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RESUMO 

 
 

O Sistema único de Saúde enfrenta problemas de fragmentação do processo de trabalho e das 

relações entre os profissionais.  O Enfoque da Démarche Estratégica busca explorar as 

sinergias e parcerias articulando as carências de racionalidade no atendimento às necessidades 

da população, privilegiando a mudança e a aprendizagem permanente na organização com a 

participação dos atores. Propõe-se romper com a dissociação entre o nível operacional e 

direção estratégica, em busca de um planejamento flexível, contínuo. O método foi 

desenvolvido para hospitais públicos, por terem sua localização estratégica e por atenderem a 

uma demanda regionalizada (ARTMANN & RIVERA, 2003). Esta dissertação tem como 

objetivo analisar os espaços de participação dos profissionais de saúde na Gestão e definição 

da Missão da Unidade Neonatal da Maternidade Dona Evangelina Rosa-MDER em relação à 

Política Nacional de Humanização. 

O método foi aplicado na Unidade Materno Infantil em um hospital público estadual no 

município de Teresina capital do estado do Piauí, com envolvimento direto dos atores 

institucionais. Os segmentos analisados foram: UTI neonatal, UCI neonatal, Alojamento 

Conjunto de Alto Risco, Obstetrícia, Pré-natal, Apoio Diagnóstico e Imunização 

Além da apresentação da aplicação do método e de sua análise, a pesquisa traz entrevistas 

com profissionais que participaram da aplicação do método e demais profissionais que atuam 

na Unidade Materno Infantil da maternidade, e cujos resultados são discutidos segundo o 

método de análise qualitativa do Discurso do Sujeito Coletivo. Os diferentes discursos 

encontrados mostram uma análise complexa dos espaços de participação no hospital e a 

necessidade de considerar a Humanização tanto como qualidade técnica do atendimento como 

processo de transformação da cultura organizacional. Desta forma, busca-se uma 

complementaridade através da análise, segundo as representações dos atores envolvidos. 

Analisou-se os espaços de participação dos profissionais de saúde em relação à política de 

humanização, bem como suas potencialidades e dificuldades. Concluiu-se que a Démarche 

potencializa os espaços de participação, pois é um modelo de negociação, participativo e se 

efetiva na utilização de um método de trabalho comum. 

 

Palavras-chave: Saúde Pública, Humanização, Participação, Gestão Estratégica, 

Planejamento em Saúde 



 
 

ABSTRACT 
 

 

The Brazilian Public Health System faces problems of fragmentation of the labor process and 

about the relationship among their professionals. The Strategic Demarche approach seeks to 

explore the synergies and partnerships by articulating the lack of rationality in the assistance 

of the people’s need, focusing on change and the continuous learning in the organization with 

the participation of the actors. It is considered to breach with the dissociation between their 

operational level and strategic direction, looking for a flexible, continuous planning. The 

method was developed for public hospitals because of their strategical localization and taking 

care of a regional demand (ARTMANN & RIVERA, 2003). This dissertation has as a main 

objective to analyze the spaces of participation by health professionals in the Management 

and the definition of the Mission of Neonatal Unit of Maternidade Dona Evangelina Rosa 

(MDER) in relation to the National Humanization Policy. 

The method was applied in the Maternal Child Unit in a Public Hospital in the city of 

Teresina, capital of state of Piauí, with direct involvement of the institutional actors. The 

segments analyzed were neonatal ITU, neonatal ICU, the Rooming-in of high risk, Obstetrics, 

Prenatal, Diagnostic support and Immunization. 

Besides the presentation of the results and its analysis, the survey includes interviews with 

professionals who participated in the application of the method and others professionals 

working in the Maternal Child Unit and the results are discussed according to the method of 

qualitative analysis of the Discourse of the Collective Subject. The different discourses found 

show a complex analysis of opportunities of participations in the hospital and the need to 

consider Humanization as a technical quality as a process of transforming organizational 

culture. Thus, complementarity was sought, according to the representations of the actors 

involved. It was analyzed the areas of participation of health professionals in relation to the 

policy of humanization, as well as its potential and difficulties. It was concluded that the 

Démarche enhances the opportunities for participation, because it is a participatory model of 

negotiation and it is effective in the use of a common work method. 

 

Key-words: Public Health, Humanization, Participation, Strategic Management, Health 

Planning 



 
RESUMÉ 

 
Le Système Unique de Santé a des problèmes de fragmentation du procès de travail et des 

rapports entre les professionnels. L’aborde de la démarche stratégique cherche exploiter les 

synergies et des partenariats en articulant les lacunes dans la satisfaction des besoins de la 

population en mettant l'accent sur le changement et l'apprentissage continu dans l'organisation 

avec la participation des acteurs.  Il est proposé de rompre avec la dissociation entre leur 

direction opérationnelle et stratégique, la recherche d'une planification souple, continu. La 

méthode a été développée pour les hôpitaux publics, d'avoir son emplacement stratégique et 

de répondre à une demande régionalisé (ARTMANN & RIVERA, 2003). Cette thèse vise à 

analyser les possibilités de participation des professionnels de la santé dans la gestion et la 

définition de la Mission de l’Unité Maternelle et Infantile de la Maternité Dona Evangelina 

Rosa maternité - MDER sur la Politique Nationale de l'Humanisation. 

La méthode a été appliquée dans l’Unité Maternelle Infantile d’un hôpital public de l’état, 

dans la ville de Teresina, capitale de l'Etat de Piaui, avec une implication directe des acteurs 

institutionnels.  Les segments analisés ont été: UTI néonatale, UCI néonatale, Chambres de 

Hautes Risques, Obstétricie, Prénatal, Appui Diagnostique et d’Immunisation 

En plus de présenter les résultats de l’application de la méthode et de son analyse, l'étude 

apporte des interviews avec des professionnels qui ont participé de l'application de la méthode 

et des autres professionnels travaillant à l'Unité Maternelle Infantile de la Maternité, et dont 

les résultats sont discutés en fonction de la méthode de l'analyse qualitative du Discours du 

Sujet Collectif. Les différents discours rencontrés montrent une analyse complexe des spaces 

de participation dans l’hôpital et le besoin de considérer l’Humanisation tant comme qualité 

technique de l’aide comme un procès de transformation de la culture organizationnelle. Ainsi, 

nous sommes à la recherche d'une complémentarité. Nous avons analysé les domaines de la 

participation des professionnels de la santé en relation avec la politique d'humanisation, ainsi 

que son potentiel et les difficultés. On a conclut que la Démarche potentialise les spaces de 

participation, car c’est un modèle de negociation, de participation et s’effective dans 

l’utilisation d’une methode de travail commun. 
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