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RESUMO

O presente trabalho intitula-se ‘A Insercdo do Servi¢o Social na Residéncia Multiprofissional em Saude
do HDT/UFT: limites e possibilidades.” Objetivo: identificar o motivo de ndo insercdo do Servico
Social no rol de especialidades que compdem a residéncia. Metodologia: trata-se de estudo descritivo,
com projeto de intervencdo do tipo plano de preceptoria e justifica-se pela necessidade de fomentar,
junto a gestdo, possibilidades de inclusdo relevantes a construcdo de conhecimentos e formacgdo
profissional. Consideracdes Finais: espera-se que a relacdo multi e interprofissional ocorra
horizontalmente na preceptoria em salde, tanto na producdo quanto na disseminagdo de saberes.

PALAVRAS-CHAVE: Preceptoria. Saude Publica. Servigo Social.



1 INTRODUCAO

Em 15 de dezembro de 2011, através da Lei 12.550, foi criada pelo governo federal e
vinculada ao Ministério da Educacdo (MEC), a Empresa Brasileira de Servigos Hospitalares
(EBSERH), cujo objetivo é gerir a reestruturacdo dos hospitais universitérios federais. Foi nesse
cenario de reestruturacdo que, o Estado do Tocantins (TO), vislumbrou a possibilidade de dar
inicio ao processo de criagdo de seu primeiro hospital universitario por meio de doacdo do
Hospital Estadual de Doencgas Tropicais (HEDT) a unido, o qual passou a se chamar Hospital
de Doencas Tropicais da Universidade Federal do Tocantins (HDT/UFT). (BRASIL, 2011).

Formalizadas as questdes burocraticas e legais que envolveram os tramites de
federalizacdo do hospital, inicicia-se 0 processo de transicdo de gestdo nos moldes estabelecidos
na Lei Complementar N° 87, de 02 de setembro, de 2013, dando a instituicdo novas
caracteristicas que perpassam a prestacdo de assisténcia em satde na ética do Sistema Unico de
Salde (SUS); trazendo-a também para o universo do ensino, pesquisa e extensdo com o intuito
de consololida-la como unidade formadora de profissionais no ambito da saude publica através
dos programas de estagio supervisionado?, internato, residéncias médica e multiprofissional em
salde, dentre outros. (PALMAS, 2013).

Inicialmente, implantou-se a residéncia médica, que teve sua primeira turma formada
no corrente ano. Dada a experiéncia exitosa obtida com a residéncia esta, iniciou o processo de
implantacdo da residéncia multiprofissional em salude, embasada na Portaria Interministerial N°
45/2007, que institui a residéncia multiprofissional em satde no pais. (BRASIL, 2007).

Ressalte-se que ambas residéncias séo de extrema importancia para o desenvolvimento
das atividades de preceptoria, visto que se constituem num campo fértil de interacdo entre teoria
e pratica no processo de qualificacdo profissional para atuacdo no ambito do (SUS),
desencadeando a necessidade de profissionais com formacao adequada para atuarem junto aos
discentes/residentes. Pensando nisso, a (EBSERH) passou a investir na formacdo dos
profissionais ofertando o curso de especializagdo em preceptoria em saude.

Definida no artigo 13 da Resolugdo N° 02/2012, a preceptoria em saude é tida como
exercicio que engloba a supervisao direta de atividades praticas realizadas pelos (as) residentes
nos servigos de salde. Para tanto, o (a) preceptor (a) devera estar vinculado (a) a instituicdo que

oferta a residéncia e ter formacdo minima de especialista, visto que sera o (a) profissional

!Considere-se que, antes de assumir o status de hospital universitario, o HDT ja ofertava estagio supervisionado
para discentes dos cursos de medicina e enfermagem através de convénio firmado com faculdades particulares de
Araguaina/TO.



responsavel por orientar os (as) residentes no desempenho de suas atividades mediante
superviséo direta. (BRASIL, 2012).

Destaque-se que, em se tratando de atividades que envolvam ou estejam ligadas a
atribuicbes privativas das profissdes, o (a) “preceptor (a) devera, necessariamente, ser da
mesma area profissional do (a) residente sob sua supervisdo, estando presente no cenério de
prética.” (BRASIL, 2012, s/p). Tal afirmativa leva a reflexdo acerca da visao diferenciada e
intrinseca a cada categoria profissional em relacdo ao SUS, aplicabilidade do conceito ampliado
de saude, relacdo ensino aprendizagem ou mesmo sobre a propria concepcao de residéncia
multiprofissional em saude.

Segundo Netto (1999), “a auto imagem de uma profissdo elege os valores que a
legitimam socialmente, delimitam e priorizam seus objetivos e fun¢des, formulam os requisitos
(tedricos, praticos e institucionais) para o0 seu exercicio.” As palavras do autor instigam a
reflex@o sobre o papel que o Servigo Social ocupa na instituicdo enquanto categoria formadora
de outros (as) profissionais, visto que ainda ndo se percebe sua insercdo de forma efetiva e
direta no desenvolvimento das atividades de ensino, pesquisa e extencdo. Por esta razdo, o
presente estudo objetiva identificar o motivo para ndo insercdo do Servico Social no rol de
especialidades que compdem a residéncia multiprofissional em salide em fase de implantagéo
no HDT/UFT.

O interesse dessa teméatica como objeto de estudo, justifica-se pela importancia que vem
sendo dada ao processo de criacdo da residéncia multiprofissional em satde no HDT/UFT, bem
como de inquietacdes, adquiridas na pratica profissional cotidiana acerca da necessidade e
importancia de insercdo do Servico Social no programa de residéncia, e como isso pode
contribuir de forma significativa para a formagédo profissional de discentes/residentes e
assistentes sociais que atuam na instituicéo.

Neste sentido, espera-se que, oportunamente, o Servico Social seja inserido na
residéncia multiprofissional em salde do HDT/UFT, bem como outras categorias nao
contempladas neste primeiro momento, visto que as residéncias podem se constituir como uma
estratégia importante na formacdo de profissionais comprometidos (as) com uma politica de
salde publica universal e de qualidade, bem como subsidiar um debate coletivo em seguimentos
e instituicdes educacionais voltados para a formacgéo de assistentes sociais e outras categorias

profissionais.



2 OBJETIVO

Identificar o motivo para ndo inser¢do do Servigo Social no rol de especialidades da
residéncia multiprofissional em saude, em implantagcdo, no HDT/UFT.

3 METODOLOGIA
3.1 TIPO DE ESTUDO

O presente trabalho trata-se de um estudo para projeto de intervencdo, com tipificacao
de Plano de Preceptoria, 0 qual surgiu mediante a observagédo da necessidade e importancia de
insercdo do Servigo Social no programa de residéncia multiprofissional em saide do HDT/UFT
e serd embasado em um estudo descritivo a ser realizado através de analise documental do
projeto de criacdo da residéncia, livros ata, bem como do relato de experiéncia dos (as)
profissionais e gestores (as) envolvidos (as) em sua construgdo, para que se possa, através das
informacdes obtidas, intervir junto a gestdo no sentido de sanar as limitacbes que levaram a ndo
inclusdo do Servico Social nesta primeira leva de categorias profissionais contempladas no

projeto de criacdo da residéncia.

3.2 LOCAL DO ESTUDO / PUBLICO-ALVO / EQUIPE EXECUTORA

A temaética em tela sera implementada no Hospital de Doencas Tropicais da
Universidade Federal do Tocantins/HDT/UFT, Campus de Araguaina/TO. A instituicdo dispde
de 57 leitos hospitalares, dos quais 02 sdo voltados para cuidados intermediarios, 06
correspondem a leitos de hospital dia, 31 de clinicas e 18 de pediatria, conforme disposto no
documento datado de 10/2014 que versa sobre seu dimensionamento. Suas atividades sé&o
voltadas para o tratamento de doencas infectocontagiosas e parasitarias, sendo referéncia para
a cidade de Araguaina/TO e regido de saude, bem como, para municipios dos estados do
Maranhdo/MA e Pard/PA. Tais atividades sdo desenvolvidas por um total de 323 profissionais,
de categorias diversas, que desempenham suas funcfes nas seguintes areas: assistencial, médica
e administrativa.

O Servico Social esta inserido junto aos (as) demais profissionais que atuam na area
assistencial e possui uma equipe composta, atualmente, por seis assistentes sociais, estando
cinco delas atuando na assisténcia direta aos (as) usuarios (as) e uma ocupando cargo de chefia
da Unidade de Regulagdo Assistencial. Destaque-se que, nenhuma das profissionais citadas,
atua na supervisdo de campo de estagio e, tampouco, no ambito da preceptoria, desde que

ingressaram na instituig&o.



O publico alvo a compor esse estudo corresponde aos (as) profissionais e gestores (as)
envolvidos (as) no processo de implantacdo da residéncia multiprofissional em salde e sera
executado por uma das cinco assistentes sociais que compdem a equipe de Servico Social que
atua na assisténcia direta aos (as) usuarios (as) na instituicdo, com o apoio da chefia da Unidade

Multiprofissional em que a assistente social esta lotada.

3.3 ELEMENTOS DO PP

O desenrolar desse trabalho se dard no sentido de buscar respostas e elementos que
justifiguem a ndo inser¢do do Servico Social junto as categorias profissionais que foram
contempladas no projeto de criacdo da residéncia multiprofissional em satde do HDT/UFT.
Para tanto, a equipe executora ird se embasar na analise de documentos e publicacbes que
envolvem essa tematica, bem como no relato de experiéncia dos (as) profissionais e gestores
(as) envolvidos (as) nesse processo mediante entrevista semi estruturada com questionario

previamente estabelecido, que sera construido durante o desenvolvimento desse estudo.

3.4 FRAGILIDADES E OPORTUNIDADES

Dentre as dificuldades encontradas para inclusdo do Servico Social no projeto de cria¢éo
da residéncia multiprofissional em salde pode-se destacar a interacdo, ainda insipiente, entre o
hospital e a universidade. Considere-se também a inexisténcia do curso de Servi¢o Social no
campus ao qual o hospital esta vinvulado. Ressalte-se que, mesmo ndo havendo os cursos de
psicologia, nutrigdo, enfermagem, dentre outras especialidades, tais categorias foram inseridas
na implantacdo da residéncia. Considere-se também o espaco fisico inadequado; pouco
investimento na formacéo em preceptoria, dentre outras fragilidades.

No tocante as oportunidades destaca-se a disponibilidade de asssistentes sociais no
hospital; a especializacdo em preceptoria ofertada pela empresa como instrumento
transformador da realidade atual do ensino e pesquisa na instituigéo; possibilidade de efetivagéo
da gestdo compartilhada entre hospital e universidade; investimentos em ac0es voltadas para a
ampliacdo e melhoria do clima organizacional entre profissionais de todas as areas que atuam
direta e indiretamente no hospital, bem como entre estes e 0s (as) discentes; ampliacdo da oferta
de vagas nos cursos de aperfeicoamento profissional na area de preceptoria em salde; dentre

oportunidades.



3.5 PROCESSO DE AVALIACAO

A avaliacdo deste projeto se dara de forma continua até que sua implantagdo e
implementacdo sejam consolidadas. Para tanto, sera realizado inicialmente, a criacdo de um
grupo de trabalho composto pelas partes interessadas para tratar das condi¢6es limitantes que
inviabilizam o objetivo proposto. As partes se reunirdo, a principio, semanalmente e, conforme
0 andamento das atividades, as reunides passardo a ser mensais e trimestrais com data e horario
a serem definidos mediante elaborag&o de calendario, cuja feitura se dara a partir do primeiro
encontro. Serdo utilizados instrumentos como questionarios avaliativos e relatorios, a partir
dos quais deverdo ser criadas e implementadas estratégias necessarias para a inclusdo do
Servigo Social no rol de especialidades que compdem a residéncia multiprofissional em satde
do HDT/UFT.



4 CONSIDERACOES FINAIS

Partindo dos elementos acima expostos e dos aprofundamentos tedricos ja existentes
acerca de tematicas que envolvem os processos de criacdo de residéncias multiprofissionais em
salde, percebe-se que ha uma supervalorizacao da residéncia médica na instituicdo em relacao
a residéncia multiprofissional, ferindo os principios e diretrizes do SUS, posto que, cada
categoria profissional tem sua relevancia no desenvolvimento do trabalho em equipe e formacéo
de novos (as) profissionais. E valido destacar, que a relagio entre hospital e universidade, ainda
em construcdo, se da de forma timida dificultando a imerséo néo apenas do Servigo Social, mas
de outras categorias da area assistencial no universo do ensino, pesquisa e extens&o.

Destarte, cabe, ndo apenas a equipe de Servigo Social, mas também a gestdo, fomentar
0s elementos necessarios para que esta simbiose ocorra de maneira horizontal, proporcionando
uma relacdo multi e interprofissional cada vez mais solida e focada no ensino, pesquisa e
extensdo, considerando e respeitando as especificidades e saberes inerentes a cada categoria
profissional envolvida nesse processo para que haja, de fato, uma relacéo solida entre todos (as)
os (as) profissionais envolvidos (as) na producédo e disseminacdo de saberes que sdo, via de
regra, o fim maior de uma instituicdo voltada ao ensino, pesquisa e extensdo, de modo que nao
sejam reproduzidas praticas de conhecimento excludentes que ha muito se vem tentando

substituir em nossa sociedade.
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