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Os Programas de Residéncia Multiprofissional em Saude Mental sdo modalidades de formagédo que
investem na qualificagdo de profissionais para a atuagdo no campo da Saude Publica brasileira,
sobretudo em equipamentos de salde mental, por meio de praticas supervisionadas e de ofertas
tedricas. Em que pese a expansao de ofertas de vagas em anos recentes, ainda sdo escassas as
produgdes que abordam o arcabouco tedrico e pedagdgico que embasa essa modalidade formativa.
Este artigo tem por objetivo apresentar e discutir o suporte tedrico e metodoldgico que sustenta o
Programa de Residéncia Multiprofissional em Satide Mental da Universidade de Campinas (Unicamp),
a saber: Itinerarios de Formagao, Supervisdo, Semindrios Clinicos, Férum R1-R2, Controle Social e
Articulagdo Ensino-Servigo. Apostamos na formagdo mediada por diferentes estratégias, condizentes
com os pressupostos clinicos, éticos e politicos que orientam as praticas profissionais na rede publica
de Saude Mental.
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Introducgao

As Residéncias Multiprofissionais em Satide sio cursos de pds-graduagio lato
sensu que tém por objetivo qualificar a formagio de profissionais para a atuagio nos
campos da Satide Publica brasileira’, sobretudo por meio das priticas supervisionadas
em servigos. S30 modalidades de formagio que vém sendo apoiadas pelo Ministério
da Satde desde 2002% mas que se inserem no bojo de um percurso histérico de
investimentos, discussoes, pactuagOes € formalizac;(’)es anteriores a esse perl'odo.

Os Programas de Residéncia, pelas defini¢des do Ministério da Educagio, devem
estar vinculados a Universidades ou outras instincias formativas. Tal vinculagio pode
trazer a poténcia de formagio pelas Universidades ou instincias, que, por vezes, tém
acumulado background e conhecimento acerca de educagio em servigo, porém deve
trazer também consigo um alerta para que o processo formativo esteja atento a nio (re)
produgio de mio de obra para o trabalho dos servicos/instincias, quando residentes
sio chamados a “tapar buraco” ou a cumprir atribui¢cées que, muitas vezes, nio sio
inerentes a seu papel.

Enquanto estratégias de Educagio Permanente?® devem sustentar a formagio a
partir das realidades concretas em que os profissionais atuam, contribuindo para
a construgio e transformagio dos cendrios de prdticas, a0 mesmo tempo em que
provocam a construgio de uma préxis em satude?, baseada na sua atuagio cotidiana e nas
necessidades dos servigos e dos usudrios. Busca-se, assim, a legitimagio do conhecimento
que ¢ produzido nos territdrios de priticas pelos diferentes atores, valorizando-se a
interface entre ensino e servico, na aposta da experimentagio da coprodugio de sujeitos
e coletivos’.

Uma das modalidades de Residéncia Multiprofissional ¢ em Satde Mental
(RMSM). O ntimero de vagas nessa modalidade tem sido crescente. Até 2010, existiam
apenas seis vagas, em um tnico estado, havendo importante aumento de ofertas nos
anos de 2013 (95 vagas), 2014 (68 vagas) e 2015 (54 vagas). Atualmente, s3o trezentas @Dados informados pelo

vagas em 29 Programas, distribuidas por 21 cidades em dez estados brasileiros'. Ministério da Saude, via e-SIC
(N°2368225), em novembro

Y ) i de 2017. Nota Técnica N°
bases tedricas que dariam sustentagio aos Programas de Satide Mental, com as 42- SEI/2017 - CGEAP/

Sdo poucos os trabalhos que realizam discussio aprofundada sobre as

especificidades que abarcam essa formagao®®. Também ¢ escassa a literatura que DEPREPS/SGTES/MS.
descreve e fundamenta as bases do processo organizativo dessa formagio’.

A maioria das publicagbes, ainda que muito interessantes, aborda relatos de
experiéncias pontuais, de experimentagio e de desafios na clinica e na estruturagio
de redes de aten¢do a usudrios'*".

A formagio académica dos cursos de satide tradicionalmente tem se dado de
forma fragmentada e especializada no contexto brasileiro™. Furtado' aponta para a
importincia da interdisciplinaridade na gestio do processo de trabalho, considerando a

vertente epistemoldgica que norteia os diferentes saberes, uma vez que permite:

[...] uma mediagio possivel entre saberes e competéncias e garante a convivéncia
criativa com as diferencas. Além da func¢io de mediador, o conceito de
interdisciplinaridade vem apontar a insuficiéncia dos diversos campos
disciplinares, abrindo caminhos e legitimando o trifego de sujeitos concretos e

de conceitos e métodos entre as diferentes dreas do conhecimento”. (p.245)
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Superar a encomenda “Multiprofissional” explicita no nome das Residéncias,
rumo 2 légica de trabalho Interdisciplinar, exige do Programa: o reconhecimento
da identidade profissional e especificidades de cada nicleo de formagio, com um
tempo e espago para as experimentagdes de seus limites; reconhecimento dos Campos
de competéncia'® e criagio singular de trinsito entre ambos, para cada residente,
sobretudo se considerarmos a complexidade da clinica e da gestdo dos processos de
trabalho na satde mental no contexto das Redes de Atengio Psicossocial (RAPS) e do
cuidado em territério.

Este artigo tem por objetivo apresentar € discutir aportes tedricos e metodolégicos
que dio suporte ao Programa de Residéncia Multiprofissional em Satde Mental
da UNICAMP, influenciada por mais de vinte anos de experiéncia continuada. A
metodologia discutida tem sido balizadora e sustentadora da formagio no referido
Programa, e apostamos que pode se colocar como oferta para outras Residéncias e

outros processos formativos.

O percurso do Programa

O Programa de Residéncia Multiprofissional em Satide Mental da UNICAMP
teve inicio em 2012, influenciado pelo arcabougo formativo dos Programas de
Aprimoramento Profissional em Satide Mental e em Politica, Planejamento e Gestio,
que funcionaram por duas décadas na mesma rede de servigos de satde, e que a
Residéncia veio substituir.

A constitui¢io da Residéncia permitiu qualificar a formagio até entdo em curso,
pela expansio da carga hordria semanal para sessenta horas e pela extensio da duragio
para dois anos.

O Departamento de Satide Coletiva da Faculdade de Ciéncias Médicas tem
uma construgio histérica junto a Rede de Sadide Mental da cidade de Campinas/

SP em processos de Educagio Permanente, sendo que parte dos trabalhadores e dos
gestores da RAPS do referido municipio é composta por egressos dos Programas de
Aprimoramento e da Residéncia, assim como tem sido incorporada as redes de satde
de outras cidades, tanto na assisténcia quanto na gestdo, além de integrar o corpo
docente de diversas universidades publicas e privadas.

A parceria com a Prefeitura Municipal e com o Servigo de Satde Dr. Cindido
Ferreira sustenta essa aposta. Ambas as instdncias tém investido em estratégias
cogestivas de formagio e estdo ligadas a gestdo de servigos de Satide Mental que sio
campo da Residéncia. Continuas pactuagdes e avaliagdes sio realizadas de forma
compartilhada, com vistas & qualificagio do Programa.

Temos entendido a Residéncia como um processo de formagio que investe na
construgio de sentidos para as experiéncias vividas pelos estudantes em campo, com
desdobramentos em relagdo aos servigos, uma vez que o olhar e a atuagio estrangeira
as unidades traz consigo “potencial questionador e problematizador quase inerente
a condi¢io de um agente que se insere no espago social em uma posi¢io de aprendiz
participativo™ (p.25).

O Programa tem por objetivos: propiciar a formagio de profissionais engajados
na construgio de estratégias de cuidado e de modos de atuagio profissional que

estejam em consonincia com os balizamentos éticos e politicos do Sistema Unico
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de Satde (SUS) e da Reforma Psiquidtrica Brasileira; qualificar os residentes para
desenvolverem intervengdes clinicas e de gestio nas agoes em satide, assim como para
aleitura e compreensio dos aspectos institucionais inerentes as praticas e aos servigos;
e contribuir para o fortalecimento de servigos e agoes pautados pela légica da RAPS
(Rede de Atengio Psicossocial), a partir da relagio ensino-servigo e da formagio de
trabalhadores para o SUS. Anualmente, integram a Residéncia trinta residentes (15 R1
e 15 R2), dentre psic6logos, terapeutas ocupacionais, enfermeiros e fonoaudidlogos.

A maior parte da carga hordria dos residentes se dd nos campos de estdgio: 45 horas
semanais em atividades préticas e tedrico-praticas. Nesses espagos, muitas questoes
atravessam os residentes: a construgio identitdria de lugares a serem ocupados (¢
trabalhador ou é estudante?), o intenso contato com a loucura em contextos muitas
vezes vulnerdveis e com relagdes institucionais que produzem maiores ou menores
graus de mal-estar, o que leva 3 adogio de defesas; muitas vezes, a residéncia € o inicio
da atuagio como profissional formado, com os consequentes receios e insegurangas’.

Semanalmente, também sdo ofertadas 15 horas de atividades tedricas (disciplinas
tedricas, supervisdes grupais e individuais, hordrios disponiveis para leitura de
referéncias bibliogrificas) para o aprofundamento de linhas de agdo clinica, de gestdo e
institucional.

Para isso tudo acontecer, é necessdrio possuir estratégias claras e conceituagoes
tedricas que possam funcionar como suporte para a formagio dos residentes, que
serdo apresentadas e discutidas na sequéncia, com a expectativa de contribuir para o

enriquecimento dessa discussdo no contexto brasileiro.

O suporte subjetivo para a formacgao

I- Itinerarios de formacgao e experiéncia

Para Jean Oury, um processo de formagio implica sempre uma alteragio de estratos
da personalidade. Estar aberto para essa mudanga requer cuidados e suportes especiais
se se quer estimular uma sensibilidade trabalhada e “aberta ao inédito™"*.

A construgio, por cada residente, de um Itinerdrio de Formagio a ser compartilhado
com os colegas no inicio da Residéncia tem sido um dos dispositivos primordiais da
reflexdo sobre si mesmo de que nos valemos. Assim, logo na chegada, convidamos cada
residente a refletir e escrever sobre aspectos de sua formagio pessoal que considera que
o influenciaram a escolher a Satide Mental. Tanto questoes dos percursos académicos
de cada um como aspectos pessoais sio trazidos a tona e refletidos. Em momentos que
costumam ser carregados de afeto e emogdes, esses itinerdrios sio compartilhados com
0 grupo de supervisdo. Essa discussio de Itineririos aposta no cardter formativo quea
experiéncia traz quando significada, e contribui também para construir confianga e liga
entre os membros do grupo.

Esses Itinerdrios serio também o marco do processo de escolha do local de
estdgio, processo subsidiado por visitas a campo para conhecer os servi¢os e por uma
negociagio grupal dessas escolhas. Os residentes permanecem um ano todo no mesmo
servico, e valemo-nos deste processo de negociagio-escolha para alimentar reflexdes e

fortalecé-los nos momentos dificeis do estdgio.
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Ao longo do curso da residéncia, esses Itinerdrios sdo retomados ao menos trés
vezes, ganhando sempre em reflexividade e aprofundando o autoconhecimento de cada
um. A tltima retomada acontece pouco antes do final do R2, fechando, assim, um
ciclo de dois anos de formagio-reflexdo.

Il- Supervisao

Na nossa concepgio de supervisio, ela torna-se a Ancora e sustentagio da proposta
acima apresentada. A fungdo supervisio tem sido cldssica na formagio de psicanalistas,
mas requer reformulagées para ser aplicada ao campo da formagio em satide mental.
Temos trabalhado articulando o espago supervisio como um lugar de cuidado e de
transmissio de um certo saber®.

Para isso poder acontecer, alguns cuidados devem ser tomados com a constitui¢io
da grupalidade entre os residentes e com o setting. As supervisdes semanais acontecem
durante quatro horas e os residentes se organizam por ano de residéncia. A construgio
dos Itinerdrios — como ji comentado — é um primeiro passo no sentido de se construir
essa grupalidade, assim como algumas regras e contratos do setting: respeito pelo
horirio, sigilo, restituigdo. Sao questdes que apresentamos no primeiro diae que se
retomam a cada percal¢o para recontratagio.

No espago de supervisio:

Tomamos sempre a clinica como analisador e defendemos que toda clinica é
institucional. Nossa clinica ampliada (Campos, 2003) nio nega as técnicas da
clinica strictu sensu, mas as incorpora em um conjunto mais amplo de a¢des,
entrelagando clinica e politica, tratamento, organizagio institucional, gestio e
subjetividade®. (p.156)

Assim, semanalmente, os relatos que os residentes trazem sio recheados de
anedotas, emogdes e descri¢des de cenas dos servigos, e, também, de casos e seus
problemas de manejo e acompanhamento. Amitde, centram-se nas dificuldades da
vida institucional, mas, fundamentalmente, no desafio de atravessd-las quando se estd
em formagio e quando a confianga na prépria competéncia técnica ainda estd em
construcio.

Apostamos que por meio deste dispositivo:

Uma zona hibrida pode ser habitada pelos residentes: tém responsabilidades
clinicas e compromisso, por outro lado, nio respondem formalmente as linhas
de poder instituidas como trabalhadores contratados. Se, por um lado, ¢
necessdrio cuidado para que o residente nio se torne mais um trabalhador ou
executor de tarefas, por outro, a partir de posicionamentos e de leituras que
faz acerca das relagdes institucionais, ele pode fomentar a transformagio do
cendrio de praticas. Pensamos que esse paradoxo do residente (ser e nio ser ao
mesmo tempo) deve ser tolerado e suportado, tal qual o objeto transicional
Winnicottiano (1999), para o processo formativo dos sujeitos, rumo a
individuagio’. (p. 100)

Interface (Botucatu) https://doi.org/10.1590/Interface. 170813

5/13



Residéncia Multiprofissional em Saude Mental: ...

Onocko-Campos R et al

I1l- Seminarios clinicos

A discussio de casos estd nos primérdios do ensino das profissoes da drea da
satde. O caso — na psicandlise — funda a teoria. O caso organiza as reflexdes e ajuda a
selecionar que tipo de material tedrico aprofundar.

Na drea de Satide Mental, hd farta tradigio que destaca o papel heuristico e diddtico
da construgio do caso clinico®?".

Na RMSM existe o desafio de incluir, nessa construgio, referenciais dos vérios
nucleos profissionais e contetdos disciplinares diversos. O momento da discussio
clinica tem sido um espago privilegiado para tornar acessiveis, 20 Campo de formagio,
alguns contetdos especificos da psicandlise, inclusive as pistas de manejo e os alertas
sobre o posicionamento ético dos residentes. Apesar de nio almejarmos formar
psicanalistas, consideramos os conceitos fundamentais da psicandlise uma contribuigio
para a configuragio do Campo'® de intervengio da Satide Mental. Esses aportes
contribuem também para a formagio dos residentes enquanto balizamentos éticos ao
tensionar a preméncia — muitas vezes trazidas pelo campo empirico — para “atuar” que
poderia descambar para abordagens pedagdgicas e de controle / adaptagio dos sujeitos
que sofrem.

Permeia sempre nossas discusses a tentativa de se produzir uma compreensio
ampliada do contexto de intervengio, analisando-se, 20 mesmo tempo, as questoes
intrapsiquicas, do contexto de vida e do tratamento que nos permitem caracterizar
uma clinica viva, ampliada e que contribua para a coconstrugio de sujeitos e coletivos.
Comprometidos com o rumo da vida nos servigos, frequentemente, nesses semindrios,
apontam-se questdes para o residente em formagio; pistas de manejo/ escuta do sujeito
e devolutivas/intervengdes para as equipes dos servigos em que estagiamos.

Os casos sdo escritos por quem os apresenta. Antes do Semindrio, ¢ disponibilizado
um texto tedrico que dialoga com a problemdtica, e, aps discussao, o caso é reescrito e
direcionado a equipe que acompanha o usudrio em questio.

IV- Forum R1 - R2

Nestes cinco anos de experiéncia como Residéncia, mantivemos o didlogo
e a coconstrugio do processo formativo com nossas turmas. H4 um convite a
experimentagio do processo formativo, 20 mesmo tempo em que o Programa também
se transforma. Reconhecemos e convidamos nossos residentes para o exercicio de uma
autonomia relativa, desenvolvendo formas de controle e escolha sobre seu trabalho
segundo as perspectivas do grupo®.

O espago do Férum R1 - R2 é composto por todos os residentes do primeiro e
do segundo ano, conjuntamente com a coordenadora do programa e com os dois
supervisores. O Férum funciona hd quase dois anos com frequéncia mensal, em
reunides de duas horas, em que os participantes elencam temas e pautas pertinentes 2
vivéncia dos residentes tanto no campo como com o Programa, e que sio de interesse
do coletivo.

Um tema amplamente discutido e transformado foi o contetdo das disciplinas
tedricas, com avangos em relagio a bibliografia e aos professores convidados. O grupo
trabalhou em conjunto para rever ementas, bibliografia e temas atuais da saide mental,
unindo a experiéncia em campo dos residentes ao arcabougo tedrico que a universidade
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pode oferecer. Além disso, os trabalhos finais das disciplinas foram estruturados para
refletirem o que daquele contetido tedrico pode ser aplicado na realidade do campo de
cada residente ao longo dos semestres.

Nosso trabalho com o Férum R1-R2 constitui um laboratério, no qual é possivel
mostrar e vivenciar certos arranjos organizacionais e cogestivos. Onocko Campos e
Campos® ressaltam a importincia de mantermos esforgos para combinar graus de
autonomia dos profissionais, com defini¢io explicita de responsabilidades, fazendo
planejamento, avaliagbes eventuais e contratos de metas com a participa¢io de todos.

Uma outra pauta que se faz presente nos finais de ano ¢ a avaliagio dos campos
de priticas como espagos de formagio e a anilise de arranjos possiveis para ampliar as
parcerias. Com a reflexdo, percebemos que alguns campos deveriam ser ofertados no
segundo ano da residéncia, dada a complexidade da clinica e a exposigio a situagdes
de maior complexidade que exigiam maior repertdrio para manejos clinicos. Além
disso, também percebemos que, em alguns campos, seria interessante a insergio de
uma dupla de residentes, tanto pela oferta dos servicos como pelo contexto politico-
institucional, que tornava o campo mais complexo para a atuagio de um tnico
residente.

Na gestdo, na clinica e nas priticas educacionais, faz-se necessirio poder lidar com
opinides divergentes em diferentes graus de poder contratual, sendo necessirio fazer
escolhas para definir, dialogicamente, prioridades e relevincia, ainda que provisérias®.

Nos tltimos encontros do Férum no de 2017, aprofundamos a andlise de qual
deveria ser a nossa inser¢io nos campos de Controle Social, qual a fungio disso na
formagio e quais seriam os lugares histéricos e ativos da cidade para tal. Contamos
com convidados militantes da Luta Antimanicomial e do SUS, em momento no qual
refletimos sobre a importincia e protagonismo dos residentes nos espagos politicos.
Redefinimos as insergdes, sendo construgio do coletivo os locais onde o Programa
iria atuar, mas com a escolha pessoal de cada residente sobre em qual espago iria
desempenhar suas atividades em relagio ao controle social.

Cunha e Campos® reforcam que a coprodugio propde ao sujeito, sob tensio de
diversas forgas, apostar no movimento e na possibilidade de transformagio. Apostar
na interpenetragio das institui¢des e espagos coletivos, nio somente pelo seu aspecto
negativo, mas também pelo seu aspecto positivo: espagos de produgio de subjetividade
passiveis de transformagio e de criagio de instrumentos para realiza¢io de desejos
coletivos.

Assim, o que queremos com essa oferta real de vivéncia e de cogestdo de coletivos é
que os alunos possam sustentar outros espagos democréticos nas suas praticas.

V- Controle social

Alei Ne 8.142 convoca 4 participagio da comunidade na gestio SUS*, tendo,
no Controle Social, uma diretriz importante para a participagio de trabalhadores e
usudrios na gestdo e fiscalizagio dos servigos de satde. O usudrio tem direito a voz e
voto, e pode abrir o didlogo com profissionais, gestores e outros usudrios em relagio:
a qualidade da assisténcia, as diferengas de pontos de vista sobre o territério, ao
direcionamento das préticas de satide, as politicas de satide vigentes para aquela regido,
e 20 acompanhamento clinico ou terapéutico realizado nas unidades®.

Interface (Botucatu) https://doi.org/10.1590/Interface. 170813

7/13



Residéncia Multiprofissional em Saude Mental: ...

Onocko-Campos R et al

Nossa Residéncia investe horas de campo como priticas formativas em Controle
Social em trés instdncias do municipio: O Conselho Municipal de Saude (CMS), o
Férum da Luta Antimanicomial e a Associagio de Usudrios AFLORE.

Os residentes escolhem entre uma das trés e participam das reunides e atividades
propostas por estes espagos a0 longo do ano. Os encontros e reunides acontecem
no perfodo noturno, ¢ a frequéncia pode ser quinzenal ou mensal, a depender das
agendas e pautas de cada instincia. Temos, como pressuposto, que o residente seja uma
articulador nos campos em que atua, como agente polinizador de priticas de controle
social, estimulando e favorecendo a participagio de usudrios e trabalhadores da rede.

Sempre que possivel essas experiéncias sio refletidas e trabalhadas no espago de
supervisdo. Pretendemos, com este eixo formativo, fortalecer, em nossos residentes, o

compromisso com o Controle Social e com as politicas publicas no pais.

VI- Relagao ensino-servigo: articulagao da residéncia com os campos de
formagao

A relagdo ensino-servigo ¢ um dos alicerces da proposta da residéncia. Procuramos,
na estrutura do Programa, sustentar espagos de cogestdo com as instituigdes € servigos
que tém ofertado campos de estdgio. Em que pese a responsabilidade da Universidade
e dos equipamentos do SUS?, pela formagio de trabalhadores, entendemos que as
relagdes institucionais sempre sdo atravessadas por diferentes histdrias, inscri¢oes e
modos de funcionar, o que torna fundamental a construgio de contratos (quando nio
possivel, a de consensos) para que a relagio traga sentidos e ganhos para os diferentes
participantes.

Também, tal qual na composi¢io do Férum R1 - R2, entendemos que a estratégia
cogestiva qualifica o programa, corresponsabiliza todos os grupos de interesse e estd em
consonancia com a aposta metodolégico—pedagégica que vimos sustentando.

No inicio de cada ano, sio construidos contratos de trabalho com as instincias
responsdveis pela formagio (Prefeitura Municipal e Cindido Ferreira), o que se estende
a conversas diretas com os gestores e equipes das unidades, seja em servigos especificos,
seja em espagos colegiados j4 existentes.

No meio e no final do ano, acontecem encontros avaliativos, com presenc¢a da
Coordenadora e Supervisores do Programa, Residente, Preceptor e Coordenador
da unidade, o que é feito por cada residente-unidade. Entendemos a avaliagio pelo
viés participativo, formativo, construtivo e de indugio de préticas®, de modo que o
encontro no meio do ano tem por fungio avaliar a inser¢io do residente no servigo até
entdo, considerando os objetivos do Programa e os Itinerrios de Formagio de cada
um.

Trata-se de um momento de anilise acerca de conquistas ou de impasses vividos,
que ajuda a nortear a continuidade do ano. No final do ano, novamente esse momento
ocorre, de modo a pensar o processo como um todo.

Figuras centrais na formagio dos residentes, os preceptores devem estar vinculados
a institui¢do formadora ou executora, ter formagio minima de especialista, e tém
por fungio a supervisio direta das atividades praticas realizadas pelos residentes nos
servi¢os onde se desenvolve o programa?.
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Poucos sio os trabalhos que discutem a preceptoria de Residéncia Multiprofissional
em Satde, sendo a maior parte desses de programas em Satide da Familia. Nossa
busca nio identificou nenhum, especificamente, de programas em Satde Mental.
Dos publicados, chamamos a atengdo para os que apontam: a falta de clareza acerca
do papel do preceptor, a fungio de interlocugio entre ensino e servico, e a maior
seguranga no exercicio da fungdo quando esses profissionais ji experimentaram o lugar
de residentes®. Outros apontam a importincia de a preceptoria partir da aprendizagem
significativa por meio da problematiza¢io no/do territério, desenvolvendo
competéncias®.

Temos trabalhado com a perspectiva de que o exercicio da preceptoria ¢ uma
fun¢io® de suporte pedagégico a formagio, via disponibilidade para acolher as
dividas e demandas dos residentes, construindo em conjunto estratégias para lidar
com as questdes do cotidiano do trabalho e da clinica da sadde mental. Somam-se a
isso: ofertas tedricas relativas a atuagio, discussoes acerca de dimensoes da gestio do
processo de trabalho e do funcionamento institucional, e discussdes acerca das Politicas
Publicas de Satde e da Reforma Psiquidtrica Brasileira.

Nio ¢ esperado que o preceptor tenha resposta para todas as questdes dos
residentes, nem que, necessariamente, partilhe dos mesmos pressupostos
tedricos deles, mas, sim, que aceite a aventura de participar das descobertas, ora
acolhendo, ora ofertando, ora formulando perguntas conjuntamente’. (p.23)

A medida das possibilidades dos servigos e do interesse dos trabalhadores, temos
sustentado a escolha dos preceptores pelos residentes, respeitando a necessidade de
serem do mesmo nucleo de formagio. Entendemos que isso leva em consideragio a
identificagio com o preceptor a partir de modos de atuagio no nucleo e contribui
para a construgdo da identidade profissional, o que, em muito, potencializa a
experimentagio por parte dos residentes. Também, convoca os residentes a se
implicarem na escolha, responsabilizando-se pelo cuidado da relagio.

Conclusoes

A transigdo do tratamento asilar para os cuidados na comunidade traz, em seu bojo,
o aumento da complexidade das a¢oes a serem realizadas pelos profissionais, incluindo:
aampliagio e pluralidade da clinica, o protagonismo e a corresponsabilizagio pela
gestio do processo de trabalho. E necessério investimento nas relagdes que se produzem
nos territdrios onde os servigos se localizam e onde os usudrios habitam e constroem
marcas sociais, culturais e politicas.

Nesse cendrio, ¢ mister construir estratégias de formagio que estejam sensiveis a tais
aspectos, convocando os futuros trabalhadores para ampliar o repertério de leituras
desses processos, assim como para a construgio de estratégias para lidar com os impasses.

Experimentar estratégias longitudinais e coletivas, a partir das singularidades que ali
comparecem, implica os estudantes em seus processos formativos e os convida para se
aproximarem das ofertas que proporio aos usudrios, por meio de arranjos e dispositivos

no cotidiano de trabalho?.
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Apostamos que Programas de Residéncia em Sadde Mental devem estruturar-se
pedagogicamente para acolher as necessidades que se colocam em cena, sob o risco de
perpetuarem a distincia — muitas vezes profunda — entre ensino-servico, fragilizando
a atuagio (e a saude mental) dos trabalhadores e colocando em risco a qualidade da
assisténcia aos usudrios, que, mais uma vez, experimentariam o lugar de exclusio por
politicas ptiblicas pouco sensiveis a suas histérias. Também, os Programas devem
estar atentos para nio serem cooptados pelo cotidiano de precarizagio do trabalho e
desinvestimento publico em relagdo a sustentagio das a¢des em satide, que seriam entio
supridas pelo residente como mio de obra.

A énfase no aprendizado como transformacio de si, suportado pelo recurso aos
Itinerdrios de Formagio e por um arcabougo de cogestio, tem se mostrado competente
para a formagio de profissionais com boa inser¢do na rede publica de servigos: 86% de
nossos egressos trabalham na rede publica ou sio bem-sucedidos em concursos da 4rea.

A construgio de uma tessitura forte de ensino-servigo tem se mostrado também
fundamental e requer o investimento de muito tempo e delicadeza para superar os
empecilhos que a pressa do dia a dia coloca ao ensino, a gestdo e a clinica.
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Multiprofessional residency programs in mental health are modalities of education that invest

in the training of professionals to work in the field of Brazilian public healthcare. Above all, this
includes insertion in mental health facilities, through supervised practices and theoretical classes.
Considering the expansion of openings in this modality of training in recent years, there is still a
shortage of literature that addresses the theoretical and pedagogical framework that supports this
training format. The objective of the present article was to present and discuss the theoretical and
methodological framework behind the multiprofessional residency program in mental health of
the University of Campinas (UNICAMP), namely: Educational Itineraries, Supervision, Clinical
Seminars, Forum R1-R2, Social Control, and the Teaching-Service connection. The results show
that professional training is mediated by different strategies, in accordance with the clinical, ethical
and political assumptions that guide the professional practices in the public mental health network.

Keywords: Non-medical residency. Mental health. Ongoing education. Health residency.

Los programas de residencia multiprofesional en salud mental son modalidades de formacién
que invierten en la calificacién de profesionales para la actuacién en el campo de la salud publica
brasilefia, principalmente en equipos de salud mental, por medio de practicas supervisadas y de
ofertas tedricas. A pesar de la expansién de oferta de plazas en afios recientes, todavia son escasas
las producciones que abordan la estructura tedrica y pedagdgica que sirve de base a esa modalidad
formativa. El objetivo de este articulo es presentar y discutir el soporte teérico y metodoldgico
que sostiene el Programa de Residencia Multiprofesional en Salud Mental de UNICAMP, es
decir: Itinerarios de formacién, supervisién, seminarios clinicos, férum R1-R2, control social y
articulacidn ensefianza-servicio. Apostamos por la formacién mediada por diferentes estrategias,
adecuadas a las presuposiciones clinicas, éticas y politicas que orientan las pricticas profesionales en
la red publica de salud mental.

Palabras clave: Residencia no médica. Salud mental. Educacién permanente. Residencia en salud.
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