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Introdução:
Discutir a formação com ênfase nos marcos conceituais da Promoção da Saúde e da integralidade permite a reflexão sobre a atuação dos profissionais da saúde no exercício de uma prática integral, humanizada e interdisciplinar, com o objetivo de superar o modelo tecnicista da assistência. A formação do fonoaudiólogo tem que estar articulada e em sintonia com as políticas de saúde pública, no sentido de desenvolver competências e habilidades para atuar na atenção básica.
O aprendizado adquirido nas vivências no espaço de ensino ofertado pela relação entre universidade e SUS é visto, pelo estudante como uma possibilidade para se inseri no serviço público e trabalha nos contextos coletivos. Para tanto, na óptica do estudante, é necessário que as aulas teóricas os preparem para o trabalho nesses contextos e também para os processos seletivos voltados para atuação no SUS. Para isso, ao longo do curso de Fonoaudiologia, o estudante deve desenvolver habilidades teóricas e clínicas que os prepare para os estágios. A formação do fonoaudiólogo para atuar na atenção básica perpassa a necessidade de preparo teórico, competências técnicas e construção de habilidades relacionais (MESTRINER JUNIOR et al., 2011). 
A prática, por meio do estágio, enriquece a formação do estudante e contribui também, para a construção de competências para atuar no modelo de atenção no SUS, bem como a construção de habilidades relacionais. Na atualidade, a atuação do profissional da Fonoaudiologia, assim como os das outras áreas da saúde, está buscando se fundamentar na realidade das demandas de saúde das populações, que é assunto emergente na saúde pública, assim como o acesso à informação para cuidados com a saúde, a mudança no mercado de trabalho e as condutas profissionais éticas. Tais aspectos, característicos da saúde coletiva, norteiam a formação de profissionais que pretendem atuar no SUS (TAICHMAN et al, 2012). 
Os achados de pesquisas sobre a formação em saúde com base no ideário do SUS nos levam a pensar que, mesmo com tantas propostas de mudanças no currículo, os estudantes de fonoaudiologia consideram que as estratégias de implementação se apresentam frágeis no que se refere a concretização dos pressupostos expressos nos Projetos Pedagógicos das instituições formadoras, que seria: habilitar o profissional de saúde para o SUS. 
Para que essa habilitação aconteça de fato, os alunos devem, durante a sua formação, adquirir algumas características que são fundamentais para se ter uma boa atuação nos contextos da saúde coletiva. 

Objetivo: 

Avaliar as concepções e as dimensões relacionadas à Atenção Básica (AB) dos estudantes de Fonoaudiologia e quais são as características que o profissional de saúde deve adquirir.

Metodologia: 
		A concepção metodológica desta investigação se insere na abordagem qualitativa, alinhando-se ao enfoque crítico-interpretativo e foi realizada entre os meses de fevereiro a setembro de 2014. Para a coleta dos dados, foram realizados grupos focais com os alunos que cursavam o último ano. O tratamento do material empírico foi conduzido pelos pressupostos da Hermenêutica Dialética por meio de três fases sequenciadas - ordenação, classificação e análise final. 
Resultados: 
		Pretende-se que os princípios e diretrizes do SUS possam ser operacionalizados em um novo modelo assistencial com base na Promoção da Saúde e na Integralidade, para tanto, solicitam-se novos perfis profissionais. A Fonoaudiologia ainda insiste numa formação conteudista e fragmentada, centrada no tecnicismo. Os que ensinam repassam os modelos aprendidos na sua formação e os que aprendem repetem tais modelos na sua atuação. 
Na avaliação das concepções e as dimensões relacionadas à Atenção Básica (AB) dos estudantes de Fonoaudiologia, os alunos consideram que os princípios da AB, como integralidade, solidariedade, (co)responsabilidade, vínculo e capacidade de diálogo, são requisitos na necessários para atuar na Atenção Básica. Sobre as características que devem ser desenvolvidas nos cursos de formação em saúde para o trabalho na AB, os alunos apontam a humanização como sendo uma das mais importantes. 
No conjunto de achados identificamos a importância de atender as necessidades e os desafios exigidos pelo SUS, confirmando o pensamento dos autores supracitados. 

As características mais marcantes, inicialmente é a humanização. Eu acho que o profissional tem que ter o viés humanista de formação. O nosso curso é diferenciado e tem esse viés. (F1)

A característica marcante é o enfoque da formação humanista, de olhar o cliente como um todo e não só a patologia que ele traz. O nosso curso tem esse enfoque diretamente direcionado pra saúde coletiva.  (C1)

Gostar de lidar com pessoas, tem que ser humanista, olhar além da patologia, desvincular o paciente da patologia. (AF)

Você saber se colocar no lugar do outro, e saber trocar experiências, compartilhar conhecimento. O profissional de hoje falta saber compartilhar e saber dar e receber, mesmo que seja uma crítica. Por conta disso a nossa profissão se fragmenta, isso é um grande desafio. A gente vê nos profissionais do SUS essa limitação. O aluno tem que ter visão generalista, uma visão mais humanista pra trabalhar nessa área, tem que ter muita disponibilidade. Disponibilidade de interesse, até por conta do SUS, de fazer a resolutividade, tem que ter um raciocínio clinico maior pra tentar resolver o caso, pra tentar conseguir resolver o caso. Outra coisa que a gente tenta é fazer com que o aluno tenha a visão do atendimento em grupo, ter o conceito de saúde bem definido. (U2)

Paciência, competência, ética, dinamismo. Tem que ser comunicativo, criativo. Tem que saber doar, escutar e ser humano. (AU)


Na compreensão dos entrevistados percebe-se que o significado de “humanização” está relacionado com o sentido de “se tornar humano”, ser benevolente, afável, do saber ouvir, se comunicar.
É o saber ouvir e quando a gente ouve surgi dois resultados desse saber ouvir: saber que eu ajudei a pessoa com o meu acolhimento humano e eu ajudei com o meu conhecimento técnico. (AF)

Tem que gostar de se misturar!!! No sentido de quebrar essa barreira que existe entre o profissional e o paciente. Se relacionar. (AU)

De acordo com os estudos de Deslandes (2004), ao analisar o discurso do Ministério da Saúde sobre a humanização da assistência, observa-se que o documento não aponta uma definição e o quanto estranho é essa ausência. Nos significados encontrados, percebe-se o destaque que há na questão da violência, colocando a humanização como oposta a ela, incluindo nesta significação os maus-tratos físicos e psicológicos, e também a violência simbólica. Um outro significado destaca a necessidade de melhoria da qualidade dos serviços prestados por meio do uso da tecnologia e do bom relacionamento e, um outro sentido, surge a concepção de humanizar ancorada na melhoria das condições de trabalho do cuidador. O mais importante é perceber que existe um problema de comunicação entre profissionais e gestores e entre estes e os usuários, que ressoa de forma negativa no cuidado que é ofertado, trazendo assim, a necessidade de se pensar numa proposta de ampliação do processo de comunicação (WALDON e BORGES, 2011).
Humanizar significa "tornar humano, dar condição humana, humanizar". É também definida como "tornar benévolo, afável, tratável" e ainda "fazer adquirir hábitos sociais polidos, civilizar". Já humano, vem de natureza humana, significando também "bondoso, humanitário” (FERREIRA, 2009).
Para Bermejo (2008), humanizar significa estar coerente com os valores e, como fundamento da humanização, o autor destaca a dignidade humana, a preocupação com o outro, um outro que se mostra vulnerável, e esta situação de vulnerabilidade pode ser vista de duas formas: o cuidado competente, que compreende os aspectos da corporeidade humana, e o cuidado pessoal que diz respeito ao cuidado que envolve afeto, sensibilidade - a compaixão.
Primeiro um profissional humanizado, pra vc fazer prevenção vc tem que entender pra poder prevenir, e não apenas ele ser um profissional curativo da saúde. Acho que ele tem que ter essa visão humanizada. Um profissional na verdade que integre, que trabalhe não só individual mas que trabalhe em grupo. Principalmente pra saúde coletiva tem que saber trabalhar com gente. Os alunos daqui da fono são muito individualistas, é o profissional que espera o paciente vir até ele. O aluno precisa ser sensível.  (F2)  

Para humanizar a saúde é preciso respeitar a individualidade de cada pessoa, e, portanto, personalizar a assistência. E para humanizar a saúde precisamos da política e da economia, ou seja, para se garantir o sentido de igualitarismo no acesso à assistência, precisamos da estrutura e da funcionalidade organizacional no sentido de acessibilidade, organização e conforto. Humanizar também se relaciona com a competência profissional dos profissionais de saúde. Tais ideias vão de encontro a proposta de humanização que foi apontado por diversos autores, assim como o que foi evidenciado em alguns estudos sobre o assunto (DESLANDES, 2004; AYRES, 2005; BRASIL, 2006; BORGES, 2006; BERMEJO, 2008; WALDON e BORGES, 2011).
Os autores afirmaram que profissionais de saúde devem compartilhar com seus pacientes experiências e vivências e estas estão relacionadas ao cuidar e complementam que ao exercer na prática a humanização, tem-se a oportunidade de colocar em pauta as questões pessoais, de forma ética, em que o cuidar se vincula à compreensão da pessoa em sua peculiaridade e em sua originalidade. Portanto, evidenciando uma identidade do humano e que possibilita a existência do ser.
A pesquisa revela que os profissionais ainda estão sendo formados com base num modelo que não atende as necessidades e desafios exigidos pelo SUS, apontando para a necessidade de ser ter uma visão ampliada do processo saúde-doença, para que se tenha uma postura profissional adequada para o trabalho na AB, principalmente em relação a dimensão “humanização”, que valoriza a ética e a solidariedade, o vínculo e a responsabilização.
Conclusão: 
		A formação do fonoaudiólogo, assim como de todos os profissionais da saúde, tem requerido um conjunto de competências cada vez mais complexo, que, por um lado, deve contemplar as adversidades características de uma determinada população em situação de risco com um atendimento apropriado para as suas demandas e, por outro lado, a sua frequente e continua atualização diante dos avanços tecnológicos no cuidado com a saúde. 
Portanto, formar um profissional de saúde significa muito mais que o aprendizado do manejo de técnicas, procedimentos e instrumentos, visto que o dia a dia do profissional de saúde não se esgota em sua natureza técnica, mas sim, nas mais diversas dimensões que envolvem valores éticos, morais, políticos, ideológicos, culturais, subjetivos, sociais, econômicos, emocionais, entre outros.
		É necessário provocar e provar novos arranjos formativos na formação em saúde para que se possa formar e vivenciar novos arranjos interventivos nas práticas de saúde. Estudantes, professores, profissionais e usuários, todos, podem se tornar protagonistas nessa produção de novos modelos de ser, aprender e ensinar saúde. 
Descritores: Formação em saúde; Atenção Básica; Fonoaudiologia.
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