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RESUMO O artigo aborda o Programa de Residéncia Multiprofissional em Satde (PRMS), através da revisdo
bibliografica de 25 artigos, publicados entre 2010 e 2015. A maioria dos artigos vem da regido Sudeste
do Brasil, foi publicada em 2015 e é fruto de dissertacdes e teses. Os artigos confirmam a hegemonia do
modelo biomédico na satde e a precarizaciio das condicdes de trabalho e estrutura dos servicos, fatores
que impactam as relacdes estabelecidas entre residentes e demais trabalhadores, produzindo intimeros
questionamentos sobre a formacdo e a pratica profissional através dos PRMS. E importante dizer que
as estratégias para enfrentamento dessas problematicas e para transformacio da realidade também séo
destacadas nos artigos, evidenciando confianca nas potencialidades dos PRMS e do SUS como politica
publica e direito a ser defendido.

PALAVRAS-CHAVE Programas de pos-graduacio em satide. Capacitacio de recursos humanos em satde.
Internato e residéncia.

ABSTRACT The article addresses the Multiprofessional Health Residency Program (PRMS), through the
bibliographical review of 25 articles, published between 2010 and 2015. Most of the articles come from the
Southeast region of Brazil, was published in 2015 and is the result of dissertations and theses. The articles
confirm the hegemony of the biomedical model inhealth and the precariousness of the working conditions and
service structure, factors that impact the relations established between residents and other workers, producing
numerous questions about the training and the professional practice through PRMS. It is important to say
that the strategies for coping with these problems and for transforming reality are also highlighted in the
articles, evidencing confidence in the potential of PRMS and SUS as public policy and the right to be defended.
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Introducio

A partir dos anos 1980, ocorreram transforma-
cOes intensas e importantes nos sistemas de
saude nacionais do Ocidente, onde, segundo
Campos et al.l, a area de recursos humanos foi
fortemente afetada, no sentido de ocorrerem
modificacdes nas modalidades de contratacéo
dos trabalhadores, na forma da organizacéo
do trabalho e na composicio das equipes.
Simultaneamente, surgiu a necessidade de
aprimorar a maneira como se desenvolvem
os recursos humanos em saude.

No caso do Brasil, as demandas que incidem
sobre o Sistema Unico de Satde (SUS) ocorrem
em diversas areas. No que se refere ao traba-
lho, destacam-se a gestio de variadas formas
de contratacio, a gestdo descentralizada, o
trabalho em equipe, entre outros. Tais trans-
formacoes demonstram a necessidade de

[...] conceber, implementar e institucionalizar
alternativas de educacdo permanente tanto
para a formacdo de profissionais quanto para
seu aprimoramento em servico [...]2G9,

Arotina dos servicos de satde e as relacoes
que se operam, no sentido de realizar a gestio
e o cuidado em saude, sio centrais para a cons-
trucdio de processos formativos com vistas a
enfrentar os desafios postos a consolidacéo
do SUS e da integralidade como seu principio,
o que pressupde a necessidade de mudancas
no processo de trabalho. Frente as politicas
de formacéo profissional que (re)produzem a
fragmentacdo dos saberes e praticas em satde,
entende-se que a interferéncia nos modos ins-
tituidos de produzir cuidado demanda a pro-
blematizacio das aces de formacéo e gestéo
vigentes. Requer tomar os processos de trabalho
em seus limites e potencialidades como vetor
fundamental na constituicdo dos processos de
formacéo, uma vez que abordar as praticas de
cuidado e de gestio em satide implica compre-
ender a multiplicidade que as constitui2.

Nesse contexto, as Residéncias
Multiprofissionais em Satde (RMS)
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ganharam destaque, sendo coordenadas pelos
Ministérios de Educacio (MEC) e da Satude
(MS). Conforme esclarecem Silva e Capaz3, as
RMS tém o potencial da interdisciplinaridade,
unindo em um mesmo espaco de formacio e
trabalho diversos saberes e fazeres que devem
caminhar rumo a integralidade das acoes em
saude ofertadas a populacdo. As RMS promo-
vem interacdo entre gestores, profissionais dos
servicos, profissionais residentes, docentes e
usudrios, além de aproximarem os campos
da satude e da educacdo. Assim, o Programa
de Residéncia Multiprofissional em Satde
(PRMS) surge como estratégia para a reorga-
nizacdo dos servicos publicos embasado nos
principios do SUS.

Tendo em vista que um dos principios do
SUS diz respeito a integralidade que orienta
a diagnose e as terapéuticas para além dos
aspectos puramente fisicos ou bioldgicos, o
PRMS, ao contar com a presenca de profis-
sionais de diferentes areas do conhecimento,
intenta contribuir para a producdo de mudan-
cas no modelo biomédico de atencéo a satde.
Modelo esse hegemdnico no Ocidente e que
exclui da compreensio do processo saude-
-doenca aspectos importantes, tais como o
psicolodgico e o social, com forte énfase no
locus hospitalar. Nesse sentido, o PRMS visa,
ainda, a constituir-se como um programa de
cooperacio intersetorial para favorecer a in-
sercdo dos jovens profissionais da saude no
mercado de trabalho, promovendo mudancas
na sua formacéo?.

Embora a regulamentacio do programa
tenha ocorrido em 2005, através da pro-
mulgacdo da Lei n° 11.129, cabe destacar
que somente dois anos depois foi institu-
ida a Comissdo Nacional de Residéncia
Multiprofissional (CNRMS), regulamentada
pela Portaria Interministerial MEC/MS n°
45/20075. Essa portaria foi revogada pela
Portaria Interministerial n°® 1.077/20096,
que, posteriormente, foi alterada pela Portaria
Interministerial 1.224/20127. A partir da
criacdo da CNRMS, foram realizados semi-
narios regionais e nacionais e foruns coletivos,
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com a participacfio de diversos atores envol-
vidos com o Programa, o que possibilitou a
elaboracdo de propostas direcionadoras para
seu funcionamento. Tais encontros perduram
como momentos de construcéo e discussio
para aperfeicoamento dos PRMS na atuali-
dade. Além da concepcéo ampliada de satde,
preconiza-se a rede de servicos como espaco
de aprendizagem, propondo o transito dos
residentes pelas diferentes instituicdes que
compdem as linhas de cuidado nas quais
se inserem. A proposta é deslocar o foco
de atencio das patologias para as areas de
cuidado, buscando promover a integralidade
na atencdo a saude. Para tanto, propde-se a
integracdo ensino-servico e a integracdo de
saberes, por meio de um nucleo pedagdgico
basico comum a todos os profissionaiss.

O PRMS ousa, ao dar importante contri-
buicdo no sentido de integrar saberes, pos-
sibilitar a vivéncia nos diferentes servicos
que compdem a rede de atencdo a satde e
contribuir para criar espacos facilitadores das
reflexdes sobre pratica profissional, relacdes
institucionais, interpessoais e com os usuarios.
O que se pretende é promover mudancas na
atencdo a saide, buscando a integralidade das
acoOes prestadas em acordo com uma politica
de educaco permanente para a formacéo de
trabalhadores para o SUS.

No entanto, a conjuntura nio se mostra
favoravel aimplantacdo dos PRMS. O sucate-
amento das instituicdes, a precarizacio e a pri-
vatizacdo dos servicos, a chegada da Empresa
Brasileira de Servicos Hospitalares (EBSERH)
como gestora dos Hospitais Universitarios
Federais (HUs), a sobrecarga de trabalho
para os profissionais dos servicos, o risco de
exploracdo da méio de obra dos residentes,
entre outros, sio elementos que impactam
diretamente a conducio dos programas®8. Esse
cenario afeta diretamente a pratica profissio-
nal dos residentes e trabalhadores dos servicos,
interferindo na consolidacdo do PRMS.

Registra-se, ainda, mais efetivamente a
partir de 2009, a vinculacdo dos PRMS aos
HUs, objetivando um modelo de atencéo
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integral a saude e o atendimento a demanda
por profissionais de saude especialistas em
areas prioritarias para o SUS?. Esse movimento
trouxe questdes importantes para a consolida-
cilo dos programas e para o debate acerca da
formacéo de recursos humanos para o sistema
de satide. Desse modo, esta pesquisa buscou
identificar o que os artigos publicados entre
os anos de 2010 e 2015 apresentam sobre o
PRMS, destacando os principais elementos
que perpassam o cotidiano das instituicdes e o
trabalho de residentes e profissionais dos ser-
vicos na trajetoria de construciio do PRMS. O
recorte temporal proposto foi definido através
de breve busca inicial que evidenciou o re-
ferido periodo como suficiente para reunir
publicacdes que contribuissem para alcancar
o objetivo deste estudo.

Metodologia

Este estudo foi realizado por meio de revisio
bibliografica. A pesquisa bibliografica, nas
palavras de Sa-Silva et al.’0, diferencia-se de
outros métodos por ser um estudo que recorre
diretamente as fontes cientificas, sem buscar
os fendmenos da realidade empirica. A funcéo
dessa metodologia de pesquisa é propiciar aos
pesquisadores o contato direto com a producéo
que trata do tema a ser pesquisado.

Abusca dos artigos foi realizada nos bancos
de dados SciELO (Scientific Electronic Library
Online) e Bireme (Centro Latino-Americano
e do Caribe de Informacio em Ciéncias da
Saude), utilizando filtros referentes ao idioma,
ano de publicacio, tipo de publicacio, pais
de origem e disponibilidade do documento.
Foram selecionados apenas artigos em por-
tugués, publicados entre os anos de 2010 e
2015, no Brasil, e disponibilizados na integra.
O critério de inclusdo foi a presenca das
palavras ‘Residéncia’, ‘Multiprofissional’ e
‘Multidisciplinar’ no titulo. Entretanto, con-
siderando que titulos ludicos, isto ¢, aqueles
que nfo trazem tais palavras devido a mencéo
a musicas, poesias e/ou metaforas, também



poderiam se referir ao PRMS. Verificaram-se
tais palavras também nos resumos. Os crité-
rios para excluséo foram: tratar de Residéncia
Uniprofissional e abordar as equipes multi-
profissionais compostas apenas pelos traba-
lhadores dos servicos que ofertam os campos
de pratica ao PRMS.

Vale destacar a inexisténcia do descritor
‘Residéncia Multiprofissional’ no site de
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) da
Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Por isso,
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entre os descritores disponiveis, foram sele-
cionados os que contemplavam a tematica da
RMS: ‘Equipe de Cuidados de Saude’; ‘Equipe
de Saude’; ‘Programas de Pés-Graduacio em
Saade’; ‘Pratica Profissional’; “Trabalhadores
da Saude’; ‘Educacio’ e ‘Internato e
Residéncia’. Para além dos descritores especifi-
cados, fez-se uma busca utilizando ‘Residéncia
Multiprofissional em Saude’, especificando
a procura por ‘todos os indices’ e por ‘titulo,
resumo, assunto’.

Tabela 1. Descritores utilizados e quantidade de artigos encontrados

Descritores SciELO Bireme

Busca Excl. Incl. Busca Excl. Incl.
Equipe de Cuidados de Saude 206 202 4 407 400 7
Equipe de Salde 899 894 5 421 414 7
Programas de Pés-Graduacdo em 75 74 1 38 36 2
Saude
Pratica Profissional 348 344 4 381 380 1
Trabalhadores da Saude 666 663 3 1.082 1.072 10
Educacéo 1994 1.981 13 1.683 1.676 7
Internato e Residéncia 8 7 1 46 44 2
Residéncia Multiprofissional em Sadide 45 27 18 - - -

(‘todos os indices’)

Residéncia Multiprofissional em Sadde - - - 10 3 7
("titulo, resumo, assunto’)
Total 4.241 4192 49 4,068 4.025 43

Leitura de resumo

92 artigos

Fonte: Elaboracdo prépria

Todos os 92 artigos incluidos tiveram os
resumos lidos, e, seguindo os critérios de
inclusio e exclusio anteriormente determi-
nados, chegou-se a um numero final de 25
artigos analisados. Buscou-se extrair das
publicacdes alguns elementos previamente
definidos em um quadro, a fim de organi-
zar as principais questdes abordadas pelos
autores. Tal procedimento possibilitou uma
viséo geral das principais questdes tratadas
nas publicacdes, permitindo a identificacio
de trés grandes categorias: “Trabalhadores e

processo de trabalho’, ‘Organizacéo e funcio-
namento do PRMS’ e ‘Aspectos Estruturais
das institui¢des/campos de pratica do PRMS’.
Construiu-se a analise a partir dessas trés cate-
gorias, reunindo em grupos as publicacdes que
dialogam, majoritariamente, sobre as mesmas
questdes. Dos 25 artigos analisados, 14 discu-
tem ‘Trabalhadores e Processo de Trabalho’;
9 abordam ‘Organizacdo e Funcionamento
do PRMS’; e ‘Aspectos estruturais das insti-
tui¢des/campos de pratica dos PRMS’ com-
parecem em 2 dos artigos.
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Resultados e discussio

A maioria das publicacdes é proveniente da
regifo Sudeste do Brasil, o que coincide com
a distribuicdo dos PRMS no Pais e corrobora
os dados de Dallegrave e Ceccim™.

A pesquisa também revelou que os resi-
dentes pouco publicam sobre suas vivéncias
durante a insercdo nos programas. Dos artigos
selecionados, metade é produto de disserta-
coes e teses, ndo sendo possivel identificar
em todos os artigos se os autores foram resi-
dentes. Acerca dessa questio, podemos consi-
derar a possibilidade de um amadurecimento
maior sobre as experiéncias no PRMS ocorrer

apoés a vivéncia, o que torna a insercio em
mestrados e doutorados uma oportunidade
para estudar o tema. A mesma percepcio pode
justificar o volume maior de publicacdes no
ano de 2015, ja que, a partir de 2009, 0 PRMS
passa por um redirecionamento importante,
conforme assinalado anteriormente. Apenas 1
artigo, entre os que foram analisados, resulta
do Trabalho de Conclusio de Curso (TCC) do
PRMS™, e alguns questionamentos parecem
pertinentes: quais tém sido os formatos de
TCC utilizados nos PRMS? Existe algum meio
para divulgacio dos trabalhos? A producio
e a publicacdo de artigos sdo incentivadas
pelos PRMS?

Quadro 1. Principais caracteristicas das publicacdes incluidas na pesquisa

LOCAL Sudeste - 13 artigos
Sul -8
Nordeste - 3
Centro-oeste - 1
Norte - O

PERIODICOS Interface (Botucatu) - 5 artigos
Trabalho, Educacéo e Sadde - 2
Psicologia Ciéncia e Profissao - 2
Salde e Sociedade - 2
Revista Galcha de Enf. - 2
Revista de TO da USP - 2
Revista da Escola de Enf. da USP - 2
Periddicos diversos (um em cada) - 8

AREA Enfermagem - 7 artigos
N&o identificada - 7
Duas ou mais categorias - 4
Terapia Ocupacional - 3
Psicologia - 2
Nutricdo -1
Odontologia -1

ANO 2015 - 12 artigos

2013 -5
2010 e 2014 - 3 cada
2012-2
2011-0

AUTORES/ Fruto de teses e dissertacoes - 14
FORMACAO artigos

N&o identificados - 5
Professores e residentes - 4
Preceptores e professores - 1
TCC da Residéncia (TO) -1

TIPO Qualitativo - 23 artigos

Quantitativo - 1
Quali/quanti -1

Fonte: Elaboracéo prépria.

TO: Terapia Ocupacional; Enf.. Enfermagem; USP: Universidade de S&o Paulo.

Trabalhadores e processo de trabalho

Os artigos agrupados neste eixo discutem as
relacoes de trabalho com as quais os residentes
se deparam em seu processo formativo. Essa
realidade também atinge os/as trabalhadores/
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as dos servicos/campos de pratica e se operam
na complexidade das intera¢des que se esta-
belecem no processo de trabalho.

Os artigos apontam como limites: a tercei-
rizacdo e a instabilidade dos contratos de tra-
balho, resultando em fragilidade de vinculos; o



numero reduzido de profissionais nas institui-
cOes; e a auséncia de bolsas para preceptoria,
além de esta atividade ser considerada mais
uma atribuicio dentro da carga horéria dos
profissionais. Apontam, ainda, a dificuldade
de dialogo entre trabalhadores e pacientes;
tarefas administrativas vistas como desvio de
funcdo; expectativa sobre algumas categorias
profissionais para a atuacéo clinica individual;
dificuldade para o exercicio do trabalho co-
letivo; discursos e posturas corporativistas;
resisténcia por parte de equipes antigas nos
servicos; e auséncia de aprendizado sobre
gestio, redes e macrogestao’21,

Apesar dos limites encontrados impacta-
rem diretamente o trabalho dos residentes, é
prudente observar que poucos sfo, especifi-
camente, originarios do PRMS. O Programa
acaba por ser um agente que pde em evidéncia
os aspectos estruturais que limitam o trabalho
em saude, bem como suas potencialidades.
Nio se pode esquecer que o PRMS esta inse-
rido em uma l6gica macropolitica que contém
determinantes estruturais intrinsecos e que
impactam objetivamente a politica de saude
nas diversas esferas em que se realiza.

Especificamente sobre os residentes,
alguns estudos enfatizam os impactos do
trabalho e das relacdes institucionais e in-
terpessoais na saude e no processo formativo.
Além do estresse do cotidiano de trabalho, os
residentes se deparam com a exaustfo vivida
anteriormente na graduacéo e que continua
e/ou aumenta com as atribuicdes académicas
e laborais na Residéncia. As mas condicdes
de trabalho; baixa remuneracéo; limitacoes
para participacio em eventos cientificos; falta
de motivacio por parte dos profissionais dos
servicos para desenvolver novas atividades;
carga horaria elevada; falta de tempo para
estudo e pesquisa; designacio para ‘substituir’
profissionais do servico; cobrancas de pro-
dutividade; falta de identidade profissional;
auséncia de espacos para questionamentos
junto aos/as preceptores/as, tutores/as e
equipes de saude; falta de reconhecimento do
trabalho realizado; falta de articulacéo entre
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aprendizado teorico, orientacdes recebidas e
praticas instituidas nos servicos; e, ainda, o
desafio de romper com a reproducéo social
de praticas hegemonicas foram citados entre
os principais elementos estressores’z-14,
Conforme aponta Mendes™, o trabalho ndo
pode tornar-se lugar s6 de sofrimento ou s6
de prazer, ele resulta da dindmica interna das
situacdes e da organizacio do trabalho, ou seja,

[...] tanto o modelo de organizacdo do tra-
balho prescrito pela organizacdo, como as
relacdes subjetivas dos trabalhadores com o
trabalho tém papel fundamental na determi-
nacdo de vivéncias de prazer, com consequ-
éncias para a produtividade5Ge),

Diante disso, é necessario criar espagos de
dialogo entre os PRMS e os servicos/campos
de pratica®. No caso da formacio em satde
através do PRMS, Guido et al.V7 destacam que
podemos considerar alguns aspectos como
estressores por seu carater inovador, ou seja,
estdo na contramao dos modelos vigentes de
ensino. No caso do PRMS, pode-se destacar:
trabalho em equipe, metodologias ativas e
participativas, relacdes entre categorias pro-
fissionais diversas e a responsabilizacdo por
um cuidado integrado e humanizado a ser
alcancado pela mudanca de praticas ja soli-
dificadas nos servicos.

Outro aspecto bastante evidenciado nas
publicacdes refere-se a fragilidade da for-
macdo académica para a atuagdo na saude.
Muitos residentes tiveram pouca ou nenhuma
aproximaciio com a saude publica antes da
Residéncia. O trabalho dos profissionais é
descrito como desarticulado e fragmentado
devido a auséncia de espacos de discussio
e dialogo, e as discussdes que ocorrem no
horario de trabalho sfio consideradas ‘infor-
mais’, ou seja, nio sio vistas como trabalho.
Também sfo realizadas poucas abordagens
grupais; ha dificuldade para trabalhar em
equipe e pouca capacitaciio para o trabalho de
promoc¢do e prevencéo em saude, a0 mesmo
tempo que hd cobranca desse tipo de a¢do'8-28.
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Os artigos também mostram que algumas
categorias profissionais enfrentam desafios
especificos durante o processo formativo da
Residéncia, sdo elas a fonoaudiologia, a psico-
logia, a nutricdo e a terapia ocupacional. Os
artigos citam como comum as quatro catego-
rias a auséncia de uma formacdo académica em
consonincia com o SUS, bem como a expecta-
tiva dos profissionais de outras categorias para
a atuacfo especializada/individual no nivel
secundario de atencdio a satde. Isso dificulta
a construcdo do processo de trabalho desses
profissionais na Atencio Primaria (AP), ja que,
nesse nivel de atencéo, impdem-se fortemen-
te a necessidade de intervencgdes grupais, a
compreensio social dos problemas enfrenta-
dos e o trabalho em equipe multiprofissional.
Outro problema evidenciado pelos artigos é o
baixo nimero de publicacdes sobre a atuacéo
desses profissionais na AP, agravado pela au-
séncia de diretrizes para o trabalho - mais
especificamente no que se refere a nutricéo
e a fonoaudiologia. Os residentes enfrentam,
ainda, a auséncia de profissionais contratados
nessas areas, o que o que os leva a ‘suprir’ a
falta desses trabalhadores319-22,

Acerca dessa problematica, Mendes8
destaca que, nos féruns de discussio sobre
a Residéncia, ha uma queixa generalizada
quanto a sobrecarga de trabalho, que é resul-
tado, entre outros fatores, do baixo nimero
de profissionais para atender as demandas

da populacio. A autora esclarece, ainda, que,
somado a essa questio, que independe da exis-
téncia da Residéncia, aimplantacdo dos PRMS
trouxe novas demandas aos profissionais, entre
elas, a preceptoria, tutoria, coordenacéo geral
e de area e, ainda, a docéncia das disciplinas.

Tais requisicdes, contudo, ndo se fizeram
acompanhar pela melhoria das condicdes de
trabalho e, especialmente, pela contratacao
de novos trabalhadores8(193),

Todavia, embora os artigos assinalem muitos
limites para o trabalho e para as relacdes que os
trabalhadores estabelecem através da atuacéo
profissional no PRMS, os autores também des-
tacam potencialidades que, em grande parte,
referem-se as estratégias para o enfrentamento
das dificuldades encontradas no cotidiano
de trabalho. Os estudos demonstram que os
processos de trabalho construidos através do
PRMS possibilitam aprendizado constante
do dialogo, da politica das relacdes sociais e
adocdo de atitudes defensivas diante do medo
e da instabilidade do mundo do trabalho?3.
Ao final do processo formativo, sentimentos
iniciais de incompeténcia e desvalorizacdo
sdo substituidos por reconstrucio pessoal,
profissional e de competéncias'. O quadro 2
permite observar as principais potencialidades
do PRMS destacadas pelos artigos quanto ao
eixo “Trabalhadores e processo de trabalho’.

Quadro 2. Potencialidades do PRMS e conclusdes dos artigos do eixo ‘Trabalhadores e processo de trabalho’

Identificacédo do
artigo

Titulo: Residéncia na Atencao Basica a satide em tempos liquidos

Ano: 2015

Autor(es): Rossoni E

Poténcias do PRMS

Conclusoes do artigo

- Aprender a administrar incertezas.
- Desenvolver capacidade de dialogar, ser politico, fazer consenso e negociar.

- Estimulo a acdes defensivas diante do medo e da instabilidade do mercado de trabalho.
- Criar brechas para atitudes solidarias.
- Coletivo como forma de resisténcia.

- A repetida questdo de o trabalho na ABS/APS ser considerado de baixa complexidade perpetua pouca ou nenhuma valori-
zacdo a quem se dedica a esses servicos.
- Necessidade de qualificar estruturas fisicas e processos de trabalho nos servicos.

- Rever formas de contratacao dos profissionais, privilegiando estabilidade, plano de carreira e remuneracéo adequados.
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Quadro 2. (cont.)

Identificacdo do
artigo

Titulo: Sindrome de Burnout em residentes multiprofissionais de uma universidade publica Ano: 2012

Autor(es): Guido LA, Silva RM, Goulart CT, et al.

Poténcias do PRMS

Conclusées do artigo

- No final de periodos da residéncia, sentimentos iniciais de incompeténcia e desvalorizacdo séo substituidos por reconstru-
cdo pessoal, profissional e de competéncias.

- Os enfermeiros destacam que quase todas as atividades que Ihe sdo confiadas correspondem a sua qualificacao.

- Buscando evitar situacoes desconfortdveis, residentes assumem pacientes mais graves e também gerenciam unidades, o
que resulta em maior autoconfianca e habilidade técnica.

- Os residentes estdo expostos a elementos estressores que podem favorecer o surgimento da Sindrome de Burnout.

- Ocorre a cronificacdo do estresse, que é multicausal e pode ter inicio na graduacéo.

- Hé residentes com indicativo de Burnout, e prevalecem adultos jovens e enfermeiros.

- Individuos jovens podem apresentar menos habilidades para superar o desgaste de situacées profissionais e pessoais.
- Necessario desenvolver atividades educativas e de orientacdo sobre estratégias de enfrentamento e Burnout.

Identificacdo do
artigo

Titulo: Sofrimento e prazer no processo de formacao de residentes multiprofissionais em satide Ano: 2015

Autor(es): Fernandes MNS, Beck CLC, Weiller TH, et al.

Poténcias do PRMS

Conclusoes do artigo

- RMS desencadeia processo de construcéo da integralidade das acdes nos servicos.

- Trabalho em equipe multiprofissional associado ao prazer profissional.

- PRMS ‘desacomoda’ o servico.

- Possibilidade de reinvencéo didria do trabalho dinamizada pela experimentacéo do conflito vivenciado na realidade dos
servicos.

- As situacoes de sofrimento parecem se sobressair com relacdo as possibilidades de prazer.

- Necessidade de espacos de didlogo entre os Programas e os servicos de salde, a fim de integrar trabalhadores e residentes.
- Necessidade de construir um processo de formacao que favoreca aprendizado e bem-estar dos residentes.

- Necessario realizar novos estudos em outros cenarios, a fim de que se possa confrontar, rediscutir e ampliar resultados.

Identificacdo do
artigo

Titulo: Percepcdo dos residentes sobre sua atuacéo no programa de residéncia multiprofissional Ano: 2015

Autor(es): Silva JC, Contim D, Ohl RIB, et al.

Poténcias do PRMS

Conclusées do artigo

- Residéncia como possibilidade de conhecimento de outras categorias profissionais que se complementam.

- Realizacdo de acdes conjuntas e desenvolvimento de habilidades de reconhecer outras necessidades dos pacientes sabendo
encaminha-los a outros profissionais.

- Preservacéo da especificidade, mas vendo o multiprofissional como beneficio para o paciente.

- Aceitacéo e reconhecimento por parte dos pacientes, favorecendo o reconhecimento do papel profissional.

- Assisténcia qualificada que contribui para a ades&o ao tratamento.

- Construcao coletiva do conhecimento e desenvolvimento de uma proposta inovadora de assisténcia.

- PRMS como oportunidade significativa de aprendizado e contato com profissionais de diferentes areas, permitindo assumir
nova conduta profissional.

- A assisténcia ao usudrio adquire carater mais humanizado e abrangente através do compartilhamento de conhecimentos
especificos de cada édrea e participacdo nas atividades de saude.

Identificacdo do
artigo

Titulo: A Comunicacdo entre a equipe de satide em uma clinica cirtrgica: o olhar dos profissionais de um PRMS Ano: 2013

Autor(es): Aredes MA, Bahia LA, Silva CSMC, et al.

Poténcias do PRMS

Conclusoes do artigo

- PRMS possibilitou a observacao de atitudes e acoes dos profissionais envolvidos na assisténcia da clinica cirirgica = observacéo da
comunicacao profissional-profissional, profissional-paciente, profissional-familiar e paciente-familiar.

- Comunicacéo entre profissionais tornou-se ferramenta constante para discussao, planejamento, reavaliacdo de condutas e modifi-
cacdo da visdo acerca do paciente e de sua doenca.

- Acdes dos residentes com objetivo de reduzir tempo de permanéncia do paciente, custos hospitalares, prevencéo de complicacées.
- Comunicacdo entre profissionais, pacientes e familiares favorece a confianca e auxilia no tratamento e na qualidade da assisténcia.

- Comunicacéo articula profissionais, pacientes e familiares, e é essencial durante o tratamento.

- RMS tem se destacado como programa de treinamento para o trabalho em equipe, facilitando o processo de trabalho.

- Experiéncia possibilitou aos residentes aprender questdes relevantes a cada drea e ao trabalho articulado, tendo na comuni-
cacédo ferramenta integradora do conhecimento e melhorando a qualidade do atendimento.

- Importancia da comunicacdo em encontros para discussdo de casos e troca de informacdes para melhora na assisténcia e
no prognostico do paciente.
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Quadro 2. (cont.)

Identificacédo do
artigo

Titulo: ‘A gente vai aprendendo’: o apoio matricial na estratégia de satide da familia em um programa de Ano: 2015
residéncia multiprofissional integrada no interior do Rio Grande do Sul, Brasil

Autor(es): Brites LS, Weiller TH, Sileira D, et al.

Poténcias do PRMS

Conclusdes do artigo

- PRSM contribui para a formacao de profissionais para o SUS, no arranjo do Apoio Matricial e Salide da Familia.
- As préticas de matriciamento desenvolvidas pelos residentes, embora timidas, foram se solidificando com a atuacéo na
realidade local.

- Desafios incentivam os sujeitos a construir estratégias de enfrentamento das dificuldades encontradas.

- Importancia da pratica na experimentacao da proposta de Apoio Matricial.

- Permitir essa experimentacao aos residentes e profissionais caracterizou-se como diferencial para conseguir mudancas nos
processos de trabalho no SUS.

- Necessario, mas ndo suficiente oferecer suporte teérico nos PRMS. E preciso permitir participacao ativa dos profissionais
residentes e dos servicos, da gestdo da residéncia, do municipio e dos usuérios na efetivacdo de um canal permanente de
discussdo para operacionalizacdo do Apoio Matricial na ESF.

Identificacdo do
artigo

Titulo: Competéncias Profissionais e o Processo de Formacao na Residéncia Multiprofissional em Satide da Ano: 2010
Familia

Autor(es): Nascimento DDG, Oliveira MAC

Poténcias do PRMS

Conclusdes do artigo

- RMSF apresenta potencialidades pedagdgicas e politicas para transformacdo do modelo de atencao a satide da familia.
- Compreenséo de que a escuta ampliada e o acolhimento séo indispenséveis para a atencéo a saude.

- Reconhecimento do trabalho como local de producao do saber na ESF, o que foi reforcado pelo PRMS.

- Reconhecimento de formacao generalista para atuacdo na ESF (conhecimento sobre politicas publicas, processo satde-
-doenca, Atencéo Primaéria, interdisciplinaridade, salide coletiva, referéncia e contrarreferéncia).

- Necessario atentar para a importéancia do gerenciamento do tempo, do trabalho e dos recursos disponiveis.

- Reorganizacéo da AP nos moldes da ESF requer renovacao de praticas, vinculos e compromissos de corresponsabilidade
entre servicos de salide e usuarios.

- Na ESF, a educacdo em saude torna-se instrumento de conscientizacao e de superacdo de vulnerabilidades.

- Um dos desafios para os profissionais no cotidiano do trabalho é reconhecer e respeitar a autonomia das pessoas com
relacdo ao seu modo de vida, reafirmando compromisso com a integralidade e a humanizacéo.

- A construcdo desse perfil de competéncias evidenciou a necessidade de pensar a formacéo no PRMS a partir de uma pers-
pectiva ampliada do processo salde-doenca, assim como refletiu as competéncias desejaveis para atuar na ESF por meio da
imersédo pelo e no trabalho, oportunizada pela RMS.

Identificacdo do
artigo

Titulo: Potencialidades da Residéncia Multiprofissional em Satde da Familia: o olhar do trabalhador da satide Ano: 2015

Autor(es): Domingos CM, Nunes EFPA

Poténcias do PRMS

Conclusées do artigo

A insercdo da RMSF favorece integralidade das acoes em salde; amplia relacéo teoria-pratica; potencializa a USF como dis-
positivo de mudanca no modelo de assisténcia a satde; avanco do trabalho multiprofissional; inclusdo de diversas categorias
profissionais que ndo atuavam na USF; amplia o conhecimento dos trabalhadores sobre o territério e dados epidemioldgicos
- melhor planejamento em acordo com as necessidades da comunidade; presenca dos residentes como apoio na prestacdo
do cuidado, troca de conhecimentos - discussdo de casos/tomada de decisdo, melhora na capacidade resolutiva da equipe.
Contribuicéo para a formacao do residente: vivéncia no cotidiano de uma USF; desenvolvimento da habilidade de se relacio-
nar com o usudrio e identificar a gama de dimensdes que envolve os usuarios; formacdo de profissionais capacitados para
atuar na USF.

Os trabalhadores atribuem a residéncia a capacidade de ‘trabalhar redondinho’. Resolutividade do trabalho da equipe em
conjunto com os residentes minimiza a culpa quando ndo é possivel atender o paciente. Residéncia contribuiu para a expan-
sdo da assisténcia em salde bucal da populacdo adulta e modificou o processo de trabalho da odontologia da USF. A RMSF
possibilitou mais conhecimento sobre o SUS. Potencializa a educacéo permanente.

RMSF percebida como ‘especializacéo para a vida'.

RMSF evidenciou a insuficiéncia da equipe minima da ESF.

RMSF impulsiona a ESF a ser um dispositivo de mudanca no modelo de assisténcia a satde.

Para os profissionais do servico, a RMSF se mostrou como potente estratégia de formacéo de profissionais capacitados para
atuar na ESF.

Fica evidente a necessidade da parceria ensino, servico e comunidade para que a RMSF se confirme como uma das possiveis
estratégias de mudanca na formacéo.

RMSF é uma ferramenta para operar o proposto pela Educacdo Permanente na formacéo inacabada dos profissionais de salde.
Projeto Politico-Pedagdgico da RMSF condizente com os principios do SUS.

Fonte: Elaboracéo prépria.
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Aspossibilidades que o PRMS aponta impac-
tam o trabalho dos profissionais dos servicos, for-
talecendo as acdes desses trabalhadores. Tratando
das especificidades das categorias profissionais,
os residentes de areas que enfrentam dificulda-
des para a atuagfio no PRMS também alcancam
éxitos durante o processo formativo. Os artigos
evidenciam que a insercéo da fonoaudiologia,
psicologia, nutricdo e terapia ocupacional na AP
possibilita o diagnostico precoce de doencas e/ou
agravos; favorece o desenvolvimento de atividades
em acordo com as necessidades da comunidade;
conhecimento sobre territorio e processo saude-
-doenca; compreensio da dimenséo da promocéo
da satide na pratica profissional; integracio com
outras categorias profissionais; participacdo em
instancias de controle social e de gesto; constru-
¢do de um novo perfil de profissional para atuar
na Estratégia Saide da Familia (ESF); e favorece
acOes coletivas e menos individualizadas. Além
disso, o trabalho em equipe amplia e qualifica o
trabalho especifico.

Ainsercdo do PRMS na USF é citada como im-
portante para a formacéo profissional, pois ajuda
namelhora da postura profissional e na seguranca
a respeito da profissdo ao final da Residéncia. O
PRMS também tem influéncia para a inser¢éo no
servico ptblico, além de estimular a¢des em prol
damelhorado curriculo dagraduacio e a criacio
de diretrizes para o trabalho na AP - nos casos da
fonoaudiologia e da nutricdo21319-20,

Organizacao e funcionamento do
Programa de Residéncia Multiprofis-
sional em Satde

Com relacio a dimenséo organizacional e de
funcionamento do PRMS, os artigos discutem
processos avaliativos, preceptoria, processos
ensino-aprendizagem hierarquizados, relacdo
teoria e pratica e Projetos Politico-Pedagogicos
(PPP) dos Programas.

Trés estudos refletem sobre a utilizacio de
metodologias avaliativas diferenciadas e de
cunho mais participativo?4-26, No entanto, a
metodologia proposta também causa angus-
tia nos residentes, considerando o fato de sua

Programa de Residéncia Multiprofissional em Salde: o que mostram as publicacées

execucdo ser mais trabalhosa e reflexiva, o que
se contrapde a rotina de trabalho imposta pela
Residéncia. Os artigos apontam, ainda, dificulda-
de em implementar acdes coletivas; excesso de
demandas de trabalho; separacio entre pensar
e fazer; e relacdes de hierarquia e subordinacéo
entre preceptores e residentes.

No que concerne a preceptoria, os artigos
destacam, de modo geral, que a auséncia de for-
macdo para exercer essa atribuicio e a falta de
clareza sobre o papel do preceptor no processo
formativo geram intimeras dificuldades para a
organizacio e o funcionamento dos programas,
ficando a cargo de cada programa definir o que é
apreceptoria e qual o papel do preceptor?’. Nesse
sentido, haveria uma insuficiéncia no conceito
de preceptoria existente no PRMS.

Os artigos apontam, ainda, o preceptor com ati-
vidades de diversas ordens (técnica, docente, ética
e moral); perspectiva pedagdgica da preceptoria
como geradora de desconforto nos preceptores, ja
que ndo sio formados para tal atividade; acaimulo
de atividades pelo preceptor, prejudicando a for-
macfo do residente; auséncia de preceptores nos
servicos, impactando a insercio dos residentes
nesses espacos; preceptoria vista como ‘funcéo a
mais’; docentes com visio hierarquizada do proces-
so formativo; ndo avaliacio dos preceptores pelos
residentes; numero reduzido de preceptores para
as demandas dos campos de pratica; e a existéncia
de diversos tipos de atuacfo entre os preceptores
- alguns acompanham sistematicamente, outros es-
poradicamente —, além do tempo insuficiente para
a preceptoria?8, Qutros autores evidenciam que a
opinifo dos residentes nfo é considerada pelos
preceptores; ha falta de percepcao do preceptor
sobre o seu papel educativo; inadequacéo dos pro-
cessos de supervisdo e avaliacio das atividades dos
residentes e dissociacdo entre teoria e pratica*2s.

Para essas problematicas, alguns artigos
também apontam possiveis solucdes e sugerem
encontros periodicos entre coordenadores, do-
centes e outros preceptores para a troca de ex-
periéncias, além da promocio de estratégias que
invistam no autodesenvolvimento dos sujeitos
como preceptores e profissionais em sua area.
Constatou-se que o preceptor dispde de pouco
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tempo para essa atividade e que sua participa-
c¢dlo restrita é sentida pelos residentes?%2°.

E importante dizer, ainda, que nio se trata
apenas de capacitar preceptores para a atuacfo
no PRMS. A preceptoria figura no cenério do
trabalho em satide como o elemento ‘denun-
ciador’ da urgéncia da revisio dos processos
de trabalho instaurados nas instituicdes de
saude. A atividade de preceptoria esta imersa
no emaranhado de relacées que se estabelecem
entre trabalhadores e entre estes e as dindmi-
cas das instituicdes.

A relacio entre preceptor e residente deve
ultrapassar a transferéncia de conhecimento
e técnicas e deve ser uma relacdo dialética.
E preciso notar que uma relacio mais hori-
zontalizada e colaborativa nio ‘funde’ esses
atores, mas abre espaco para a busca de mais
conhecimento e de novas ideias. “E fundamen-
tal considerar preceptores e residentes como
sujeitos em formacdo”3@4,

No campo da discussio sobre os Projetos
Politico-Pedagdgicos (PPP) dos programas, os
artigos revelam a auséncia de uniformidade
entre esses projetos, sendo encontradas varias
formas de organizacio didatica, diferentes
matrizes pedagogicas e diversos sistemas de
avaliacdo. Os PPP também nfo apresentam
defini¢cdes de multiprofissional e interprofis-
sional, impedindo a identificacdo das concep-
cdes adotadas. Ndo ha explicitacdo sobre os
marcos tedricos adotados e ha predominio de
uma visio restrita sobre preceptoria3®,

Um estudo?® aponta que ainda prevale-
cem métodos educativos convencionais, que
priorizam o mero repasse de informacoes, a
individualidade e a pratica repetitiva. Nesse
sentido, a adocdo de metodologias ativas/re-
flexivas, especificamente o diario de campo, é
apontada como valioso instrumento de gestio
educacional e formacio em satde, propician-
do uma avaliacio global do residente, bem
como auxiliando nas reflexdes sobre a pratica
profissional cotidiana?4. Mendes® descreve
as Residéncias como poténcia para repensar
praticas profissionais consolidadas e refletir
sobre a estruturacdo dos servicos, propondo
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transformacoes. Isso requer ferramentas peda-
gogicas que possibilitem ponderacdes e propo-
sicdes. Segundo a autora, somente metodologias
participativas, dialéticas e dialdgicas possibilitam
esses movimentos. Deve haver espaco para que
os atores desse processo tenham liberdade para
interrogar o cotidiano e propor solucdes. No
entanto, instituir essa liberdade requer relacoes
mais horizontalizadas, que néo sio faceis de
serem criadas frente 4 hegemonia de algumas
profissdes de satde.

Como alternativas a essa problematica, alguns
artigos sugerem a construcio de propostas de
avaliacfio que deem conta do processo ensino-
-aprendizagem para além das atividades de
ensino em servico. Além disso, no que se refere
ao Programa, estabelecer a pratica de autoava-
liacdo pode se constituir enquanto estratégia
de aprimoramento?539:31. Duas publicacdes?426
destacam a ado¢io de metodologias ativas (diario
de campo) como instrumento que auxilia na
identificacdo do que é necessario aprender; pro-
picia reflexfo e melhora de competéncias e das
praticas educacional e assistencial; fomenta o
desenvolvimento da habilidade narrativa; ajuda
na elaboracéo do TCC; serve como suporte para
a preceptoria, ajudando a retomar questdes
relevantes; e ainda possibilita um olhar mais
académico sobre a formacéo.

Quanto aos aspectos positivos no ambito da
organizacdo e do funcionamento do PRMS, uma
publicacdo3abordou a construcéo de indicado-
res para a avaliacio do PRMS, especificamente,
no campo da ESF, evidenciando que ha uma
preocupacio em adequar os PPP aos princi-
pios do SUS. O artigo avalia a construcdo de um
instrumento de avaliacdo que busca contribuir
para acompanhar a qualidade metodologica e
pedagodgica do Programa. Outro estudo3® aponta
que a maioria dos programas adota um curriculo
integrativo, estruturado em eixos comuns a todas
as categorias profissionais, além de existir nos
programas uma pratica solida de avaliacoes dos
residentes. No quadro 3, destacam-se as poten-
cialidades acerca da preceptoria e demais com-
ponentes da organizacdo e do funcionamento
do PRMS citados nos artigos.
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Quadro 3. Potencialidades do PRMS e conclusées dos artigos do eixo ‘Organizacdo e funcionamento do PRMS'

Identificacdo do
artigo

Titulo: Um relato de caso sobre a construcéo e elaboracéo do portfélio como metodologia avaliativa de Ano: 2015
aprendizagem

Autor(es): Lana LD, Birner JA

Poténcias do PRMS

Conclusées do artigo

- Liberdade para a construcao do portfdlio.

- Presenca da preceptora (que conhece a realidade vivenciada pelo residente) como avaliadora.

- Ciclo de troca entre preceptor e residente.

- Possibilidade de melhora pratica assistencial, educacional e gerencial da RMS e da instituicao.

- Interlocucéo com o Projeto Pedagdgico do Programa para construcéo das reflexoes.

- Oportunidade de relacionar o curriculo com as atividades desenvolvidas.

- Maior interacdo entre residente e preceptor. Possibilita momentos de troca nas relacdes de trabalho.

- Aprendizado centrado nas competéncias, pois se aprende fazendo. Revela o preceptor como educador.

- Deve haver disposicdo dos preceptores para adotarem metodologias inovadoras de avaliacdo.

- A utilizacdo de um didrio de campo ajuda a minimizar a demora na construcdo do portfélio.

- O portfélio é um instrumento facilitador para o desenvolvimento de habilidades e atitudes dos residentes.

- Ha uma lacuna entre construcdo, avaliacéo e a pratica desenvolvida pelo residente, pois as etapas séo morosas.

- O desenvolvimento do portfélio contribui para o progresso da docéncia, pois é uma estratégia interessante de apropriacéo
da avaliacdo como componente do trabalho pedagdgico, reflexivo e participativo. Possibilita pensar critico do residente, com
vistas a mudar praticas tradicionais.

- Necessario realizacdo de mais estudos sobre o uso do portfélio. Propde que a metodologia do PRMS seja aperfeicoada e
aponta o uso do portfélio como instrumento auxiliar da formacéo.

Identificacdo do
artigo

Titulo: A experiéncia dos diarios reflexivos no processo formativo de uma Residéncia Multiprofissional em Ano: 2013
Satide da Familia

Autor(es): Oliveira FGVC, Carvalho MAP, Garcia MRG, et al.

Poténcias do PRMS

Conclusdes do artigo

- Possibilita aprendizado com a praética e a construcdo de saidas.

- Ferramenta eficaz de acompanhamento das atividades das equipes. Fornece subsidios para a avaliacdo dos residentes.

- Valioso instrumento da gestdo educacional da formacdo em saude. Propicia avaliacao global do residente, considerando o
cognitivo, o psicomotor e o afetivo.

- Necessidade de maior viabilizacdo de instrumentos dessa natureza, que se ancoram na pratica critica e reflexiva.

- Necessidade de aperfeicoamento das experiéncias de uso do instrumento. Na salde, os didrios fortalecem a apreensao de
novas experiéncias de construcdo compartilhada do conhecimento.

- O didrio é um instrumento com funcdes pedagdgicas importantes. Auxilia no reconhecimento das necessidades de aprendi-
zagem, no desenvolvimento da competéncia narrativa e na reflexdo continuada sobre as multiplas dimensdes da prética.

- O diario oportuniza debates que relacionam teoria e préatica. Auxilia na confeccdo do TCC.

- Serve como suporte para as reunioes de orientacdo. Ajuda na identificacdo dos estagios do processo formativo. Auxilia na
memdria de questdes relevantes.

Identificacdo do
artigo

Titulo: A preceptoria na formacdo médica e multiprofissional com énfase na atencdo primaria - analise das Ano: 2015
publicacées brasileiras

Autor(es): Autonomo FROM, Hortale VA, Santos GB, et al.

Poténcias do PRMS

Conclusdes do artigo

- Preceptor inserido na equipe facilita a mediacao de conflitos.

- Preceptores como modelo para o crescimento e desenvolvimento pessoal e ético dos residentes.

- Presenca continua dos residentes provoca outro modo de operar desacomodando o instituido.

- Introducdo da docéncia no servico acentua a implicacdo com o trabalho e inaugura fluxos institucionais entre gestdo organi-
zacional e assisténcia clinica.

- Situacdes interdisciplinares possibilitam formacao ampliada. Preceptores que foram residentes tém uma postura diferencia-
da, pois lembram que também estdo formando futuros preceptores.

- Necessidade de mais estudos sobre o preceptor e suas funcoes.

- Né&o foram encontrados um ou mais conceitos de preceptoria. Onde eram pra ser vistos conceitos, viram-se metaforas. A
definicdo do que seja o preceptor e suas atribuicdes ndo demanda uma padronizacdo, mas requer elucidacéo.

- O estudo possibilitou compreender que o profissional que assume uma preceptoria deve conhecer o programa em que sera
inserido, seus objetivos e 0 que esperam de sua participacdo; deve preparar a equipe que ird receber os residentes; estimular
ainsercdo dos residentes na equipe; reservar um hordrio para a preceptoria; manter encontros periédicos com coordenado-
res, docentes e outros preceptores para troca de experiéncias; promover estratégias de aprendizagem; avaliar e estimular a
autoavaliacdo do residente; investir no autodesenvolvimento como preceptor e como profissional em sua area.
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Quadro 3.(cont.)

Identificacdo do
artigo

Titulo: Educacdo Permanente em saude a partir de profissionais de uma residéncia multidisciplinar: estudo de caso  Ano: 2014

Autor(es): Silva CT, Terra MG, Camponogara S, et al.

Poténcias do PRMS

Conclusdes do artigo

- Educacdo Permanente em Satide (EPS) aparece como meio para reflexdo das praticas.

- Semindrios de nucleo e campo como encontros que possibilitam novos sentidos para a atuacao profissional.
- Projeto Pedagdgico enfatizando a atuacéo dos residentes como propulsora de mudancas.

- Profissionais preocupados com que sua pratica proporcione autonomia para a vida dos usuarios.

- EPS enquanto encontro que possibilita multi e interdisciplinaridade.

- Agir multiprofissional presente, especialmente, no planejamento das acdes.

- Interdisciplinaridade como ponto mais marcante da RMS.

- Necessidade de que os profissionais da residéncia compreendam a EPS como proposta pedagdgica que fomenta a educa-
cdo no cotidiano de atuacéo.

- Integrantes da residéncia percebem que a EPS permeia a formacé&o e possibilita refletir sobre a pratica.

- Multiprofissionalidade € forma de manifestar a EPS. EPS como promotora de espacos coletivos. Importante desenvolver
projetos acerca da EPS.

- Resultados deste estudo s&o limitados por se referirem a um contexto especifico. Necessidade de mais estudos que apro-
fundem essa reflexdo e desenvolvam metodologias que sensibilizem, além da Residéncia, todos os ambitos que permeiam a
formacéo de profissionais de saude.

Identificacdo do
artigo

Titulo: Residéncias multiprofissionais em satide: analise documental de projetos politico-pedagégicos Ano: 2015

Autor(es): Neto MVM, Leonello VM, Oliveira MAC

Poténcias do PRMS

Conclusées do artigo

- Todos os PPP estao de acordo com a Portaria Interministerial que trata dos PRMS.

- Todos os programas tém o objetivo educacional de melhorar a qualidade dos servicos e da assisténcia a satide, impactando os
cenarios de prética.

- A maioria dos programas adota um curriculo integrativo, organizado em eixos comuns as categorias profissionais.

- Existéncia de uma prética sélida de avaliacoes.

- Cenario heterogéneo no que diz respeito a curriculos, organizacdo didatico-pedagdgica, objetivos educacionais, matrizes
pedagdgicas e sistemas de avaliacdo utilizados.

- Anélise que se limita a conhecer apenas curriculo planejado; demais tipos de curriculos (oculto e vivo) demandam outras
estratégias de pesquisa.

- Nem todos os PPP apresentaram elementos suficientes para anélise aprofundada do cenério formativo.

Um dos programas revelou cendrio altamente favoravel a Educacéo Interprofissional (EIP), por expressar claramente sua
adocdo como estratégia de formacao, entre outros elementos.

- O estudo forneceu os primeiros elementos para futuras pesquisas e para o debate da tematica no Pafs.

Identificacdo do
artigo

Titulo: Preceptoria de Territério, Novas Praticas e saberes na Estratégia de Educacdo Permanente em Saiide  Ano: 2012
da Familia: o estudo do caso de Sobral.

Autor(es): Pagani R, Andrade LOM

Poténcias do PRMS

Conclusdes do artigo

- Figura do Preceptor de Territério criada com o desafio de ser um educador permanente em sadde.

- Trabalho a partir da aprendizagem significativa - educacdo no trabalho. Possibilidade de aprendizado com reflexao critica -
Educacdo Permanente, PRMSF e a preceptoria de territério como ferramentas para tal.

- Modelo da ‘Tenda invertida' - o momento de formacdo passa a ser a US e a comunidade onde a equipe da ESF atua. O
mestre ou preceptor é que se desloca ao local de trabalho do residente.

- Territério como lugar privilegiado para o desenvolvimento do processo de trabalho. Aproximacéo da satide com a questéo
do territdrio e dados epidemioldgicos como forma de organizar e distribuir os servicos de saude.

- Estabelecimento gradativo de principios, estilos e formas de atuar, com base nas vivéncias préticas do grupo de preceptores
de territério. Vivéncias concretas como modo de construir saberes.

- Preceptoria de territério como prética inovadora de Educacdo Permanente para a ESF e SUS.

- Preceptor de territério permite maior autonomia as equipes.

- A preceptoria de territério surge como nova maneira de formar e capacitar os profissionais de satde para a ESF - gestao
participativa, Educacdo Permanente e territério como campo de aprendizado.

- Importancia do preceptor de territério para acompanhar residentes e equipe.

- A falta mais ampla do preceptor é sentida por residentes e profissionais.

- O preceptor dispde de pouco tempo para essa atividade; sua participacdo concentra-se na discussao de roda.

- Quantidade de preceptores e carga horéria sdo insuficientes para essa modalidade de preceptoria.

- O papel do preceptor de territério ainda esta em construcéo, embora ja sejam observados resultados favordveis, como, por
exemplo, a percepcao da importancia desse ator na construcdo do SUS.
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Quadro 3.(cont.)

Identificacdo do
artigo

Titulo: Pés-graduacao multiprofissional em satide: resultados de experiéncias utilizando metodologias ativas Ano: 2010

Autor(es): Marin MJS, Gomes R, Marvulo MML, et al.

Poténcias do PRMS

Conclusdes do artigo

- Os cursos estimularam mudancas efetivas no comportamento dos estudantes e na sua prética profissional cotidiana.

- Cursos proporcionaram qualificacdo para o trabalho na drea do curso. Os cursos obtiveram éxito na formacéo baseada em
competéncia profissional.

- Curso que utiliza metodologias ativas pode ser avaliado como exitoso quando proporciona integralidade e articulacéo teo-
ria-pratica.

Os éxitos apontados pelos egressos na formacéo ancoram-se nas dimensdes cognitiva, afetiva e psicomotora - articulacdo
entre pensar, sentir e agir.

- Curso proporcionou sdlida formacdo tedrica e pratica, preparo para trabalho em equipe e conhecimento sobre os principios
das politicas publicas de atencdo a satde. Formacao potente tanto no coletivo quanto nas especialidades.

- Articulacdo entre saber e fazer consolida a graduacao.

- O curso possibilita conhecer o fazer de outras categorias e a capacidade de resolucéo de conflitos no processo de trabalho.
- Os egressos apontam que ha coeréncia entre os principios do SUS e os Projetos Pedagdgicos dos cursos.

- Enfoque na interdisciplinaridade - possibilita parcerias produtivas. Possibilidade de transformacéo nos ambientes de trabalho.
- Possibilita mudar visdo dos usuérios para além das doencas ou do seu corpo - clinica ampliada.

- Dificuldade de generalizacdo dos achados - pesquisa em um Unico local e poucos participantes que nao representam o
universo de egressos.

- Os egressos compreenderam, em grande parte, as dimensées que devem ser consideradas na formacao de um novo profis-
sional mais préximo dos principios e diretrizes do SUS.

- Metodologias ativas como modo que possibilita visdo ampliada da realidade e articulacdo teoria-pratica, além da capacida-
de de conviver e respeitar diferentes saberes necessarios ao cuidado integral.

- Os achados da pesquisa convergem com um ensaio tedrico que conclui que as modalidades de ensino podem representar
um movimento inovador no contexto da educacdo na drea da saude, favorecendo as mudancas necessarias na implementa-
céo dos principios do SUS.

- No cotidiano dos servicos ainda hd uma distancia entre o preconizado e o realizado. Necessidade de maior reflexdo sobre
Educacéo Permanente.

- Maior investimento na drea de competéncia de gestdo e organizacao dos servicos - diminuir distancia entre cotidiano e
politica de saude.

- Necessidade de continuidade do investimento no processo educativo.

- E possivel trabalhar com metodologias ativas e a interacdo de profissionais de diferentes &reas, a fim de impulsionar mu-
dancas na formacao iluminadas por um novo olhar do processo ensino-aprendizagem.

Identificacdo do
artigo

Titulo: Residéncias em Satide: o que ha nas producdes de teses e dissertacées? Ano: 2010

Autor(es):

Poténcias do PRMS

Conclusdes do artigo

- Residéncias apontadas como dispositivos de Educacido Permanente e modalidade importante para formar trabalhadores da
saude - potencial pedagdgico.

- Integralidade aparece como importante vetor para configurar as Residéncias como estratégia de educacado no trabalho.

- Residéncia possibilita aprimoramento técnico-cientifico dos profissionais em formacéo.

- Ha predominéancia de pesquisas sobre as Residéncias Médicas, devido ao fato de estarem hd mais tempo instituidas legal-
mente no Brasil.

- As concepcdes tradicionais de educacdo sdo ao mesmo tempo limites e poténcias para operar a mudanca na formacao.

- Expressivo nimero de pesquisas que buscaram avaliar programas em andamento.

- A discusséo prop&e a criacdo de um novo descritor que seja integrador, ou seja, adequado as pesquisas sobre Residéncia
Meédica, Multiprofissional e em &rea profissional - descritor proposto: ‘Residéncias em Saude'.

Fonte: Elaboracéo propria.

Aspectos estruturais das institui- recursos para o trabalho na AP, porém, nestes
coes/campos de pratica dos PRMS servicos, os autores identificam assisténcia

mais humanizada aos usuarios. Por outro lado,

As publica¢tes agrupadas nessa categoria3233-37  citam o trabalho na atencio tercidria como
assinalam, entre outras questdes, a ausénciade  fragmentado, individualizado e centrado em
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procedimentos técnicos, porém, com recursos
para o trabalho. Os autores também apontam
que o excesso de encaminhamentos da AP para
outros servicos denuncia a insuficiéncia de
recursos no nivel primario de atencéo a satde.

Quanto aos aspectos positivos, os artigos
destacam que ha avancado aporte de recursos
tecnologicos (na atencéo terciaria) a disposicéo
do PRMS, o que possibilita o aprimoramento
do conhecimento cientifico e tecnoldogico em
saude, através das atividades de ensino, pes-
quisa e assisténcia. A Residéncia potencializa
a ESF como dispositivo de mudanca na atencéo
asatde; fomenta o avanco do trabalho multipro-
fissional nos servicos; inclui diversas categorias
profissionais que nfo atuavam nas Unidade
de Satde da Familia (USF); e amplia o conhe-
cimento dos trabalhadores sobre territorio e
dados epidemiolégicos, melhorando o planeja-
mento das acdes. Os estudos também afirmam
que o fortalecimento do trabalho entre equipe
das USF e residentes se deu apos a contratacio
de profissionais via concurso publico34:35,

Alguns estudos?¥35 também concluem que
0 PRMS ajuda a evidenciar a insuficiéncia da
equipe minima da ESF e da estrutura dos ser-
vicos e apontam como solucio a necessidade
de urgéncia no comprometimento dos gestores
para melhora das deficiéncias apontadas. Além
disso, a parceria ensino, servico e comunidade
se faz necessaria para consolidacdo do PRMS
como estratégia de mudanca na formacéo dos
trabalhadores da satde.

De maneira geral, o PRMS possibilita,
segundo as publicacdes, mudancas efetivas
no comportamento e nas praticas dos resi-
dentes; fornece qualificacdo na area/eixo do
programa; éxitos nas dimensdes cognitiva,
afetiva e psicomotora — pensar, sentir e agir -
dos residentes; articulacdo entre saber e fazer,
ajudando a consolidar a formacio académica;
conhecimento acerca do fazer de outras ca-
tegorias profissionais, fomentando a inter-
disciplinaridade e a formacdo de parcerias
produtivas; além de auxiliar na identificacio
das poténcias e dos limites de cada servico.

Outra contribuicdo do PRMS esta na
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possibilidade de transformacdes nos servicos
e atuagio baseada na clinica ampliada?+??. Os
PRMS sdo apontados como dispositivos im-
portantes para formar trabalhadores da satide
com base na Educa¢do Permanente em Satude
(EPS), sendo um vetor importante da educacio
pelo trabalho™. A EPS aposta na ideia de que
o trabalho é um elemento fundamental para
que haja aprendizagem significativa, fomen-
tando um movimento que coloca o trabalho
em analise, visando a definir prioridades que
promovam a reorganizacfo dos espacos de
producio de satde. A EPS é tomada como
uma importante estratégia de formacéo dos
profissionais de saude a partir da problema-
tizacdo do trabalho3e.

Consideracdes finais

Esta pesquisa possibilitou uma visio abrangen-
te dos principais elementos que perpassam o
PRMS em discusséo, no periodo de 2010 a 2015.
Contribuiu, ainda, para dar visibilidade as pu-
blicacdes e incentivo a sua leitura, sintetizando
as diversas realidades destacadas por elas.

Ao propor um movimento de analise das
tematicas que permeiam os Programas, este
estudo nio pretende esgotar a discussio,
tampouco realizar uma abordagem sob uma
perspectiva dicotdmica. O intuito foi desta-
car os aspectos que devem ser avaliados e
os que devem ser fortalecidos na trajetoria
de construcéio do PRMS. Por isso, é impres-
cindivel analisar tais elementos de maneira
articulada aos determinantes macropoliticos,
considerando que as concepcdes acerca do
processo saude-doenca e a estruturacio da
politica ptblica de satide, bem como dos pro-
gramas que dela derivam, sdo influenciadas
pelas formas de organizacdo social na quais
se desenvolvem.

A posicdo particular da autora possibilitou
identificar as mesmas problematicas e potén-
cias no Programa ao qual esta ligada como
residente, ainda que com nuances diferencia-
das, devido a particularidades regionais, das



instituicdes abordadas e dos profissionais em
questio. Possibilitou, ainda, perceber que os
dilemas vivenciados nos PRMS nio estio iso-
lados e acompanham uma realidade nacional,
diretamente ligada a estrutura politica, social
e econOmica brasileira. Porém, também vale
alertar para o protagonismo e a autonomia
relativa dos sujeitos nos processos em que se
inserem. Em outras palavras, é possivel pensar
estratégias que humanizem as relacdes de
trabalho, pois é justamente nesta dimenséo
- a dos processos de trabalho - que se pode
evidenciar o posicionamento ético, politico
e 0 compromisso com os ideais do Projeto
de Reforma Sanitaria para o SUS. Dito isso,
cabe ressaltar que o PRMS ainda é novo e tem
possibilidades de construcdo ainda em aberto,
que devem ser estrategicamente aproveitadas.

As publicacdes, em sintese, evidenciaram
uma realidade consolidada de hegemonia do
modelo biomédico de satide e precarizacio das
condic¢des de trabalho e estrutura dos servicos.
Essarealidade impacta diretamente as relacoes
interpessoais e institucionais estabelecidas
entre os residentes e trabalhadores das insti-
tuicdes, bem como a sua formacio e sua pratica
profissional. Contudo, é importante ressaltar
que as estratégias para enfrentamento dessas

Programa de Residéncia Multiprofissional em Satide: o que mostram as publicacées 1255

problematicas e para transformacio da reali-
dade também tém sido fomentadas pelos que
acreditam nas potencialidades do PRMS e no
SUS como politica publica que constitui direito
aser defendido. Neste sentido, destaca-se que
a construcdo de alternativas que qualifiquem
a formacdo em saude deve considerar a im-
portincia de todos os atores que constituem
o cenario da satide publica brasileira. Trata-se
da fundamental importancia de considerar as
instancias de controle e participacdo social,
dando voz a populac@o usuaria dos servicos
e integrando-a nas discussdes que objetivam
consolidar o PRMS, em consonancia com 0s
principios do SUS.
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