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RESUMO

Compreender as vivéncias o residente enfermeiro acerca de suas praticas em Programa de Residéncia
Multiprofissional Integrada em Sistema Publico de Saude, desenvolvido em Hospital Universitério
do Estado do Rio Grande do Sul. Estudo com abordagem qualitativa e coleta de dados por meio de
entrevista semiestruturada, realizada no periodo de dezembro de 2012 a fevereiro de 2013, sendo os
sujeitos da pesquisa enfermeiros residentes do 1° e 2° ano do programa de residéncia. Participaram desta
pesquisa 07 residentes enfermeiros. Para andlise dos dados utilizou-se a analise de contetido de Bardin,
pela qual se identificou a categoria: Atuagdo do residente enfermeiro: percepgdes acerca de sua pratica e
formagéo multiprofissional, dividida em duas subcategorias: Identificagdo com as propostas do programa
de residéncia multiprofissional e Vivéncias/Sentimentos despertados a partir das atividades préaticas. Os
resultados indicam que na visao dos residentes a formagao pela residéncia multiprofissional potencializa
0 pensar-agir para uma assisténcia integral a satde no &mbito do SUS e ainda revelam dificuldades na
compreensao a respeito da integragdo ensino-servico na efetivagéo do SUS.

Descritores: Enfermagem; Formag&o Continuada; Internato e Residéncia.

ABSTRACT

Identify the understanding of resident nurses about their practices in Residence Program Integrated
Multi Professional in Public Health System, developed at the University Hospital of the State of Rio
Grande do Sul. Study with qualitative approach and data collection by means of semi-structured
interviews, conducted during the period December 2012 to February, condubeing the subject of the
research nurses residents of the 1st and 2nd year of the residency program. Participated in this
research 07 resident nurses. For data analysis we used the content analysis of Bardin, by which
identified the category: Performance of resident nurses: perceptions about their practice and formation
multiprofessional, divided into two subcategories: Identification with the proposals of the residency
program multiprofessional and Experiences/Feelings awakened from practical activities. The results
indicate that in the point of view of the resident training by multiprofessional residency potentiates the
think-act for an integral assistance to health under the SUS and also reveal difficulties in understanding
about teaching-service integration in the execution of the SUS.

Descriptors: Nursing; Nurses; Education Continuing; Internship and Residency.
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VIVENCIAS DE RESIDENTES ENFERMEIROS NO PROGRAMA DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE

Introducao

No ano de 1976, a Secretaria do Estado de Salde do Rio Grande do Sul criou a primeira Residéncia em Medicina
Comunitaria no Brasil, denominada Sao José do Murialdo, que mais tarde passaria a ser considerada multiprofissional. As
Residéncias Multiprofissionais em Saude (RMS) s&o cursos de pos-graduagéo, lato sensu, regulamentadas pela promulgagéo
da lei n. 11.129, de 30 de junho de 2005, destinada aos profissionais que integram a area de salde, excluida a medicina®.

Com a promulgacéo da Constituicio Federal no ano de 1988, inicia-se um processo de mudanca com relagéo a
criacdo de um sistema de saude mais justo e igualitario. Assim, instaura-se a formagéo do Sistema Unico de Satde (SUS),
como um sistema pubico, universal e descentralizado.*® Percebe-se a necessidade de mudangas no modelo de atencdo
a saude como uma exigéncia social, que interelaciona, tanto a populagéo usuaria do SUS, quanto os profissionais de
saude e pesquisadores'.

As RMS tem como objetivo formar residentes para uma atuagao sustentada por meio de uma concepgao ampliada
de saude e ancorada pelos Principios e Diretrizes do SUS®’. Ainda, buscam formar profissionais com habilidades e
especialidades especificas conforme a deficiéncia regional’, estimulando competéncias para o desenvolvimento de a¢des
de gestdo e atengao, viabilizando novos cenarios integrados e descentralizados de ensino-aprendizagem. Tambem,
destaca-se o carater potencializador na integracao de agdes de ensino-servigo, proporcionando um espago de troca de
saberes e experiéncia, a partir de uma assiténcia interdisciplinar®.

Uma importante caracteristica da RMS esta relacionada a interdisciplinaridade, a qual estimula uma formagao coletiva
“inter-categorias” com valorizagao dos “nucleos” de saberes especificos de cada profissao, contribuindo para a integralidade
do cuidado’. Ressalta-se que existe uma dificuldade nos projetos politicos pedagégicos (PPP) com relagdo aos conceitos
de multiprofissional, interprofissional, multidisciplinar e interdisciplinar, 0 que comprova-se em estudo que analisou os PPP
dos Programas de Residéncia Multiprofissional em Saude (PRMS) do Estado de S&o Paulo, e revelou que os programas
apresentam diversidade de termos relacionados aos prefixos multi e inter e aos adjetivos profissional e disciplinar®.

O PPP que orienta e conduz o processo formativo dos residentes que fazem parte do cenario deste estudo,
apresenta os conceitos de interdisciplinaridade, intersetorialidade e interinstitucionalidade®. Destaca que existe uma
interacdo profissional ineficiente, fragmentada e mecanicista entre as equipes de trabalho que compde os diferentes
niveis de complexidade do sistema de saude. Assim, a proposta deste programa de residéncia é a integracdo de
acoes disciplinares, intersetoriais e interinstitucionais, a fim de alcancar a integralidade nos varios niveis do sistema na
perspectiva do SUS®.

O Ministério da Saude, desde 2003, tem estimulado os cursos de RMS, contrapondo-se ao ensino de praticas
exclusivamente curativas, enfatizando o trabalho interdisciplinar, contribuindo na construcéo de novos saberes e fazeres
que promovam uma aten¢do mais humana e integral a sadde da populago®®’.

APortarian®1.111 de 05 de julho de 2005, designa ao preceptor a fun¢éo de supervisao docente-assistencial, realizada
por area de atuagdo ou especialidade profissional. S&o responsaveis pela orientagéo dos residentes nas atividades de
nucleo e de campo estimulando a integragédo dos diferentes saberes por meio da interdisciplinaridade.®”® Corroborando, o
Decreto n° 94.406, de 08 de junho de 1986 que regulamenta a Lei n° 7498, do exercicio profissional do enfermeiro, afirma
que os enfermeiros podem participar dos programas de treinamento e aprimoramento de pessoal de saude®.

A motivagao para a realizagao deste estudo originou-se durante as atividades de preceptoria de nucleo na area
de enfermagem em um Programa de Residéncia Multiprofissional Integrada em Sistema Publico de Saude (PRMISPS)
vinculada a uma Universidade Federal da Regi@o Sul do pais. As discussdes dos preceptores com os residentes nas
reunides de preceptoria de nucleo, sdo momentos que servem para discutir a pratica, aprofundar conhecimentos e
ainda sanar as duvidas do dia a dia. Desta maneira, estas discussdes suscitaram questionamentos sobre a atuagao do
residente enfermeiro no programa de residéncia multiprofissional.

Diante do exposto e buscando nortear este estudo propde-se as seguintes questdes: As acdes propostas pelo
Programa de Residéncia Multiprofissional para o profissional enfermeiro estdo sendo alcangadas? Como o residente
enfermeiro compreende sua pratica no programa de residéncia multiprofissional? Portanto, o objetivo do presente estudo
é compreender as vivéncias do residente enfermeiro em um Programa de Residéncia Multiprofissional Integrada em
Sistema Publico de Saude.
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Metodologia

Este estudo caracteriza-se como uma pesquisa exploratoria com abordagem qualitativa, desenvolvido em um
Hospital Universitario localizado no Estado do Rio Grande do Sul, referéncia de média e alta complexidade para regido
centro-oeste do estado. Este hospital é local de atuagdo dos residentes do Programa de Residéncia Multiprofissional
Integrada em Sistema Publico de Saude, com énfase na atengao hospitalar.

A oferta de vagas para 0 programa acontece por area de concentragdo e por nucleo profissional. As areas
de concentragdo na atencdo hospitalar dividem-se em: saude mental, hemato-oncologia, materno-infantil e cronico-
degenerativo, com vagas para enfermagem, nutricdo, servigo social, terapia ocupacional, fisioterapia, fonoaudiologia e
farmacia e odontologia®.

Atualmente, o ntcleo de enfermagem possui duas vagas para area de onco-hematologia, uma vaga para materno-
infantil, duas para area crénico-degenerativo e trés para satde-mental, totalizando a entrada de oito enfermeiros por ano
no hospital.

A coleta de dados ocorreu por meio de entrevista semiestruturada de dezembro de 2012 a fevereiro de 2013,
sendo os sujeitos da pesquisa enfermeiros residentes do 1° e 2° ano do programa de residéncia do ano de 2012.

Assim, foram incluidos na pesquisa os enfermeiros residentes que estavam cursando o 1° ou 2° ano da residéncia
multiprofissional e excluidos os que estavam de licenga de qualquer natureza.

A populacéo do estudo no periodo de coleta de dados era de 15 enfermeiros residentes. Aplicados os critérios de
incluséo e critérios de exclusdo, a pesquisa constituiu-se de sete participantes, uma vez que: duas enfermeiras estavam
em licenca maternidade, duas enfermeiras de férias e quatro residentes enfermeiras participaram como autoras do projeto.

Os participantes foram convidados por contato telefénico para participarem da pesquisa, sendo agendado encontro
individual para a coleta de dados que aconteceu em sala da residéncia localizada no hospital. As entrevistas foram
gravadas por meio de aparelho digital de gravacéo e posteriormente transcritas.

Dessa forma, foram coletadas sete entrevistas, que foram iniciadas por meio da seguinte questdo: “Fale de sua
vivéncia e sua pratica, enquanto residente enfermeiro, no Programa de Residéncia Multiprofissional Integrada”. Foi
realizada analise descritiva da primeira parte do instrumento de coleta de dados composto por questdes sociodemograficas
caracterizando os sujeitos.

Para avaliagdo dos dados, utilizou-se a anélise de contetdo de Bardin™. A partir deste método, os dados foram
analisados e interpretados. Para a analise das entrevistas transcritas na integra, utilizou-se uma ficha de extragéo de
dados para cada entrevista, nesta ficha registraram-se as principais unidades de analise ou significado, através do
registro de sentencas, frases ou paragrafos das transcrigoes.

Apos fichamento de extragéo de dados, iniciou-se a codificagdo cromatica dos achados fichados, com a utilizagdo
de cores para agrupar as unidades de significado de acordo com seu grau de proximidade, a partir do objetivo proposto
pela pesquisa. Terminada a codificagdo cromatica, foram elaboradas categorias e subcategorias tematicas através deste
ir e vir ao material, das fichas de extracdo de dados codificadas e criatividade dos pesquisadores.

A realizagdo desta pesquisa obteve aprovagdo do Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos, registrado
com o n° da CAEE 07381512.8.0000.5346, garantindo aos participantes confidencialidade e sigilo dos dados conforme
os termos da Resolugéo 196/96 do Conselho Nacional de Saude, resolugao vigente na época em que se desenvolveu a
pesquisa’. Assim, as falas dos residentes foram identificadas pela letra E seguida de nimero ordinal na ordem em que
as entrevistas foram acontecendo.

Resultados e Discussao

Participaram desta pesquisa 07 residentes enfermeiros que possuiam entre 23 e 24 anos, todas do sexo
feminino, sem filhos, duas com experiéncia profissional, quatro com experiéncia no SUS durante a graduagéo, trés com
especializagéo lato sensu, quatro com conhecimento do Projeto Politico Pedagogico (PPP) da residéncia.

A analise dos dados identificou a categoria: Atuacdo do residente enfermeiro: percepgdes acerca de sua pratica
e formagéo multiprofissional, dividida em trés subcategorias: Identificacdo com as propostas do programa de residéncia
multiprofissional, Conhecimento do Projeto Politico Pedagogico (PPP) pelos enfermeiros residentes e Vivéncias/
sentimentos despertados a partir das atividades praticas.
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A residéncia multiprofissional € um diferencial na formagéo do residente enfermeiro uma vez que a atuagao com
diferentes nucleos profissionais permite um olhar mais ampliado sobre o usuario e o processo de trabalho dos diferentes
nucleos, produzindo mudangas no sentido de atender a populagao de forma integral.

Atuacdo do residente enfermeiro: Percepcdes acerca de sua pratica e formacio multiprofissional

O enfermeiro residente deve promover o gerenciamento do cuidado de forma interdisciplinar, buscando a
integralidade da assisténcia em sua area de concentragéo e contribuindo para uma articulagdo com os demais servigos
que compde a rede de atengao a salde, conforme o projeto que orienta o programa de residéncia®.

Nessa perspectiva, considerando que o SUS tem como um dos seus principios a integralidade a Residéncia
Multiprofissional potencializa o desenvolvimento desse principio pois contribui para a assisténcia em uma linha de
cuidado integral, de forma interdisciplinar, direcionando o fluxo do usuario no sistema de satde™ .

Esta perspectiva se reproduz na fala dos residentes enfermeiros participantes desta pesquisa:

E um programa que tem toda a questéo de unir a prética, a teoria, a experiéncia
profissional, ter uma ampla visado de como funciona o SUS, todo este processo de rede,
troca de experiéncia com outros profissionais (E2).

Dessa forma, a formag&o no programa de residéncia contribui para a sedimentagéo de conhecimentos adquiridos
na graduagao, possibilitando o crescimento do profissional na articulagdo entre os conceitos teoricos aprendidos acerca
do SUS e sua empregabilidade no cotidiano da pratica.

Assim, os profissionais formados por residéncias multiprofissionais em saude, possuem condigdes criticas
ampliadas, possibilitando uma atuagéo diferenciada na busca pela integralidade da assisténcia, seja na formacao de
outros profissionais em atividades de docéncia, como na pratica profissional tanto na rede publica como suplementar®.

A atuagao profissional proposta pela residéncia pressupde a articulagdo entre servigos e agdes de saude com
outras politicas publicas, como forma de assegurar a constru¢do de caminhos para a integralidade da assisténcia, com
repercuss@o mais efetiva na saude e qualidade de vida dos individuos, conforme evidenciado na fala a seguir:

A carga horaria complementar na Secretéaria Municipal de Satde é muito positivo
[...] a questéo da gestao, de tu estar com os técnicos responsaveis pelas politicas publicas,
verifica-se que tudo é planejado conforme as necessidades (E2).

Sob essa perspectiva, compreende-se a importancia da atuagao dos residentes enfermeiros nas atividades
complementares realizadas nas unidades gestoras como a Secretaria Municipal de Saude, o que oportuniza a integracao
das instituicbes de ensino e servicos de saude, na perspectiva do fortalecimento do SUS e das Politicas publicas de
saude vigentes no Pais.

Além disso, as praticas de gestdo possibilitam a disseminagdo de conhecimentos acerca da necessidade de
implementagdo de projetos que ampliem os espagos na busca de uma assisténcia interdisciplinar, articulada em rede
visando a integralidade da assisténcia.

Nesta perspectiva, os profissionais formados por programas que possibilitem praticas de gestao, poderao ser
lideres atuantes na mudanca dos paradigmas praticos que conformam a atuagéo no sistema publico de satde®.

Identificacao com as propostas do programa de residéncia multiprofissional

O PRMISPS tem como cenério de formagéo a gestao e a atengéo hospitalar, sendo buscada, pelo programa, a formagéo
de profissionais com competéncias tedricas, praticas e critico-reflexivas para atuar no Sistema Publico de Satide® .

Norteado pelos Principios e Diretrizes do SUS', este programa busca a instituicdo de mecanismos que possibilitem
aintegragao das agoes e dos servigos no sistema de saude; tendo como objetivo desenvolver nos profissionais residentes
capacidades para atuarem de modo ndo apenas interdisciplinar, mas também intersetorial, efetivando praticas que
viabilizem um novo modo de pensar-fazer que integre o cenério de interveng@o Hospitalar com os diferentes niveis de
complexidade do sistema publico de salde® ™.
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Corroborando, os residentes relatam em suas falas agdes interdisciplinares, intersetoriais e interinstitucionais:

Trazer para a equipe, para unidade, para o Servigo, a proposta de que 0s
profissionais trabalham em conjunto, que discutimos 0s casos juntos, criando um vinculo
maior uma relagéo com a atengéo bésica (E7).

Uma atuagéo diferenciada, mais multiprofissional, mais junto com o paciente, mais
discussdes com os colegas para ver o que resolver em cada caso (E3).

As RMS caracterizam-se pela interdisciplinaridade, com diversas categorias profissionais da area da saude. Visa a
formacao coletivaem equipe, tendo como objetivo principal mudanga do modelo de saude, que ainda é predominantemente
centrado na doenga e em alguns profissionais da saude; e principalmente visa a transformagdo do processo de trabalho
em salde, por meio de uma visao critico-reflexiva'.

Tendo em vista a superagdo de modelos limitados ao bindmio queixa-conduta, diagnostico e tratamento, os
profissionais da saude precisam ser formados com capacidade para inovar seu processo de trabalho, pensando em
novas formas de atuacgdo e que contemplem, também, as necessidades e as demandas dos usuarios'® 7.

Neste sentido, a assisténcia multiprofissional € uma das estratégias implementadas no SUS para garantir a
integralidade no cuidado, a partir da relagdo entre diferentes profissdes que atuam de forma articulada e integrada com
intuito de alcancar uma maior efetividade das agdes em saude’®.

O que pode ser retratado na fala do participante entrevistado:

Na residéncia tu tem atividades de nucleo, relativas a tua atuagdo profissional
como enfermeiro, e as atividades de campo, que ¢ a relagdo multiprofissional, mas que tu
vai continuar desempenhando fungées do enfermeiro (EJ).

Assim, verifica-se que nas atividades dos residentes sdo desenvolvidos atributos que acompanharéo o profissional
no desempenho de sua pratica de nucleo, tendo em vista a busca pela integralidade da assisténcia®. Dessa forma,
€ necessario que se multipliquem, no campo da saude, a constru¢do de praticas que considerem multiplos saberes
interconectados, a fim de dar conta da complexidade do cuidado e visando a efetivagao dos principios SUS.

A residéncia foca nas linhas de cuidado, a parte do nicleo e de tu trabalhar
também em campo (E6).

[...] relacionar a residéncia com o todo de forma multidisciplinar, trabalhando com
0s outros nucleos de profissées integrando no servigo (E7).

A insercéo do residente enfermeiro no PRMS busca potencializar o trabalho com outros nucleos profissionais
a partir das atividades interdisciplinares desenvolvidas, buscando efetivar na pratica cotidiana a ampliagdo do olhar
profissional para além do enfoque biologicista.

Para tanto, faz se necessario que os profissionais inseridos no programa, sejam capazes de reconhecer e
compreender suas fungdes. Dessa forma, os residentes enfermeiros foram questionados sobre o PPP da residéncia, o
que originou a subcategoria que segue:

Conhecimento do Projeto Politico Pedagdgico (PPP) pelos enfermeiros residentes

Acerca do conhecimento relacionado ao PPP, os enfermeiros residentes demonstraram pouco ou nenhum
conhecimento, como evidenciado nas falas:

Pouca coisa, s6 0 que nos passam nas aulas, mas eu nunca li, na residéncia a
gente acaba fazendo mais coisas do servigo (E3).

Eu cheguei a ler o manual, antes de entrar na residéncia, mas ndo tenho um co-
nhecimento muito profundo, aos poucos quando eu entrei fui me integrando (E7).
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Assim, é demonstrado nos dados, que mesmo conhecendo pouco o PPP daresidéncia, os enfermeiros buscam sanar
esse desconhecimento na medida em que séo integrados no programa e identificam suas competéncias neste processo
de formag&o. Nesta linha de pensamento, percebe-se que compreendem o diferencial de suas agdes nas falas a seguir
quando identificam a importancia de trabalhar com projeto terapéutico singular, clinica ampliada, interdisciplinaridade,
integralidade da assisténcia a partir da referéncia e contra referéncia, ambos propostos como préticas do enfermeiro-
residente no PPP do Programa®:

Dispositivos assim como o Projeto Terapéutico Singular, ente outros né, clinica
ampliada [...] a gente consegue atuar em grupo e fazer algum projeto, em um ambulatério (E1).

No momento que a gente assume o plantdo a gente é responsavel pela unidade
e a gente desenvolve todas as competéncias legais do enfermeiro [...] e as atividades
multiprofissionais [...] costumo dizer que o enfermeiro é multiprofissional por natureza (E5).

Avivéncia do residente enfermeiro inserido em uma RMISPS marca e determina o processo de formagao e possuli
significado importante na construgéo da identidade profissional do residente, o que fica evidenciado na subcategoria
encontrada a seguir.

Vivéncias/sentimentos despertados no residente enfermeiro a partir das atividades praticas

Vérios sentimentos, sensacdes, expectativas se misturam durante este periodo de formagao. Os residentes enfermeiros
identificam suas competéncias como exposto na subcategoria acima, mas nem sempre encontram facilidades neste
processo, enfrentam também algumas dificuldades. Estas facilidades e dificuldades despertam sentimentos impactantes
na formag&o e na qualidade de vida deste sujeito, como amadurecimento profissional, felicidade, medo, angustia, incerteza.

As falas a seguir relatam as facilidades identificadas e os sentimentos vivenciados:

Onde tem preceptor parece que o servigo flui melhor, onde tem uma pessoa que
tem viséo da residéncia, do que é o projeto, enfim do que seriam nossas fungées aqui (E1).

E muito satisfatério, apesar dos confiitos e dificuldades de adaptagéo, é possivel
ser muito feliz na residéncia (E5).

A oportunidade de crescimento, tudo é crescimento, cada dia a gente aprende
mais [...] estou feliz com este momento (E7).

Os residentes apontaram como um facilitador no processo de formagao a atuagdo dos preceptores, que séo
profissionais responsaveis pelo acompanhamento do desempenho do residente em suas atividades teorico praticas.
Dessa forma, possuem importancia singular na insergéo do residente nos campos de pratica, sendo os mediadores das
relagdes, dos conflitos e embates existentes® 2.

As atividades de preceptoria sao divididas em preceptorias de campo e de nucleo, sendo ambas significativas nos dados
apontados, para a implementagao do projeto proposto pelo programa de residéncia®, como retratado no dado que segue:

Visédo do SUS, questéo tedrica que é bem importante [...] as aulas foram bem boas
[...] bem importante ter este embasamento tedrico, todas as reflexdes. As preceptorias que
a gente tem de nlicleo e de campo [...] acho bem valido (E2).

A necessidade de mediar conflitos, provém da proposta da residéncia de instaurar novos processos de trabalho
que contribuam para uma clinica ampliada, sob um olhar interdisciplinar. Porém, ndo se trata de tarefa simples essa
execugdo, sendo explanados, a seguir, dados que denotam dificuldades encontradas, bem como sentimentos que
emergiram destas:

A gente faz muito nicleo, muita assisténcia, assisténcia e assisténcia, néo se con-
segue ter uma viso do todo em alguns momentos (E1).
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No inicio tive dificuldades na parte técnica, procedimentos de enfermagem, no
entanto o maior problema foi nas relagbes humanas (E4).

Minhas expectativas sdo um pouco frustradas em relagdo de ndo conseguir um
trabalho mais ampliado, trabalho de equipe [...] da unidade ndo entender qual é 0 nosso
papel na residéncia (E2).

A partir dos relatos supracitados constata-se que as equipes podem néo estar preparadas para receber estes profissionais
de acordo com as propostas da residéncia, sendo este um desafio para o desenvolvimento das atividades do residente.

Ao encontro destes achados, autores descrevem a insergéo de residente enfermeiro em unidade de clinica™, que
relata o desconhecimento do papel das residentes de enfermagem em uma unidade de internagéo e a dificuldade de
sensibilizagdo em relacdo a residéncia multiprofissional.

Assim, faz se necessario a realizagcdo de planejamentos cada vez mais articulados entre os programas de
residéncia multiprofissionais e os servigos que recebem estes residentes, bem como a valorizagéo dos preceptores como
fundamentais para que transformac6es duradouras acontegam nos servicos.

Consideracoes Finais

Com a realizagao desta pesquisa, entende-se que ha um desafio a ser conquistado em relacdo a formagao e
consequente, vivéncia dos enfermeiros residentes, com vistas a interdisciplinaridade, a mudanga na I6gica de cuidados
e a insercdo desses sujeitos nos diversos cenarios de atengdo a@ saude. Busca-se pelo Programa de Residéncia
Multiprofissional integrar teoria e pratica em uma perspectiva interdisciplinar de formagéo, cujo objetivo principal € a
mudanca do modelo de saude, que ainda é predominantemente centrado na doenca.

Percebe-se que o residente enfermeiro busca potencializar sua formagdo com outros nlcleos profissionais, a
partir das atividades baseadas na pratica profissional. Essas atividades possibilitam uma reflexao critica, a busca de
informagéo e do conhecimento, com possibilidade de transformar a pratica e promover a saude dos individuos. No
entanto, verifica-se que, inicialmente, ao ingressarem no Programa alguns desconhecem o PPP, porém, ao se inserirem
nos campos de pratica identificam a importancia de trabalhar com a logica da integralidade na assisténcia, a necessidade
de permanente articulacdo entre os setores de atengéo e a importancia da negociagéo entre o individual e o coletivo,
caracteristicas proprias da interdisciplinaridade.

Como facilitadores para o processo de formacao, referenciam a importancia dos preceptores nas atividades teorico
praticas, que promovem a ambientacéo e facilitam suas vivencias nos locais de pratica com a equipe de trabalho loco-
regional e, entre os diferentes servigos de atencdo. A atuagéo sensivel do preceptor parece diminuir entre os residentes
e a equipe dos servigos os sentimentos de frustracéo, incerteza e desamparo.

Dessa forma, o desafio de melhoria e construgéo diaria do SUS esta posto, mas novas ferramentas também estao
sendo construidas, dentre elas, a construgdo de Programas de Residéncia Multiprofissionais comprometidos com a
formacao do sujeito para uma atencao integral, efetiva, compromissada com o sujeito para além da pratica conservadora,
mas numa perspectiva de humanizagao efetiva de busca diaria de qualidade nos servigos no ambito do SUS.
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