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EIXO: 4.1.4 Enfermagem em Saude Mental e Satide Coletiva.

RESUMO

Introducdo: O Sistema Unico de Satde (SUS), fundamentado na universalidade,
integralidade e equidade, enfrenta desafios como subfinanciamento e desigualdades regionais.
Assim, o Programa Vivéncias e Estagios na Realidade do Sistema Unico de Saude
(VER-SUS), emerge como estratégia de Formacao, promovendo a imersao dos estudantes nos
territorios e fortalecendo a integracdo entre ensino, servigo ¢ comunidade. Objetivo: Relatar
as vivéncias de académicos de Enfermagem e Medicina no VER-SUS, evidenciando sua
contribuicdo para a formacdo politica, ética e comprometida com o SUS. Metodologia:
Trata-se de um relato de experiéncia, de natureza qualitativa, fundamentado na observacao
participante naturalistica, realizado entre 26/01 e 01/02 de 2026, nos municipios de Sobral,
Itarema e Taiba, com o relato sendo construido a partir de registros sistematicos em didrios de
campo. Resultados e Discussdo: A imersdo possibilitou apreender a complexidade do SUS,
evidenciando a resolutividade da Atencao Primaria ¢ a intersetorialidade do cuidado.
Ademais, suscitaram-se reflexdes criticas acerca da equidade, das vulnerabilidades sociais, €
da saude indigena, transformando a formagao em satude, coerente com as realidades e desafios
do SUS. Consideracdes Finais: O VER-SUS configura-se como dispositivo formativo,
construindo sujeitos criticos, éticos e politicamente comprometidos com a defesa de um SUS
publico, universal e de qualidade.
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INTRODUCAO

O Sistema Unico de Saude (SUS), consolidado pela Constituigio de 1988 e
regulamentado pelas Leis n® 8.080/90 e 8.142/90, representa um marco histoérico no Brasil,
fruto da Reforma Sanitiria. Pautado sob os pilares da universalidade, integralidade e
equidade, o SUS transformou a saide em um direito humano fundamental e dever do Estado,
operando com ampla participacdo social. Embora seja um dos maiores sistemas publicos de
saude do mundo, oferecendo desde a Atengdo Primaria a Satde (APS) até a alta
complexidade, a literatura em Satde Coletiva aponta que o sistema ainda enfrenta desafios
estruturais significativos, como o subfinanciamento e as profundas desigualdades regionais
(Paim et al.,2011).

Para transpor o distanciamento entre o ensino académico tradicional e a complexidade
do SUS, foi instituido o Programa Vivéncias e Estagios na Realidade do Sistema Unico de
Saude (VER-SUS). Respaldado pelo Plano Nacional de Educacdo Permanente em Satde
(PNEPS), o programa viabiliza a imersdo ativa e interdisciplinar de estudantes nos territorios,
unidades de saude e instancias de controle social. Essa vivéncia pratica fomenta a
problematizagao critica dos determinantes sociais da saude, consolidando uma formacgao ética,
humanizada e colaborativa, que fortalece diretamente a integracdo entre ensino, servigo e
comunidade (Santos et al., 2022).

Inserido nessa perspectiva formadora, o presente trabalho tem como objetivo central
relatar as vivéncias de académicos de Enfermagem e Medicina durante sua participacdo no
VER-SUS. O estudo busca evidenciar a relevancia dessa iniciativa na construcdo de
competéncias praticas e tedricas alinhadas as reais necessidades da satide publica brasileira,
ressaltando o papel do programa na formagdo de profissionais politicamente e eticamente

comprometidos com a defesa e o fortalecimento dos principios do SUS.

METODO

Trata-se de um relato de experiéncia, elaborado a partir da vivéncia de graduandos de
Enfermagem e Medicina no VER-SUS. A experiéncia ocorreu durante os dias 26/01 a 01/02
de 2026, nos municipios de Sobral, Itarema e Taiba, pertencentes as macrorregides de saude
de Sobral e Fortaleza, respectivamente. No contexto dessas regides, evidenciam-se marcantes
desigualdades sociais e econdmicas que se refletem nos niveis de acesso a saude. As
deficiéncias estruturais e os desafios inerentes a gestdo da atencdo primdria sdo fatores que

condicionam diretamente a imersdo dos viventes.
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Um relato de experiéncia constitui um método qualitativo valido na pesquisa em saude
por transformar vivéncias praticas em conhecimento critico. Portanto, ¢ uma abordagem
essencial para compreender de forma ampla as praticas sociais, especialmente no contexto do
SUS. A coleta de dados ocorreu por meio da observacdo participante naturalistica. Nessa
técnica, o pesquisador se insere no cotidiano dos servicos de saude para captar dinamicas e
significados sociais de forma espontanea, aliando a observacdo descritiva ao envolvimento
ativo nas praticas (Lim et al., 2024).

O relato de experiéncia foi construido a partir de registros sistematicos em diarios de
campo, elaborados durante a vivéncia pratica, contemplando observagdes, percepcdes e
reflexdes dos participantes. Posteriormente, os registros foram organizados e analisados de
forma descritiva e interpretativa, permitindo a sistematizagdo das experiéncias vivenciadas.O
processo de escrita deu-se na leitura do diério, interpretada sob a dtica da Satde Coletiva.
Essa estrutura descritiva e reflexiva visa fomentar o debate sobre a formag¢ao profissional em
saude e destacar o papel do projeto VER-SUS no fortalecimento dos principios do SUS

(universalidade, integralidade, equidade e participagdo social).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os sete dias vivenciados nos trés municipios possibilitaram uma significativa imersao
no campo da Satude Coletiva, favorecendo o desenvolvimento de competéncias nao apenas
profissionais, mas sobretudo humanas. O momento inicial foi conduzido pela Escola de Saude
Publica Visconde de Sabdia (ESPVS) como um dispositivo estratégico de Educagdo
Permanente em Saude (EPS), no qual foram realizadas praticas coletivas, como a ciranda de
integracdo, com o objetivo de dinamizar o contato entre viventes, facilitadores e coordenagao.
Essa atividade materializou o conceito do Quadrilatero da Formacao, evidenciando que o
processo de aprendizagem ndo ocorre de forma isolada, mas na intersec¢do entre ensino,
gestao, atengdo e controle social (Ceccim et al., 2004).

No ambito da atencao a saude, a Estratégia Trevo de Quatro Folhas mostrou-se como
um sucesso da intersetorialidade e do acompanhamento longitudinal do municipio de Sobral.
Enfrentando determinantes sociais para reduzir a mortalidade materno-infantil, o programa
demonstra que a eficacia clinica pode e deve ser acompanhada de tecnologias leves, como o
vinculo estabelecido pelas "Maes Sociais", as quais realizam acompanhamentos periodicos
com gestantes marcadas pelas desigualdades sociais e determinantes de saude. Com isso, 0s
dados historicos de Sobral reforcam a necessidade de tratar a satde publica como uma

prioridade de Estado. A reducdo drastica da Taxa de Mortalidade Infantil (TMI), que passou
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de 56,0 para 21,0 dbitos por mil nascidos vivos em 2020, e atingiu o patamar histoérico de 6,73
em 2025, demonstrando que a rede de apoio intersetorial que inclui pré-natal qualificado,
assisténcia humanizada ao parto e monitoramento do desenvolvimento infantil ¢ capaz de
reverter determinantes sociais adversos (URBANO9S5 BRASIL, 2024).

A imersdao na Atencdo Primaria a Satde (APS), vivenciada no Centro de Satde da
Familia (CSF) Herbert de Souza, no bairro Padre Palhano, reafirmou o papel da unidade
basica como ordenadora do cuidado em territorios de alta vulnerabilidade, marcados por
desigualdades sociais e pela violéncia. A partir da analise dos relatos dos Agentes
Comunitarios de Satde (ACS), evidenciou-se que a resolutividade do sistema em Sobral
também esta relacionada a modernizagdo das ferramentas de trabalho, como o uso de
tecnologias moveis para o registro de informagdes no e-SUS. Nesse contexto, a Secretaria
Municipal de Saude disponibilizou smartphones aos ACS, com o objetivo de qualificar e
facilitar o processo de registro e acompanhamento das agdes desenvolvidas no territdrio.

A experiéncia do VER-SUS contribui para que o estudante compreenda que a
organizacdo dos servigos de saude locais e a utilizacdo dos equipamentos sociais sdo
elementos fundamentais para superar uma visdo cartesiana e fragmentada da formagdo em
saude (Cavalcante ef al., 2024). Nesse contexto, a tecnologia movel nao substitui o olhar
humano, mas atua como ferramenta que potencializa a vigilancia em satde, ao favorecer
intervengdes oportunas em cendrios marcados pela violéncia e pelas desigualdades sociais.
Dessa forma, o domicilio passa a ser compreendido como um espaco de produgdo de saude e
de coordenagdo do cuidado, no qual o enfermeiro assume papel central na gestdo das
vulnerabilidades presentes no territorio.

No contexto do cuidado especializado em Sobral, a experiéncia no dispositivo
TEAcolho revelou o esfor¢o municipal em operacionalizar a Rede de Cuidados as Pessoas
Neurodivergentes, uma demanda que se mostra crescente nas principais cidades do pais. A
vivéncia evidenciou que o servico esta centrado na promocdao da funcionalidade e da
autonomia de criancas com Transtorno do Espectro Autista (TEA), por meio de planos
terapéuticos individuais que integram diferentes areas, como fonoaudiologia, terapia
ocupacional e psicologia. A principal reflexdo reside na perspectiva da intersetorialidade, uma
vez que o projeto “Caminhos da Inclusdao” amplia o cuidado ao leva-lo também para o
ambiente escolar, oferecendo orientagdo e capacitagdo a professores e gestores das escolas
municipais para o manejo dessas demandas. Dessa forma, evidencia-se que o cuidado integral
ndo se limita ao espaco do consultério, mas busca favorecer a inser¢do do sujeito na

sociedade, promovendo cidadania, integracao social e o enfrentamento do estigma.
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No Hospital Regional Norte (HRN), a vivéncia no principal eixo da atengao tercidria
da regido Norte do Estado, permitiu um olhar técnico sobre a gestao por Organizagdes Sociais
(OS), os principais beneficios e certas contradi¢des no tocante a gestdo em satude, dos servigos
geridos por essas institui¢des. A andlise dos indicadores de produ¢do e das metas contratuais
do Instituto de Satde e Gestdo Hospitalar (ISGH), evidenciou uma busca rigorosa por
eficiéncia e seguranga do paciente (Acreditagdo Nivel 3), indicador amplamente divulgado
pelas OSs. No entanto, o debate académico provocado pela visita e pelo posterior “Juri
Simulado” evidenciou as contradigdes inerentes as Organizagdes Sociais, especialmente no
tensionamento entre seus propositos de eficiéncia gerencial e as exigéncias de garantia da
universalidade, equidade ¢ integralidade que orientam o SUS.

Questionou-se até que ponto a ldgica de metas quantitativas pode impactar e absorver
a dimensdao humanitaria do cuidado. Nesse sentido, destaca-se que a formagdao dos
profissionais de satide deve contemplar também aspectos humanos e pessoais, 0s quais muitas
vezes sao tensionados por modelos de gestdo fortemente orientados para procedimentos
tecnologicos e medicamentosos (Ribeiro ef al., 2016). Assim, a tensdao entre a busca por
eficiéncia administrativa e a garantia da equidade no acesso configura-se como um dos
grandes debates da satide coletiva contemporanea, reforcando a necessidade de que o Estado
mantenha uma governanca sélida e reguladora sobre os entes privados responsaveis pela
gestao de recursos publicos.

Uma experiéncia sem duvida inspiradora foi a vivéncia com o povo Tremembé em
Itarema. Tudo que pudemos ouvir e compartilhar com eles foi um exercicio de Educagao
Popular, mulheres lideres e protagonistas do seu proprio cuidado. A observacao das Equipes
Multiprofissionais de Saude Indigena (EMSI) revelou o desafio da transculturalidade: como o
saber cientifico e tecnicista dialoga com a medicina tradicional e a espiritualidade, sem anular
o protagonismo e a ancestralidade indigena. O Agente Indigena de Saude (AIS) surge como
elo de confianga que traduz necessidades epidemioldgicas em praticas aceitdveis pela
comunidade.

De modo semelhante, a visita a Casa de Prostituicdo Baxinha e o didlogo com Pamela
Nara, mulher trans eleita vereadora no municipio de Sobral, evidenciaram a persisténcia de
barreiras institucionais enfrentadas pela populacio LGBTQIAPN+. Tais barreiras
manifestam-se tanto no acesso a politicas publicas especificas quanto nas dificuldades
relacionadas a busca por melhores condigdes de vida. A reflexdo central esteve fundamentada
no principio da equidade, segundo o qual o Sistema Unico de Satide deve assegurar o acesso

universal aos servigos sem distingdes, a0 mesmo tempo em que reconhece as particularidades
ISSN: 24465348



e vulnerabilidades de grupos historicamente marginalizados, a fim de garantir dignidade e
uma aten¢ao em saude efetiva e sensivel as suas necessidades.

Por fim, as vivéncias em Taiba (Portal Vida) e as rodas sobre espiritualidade
evidenciaram a dimensdo subjetiva do cuidado. A pratica da Biodangca e da Terapia
Comunitaria Integrativa (TCI) foi apresentada como ferramenta de promog¢ao da saude mental
e de fortalecimento dos vinculos comunitarios. Nessa perspectiva, destaca-se que as afeigdes e
conexodes construidas ao longo dessas vivéncias contribuem para que os participantes
incorporem um modo de atuacdo interprofissional e colaborativo, no qual o afeto se torna um
importante dispositivo de mobilizagio e fortalecimento do Sistema Unico de Saude
(Cavalcante et al., 2024). Assim, tais praticas ndo devem ser compreendidas como
alternativas secundarias, mas como tecnologias de cuidado que reconhecem e valorizam a
importancia da resiliéncia coletiva na promog¢ao da saude.

Em tultima analise, observa-se que o VER-SUS se concretiza como um importante
dispositivo de Educa¢do Permanente em Saude, atuando na formagdo de sujeitos aprendizes
que se tornam protagonistas no processo de construcdo e efetivacdo do sistema publico de
saude. O cotidiano compartilhado com estudantes e profissionais de diferentes areas revela
que a imersdao nos territdrios possibilita o desenvolvimento de competéncias humanas que
transcendem a grade curricular tradicional, preparando os futuros profissionais para os

desafios da pratica colaborativa e interprofissional.

CONSIDERACOES FINAIS

A imersdo proporcionada pelo programa VER-SUS configurou-se como um divisor de
aguas na formacdo académica, transcendendo a mera absor¢do de conteudos técnicos e
contribuindo para a consolidagdo de uma consciéncia politica e social sobre o Sistema Unico
de Saude. A vivéncia evidenciou que o SUS, embora desafiado pelo subfinanciamento e por
desigualdades estruturais, ¢ um sistema vivo, pulsante e resiliente, cuja for¢a reside na
capilaridade do territorio e no vinculo estabelecido entre profissionais e comunidade.

As visitas ao cenario de Sobral demonstraram que a gestao eficiente, aliada ao uso
estratégico de tecnologias, ¢ capaz de produzir indicadores de saide de exceléncia, como a
historica reducdo da mortalidade infantil. Por outro lado, a experiéncia com o povo Tremembé
e o dialogo com populagdes marginalizadas, como a LGBTQIAPN+ e profissionais do sexo,
impuseram uma reflexdo critica sobre a equidade. Ficou nitido que a universalidade do acesso
sO se torna real quando o sistema ¢ capaz de acolher a ancestralidade, a espiritualidade e as

especificidades subjetivas de cada sujeito, combatendo estigmas institucionais.
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No campo da saide mental e coletiva, as vivéncias em Taiba reafirmaram que o
cuidado integral exige a superacdo do modelo biomédico tradicional, incorporando o afeto e
as Praticas Integrativas e Complementares como ferramentas de resisténcia € promogao da
vida. O conflito ético-politico observado na gestdo hospitalar por Organizagdes Sociais
também contribuiu para amadurecer o olhar critico sobre a sustentabilidade do sistema
publico frente a l6gica de mercado.

De modo geral, o VER-SUS cumpriu seu papel como dispositivo de formagao para o
SUS, retirando o estudante da zona de conforto da academia e langando-o na complexidade do
real. Essa vivéncia ndo apenas capacita o discente para a pratica interprofissional e
colaborativa, mas também contribuiu para a formacdo de profissionais de Enfermagem e
Medicina, mais humanos, éticos e profundamente comprometidos com a defesa intransigente

de um SUS universal, publico e de qualidade para todos os brasileiros.
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