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RESUMO

Trata-se de um relato de interveng¢do que objetivou descrever as experiéncias
de coordenadores, docentes e discentes de dois programas de residéncias
multiprofissionais, na implementa¢do de intervengbes para o enfrentamento
da Covid-19, desenvolvidas sob a perspectiva da interprofissionalidade. A
experiéncia ocorreu de marco a novembro de 2020, a partir da Residéncia
Multiprofissional em Sadde Mental e Residéncia Multiprofissional em Sadde da
Familia, da Escola de Saidde Pidblica Visconde de Saboia. Identificaram-se que
as acgdes possibilitaram maior engajamento de residentes com profissionais
de diversos servigcos do Sistema Municipal de Saidde, com énfase na Estratégia
Satide da Familia e na Rede de Ateng¢do Psicossocial, facilitando a colaboragéo
interprofissional em sadde para a prestacdo de apoio psicossocial, vigildncia
em salde e agdes de promo¢do da salde e prevenc¢do de agravos. Desse modo,
concluiu-se que a integracdo entre programas de residéncias e sistemas de
saldde corresponde a uma relacdo que tece desafios e potencialidades no
campo da interprofissionalidade e que semeia um potencial para a resolugdo
da emergéncia de salde piblica por Covid-19.
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ABSTRACT

This is an intervention report, which aimed to describe the experiences of coordinators, teachers, and students
of two multiprofessional residency programs in the implementation of interventions to face Covid-19, developed
from the perspective of interprofessionality. The experience took place from March to November 2020, from the
Multiprofessional Residence in Mental Health and Multiprofessional Residence in Family Health, from the Escola de
Saide Piblica Visconde de Saboia. We identified that these actions enabled greater engagement of residents with
professionals from different services of the Municipal Health System, with emphasis on the Family Health Strategy
and the Psychosocial Care Network, facilitating interprofessional collaboration in health to provide psychosocial
support, health surveillance, and health promotion and disease prevention actions. Thus, we concluded that
the integration of residency programs and health systems corresponds to a relationship that weaves challenges
and potentialities in the field of interprofessionality, and that sows a potential for resolving the public health
emergency by Covid-19.

RESUMEN

Se trata de un relato de intervencién, que objetivé describir las experiencias de coordinadores, docentes y de
los alumnos de dos programas de residencia multiprofesionales en la implementacion de intervenciones para
el combate de la Covid-19, desarrolladas bajo la perspectiva de la Interprofesionalidad. La experiencia ocurrio
de marzo hasta noviembre de 2020, a partir de la Residencia Multiprofesional en Salud Mental y Residencia
Multiprofesional en Salud familiar, de la Escuela de Salud Piblica Visconde de Saboia. Se identifico que las
acciones posibilitaron mayor participacion de residentes con profesionales de diversos servicios del Sistema
Municipal de Salud, con énfasis en la Estrategia de Salud familiar y en la Red de Atencidn Psicosocial, facilitando
la colaboracién interprofesional en salud para prestacion de apoyo psicosocial, vigilancia en salud y accion de
promocién de salud y prevencién de agravios. De ese modo, se concluye que la integracion entre programas de
residencias y sistemas de salud corresponde a una relacion que teje desafios y potencialidades en el campo de la
Interprofesionalidad y que siembra un potencial para resolucion de la emergencia de salud pdblica por Covid-19.

INTRODUCAO

0 ano de 2020 esta sendo marcado pela principal
crise de salde plblica dos Gltimos cem anos. Até
o més de outubro, foram mais de 44 milhdes de
casos confirmados e 1.178.475 mortes no mundo
por Covid-19 (SARS-Cov2). Somente no Brasil, foram
mais de 5,5 milhdes de casos confirmados e 158.456
mortes®.

A pandemia revelou desafios organizacionais
e estruturais dos sistemas de salde de todos os
paises ao redor do mundo e pds a prova os modelos
privados, previdencidrios e universais de salde.
Como esperado, os sistemas privatistas, como o dos
Estados Unidos da América (EUA), diferentemente
de paises com sistemas universais (Brasil, Espanha,
Italia e outros), apresentaram o menor desempenho
nas acdes preventivas e garantia do direito a sadde?.

Desse modo, no Brasil, foram implementadas
intervencdes como a criacdo de hospitais de
campanha, as testagens rapidas em servicos da
Estratégia Sadde da Familia (ESF) para aidentificacdo
de casos suspeitos e as campanhas para o incentivo ao

isolamento social. Para compor essas intervencgdes,

os profissionais foram acionados, sendo os residentes
em salde incluidos na estratégia “0O Brasil Conta
Comigo - Residentes na area de Salde por meio da
Portaria GM n° 580, de 27 de margco de 2020, a fim
de promover, por meio de incentivo financeiro, a
incorporacdo das acdes de residentes de Programas
multiprofissionais e uniprofissionais nos espagos
estratégicos de enfrentamento da Covid-193.

Essa acdo estratégica, entdo, suscitou, das
instituicdes formadoras, a adesdo dos Programas de
Residéncias em Salde aos planos locais de gestdo do
cuidado durante a pandemia, para o desenvolvimento
de acdes de prevencdo e vigilancia da Covid-19,
como apoio psicolégico, estimulo ao isolamento
social, atencdo hospitalar e monitoramento dos
casos. Esses Programas foram importantes parceiros
para qualificar e inovar os processos de assisténcia,
formacdo e prevencao.

As residéncias multiprofissionais em sadde
tém um papel fundamental na formagdo e na
qualificacdo do profissional da sadde. Baseiam-se
fundamentalmente no exercicio da integralidade, a
fim de propiciar as mudangas necessarias no modelo
técnico-assistencial. A residéncia aprofunda os
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debates tedrico-praticos e permite a construcao
de novos saberes entre as diferentes categorias de
profissionais da satde*“.

Para tanto, este artigo busca descrever as
experiéncias de coordenadores, docentes e discentes
de dois programas de residéncias multiprofissionais
na implementacdo de intervengdes para o
enfrentamento da Covid-19, desenvolvidas sob a

perspectiva da interprofissionalidade.
METODOLOGIA

Trata-se de um relato de intervengdo, descritivo,
de carater retrospectivo, ocorrido no periodo de
marco a novembro de 2020.

0 municipio de Sobral, Ceara, foi considerado
como cendario da experiéncia, onde estdo presentes
as Residéncias Multiprofissionais em Salde da
Familia (RMSF) e Residéncia Multiprofissional em
Salde Mental (RMSM), instituidas, respectivamente,
em 2001 e 2013, pela Escola de Sadde Pablica
Visconde de Saboia (ESP-VS), instituicdo integrada
a Secretaria de Salde do municipio.

Os Programas de Residéncias contavam com 75
profissionais de diferentes categorias da salde
(educacdo fisica, enfermagem, farmacia, fisioterapia,
fonoaudiologia, odontologia, psicologia, nutrigao,
servico social e terapia ocupacional). Esses
vivenciaram acdes de enfrentamento da Covid-19
em servigos como hospital de campanha, Centros de
Saldde da Familia (CSF), farmacia de medicamentos
especiais, Vigilancia Epidemiolégica, Vigilancia
Sanitaria, Unidade de Acolhimento (UA), Centro de
Atencdo Psicossocial (CAPS) e sede administrativa
da Secretaria Municipal da Sadde (SMS), além de
estratégias virtuais como o plantdo psicossocial e
as lives realizadas pelo Instagram, facilitadas pelas
ESP-VS.

Essas acdes foram acompanhadas pelo corpo
de docentes do Sistema Salde Escola, de modo
que estes realizaram a funcdo de coordenadores e
tutores, e por profissionais vinculados aos servigos
da ESF e da Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS), que
atuam como preceptores de categoria, assim como
é previsto nos respectivos Projetos Pedagdgicos de
Cursos da Salde da Familia e Sadde Mental, a fim de
proporcionar o exercicio da pratica e da colaboragdo
interprofissional®®.

Esterelatofoiconsolidadoapartirdasistematizacao
das observacgdes participantes de coordenadores,

docentes e discentes, na implementacdo de acdes
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“As residéncias
multiprofissionais em
salde se constituiram

como um dos dispositivos
para a operacionalizagdo
da educacdo
interprofissional”

para o enfrentamento da Covid-19. Os resultados
da experiéncia foram discutidos sob o referencial
teérico da interprofissionalidade’®.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Atividades desenvolvidas pelos profissionais
da Residéncia Multiprofissional em Sadde
Mental

0 paradigma da atencdo psicossocial se pauta na
organizacdo dos processos de trabalho a partir da
colaboragdo interprofissional, pois compreende que
é por intermédio da horizontalizacdo dos saberes e
da cooperacdo entre esses que é possivel construir
praticas em sadde mental desinstitucionalizantes e
produtoras de autonomia®. Desse modo, os servigos
que compdem a RAPS devem possuir a colaboragdo
interprofissional como uma das diretrizes para a
organizacdo do cuidado.

De acordo com Soares?, as residéncias
multiprofissionais em salde se constituiram como
operacionalizacao

um dos dispositivos para a

da educacdo interprofissional. Contudo, essa
modalidade de ensino na satde tem enfrentado, ao
longo do tempo, alguns desafios relacionados aos
impactos de uma histéria de formacdo em sadde
ordenada por especialidades, com a pratica centrada
em um trabalho individualizado e mecanizado.

0 contexto pandémico decorrente da Covid-19
exigiu dos profissionais residentes um fortalecimento
da integracdo e comunicacdo entre as diversas
categorias profissionais para organizar um plano de
cuidado para a minimizacdo dos agravos. Com isso,
observou-se o aumento da coesdo dentro da equipe,
com o desenvolvimento de novas praticas a partir
do dialogo entre as profissdes, técnicos e gestores,
potencializando processos de trabalho a partir da
colaboragdo interprofissional.

As adequagdes relacionadas aos processos de



trabalho dos CAPS, devido a suspensdao de grupos
e reorientacdo dos atendimentos individuais,
desencadearam a necessidade de mais encontros e
didlogos entre os trabalhadores do servico, técnicos,
gestores e profissionais residentes. Desse modo,
houve momentos de forte interacdo, desencadeando
a reflexdo critica sobre os processos de trabalho e a
construcdo de projetos de intervencdes em resposta
as fragilidades identificadas. Tal acdo se revelou
essencial e, como produto de reflexdo, foi observada
a importdncia desses didlogos permanentes no
cotidiano do servigo, que se fortaleceram no curso
da pandemia.

A partir da atuacdo direta com a atencdo a crise
em salde mental durante a pandemia, percebeu-se o
quanto o adoecimento ndo se restringe aos aspectos
biolégicos, mas estd fortemente interligado ao
contexto social. Também foram identificadas
situacdes de crise relacionadas a instabilidade
financeira, quando foram reduzidas as rendas de
muitos usudarios que as garantiam por meio de um
trabalho auténomo. Isso repercutiu na garantia de
seus direitos basicos, como alimentacdo e moradia.

Juntoaessafragilidade, asrestrigdesrelacionadas
ao convivio social, em que espacos de escuta, de
trocas afetivas e ressignificacdo proporcionados
por atividades grupais, tanto na comunidade como
nos grupos facilitados por profissionais do servico,
tiveram que ser suspensas, dificultando a cobertura
de pessoas com sofrimento mental.

Esses desafios reforcam firmemente a integracdo
entre os profissionais; no entanto, ainda observamos
a resisténcia de alguns deles na tentativa de
permanecer no modus faciendi do encaminhamento,
sem didlogo com a equipe. Severo e Dimenstein!
analisam esse tipo de resisténcia a partir da
possibilidade do resquicio do predominio do saber
psiquiatrico sobre o cotidiano do servico e o fato
de as profissdes de salde ainda estarem pautadas
em especialismos e com processos de trabalho
fragmentados.

A Residéncia em Salde Mental realizou uma
aproximacdao com a populacdo em situacdo de
rua, mediante atividades semanais no Centro de
Referéncia a Populacdo em Situacdo de Rua (Centro
POP) realizadas por psicologo, assistente social e
profissional de educacdo fisica da residéncia junto
aos profissionais do Centro de Atengdo Psicossocial
Alcool e outras Drogas (CAPS-AD). Nos momentos
de educacdo em salde, foram apresentados aos

participantes os protocolos de biosseguranca e o

“Essas acbes transcenderam
um atendimento em equipe
e proporcionaram uma
maior organiza¢cdo em
torno das necessidades de
satde locais”

acesso aos Equipamentos de Protecdo Individuais
(EPI); além
protegidos e atentos a salde mental, entre outras

disso, foram orientados a ficar
tematicas. Esses momentos proporcionaram trocas de
experiéncias entre os participantes e profissionais.

0 envolvimento e a articulacdo entre os diversos
setores, com foco na construcdo de acdes de educacao
em salide para a populagdo em situacdo de rua (PSR),
foi fundamental para a condugdo das agdes frente
a pandemia. Foram considerados atores estratégicos
para a organizacdo das acdes emergenciais da
pandemia de Covid-19 para a PSR: Salde, Assisténcia
Social, Sociedade Civil, Sequranca Pablica e Orgdos
de Garantias de Direitos.

Essas acgdes transcenderam um atendimento em
equipe e proporcionaram uma maior organiza¢ao em
torno das necessidades locais de saltde. Todavia,
os profissionais que participam de uma pratica
colaborativa necessitam de modelos de governanca
claros e objetivos e de protocolos de atendimento
que favoregcam a interacdo para alcangar os objetivos
propostos neles. Com isso, fazem-se necessarios
encontros regulares para promover as trocas de
experiéncias e compartilhamento dos casos atendidos
para qualificar a atencédo.

Houve também a necessidade de alocagdo de
alguns residentes para atividades vinculadas a
gestdo dos casos, de monitoramento e vigilancia
epidemiolégica. Desse modo, profissionais da
assisténcia social, psicologia e educacdo fisica
foram orientados a fornecer apoio a Secretaria da
Salde e Coordenagdo da Atengdo Primaria.

Esse deslocamento dos residentes em salde
mental dos seus espacos origindrios de atuacdo
desencadeou um distanciamento das atividades
de contato direto com os wusuarios, ou seja,
“os especialismos se desfizeram em prol do

desenvolvimento de projetos comuns”'33.  No
entanto, alerta-se que esses deslocamentos, sem

um necessario acompanhamento pedagégico, podem
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gerar a sensacao de despertencimento e provocar
fragilidades no processo formativo.

0 afastamento dos residentes das suas areas
de concentracdo e o envolvimento com acdes da
gestdo, mesmo que necessarias, proporcionaram,
inicialmente, a ndo identificacdo com as atividades
epidemioldégicas. Isso foi trabalhado com wum
acompanhamento continuo e contou com o apoio
pedagdgico de preceptores e docentes, que
possibilitaram a revisdo das praticas, buscando
significados para a salde mental e a pratica

colaborativa.

Atividades desenvolvidas pelos profissionais
da Residéncia Multiprofissional em Sadde da
Familia

No contexto da pandemia, algumas estratégias
foram pensadas para o enfrentamento da Covid-19,
principalmente voltadas para o controle e a
prevencdo da disseminacgdo do virus. Dessas, algumas
foram deflagradas pelos profissionais-estudantes
vinculados aos programas de residéncia em sadde,
a exemplo do monitoramento como tecnologia de
coordenacdo do cuidado dos casos confirmados ou
suspeitos da doenca, implantado pelo Programa de
Residéncia Multiprofissional em Sadde da Familia de
Rio Branco, Acre, de modo que a experiéncia promoveu
a avaliacdo de risco e gravidade dos pacientes,
identificou as necessidades de atendimento, seja
presencial, teleconsulta ou atendimento de urgéncia
e emergéncia, por meio de acompanhamento
sistematico dos pacientes?2.

No cenario da ESF de Sobral, os enfermeiros
residentes em Sadde da Familiainseridos nas unidades
de salde atuaram junto as equipes de Sadde da Familia
(eSF), inicialmente priorizando os atendimentos de
pacientes sintomaticos respiratérios, o acolhimento
dos casos de urgéncia que chegavam as unidades de
salide, o acompanhamento pré-natal das gestantes
do territério e visitas puerperais por meio de
videochamada no aplicativo WhatsApp. A organizacao
na farmécia e dispensacdao de medicamentos teve uma
colaboracdo importante dos residentes de farmacia.

OQutroapoioimportanteserefereao monitoramento
diario dos pacientes sintomaticos com suspeita ou
diagnoéstico de Covid-19, semelhante a experiéncia
de Rio Branco. Tal monitoramento foi realizado pelos
cirurgides-dentistas da equipe de sadde bucal dos
CSF, com o apoio das demais categorias da Residéncia
em Sadde da Familia como, por exemplo, dentistas,
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“Monitoramento
didrio dos pacientes
sintomdticos com
suspeita ou
diagndstico de Covid-19”

profissionais da educagdo fisica, psicdlogos,
fisioterapeutas e assistentes sociais, uma parte
atuando presencialmente e outra parte apoiando em
teletrabalho.

Omonitoramentoerarealizado pormeio de ligagdes
telefénicas diarias, por no minimo 14 dias, ou por
um periodo maior, quando observada a necessidade
por persisténcia dos sintomas respiratérios. O
monitoramento, por sua vez, permitiu a avaliacdo do
quadro dos pacientes, bem como facilitou o didlogo
com a equipe médica e de enfermagem, o que tornou
a linha de cuidado mais estreita e resolutiva, pois
a qualquer demanda havia o contato quase imediato
e eram fornecidas orientacgdes corretas e adequadas
para o quadro desses pacientes.

No decorrer da evolucdo do quadro pandémico
e a diminui¢cdo do ndmero de novos casos, emergiu
o plano de retomada das atividades e com ele o
retorno de parte e, posteriormente, da totalidade
dos residentes aos seus respectivos territérios, cada
um dentro de sua categoria; de modo que as equipes
de residentes tiveram que adaptar-se a reorganizacao
dos servigcos e colaborar com o retorno periédico das
atividades. Os residentes atuaram junto as equipes
de salde na reconstrucdo dos fluxos de atendimento
e na reorganizacdo do acolhimento nas unidades,
bem como realizaram o planejamento do retorno de
grupos e a formulacdo das acdes de promocdo de
salde.

Experiéncias na vigilancia sanitaria e
vigilancia epidemiolégica

Objetivando reduzir o risco da expansdo da
pandemia, os programas de residéncias apoiaram
a vigilancia sanitaria por meio de abordagens em
visitas domiciliares a pacientes com diagnoéstico
confirmado de Covid-19 que resistiam em cumprir
as orientacdes da equipe da ESF para realizar o

isolamento social ou quarentena e, assim, evitar a



propagacdo do virus.

A interacdo profissional com objetivos comuns
permitiu a producdo do cuidado ao enfrentamento da
pandemia, de maneira compartilhada e oferecendo
condicdes para a colaboracdo interprofissional
entre esses, como: disposicdo de realizar as acdes
de enfrentamento nas visitas e dialogos com os
pacientes, flexibilidade e proatividade diante das
situagdes compartilhadas e postura para acolher o
inesperado diante das solicitacdes da equipe da ESF.
Essa postura favoreceu a corresponsabilizacdo entre
residentes e profissionais da vigilancia sanitaria e
ESF.

Outras contribuicdes também ocorreram por meio
de visitas a empresas e da abordagem aos 6nibus
que chegavam ao municipio, sempre com o intuito de
orientar o cumprimento das medidas de isolamento
social e quarentena.

A equipe que realizava as visitas era composta
por dois assistentes sociais residentes, uma técnica
de enfermagem e uma fisioterapeuta, sendo estas
Gltimas oriundas da equipe da vigildncia sanitaria,
sempre atuando quando solicitadas pela equipe
da ESF, de forma colaborativa. No periodo, foram
realizadas 138 abordagens domiciliares.

OQutro cenario de atuacdo dos residentes foi a
Vigildncia Epidemiolégica (VIGEP), que objetiva
oferecer informacdes oportunas e fidedignas para as
autoridades sanitarias tomarem as decisdes no tempo
certo. Diante do cenario da pandemia de Covid-19, a
VIGEP contou com a contribuicdo de trés residentes:
dois fisioterapeutas e um nutricionista; também se
juntaram a equipe da VIGEP duas enfermeiras e dois
profissionais do Ndcleo de Apoio Multiprofissional
(NAM).

Fez-se necessaria uma estreita articulacdo da
VIGEP com a Atencdo Priméria a Satde (APS) para a
investigacdo e o rastreamento dos casos suspeitos e
contatos, com posterior adogdo de agdes para reduzir
o risco de disseminacdo da doenca e fechamento dos
casos que tiveram alta do tratamento, por meio de
busca ativa junto a APS, de alimentacdo do sistema
baseado em protocolos estabelecidos pelo municipio
e da construcdo de mapas para o monitoramento dos
casos suspeitos e diagnosticados.

Experiéncias complementares
No Brasil, o periodo da ditadura militar vetou

o exercicio do direito a cidadania. Somente com
a redemocratizacdo, na Constituicdo Federal de

“0 contexto atual
provocado pela condicdo
epidemioldgica causada
pela Covid-19 provocou e

tencionou o ressurgimento
dos sujeitos coletivos”

1988, é garantida, nos principios fundamentais da
Constituinte, a Participacdao Social, regulamentada
pela Lei n°® 8.142/90, que dispGe sobre a participacdo
da comunidade na Gestdo do Sistema Unico de Saide
(SUS). As decisdes que afetam a vida da populagdo
brasileira passam a ser definidas a partir de
discussdes coletivas, promovendo o livre exercicio
da cidadania dos atores sociais, fortalecendo a
democracia como essencial e legitima®s.

0 processo de redemocratizacdo do pais e os
movimentos sociais, como o Movimento de Reforma
Sanitaria, foram determinadores da maturacdo de
um novo sujeito social brasileiro, consciente dos
conceitos de sociedade e de cidadania, bem como
da importédncia de sua pratica cotidiana para a
transformacdo da realidade?.

Nesse cenario, o SUS apresenta em sua agenda
sanitaria nacional uma nova forma de se fazer sadde,
com dimensdes politicas, tecnolégicas e ideoldgicas.
Suas acbes e servigcos constituem um sistema
Gnico, organizado, descentralizado, que presta
atendimento integral sem prejuizos assistenciais e
com participagdao popular?>. A participacdo popular
se consolida no SUS como estratégia de cogestdo,
estando, assim, no campo dos direitos politicos.
A renovacdo das estruturas politicas e ideoldgicas
levou a uma ruptura de paradigmas e fomentou o
protagonismo dos préprios sujeitos, agora vistos
como escritores e atores de uma histéria real.

0 contexto atual provocado pela condicao
epidemiolégica causada pela Covid-19 provocou e
tencionou o ressurgimento dos sujeitos coletivos. A
pandemia fez com que o mundo sofresse paralisacdes
das atividades econdmicas e interrompesse as
diversas formas de interagdo social.

0 isolamento social recomendado por autoridades
sanitarias trouxe a necessidade de refletir sobre a
condicdo de vulnerabilidade humana, em que todos
passaram a ser dependentes e interdependentes de
cuidados ao longo da vida. Cuidar envolve diversas
tarefas, dentre elas: acolher, escutar, ser empatico,
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zelar pelo bem individual e coletivo, mas como fazer
isso quando fomos afastados de nossos pares, pelo
menos da forma na qual estdvamos acostumados, em
que as relagdes pessoais envolviam encontros sociais
presenciais e os afetos eram externalizados em forma
de abracos, sorrisos e toques? Como manter a salde
mental e se sentir acolhido em meio ao cenario
de anglstias e incertezas? Diante de situacdes
desafiadoras ndo temos todas as respostas, mas
procuramos a cada instante enfrentar e desenvolver
habilidades que nos levam a buscar estratégias
de comunicacdo e interacdo que minimizem os
danos sociais e afetivos causados pelo cenario
epidemiolégico.

A necessidade de distanciamento e isolamento
social afetou,

perceptivelmente, a organizacao

de movimentos populares, principalmente nos
territorios assistidos pelas residéncias aqui citadas.
Desse modo, mecanismos de compartilhamento
e empoderamento social sobre direitos sociais a
salide e métodos de prevencdo a Covid-19 foram
pautas de diadlogos virtuais nos grupos de WhatsApp,
tensionados por profissionais e lideres comunitarios.
Um dos desafios dessa estratégia foi a adesdo e
compromisso da comunidade devido as dificuldades
de acesso a internet e ocupagdes cotidianas.

Observou-se que o novo contexto das relagdes
sociais, com restricdes de contato e o direcionamento
para o uso de meios virtuais, embora favoravel ao
incentivar a modernizacdo e conectividade, trouxe
consigo a necessidade de socializacdo entre as
pessoas, caracteristica fundamental do convivio
humano. Isso, portanto, desencadeou uma série
de casos de ansiedade identificados por busca
telefénica ao CAPS.

Diante desse problema, uma estratégia
complementar do CAPS, integrada aos profissionais
da psicologia e servigo social das duas residéncias,
foi o Plantdo Psicossocial, que se fundamentou na
assisténcia a pessoa com sofrimento mental, por meio
de redes sociais (WhatsApp, Instagram e Facebook) e
telefonemas. Tal estratégia se comprometeu numa
relacdo entre a rede de salde mental e de educacdo
em salde do municipio, proporcionando praticas
interprofissionais em salde, que caminharam
para desfechos positivos, como a prevengdo ao
agravamento de sindromes de ansiedade e quadros
graves de depressado.

Essas

experiéncias proporcionaram )

fortalecimento de acdes integradas entre as

residéncias, e delas com os profissionais das redes
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de atencdo, valorizando um trabalho integrado e
comprometido com o bem-estar social. Para Reeves,
Xyrichis e Zwarenstein?®, o trabalho em salde, diante
das necessidades dos usuérios, da familia ou da
comunidade, que, na maioria das vezes, sdo de dificil
enfrentamento, exige a permanente articulacdo dos
diferentes saberes e das praticas profissionais. E
essa permanente interagdo que nos aproxima de um
modelo de atencdo a sadde mais integral, que é a
meta que se busca alcangar nas praticas pedagdgicas
dos programas de residéncias.

Diante dos complexos desafios que surgiram,
a partir das discussdes foi possivel observar a
importancia do trabalho em equipe e a pratica
colaborativa como ferramenta de integracdo entre
os diversos saberes que se constituem necessarios
salde.

para o aprimoramento do trabalho em

Utilizando-se da pratica colaborativa, tornou-
se factivel a execucdo de acdes propostas a partir
de um planejamento participativo, em que os
condicionantes sociais, culturais e biolégicos foram
considerados e amplamente discutidos.

0 envolvimento de diversos sujeitos e saberes
oportunizou didlogos entre os campos disciplinares,
tornando possivel aprender com o outro. Por fim,
foi no cenédrio de incertezas que o exercicio da
interprofissionalidade ganhou forca e reuniu esforgos

para transformar e promover a saldde das pessoas.
CONCLUSAO

A colaboracdo das residéncias multiprofissionais
em salde, por meio de estratégias realizadas no
enfrentamento da pandemia em curso, considerando
a educacdo e a colaboracdo interprofissionais,
possibilitou parcerias e qualificacdo do cuidado
por meio da rede de atencdo a salde do municipio,
fortalecendo o controle social e os protocolos
clinicos e de manejo de casos suspeitos e confirmados
de Covid-19, com vistas ao enfrentamento eficaz da

pandemia.



Entende-se a importancia da colaboracao
interprofissional para o enfrentamento da pandemia,
trabalhando diante de uma demanda eminente por
atencdo a salde. Cabe destacar que a colaboracao
sistemdatica permitiu observar uma reducdo dos casos
por meio do monitoramento, distanciamento social,
quarentena e organizacdo dos servigos.

A atual crise global sanitaria pede inovacdo
no modus faciendi e o fortalecimento do sistema
de salde para a realizacdo de intervencdes para
o controle da pandemia de Covid-19. Destarte,
deve-se incentivar a ampla e continua colaboracao
das residéncias multiprofissionais com vistas ao
trabalho colaborativo e interprofissional para o
enfrentamento da pandemia do novo coronavirus,
no intuito de, juntamente com o sistema de salde,
minimizar a expansdo comunitaria da doenca.

0 desenvolvimento das ac¢des relatadas neste
artigo se deparou com desafios como a urgéncia
na organizacdo dessas estratégias, dificuldades
de realizagdo de agdes que exigiram o uso de
recursos tecnolégicos e a distribuicdo igualitéaria
de profissionais das residéncias diante do ndmero
elevado de agdes que eram necessarias.
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