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RESIDENCIAS MULTIPROFISSIONAIS EM SAUDE E A PANDEMIA DA

COVID-19: reflexdes acerca do ensino em servico no Serid6 Potiguar.

Isabelle Cristina Custddio de Limal

RESUMO

O presente trabalho tem por objetivo refletir sobre os rebatimentos da
pandemia da Covid-19 no ensino em servico dos Programas de
Residéncias Multiprofissionais em Saude, em particular, os programas
gue tém seus cenarios de pratica no Seridé Potiguar. Esse é um
estudo qualitativo, de carater descritivo, com revisédo bibliografica e
analise documental. Como resultados, observou-se que a pandemia
da Covid-19 apresenta novos e velhos desafios as Residéncias em
Saude, sejam eles macro ou microestruturais. Velhos, porque algumas
das probleméticas apresentadas, ja figuravam anteriormente, sendo
por vezes, potencializado pela pandemia. Mas também s&o novos, por
apresentar particularidades de uma conjuntura, ainda em curso,
mesmo apds o decreto que encerrar a ESPII.

Palavras-chave: Residéncia Multiprofissional em Saude. Pandemia.
Formacao em Saude. Trabalho.

ABSTRACT

The present work aims to reflect on the repercussions of the Covid-19
pandemic on in-service teaching of the Multiprofessional Residency
Programs in Health, in particular, the programs that have their practice
scenarios in Seridé Potiguar. This is a qualitative, descriptive study,
with a bibliographic review and document analysis. As a result, it was
observed that the Covid-19 pandemic presents new and old challenges
to Health Residencies, whether macro or microstructural. Old, because
some of the problems presented were already mentioned before,
sometimes being enhanced by the pandemic. But they are also new,
as they present particularities of a conjuncture, still in progress, even
after the decree that ended the ESPII.

Keywords: Multiprofessional Residency in Health. Pandemic. Health
Training. Work.
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1. INTRODUCAO

Em maio de 2023, em Genebra, o diretor geral da Organizacdo Mundial da
Saude (OMS), declarou o fim da Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Internacional (ESPII) referente a Covid-19. Dada a celeridade com que a pandemia
se estabeleceu, hoje, escassamente notamos as midias sociais e televisas e/ou até
menos a populacdo em geral, dialogando sobre esse periodo.

Fato €, nos aparenta, que os debates acerca da pandemia aparenta ser um
assunto “do passado” e por vezes, os dados apresentados em diversas pesquisas —
desenvolvidas naquele periodo histérico-, parecem obsoletas. No entanto,
compreendemos que, embora, tenha sido decretada o fim da emergéncia de saude
publica internacional da Covid-19 e da sociedade ter voltado as suas rotinas dentro
das “suas normalidades”, a pandemia da Covid-19, segue reverberando, ainda que,
direta ou indiretamente, no cotidiano da sociedade.

Portanto, consideramos inescusavel a elaboracéo de estudos, que explorem a
tematica, seja dentro do contexto periodo de maior efervescéncia da pandemia (2020-
2022), ou em periodos atuais. Assim, o presente trabalho busca refletir acerca dos
rebatimentos da pandemia da Covid-19 no ensino em servico no ambito das
Residéncias Multiprofissionais em Saude (RMS), com énfase no Serid6 Potiguar.

A pandemia da Covid-19 evidenciou um processo histérico de agudizacdo das
expressdes da questdo social, reveladas na extrema desigualdade socioeconémica,
no desmonte das politicas sociais, no aumento significativo do desemprego, na
precarizacdo do trabalho e das atividades desenvolvidas, sobretudo, nos setores
informais (ANTUNES, 2020).

No ambito da area da saude, Lima e Trindade (2021) elucidam que a pandemia
se deflagrou diante da escassez de recursos humanos e insumos, bem como, da
desestruturacdo do Sistema Unico de Saude (SUS), principalmente, com déficit de

leitos hospitalares, de Unidades de Terapia Intensiva (UTI) e de equipamentos de
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respiracdo mecanica. Esse contexto pandémico reverberou no processo de ensino
em servico em saude, especialmente, no tocante, as Residéncias em Saude.

Em verdade, as demandas postas pela pandemia da Covid-19, em suas
diferentes fases, trouxeram grandes e complexos desafios para o conjunto das/os
trabalhadoras/es da saude, nos distintos niveis da atencédo, evidenciando, a um sé
tempo, as forcas e fragilidades do SUS. Especificamente, as/os residentes em salude
se confrontaram com demandas crescentes nas unidades e servigos, onde
atuavam/atuam, diante da diminuicdo do quadro de profissionais nas redes de saude,
em decorréncia do afastamento de trabalhadoras/es reconhecidos como parte de
grupos de risco ou devido a 6bitos. Ademais, em alguns programas houve atraso no
pagamento das bolsas, especialmente naqueles ligados ao Ministério da Saude.
Pesquisa realizada constatou ainda, a desigualdade no acesso aos recursos
necessarios para a realizacédo de reunides e de aulas por meio do Ensino Remoto
Emergencial (CASTRO E CASTRO; SILVA; VASCONCELOS, 2022).

Assim, 0 ensejo desta pesquisa se deu a partir da insergdo enquanto Assistente
Social Residente, que atuou durante o periodo pandémico, nos Programas de
Residéncias Multiprofissionais em Saude da Escola Multicampi de Ciéncias Médicas
da Universidade Federal do Rio Grande do Norte (EMCM/UFRN). As distintas
vivéncias permitiram, no decorrer de todo o processo de formacao, observar
empiricamente os rebatimentos da pandemia no ensino em servico no Serid6
Potiguar.

Desse modo, esse € um estudo com abordagem qualitativa, do tipo descritiva,
com revisao bibliogréafica e analises documentais. Para apresentar dados, de maneira
mais aproximada, acerca dos PRMS/EMCM/UFRN em contexto de pandemia, foram
utilizados, desdobramentos das pesquisas de Trabalho de Conclusédo de Residéncia
(TCR) intitulados “No olho do furacdo’: entendendo as relagbes e condicbes de

trabalho das/os profissionais da saude em contexto de pandemia®’ e “Residéncia

2 Teve por objetivo analisar as relagées e condi¢des de trabalho das/os profissionais da salide atuantes
no contexto de pandemia. Metodologicamente, foi realizado uma pesquisa quanti-qualitativa, com a
revisdo literaria e de dados que se deu através de analise documental e da aplicacdo de um
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Multiprofissional em Saude Materno-Infantil: um olhar sobre a formacé&o em saude no
Seridd Potiguar™

Este estudo esta dividido em duas sessfes, além desta introducdo e das
consideracdes finais. Na primeira delas, discorremos sobre, sobre a trajetéria historica
das Residéncias Multiprofissionais em Saude no Rio Grande do Norte, apontando as
particularidades dos programas da EMCM/UFRN. Na segunda sessao, refletimos
acerca dos rebatimentos da pandemia da Covid-19 sob o ensino em servi¢co no Serido

Potiguar.

2. RESIDENCIAS MULTIPROFISSIONAIS EM SAUDE: ALGUNS ASPECTOS DA
TRAJETORIA HISTORICA NO RIO GRANDE DO NORTE.

E sabido, que o primeiro Programa de Residéncia Multiprofissional em Sautde
foi implementado na década de 1970, na Escola de Saude Publica do Rio Grande do
Sul (ESP/RS), vinculada a Secretaria Estadual de Saude, no municipio de Porto
Alegre/RS, com area de concentracdo em Saude Coletiva®. O programa apresentava
o carater inovador do trabalho e formagédo em saude desenvolvida a partir de uma
equipe multiprofissional (SILVA, 2018).

A concepgao de um programa de residéncia integrada e multiprofissional, é
concebida pelo médico psiquiatra Ellis Busnello, que durante seu mestrado conheceu
o modelo norte-americano de Atencdo Basica e inspirou-se nele, ao propor o

rompimento do modelo médico-enfermeiro, que vinha sendo ofertada no Brasil, por

guestionario eletrdnico, sendo os dados tratados através de uma andlise de conteldo. A pesquisa
pautou-se ainda no método do materialista histérico-dialético.

3 Teve por objetivo principal analisar o processo de formacdo em salde na percepgdo de ensino-
servico do Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude Materno-Infantil no Serid6é Potiguar
(PRMSMI). Tratou-se de uma pesquisa, com abordagem qualitativa, de carater exploratorio e analitico,
dividida em trés etapas. Teve como método, das analises documentais e pesquisa bibliografica,
aplicacdo de entrevista semiestruturada, tendo uma amostra de sete residentes, divididos entre
egressos e residentes. Os dados foram tratados através de uma analise de contetddo

4 Cabe sinalizar aqui, que desde o primeiro programa de residéncia multiprofissional em saude, o
Servico Social integrava as equipes multiprofissionais, juntamente com a Enfermagem, a Medicina e a
Medicina Veterinaria (UEBEL et al, 2003).
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uma assisténcia integral com atuacdo de uma equipe multiprofissional de saude
ampla (UEBEL et al, 2003). Para Silva (2018), esse movimento & considerado um
marco histérico na formacao das/os profissionais da salde brasileira.

No entanto, é somente em 2005, através da Lei n® 11.129, de 30 de junho do
referente ano, que os Programas de Residéncia em Area profissional foram
regulamentados e a Comissdo Nacional de Residéncia Multiprofissional de Saude
(CNRMS) instituida (BRASIL, 2005). Para Castro (2013) as RMS tém como premissa
a formacado profissional e a reorganizacdo dos processos de trabalho em saude
voltados para e no SUS, balizadas nos seus principios e diretrizes, com vistas a
melhoria da assisténcia a saude da populacdo brasileira, de modo a atender, as
determinacdes sociais do processo saude-doenca.

O estudo de Silva (2018) indica que o modelo de ensino em servigo atraves
das RMS tem crescido e ganhado mais espago dentro dos servicos de saude,
apresentando-se como um espago estratégico para a formacdo e qualificacdo de
profissionais da saude para e no SUS, consistindo em uma ferramenta de melhoria
na assisténcia prestada para o enfrentamento das necessidades de saude dos
diversos territérios onde foram implantadas.

Contudo, para a autora supracitada (2018), essa conjuntura provoca uma
mudanca no perfil dos programas, se na génese da sua criagdo os PRMS eram
destinados, expressivamente, a area de concentracdo voltadas para a Atencdo
Bésica/Saude da Familia e Saude Mental, com esse processo de expansdo, elas
passam a serem destinadas aos servicos de média e alta complexidades, que
caracterizam a oferta de servicos dos hospitais universitarios, demarcando a
participacdo/coordenacédo do MEC nesse processo, principalmente, apos a instituicao
da Empresa de Servigos Hospitalares (EBSERH). Indo, por vezes, na contramao da
proposta inicial das residéncias e assim a ndo superacdo das préticas
hospitalocéntricas,

Em 2006, as Residéncias Multiprofissionais em Saude, ofertavam-se em

média, cerca de 56 vagas destinadas aos profissionais do Servi¢co Social, sendo 19
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vagas na regidao Nordeste, 20 vagas no Sul e 17 vagas no Sudeste (BRASIL, 2006).
Em 2018, conforme o mapeamento da Associacao Brasileira de Ensino e Pesquisa
de Servico Social (ABEPSS), esse numero passou para 496 vagas, distribuidos em
232 programas. A regido Nordeste apresenta 0 maior quantitativo de vagas, sendo
177, seguido da regido Sudeste e Sul, com 158 e 84 vagas, respectivamente
(ABEPSS, 2018).

No Rio Grande do Norte (RN), a Universidade Federal do Rio Grande do Norte
(UFRN) é pioneira na criacdo e implementacdo dos Programas de Residéncias
Multiprofissionais em Saude. Atualmente, a instituicdo é a gue mais concentra
programas de Residéncias em Saude, contabilizando 49 programas, sendo estes: 1
(um) Programa de Residéncia Uniprofissional em Saude: Cirurgia e Traumatologia
Buco-Maxilo-Faciais — Odontologia da UFRN; 40 (quarenta) Programas de
Residéncia Médica, em diferentes areas de atengéo a saude e 8 (oito) Programas de
Residéncia Multiprofissional em Saude (MAFRA, 2021).

Em 2009, a UFRN criou quatro PRMS com &rea de concentracdo em: Terapia
Intensiva Adulto, Atencdo a Saude da Crianca, Terapia Intensiva Neonatal e Salde
Materno-infantil, sendo os dois primeiros, executados nos Hospitais Universitarios:
Onofre Lopes (HUOL/UFRN); e os dois ultimos na: Maternidade Escola Januario
Cicco (MEJC/UFRN) e Ana Bezerra (HUAB/UFRN), respectivamente.

Em 2014, como resultado de um “esforgco” do Governo Federal através do
Programa Mais Médicos (PMM) e da expansdaol/interiorizagdo de vagas do ensino
superior executado pelo Programa de Expansao e Reestruturagcédo das Universidades
Federais (REUNI), cria-se a Escola Multicampi de Ciéncias Médicas da Universidade
Federal do Rio Grande do Norte (EMCM/UFRN), instituida através da Portaria n®
780/14-Reitoria-UFRN, buscando responder a demanda de formacdo médica no
Brasil, através do Curso de Medicina, envolvendo os campi de Caicé (sede
administrativa), Currais Novos e Santa Cruz, tendo suas atividades académicas
iniciadas em julho de 2014 (TAVARES, 2021).
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O autor supracitado (2021) aponta que, em pouco tempo, cerca de dois anos
apos a sua criacdo (2016), a Escola Multicampi expandiu as suas atividades, com a
instituicAo dos programas de residéncia em saude, sendo eles: Programa de
Residéncia Multiprofissional em Atencdo Basica; Programa de Residéncia
Multiprofissional Saude Materno-Infantil; Programa de Residéncia Médica em Clinica
Médica; Programa de Residéncia Médica em Area CirGrgica Basica e Programa de
Residéncia Médica em Medicina de Familia e Comunidade; e posteriormente, a
criacdo do Programa de Mestrado Profissional em Educacédo, Trabalho e Inovacao
em Medicina, no ano de 2017.

Os dois Programas de Residéncia Multiprofissional em Saude da EMCM/UFRN
oferecem, anualmente, 56 vagas, sendo 12 no Programa de Residéncia
Multiprofissional em Saude Materno Infantil (PRMSMI), distribuida em 6 categorias
profissionais (enfermagem, farmacia, fisioterapia, nutricdo psicologia, servigo social)
e 44 no Programa de Residéncia Multiprofissional em Atencdo Basica (PRMAB)
distribuidas entre 10 categorias profissionais (enfermagem, educacdo fisica,
fisioterapia, farmacia, fonoaudiologia, medicina veterinaria, nutricdo, odontologia,
psicologia e servico social)®.

Assim, entre 2015 e 2020, além dos programas da EMCM/UFRN foram
implementados mais cinco programas no RN, sendo dois na UFRN: Atencdo
Psicossocial (HUOL/UFRN - 2018) e Cardiologia (HUOL/UFRN - 2016); um na
Universidade Estadual do Rio Grande do Norte - UERN (Programa de Residéncia
Multiprofissional de Ateng&o Basica, Saude da familia - 2016), um no Centro de
Educacéo e Pesquisa em Saude Anita Garibaldi/Instituto Santos Dumont — CEPS/ISD
(Programa de Residéncia Multiprofissional no Cuidado a Saude da Pessoa com
Deficiéncia - 2017) e um na Liga Norte-rio-grandense Contra o Cancer (Programa de
Residéncia Multiprofissional de Atencdo ao Cancer na Liga®). Assim, o RN conta

5 Os programadas da EMCM/UFRN tem um carater Multicampi, sendo executados nos municipios de
Caico/RN e Currais Novos/RN.

6 Este é 0 Unico Programa de Residéncia Multiprofissional do Estado do Rio Grande do Norte que ndo
disponibiliza vagas para o Servi¢o Social.
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atualmente com um total de 11 programas de residéncias multiprofissionais, sendo 4
localizados no interior do estado (Caic0, Currais Novos, Mossoro e Santa Cruz).
Cabe aqui sinalizar, de maneira muito superficial, que esse processo de
expansdo das RMS’s no Rio Grande do Norte ocorre em um terreno arido, marcado
pelos rebatimentos macroeconémicos, principalmente, pds-golpe de instaurado em
2016 que levou ao impeachement da presidente eleita Dilma Rousseff (2015-2016) e
ao governo ilegitimo de Michel Temer (2016-2018), que evidencia a retomada da
agenda neoliberal brasileira, tendo como eixos principais a necessidade de reformas
e do ajuste fiscal (ALVES, 2016); o desmonte das politicas sociais, com énfase no
congelamentos de gastos sociais por um periodo de 20 anos, através da PEC 55/2016
(SOARES; NOBRES, 2018); e na ascensdo do governo negacionista, ultraliberal e

neofacista de Jair Messias Bolsonaro (2019-2022)..

3. CRISE SANITARIA E OS REBATIMENTOS NO ENSINO EM SERVICO DAS/OS
RESIDENTES NO SERIDO POTIGUAR.

No Brasil, a eclosdo da Pandemia da Covid-19, em 2020, coincidiram com o
seguimento das turmas 2019-2021 e com o inicio das turmas 2020-2022 dos
programas de residéncias em saude, que iniciaram as suas atividades no primeiro dia
atil de margo. O estudo de Oliveira et al (2020) indica que, num primeiro momento, as
atividades coletivas presencias dos PRMS foram suspensas e outras remanejadas
para atendimento a Covid-19, impactando no desenvolvimento das habilidades
especificas, em particular, daquelas que necessitam de interlocucdo com outros
setores e areas profissionais.

Em marco de 2020, o Ministério da Educacdo (MEC), através da Portaria n®
343, autoriza, em carater de excepcionalidade, a substituicdo das disciplinas
presenciais, em andamento, pelo Ensino Remoto Presencial (ERP), com a

intencionalidade de preservar o periodo tedrico e a possibilidade das reflexdes
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tedrico-praticas. Assim, conforme foram compreendendo as dimensdes desse
contexto pandémico, as instituicdes foram se posicionando.

Na realidade do Rio Grande do Norte, especificamente, os programas da
Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN), no mesmo dia, a instituicao
publicou a Portaria n® 452/2020-R, que instituia a suspensao por tempo indeterminado
das atividades universitarias, dentre elas, o eixo tedrico das residéncias. Entretanto,
a realizacao do eixo prético ficaria a cargo dos cenarios de préticas.

Para Mafra (2021), essa portaria evidencia, de modo geral, a separagao entre
as instituicbes formadora e a executora. Em verdade, as/os residentes, por se
encontrarem na condicdo de profissionais em formacgéo, ou seja, estudantes de pos-
graduacao da UFRN, deveriam usufruir das mesmas condi¢des das/os demais

~

estudantes da instituicdo, no que concerne a seguranga que 0 contexto exigia.
Todavia, as/os residentes dos diversos programas da UFRN tiveram que permanecer
nos servicos cumprindo carga horéria exigida, o que gerou dificuldades e problemas
de diversas ordens.

Em maio de 2020, o MEC langou o documento “Recomendacdes quanto ao
desenvolvimento das atividades dos Programas de Residéncia Multiprofissional e em
Area Profissional da Satde durante enfrentamento & pandemia por COVID-19”. Esse
documento é dividido em 10 questdes norteadoras e apresenta questdes relativas ao
afastamento de residentes, cumprimento e reposi¢ao de carga horaria, realocacéo de
residentes, entre outros (BRASIL, 2020)

Para Mafra (2021), embora os programas de residéncias sejam construidos
por muitas maos cotidianamente, com o protagonismo dos servicos de salde na
conducédo dos processos, eles pertencem a universidade. Assim, ao determinar que
as atividades do eixo pratico ficassem sob a responsabilidade exclusiva dos cenarios
de prética, fragmentou ainda mais o processo de ensino e aprendizagem, reforcando
a ideia de que a mao de obra dos residentes constitui apenas um refor¢o aos servigos,
proporcionado pela modalidade ensino-servico. De fato, a pandemia da Covid-19

também dificultou as atividades, as a¢6es e o ensino dos PRMS da EMCM/UFRN.
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Cabe mencionar ainda, que o ensino remoto, dificultou a participacdo ativa
das/os residentes, ndo abertura das cameras durantes as atividades, provocando
ruidos na comunicacao e limitando a interlocucao entre os sujeitos, o que dificultou a
gualidade do ensino. O estudo de Lima (2023), indica que para as/os residentes da
EMCM/UFRN a pandemia da Covid-19 aprofundou os desafios ja existentes na
relacdo entre a teoria e a pratica historicamente existe nas residéncias,
principalmente, com as disciplinas remotas que ndo em consideragéo os debates que
as disciplinas exigiam.

As condicdes de formacéo e trabalho nos programas de Residéncias em Saude
tém sido historicamente marcadas por contradicdes e pela precarizagdo, de maneira
que, a forma de execucdo dessa modalidade de pdés-graduacdo - que na atual
conjuntura, sdo geridas e propagadas, sob a perspectiva de inovacdo do ensino, ja
comeca com uma estrutura desigual na relacao teorico-pratica (MAFRA, 2021).

As competéncias e habilidades desenvolvidas no processo de ensino-
aprendizagem dos programas de Residéncias Multiprofissionais em Saude da
EMCM/UFRN sao desempenhados em multiplos cenérios, de maneira a acompanhar
0s principios e diretrizes do SUS e a proposta pedagodgica do programa. Com isso,
sdo eleitos cenarios diversos, com diferentes niveis de complexidade, para possibilitar
o conhecimento do fluxo do usuério na rede, focando na integralidade da atencéo e

no exercicio do trabalho interdisciplinar’.

7 No PRMSMI, os rodizios séo distribuidos em internos e externos. Os internos sdo: alojamento
conjunto, ambulatérios multiprofissionais (Planejamento Familiar e Reprodutivo e Pré-Natal de Alto
Risco), banco de leite, Comissao de Controle de Infeccdo Hospitalar (CCIH), Centro de Referéncia
Especializado (CER) lll, Nicleo Educagcdo Permanente (NEP), Nucleo de Seguranca do Paciente,
setores uniprofissionais, sala de pré-parto e parto, UCIN, Vigilancia Epidemiolégica Hospitalar (VEH),
dentre outros. Os rodizios externos compreendem: Atencdo Basica (UBS), Gestao (SMS), Centro de
Educacdo em Saude Anita Garibaldi e Hospital Universitario Ana Bezerra. O rodizio opcional, por sua
vez consiste em cenario de livre escolha do residente. Ja no Programa de Residéncia Multiprofissional
em Atencgdo Béasica (PRMAB), as/os R1’s eram distribuidas/os em cinco Unidades Bésicas de Saude
(UBS). E as/os R2’s rodiziava entre os estabelecimentos de Saude e Assisténcia Social dos municipios,
sendo estes: Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS) AD e I, Centro de Referéncia a Assisténcia
Social (CRAS), Centro de Referéncia Especializado a Assisténcia Social (CREAS), Centro de
Referéncia Especializado (CER) Ill, Centro de Zoonoses, Centro de Referéncia em Saude do
Trabalhador (CEREST), Clinica Escola — EMCM/UFRN, Vigilancia Sanitéaria, Vigilancia Epidemioldgica,
Unidade Regional de Saude Publica do Rio Grande do Norte (URSAP), Hospital Regional do Serid6
(HRS) e Secretaria Municipal de Saude (SMS).
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Com a ecloséo da pandemia, as/os residentes do PRMSMI n&o vivenciaram os
cenarios de praticas na atencao basica, nem na gestdo, assim como ndo vivenciaram
0s cenarios externos (CEPS/ISD, HUAB e rodizio externo obrigatoério). De modo que,
as/os residentes tiveram suas atividades praticas limitadas a um unico cenario. Ja no
PRMAB, as/os R2’s, foram os/as mais prejudicados, de modo que, a maioria dos
cenarios de préticas tiveram suas atividades restritas e os rodizios ofertados foram: o
da Secretaria Municipal de Saude (SMS), nas equipes de Vigilancia Sanitaria e
Epidemiolégica; da IV Unidade Regional de Saude Publica do Rio Grande do Norte
(URSAP), nas equipes de Vigilancias em Saude; e o Hospital Regional (referéncia a
Covid-19 no Serid6é Potiguar), nos setores de Vigilancia Epidemiolégica Hospitalar,
Central de Acolhimento as Familias e a Comunidade, Nucleo de Regulacdo Interno
(NIR), MultiPic’s (Nucleo de Praticas Interativas), Gabinete de Crises e Acolhimento
com Classificacdo de Risco (ACCR), sendo esse ultimo o cenario de maior
permanéncia das/os residentes.

Salientamos, que muito embora, o hospital ja fosse cenéario de pratica do
PRMAB, no periodo anterior a pandemia, as atividades desenvolvidas eram
direcionadas aos aspectos da Atengdo Primaria em Saude, jA o tempo de
permanéncia na instituicdo era de aproximadamente dois meses, intercalando, com
outros cenarios. Contudo, durante o primeiro ano da pandemia, as/os residentes
permaneceram em média oito meses somente no hospital, com atividades focadas
nas demandas emergentes a Covid-19, que por vez, ndo sendo correlacionadas com
a area de concentragdo do programa.

Lima e Trindade (2022), reflete que a insercdo das/os residentes
multiprofissionais em salude acontecer de maneira precariza, sobretudo, pela forma
como ocorre a contratacdo de seus profissionais, a qual ndo estabelece um vinculo
empregaticio com a instituicdo. Dessa maneira, as/os residentes ndo sao regidos pela
Consolidacao das Leis do Trabalho (CLT), muito menos pelo Estatuto do Servidor

Publico.
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Ora, é bem verdade que as/os residentes ndo estabelecem vinculos
empregaticios com as instituicbes de saude nas quais elas/es laboram suas
atividades. Contudo, o trabalho em saude e a extensiva jornada de trabalho inserem
as/os residentes nos marcos da exploracdo do trabalho pelo capital. Dito de outra
maneira, ainda que, os PRMS tenham suas singularidades, estas ndo modificam a
sua condi¢ao de trabalhador/a, ainda que temporariamente, no modo de producao
capitalista (LIMA; TRINDADE, 2022). A insercéo dessas/es profissionais nos cenarios
de pratica, na maioria das vezes, substitui as/os trabalhadoras/es de vinculos efetivos.

Ao tracar o perfil das/os profissionais atuantes durante a pandemia, Lima e
Trindade (2021) indicam que o maior quantitativo da forga de trabalho era feminina
(67,54%), a maioria eram jovens, com faixa etaria de 20 a 30 anos (48%) e se
autodeclaravam brancos (52%). O perfil das/os residentes segue a mesma tendéncia
da pesquisa, sendo que, 69,23% das/os residentes eram do sexo feminino, 92,30%
tinham a faixa etaria de 20 a 30 anos e 46,15% se autodeclaravam brancos.

Os autores (2021) elucidam que, a compreensdo acerca do perfil dos/as
trabalhadoras/es, aqui especificamente das/os residentes, exige compreender,
também, como se estabelece, em tempos atuais, a divisdo sociossexual e racial do
trabalho na sociedade capitalista, além do necessario registro das tendéncias que
abatem o mundo do trabalho na realidade contemporanea, principalmente, para
a juventude, que convive com a reducao e exclusédo de diversos direitos sociais e
trabalhistas no contexto da atual crise.

Outro aspecto que chamou a aten¢do no estudo de Lima e Trindade (2022),
concerne a saude mental. Os autores indicaram um aumento nos sintomas de saude
mental e com a “precarizagao subjetiva” como: depressao, perda da qualidade do
sono, ansiedade, sintomas psicossomaticos, medo de se infectar ou de transmitir a
infeccdo para os membros da familia. Entre os aspectos que mais figuraram entre
as/os residentes, estdo a: ansiedade (76,92%), estresse (61,54%), esgotamento
mental (46,15%), insdnia (23,09%), e estafa (23,09%).

PROMOCAO APOIO

= - < a C :\
FAPEMA Buume (o) @cnpg




PPGPP
30 ANOS

19.22 REIFICACAO CAPITALISTA E EMANCIPACAO
JOINPP SET/2023 HUMANA COMO NECESSIDADE HISTORICA
20 ANOS \8 tmne unw:nsmnu 2 Formac¢do da Consciéncia de

Classe na Luta de Hegemonias

GEM:ANOS DE HISTORIA E CONSGIENGCIA
'DE CLASSE DE LUKACS

O convivio com o sofrimento e/ou morte das/os pacientes, ou até a mesmo; o
medo da infec¢éo; a solidao e preocupacao com o0s entes; a intensificagdo na carga
de trabalho; a auséncia de condi¢Bes dignas de trabalho, dentre outros aspectos,
colaboraram com o adoecimento fisico e psicolégico dessas/es profissionais (LIMA;
TRINDADE, 2022).

Os apontamentos aqui apresentados revelam profundos desafios na execucao
do programa e, por conseguinte, a fragilidade na formacdo e no trabalho das/os
residentes durante o contexto pandémico. De modo a levantar questionamentos sobre
0 quanto, esse periodo, comprometeu ndo somente a formacéao e o trabalho destes

profissionais, como também a assisténcia oferecida aos usuérios dos servigos.
4. CONCLUSAO

Entendemos que o contexto politico, econbmico e sanitario que o Brasil
vivenciou nos ultimos trés anos, especificamente, no contexto pandémico, coloca as
analises sobre as Residéncias em Saude na ordem do dia, por acreditarmos que 0s
rebatimentos anteriormente apontados, incidem diretamente no funcionamento
destes programas e consequentemente, na sua formacéao e trabalho.

O ensino em servigo através das Residéncias Multiprofissionais em Saude
chega ao final da pandemia da Covid-19 com novos e velhos desafios, sejam eles
macro ou microestruturais. Velhos, porque algumas das problematicas aqui
apresentadas, ja figuravam em alguns estudos realizados anteriormente, sendo por
vezes, potencializado ou desvelado pela pandemia. Mas também s&o novos, por
apresentar particularidades de uma conjuntura, ainda em curso, mesmo ap0s o
decreto que encerrar a ESPII.

Destarte, a partir dos dados analisados, foram sistematizadas algumas
informacdes relevantes sobre o tema. Ainda assim, é imperiosa a necessidade de
desenvolver novas pesquisas para aprofundar como esse contexto pandémico
reverberou nas residéncias, de maneira particular, nos programas da EMCM,
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principalmente, no tocante as mudancas de praticas assistenciais e de educacao e

saude, bem como na intera¢do ensino-servigo.
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