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RESUMO

Considerando a importancia dos Conselhos Locais de Satdde para o controle social e, uma vez criado o Conselho do
bairro Teotdnio Vilela, Ilhéus-Ba, esse trabalho teve como objetivo geral: analisar a percep¢do da populagdo adscrita a
drea do Programa de Satdde da Familia Teotonio Vilela II, sobre sua participagdo nas reunides do Conselho Local de
Satide e objetivos especificos: levantar e discutir o conhecimento da populacido sobre o Conselho Local de Satde e os
fatores que determinam e/ou interferem em sua participacdo. Foi realizada uma pesquisa qualitativa com 28 moradores
da area, através de entrevista semi-estruturada. Os dados foram submetidos a andlise de conteido de Bardin. Observou-
se que a maioria da populag@o nio tem conhecimento do que € um Conselho, nem de sua existéncia no bairro, e que ha
um descrédito quanto a sua eficdcia, entre aqueles que conhecem. E necessirio que os integrantes do Conselho,
esclarecam a populagdo o significado e a funcionalidade do 6rgdo, divulguem o mesmo no bairro, ¢ demonstrem a sua
importdncia como um instrumento para melhoria da satide da comunidade.

Palavras-Chave: Conselhos de saide. Gestdo em saude. Participagdo comunitdria.

SOCIAL REPRESENTATION OF A POPULATION ABOUT HER PARTICIPATION IN
THE LOCAL HEALTH COUNCIL

ABSTRACT

Considering the importance of the Local Health Councils to the social control, and once created the Council of the
neighborhood Teotdnio Vilela, IThéus-Ba, this work had as general objective: to analyze the perception of the resident
population of the area of the Family Health Program, about her participation in the meetings of the Local Health
Council and specifics objectives: to carry out and to discuss the knowledge of the population about the Local Health
Council and the factors that decide and/or interfere in her participation. Was performed the qualitative research with 28
residents of the area, through semi-structured interviews. The data were subjected to content analysis of Bardin. It was
observed that the most population unaware what is a Council, nor the existence in the neighborhood, and there is a
discredit as to its effectiveness, among those who know. It’s necessary that the members of the Council, clarify to
population the meaning and the functionality of the organ, to his publish in the neighborhood, and spread on the his
importance as instrument to improvement of the community health.
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1. INTRODUCAO

Controle social é a intervengdo moral da sociedade, considerando as questdes juridicas, técnicas e
sociais dispostas. Sua efetivacdo ocorre em diferentes espagos, dentre eles os Conselhos de Satde, que sdo
organizados nas esferas nacional, estadual e municipal. Estes tornam as acdes em sadde publicas e
democrdticas, oferecem representatividade politica a populagdo, e permitem que esta exponha as
necessidades do cendrio local, com a finalidade de viabilizar a¢des em satide especificas para cada ambito.
Colaboram também com a edificagdo da democracia, uma vez que possibilitam o crescimento da cidadania
através do exercicio da autonomia popular, com reivindicacdes pela universalidade de direitos e servigos e
por uma melhor atua¢do governamental (BATAGELLO; BENEVIDES; PORTILHO, 2011).

A expressdo tradicional do controle social significava o poder do Estado sobre a sociedade. Mas, com
a reforma sanitdria, recebeu uma nova decodificacdo, a de controle da sociedade sobre o Estado (NETO,
2012).

Através do controle social a populagdo participa elegendo representantes para executar e
fiscalizar as politicas de saude. Esse direito passou a ser assegurado pela constituicdo federal de
1988, elaborada apds a ditadura militar, e a partir da qual a democracia se propagou, com a
participacdo da sociedade como sujeito atuante na definicdo das politicas publicas (LONGHI;
CANTON, 2011).

O conselho de saide é um 6rgdo promulgado pela lei 8.142/90, com cardter permanente,
composto por representantes do governo e profissionais de saide, em um percentual de 50%,
distribuido de forma igualitéria, e por usudrios dos servi¢os de saide, que compdem os outros 50%.

Nele sdo realizadas anélises sobre decisdes a serem tomadas por seus componentes, em cada
esfera do governo, o que o caracteriza como um instrumento fundamental na reorganizacdo da
atencdo a saude. Recebe apoio e financiamento dos organismos de governo federal, estadual e
municipal para seu funcionamento em seus respectivos ambitos, e € fundamental para que os
municipios recebam verba do governo federal.

No ambito local, possibilita que a populacdo expresse seus pensamentos acerca das acdoes em
saude, falem de suas necessidades, exponham conhecimentos, exercam seu poder politico e se
responsabilizem pelas decisdes tomadas, estando em conformidade com a lei 8.080/90 a qual tem
como principio a participagdo comunitaria (SILVA, et al., 2012).

Devido a importancia do controle social e objetivando a adequagdo a Resolucao n.° 333, de 4
de novembro de 2003, que dispde das diretrizes para criagdo, funcionamento, estruturacio,
reformulacdo e dos conselhos de saide o municipio de Ilhéus criou o Conselho Local de Saide do
bairro Teotonio Vilela, regulamentada através da Resolu¢do n°® 02, de 13 de Janeiro de 2009 do

Conselho Municipal de Satude de Ilhéus.



Entdo, diante do exposto, este estudo tem o objetivo geral analisar a percep¢ao da populagcdo
adscrita a drea do Programa de Saude da Familia (PSF) Teotonio Vilela II, sobre sua participacao
nas reunides do CLS e como objetivos especificos levantar e discutir o conhecimento da populagao

sobre o CLS e os fatores que determinam e/ou interferem em sua participacdo no mesmo.

2. METODOLOGIA

O presente estudo possui uma natureza qualitativa exploratdria por entender que a pesquisa
qualitativa permite a busca pela subjetividade, mudando a expressdo de um contexto e
reconstruindo um conceito mais amplo, através da descoberta de novos significados para os
fendmenos estudados. Também estimula no pesquisador e no analisado pensamentos sobre si
mesmo e sobre o outro, tendo a histéria € o contexto cultural como elementos altamente
significativos na pesquisa (ANDRADE; HOLANDA, 2010).

Ademais, a proposta exploratéria objetiva aprimorar ideias e expor problemas por meio do
levantamento bibliografico e da realizacdo de entrevistas (GIL, 2002).

Foram realizadas vinte e oito entrevistas utilizando um questiondrio semi-estruturado, que
continha oito questdes subjetivas e uma objetiva, no periodo de Janeiro/2011.

A coleta desses dados foi realizada através de visitas domiciliares a populag@o adscrita ao PSF
Teotonio Vilela II com idade maior ou igual a 18 anos, pelos bolsistas do PET Sauide- Ilhéus, em
companhia dos agentes comunitdrios de saide (ACS). Os dados colhidos foram registrados através
da transcri¢do das falas dos entrevistados.

Estes foram eleitos aleatoriamente a cada cinco domicilios e submetidos a um termo de
consentimento livre e esclarecido, respeitando-se ao Cédigo de Etica, Resolugio 196/96 do
Conselho Nacional de Satde sobre a aplica¢do de pesquisa em seres humanos.

Para analisar os dados obtidos foi utilizado como referencial tedrico a andlise de contetido de
Bardin, seguindo as distintas etapas estabelecidas de pré-andlise, exploracio do material e o
tratamento dos resultados, a inferéncia e a interpretacdo. Na pré-andlise foi realizada a criagao das
hipéteses, dos objetivos e delimitado o corpus do trabalho e nas outras etapas a exploracao do
material, caracterizacdo do conteddo, uma leitura flutuante e a andlise dos significados (BARDIN,

2009).

3. RESULTADOS E DISCUSSAO



3.1. CONHECIMENTO DA POPULACAO ACERCA DO CONSELHO
LOCAL DE SAUDE

O acesso a informacdes € um direito assegurado a populacdo, uma vez que faz parte das
competéncias do Conselho de Satde, além de promover a educacio para o controle social, informar
e divulgar suas funcdes e seus deveres, suas decisdes e trabalhos realizados por todos os meios de
comunicacdo (BRASIL, 2003). Durante a pesquisa foi constatado que 22 pessoas niao possuiam

conhecimento algum sobre CLS o que pode ser comprovado pelas seguintes falas:

“Ndo sei.” (Entrevista 03, F)

“Jd ouvi falar, mas ndo sei falar sobre o Conselho.” (Entrevista 18, F)

“Nunca ouvi falar.” (Entrevista 27, F)

Os relatos descritos acima sugerem total desconhecimento acerca da existéncia do CLS. Isso
denota que existe uma falha no cumprimento da Resolucdo 333/03, evidenciado pela falta de
divulgacdo sobre o que € o Conselho e sua funcionalidade. Entretanto, 06 pessoas identificaram o

significado do CLS, com destaque as seguintes palavras:

“E uma entidade formada pela populacdo e poder piiblico, Secretaria de Saiide, usudrios e

representantes das organizacoes sociais do bairro.” (Entrevista 16, F)

“0 Conselho Local de Satide serve para orientar a populacdo sobre a saiide.” (Entrevista

17, M)

“0 Conselho é um instrumento na reivindicacdo dos direitos a saiide.” (Entrevista 2, M)

Entre os entrevistados, 16 ndo sabiam que na comunidade existe um CLS. O que impede e
compromete a participacdo destes nas reunides do Conselho. Notou-se também, que os individuos
com algum conhecimento sobre o CLS estdo envolvidos em trabalhos diretamente relacionados com
a satde.

Dos 28 entrevistados, ficou evidente que 21 deles nunca participou de uma reunido do CLS:

“Ndo fui a nenhuma reunido” (Entrevista 5,F)



“Propriamente do Conselho de Satide ndo fui a nenhuma reunidao” (E.20,F)

“Nenhuma”(Entrevista 26,F)

Dos relatos acima, conclui-se que existe pouco ou nenhum envolvimento da populagdo acerca
dos assuntos tratados nas reunides do CLS. No entanto, mesmo desconhecendo a existéncia de um
CLS no bairro, a maior parte deles considera importante a criacdo de um Conselho no bairro em que

moram:

“Sim para ajudar, explicar mais para a populacdo sobre a saiide” (Entrevista 23, F)

“Claro porque é melhoria para a saiide das pessoas através de investimentos em medicacdo”

(Entrevista 22,F)

“Tem muita necessidade criar um aqui” (Entrevista 19,F)

“E importante ter. E uma obrigacdo porque o bairro Teotonio Vilela ndo é um bairro é uma

cidade” (Entrevista 1,F)

“Com certeza. Porque a nossa comunidade é grande e carente. Eu acho que um dos maiores

bairros é o Vilela” (Entrevista 4,M)

“E necessdrio para melhorar a saiide das pessoas no bairro.” (Entrevista 24, F)

“Sim, é importante para buscar melhorias no atendimento.” (Entrevista 15, F)

A populacdo adscrita considera o CLS importante para a melhoria do sistema de saide do
bairro, acreditam que trard mudancgas positivas, como por exemplo: melhoria no atendimento e na
gestdo e mais recursos materiais, atendendo assim as caréncias da populacao.

Entretanto, observa-se que, mesmo esperando do Conselho alguns beneficios, a comunidade
desconhece a sua real funcdo. Este fato demonstra que nao estd havendo coeréncia entre a realidade
exposta € o que estd regulamentado nas diretrizes da Portaria 399/06, a qual assume o controle

social e a participagdo comunitdria como elementos essenciais para gestdo do Sistema Unico de



Saude (SUS), uma vez que promovem a repolitiza¢do da saide como um direito dos cidaddos, com

todos exercendo seu papel (BRASIL, 2006).

3.2. PARTICIPACAO DA POPULACAO ADSCRITA NO CONTROLE SOCIAL

Com relacdo a participagdo da populacdo as reunides do Conselho Local de Satide, apenas 7
dos 28 entrevistados, ja participaram uma ou mais vezes, tendo como principal motivaciao a busca

de melhorias para a saide, como pode ser evidenciado pelas respostas:

“Trés vezes, foi espontdneo, para saber como é realizado e se as reivindicacdes sdo

atendidas”. (Entrevista 9, M)

“Sim. Vou em todas as reuniées, até porque sou secretdria, ndo posso faltar. A motivagcdo vem

de ver melhorias para a qualidade de vida da populacdo”. (Entrevista 16, F)

“Sim, participo. Vou sempre. Vou porque gosto de saber das coisas, gosto porque traz

beneficios pra gente”. (Entrevista 18, F)

Ainda sobre a parcela da comunidade que esteve presente nas reunides, observou-se, através
das falas, que tiveram participacdo ativa, discutindo as necessidades de saude da populagio,

reivindicando seus direitos e questionando sobre os temas abordados em pauta:

“Dei a sugestdo a respeito da criacdo de outros PSFs”. (Entrevista 2,M)

“Opino, discuto, interajo, ouco as reclamacéoes da comunidade”. (Entrevista 16, F)

“Dei a opinido sobre os problemas da unidade e do bairro”. (Entrevista 25, F)

Fica claro que hd a realizagdo do controle social por alguns membros da sociedade civil junto
a gestdo local do municipio, com o intuito de atender as demandas e os interesses coletivos, e,
mesmo em menor nimero, contribuem para o fortalecimento do setor publico.

Quando questionado sobre a importancia da participa¢do da populacdo e a quanto a formas de
realizacdo vinte e sete pessoas consideraram importante a sua contribui¢do as reunides do CLS no
seu funcionamento, para sugerir melhorias no atendimento, na infraestrutura do bairro, aumento no

nimero de profissionais, disponibilidade de medicamentos, aumento de cotas para marcagdo de
6



consultas médicas e exames especializados, ou seja, buscando a qualificacdo dos servicos prestados

e aumento da eficicia do Conselho:

“Posso contribuir indo na rddio, na TV, a gente tem que ajudar o bairro”. (Entrevista 1, F)

“Pode. Porque todas as pessoas sdo formadoras de opinido. As pessoas participando das

reunioes podem incentivar o movimento.” (Entrevista 2, M)

“Sim, como voluntdria. Participar de reuniées para falar sobre a saiide, até mesmo na minha

rua, para falar sobre a saivide.” ( Entrevista 4, F)

“Sim. Vdrias necessidades, como falta de materiais, para os servicos de saiide.” (Entrevista

9, M)

“Fazer uma relacdo de problemas e levaria para a reunido.” (Entrevista 10, M)

“Iria dar opinido para ter mais médicos especialistas.” (Entrevista 11, F)

“Daria opinido para uma melhor gestdo da satide.” (Entrevista 12, M)

“Daria opinido para melhorar a saide, como demora na marcagcdo de exames, falta de
medicamento.” (Entrevista 14, F)

“Na questdo, posso ajudar na questdo das opinides, das ideias, no encaminhamento das
reivindicagoes e na divulgacdo das agoes e na importancia do proprio Conselho.” (Entrevista 16,
F)

O controle social torna-se um instrumento para a ativacdo da Gestdo Participativa que é
exercida democraticamente através do planejamento e gerenciamento politico de praticas e servigos

de saide (OLIVEIRA; ALMEIDA, 2009).

4. CONCLUSOES

Com esse estudo observou-se que a maioria da populacdo adscrita a area do PSF Teot6nio
Vilela II ndo tem conhecimento do que ¢ um Conselho Local de Satide, nem da existéncia do

mesmo no bairro, com exce¢do dos individuos com trabalhos envolvidos na drea da sadde. Isso
7



representa uma falha na educagdo para o controle social, na informacdo e divulgacdo de suas
fungdes, atividades e decisdes tomadas.

A populacdo acredita que o CLS pode trazer algumas melhorias ao bairro, mas desconhecem
sua real funcdo. Apenas 25% dos entrevistados ja foram em alguma reunido com garantia de
participacao ativa, apesar disso, 96% consideram sua participacdo importante.

Percebe-se que hd uma grande necessidade que os integrantes co CLS esclarecam a populagdo
o que € um Conselho Local de Satide e sua funcionalidade, bem como a divulgagao da existéncia do
mesmo no bairro, de suas atividades e a demonstracdo de sua importancia como instrumento na
melhoria de satide da comunidade. Pois, uma vez que possuam essas informagdes, saberdo como
participar, acompanhar e cobrar acdes da gestdo do sistema de saude, realizando assim, o controle

social.
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