A !
ﬁ,ﬂ.}“ || Congresso Internacional
¥ . 2 Politicas Publicas
I “Saude
priticas, saberes e sustentabilidade
dos sistemas de saude

HUMANIZACAO NA SAUDE: DESAFIOS E IMPACTOS PARA A QUALIFICACAO DAS
PRATICAS NO SISTEMA UNICO DE SAUDE

Gabriela Schaun Wadenphul !

José Davi Gomes Tenorio de Oliveira 2
Geomarques Oliveira da Cruz 3
Andréia Gabrielle Maleski Chicoski 4
Ronaldo Mulbaier Padilha >

Larissa Hermes Thomas Tombini ©

I Académica do curso de graduagdo em Medicina. Universidade Federal da Fronteira Sul. E-mail:
gabriela.wadenphul@estudante.uffs.edu.br. Orcid: https://orcid.org/0009-0000-4040-0170.

2 Académico do curso de graduagdo em Medicina. Universidade Federal da Fronteira Sul. E-mail:
jose.deoliveira@estudante.uffs.edu.br. Orcid: https://orcid.org/0009-0006-1534-9813.

3 Académico do curso de graduagdo em Medicina. Universidade Federal da Fronteira Sul. E-mail:
marquesoliveiraluz@gmail.com. Orcid: https://orcid.org/0009-0006-1877-8488.

4 Académica do curso de graduagdo em Medicina. Universidade Federal da Fronteira Sul. E-mail:
andreia.chicoski@estudante.uffs.edu.br. Orcid: https://orcid.org/0009-0009-2781-6142.

> Académico do curso de graduagdo em Medicina. Universidade Federal da Fronteira Sul. E-mail:
ronaldoo.mp@hotmail.com. Orcid: https://orcid.org/0009-0007-5591-2145.

¢ Enfermeira e docente do curso de graduagdo em Enfermagem. Doutora em Saude Coletiva. Universidade Federal da
Fronteira Sul. larissa.tombini@uffs.edu.br. Orcid: https://orcid:/0000-0002-6699-4955

RESUMO EXPANDIDO

Introdu¢io: A humanizagdao na saude representa um conjunto de praticas, valores e principios
voltados para reconhecer o paciente como sujeito integral, valorizando ndo apenas o aspecto bioldgico
da doenca, mas também suas dimensdes emocionais, sociais € culturais. Trata-se de uma politica de
cuidado que promove empatia, respeito, escuta ativa e a corresponsabilidade entre usuarios,
profissionais e gestores. Neste sentido surge, em 2003, a Politica Nacional de Humanizagao (PNH).
Criada pelo Ministério da Satude, o documento consolidou-se como um marco na reorganizacao das
praticas de cuidado em saude no Brasil. Seus principios incluem a transversalidade, a inseparabilidade
entre atengdo e gestao e o protagonismo dos sujeitos envolvidos nos processos de produgdo de saude.
Ao colocar o paciente no centro das agdes, a PNH rompe com o modelo biomédico reducionista e
ultrapassado e amplia a visdo do cuidado para além de procedimentos técnicos, incorporando
acolhimento, vinculo, solidariedade e corresponsabilidade. Objetivo: O objetivo deste resumo ¢
sintetizar as ideias centrais sobre o conceito de humaniza¢do no cuidado em saude ¢ destacar a
importancia do acolhimento, empatia, comunicagao e respeito a dignidade do paciente. Metodologia:
Trata-se de uma revisdo narrativa. Foram analisados artigos cientificos publicados no portal SciELO

e documentos oficiais do Ministério da Satde, disponiveis em portugués. Utilizou-se como chave de
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busca “Humanizacdo” AND “Saude” AND “SUS” AND “Acolhimento”, sendo encontradas 38
publicacdes, das quais foram selecionadas 7, entre documentos governamentais € internacionais,
artigos cientificos e livros. Os documentos selecionados foram produzidos do periodo de 2003 a 2024,
contemplando desde a formulagdo da PNH até seus desdobramentos contemporaneos. Foram
incluidos no resumo trabalhos que abordem humanizagao da saude em servigos publicos, mas foram
excluidos estudos sem base cientifica ou com recortes temporais muito antigos. Resultados e
discussao: Na politica de saide publica, que orienta a gestdo e a atengdo a partir da escuta, da
participagdo social e do respeito a singularidade de cada usuario ¢ fundamental para a melhora da
qualidade de vida dos pacientes (Brasil, 2003). Nesse sentido, na medida em que os curriculos de
saude devem contemplar ética, comunicacdo e sensibilidade como competéncias essenciais,
preparando profissionais capazes de atuar em cenarios complexos e humanizados (Pessoa, 2022). Ja
na relagdo entre profissional e paciente, destaca-se a importancia do didlogo, do respeito e da escuta
ativa como ferramentas que tanto qualificam o diagnostico quanto fortalecem vinculos terapéuticos.
Consoante a isto, o processo de humanizagao encontra empecilhos em alguns desafios estruturais e
organizacionais para a efetivacdo da humanizagdo, como a burocratizagdo excessiva dos servicos, a
sobrecarga de trabalho dos profissionais, a precarizagdo das condi¢des laborais agravada com o
congelamento de recursos publicos (Brasil, 2004). Deste modo, o atendimento humanizado e
acolhedor minimiza o estigma social e internalizado em muitos individuos que necessitam de
atendimento médico, portanto a aproximacdo entre os interlocutores agiliza a processo de
atendimento e consolida uma anamnese de qualidade (World Health Organization, 2016). Nesse
ambito, na contextualizagdo da bioética devem ser garantidos direitos minimos aos pacientes sempre
pautados pelo maximo de autonomia dada a eles, sendo esclarecida toda e qualquer divida em relagao
ao tratamento tornando-se assim um tratamento justo e com equidade (Lepargneur, 2003). Tais
obstaculos limitam a pratica de um cuidado mais proximo e acolhedor, gerando insatisfagdo tanto
para usuarios quanto para trabalhadores. Nesse sentido, a PNH aponta para a necessidade de
estratégias de cogestao, valorizagao profissional e fortalecimento de ambientes de trabalho saudaveis
e criativos. Cabe destacar aspecto importante da humaniza¢do no contexto da saude, que ¢ a
transversalidade das agdes, ou seja, a necessidade de integrar a humanizacao em todos os niveis do
sistema de saude, desde a atencdo primadria até a alta complexidade. Isso pressupde a participacao
ativa de usuarios, trabalhadores e gestores, em um processo de corresponsabilidade e democratizacao
do cuidado. Além disso, o acolhimento nas Unidades Bésicas de Satde (UBS) surge como estratégia

fundamental, funcionando como porta de entrada para o SUS e espaco de vinculo e confianga entre
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comunidade e equipe multiprofissional. Contribui¢des do trabalho em direc¢ido aos Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel: A humanizagao na satude relaciona-se diretamente ao ODS 3 — Saude
e Bem-Estar, ao promover acesso universal e igualitirio, e ao ODS 10 — Reducao das Desigualdades,
na medida em que garante dignidade e equidade no cuidado. Ao fortalecer vinculos solidarios,
incentivar a participagdo social e respeitar a diversidade, a humanizagdo contribui para sistemas de
saude mais justos, eficazes e sustentidveis. Considerac¢oes finais: Por fim, considera-se que a
humanizacao deve ser entendida ndo como ideal abstrato, mas como pratica cotidiana de gestdo e
cuidado em saude. Seus principios precisam ser incorporados desde a formagao profissional até a
organiza¢do dos servicos, orientando politicas e praticas baseadas no respeito, no didlogo e na
corresponsabilidade. Entre as limitagdes encontradas, destaca-se a persisténcia de barreiras estruturais
e culturais que dificultam a consolidacdo plena da PNH. Como recomendagdo, sugere-se ampliar
pesquisas que avaliem os impactos concretos da humanizagao nos servigos de saude, para influenciar
na divulgacdo e consolidagdo dessa pratica, bem como fortalecer estratégias de educacao permanente

para profissionais e gestores.

Descritores: Sistema Unico de Saude; Humanizagio da Assisténcia; Politicas de Satde;
Acolhimento.
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