Caminhos da construcao da rede de integracao
ensino e servico da SMY de Porto Alegre




A politica de integracao ensino-servico vincula instituicoes de ensino
a realidade dos territorios e reorienta a formacao para atender as

necessidades do SUS

Institucionalizada e consistente - estas sao
duas caracteristicas que podemos utilizar
para definir a experiéncia “Caminhos da
Construcao da Rede de Integracao Ensino
e Servico da SMS de Porto Alegre”. A ini-
ciativa inovadora de instituir a Comissao
Permanente de Ensino e Servico (CPES) da
Secretaria Municipal de Saude (SMS), em
2011, oportunizou a formulacao e consoli-
dacao de uma Politica de Integracao Ensino
e Servico em Porto Alegre estratégica para
a construcdo do Sistema Unico de Saude
(SUS), com o intuito de transformar a rede
assistencial do municipio em uma efetiva
rede escola.

A CPES é integrada por representantes dos
setores e areas estratégicas da SMS - redes
de atencao primaria e secundaria, hospitais,
vigilancia sanitaria, assessoria de planeja-
mento, coordenacao de urgéncia, desenvol-
vimento de recursos humanos - e também
do Conselho Municipal de Saude. Através da
politica impulsionada pela CPES, foi possi-
vel integrar instituicoes de ensino e servicos
de saude em uma parceria negociada e du-
radoura, focada na reorientacao da forma-
cao profissional para atender as necessida-
des do SUS e, ao mesmo tempo, voltada a
qualificacao dos profissionais dos servicos,
a mudanca das praticas assistenciais e a
producao de conhecimento para a melhoria
permanente da atencao a saude.

Esse processo respondeu a necessidade de
superar a informalidade e a falta de orga-
nicidade das atividades nos servicos, em
um cenario de auséncia de critérios para

o ordenamento das praticas de formacao,
que eram direcionadas pelas instituicoes
de ensino segundo logicas institucionais
proprias, porém sem maior consideracao as
necessidades de saude da populacao e da
gestao municipal do SUS.

A Secretaria Municipal de Saude (SMS) cons-
tatou que nao sabia onde os alunos atua-
vam, quem eram os(as) profissionais res-
ponsaveis pelos(as) estudantes, e tampouco
a pratica desempenhada nos servicos.

A necessidade de mudar esse panorama foi
uma das linhas que guiou todo o trabalho,
direcionado para a institucionalizacao da
relacdo com as instituicdes de ensino, atra-
vés da assinatura de Termos de Cooperacao
Técnica para pactuacao de atribuicOes e res-
ponsabilidades entre a SMS e as instituicoes
de ensino. Com base nesse instrumento,
passou-se a formalizacdo do acesso dos(as)
alunos(as) aos cenarios de pratica median-
te a apresentacao de Planos de Atividades
e Termos de Compromisso, firmados entre
professor(a) e preceptor(a), que contemplam
as informacoes e definicOes programaticas
das praticas de ensino no servico. Os Planos
de Atividades, que precisam ser aprovados
pela SMS, orientam a atua¢do nos cenarios de
pratica e possibilitam uma efetiva gestao da
alocacao de alunos(as) nos servicos de saude.

Como estratégia para superar o quadro de
dispersao e de disputa entre as instituicoes
de ensino (IEs) pelos cenarios de pratica, a
CPES implementou a territorializacao das
atividades das grandes IEs, que foram di-
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recionadas para distritos sanitarios espe-
cificos, constituindo os Distritos Docentes
Assistenciais (DDASs). Para José Mario Neves,
um dos articulares da experiéncia, a implan-
tacao dos DDAs é a principal iniciativa do
projeto: “Com a estruturacao dos DDAs, foi
possivel construir uma forte vinculacao das
instituicoes de ensino com 0s seus territo-
rios, com beneficios para a integracdao das
acoes dos diferentes cursos e disciplinas,
aprofundamento das acdes e continuidade
dos projetos, além do direcionamento das
acoes de ensino para atender as reais ne-
cessidades de saude dos territorios.[...] Hoje
as instituicoes estdo satisfeitas porque tém
um territorio que é delas, sabem que podem
investir naquele territorio porque todo in-
vestimento vira em beneficio do processo
de ensino em servico. E nao ha mais conflito
entre as instituicoes”.

A institucionalizacao dos distritos docentes
assistenciais deu-se num contexto de nego-
ciacao e levou em consideracao a vocacao
das universidades e as suas insercoes geo-
graficas. Na opinidao de José Mario Neves,
isso faz com que “as instituicbes tenham
hoje um grande vinculo com 0s servicos.
Elas estdo conhecendo profundamente a

nossa realidade”. Através da implantacao
dos DDAs foi possivel viabilizar a continui-
dade das acdes e garantir o direcionamento
de todo o processo de formacao e producao
de conhecimento para o atendimento as ne-
cessidades prioritarias de cada territorio.

O espaco de gestao dos DDAs - as Comissoes
de Gestao e Acompanhamento Local (CGAL)
-inclui a participacao da CPES, das Geréncias
de cada distrito, das instituicOes de ensino
vinculadas, do controle social do territorio e
dos(as) trabalhadores(as), com envolvimen-
to continuo de todos(as). E esse trabalho
conjunto que garante solidez e perenida-
de, com avancos, das acoes implementadas
pela experiéncia.

Por outro lado, a ampliacdo da consciéncia
sobre o carater estratégico da formacao pro-
fissional vinculada as reais necessidades de
saude da populacao é fator essencial para a
continuidade e aperfeicoamento da politica
de integracao ensino-servico.

Vinculo ensino-servico com
resultados ampliados

Na experiéncia da capital gaucha, a constru-
cao da rede de ensino e servico e o dialogo
permanente com os diversos atores implica-
dos na politica se desdobraram na criacao
de condicoes adequadas para a vivéncia de
alunos(as) e docentes nos servicos, com o
olhar para os problemas daquela realidade
e adocao de responsabilidades para mudan-
cas no quadro concreto.

A iniciativa também fortaleceu a Atencao
Primaria a Saude (APS) em seu papel de or-
denadora do sistema de saude. Além disso,
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a instituicao de um contrato pedagogico
entre universidades e servicos reverteu a si-
tuacdo de fragmentacdo e descontinuidade
das acoes nos servicos de saude e a disputa
entre instituicoes que até entdao se revertia
em priorizacao do setor privado.

As praticas nos servicos, organizadas em
parceria com os gestores, tiveram como ele-
mentos importantes a interdisciplinaridade,
o trabalho em equipes multiprofissionais e
a promocao e a prevencao em saude como
formas de reverter modelos de formacao
hospitalocéntricos, médico-centrados e ba-
seados em procedimentos. De outra parte,
o fluxo administrativo estabelecido possi-

bilitou o registro, o acompanhamento e a
gestdo efetiva das atividades de ensino em
servico nos cenarios de pratica.

Dentre as mudancas provocadas pela ex-
periéncia estdo a evolucao constante do
numero de alunos(as) - estagiarios(as) e re-
sidentes - nos cenarios de pratica, 0 maior
vinculo e a maior abrangéncia da participa-
cao das instituicoes de ensino nos servicos
de saude do municipio. A partir da parceria
da SMS com as instituicoes de ensino, fo-
ram criados trés programas de Residéncia
Multiprofissional, com énfase em Saude da
Crianca; em Urgéncia e Emergéncia e em
Vigilancia em Saude.

(uer saber mais?

Instituicao promotora: Secretaria
Municipal de Saude de Porto Alegre

E-mail para contato: jneves@sms.prefpoa.
com.br
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