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RESUMO

A Faculdade de Enfermagem da Universidade do Estado do Rio Grande do Norte, através do Programa Nacio-
nal de Reorientacdo da Formacédo Profissional em Salde (Pré-Salde) visa articular ensino/servigo contribuindo
na reflexdo da formacéo em enfermagem em Mossord, Rio Grande do Norte. Esta pesquisa objetivou conhecer
a implantacéo e insercdo do Pro-Salude nas Unidades Basicas de Salude do municipio de Mossord, para entender
como os enfermeiros se posicionam diante da articulacdo ensino/servigo. Foram realizadas entrevistas com seis
profissionais que atuam nas Unidades de Salde parceiras neste projeto. Os resultados demonstraram que estes
trabalhadores detinham poucos conhecimentos acerca do Prd-Salde. Essa falta de conhecimento, associada as
dificuldades na integragdo ensino/servico, ndo contribuia para a reflexdo e reorientacdo das praticas de enfer-
magem. Portanto, é necessario repensar saberes e praticas, pactuando mudancas que contribuam com uma for-
magao em saude que estabeleca um cuidado de qualidade, baseado nos principios estabelecidos pelo Sistema Uni-
co de Saude.

Descritores: Ensino. Formacao de recursos humanos. Instituicdes de sadde, recursos humanos e servigos. Recur-
so0s humanos de enfermagem.

RESUMEN

La Facultad de Enfermeria de la Universidad del Estado del Rio Grande do Norte, a través del Programa Nacional de
Reorientacion de la Formacion Profesional en Salud (Pré-Sadde) articula ensefianza/Zservicio contribuyendo en la reflexion
de la formacion en enfermeria en Mossord, Rio Grande do Norte, Brasil. Esta investigacion busco conocer la implantacion e
insercion del Pro-Sadde en las Unidades Basicas de Salud del municipio de Mossoro, para entender el posicionamiento de los
enfermeros en la articulacion ensefianza/servicio. Fueron realizadas entrevistas con seis profesionales que actlian en las
Unidades de Salud colaboradoras en este proyecto. Los resultados demuestran que estos trabajadores poco conocian el Pro-
Saude. Este factor, asociado a dificultades en la integracion ensefianza/servicio, dificultaba la reflexion y reorientacion de las
précticas de enfermeria. Asi, hay que repensar conocimientos y practicas, pactando cambios que contribuyan con una formacion
en salud que establezca un cuidado de calidad, basado en los principios del Sistema Unico de Salud.

Descriptores: Ensefianza. Formacion de recursos humanos. Instalaciones para atencion de salud, recursos humanos y servicios.
Personal de enfermeria.
Titulo: La reorientacion de la ensefianza y practica de la enfermeria; implantacion del Pro-Sadde en Mossord, Brasil.

ABSTRACT

The Nursing School of Universidade do Estado do Rio Grande do Nort,e through the Programa Nacional de Reorientacdo
da Formagdo Profissional em Salde (Pro-Health) seeks to articulate teaching and service, contributing to the development
of the concept of nursing education in Mossor6, Rio Grande do Norte, Brazil. This research aims to investigate the
implementation of Pro Health in the Basic Units of Health in Mossord understanding the position of nursing workers in
the teaching-service articulation. Interviews were conducted with six nurses who work in health clinics that coolaborated
to this project. The results demonstrated that these workers lacked knowledge about the Pro-Health. This lack of knowledge
associated with difficulties in integrating teaching and service did not contribute to the reflection about and reorientation
of nursing practice. It is necessary to rethink the knowledge and nursing practices for a gradual change, contributing to
improve health care quality, based on the norms established by the Unified Health System in Brazil.

Descriptors: Teaching. Human resources formation. Health care facilities, manpower, and services. Nursing staff.
Title: Teaching and nursing practices reorientation; Pro-Health implantation in Mossor¢, Brazil.
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INTRODUGAO

O processo saude/doencga apresenta-se como
dindmico, e susceptivel as situagdes que ocorrem
nos diferentes contextos de vida em sociedade. Nes-
sa perspectiva, as instituices responsaveis pela
formacdo em salide devem estabelecer estruturas
curriculares que déem conta das diferentes neces-
sidades bioldgicas, econdmicas, culturais e sociais
da populagéo.

Todavia, a formacdo em saude ainda tende a
seguir uma légica linear e parcelar, numa perspec-
tiva tradicional, que tende a trabalhar dominios de
conhecimentos mantendo posturas praticas ja ar-
raigadas®. Nessa organizacdo do processo ensino/
aprendizagem ha& uma tendéncia a construcdo de
um pensar/fazer focado nas necessidades biol6-
gicas que se expressam no corpo das pessoas que
frequentam os espacos assistenciais. Esta produ-
¢do do conhecimento acaba estimulando a compre-
ensdo do doente enquanto um 6érgéo e/ou patolo-
gia, tornando as pessoas capazes em lidar com as
partes em separado e incapazes em compreender e
trabalhar com o todo®. Assim, sdo desenvolvidas
acdes imediatistas, com os recursos tecnoldgicos
disponiveis e focadas na perspectiva de diagnos-
ticar e curar a doenga fisica.

Este modo de pensar a satde culminou com
a constituicdo de uma “colcha de retalhos”, desar-
ticulando corpos, almas, natureza e sociedade. Os
individuos ndo sdo percebidos como seres sociais,
envolvidos por um contexto, o que afeta a sua for-
ma de estar no mundo e, por consequéncia, a sua
saude®. Além disso, este modelo de formacdo nédo
conseguiu conformar uma cobertura de qualida-
de, coerente com os principios de integralida-
de, equidade, universalidade e participacdo comu-
nitaria proposto pelo Sistema Unico de Saude
(SUS)™.

Diante destes aspectos, 0 processo ensino/
aprendizagem em salde, nos Gltimos anos, tem
sido alvo de reflexdes por ndo ter conseguido in-
terpretar e/ou modificar o processo satude/doen-
ca nos diferentes espacos. Alguns apontam a edu-
cacdo e as necessidades de mudanca na formacéo
como o nd critico para as reais transformagdes na
organizacdo das praticas em satde®™. Na atualida-
de, as politicas de educacdo/saude vigentes ten-
tam estimular a formagéo com eixo na integrali-
dade para substituir o modelo tradicional da orga-
nizagdo do cuidado ao ser humano®.
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Entre as politicas com este proposito, é pos-
sivel citar o Programa Nacional de Reorientacéo
da Formacdo Profissional em Salde (Pro-Saude)
que surgiu numa parceria do Ministério da Salde
(MS) com o da Educacéo (MEC), a partir da Secre-
taria de Gestdo do Trabalho e da Educacéo Supe-
rior (SGTES), da Educagéo Superior (SESU) e com
0 apoio do Instituto Nacional de Estudos e Pes-
quisas Educacionais Anisio Teixeira (INEP)®7,

Esse projeto, lancado em novembro de 2005
pela Portaria Interministerial MS/MEC n° 2101,
reconhece o processo de formacdo em salde como
um componente para a qualificagdo da forca de tra-
balho e para a efetivacdo da politica nacional de
salde. Assim, era importante refletir a formacéo
em salde, sendo o desafio favorecer a articulacéo
entre as institui¢des formadoras e o0s servigos®.

E objetivo do Pro-Saude promover a inte-
gracdo ensino/servico para a reorientacdo da for-
macdo profissional numa abordagem integral e
contextualizada do processo saude/doenca. Esta
proposta enfatiza ainda a atencdo bésica e a pro-
mocao de transformacbes nos processos de gera-
¢do de conhecimentos, relacionando as necessida-
des sociais as dimensoes histéricas, econdémicas e
culturais dos distintos grupos®?,

Apos a elaboracdo do programa pelas insti-
tuicdes parceiras supracitadas foi lancado, pelo Mi-
nistério da Saude, o edital SGTES/MS n° 1, mes-
mo ano e data da portaria supracitada, com a con-
corréncia publica do Prd-Salde 1. Este edital obje-
tivava prover de recursos financeiros as institui-
¢Oes de formacdo em saude, com o intuito de con-
tribuir com a reorientacdo do ensino a partir da
articulacdo com os servicos. A Faculdade de En-
fermagem (FAEN) da Universidade do Estado do
Rio Grande do Norte (UERN) submeteu sua pro-
posta de reorienta¢do da formagao em enfermagem,
tendo o projeto sido aprovado.

As atividades desenvolvidas foram desde a
re-estruturacdo dos espacos institucionais, para
acomodar a dindmica funcional do servico, até a
reflexdo das praticas de ensino/aprendizagem,
articulando a dimenséo tedrica do conhecimento
com a vivéncia pratica nos espacos das aches em
salde. Neste sentido, se buscou fortalecer a par-
ceria institucional academia e servigo para, em con-
junto, se contribuir com a transformacdo dos sa-
beres/fazeres cotidianos.

Atualmente estamos vivenciando o segundo
ano das atividades propostas no projeto original
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e, numa observacdo preliminar, verificamos que as-
pectos relacionados a articulagdo teoria/pratica e
a producdo coletiva em salde ainda precisam ser
melhorados.

Assim, consideramos importante fazer uma
descricdo da implantacdo e impacto deste projeto
nas atividades desenvolvidas nos cenarios de en-
sino e trabalho, pois é necessario refletir o proces-
so de formacdo em enfermagem e a articulacdo en-
sino/servico, conhecendo as ideias dos trabalha-
dores dos servigos quanto as mudangas possiveis.

Diante do exposto, este estudo, fruto de um
projeto de iniciacdo cientifica que culminou com a
producdo de uma monografia®, objetivou conhe-
cer a implantacéo e insercdo do Pré-Salde no mu-
nicipio de Mossoré, Rio Grande do Norte, para en-
tender como os atores da atencdo bésica se posi-
cionam diante da articulacdo ensino/servico.

METODOLOGIA

Para refletir a formacdo em salde e a arti-
culacdo ensino/servigo a partir da implantacdo do
Pré-Saude foi realizada uma criteriosa pesquisa
bibliogréafica, para uma apropriacdo da tematica,
e uma investigacdo de natureza qualitativa. A abor-
dagem qualitativa melhor se aplicou a este proces-
so por favorecer o carater participativo dos pes-
quisadores, possibilitando um olhar diferenciado
para os discursos que emergem®, Sendo a produ-
¢do do conhecimento € um processo interacional,
essa metodologia contribui para o repensar criti-
co e reflexivo acerca de concepcdes e préaticas que
embasam o processo de formacdo do enfermeiro na
Universidade do Estado do Rio Grande do Norte.

O ldcus deste estudo foram as Unidades Ba-
sicas de Saude (UBS) do Bairro Liberdade I1, San-
to Antdnio e Lagoa do Mato em Mossord, Rio
Grande do Norte, parceiras da FAEN na instala-
¢do e continuidade do Pro-Saude. Nestas institui-
¢Oes, localizadas em bairros periféricos do munici-
pio que vivenciam uma serie de problemas estru-
turais e cujos moradores sdo, em sua maioria, con-
siderados de baixa renda, atuam oito equipes de
Saude da Familia.

Para a coleta dos dados foi elaborado um ro-
teiro de entrevista com questdes relacionadas ao
conhecimento do projeto, implantagdo, articulacéo
ensino/servico e mudancas estruturais e funcio-
nais na dindmica de atencdo a saude. Este roteiro
foi pré-testado e apds minimas alteracdes, consi-
derado adequado para os objetivos deste estudo.
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Os critérios para compor a amostra foram
a participacdo nas atividades propostas pelo Pro-
Salde, a colaboragdo com a pesquisa concedendo
a entrevista e a assinatura do Termo de Consenti-
mento Livre e Esclarecido (TCLE). As entrevistas
gravadas, num total de seis, foram transcritas de
forma fidedigna e os participantes identificados
a partir de pseud6énimos.

Apos sucessivas leituras do material, foi uti-
lizada como técnica para andlise dos dados o mé-
todo de andlise de conversacdo, pois este discute a
interacdo social e os aspectos que interatuam na
producdo social das conversas cotidianas?. No
caso em destaque estudou-se o Pro-Salde nos es-
pacos das Unidades Basicas de Saude (UBS) de
Mossoro procurando entender como 0s atores So-
ciais se percebem nesta dindmica. Para este arti-
go, em particular, foram construidas categorias que
demonstraram a implantacdo do Pré-Salde na
perspectiva dos colaboradores deste estudo.

Este projeto foi submetido ao Comité de Eti-
ca em Pesquisa (CEP) da UERN, sendo respeita-
dos os aspectos éticos das pesquisas com seres
humanos, especialmente nas questdes relaciona-
das ao anonimato e a privacidade, tendo sido apro-
vado sob o parecer final n° 08/09 CEP/UERN.

RESULTADOS E DISCUSSOES

A partir dos relatos que emergiram nas en-
trevistas, foram delimitadas trés construcgdes
discursivas quanto a implantagdo e estruturagdo
do Pro-Saude diante da articulagdo ensino/servi-
€0 no municipio de Mossoro.

A primeira construc¢do apresenta os conheci-
mentos dos enfermeiros quanto a estratégia Pro-
Salde, trazendo a percepcao destes atores acerca
do projeto e da sua capacidade de transformacéo
do ensino e da prética cotidiana. A segunda aborda
a implantacdo do Pro-Saude nas unidades bésicas
nas quais esses profissionais estavam inseridos, re-
tratando a integracdo ensino/servigo. Por fim, a
terceira construcdo discute a capacidade de arti-
culacéo, na visdo dos participantes, entre a acade-
mia e 0 servico, a partir da estratégia Pro-Saude.

Acerca do Pro-Saude
Para apreender os conhecimentos e préaticas

diante da estratégia Pro-Saude, foi solicitado que
0s sujeitos discorressem sobre seus entendimen-
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tos acerca do Programa Nacional de Reorientacéo
da Formacéo Profissional em Saude. Alguns pro-
fissionais afirmaram tratar-se de:

Um projeto entre 0 Ministério da Educagéo e as uni-
dades basicas de salide, mandando recursos humanos
e materiais, custeando alguns equipamentos como ma-
quina fotografica, computador, coisas que a unidade
n&o tinha (Enfermeira Margarida).

E um programa de extensdo da Universidade, que na
verdade é um programa do Ministério da Sadde que a
universidade tem responsabilidade junto com as uni-
dades (Enfermeira Rosa).

No primeiro relato, o projeto adquire uma di-
mens&o estrutural fisica e material, sendo os re-
cursos materiais, ndo existentes na unidade e ad-
quiridos com a parceria, considerados o foco prin-
cipal do programa. Esta visdo demonstra a distan-
cia entre o objetivo da transformacdo a partir da
articulacdo ensino/servico para uma dimensao mais
tecnologica, pelas vantagens diante de equipamen-
tos. O segundo discurso vé a estratégia numa di-
mensao extensionista, desconsiderando a comple-
xidade da reflex@o acerca da reorientacdo do ensi-
no e da prética cotidiana. Esta visdo reducionista
parece ndo articular a extensdo universitaria como
uma estratégia para a (re)orientacdo do processo
ensinar/aprender em satde®?.

Nos discursos de alguns atores, evidenciam-
se justificativas para 0os minimos conhecimentos
acerca do Prd-Salde, pautadas na dindmica cotidia-
na dos servicos que impossibilita uma maior apro-
priacdo com proposta do programa do qual séo par-
ceiros:

Ja li sobre 0 Pro-Saude, mas somos tdo ocupados nas
unidades que ndo da para detalhar, mas é muito inte-
ressante. N6s lemos o manual dizendo como fazer a
implantagdo dos servigos e nos ensinando, facilitando
o0 desenvolvimento das atividades (Enfermeira Rosa).

Este relato demonstra o parco conhecimen-
to da responsabilidade que é pactuada pelas ins-
tituicBes quanto a proposta do Pro-Saude e a pre-
caria reflexdo acerca da dimensdo politica insti-
tucional. Percebe-se que o conhecimento sobre o
projeto é fragmentado, o que implica na dificul-
dade de operacionalizacdo diante das mudancas
propostas para a reflexdo da formagao e da assis-
téncia em salde.
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De fato, é necessario uma maior sensibiliza-
¢do das pessoas gque pactuam o projeto para a refle-
xao do ensino e das praticas em saude/enferma-
gem, sendo a sensibilizacdo e a capacitacdo perma-
nente dos trabalhadores inseridos na atencdo a sad-
de situacdo emergente®™, E importante que acade-
mia e Servico se percebam como parceiros, numa
relacdo dialdgica, propondo a realizacdo de ativi-
dades que reflitam e transformem as agdes em
saude®?,

Para mudar é necessario conhecer, discutir,
repensar e reorientar. O conhecimento de um con-
texto social, espaco onde se insere as necessida-
des de saude, desvela a problemaética e a aplicabi-
lidade dos saberes produzidos nos espagos insti-
tucionais, tendendo a ajudar a reflexdo entre o ideal
e 0 possivel para a saude. Assim, para se pensar em
transformar as praticas vigentes € preciso se apro-
priar da realidade concreta que demonstra as ne-
cessidades sociais e de saude da populagdo, refle-
tindo a luz dos ideais e propondo um novo, que
deve ser incorporado e reproduzido por todos os
envolvidos.

Implantando o Pro-Saude

A implantacdo do Pré-Saude nos servigos de
Mossord aconteceu apds aprovacao em reunido
do Conselho Administrativo e Diretor (CONSAD)
da FAEN, tendo inicio a sensibilizacdo dos traba-
Ihadores das equipes de saude da familia das uni-
dades definidas. Para alguns, a implantacéo foi len-
ta e articulada:

Ouvimos falar sobre 0 Pro-Saide e eu ja tinha visto
algumas coisas na internet, mas ainda néo sabia ao
certo o que era. Depois soubemos que vinha para
Mossord [...]. Entéo para iniciar o Pré-Satde houve
reunifes. Nelas desenvolvemos protocolos, sala de si-
tuagdo, discutimos também a capacitagdo dos funcio-
narios, de que maneira inserir mais 0 USUArios nos ser-
vigos (Enfermeira Perpétua).

Neste relato, fica evidente que os atores dos
servicos se envolveram, participando da definicéo
das estratégias para a reflexdo do ensino e da pra-
tica cotidiana. J& outro discurso apresenta uma di-
mensé&o diferenciada deste contexto:

Na realidade eu néo sei direito como foi a inser¢do do
Pro-Saude nos servicos, mas sempre tinha estratégias
de acdo; sempre tinha um projeto que eles nos apresen-
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tavam e a gente botava em acdo na area (Enfermeira
Bugari).

E possivel referendar que para a transfor-
macdo do ensino e da préatica é preciso articulacdo
na construcdo das parcerias nestes espagos para
que acOes e saberes sejam produzidos conjunta-
mente, numa melhor aproximagdo com as neces-
sidades da popula¢do®!®. Embora o relato inicial
traga a producdo/organizacéo coletiva das acoes
propostas, na sequéncia, evidencia-se a passivida-
de dos servigos diante da academia enquanto pro-
dutora do saber a ser reproduzido no cotidiano.
Esta possivel dificuldade na construcdo coletiva
pode favorecer um olhar néo reflexivo para a di-
namicidade da salde nos diferentes contextos, ne-
cessidades e possibilidades.

Nesta dimensdo o trabalhador parece colo-
car em pratica o proposto pela academia numa
tendéncia a reproduzir as acdes mecanicamente. E
possivel inferir que quando uma das partes é con-
dutora do processo, mais comumente a Universi-
dade pelo seu carater formador, é possivel a cons-
trucdo de um projeto verticalizado, que ndo con-
textualiza os servigos, tornando-se falho na sua
capacidade de transformacdo. A prética reflexiva
favoreceria a aproximacgdo com a realidade, po-
dendo gerar um melhor enfrentamento das ne-
cessidades da populagéo®.

Além disso, a dindmica atual na atencdo em
satide/enfermagem, articulada ao Pr6-Saude, apon-
ta para uma formacdo critica, reflexiva, com com-
peténcias especificas para a co-gestdo de novos es-
pacos de prética e para a autonomia dos diferentes
atores4),

Todavia, mesmo apontando para a articula-
cdo academia/servicos de saude, ha questdes es-
truturais que limitam este processo, sendo a rota-
tividade dos trabalhadores nas unidades um des-
tes aspectos:

Quando cheguei ja estava implantado, eu ndo sei infor-
mar sobre a implantacdo, pois faz menos de um ano e
meio que eu cheguei e da |4 para c& ndo me disseram
nada. Ent&o, as dificuldades para implantagéo néo sei
bem dizer [...] (Enfermeira Margarida).

A rotatividade dos profissionais nas unida-
des de saude é algo que tende a acarretar prejui-
z0s nas praticas e na vinculacdo com as familias
residentes na area. Estas dificuldades também se
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expressam na dinamica do Pro-Salde, pois quem
chega tende a se sentir despreparado para enten-
der e vivenciar as idéias em andamento. Uma maior
aproximacao entre a universidade e 0s servicos
poderia torna-los co-responsaveis com a produ-
¢do em saude.

Todo caso, € valido refletir que a integracéo
ensino/servico deve se caracterizar como uma via
de médo dupla, na qual um e outro seriam parceiros
na apropriacdo e reproducdo das agdes organiza-
das. Contudo, no processo de formacao em salde
ainda vigente é comum a espera de tudo pronto a
partir da academia, desconsiderando-se que o co-
nhecer é continuo, ndo sendo o diploma suficiente
para garantir a qualificagdo esperada para os avan-
cos cientificos e tecnoldgicos presentes nestes es-
pacos®. O ensino em salde ainda tende a ter um
formato centrado em conteldos e na pedagogia
tradicional, ndo havendo articulagdo ensino, pes-
quisa e extensdo e nem uma orientacédo integra-
da entre saber e fazer para que a formacao poten-
cialize competéncias para a integralidade®.

Por assim estarem condicionados, alguns pro-
fissionais acomodam-se diante do produto e as in-
tersecOes entre instituicdes de ensino superior e
unidades de saude tendem a ser limitadas, ndo sen-
do possivel articular saber/fazer com a realidade
concreta. Esta dindmica reforca o modelo de for-
magao em salde, no qual o conhecimento e as acdes
sdo repassadas para 0s servi¢os ndo havendo cons-
trucdo coletiva que favoreca a problematizacdo do
contexto e a reflexdo do cotidiano. Acaso houves-
se esta interacdo, o risco de se considerar a univer-
sidade como referéncia do saber legitimo estaria
diminuido e os servicos de salide ganhariam desta-
que como espago de aprendizagem e produtor de
conhecimento),

A importancia da construcao coletiva esta na
participacdo e na troca de opini6es/conhecimen-
tos, evitando passividade e a exclusiva reproducéo
das propostas o que contribuiria para a conforma-
cdo de estratégias que articulassem todas as par-
tes envolvidas na dindmica do cuidar.

H& que se ressaltar a responsabilidade da aca-
demia na formacéo, englobando aspectos de pro-
ducdo de subijetividade, habilidades, técnicas e pen-
samentos e o adequado conhecimento do SUS.
Neste processo o objetivo seria a transformacdo das
préticas e da organizacdo do trabalho, que devem
estar estruturadas pela problematizagdo do contex-
to e fazeres cotidianos”. Entdo, o estimulo as re-
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flex@es criticas entre docentes, profissionais e es-
tudantes inseridos nos diversos cenarios de apren-
dizagem, mostraria a necessidade de se conhecer a
realidade para refletir, sintetizar e propor aspectos
norteadores da formagdo em satde®.

A articulacdo ensino/servico:
o olhar de quem cuida

Na proposta de acdo sugerida pelo Prd-Satde
é preciso gue haja uma continua e reflexiva arti-
culacdo entre academia e 0s servicos de salde pa-
ra que o produto final, em ambos, contribua para a
reorientacdo do ensino e das praticas cotidianas.
Diante disto, questionou-se aos enfermeiros par-
ceiros do projeto Pré-Saude sobre a articulacdo
ensino/servico. As respostas apontaram para:

Existem algumas coisas que acontecem que nés nado
somos consultados [os profissionais das unidades].
Algumas coisas que a gente tem que engolir e pronto! A
gente deveria ter mais participagdo em relacdo as ques-
tes do estagio supervisionado [...]. Porque a unidade
deveria antes de planejar, antes mesmo de definir o ho-
rario das disciplinas desses alunos, sermos consultadas
para articular horario e agfes existentes [...]. N6s so-
mos convidados para eventos e algumas reunides da
universidade, mas vamos como convidados (Enfer-
meira Perpétua).

Ha sim articulagdo entre academia e servigos. Eles
sempre estdo nos visitando procurando saber se estamos
precisando de alguma coisa, sempre participando das
reunides [ ...]. A universidade trouxe alguns projetos e
a gente colocou em pratica dentro dos nossos grupos e
na area, por exemplo, sobre o fumo, alimentagdo, exer-
cicios fisicos, procura dos pacientes com diabetes e dos
comunicantes, busca ativa. Tudo isso foi importante
(Enfermeira Buriti).

Dessas falas é possivel inferir que existem la-
cunas nessa articulacdo, sendo mais frequente as
acOes verticais para o repasse de informagdes e ati-
vidades a serem desenvolvidas. Embora seja ro-
tina durante as préaticas propostas pela FAEN/
UERN a construgdo de um projeto de interven-
cdo, a partir das necessidades evidenciadas na ro-
tina cotidiana, parece ainda persistir a desarticu-
lacdo entre a proposta e o contexto do servigo. Es-
ta dindmica interfere na capacidade individual e
institucional de reinterpretar a realidade, modifi-
cando as acdes corriqueiras. Apesar dos enfermei-
ros dos servigos serem caracterizados como par-
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ceiros, a academia ainda tende a produzir suas
propostas de modo isolado, chegando as unidades
de satide com tudo ja organizado.

Sabe-se que ha a necessidade de se investir
na organizacdo do processo ensino-aprendizagem
de modo que possa proporcionar ao aluno/pro-
fissional de salde mais do que capacidades téc-
nicas®. Dessa forma o ensino académico deve-
ria contribuir para tornar o futuro trabalhador
um agente ativo das mudancas necessarias para a
construcdo de um pais mais equanime e justo, be-
neficiando a populacdo assistida por estas pes-
soas®,

Portanto, a articulacdo ensino/servico de-
veria se caracterizar como eixo norteador do pro-
cesso de formacdo e do trabalho em salde. Esta
dinamica favoreceria a indissociabilidade, propor-
cionando experiéncias singulares e possibilitan-
do o trabalho interdisciplinar e multiprofissional.
Neste processo, os futuros profissionais construi-
riam sua préatica pautada em um cuidado néo frag-
mentado e na percepc¢do do usuario enquanto ci-
dadéo.

E provavel que esta articulacio ensino/ser-
Vi¢o, que integra teoria e prética, seja possivel a
médio e/ou longo prazo, a partir do processo ja
delineado no interior de alguns espacos de produ-
cdo da salde. Neste tempo seria possibilitado ao
aluno a reflexéo da realidade, a elaboracéo de criti-
cas e a busca por solucfes adequadas para os pro-
blemas de satde®, o que favoreceria a indissocia-
bilidade entre o processo de formagdo e o contex-
to das préticas cotidianas.

CONCLUSOES

A Faculdade de Enfermagem h& muito tem-
po tenta estabelecer o didlogo com as diversas uni-
dades de satide no municipio de Mossord no sen-
tido de promover a possivel articulacdo ensino/
servigo. Entretanto, mesmo com todos 0s avangos
nesta discussao, ainda ha diversas lacunas a serem
refletidas. Assim, o Pro-Sadde surgiu como uma
estratégia que tornava possivel a discussao de as-
pectos que contribuiriam para a reorganizacéo
da formagéo profissional tendo em vista as de-
mandas emergentes na comunidade e as politi-
cas de saude propostas pelo Estado.

Todavia os problemas ainda persistem, mes-
MO Nnos espacos parceiros desta dindmica. Ha o
distanciamento entre os pares, pela dificuldade
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em se desconstruir a formacgéo tradicional em
saude, com seu enfoque predominantemente bio-
logicista e curativo, e que ndo capacita para a pro-
mocdo da saude, ndo contribuindo com as pro-
postas e politicas de saude destinadas a popula-
cao®,

De fato, é sabido que para aproximar a for-
macdo profissional das necessidades de saude da
populacdo é necessario superar o paradigma “con-
teudista” predominante, que leva a uma légica li-
near de producdo de conhecimento centrado na
academia enquanto produtora deste saber®?,

J& a universidade parece estar um tanto au-
sente na coresponsabilizacdo dos distintos atores
na producgéo de propostas coletivas para 0 proces-
so de formacdo em salde. Por este distanciamen-
to, ha uma tendéncia em ndo se atender aos inte-
resses da formacéo critica e reflexiva, sendo ain-
da incipiente a transformacao na assisténcia e na
construcdo de conhecimento. Mudangas desta or-
dem contribuiriam para a promogao da saude, uma
das vertentes preconizadas pelo SUS, possibilitan-
do a interven¢do nos determinantes do processo
salide doenca. E funcdo da universidade a forma-
¢ao de generalistas, e para que isso venha a ocorrer
com a qualidade necesséaria a insercdo precoce do
discente/profissional no mundo do trabalho. As-
sim, haveria uma tendéncia para uma atuacgéo
critica e reflexiva, numa viséo global, integrada e
que tenha como eixo central a promocédo da sad-
de(4'12).

Para que o Pro-Saude venha a se configurar
enguanto um projeto de reorientacdo do ensino a
partir da préatica”, é necessario o interesse no de-
senvolvimento de suas ideias por parte de todos
os envolvidos (profissionais, alunos e universida-
de). Assim, se estabeleceria uma articulacdo entre
estes importantes atores 0 que minimizaria 0s
entraves que vao surgindo na sua operacionali-
zacéo.

Por se entender que o conhecer e transfor-
mar precisa de sucessivas aproximacoes, refle-
x0es e avaliagBes, € imprescindivel apreender que
trabalhos deste porte precisam ser revistos em
suas potencialidades e limitacdes. Ao se delinear
estratégias desta magnitude, de modo efetivo, es-
tar-se-ia contribuindo com a transformacédo das
préticas corriqueiras, com reflexos na formagao
em saude. De fato, é preciso rever e, se necessario,
reorientar a proposta delineada pelo Pro6-Salde
FAEN/UERN, a partir da aplicabilidade na di-
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namica cotidiana dos servicos, reconhecendo os
aspectos que interatuam na transformacéao da
producdo dos saberes e praticas tendo em vista as
necessidades da populacdo assistida pelo SUS.
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