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Introducio

Os Cursos de Bacharelados Interdisciplinares (Bls) sdo
definidos como programas de formagdo em nivel de graduagdo de
natureza geral, organizados por grandes areas do conhecimento como
Artes, Humanidades, Saude, Ciéncia e Tecnologia. Esse formato de
curso resulta de movimento nacional de discussao curricular, no inicio
dos anos de 2000, na busca de uma nova opc¢do de formagdo
académica dissociada dos formatos convencionais, com terminalidade
propria, levando o egresso ao diploma de curso superior em nivel de
graduacdo plena. Os bacharelados interdisciplinares consolidaram um
novo modelo de graduagdo nas universidades federais nos ultimos
anos com maior flexibilidade na organizacdo das grades curriculares
(Almeida Filho, 2014, 2015).

Importante destacar que tradicionalmente, no campo da saude,
assiste-se ha décadas, apesar de todos os esfor¢cos de mudancas da
prética profissional, desde a consolidagdo do Sistema Unico de Satide
(SUS) e das alteragdes propostas pelas Diretrizes Curriculares
Nacionais (DCN), a fragmentagcdo do corpo humano em
subespecialidades, as dificuldades dos profissionais da satide no
trabalho em equipe, a constru¢do de relagdes pautadas em hierarquias
e centralizacdo de saberes em matrizes curriculares disciplinares que
se dedicam fundamentalmente ao ensino. Essas questdes fragilizam,
sobremaneira, a relagdo profissional de satde/paciente e contribuem
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para o afastamento do paciente da sua prépria histéria e da relagdo
com os profissionais.

Contudo, a formagdo académica que conduz a fragmentacdo
do corpo humano em subespecialidades vem sofrendo transformacdes
com as reformas curriculares e a introducdo de novos curriculos em
saude. Estes tém como enfoque orientar mudancas de atitudes que
promovam um ensino menos fragmentado e, consequentemente, a
formacdo de futuros profissionais de saude capazes de apreender de
seus pacientes suas necessidades de modo mais integral (Mattos, 2001,
p. 45).

E dentro desse contexto de mudangas das praticas em saude
que o Bacharelado Interdisciplinar em Saude (BI-Saude) da
Universidade Federal do Sul da Bahia (UFSB) se apresenta com o
objetivo de formagdo de profissionais com plena consciéncia de
cidadania e inseridos em um contexto de desafios estruturais e
funcionais em saude inadidveis, comprometidos com a melhoria da
saude da populacdo e com os principios do SUS. O foco da
aprendizagem e das vivéncias ¢ a regido sul da Bahia, com sua
diversidade étnica, social, econdmica e cultural. Em outras palavras, o
BI-Saude funciona como um ‘“gesto profissional” multi, inter e
transdisciplinar, coletivo e heterolégico em multiplas dimensdes,
debatido e argumentado, no sentido de promover uma resposta
desconfortavel para questdes impossiveis e insuportaveis no contexto
da formagdo em saude (Silva, 2016).

1. Bases epistemologicas

As diretrizes epistemoldgicas do BI-Saude articulam-se aos
pilares pedagogicos definidos no Plano Orientador da UFSB e
fundados na articulagdo de marcos referenciais e conceituais
importantes. Entre eles, os principios da Universidade Popular de
Anisio Teixeira, que visa a democratizacdo da educacdo sem cair em
reducionismos, buscando ultrapassar os dilemas entre popularizagao
de processos educativos sem vulgarizacao; a Pedagogia da Autonomia
de Paulo Freire, promovendo uma educacao para a libertacdo pautada
em principios de autonomia entre educadores e educandos, pratica,
acdo e reflexdo, voltados para a criacdo de oportunidades e construgdo
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coletiva de saberes; a Geografia Nova de Milton Santos cujo objetivo
primordial e estratégico € rever o passado, ocupar-se do presente e
projetar o futuro dentro de uma perspectiva multicultural, rompendo
com mecanismos de colonizagdo da produgdo de conhecimento
brasileiro; a Ecologia dos Saberes de Boaventura Sousa Santos, que
defende uma Epistemologia do Sul, contrapondo o eurocentrismo e
baseando-se na sociodiversidade, etnodiversidade e
epistemodiversidade. Uma proposta focada em pressupostos
democraticos, multiculturalistas e interdisciplinares que propde uma
“sociologia das auséncias e das emergéncias” por meio da “ecologia
dos saberes” (Santos, 2019); a Inteligéncia coletiva de Pierre Lévy,
que nasce a partir de um equilibrio entre competi¢do e cooperagao,
propondo a criacdo de espagos abertos, emergentes de sentidos, ndo
lineares, quebrando barreiras impostas pela estrutura universitaria e
respeitando a singularidade dos sujeitos; também, os processos de
afiliacdo segundo Alain Coulon, que visa, pedagogicamente, a
inclusdo universitaria de individuos provenientes de classes sociais
distantes e dominadas (Brasil, 2014).

Tais diretrizes subsidiam um modelo tedrico-metodoldgico
que visa promover o compromisso do sujeito com a responsabilidade
ambiental, com transformacdes sociais, de forma a promover o bem-
estar das comunidades inseridas em seu meio social, fisico, politico,
econdmico, histérico e cientifico. Essas fontes de inspiragdo
contribuiram para a composi¢cdo de um projeto académico pautado na
interdisciplinaridade e sustentabilidade: uma arquitetura curricular
organizada em Ciclos de Formagdo, Regime Quadrimestral,
Pluralismo Pedagégico e uso de Tecnologias Ativas de ensino-
aprendizagem. Sao estratégias e pontos de vista da atividade de
formacao profissional que se pretende, como desafio epistemolégico,
ampliar por meio da abordagem ergoldgica neste artigo.

2. Objetivos

O Bacharelado em Satde tem como principio oferecer uma
formacao geral humanistica, cientifica e artistica no campo Satude por
meio de uma abordagem intertransdisciplinar, possibilitando o
aprendizado de fundamentos conceituais € metodologicos no campo
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da satide, em uma perspectiva interprofissional, com foco no Sistema
Unico de Saude. Visa também promover a mobilizagio de
competéncias e habilidades gerais e especificas para praticas de saude,
em especial na Atengcdo Primdaria a Saude, que possam,
posteriormente, ser utilizadas em uma formagdo profissional. Em
outro sentido, antecipar as questdes do real dos servigos de saude em
rede do municipio e tratd-las em termos de debate de normas e
valores, instigando a produ¢do de novas formas de trabalhar em saude.

3. O BI-Saude em debate de normas e valores

O BI-Saude tem como proposito fundamental preencher a
lacuna no que concerne a formacdo interdisciplinar, humanistica,
artistica e cientifica no campo da satde, com base em um modelo de
educagdo superior voltado para mudangas no campo das praticas. Esse
processo se fundamenta em um regime de ciclos que amplia as
possibilidades de contato do estudante com os contextos sociais, por
exemplo, os Componentes Curriculares (CC) (disciplinas que nao
estdo centradas em um unico tipo de saber-fazer) do Bloco Tematico
de Praticas Integradas em Saude (Faria et. al., 2018).

Nesse sentido, vale considerar o perfil do egresso (Tabela 1)
que enfatiza as competéncias para uma formacao interdisciplinar que
permitem ao estudante compreender a complexidade do campo da
saude na contemporaneidade.

Tabela 1 —
Perfil do egresso do discente matriculado no BI-Satide/UFSB

e Compreender criticamente aspectos da
realidade social em que esta inserido.

e Atuar como ator social comprometido
com o campo da satide por meio de
praticas interdisciplinares realizadas
em equipes interprofissionais.

e Agir com autonomia, auto-organizagao
e protagonismo, comprometendo-se
com a educagdo permanente.

e Desenvolver dominio pleno em lingua

Competéncias para
a formacao
interdisciplinar
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portuguesa escrita e falada e
proficiéncia instrumental em lingua/s
estrangeira/s moderna/s, demonstrando
capacidade de comunicag¢do, escuta
ativa e empatia.

e Empregar com eficiéncia recursos de
tecnologias de informacao e
conectividade em processos proprios
de ensino-aprendizagem, na formagao
interprofissional e nas praticas
profissionais de seu campo de atuagao.

e (Conduzir-se de acordo com preceitos
€ticos e morais, demonstrando
sensibilidade cultural e respeito a
diversidade em sua atuagdo pratica
com individuos, grupos, comunidades
€ segmentos sociais.

Fonte: Projeto Politico Pedagogico do Curso BI-Saude/UFSB (Brasil, 2016).

Esse modelo de formagdo em saude oferece alternativas de
trajetorias académicas diferenciadas, ou seja, com percursos flexiveis
que podem ser construidos e sistematizados pelo estudante, desde que
atendidos os requisitos minimos para a integralizagdo do BI-Satude. A
estrutura curricular tem como base a flexibilidade do fluxo, a
pluralidade pedagodgica e a atualizagdo e conexdo interdisciplinar
visando a constru¢do de autonomia por parte do estudante no processo
pedagogico a partir do uso de metodologias ativas de aprendizagem.

3.1 A formatagdo curricular

O bacharelado em saude se divide em duas etapas de
formacdo: Geral e Especifica. A etapa de formacao geral corresponde
aos trés primeiros quadrimestres do curso e destina-se ao
desenvolvimento de competéncias e habilidades que permitam a
compreensdo pertinente e critica da complexa realidade regional,
nacional e global. Essa etapa visa promover o processo de filiagdo dos
estudantes a universidade, considerando a multiplicidade cultural,
étnica e de trajetorias escolares dos estudantes ingressantes (Faria et
al., 2018). Esse periodo estd composto por Componentes Curriculares,
conforme observado na Tabela 2, que abordam temas estruturantes da
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formacdo universitdria como raciocinio abstrato, lingua portuguesa,
lingua inglesa e suas tecnologias, além de componentes curriculares
das areas de Humanidades e Artes que introduzem o estudante em
uma formagdo com foco na interdisciplinaridade (PPC/BIS, 2016).

Além desses componentes citados, o discente matriculado no
BI-Saude deve, necessariamente, cumprir pelo menos dois CCs em
Artes e dois em Humanidades, de acordo com o leque disponivel na
UFSB ou em outra Institui¢do de Ensino Superior no Brasil ou no
exterior, bem como trés CCs obrigatorios da area da Saude, conforme
observado na Tabela 2.

Tabela 2 —

EIXO/MODULOS (CC(C)l)VIPONENTE CURRICULAR
Experiéncias do Sensivel; Leitura, Escrita
e Sociedade; - Lingua, Territério e

Sociedade; Expressdo Oral em Lingua
Inglesa; Compreensdo e Escrita em
Lingua Inglesa; Introducao ao Raciocinio
Computacional; Matematica e Cotidiano;
Matematica e Espaco; Universidade e
Sociedade; Universidade e
Desenvolvimento Regional e Nacional;
Universidade e Contexto Planetario.

Formacao Geral

Cultura Complementar ARTISTICA 1 ou
2 e Cultura Complementar
HUMANISTICA 1 ou 2.

Componentes Curriculares
Optativos da Formagdo Geral

Campo da Saude: Saberes e Praticas;

Componentes Curriculares Perspectivas Matematicas e
Obrigatérios da Formacdo Computacionais em Satde e Oficina de
Especifica em Saude, Textos Académicos e Técnicos em

cursados na Formagdo Geral  Saude.

CCs de praticas do Bloco Tematico de
Nucleo Comum da Formagdo Praticas Integradas em Saude ¢ CC de
Especifica em Satde Analise de Situagdo de Saude e

Componentes Curriculares Optativos.

Principios de Patologia; Bases

Bases Bioecoldgicas da Saiide Morfofuncionais da Satude; Concepgado e
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Formacdo  Humana; Farmacologia;
Neurociéncias e Comportamento;
Perspectiva Evolutiva Humana; Sistemas
de controle homeostaticos e alostaticos.
Componentes Ofertados pelo BI
Ciéncias:

Biologia Celular; Bioquimica; Genética
Basica; Microbiologia: nogdes basicas.

Propedéutica dos Problemas
de Saude

Semiologia/Propedéutica clinica geral;
Semiologia/Propedéutica dos problemas

de saude na gestacao;
Semiologia/Propedéutica em saude na
infancia e na adolescéncia;

Semiologia/Propedéutica dos problemas
de saude na idade adulta;
Semiologia/Propedéutica dos problemas
de satde da pessoa idosa; Oficina de
Cuidados em Satde Baseados em
Evidéncias.

Bases Psicossocioculturais da

Saude

Acessibilidade, Inclusdo e Saude; Bases
Psiquicas, Sociais e Culturais da Saude;
Crengas, Religides, Espiritualidade e
Saude; Desenvolvimento Humano no
Ciclo Vital; Modelos de Saude-
Enfermidade-Cuidado); Racionalidades
Médicas e Sistemas Terapéuticos;
Relag@o Sujeito-Profissional de Satde;
Trabalho e Saude; Bases Psiquicas e
Culturais da Morte, Perda e Luto.
Componentes Ofertados pelo BI
Humanidades:

Bioética; Corporeidade, subjetividade e
contemporaneidade; Fundamentos de
Psicologia: ciéncia e profissdo; Género,
Sexualidade e Poder; Temas
Contemporaneos  sobre  Diversidade
Sexual; Topicos Especiais em Psicologia
e Psicanalise; Subjetividade e modos de
subjetivacdo;  Bases  Historicas e
Epistemoldgicas das Psicologias.

Promogdo e Vigilancia em Educacdo Popular em Saude; Educacdo e

Saude

Comunicag@o em Saude; Planejamento e
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Gestdo em Saude; Saude da Familia e da
Comunidade; Vigildncia em Saude;
Vigilancia Ambiental e Controle de
Zoonoses;  Vigilancia  Sanitaria e
Controle de Determinantes; Vigilancia
Epidemiolégica e Controle de Agravos.

Componente Ofertado pelo BI em

Ciéncias:

Estatistica para as Ciéncias.
Componentes Ofertados pelo BI em
Humanidades:
Gestdo Publica e Social;, Territorio,
Politicas  Publicas e Participacdo;
Questoes Socioambientais
Contemporaneas; Direito
Ecocomplexidade.

Fonte: Projeto Politico Pedagogico do Curso BI-Saude/UFSB (Brasil, 2016).

A formagdo especifica no BI-Saude acontece no segundo e
terceiro anos do curso e estd organizada em torno de um nucleo
comum obrigatorio que tem como centro as praticas em saude a partir
do processo de territorializacdo, andlise da situacdo de satde,
planejamento, realizacdo e avaliagdo de intervengdes relevantes para a
comunidade e os servigos de saude, conforme observado na Tabela 2.
Além desse nticleo comum obrigatorio, os estudantes podem construir
sua trajetoria académica de forma flexivel a depender de suas
escolhas, seja para o segundo ciclo (cursos profissionalizantes em
saude — Medicina e Psicologia) ou para os cursos de terceiro ciclo
(cursos de Pos-graduagdo — Especializagdo em Saude Coletiva
(PPGESC) e o Mestrado Profissional em Saude da Familia
(PROFSAUDE/UFSB), escolhendo componentes curriculares segundo
seu desejo, conhecimentos prévios, interesse, motivacdo e
oportunidade.

Para a construg@o da sua trajetdria académica para a formacao
especifica (cursos profissionalizantes em saide — Medicina e
Psicologia), os estudantes apo6s concluirem os componentes
curriculares que compdem o nicleo comum obrigatdrio podem
escolher diversos componentes que estdo organizados em quatro
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blocos tematicos constituidos dos principais conhecimentos e
competéncias interprofissionais da satde a serem desenvolvidas pelo
estudante, conforme o percurso da sua escolha, além da possibilidade
de combinagdo de diferentes maneiras desses conhecimentos,
proporcionando, assim, o amplo trinsito por diversas areas para
escolha do caminho profissionalizante. Os componentes dos blocos
tematicos sdo ofertados pelos Bacharelados em Saude, Ciéncias e
Humanidades, conferindo aos estudantes uma visdo interdisciplinar de
diversas areas, sendo os componentes curriculares articulados de
modo ndo linear e sem hierarquia de pré-requisitos (Tabela 2). Os
componentes dos blocos tematicos abrangem conhecimentos na area
basica da saude, propedéuticas, psicossocioculturais e de promogao e
vigilancia em satde.

O estudante que ndo pretenda ingressar nos cursos de segundo
ou terceiro ciclo deverd cumprir uma carga horaria total de 2.400
horas, de acordo com a estrutura curricular da formagdo no
Bacharelado Interdisciplinar em Saude (Tabela 3). O estudante tem
autonomia de integralizar a sua carga hordria do curso, desde que
cumpra os quesitos minimos em Componentes Curriculares optativos
e/ou livres.

Tabela 3 —

Carga horaria da Formacao no Bacharelado Interdisciplinar em Saude

153



Ergologia, n° 24, Décembre 2020

COMPONENTES CARGA

CURRICULARE HORARIA ESPECIFICIDADES

S (CCS) EXIGIDA

Componentes CCS cursados para todos

Comuns da 540 horas os alunos matriculados na

Formagdo Geral UFSB

Componentes

Curriculares 180 horas

obrigatorios da minimas i

Formagdo Geral

Componentes

Curriculares 180 horas

optativos da minimas i

Formagdo Geral
180h - Praticas Integradas

Nucleo Comum da em Saude

Formagcdo 420 horas 120h - Interdisciplinar em

Especifica em minimas Saude

Satude 120h - Técnico-Cientifico
em Saude
60h minimas — em cada
Bloco tematico: Bases

Componentes Ecologicas da  Saude,

Curriculares 240 horas Propedé&utica dos

Optativos nos minimas Problemas de Saude,

Blocos Tematicos Psicossocioculturais da
Saude e o de Promocdo e
Vigilancia em Satde.

Componentes 210 horas

Curriculares Livres minimas i

Atividades 210 horas

Complementares minimas i

CCs de escolha do 420 horas

aluno minimas i

Total de Carga 2.400 horas

horaria minimas }
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4. As bases ético-epistemologicas da Ergologia

A Ergologia ¢ uma abordagem pluridisciplinar de analise das
situagdes de trabalho e ocupa um lugar atipico clinico-ndo-clinico
dentro das Clinicas do Trabalho, a Ergonomia de natureza francesa, a
Psicodindmica do Trabalho, a Psicossociologia do Trabalho e a
Clinica da Atividade (Bendassolli; Soboll, 2011). Ela representa um
salto epistemoldgico no campo ndo somente do trabalho, depois da era
taylorista, mas também das ciéncias humanas. Apresentou-se,
inicialmente, uma pequena sintese dessa abordagem, segundo
Schwartz e Durrive (2007, 2010), para, na sequéncia, estabelecer uma
inter-relagdo com os principios e desafios enfrentados pelo
Bacharelado em Saude (BI-Saude) da UFSB.

Em termos fundamentais, a abordagem ergoldgica propde
questionar os modos de produg¢do de conhecimento baseados em
realidades fragmentadas e centradas em aspectos somente cientificos.
Apresenta um novo e mais ampliado conceito de trabalho, para além
da producdo capitalista, como também um intenso trabalho de
conceituar o encontro com o real, com os meios técnicos pelos quais
ela se apresenta como argumento tedrico-metodoldgico. Para atingir
seus objetivos, recebe a influéncia dos seguintes patrimonios
epistemoldgicos no campo do conhecimento humano e que apenas
anunciamos. O projeto de Educacdo Popular, segundo Paulo Freire — a
praxis e a educagdo sociocultural e popular voltada a emancipagdo
humana; as Comunidades Cientificas Ampliadas italianas a partir do
desconforto intelectual de Ivar Oddone; Alan Wisner e a Ergonomia
da Atividade; Georges Canguilhem (1995) e seu rigor teorico-
metodologico no contexto do bindmio satide/doenca e da filosofia da
vida (Schwartz, 2000).

Inicialmente, a Ergologia apresenta as bases de seu projeto
epistemoldgico em quatro proposi¢des. A primeira, a constatacdo da
universal distancia ergondmica entre o trabalho prescrito e o trabalho
real (Guérin, 2001). O prescrito, aquilo que foi pensado
antecipadamente. E o real, aquilo que se consegue realizar em
determinado tempo e espaco. Podemos dizer que ¢ dentro dessa lacuna
que ela constrdi o seu percurso tedrico-metodologico. A segunda, que

155



Ergologia, n° 24, Décembre 2020

essa distdncia é sempre ressingularizada aos moldes particulares dos
trabalhadores. Uma distancia que ndo se pode prevé-la, mas introduzi-
la na dimensdo historia da situagdo e de cada individuo. A terceira,
essa distancia nos remete a atividade do “corpo-si” - uma entidade que
habita e arbitra esse espago-tempo, que ¢ ao mesmo tempo alma e
corpo, objetividade e subjetividade em movimento; que racionaliza
essa distdncia, porém em termos mais enigmaticos, que vai do
bioloégico ao cultural e social, passando pelo consciente e o
inconsciente. Finalmente, a quarta proposi¢do, essa distdncia requer
arbitragens e argumentacgdes que reivindicam um complexo debate de
normas e valores, a dimensao do encontro consigo mesmo e com outro
na atividade.

2

E assim que a Ergologia mobiliza patrimdnios e terrenos
epistémicos diferentes para conversar com o0s protagonistas da
atividade profissional e reconhecer seus saberes investidos e valores
sem dimensdo - o afeto, a emocao, a subjetividade, a criatividade, a
humanidade, a oportunidade de fazer diferente a mesma coisa, a
espiritualidade etc.

Ao considerar a centralidade do trabalho na (des)estruturagdo
e (des)organizagdo da vida psiquica e social, a Ergologia adentra nesse
espago-tempo, provocando a inter-relagdo humana, provocando os
trabalhadores a apresentar seus dramas, suas dramdticas do uso de si
por si e pelo outro. Em decorréncia dessa postura, diversos outros
conceitos sdo construidos e mobilizados: Dispositivo Dinamico a Trés
Polos, atividade, corpo-si, normas, entidades coletivas relativamente
pertinentes, normas antecedentes, debate de normas e
renormalizagdes, valores dimensionados e sem dimensdo, reservas de
alternativas, margens de manobras, desconforto intelectual,
antecipagdo/confrontacdo, encontro de encontros etc.

Essas quatro proposi¢des preparam o conceito de atividade do
ponto de vista ergologico. Nao se trata de afirmar que a tarefa esta do
lado do prescrito e a atividade do lado do real. Melhor dizer que a
atividade transborda a ag@o que se faz aqui e agora para atingir outras
instancias. Ela ¢ um ¢élan e uma postura de vida, tudo aquilo que
acontece na experiéncia de ser humano e que nos leva a executar
alguma coisa que planejamos. Um movimento de mobilizacdo de
saberes constituidos e investidos de inteligéncia cuja finalidade ndo ¢
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um produto acabado, pronto, antes um processo inacabado, de criagdao
de possiveis e determinante de nossos modos de ser e existir, de nosso
poder de agir.

Essas mesmas proposi¢des também fomentam que trabalhar ¢
ndo somente gerir a distdncia prescrito-real, mas renormalizar as
“infidelidades do meio”, promovendo antecipagdes e confrontacdes
com as realidades das situagdes materiais e concretas. Nesse percurso,
ha algo que sempre escapa a esse debate e que nos convoca a repensar
nossas historias de vida, nosso projeto pessoal e de trabalho - aquilo
que pretendemos construir no futuro enquanto projeto-heranca,
pertencimento, em nossos postos de trabalho. Diante desse desafio, ao
propor uma entrada epistémica na vida e nos meios de trabalho,
reivindicam-se a devida delicadeza e a gentileza humana em conhecer
os trabalhadores e seus estilos de trabalhar, as nuancas da atividade a
serem analisadas para, em seguida, compreender a situacdo e,
finalmente, construir coletivamente um projeto de transformacao das
realidades envolvidas.

4.1 A contribuicdo da Ergologia para a UFSB a partir do Bl-Saiide

A Ergologia é uma abordagem multi, inter e transdisciplinar,
inclusive indisciplinar no campo da producdo de conhecimento entre
os saberes académicos e da experiéncia humana. A inten¢do central
deste artigo ¢ aplicar essa abordagem, com seu rigor teorico-
metodologico, ao contexto da matriz politico-pedagodgica do Plano

Orientador da UFSB, especificamente a partir do BI-Saude.

Compreende-se que os pressupostos ergoléogicos ndo somente
dialogam com os principios dessa universidade - eficiéncia,
sustentabilidade, impacto social, ressonancia regional, pluralidade e
flexibilidade = pedagoégica, interface  sistémica,  articulacdo
interinstitucional e humanismo -, bem como avancam, ampliando esse
debate de normas, saberes e valores. A Ergologia confere legitimidade
a esse Plano Orientador, ampliando os marcos tedricos apresentados,
agregando recursos metodologicos, promovendo uma valorizagdo e
visibilidade dos saberes investidos de alunos e professores, sem
hierarquias, sem sobrevalorizagdo de nenhum tipo de saber-fazer-
poder no interior da atividade profissional, promovendo uma entrada
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nos campos de pratica do ponto de vista da atividade. E isso modifica
todo o curso da agdo teorica, pedagogica e metodologica.

Explicando melhor essa tripla contribuicdo, considerou-se a
Ergologia uma postura de vida e de trabalho, uma posi¢do de escolha e
sentido na atividade, de ndo se deixar caber de forma estavel dentro de
um determinado campo do saber, propondo-se a construir respostas
argumentadas e debatidas em forma de gestos profissionais
(im)possiveis para questdes complexas, conflitantes e desafiadoras
(Silva, 2016). Ao se apresentar como um “Dispositivo Dindmico a
Trés Polos” (DD3P), amplia nossa lupa de investigagdo da atividade
de formag¢do humana. O primeiro polo (Pl), o conhecimento
cientifico, os saberes constituidos (conceituais); o segundo polo (P2),
aquele dos saberes investidos na execucdo do trabalho real (a
experiéncia, a historia, a produgdo pratica); e o terceiro (P3), o
desconforto intelectual e ético das trocas de saberes (Schwartz;
Durrive, 2007). Sdo polos que se articulam e interagem dentro de um
mesmo pé de igualdade entre pesquisadores, trabalhadores, discentes,
docentes, gestores, sociedade civil etc., bem como visam intervir no
trabalho para modifica-lo, transformé-lo. Esse dispositivo tripolar
serve de andlise aos diversos campos de trabalho, em nivel de
“ergoformacdo”, como uma pratica que reconhece a acdo de trabalhar
como principio educativo a partir dos fundamentos ergonomicos e
ergologicos (Schwartz; Durrive, 2010).

No campo da saude, esses mesmos principios ergologicos e
alguns de seus conceitos acima anunciados sdo considerados de suma
importancia para ampliar os processos de trabalho em satde e os
conceitos em Satde Publica e Coletiva, a partir do trabalho real de
discentes e docentes, bem como da gestdo universitaria, das demandas
do territorio e das realidades do Sistema Unico de Saude no municipio
de Porto Seguro/BA. O encontro da UFSB com a Ergologia aconteceu
a partir do BI-Satde, mais especificamente no contexto do ensino-
aprendizagem em diversas Propedéuticas, primeiramente, ampliando o
conceito de saude/doenga; em seguida, compreendendo a
normatividade humana, praticando tecnologias leves, valorizando os
saberes investidos dos estudantes, colocando em visibilidade ndo
somente dados objetivos e biomédicos para as diversas semiologias,
mas também refor¢ando os aspectos biograficos, familiares,
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subjetivos, psicossociais e culturais dos sujeitos em tratamento. Um
gesto profissional e uma produgdo tedrico-pratica proxima daquilo que
Louis Le Guillant chamava de Nova Clinica, sem cair em
reducionismos objetivantes, nem subjetivantes da abordagem clinica
(Lima, 2006). De outra forma, e em termos avaliativos, propondo a
escrita de um Portfélio longitudinal, valorizando a narrativa clinica e o
percurso historico do estudante em didlogo com os saberes
académicos em evidéncias. Também, ampliou o espago-tempo para o
estudante da satde inter-relacionar com outros Bacharelados — Artes,
Humanidades e Ciéncias — reforgando a interdisciplinaridade.

Trata-se de um “encontro de novidades” para que a
comunidade universitiria possa se voltar de forma mais pluri e
interdisciplinar para o trabalho de formacdo em saude do ponto de
vista da atividade. E isso, segundo a compreensdo ergoldgica, requer
um intenso exercicio de humildade, de exercicio de modéstias, de
ultrapassagem de conflitos e construcdo de espagos tripolares de
analises das situacdes educativas cotidianas. Nesse sentido,
compreende-se que as diretrizes apresentadas nas Tabelas 1 e 3 sdo
normas, prescrigdes de trabalho importantes para o Bl-Saude, e a
Tabela-2, uma perspectiva epistémica essencial para a formagdo do
trabalhador em saide em forma de saberes constituidos. Resta-nos
compreender em que sentido essas tabelas se inter-relacionam, ou seja,
quais debates de normas e valores ocorrem na construgao € proposi¢ao
de saberes e praticas, de componentes curriculares nas grades
académicas do primeiro, segundo e terceiro ciclos da UFSB?

4.1.1 Debates de normas e renormaliza¢des universitarias possiveis

A inovagdo do projeto dos Bacharelados Interdisciplinares e
seu desenvolvimento na UFSB implicam na participagdo ativa dos
estudantes na construcdo do seu percurso académico. E isso permite
uma flexibilizacdo da estrutura curricular, na medida em que
proporciona ao estudante amplo transito por diversas areas da satde
para, entdo, escolher um caminho profissionalizante, caso seja seu
desejo.

Em termos normativos, esse diploma ndo tem carater
profissional especifico, mas, segundo a descricdo do perfil dos
egressos apresentado no documento “Referenciais Orientadores para
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os Bacharelados Interdisciplinares e Similares”, os egressos dessa
categoria de cursos desenvolvem competéncias, habilidades e
conhecimentos gerais necessarios aos postos de trabalho que requerem
educagdo superior em uma grande area do conhecimento, mas ndo
formacao profissional especifica.

Trata-se de uma situacdo que gera um intenso conflito de
normas, saberes, valores e interesses entre discentes, docentes e
gestores, além de grandes debates acerca do tipo de trabalho que os
egressos poderdo se candidatar. Um mecanismo que demanda
constantes renormaliza¢des, sempre possiveis e parciais, em tempo
real de trabalho (Durrive, 2015). No entanto, os Bacharelados
Interdisciplinares também podem ser vistos como um ciclo inicial de
formacdo superior, mediador e diretor de conflitos, que conduz ao
diploma, permitindo, na sequéncia académica, o avango mais rapido
em formacdes ou carreiras académicas ou profissionais mais
especificas ou especializadas.

Consideracgdes possiveis

A partir do contexto da satude representado pelo BI-Saude da
Universidade Federal do Sul da Bahia e refor¢ado pelos principios
ergologicos, pode-se inferir que essa inter-relacdo de saberes
contribui, sobremaneira, para o essencial mecanismo de
descentralizagdo de qualquer tipo de saber-fazer-poder, inclusive
biomédico, e para a desierarquiza¢do da formacdo de estudantes nos
segundos e terceiros ciclos universitarios.

Aproveita-se esse espaco para questionamentos importantes de
desconforto intelectual: em termos mais ampliados, de que forma as
controvérsias entre os saberes constituidos e os saberes investidos dos
discentes e docentes sdo incorporados nesse debate tripolar? Como a
Ergologia contribui para a renormalizacdo de nossos principios e
diretrizes académicas, considerando e valorizando a importancia do
BI-Saude entre os outros bacharelados para o ousado projeto de
formacdo do novo trabalhador coletivo e andmalo, que ndo somente
em saude, promovendo a humanizacdo e a descentralizagdo do lugar
de saber e poder no interior da atividade profissional? Como as
historias de vida e académicas de nossos discentes e docentes
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interferem nos percursos de formacao geral e especifica no BI-Saude?
Finalmente, de que forma e sentido os gestores da UFSB tém
contribuido para todas essas questdes?

Espera-se que essas questdes possam ampliar os debates, e ndo
concluir, uma vez que a abordagem ergologica nos convoca ao
enfrentamento de conflitos, a ndo nos estabilizarmos em zonas de
conforto perante as variabilidades da atividade de ensino-
aprendizagem e infidelidades do meio, apresentando nossos debates de
normas e valores individuais e coletivos.
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