferencial en la graduacioén y en la educacién permanente en salud.
Palabras clave humanismo; salud; graduacion; educacion.
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