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Responsabilidade sanitaria: a bioética
como instrumento de pactuacao social

Sénia Lucia dos Reis Alves
Lidia Nunes Gongalves
Jorge Corddn

Objetivando analisar a percepcdo de membros dos Conselhos de Saude brasileiros sobre os valores
bioéticos e sua importancia como instrumento de pactuagao social para a responsabilidade sanitaria
no Sistema Unico de Saude (SUS), foram entrevistados 16 membros dos Conselhos nacional, esta-
dual e municipal de saude. Para eles, a bioética representa uma disciplina apta a conduzir a reflexdo
da vida em sociedade, com capacidade de promover a coesdo social e, ao mesmo tempo, oferecer
respostas aos conflitos éticos atuais e futuros. Nas unidades de saude, a disciplina possibilita conciliar
posicdes divergentes a partir de novas formas de entendimento da realidade; interferir no SUS,
orientando-o com relacdo a novos rumos; e promover a ética, a cidadania, o controle social e a preser-
vacdo ambiental, tendo por base os preceitos constitucionais e democraticos do SUS e dos direitos
humanos. Os conselheiros sugerem que seja regulamentada a acao educativa em bioética no SUS, a
partir de recomendacdo formal do Conselho Nacional de Saude.

Unitermos: ]aioética, responsal)ilidade,

pactuacao, educagéo

Introdugéo

Uma das principais contri})uig(’)es decorrentes das dis-

Sonia Lucia dos Reis Alves cussdes sobre o processo tecnolégico foi o ter vindo a
Enfermeira, assessora técnica da
Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria, mestre em Educacdo, ciplina emergente e necessdria neste novo contexto.
especialista em Satde Publica e em

Satde do Trabalhador e pesquisa- Regida por um conceito de carater multiinter&isciplinar,

dora da Catedra Unesco de Bioética bioéti de ser descri Jiscili .
da Universidade de Brasilia (UnB) a bioética pode ser descrita como uma disciplina articu-

tona, de forma privilegiacla, o tema da bioética como dis-

lada as relag(’)es sociais. Em sua prética, visa ao ques-
tionamento, ao de})a’ce, a negociagao e ao entendimento
de principios e valores que possam proporcionar equi-
lﬂario, critica construtiva, harmonia e coesdo social. No
Brasil, em particular para o Ministério da Saﬁde, o con-
ceito de bioética surge articulado a filosofia e propde o
estudo dos avangos das ciéncias da vida e da satdde (1).

Esta clupla visdo do conceito — promover a coesao social
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e estudar os avangos da ciéncia — o torna bastante
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Versétil, possibilitando sua contri]auigéo com relagéo ao

bem-estar e ao desenvolvimento humano e extra-

humano futuro (2).

Indicando sua relagé.o com as questdes sociais atuais e
futuras, “a bioética surge para contribuir na procura de
respostas equilibra.das entre os conflitos atuais e os do
préximo milénio” (3). Nesse sen’ciclo, o estudo atual da
ética centra também na analise comportamental e nos
modos de agir dos indivfduos, diante de temas relativos a

satide pﬁblica e as novas tecnologias na area da satde.

Os caminhos da bioética no Sistema Unico de Sadde
sio indicados em duas vertentes: 1) a juridica, presente
na Constituicio Federal de 1988 (4) e na Lei n°
8.080/91 — Lei Organica da Sadde ), disp(")e sobre os
deveres sociais na atengdo a satide individual e coletiva.
Ainda nesta dimens&o, a Resolugéo n’ 196/9(), do
Conselho Nacional de Satde ©6), aborda as implicag()es
éticas da pesquisa e da agdo em satide no SUS; 2) a
cotidiana, que se efetua a partir das negociagdes, decisoes
e encaminhamentos das resolugées emitidas pelos mem-
bros dos Conselhos de Saﬁde, que, no Bra.sil, sao orgaos
colegiados, com poder deliberativo, compostos por repre-
sentantes do Poder Plﬂ)lico, dos prestadores de Servigos,
dos trabalhadores de satide e dos usuérios do sistema,
cuja {‘ungéo é tragar diretrizes para as politicas de sa.licle,
aprovar planos de satide e fiscalizar os recursos finan-

ceiros repassados para os 6rgaos do Sistema.

O que se pretende, com essas duas vertentes, é o direito
de todos a satde, proponclo sua viabilidade por meio de
principios e valores éticos que promovam a sustentabili-
dade do SUS , OU seja, a promogao de comportamentos,
atitudes e formas de agir que conduzam a efica’.cia., uni-
versa]izagéo, autonomia, igualdade, harmonia, eqﬁiclacle,
integralida&e, humanizag.io, auséncia de preconceitos e

de privilégios; a cooperagao, satisfagéo, transparéncia,
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integragdo, pactuagdo e interagao; a democrati-
zagao, aos direitos humanos, a reclugéio das
clesigualdades, a integrali&ade, clescentralizag&o,
responsabi]idade, participagao e controle social.
Considera-se que o clescumprimento destes
principios e valores seria uma ameaga a pré-
concligé.o para o ser humano, bem como a con-
tinuidade do SUS ; enﬁm, um impeclimento a

sua existéncia.

Porém, o descumprimento destes valores e
principios pode ser identificével, por exemplo,
na 1imitag§.o do acesso, ma distribuigé.o dos
servigos e extensas filas constatadas nos
servigos de emergéncia (7). Chama também a
atengao o abandono de unidades hospitalares, a
exemplo do ocorrido no municipio do Rio de
Janeiro, em 2005; o transtorno causado a pop-
ulagé.o levou as autoridades sanitarias do pais a
declarar estado de calamidade pﬁblica e indicar
a intervengao do governo federal nas unidades
de satde daquela cidade. Naquele momento,
informa a assessoria de imprensa do Conselho
Regional de Medicina de Pernamlt)uco, um dos
principais pro]olemas éticos a ser solucionado
foi o identificar quais as responsa]oiliclacles per-
tinentes as representagdes da satide em cada

esfera cle governo.

Neste quadro, a bioética se mostra como disci-
plina. essencial no trato dos conflitos politicos,
econdmicos e sociais do setor satde.
Entretanto, em sua prética, observa-se uma
centralizagéo da reflexdo e dos encaminhamen-
tos nos assuntos relacionados a pesquisa em
seres humanos e sua uti]izagéo nos tratamentos
médicos, sugerindo um c]esa.coplamento das

prescrigdes ¢éticas ao comportamento desejado

para o andamento do SUS, em sua totalidade,
e ao mesmo tempo indicando uma lacuna na
condugao da politica de desenvolvimento da

bioética no pais.

A prética da bioética na 4rea da satide no
Brasil, portanto, indica haver desencontros que
se exacerbam quando se trata da satide pﬁblica.
De um lado, as especialidades tecnolégicas, a
exemplo dos transplantes de orgaos; de outro,
as epiclemias e endemias que persistem em
acompanhar, principalmente, a populagao de

baixa renda, ou seja, os po]ares.

Na procura de solug()es para o pro]olema, o
Ministério da Satde apresentou em 2005 o
anteprojeto da Lei de Responsabiliclacle
Sanitdria, estabelecendo sangoes juriclicas e
punigdes como adverténcia, multa e reclusao
para os casos de improl)iclacles administrativas e
desvio de conduta ante as o})riga.gf)es sanitdrias
para com a populagéio e para com o Sistema
como um todo. O documento inclui como
oljrigatério o cumprimento de valores e princi-
pios éticos tais como a redugéo das desigual—
dades sociais, a ampliagéo do acesso aos bens e
servigos de saﬁcle, a humanizagé.o ea reclugéo

dos agravos a satide (8).

O Ministério da Sadde parece, assim, subme-
ter o comportamento ético de seus membros a
forga da lei. Porém, indica também a oportu-
nidade de se prevenir contra a aplicagéo de
decisdes juriclicas extremas por meio do Termo
de Ajuste de Conduta, sugerindo que o melhor
para os membros participantes do Sistema ¢ a
adogé.o de um comportamento ético livre, vo-

luntéario e consciente.
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E nesse contexto que € proposta a con’tri]ouigéio
da bioética como instrumento de pactuagao
social, com vistas a promogao de comporta-
mentos fundados em principios e valores éticos
relativos a responsabilicla&e sanitdria no SUS.
Entende—se, tamlaém, que a agao educativa em
biogtica assume sua importancia como uma
nova forga que pode intervir no Sistema e na
sociedade. O comportamento ético responsa-
vel, além de ser atributo pessoal, é associado ao
conhecimen’to, a atos conscientes, po&enclo
garantir a negociagdo, a coesao social e, conse-
qlientemente, o equili})rio e a harmonia nos

interesses individuais e coletivos.

Nesse sentido, algumas inclagagc”)es surgiram:
de que forma os membros dos Conselhos de
Satde percel)em a bioética como meio de
mudanga de comportamento e ajuste de condu-
ta? Como o processo de conhecimento e as
agoes educativas correspondentes surgiriam
como indicadores hioéticos e componentes do
Termo de Ajuste de Condutas? Quais repre-
sentagdes sociais os membros dos Conselhos

elaboram sobre os valores e principios do SUS?

Sob essa otica, o ol)jetivo central do presente
estudo foi identificar o conhecimento e o pare-
cer dos membros dos Conselhos de Satide sobre
os valores e principios do SUS e sua importan-
cia como instrumento de pactuagao social para

a responsal)ilidade sanitdria no Sistema.

Pressupostos teéricos

Entre os referenciais teéricos mencionados no
campo da l)ioética, encontra-se o do principio

da responsa])ilidade. Das diversas contri]auigées

deste conceito ha principios maiores, quais
sejam: “Age de tal maneira que os efeitos de tua
agao sejam compativeis com a permanéncia da
vida humana genuina”; ou: “Nao comprometas
as condig()es de uma continuagao infinita da
humanidade na terra” (2). Esta integragdo da
bioética com o tema da responsabilidade per-
mite a manifestagéo de valores que confirmam
a existéncia de uma o])rigagéo do homem com
ele mesmo e para com a natureza, ou seja, com

ub ” « (1 ” « l ” .
o bem, a vida e o valor, que constituem

as finalidades da responsabilidade (2).

No presente estudo, a busca destes valores
aponta nado-somente para a importancia da
bioética como instrumento de pactuagao para a
responsa]oilidade sanitdria no SUS, mas tam-
bém para a educagéo como meio de conquista

desses V&lOI'eS.

A responsabilidade sanitaria
como prescri¢do ética no SUS

O SUS néo pocle ser compreendi&o sem que a
vida humana esteja nele implicacla. Isto signifi—
ca que, especialmente para os membros do
setor satide e com a participagao da socieclacle,
somos responsaveis pelo que fazemos nele e
com ele. E importante lembrar que o SUS car-
rega consigo o imperativo da responsa})ilidade e
é o]ojeto de preservagao, fundada em pressupos-
tos éticos racionais. Essa racionalidade pocle ser
perce]oicla como uma varidvel inerente a pratica
e as relagc‘)es sociais, politicas e econdmicas,
cujo objetivo principal — a prestagao de servigos
de sadde a populagéo — ndo possa efetuar-se
fora dos padr()es e das relag()es estabelecidas no

e para o Sistema.
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Em sua dimensdo o]ojetiva, esses paclr()es
sugerem uma finalidade organiZaCional e
mecanicista do Sistema, que permite, de forma
cleterminista, a simpliﬁcagéo e quantificagéo da
realidade, bem como a complexidade, flexibili-
clade, proclutivic].acle e qualidacle, levando seus
membros a um relacionamento ético inserido
em duplo contexto de trabalho e atengao a
satide. Essas duas situagdes representam os
instrumentos do Sistema, ou seja, o objeto da
ética que, por meio da técnica, procura aplicar
0s meios adequados para a obtengéo de deter-

minados valores.

Em sua dimensdo subjetiva, os paclr()es do
SUS sugerem informar os “sentimentos”, as
“vontades” e “clesejos” de seus membros, o que
indica a responsal)ilidade como um atributo
inerente aos sujeitos e, portanto, aos “fins” dos
ol)jetos, comunicando-se entre si e orientando-
se para os valores de responsaloilida.de, ou nao.
Esta dimensdo, diante de um duplo padréo de
tralaaﬂlo, parece inserir os sujeitos num contex-
to cotidiano de in’cersubjetividade, comunican-
do-os por meio de valores que muitas das vezes

se contradizem.

Com isso, ante a prol)lemé’cica apresentacla,
parece mais correto identificar nessas relag()es o
predomfnio da racionalidade ética nos okjetos
da técnica, sobre a comunicativa e sobre os
principios e valores do SUS e suas interferén-
cias na am})igéo polftica da construgao de um
sistema de satide sob a égide da universa]idade,
eqﬁidade e integralidacle. A modernidade tem
estabelecido novos condicionantes para a
preservagao da vida, novas formas de nascer,

viver, adoecer e morrer; como conseqiiéncia,

novas pessoas € Novos doentes, novos sonhos e
novos icleais, colocando em davida os valores e
principios do SUS. Isso exige de seus membros
uma pactuagao social que ultrapasse os limites
éticos do “aqui e agora” e do proprio sistema de

satde.

Isto significa que a prescrigdo ética de respon-
sabilidade sanitdria no SUS nio se depara.
somente com a regulagéo juriclica, mas também
com a necessidade de uma nova ética “no” e
“para o” Sistema. Nio se trata de tlispu’ca entre
uma ética e outra — a tradicional, que deu
origem ao SUS, ea da modernidade, intro-
duzida com as tecnologias médicas. Trata-se da
introdugéo de um novo modelo ético onde os
atores sdo conscientes do que fazem e da
responsabi]idade de suas agoes, uninclo, conci-
liando posigbes em novas formas de entendi-
mento e compreensao da realidade e garantin-
do possibilidades de interferir e orientar os
rumos do SUS , na construgao de um sistema
mais justo, mais humano e mais responsével.
Nessa mesma perspectiva, cita Jonas: “Se a
esfera da proclugéo invadiu o espago da agao
essencial, a moral terd, entdo, que invadir o
espago da produgéo (-..) e terd que fazé-lo em
forma de politica pﬁl)lica () de fato, a essén-
cia modificada da agao humana modifica a

esséncia basica da politica” (2).

A educacdo como “meio” de
conducao de valores bioéticos

Os instrumentos juriclicos nio valem sim-
plesmente porque fazem parte de uma cultura
ou sao impostos com base em um principio

ético ou ente superior. Goergen (9) afirma
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que eles precisam ser submetidos a exame
critico e legitimaclos por meio de um proces-
so argumentativo do qual devem participar
todos os que sdo ou poclem vir a ser, direta ou
indiretamente, afetados pelos mesmos. A va-
lidade de uma norma, de uma lei, depende,
portanto, do processo (lial(’)gico e democrati-
co. Nesse sentido, o agir responsa’wel requer a
adesao dos individuos, a convicgao pessoal, a
harmonizagéo de forma livre e consciente dos
interesses individuais com os da coletividade.
Segundo Fortes (8), o Direito nao exige con-
vicgao pessoal as suas normas, pois elas sao
obrigatérias, impostas e comportam a

coergao estatal.

Assim sendo, a aceitagao das condig(’)es do con-
tetido de uma norma juriclica ou de um agir
responsa’wel com base em valores e principios
éticos voluntérios estio afetos a uma mesma
condigéo: dependem de sujeitos. E nesse con-
texto que ¢é pensada a educagéo como “meio” de
con&ugéo de valores éticos de responsabilidade
sanitdria no SUS. A experiéncia governamen-
tal desse processo educativo vem do mundo do
trabalho. Por exemplo, para minimizar a dis-
criminagdo e o preconceito com relagéo aos
portadores do HIV, em 1988 a Organizagao
Mundial da Sal’lde, em parceria com a
Organizagdo Internacional do Trabalho (10) —
e também o Brasil, pela Portaria Interministe-
rial n° 3.195/88 (11) -, recomendou o
desenvolvimento de agoes educativas, indi-
cando-as como meio de convencer os tra-
balhadores para que modificassem seus
comportamentos e reduzissem ao minimo
suas crengas, temores e prejuizos baseados

na ignorancia.

Nesse processo, a e&ucagéio se viabiliza, entre
outras, pela metoclologia denominada por Taba
(12) como “eclucagao intergrupal”, na qual a
argumentagdo e a negociagao de significados e
valores se concretiza. Essa negociagao pres-
supde a existéncia de conhecimentos prévios
dos individuos e novos contetidos a aprencler.
Isto requer um referencial que favorega a assi-
milagéo, para dar valores aos novos contetidos

transmitidos pela educagéo.

Assim representada, a agao educativa em
bioética considera as falas dos trabalhadores e
usuarios, sugerinclo uma apropriagao do co-
nhecimento construido nestes locais e na
sociedade, (re)dispondo, ao mesmo tempo, os

valores necessérios a responsabili&ade sanitdria.

Metodologia

Apreender a realidade e refleti-la a partir das falas
dos individuos em seu contexto de vida cotidia-
no, traduzindo-a como forma de conhecimento
de determinado grupo social, ¢ uma perspectiva
de analise muito recente incorporada a sociologia
da educagéo e que, no presente estudo, incorpo-
ra-se a andlise da eclucagéio em biogtica. Ao pro-
por nortear a pesquisa por meio deste método,
parte-se do pressuposto de que, em cada instan-
cia dos Conselhos de Saﬁde, se desenvolve uma
variedade de modos de pensar a bioética, que pro-
move e assegura as relagf)es éticas no SUS e re-
presenta, ao mesmo tempo, um conhecimento

que se articula com essas situagdes.

Assim, ao definir a pesquisa de campo como
integrante da metodologia, pensou-se que esta

nao deveria se limitar somente a apresentar os
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elementos que a 1egislag€lo ea bibliograﬁa per-
tinente sobre a responsa})ilicla&e sanitdria e a

educagéio apontavam. Por isso, para o apro{'un-

damento do estuclo, foram entrevistados 16
conselheiros de satide, segundo a instancia de

atuagao, conforme tabela a seguir:

Tabela 1. Ndmero e percentual de conselheiros de satide entrevistados nos niveis nacional,

estadual e municipal, 2005

Instancias Titulares Total de %
colegiadas entrevistados

Nacional 40 7 17,5
Estadual 40 4 10,0
Municipal 32 5 15,6
Total 112 16 14,4

Fonte: pesquisa dos autores, 2005.

Trata-se de membros dos Conselhos Nacional
de Sadde, Estadual de Goias e Municipal de
Goiania, instancias colegiadas, democraticas e
de participagao popular, criadas pela Lei n°
8.142/90 (13).

(lelilaera’tivo, os Conselhos de Sadde sio com-

Em caréter permanente e

postos por representantes, que atuam na for-
mulagéio de estratégias e no controle da exe-
cugao das polﬁ:icas de satide. Suas decisses sio
homologadas pelo chefe legalmen’ce instituido

em cada esfera cle POC[EI'.

A proposta de analise teve como objetivo veri-
ficar se, Nos Conselhos de Saﬁcle, seus mem-
bros construfam conhecimentos sobre a biogti-
ca e suas finalidades no SUS e sobre a
importancia da educagﬁo como “meio” para a
conclugéo de valores representados nestas fina-
lidades. Um outro propdsito do estudo foi,
também, verificar a possibili&ade de regulamen-
tagdo do ensino da bioética no contexto do

Sistema.

Paraa anélise, utilizou-se o recurso da associacao
de idéias manifestadas nas pa]avras. Entende-se
que as idéias devem ser estudadas articulando os
elementos mentais, sociais, integrando o co-
nhecimento e a comunicagao, suas expressoes e
manifes’cagées, as relagées sociais que afetam as
representagdes e o agir dos sujeitos. Dessa forma,
este estudo representa uma a})ordagem quali’ca’ti—
va, sem desprezar os dados quantitativos surgiclos

no decorrer da analise.

Resultados

No estu&o, a bioética, como instrumento de
pactuagao, se apresenta como disciplina mobi-
lizadora de valores éticos, de vontades e senti-
mentos dos membros do SUS. Ja foi explicita—
do existir um conhecimento prévio sobre o
comportamento ético no Sistema e que é por
meio do discurso, das falas, que os sujeitos
manifestam esse conhecimento — e que isto

constitui um elemento mediador entre a bioéti-
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ca e a pactuagdo e entre os sujeitos e os o]ojetos

de responsabiliclacle no SUS.

Foi também citado que o método educativo
denominado eclucagé',o intergrupal faz uso dos sig-
nificados das palavras dos sujeitos que, por meio
delas, manifestam seus conhecimentos e valores,
(re)dispondo as respostas em situagdes de confli-
to, poclendo, assim, contribuir para a pactuagao

de valores de responsa]ailidade sanitaria.

Assim procedenclo, focalizou-se a percepgao dos
entrevistados sobre o signjficado e as finalidades da
bioética; a possil)ﬂiclade de a disciplina atuar em
forma de cursos no SUS, bem como os principais
elementos de um possivel programa de ensino, a
importancia da educagéo integrupal para o desen-

volvimento dessas agoes ¢ a periodici&acle das

aulas .

Em um segunclo momento, focalizou-se o
anteprojeto da Lei de Responsabﬂidacle Sanitéria,
sendo os entrevistados questionados sobre a
importancia da insergao do ensino da bioética no
referido anteprojeto, como parte integrante do
Termo de Ajuste de Conduta Sanitaria, bem como
a possil)i]idacle de regulamentagéo desse tipo de

ensino para os membros dos Conselhos de Sadde.

Na identiﬁcagéo das falas dos conselheiros, uti-
lizou-se o recurso de coclificagao, a partir da
instancia a qual pertence o(a) entrevis’cado(a).
Assim, as letras N, E e M indicam, respectiva-
instancias

mente, os entrevistados  das

nacional, estadual e municipal dos Conselhos.

Cabe ainda lembrar que este estudo ocupa-se

em relacionar a bioética como instrumento de

pactuagao social com vistas a responsa]oilidade
sanitéria no SUS, verificando até que ponto as
agoes educativas podem viahilizar-se como

“meio” de condugio de valores éticos.

A bioética: conceitos e finalidades

A bioética nao representa uma disciplina
estranha para os conselheiros de satide. No
desenvolver de seus cotidianos, ela comanda o
processo de decisaes, pois mesmo que de forma
inconsciente se faz presente nas prescrigdes de
principios e Valores, sustentando, eticamente,
as agbes e servigos do SUS. A bioética, por-
tanto, nao é encontrada apenas nos dispositivos
regulamentadores e juridicos do Sistema; ela
permeia as falas dos conseﬂleiros, de forma vo-
luntéria, na medida em que os encaminhamen-
tos apresentam como pré—condigéo a discusséo,
o debate, a negociagao e o entendimento de va-

lores éticos.

Assim, as falas dos conselheiros constituem
importante referéncia para se pensar a bioética
no SUS. Acredita-se que, por meio c]elas, o)
conhecimento construido no cotidiano das
reunides e seu conceito sio evidenciados por
meio de um repertorio de palavras e frases que
recebem influéncias do grupo e, ao mesmo
tempo, manifestam formas de interagdes entre
as agdes, Os servigos e a bioética. E desta forma
que se po&e percel)er o significaclo da bioética e

suas finalidades no SUS , para os conselheiros.

O conceito de bioética

Ao falar em l)ioé’cica, a relag&o com o valor da

“vida” é revelada nas palavras dos entrevistados
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nas trés instancias de Conselho pesquisadas.
Para os das instancias municipal e estaclual, este
Significaclo 6 associado a valores de “vida” e de
“sociedade”. Para os da instancia naciona.l,

surge associado ao valor da “morte”.

Essas representagdes se caracterizam pe]a
clelimitagao da realidade da clisciplina, tendo em
vista que, para aqueles que apresentam relagées
sociais mais préximas a populagéo, o conceito
de bioética ¢ representado pelo “bem viver da
sociedade” (M2), como cita um dos entrevista-
dos: “Bm qualquer sociedade, a ética se torna
vital” (E3). Essas explicagées sugerem a 1egiti-
magao do conceito de bioética articulado a
satide pﬁ]o]ica, onde os valores e principios éti-
cos associam-se as condigées de satde e de
cloenga da populagéo, caracterizando a hioética
como uma disciplina mobilizadora de valores

sociais no Sistema.

Entretanto, a clelimitagéo dos conceitos entre
as instdncias se apresenta no nivel nacional.
Neste, a bhioética ¢ apresentacla com caracteris-
ticas de previsao, com a capacida&e de “antever
as questoes relacionadas entre a vida e a morte”
(N3). Nesse sentido, para os conselheiros de
satide a bioética parece representar uma disci-
plina capaz de conduzir os individuos a uma
reflexdo sobre a vida em socieclacle, indicando a
capacidade de a disciplina promover a coesao
social e, ao mesmo tempo, oferecer respostas
aos conflitos atuais e futuros, a exemplo da

capacida(le de antever a morte.

Articulado a procedimentos éticos associados a
satide pﬁblica e a modernidade tecnolégica na

drea da saﬁcle, os conselheiros sugerem conci-

liar suas percepgdes em novas formas de com-
preensao e de entendimentos da realidade ética

no Sistema.

As finalidades da bioética

Algumas variagoes foram observadas nas
manifestagées dos conselheiros sobre as fina-
lidades da bioética. Para os que representam a
instancia municipal, as finalidades sio perce-
bidas nos valores da “moral” e da “preser-
vagao’, associados s agbes e servigos de
satide. Por meio das falas desses entrevistados
péde—se percelt)er uma visio totalitdria das
finalidades da bioética no SU S, inserindo-a
nos assuntos referentes as inovagdes tecnols-
gicas em satide e aos temas relacionados a
satide plﬂ)lica. Por exemplo: “A bioética traz
normas e diretrizes visando a moralizagao da
ciéncia” (M2). Ao mesmo tempo, é prescrita
com finalidades no cotidiano das unidades,
como cita um deles: “A bioética ests cada vez
mais presente no nosso cotidiano, haja vista as
pesquisas com células-‘cronco; cada vez mais
serd necessirio também pesquisar e conhecer

melhor as sementes e o solo, até para preservar

a Vida, preservando a biodiversidade” (M4).

No ambito estadual, as finalidades da bioética
sdo mais amplas e relacionadas a0 SUS. A
condigéo de “parte da cidadania, para qualquer
pessoa, em qualquer lugar" (E2) e de um instru-
mento que “tem que estar a servigo do controle
social” (E3) sugerem uma articu]agﬁo aos
principios constitucionais e direitos humanos.

instancia

Quanto entrevistados da

nacional, a bioética se apresenta como um valor

aos
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para as relag(’)es pessoais e sociais no SUS, com
finalidades de orientar, avangar e consolidar o
Sistema, passando também a idéia da rela.géo
politica da l)ioé’cica, como cita um dos entrevis-
tados: “Trabalhar com agoes de satide significa
se relacionar com pessoas. Essa relagéo exige
conviver com diferentes culturas e socialmente;
somente por meio de principios éticos é possi-
vel se avangar na consolidagéo do SUS” (N5).
Neste contexto, as finalidades da bioética sao

apresentadas associadas aos principios demo-

créticos do SUS.

No entendimento dos entrevistaclos, as finali-
dades da bioética sugerem uma percepgao na
dimensio subjetiva do SUS, indicando
principios e valores que extrapolam a norma
juridica. Portanto, para os conselheiros de
satide a viabilidade dos principios éticos no
Sistema sugere a implementagéo de valores
que, em sua maioria, nao se deixam codificar
pela lei, mas sim por comportamentos volun-
tarios dos inclivicluos, caracterizando a respon-
sabilidade sanitdria como uma agao comu-

nicativa da bioética.

A educagdo como “meio” de con-
ducgéo de valores no SUS

Refletir a vida em sociedade, oferecer respostas
aos conflitos atuais e futuros, conciliar
posigdes em novas formas de compreensao, de
entendimentos da realiclacle, garantir a possi-
bilidade de interferir e orientar os rumos do
sistema, promover a moral, a cidadania, o
controle social e a preservagao ambiental, ori-
entando-se pelos preceitos constitucionais e

SUS e dos

democraticos do direitos

humanos, com vistas 3 coesdo social e conso-
liclagéo do SUS, ¢, conforme os depoimentos
dos conselheiros de saﬁde, o papel que se
espera da bioética no Sistema Unico de Satde

brasileiro.

Com base nessas referéncias, foi perguntaclo
aos representantes dos Conselhos se havia
importancia no desenvolvimento de agoes
educativas em bioética para os membros do
SUS, ou seja, para os profissionais de saﬁcle,
gestores, conselheiros e usudrios. Dos 16
entrevistados, 15 (93%) responderam “sim”,
confirmando a importancia do ensino da dis-
ciplina no sistema; e um (7%) nao soube
responcler. A importancia desta atividade &
expressa por um dos entrevistados: “Com os
cursos sera possivel reorientar os profissionais,
tra})alhadores, usudrios e conselheiros quanto

ao comportamento e atitudes em relagéo ao

SUS” (E4).

De forma coerente as inclicag()es do papel da
disciplina no Sistema, os entrevistados sugerem
a necessidade de introduzir novas formas de
compreensao, de entendimento da realidacle,
ressaltando também a importancia da intersub-

jetiviclacle no trato da ética.

O contetdo programdatico

Quan&o perguntados sobre os principios e va-
lores que poderiam integrar o contetido pro-
gramatico da agao educativa em bioética, o
resultado encontrado para o conjunto das trés
instancias dos Conselhos, por grau de
importancia, estd represen’caclo no gréfico a

seguir:
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Gréfico 1. Indicativos para a agao educativa no SUS. Valores éticos por grau de importancia, 2005
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Fonte: pesquisa dos autores. Resultados de entrevistas com os membros dos Conselhos de Satide do munici-
pio de Goiania/GO e do Conselho Nacional de Satde. Legenda: 1. Universalidade: 12 (75%); 2. Integralidade:
13 (81,25%); 3. Autonomia: 9 (56,25%); 4. Igualdade: 7 (43,75%); 5. Participacdo e controle social: 15
(93,75%); 6. Descentralizacdo: 5 (31,25%); 7. Equidade: 12 (75%); 8. Reducédo de desigualdades: 9 (56,25%);

9. Responsabilidade: 8 (50%); 10. Humanizacao: 10 (62,25%); 11.

Solidariedade: 8 (50%); 13. Respeito: 11 (68,75%).

Com essas inclicag()es, os entrevistados parecem
sugerir uma visao social do curriculo para a
pactuagao da responsa})ilidacle sanitdria no
SUS por meio do ensino da bioética, e apre-
sentam o contetido das clisciplinas segunclo o
espago de Vialailizagéio: a) na unidade de satide:
neste espago, o comportamento e as formas éti-
cas de agir sao dirigidas a garantia do acesso a
atengdo e a confirmagéo do direito ao usuario
de ser atendido em todas as modalidades de
prestagao de servigos, ou seja, desde a pre-
vengdo até o tratamento. Neste contexto, os
entrevistados também se manifestam quanto ao
comportamento e atitudes dos profissionais em
seus ambientes de trabaﬂlo, no sentido de pro-
mover a igualdacle no atendimento sem dis-
criminagao de grupo ou classe social e desen-
volvendo formas de agir que promovam a
veracidade e privaciclacle dos sujeitos usudrios

do Sistema, bem como o respeito as opinides e

Direitos humanos: 11 (68,75%); 12.

a liberdade de escolha em seus tratamentos; }))
do ponto de vista institucional, a gestao ética e
responsa’.vel das agbes e servigos de satide
incluem o respeito a toda forma de vida
humana e extra—humana, O (ue pressupde a
interagao da agao curativa assistencial com o
meio ambiente. A reclistri})uigé.o igualitéria dos
recursos e o respeito a autonomia dos estados e
municipios no desenvolvimento da politica de
satide também integram as indicagé’)es para o
debate em bioética no Sistema. Por ﬁltimo, é
ainda sugerido o desenvolvimento de comporta-
mentos e atitudes que priorizem a atengdo a
satide segunclo as situagbes sociais, em particu-
lar das populag()es vulneraveis; c) com relagé,o
ao espago coletivo, o comportamento indicado
sugere a promogao da cidadania e da &ignidade
da pessoa humana por meio da Vinculagﬁo das
agoes e dos proprios profissionais de satide com

a comunidade.
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Essa discussio torna-se importante nao-
somente porque indica, de forma preliminar, o
signiﬁcado do agir responsével no SUS, mas
também porque revela a existéncia de uma
dinamica que orienta os valores de pactuagao

social segundo o ambiente de trabalho.

A metodologia de ensino

-

E no método de ensino que a comunicagao
ética sugere se concretizar. Considerando a
importancia da argumentagao e da compreen-
sio do signiﬁcaclo de “responsal)iliclacle sani-
taria”, foi pergun’cada a possilailidade de imple—
mentagao de agoes educativas no SUS, uti-
lizando a metodologia intergrupal. Dos 16
entrevistados, 15 (93,95%) estavam de acordo

com este tipo de método e com sua implemen—

tagao no SUS.

Para os entrevistados do nivel municipal, a
metodologia oferece a possi})ilidade de
socializar as informagées e a troca de experién-
cias, reorientando e permitindo a Valorizagéo
das agoes de cada um e do coletivo. As vanta-
gens desse método parecem também contribuir
para atenuar o conflito e o estresse clia’,rio, con-

forme clepoimento de um dos entrevistados:

“Aproximard a discusséo com as experiéncias
didrias para um movimento de reflexdo sobre o
que os olhos a]cangam. Serao discutidos assun-
tos pertinentes, sobre seus c/esejos, suas
ansjea/aale@ seus sonhos. Poderemos respirar, 110

meio de um caos de regras, normas (...)" (M2).

Segundo os entrevistados do Conselho esta-

dual, a metodologia sugere o aprimoramento

do censo critico, facilitando a conscientizagao e
o envolvimento da comunidade: “Sim, princi-
pa]mente dentro da mefaa/ojogﬁi da proﬁ]ema—
tizagdo, que € participativa, parte-se do contex-
to da realidade pe]os proprios participantes,
apresentanafo assim a importincia da bioética
no cotidiano, facilitando a conscientizagao e o

envolvimento da populagso” (E4).

Nesse sentido, os entrevistados parecem sugerir
a importancia da inclusdo dos integrantes do
SUS e da comunidade na analise ética,
amplian(lo assim o universo de atuacao da dis-
ciplina, colaborando para minimizar a centra-
liza.g&o da analise e favorecendo a condugéo da

politica de bioética no pais.

A educagﬁo intergrupal, para os entrevistados
da instancia nacional, surge como pressuposto
de organizagao dos Conselhos de Satde como
interlocutores e implementadores da agdo. Na
opiniao de um dos entrevistados, a me’coclologia
significa: “Ouvir o Conselho e, a partir desse
conﬁecimento, imp/antar cursos regulares —
tendo em vista a alta rotatividade dos seus
membros — e acompanﬁar os trabalhos do

Conselho” (M5).

metodologia é percel)ida como um meio para a

Da mesma forma, a

construgdo e socializagéo de conhecimentos;
cita um dos entrevistados: “r..) toda metodolo-
gla que permita a construgdo do conhecimento
via participagdo, onde todos sao sujertos cujos
conhecimentos devem ser valorizados e com-

partiMaJos ”(N2).

Complemen’cando a indicagéo organizacional
da metodologia, os entrevistados informam a

importancia da implementagéo da agao educa-



POSIO

tiva em bioética por meio de um movimento de
reflexdo ou de um Colegiado, reforgando a sig-
nificancia da articulagéo da agao as atividades
dos Conselhos de Satde. A possibiliclacle de de-
senvolver a agao educativa por meio de outras
metodo]ogias também foi objeto de opiniao dos
entrevistados. Nesse sentido, para o conjunto
dos integrantes do es’cu(lo, a prol)]ema’cizag&o de
casos, a “tempestade cere]oral", palestras, semi-
narios e a criagdo de féruns de biogtica reunin-
do os diversos Conselhos e institui¢des inte-

gram a organizagao da educagﬁo em bioética no

SUS.

As vantagens da metodologia intergrupal apon-
tadas pelos conselheiros de satde sugerem
informar a importancia do método na pro-
mogao de atos responsaveis Voluntérios, por
meio da conscientizagao, do aprimoramento do
censo critico, da troca de experiéncias e socia-
1izagéo das informag(')es eda construgao de co-
nhecimentos. Também indicam aspectos
favoraveis a sustentabilidade dos Conselhos de
Satde quanclo o método ¢ relacionado a comu-
nidade, ao acompanhamento das atividades dos

conselheiros e & alta rotatividade dos mesmos.

A periodicidade dos encontros

Na perspectiva de que a agao educativa em
bioética po&eré integrar as atividades dos
servigos e 6rgaos de satide, foi perguntado sobre
o intervalo de tempo possivel para a ocorréncia
desses encontros. Dos 16 entrevistados, sete
(43,75%) indicaram a necessidade de uma vez
ao més, quatro dos quais integram a instancia

municipal dos Conselhos. Qutros quatro entre-
vistados (25%), membros do Conselho estadual,

propdem a Vialoiliza.géo dos encontros de dois em
ois meses; dois membros do Conselho naciona
doi ; doi bros do Conselho nacional
sugerem um de quatro em quatro meses; um
uma vez ao ano e outro 0) nao
(6,25), tro (6,25%) na

respondeu a questao.

Esses resultados indicam a importancia do
debate ético em proximiclacle e junto a comu-
nidade de referéncia das unidades prestadoras
de servigos e a consideragéo do seu direito de se

expressar sobre a ética.

A regulamentac¢édo do
ensino da bioética no SUS

A partir da consicleragéo da agao educativa em
bioética como uma alternativa a aplicagéo de
(lispositivos juridicos para a responsa]ailidade
sanitdria no SUS, e diante das exigéncias de
apreciagao e deliberagéo da politica de satide
pe]os membros dos Conselhos, tornou-se
necessario conhecer a opiniao dos entrevistados
a respeito dos encaminhamentos da clisciplina

no Sistema.

Perguntaclos sobre a importancia da 1ega1izagéo
do ensino da bioética como parte integrante do
Termo de Ajuste de Conduta do anteprojeto de
Lei de Responsabiliclacle Sanitéria, as manifes-
tagoes dos entrevistados aparecem divididas,
sendo que oito deles (50%) sao favoraveis a
inclusdo de um (lispositivo sobre o tema na pro-
posta de lei e os outros oito (50%), contrérios
a este procedimento; a maioria destes, cinco
(31,5%), integra a instincia nacional do
Conselho. Porém, 15 (93,75%) dos 16 entre-
vistados concordaram que deve haver uma regu-

1amentag&o para o ensino da &isciplina, tendo
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como clientela os membros dos Conselhos de
Satide. Nesse sentido, ¢ indicada uma reso-
1ugé.o do Conselho Nacional de Saﬁde, con-
forme o depoimento de 12 (75%) dos entrevis-
tados; trés (18,75%) indicam a necessidade de
uma portaria do ministro da Sadde para tal
agao e um nao concorda com nenhuma espécie

de regulamentagéo.

A legalizagéo da atividade por meio do antepro-
jeto de lei divide as opinides dos entrevistados.
Com este resultado, considera-se que, de um
lado, o principio ético da responsabilidade surge
desdobrado em responsalailiclade juriclica e
articulado a cultura popular, ou seja, associado
a busca de responsaveis, sendo retido somente o
que esta 1igado a reparagao dos danos, punigao
e indenizagéo. Por outro lado, o principio ético
da responsabilidade surge fundado no reco-
nhecimento de que o comportamento ético nao
se deixa codificar pela lei, sendo a agao educati-
va em bioética colocada em um plano de

importancia paralelo a legislagé.o.

O certo é que, para os conselheiros entrevista-
dos, a agao educativa em bioética ¢ considerada
atividade passivel de regulamentag&o no SUS,

pelo menos mediante resolugéo do Conselho

Nacional de Saﬁde.

Consideragées finais

O primeiro ponto de destaque neste estudo ¢ a
percepgao dos conselheiros de satide sobre a
bhioética como disciplina, pois, mesmo em
fungéo dos interesses da saﬁ&e, ela se insere
para além do SUS , incluindo-se nos sistemas

econdmico e politico. Desta forma, o principio

ético da responsabilidade é reforga&o pelos
entrevistados e inseri(lo, Voluntariamente, no
SUS, com acesso as unidades de saﬁ(le, as

instituiges e a comunidade.

Outro ponto a ser destacado ¢ o carater comu-
nicativo da disciplina, sugerin&o que a
muclanga de comportamento e os ajustes de
conduta nao se deixam codificar pela 1ei, mas
sim pelo entendimento, pela compreensao dos
principios e Valores, colocando a bioética e a
ética da responsal)ilidade no SUS, articulados

a uma ética discursiva.

Apesar de algumas respostas desencontradas
com relag&o a forma de condugéo especifica da
disciplina nas diversas 4reas asssociadas a saﬁde,
os entrevistados parecem reconhecer a
importancia da Vialjilizagéo da mesma no
SuUs, consicleranclo, para isso: a) a consoli-
dagé.o do SUS (Visan&o sua continuidade) ; 1)) o
relacionamento entre os sujeitos e os ol)jetos de
discussé.o; c)o relacionamento entre os sujeitos
e a comunidade como indicador da mudanga de
comportamento e ajuste de condutas no SUS.
Esses indicadores apresentam-se como pos-
siveis elementos norteadores da agao educativa

em bioética, com vistas a pactuagao social.

Chama também a atengdo, na pesquisa, a
clelimitagéo, pelos conselheiros entrevistados,
dos espagos de implemen’cagéo da agao educati-
va em ]aioética, O que sugere uma percepgao da
influéncia do ambiente de trabalho no compor-

tamento dos individuos.

Nesse sentido, a materializagéo de uma

politica com vistas a pactuagao de valores
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bioéticos de responsa]oilida&e sanitdria por
meio da agao educativa é apresentada em
duas vertentes: estrutural e funcional. A ver-
tente estrutural sugere o agenclamento men-
sal do que é denominado neste estudo como
“encontros com a bioética", cuja pretensao
seria a mobilizagéo dos membros do SUS e
da socieclacle, organizaclos em féruns de
debate ou movimento ético interno. Nestas
formas de organizagao, a participagao da
comunidade ¢ fundamental para o andamen-
to aclequado da atividade. A vertente fun-
cional, por sua vez, sugere a necessidade de
elaboragéo de instrumentos didaticos como

elemento de fundamentagéo conceitual da

RESUMEN

disciplina., tomando como ponto de partida os
valores e principios indicados pelos entrevis-

tados neste estudo.

Na perspectiva atual, encontrada no estudo, a
bioética como instrumento de pactuagdo para a
responsal)ilidade sanitdria no SUS parece uma
necessidade do sistema de saﬁde, nao-somente
no sentido de promover sua unicidade, con-
tinuidade e os valores éticos sociais junto a
sociedade; parece irnplicar, também, na amplia—
gao e divulgagéo das atividades dos Conselhos
de Satide, podendo a disciplina ser inserida no
ambito das unidades de saﬁde, inclependente-

mente de seu nivel de complexidade.

Responsabilidad sanitaria: la bioética como instrumento de pacto social

Con el objetivo de analizar la percepcion de los miembros de los consejos de salud brasilefios sobre
los valores bioéticos y su importancia como instrumento de pacto social para la responsabilidad san-
itaria en el Sistema Unico de Salud (SUS), fueron entrevistados 16 miembros de los consejos:
nacional, estatal y municipal de salud. Para ellos, la bioética representa una disciplina apta para con-
ducir la reflexién de la vida en sociedad, con capacidad de promover la cohesién social y, al mismo
tiempo, ofrecer respuestas a los conflictos éticos actuales y futuros. En las unidades de salud, la dis-
ciplina hace posible conciliar posiciones divergentes a partir de nuevas formas de entendimiento de
la realidad; interferir en el SUS, orientdndolo con relacién a nuevos rumbos; y promover la ética, la
ciudadania, el control social y la preservacién ambiental, teniendo como base los preceptos consti-
tucionales y democraticos del SUS y de los derechos humanos. Los consejeros sugieren que sea
reglamentada la accion educativa en bioética en el SUS, a partir de una recomendacién formal del
Consejo Nacional de Salud.

Unitérminos: bioética, responsabilidad, pacto, educacion
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ABSTRACT

Sanitary responsibility: bioethics as an instrument of social compromise

Purporting to analyze the perception of Brazilian Health Boards members on bioethical values and its
importance as an instrument of social compromise for sanitary responsibility in the Unified Health System
(Sistema Unico de Satide - SUS), 16 members of national, state and city Health Boards were interviewed.
For them, bioethics represents a discipline that is able to conduct the reflection of life in society, with a
capability of promoting social cohesion and, at the same time, of providing answers to current and future
ethical conflicts. In healthcare units, such discipline permits: to conciliate divergent positions with new
ways of grasp on reality; to interfere in SUS, orienting it in relation to new paths; and to promote ethics,
citizenship, social control and environment preservation, having as ground the constitutional and dem-
ocratic precepts of SUS and of human rights. Board members suggest that the educational action in
bioethics in SUS be regulated, beginning with a formal recommendation of the National Health Board.

Uniterms: bioethics, responsibility, compromise, education
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