ESTAGIO DE VIVENCIA NO SUS — FEIRA DE SANTANA-BA: RELATO DE
EXPERIENCIA
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Um grande entrave para a consolidagdo do Sistema Unico de Satide (SUS) esta na
formacdo dos recursos humanos. Adentram nos servigos profissionais que ndo tem uma
compreensao ampla do sistema, o que se constitui como um reflexo da formagao centrada em
modelos biomédicos, fragmentada e hospitalar (BRASIL, 2004).

Faz-se necessario um olhar mais aprofundado para a questdo da articulacdo entre
educagdo e trabalho na satde, principalmente pela necessidade de se pensar em novas
estratégias de ensino e novas praticas em saude. Vale ressaltar que cabe ao setor saude
contribuir para que a educagdo se vincule ao mundo do trabalho e as praticas sociais em
saude, para que estimule e favorega a mudanca na graduagdo. Além disso, 0 compromisso
com as novas praticas pedagogicas também deve ser daqueles que estdo no servigo, seja na
gestao ou na assisténcia.

O cotidiano de trabalho do servigo pode ser um espago de aprendizagem privilegiado
para os estudantes da area da satide. Neste cenario, pode-se levantar questdes, debater a
dindmica do sistema e perceber diferentes visdes de um mesmo conteido. Uma condicao
indispensavel para que novas praticas sejam incorporadas na organizagao dos servigos ou na
assisténcia ¢ o incomodo, ou seja, o olhar atento de que o fazer j& ndo mais satisfaz as
necessidades de saude daquele individuo ou daquele coletivo. Neste sentido, os estagios de
vivéncia no SUS (EVSUS) podem proporcionar um momento de reflexdo sobre o sistema de
saude e provocar uma inquietacdo, uma mudanca no olhar sobre o servico de saude,
constituindo-se, portanto, numa estratégia para a reorientacio da formacdo e
conseqiientemente para a transformagao das praticas no SUS — praticas de gestdo, de atencao
em todos os niveis e de controle social.

A experiéncia com os estagios de vivéncia € recente. Destaca-se o pioneirismo da
Escola de Satde Publica do Estado do Rio Grande do Sul e do movimento estudantil de saude
daquele estado quando propde, em 2002, o projeto VER-SUS/RS — Vivéncia-Estagio na
Realidade do Sistema Unico de Satude do Rio Grande do Sul. Em 2003 o projeto ¢ ampliado e
inicia-se 0 VER-SUS Brasil.

O projeto do estdgio de vivéncia na Bahia inicia-se em julho de 2009, com

aproximadamente 100 estudantes divididos em 5 grupos para participarem de um projeto



piloto. Este relato tem como objetivo divulgar a experiéncia vivida em Feira de Santana/BA
por um dos grupos do EVSUS/BA na segunda etapa do projeto, que contou com 450
estudantes distribuidos em 24 municipios, realizada no periodo de 13 a 19 de dezembro de
2009, bem como analisar as atividades desenvolvidas tendo como pano de fundo a
reorientagdo da formagao em saude.

Utilizou-se de metodologia participativa nas rodas de conversa entre os estudantes, um
espaco de criacdo e de construgdo coletiva para um saber transformador, a partir de
experiéncias concretas dos (as) participantes.

Os mediadores de aprendizagem dessa etapa foram estagiarios do projeto piloto, que
participaram de oficinas de acolhimento para o trabalho com o grupo da segunda etapa do
projeto. Essas oficinas abordaram os quatro eixos temadticos da formac¢do em saude: ensino,
gestdo, atencdo e controle social. Os mediadores tinham como objetivo provocar a discussao
do grupo apos as visitas ao servigo, além de instigar o debate tedrico em torno dos eixos:
Modelos de Atencdo, Politicas de Saude, Formacao em Saude e Participagdo Popular.

Os custos para o Estagio de Vivéncia (transporte, hospedagem, alimentacao e material
didatico) foram de responsabilidade da Secretaria de Saude da Bahia e da Escola Estadual de
Satde Publica (EESP), juntamente com as respectivas Diretorias Regionais de Saude. A
Diretoria de Ateng¢do Bésica da Secretaria Municipal de Satde e Feira de Santana foi
designada para a articulagdo com os setores para a visitagao.

Participaram do EVSUS — Feira de Santana-BA, trés mediadores de aprendizagem e
15 estagiarios de diversas Instituicdes de Ensino Superior do Estado da Bahia. Uma
programacao foi sugerida pela EESP, mas foi repensada a partir da disponibilidade dos
servicos e¢ da logistica necessaria para deslocamento dos estudantes, e acordada entre
mediadores, estagiarios e a responsavel pela articulacdo no municipio.

Nos momentos iniciais de conversas do grupo, foram levantados problemas como as
filas nos servigos publicos de saude, a corrupcdo relacionada aos recursos financeiros do
sistema, a grande demanda, a escassez de profissionais. Foram também lembrados aspectos
positivos, como a existéncia de profissionais comprometidos e de bons atendimentos, e o fato
dele ser um sistema complexo. O grupo trouxe a discussdo questdes importantes, como:
Porque pensamos que o publico ¢ ruim? Como esta a formagao dos profissionais do SUS?
Porque a populacdo ndo assume o controle social? Por que quando nos formamos a
“humanizacao” acaba? Falamos sobre a construcao do imaginario social, o poder da midia, o
modelo curativista, a idéia do profissional como detentor do saber e a desvalorizagdo do

usuario, a logica social do poder e a precarizacao do trabalho.



Durante os 8 dias de vivéncia, os académicos de diversos cursos da Bahia conheceram
os diferentes servicos de satide do municipio, como unidades bésicas de saude, centro de
referéncia para doencas sexualmente transmissiveis, centro de atengao psicossocial e hospitais
e ainda tiveram a oportunidade de participar de rodas de conversa com a gestdo municipal de
saude.

Nos momentos de visita ao servico os estudantes eram incentivados a adentrar no
servico procurando observar o trabalho dos profissionais de saude, a relacdo com o usudrio, a
participacdo comunitaria no servigo, a relacdo com a gestdo do SUS e as dificuldades
encontradas pelos atores sociais nos servigos de satde, ou seja, usudrios, gestores e
profissionais.

Apos a realizagdo das visitas, os estudantes relatavam suas percepcdes sobre o servico
com o intuito de socializar as experi€ncias vividas e estabelecer um espago de troca e reflexao
entre si. O debate e a problematizacdo dos relatos proporcionaram um espago democratico de
aprendizagem, aproximando o estagiario do cotidiano do trabalho em saude. Foram utilizados
instrumentos para fomentar e sistematizar a discussdo, como video, textos, contos e cartazes.
Vale ressaltar que os estagidrios participaram ativamente do processo de discussdo e
constru¢do dos espacos, ndo havendo uma imposicio de tematica ou abordagem
metodologica.

Dentre os pontos em torno dos quais tracamos nossas discussdes, a partir do que
vivenciamos, destacam-se: o compromisso de muitos profissionais com o SUS, condigdo
indispensavel para o bom funcionamento dos servicos e do sistema; a precarizagdo do
trabalho, expresso pelo vinculo empregaticio por meio de cooperativas; a desarticulacdo da
rede de servicos, devido a falta de estrutura e de referéncia e contar-referéncia; sobrecarga de
trabalho da enfermeira das unidades basicas de saude, que também exercem a funcdo de
gerente; a falta de sistematizagdo e de valorizacdo do trabalho dos agentes comunitérios de
saude; a culpabilizagdo do usudrio, pelos profissionais de saude, pelas dificuldades de
consolidagdo do sistema; a organizagdo e programacao das atividades educativas realizadas
pela equipe do PSF ou do NASF; e a realizacao do trabalho em equipe.

Ao final do estagio fizemos uma andlise geral do que encontramos nos servigos de
saude da cidade de Feira de Santana, identificando os aspectos positivos e apontando alguns
desafios e sugestoes a gestdo. Em relacdo aos desafios identificados, apontamos: amplia¢ao da
cobertura do PSF; adequagdo da estrutura e organizacdo de alguns servigos de saude;
articulagdo em rede; melhoraria do vinculo empregaticio dos profissionais, fator importante

para o estabelecimento de vinculo com a comunidade; ampliagdo e consolidacdo de



mecanismos de efetivagdo do controle social, inclusive com a criacdo dos Conselhos Locais
de Satde; trabalho integrado da equipe multiprofissional; acimulo de funcdes da enfermeira:
geréncia e assisténcia; e necessidade de remapeamento das areas adscritas pelo PSF.

Acreditamos que o estagio de vivéncia no SUS pode ser uma estratégia de
sensibilizacdo do estudante em relagdo ao SUS, na qual pode ser despertado o reconhecimento
da importancia da participa¢do de cada um na constru¢io e consolidagdo do SUS. Iniciativas
como esta do EVSUS sdo importantes e devem ser estimuladas em outros estados para que
mais estudantes possam vivenciar o servigo a partir da perspectiva da gestdo, do usuario e do
profissional.

Durante o estagio em Feira de Santana encontramos alguns desafios, como a falta de
transporte para a zona rural, desconhecimento de alguns profissionais sobre nossas visitas, e
pouco envolvimento da Secretaria de Satide do municipio, com poucas pessoas participando
do projeto. Apesar disso, 0 EVSUS em Feira de Santana alcangou os objetivos do projeto,
pois resultou no despertar dos estudantes para o SUS, na vivéncia do cotidiano do servi¢o, nas
discussdes em torno nos entraves e avangos do sistema e na construcao de novas praticas
pedagogicas. Os estudantes que viveram esses dias no cotidiano de trabalho do SUS
avaliaram a experiéncia de forma positiva, com momentos de reflexdo, discussdes e

constru¢do de lagos de amizade.
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