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INTRODUCAO

O Programa de Residéncia Multiprofissional e em area
profissional caracteriza-se pelo processo de ensino e
aprendizagem com atuagao profissional supervisionada em
servicos de sauide, que acolhe o aluno a fim de promover o
desenvolvimento de competéncias profissionais em areas
de especialidades diversas.

Ressalta-se que este programa, com predominancia
de experiéncias no contexto de trabalho em satde, sofre
influéncia das politicas educacionais, da gestao das organi-
zacdes de saude e das instituicoes de ensino em diferentes
niveis de interacdes e de estimulos que proporcionam
inumeras experiéncias com variedades de significados e
ocorréncias. Nesse sentido o contexto experienciado no
trabalho podera proporcionar oportunidades para o desen-
volvimento de competéncias profissionais a depender da
forma como os residentes irao estabelecer relacdes como
0 meio para solucionar problemas.

Nesse entendimento, este estudo fundamenta-se na
concepcao do Socidlogo suico Phillipe Perrenoud, sobre
competéncias cujos conceitos, vém sendo modificado ao
longo dos anos, transformando a visao do profissional em
relacdo a cultura e a sociedade a partir da construcao de
saberes e da pratica reflexiva e critica®.

Portanto, as competéncias contemporaneas devem ofe-
recer condi¢des de desenvolvimento pessoal e profissional
no ambito académico e em comunidade, transcendendo o
saber-fazer. Assim, as organiza¢oes de satde que acolhem
as residentes na equipe de trabalho, deverao proporcionar
oportunidades para o exercicio da empatia, da inclusao,
do didlogo, da resolucdo de conflitos e da cooperacao,
com autonomia e criatividade para o desenvolvimento
de competéncias e qualidade do trabalho.

Considera-se elementos estruturantes da competéncia
o conhecimento, a habilidade e a atitude. O Conhecimento
que envolve o saber tedrico e pratico baseado em principios
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e processos das ciéncias. A habilidade, integra o raciocinio abstrato, meméria e processos cognitivos na re-
solucdo de problemas. A atitude é baseada nas caracteristicas pessoais e valores associados ao julgamento
na tomada de decisao®.

Portanto, nesta concepcao, estudos apontam a relevancia dos programas de residéncia para o desenvol-
vimento de competéncias profissionais. Pesquisa no Brasil sobre a formacédo na residéncia de enfermagem
na atencao basica/saude da familia sob a dtica dos egressos, conclui que o perfil profissional estd em con-
formidade com o Projeto Pedagdgico do Curso quanto ao desenvolvimento das competéncias e habilidades
profissionais, apontando fragilidades na lideranca, tomada de decisao, administragao e gerenciamento®. Em
Portugal estudo ressaltou que a teoria é ferramenta essencial para explicar e orientar o enfermeiro a solu-
cionar os problemas, sendo base para pratica competente que retroalimenta, amplia e desenvolve a teoria
na enfermagem®, Outro estudo na Espanha avaliou o desenvolvimento de residentes na aquisicao de com-
peténcias especificas e transversais em diferentes dimensoes, visto que estas, sdo elementos fundamentais
para elevar niveis de exceléncia da qualidade para o exercicio da lideranca na enfermagem®. Sdo valorizados
também modelos de instrumentos que permitem avaliar competéncias gerais esperadas dos profissionais,
e identificar fragilidades para corre¢des do processo de ensino®,

Compreende-se que a formacao de profissionais na modalidade residéncia é consolidada como de excelén-
cia, centrada na integracao dos residentes no servico, com extensa carga horaria, dedicada ao atendimento de
pessoas, familia e comunidade. Assim, é importante conhecer e socializar aspectos importantes do ensino que
permite ou apoia as iniciativas pedagdgicas que norteiam o processo de ensinar e aprender exitosos. Neste
sentido, poderdo ser compartilhadas diversas situagdes conflitantes e desafiadoras envolvendo a cultura organi-
zacional, as politicas de satide e o processo de trabalho, bastante complexos e em constante desenvolvimento®,

Estudo destaca a importancia das diferentes experiéncias de enfermeiras dos programas de residéncia
obstétrica, como fatores contribuintes ao conhecimento para a praxis transformadora®. Neste entendimento,
foi considerado no contexto das experiéncias neste estudo, os elementos, as estratégias, as dindmicas e o
ambiente que favoreceram o desenvolvimento do ensinar, aprender e aplicar conhecimentos e as vivéncias
nas atividades de trabalho das residentes nas organizacdes de saude. Sabe-se que para este propoésito, sdo
essenciais investimentos compativeis com as diretrizes curriculares e direcionados a um planejamento pe-
dagdgico heterogéneo, diversificado que mobilizem e apliquem saberes consolidados pelos residentes e
produzam conhecimentos que transcendam o ambito das habilidades técnicas, como as relacionais e politicas.
Assim, questiona-se: Como o contexto da experiéncia proporciona o desenvolvimento de competéncias das
enfermeiras nos programas de residéncia?

Nesse sentido, torna-se relevante expor as percepgdes dos profissionais egressos, sobre o contexto das
suas experiéncias no desenvolvimento das competéncias no programa de residéncia, o que possibilita a
instituicdo formadora e as organiza¢des de saude parceiras dos programas, acompanharem o processo de
ensino/aprendizagem oferecido aos residentes.

Diante do exposto, este estudo teve como objetivo: Analisar o contexto da experiéncia das enfermeiras
para o desenvolvimento de competéncias nos programas de residéncia.

METODO

Trata-se de um estudo com abordagem qualitativa, com a participacdo de 23 vinte enfermeiras egressas
selecionadas nos Programas de Residéncia Multiprofissional e em Area Profissional de Instituicdes de Ensino
Publica e Privada do Estado da Bahia, concluintes entre os anos de 2007 e 2017, e/ou que faltavam no minimo
seis meses para finalizarem o curso. Esse recorte temporal deve-se ao ano que foi criado e requlamentado o
Programa de Residéncia Multiprofissional e em Area Profissional de Saude pela Portaria Interministerial dos
Ministérios da Educacao e Cultura e da Saude do Brasil (MEC/MS) n° 2.117 em novembro de 2005”. Com isso,
o universo das participantes da pesquisa se engloba nas vagas disponibilizadas nos editais de 2006 a 2015,
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somando 347 provaveis egressas. O elemento definidor para o nimero de entrevistas foi a repetitividade
das informacoes, adotando, assim, o critério de amostragem por saturacdo tedrica. Desta forma prevaleceu
a certeza do pesquisador de que, mesmo provisoriamente, encontrou uma légica interna para seu objeto de
estudo - que também é sujeito — em todas as suas conexdes e interconexdes®,

Os locais do estudo foram cinco Comissdes de Residéncia Multiprofissional em Saude (COREMU), 6rgao
colegiado de deliberagao, criado pela Resolugao n° 2, de maio de 2010 da Comissdo nacional de Residéncia
Multiprofissional em Saude (CNRMS/MEC)®. Com sede em trés faculdades ou universidades publicas e duas
em privadas, que ofereceram vagas, para enfermeiras, no processo seletivo unificado do estado da Bahia,
regido Nordeste do Brasil, no periodo de 2006 a 2015.

Foi utilizado como instrumento de coleta de informagdes um roteiro de entrevista semiestruturada em
duas partes A primeira parte teve como finalidade caracterizar as egressas com dados sécios demograficos
e de formacao das enfermeiras. A segunda parte do roteiro conteve uma questao norteadora com objetivo
de estimular as participantes a narrarem sobre sua trajetoéria profissional antes, durante e apds o curso, e as
contribuicdes do curso de residéncia na formacdo de competéncias.

Os nome e contato das enfermeiras egressas disponibilizadas pelas COREMU. Devido a alguns dados de-
satualizados e incompletos, foi utilizada a busca ativa em redes sociais e plataforma lattes visando localizar
as egressas. Foram realizados contato através de telefonia movel, e-mail e/ou mensagem instantanea, para
explicar a intencao da pesquisa, seus objetivos e a importancia da participacao no estudo. Apds anuéncia
dos egressos em participar do estudo foi utilizado a técnica de bola-de-neve (snowball), em que os primeiros
participantes identificados (chamados de sementes) indicaram outros com perfil necessario para a pesquisa,
a partir de sua prépria rede, e, desta forma, ajudaram o pesquisador a ampliar o nimero de participantes”?.

A técnica teve, como auxilio instrumental, o uso de um gravador digital para as entrevistas presenciais.
Devido a impossibilidade de algunss enfermeiros egressos em participarem pessoalmente, foi oferecida
também a possibilidade da entrevista ser realizada a distancia, assim, foi utilizado aplicativo de mensagem
instantanea Whatsapp®. e aplicativo de gravacao iTalk Recorder®. As falas gravadas foram transcritas, com
aquiescéncia das participantes.

Eimportante ressaltar a receptividade, desses egressos em relacdo a participar da pesquisa, transformando
a coleta de dados em um momento de satisfacao.

Assim, de aproximadamente 347 enfermeiras egressas, foram localizadas 45 e entrevistados 33 enfermeiras
egressas de cursos de residéncias durante os meses de maio e dezembro de 2017 e janeiro de 2018. As entrevistas
foram transcritas, cinco foram utilizadas para testar o instrumento e, posteriormente descartadas; e cinco ndo foram
utilizadas na analise, pois se percebeu que nao havia informagdes novas, ou seja, ja havia alcancado a saturacéo,

As entrevistas semiestruturadas foram realizadas de forma individual pela primeira autora, enfermeira e
mestranda e foram registradas no didrio de campo. Os locais das entrevistas foram determinados por cada
egressa, assegurando o critério de privacidade e o horério de disponibilidade para a realizacao, evitando-se
a possibilidade de interrupc¢ao por outrem.

As entrevistas foram gravadas com aquiescéncia das depoentes, que assinaram o termo de consentimento
livre e esclarecido em duas vias, uma das quais foi entregue a entrevistada e a outra ficou com a pesquisadora.
Para as de forma presencial, utilizou-se o recurso do gravador digital; e para aquelas que ocorrerem a distan-
cia, a depender da opcdo da depoente, foram utilizadas o: Skype®, redes sociais, aplicativos de mensagem
instantanea e telefone mével com gravador de chamada. Para estes egressos, o termo de consentimento livre
e esclarecido foi lido e o aceite gravado. Foi-lhes garantido ainda o sigilo das informacgdes e o seu anonimato,
0 que propiciou o estabelecimento de empatia e confianca entre a participante e a pesquisadora.

Ao término da entrevista, as gravacdes foram disponibilizadas aos entrevistados. Assim, oportunizou-se
que o acréscimo de novas informacdes e/ou o esclarecimento de suas ideias caso achassem importante. A
duracdo média de cada entrevista foi de aproximadamente 35 minutos.
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Este estudo é um recorte da dissertacdo de mestrado apresentado ao Programa de Pés-graduacao da Escola
de Enfermagem da Universidade Federal da Bahia (UFBA), pela primeira autora em 2019 que fez parte do
projeto matriz: Trajetoria profissional de enfermeiros egressos dos programas de residéncia multiprofissional
em saude e em area profissional da saude do estado da Bahia, financiado pelo Ministério da Ciéncia e Tecno-
logia (MCTI) e a UFBA. Aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da Escola de Enfermagem da Universidade
Federal da Bahia (CEP/EEUFBA) sob protocolo n° CAAE 55876516.8.0000.5028 e o parecer n° 1.606.568. O
mesmo respeita os principios éticos de acordo com a resolucdo n° 466/12 do Conselho Nacional de Saude
(CNS)Y, que regulamenta a pesquisa envolvendo seres humanos. Segue também, os critérios consolidados
para relatos de pesquisa (COREQ)!"?,utilizado em coleta de dados para pesquisas nesta modalidade.

Para preservar a identidade das entrevistadas, foi utilizado o sistema alfanumérico E de egressa, seguido
do niimero, conforme ordem de ocorréncia das entrevistas, de E1 a E33. Os documentos resultantes da coleta
de dados estao arquivados e ficardo durante cinco anos, na EEUFBA, nos arquivos virtuais e fisicos do Grupo
de Pesquisa GEPASE da Escola de enfermagem da UFBA. Os dudios das entrevistas, foram armazenados, em
um sistema fechado de “nuvem virtual’, protegido por senha, que estard a disposicdo sempre que necessario,
podendo ser utilizados para outros estudos vinculados ao grupo.

Para organizacao e analise das informagées, foram concluidas 22 horas e 45 minutos de transcricdo das en-
trevistas, com a utilizacdo do software profissional Windows Media Player®, para controle de playback de dudio.

Na analise das informacdes foi utilizada a técnica de Analise de Contetdo do tipo categorial. Esse tipo de
classificacdo, chamada de andlise categorial, propicia a reducdo da complexidade de um conjunto de textos,
podendo ser aplicada no exame de documentos escritos ou discursos, em transcricdes de entrevistas e em
questionarios!®. Nesta modalidade de andlise possibilitou a apropriagao dos nucleos de sentido e signifi-
cados, sobre as contribuicdes do curso de residéncia para as formagdes de competéncias profissionais em
enfermeiras. Com isso, ap0s a coleta, deu-se a fase de organizagao, analise e interpretacao.

Os dados coletados obedeceram a trés etapas a fim de conferir os significados dos dados coletados: a
pré-analise; a exploracdo do material e o tratamento dos resultados, permitindo, portanto, a interpretacdo
e inferéncia sobre os resultados.

Na primeira fase, a de pré-andlise, foi feita uma leitura flutuante do contetido das 23 entrevistas transcritas,
com o intuito de averiguar se todas guardariam relagdo com o objetivo da pesquisa. Na sequéncia, destacaram-se
das entrevistas, com base no objetivo do estudo, as provaveis unidades de contexto identificando quais os temas
que foram abordados, no sentido de constituir um corpus que represente a organizacdo do material coletado.

Na segunda fase ou de exploracdo do material, foram feitas releituras exaustivas de todo o contetdo do
corpus da pesquisa, buscando suas similaridades, representatividades e significados.

Apos trabalhar sistematicamente com as entrevistas, foi iniciado a identificacdo e apreensao das unidades
de contexto-frases, ou seja, paragrafos do corpus que identificava as contribui¢des da residéncia para formacao
de competéncias de enfermeiras egressas. Paralelamente, indentificamos os temas que emergiram. Nesta
fase, critérios que dao rigor a anélise de conteudo: o alcance da busca da utilizacao de todo o contetddo das
entrevistas até ndo haver mais nenhum tipo de informacao nova; o critério da representatividade do conteudo,
respeitado para que expressasse o universo escolhido; o critério da homogeneidade, buscando-se dentro da
singularidade do conteudo das entrevistas as similitudes existentes.

No segundo momento, elaborou-se a codificacdo que foi transcrita em uma tabela de analise composta
de trés colunas: a primeira para enumerar as unidades encontradas, a segunda com as unidades destacadas,
e a terceira o tema que emergiu para ser trabalhado. Em seguida, agrupou-se as unidades encontradas por
similaridade de tema em categorias preliminares, por seguinte, em unidades tematicas distribuidas em ca-
tegorias, facilitando o processo de analise.

Consideramos na definigdo destas categorias os critérios de qualidade enunciados por Bardin""> a excludén-
cia, ou seja, um mesmo elemento ndao deve compor mais de uma categoria; a homogeneidade, por meio da
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utilizacdo de elementos que guardaram similaridade de sentidos; a pertinéncia ao objetivo do estudo; a objeti-
vidade, através da utilizacdo de cédigos diferentes; a fidelidade ao conteuido que foi narrado; e a produtividade.

Na primeira categoria — Conhecimento gerado transformando saberes — foram incluidas unidades teméticas
nas quais os enfermeiros egressos narram o conhecimento produzido para a formacao de competéncia no
curso de residéncia multiprofissional e em érea profissional em saude.

Na segunda categoria - Desenvolvimento de atividades em ambientes reais de atuagao do profissional -
foram incluidas unidades tematicas nas quais os enfermeiros egressos relataram a formacao de competéncias
pelo desenvolvimento de atividades em ambientes reais de atuacao do profissional.

Na terceira categoria - Compartilhamento de conhecimento-- foram incluidas unidades tematicas nas
quais os enfermeiros egressos relataram a formacdo de competéncias pelas trocas de conhecimento com
colegas, profissionais de servico e colegas de outras areas profissionais.

Por fim, na terceira fase, foi feito o tratamento dos resultados com inferéncia e interpretacao dos mesmos,
segundo Bardin"* Esta etapa foi realizada mediante interpretacao dos resultados, considerando a revisao da
literatura adotada nesta investigacéo, e inferéncias, fundamentadas na literatura adotada neste estudo, em
consonancia com o objeto e com a experiéncia dos pesquisadores na drea da educacao. A andlise de con-
teudo permite fazer inferéncias sobre informagdes encontradas, permitindo que se ultrapassasse o carater
meramente descritivo e alcance o carater analitico.

Os participantes desta pesquisa foram 23 enfermeiros egressos de quatro Programas de Residéncia em
Enfermagem do Estado da Bahia que concluiram o curso no periodo compreendido de 2007 a 2017 represen-
tando aproximadamente 10% dos egressos da Residéncia multiprofissional e em area profissional de saude
do Estado. Foram 21 participantes do sexo feminino e 2 do sexo masculino, na faixa etdria de 25-35 anos.

O contexto da experiéncia para o desenvolvimento de competéncias no programa de residéncia, conforme
relato das egressas, permitiram identificar as seguintes categorias: Conhecimento aplicado desenvolvendo
saberes, Integracdo no contexto de trabalho, e Compartilhamento de conhecimentos.

CONHECIMENTO APLICADO DESENVOLVENDO SABERES

Nessa categoria, os enfermeiros egressos referiram em seus relatos o conhecimento aplicado durante o
curso de residéncia, contribuindo para o desenvolvimento de competéncias com capacidades para construir o
saber profissional em situacdo real nos cenarios da pratica. Como pode ser exemplificado pelas falas a seguir:

[...JResidéncia é o aprendizado rapido, entendeu? [...] vocé ter oportunidade de tirar a divida in loco, entendeu?
Vendo as coisas porque os livros que a gente estuda, sao livros muito americanizados, fora um pouco da nossa
realidade, né? Entédo, eu acho que se aprende muito na teoria, nem sempre estd ligado a pratica, na residéncia
vocé tem essa oportunidade de fazer esse link teoria e pratica, teoria e pratica a todo instante. [...] (E19).

[...JA facilidade de conhecimento, de manejo, de técnica que vocé aprende, a facilidade de desenvolvimento
pessoal, de maturidade, de responsabilidade com o horario, com as escalas, com coordenacéo, as facilidades sdo
incomparaveisl...] (E23).

[...Jo conhecimento, me ajudou muito e assim, eu acho que o conhecimento atrelado a pratica. O que eu abraco
muito da residéncia é que eu acho que a residéncia ela faz, ela tem que fazer para ela conhecer mais, entao as
vezes o conhecimento sé do livro, vocé pode ter um embasamento tedrico excelente, mas para mim se vocé
pratica, seu conhecimento é mais fortalecidol...] (E22).

INTEGRAGAO NO CONTEXTO DE TRABALHO

A integracdo do residente no servico emerge como contexto de ensino que possibilita experiéncias reais
demandadas no atendimento a saide como: situa¢des inesperadas, vivenciar e gerir conflitos; desenvolver
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habilidade técnica; exercitar o controle emocional; conviver com a equipe multidisciplinar, familiares e pa-
cientes com diferentes percepc¢des. Como podemos exemplificar nas falas:

[...JUma residéncia eminentemente pratica onde a gente estd vivenciando ali, os servicos, o cotidiano entdo eu acho
extremamente importante que seja realmente isso, a gente tem uma base tedrica, mais uma carga horaria na pratica
que realmente a gente constroi, tanto com o usuario, quanto com os colegas, quanto com a familia, esse agir pratico
da saude mental, na verdade da formacao profissional da residéncia, entdo eu acho que é adequado sim. [...] (E12).

[...]Sempre trago da vivéncia na residéncia ndo tive outra experiéncia profissional tudo que eu tenho para relatar
... Quando vou apresentar estudo de caso, fazer sistematizacdo da assisténcia e enfermagem, tudo isso é do que
vive, relacdo entre equipe, eu trago do que eu vive na residéncia [...] (E16).

[...JEntdo acho que por conta disso, dessa vivéncia pratica, desses dois anos com a mdo na massa como a gente
fala, isso foi um diferencial muito importante para a nossa caminhada apés a residéncial...] (E07).

[..]Durante a residéncia, as vivéncias eram sempre importantes, cada dia uma patologia nova, uma vivéncia
nova, uma assisténcia diferenciada, foi importante também porque era uma equipe multiprofissional [...] (E18).

COMPARTILHAMENTO DE CONHECIMENTOS

Compartilhamento de conhecimentos entre os profissionais do servico, colegas, com destaque para os
demais residentes de outras areas profissionais, constitui-se em pratica desenvolvida no contexto das expe-
riéncias durante o curso de residéncia, como pode ser exemplificado pelas falas:

[...] Durante a residéncia, uma assisténcia diferenciada, foi importante também porque era uma equipe multiprofissional,
entdo tinha residente de fisioterapia, tinha residente de nutricdo, tinha residente de medicina, entdo essa troca
de conhecimento é muito importante entre os estudantes|...] (E18).

[...JO meu maior diferencial na residéncia foi de discutir entre colegas de diferentes categorias profissionais e
entre enfermeiros, porque ali todos estavam em busca de um objetivo comum [... ](E08).

[...] Fui uma experiéncia muito positiva, muito proveitosa, foi exitosa, o fato dos grupos serem interdisciplinares,
partilhando conhecimentol...] (E12).

[...]Relacionamento e aprendendo com as outras categorias profissionais, isso tudo eu devo a residéncia, essa
troca, partilha mesmo de conhecimentol...] (E20).

DISCUSSAO

Observou-se neste estudo o predominio de participantes do sexo feminino, demonstrando, o carater es-
sencialmente feminino da enfermagem. A faixa etaria de 25-35 anos das participantes demonstra o interesse
do enfermeiro jovem e recém-formado pelo curso de residéncia que condiz com o tempo necessario para a
conclusao de curso de graduagao, pés-graduacao, e inser¢cao no mercado de trabalho.

As categorias: o Conhecimento aplicado desenvolvendo saberes, a Integracao no contexto de trabalho e
o Compartilhamento de conhecimentos que emergiram dos relatos das egressas entrevistadas sobre o con-
texto das experiéncias, no ambito do desenvolvimento do curso, majoritariamente, estdo focadas na atuacao
profissional em cendrios de atendimento multiprofissional as pessoas, familia e comunidade.

A associacao teoria a pratica compreendida como a oportunidade de desenvolver saberes através do conheci-
mento adquirido e aplicado no processo de trabalho. Neste entendimento, os saberes decorrem do conhecimento
na agao e resultam de uma integracao subjetiva e dinamica da experiéncia, sao identificados pela integracao
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de esquemas, pela transformacao de conhecimento e por um agir contextualizado, expressao de competéncia
profissional™, Assim, entende-se que o saber profissional adquirido no trabalho permite ao profissional resolver
problemas respaldados no saber tedrico e nas suas experiéncias, envolve a compreensao do que fazer e a articu-
lagdo dos saberes para planejar, executar e transformar um trabalho, como forma de melhoria de conhecimento:

O conhecimento produzido e apreendido durante o curso ocorre de diversas formas: por comparacao,
pela experimentacao, por associacdo com outros conhecimentos e por intermédio de outros profissionais da
area de salde. Diante do exposto, ndo se constréi saberes somente por meio de estudos académicos, mas
também no dia a dia do trabalho, a partir da realidade, ao transformar o saber tedrico em pratica assistencial.

Estudo comprova que o agir com sabedoria envolve dominios para lidar em situagées com rapidez, se-
guranca e capacidade de reflexdo para enfrentar cenarios inéditos, demonstram a competéncia profissional
de um especialista®. A mobilizacdo de diferentes recursos sao as capacidades cognitivas, atitudinais e psi-
comotoras mobilizadas, de modo integrado, para a realizacdo de agbes profissionais‘”.

Estudos que discutiram sobre a formagao por competéncia, trazem o curso de residéncia como uma das
perspectivas de preparo de profissionais seguros e dispostos a aprender, a fim de atender ao mundo globali-
zado, assegurando a integralidade da atencéo a saude e ao cuidado humanizado, guiado pelas necessidades
individuais, das familias e das comunidades"®.

O ambiente de atuacao da enfermagem engloba muitos elementos como a lideranca, controle e autonomia
na pratica clinica, relagdes profissionais, troca de conhecimentos, comunicacéo sobre os pacientes, conflitos/
conflitantes, motivacdo para o trabalho e consciéncia cultural®.

Nessa analise, sedimentamos a premissa de que a necessidade da aprendizagem nasce da pratica e que
leva o enfermeiro a buscar a teoria, devendo o mesmo retornar a pratica para aplicar e incorporar esse co-
nhecimento, transformando-o em saber e construindo competéncias‘®.

A integracao no contexto de trabalho possibilita desenvolver competéncias visto que, o ambiente de
atuacao profissional se transforma num laboratério de aprendizagem que auxilia o enfermeiro no decorrer
de sua formacao continuada, viabilizando a convivéncia em grupo, possibilitando a organizagdo social do
trabalho e a construcdo de um acervo de conhecimentos que os permite recriar a prépria realidade com tudo
que ela possa ter de harmonico e conflituoso de banal ou desafiador®.

Estudos demonstram que o ambiente de pratica dos cursos de graduacéo e residéncia na enfermagem,
possibilita o desenvolvimento do raciocinio critico, de habilidades de comunicacao, lideranca e tomada de
decisOes através da ressignificacdo dos conhecimentos adquiridos, fomentando a capacidade de identificar
problemas, de analisar criticamente os fatores que compdem a situacao vivenciada e de propor solucdes
pautadas em referenciais da area®.

Uma percepcdo positiva do ambiente de pratica estd associada a competéncia, particularmente nas relagdes
interpessoal entre enfermeiro e outros profissionais com troca de conhecimentos. Isso se refere a importancia
do trabalho em equipe positivo, no qual os enfermeiros também tém experiéncias adversas. O ambiente de
atuacao profissional significa autonomia, responsabilidade, empoderamento e trabalho em equipe efetivo"”.

Neste entendimento, o contexto real de atuacgéo profissional, aprimora e qualifica a capacidade de anélise
de enfrentamento e de proposicao de acdes pelos profissionais de saude, preparando-os para enfrentar as
mudancas no modelo de atencao a saude, os desafios das rapidas transformacdes da sociedade, praticas de
cuidado, mercado de trabalho e condi¢des do seu exercicio profissional*29,

Nesse cenario, relacionando-se com outros profissionais, o enfermeiro adquire conhecimento por meio da
aprendizagem a partir da experiéncia vivida; esse conhecimento emergido da interacao entre os individuos
da organizagao‘?,

Desse modo a integracdo no contexto de trabalho permite o envolvimento dos profissionais de forma
participativa, compartilhando conhecimento que possibilita o aprimoramento dos esquemas de percepcéo,
decisao e avaliacao trabalhados no espaco de aprendizagem para uma atuacao profissional mais qualificada.
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O compartilhamento de conhecimento é fortalecido no ambiente de trabalho pelas possibilidades de
convivéncia didria, troca de informacgdes e desenvolvimento como ser humano e profissional. Nesse ambiente,
os enfermeiros formam um corpo social que esta constantemente interagindo, construindo e reconstruindo
um processo social, ao lidarem com a interdisciplinaridade, em que os significados sdo também socializa-
dos™. Quando esse conhecimento é integrado ao conhecimento ja existente, forma-se um novo produto”.

Importante ressaltar que se torna necessario que os profissionais estejam abertos ao compartilhamento
de conhecimentos sem corporativismos. Mesmo que algumas delimitacdes dos conhecimentos especificos
de cada darea precisem e devam ser respeitadas. O compartilhamento de conhecimentos de forma coletiva
permite ao profissional, reconhecer o saber ser do outro e valorizar seus conhecimentos para alcancar uma
acao desejada. Neste sentido é essencial a ligacdo de saberes de modo interdisciplinar, oportunizando
a inclusao de abordagens diversas nas acdes de promocao da saude e possibilitando interacao, troca de
experiéncias, partilha de saberes, atuando sobre e a partir dos problemas do contexto de atuacao®, opor-
tunizando a formacao conjunta para o desenvolvimento de aprendizagens compartilhadas nas quais duas
ou mais profissdes aprendem juntas com e sobre as outras!'.

Assim, o desempenho do servico de enfermagem de qualidade depende de uma cultura de compartilha-
mento de aprendizagem e conhecimento com vistas a obtencao de competéncias para o cuidado ao cliente.
Ao adquirir mais conhecimento, os profissionais de enfermagem conseguem tomar decisdes mais seguras e
eficazes. Esse comportamento resulta na modificacdo da caracteristica do trabalho desenvolvido, de forma
a obter os resultados esperados de maneira rapida e assertiva™.

O enfermeiro deve saber socializar os conhecimentos, compartilhando com os integrantes de sua equipe
e com os demais profissionais da saude, a fim de contribuir com a tomada de decisao sobre as a¢des do cui-
dado, o que ird refletir diretamente na qualidade da assisténcia prestada. Ele possui um papel chave dentro
das equipes, sendo estes profissionais estimulados nos cursos de residéncia a todo instante a desenvolver e
demonstrar competéncia em suas atividades rotineiras®.

A residéncia favorece o compartilhamento de conhecimento entre as diferentes categorias profissionais
da saude, pois aprofunda os debates teérico-praticos"®. Portanto, atuar de modo interdisciplinar implica
na constituicdo de parceria para tomada de decisao, favorecendo o olhar holistico e integral, e reduzindo a
fragmentacdo da atencao a saude e ao cuidado. Essa parceria exige dos profissionais uma atuagao dinamica,
participativa, com objetivos comuns, interdependente e com corresponsabilidades®??,

Considera-se como limitacao deste estudo, aimpossibilidade para a generalizacdo dos achados, visto que
retrata a experiéncia em um contexto regional. No entanto, tais resultados podem ser representativos de
realidades dos programas com caracteristicas semelhantes. Considera-se também, o limite da experiéncia
como uma ocorréncia pessoal, que possui variedade de significados e interpretacdes de uma situacdo com
base em realidade e contexto histérico singular.

CONSIDERAGOES FINAIS

O contexto das experiéncias das enfermeiras para o desenvolvimento de competéncias no programa de
residéncia foi pautado na oportunidade de aplicacdo de conhecimentos técnicos, cientificos e de saberes ja
existentes e os adquiridos no curso, experiéncias com a integracdo no contexto do trabalho e com o compar-
tilhamento de conhecimentos, em processo dindmico, abrangendo multiplas abordagens com consolidacéo
e transformacao do conhecimento, assim, pode-se afirmar que ocorrem em conformidade com as diretrizes
da Politica Nacional de Formacao de Recursos Humanos para o SUS.

O conhecimento aplicado desenvolvendo saberes, possibilitou autonomia intelectual, atuacdo profissional
qualificada através de pensamentos criticos e reflexivos, que se fortalece com o conhecimento para intervir
de modo alternativo na realidade. A Integracdo no contexto de trabalho, permitiu experiéncia do exercicio
profissional, onde os novos conhecimentos incorporados estavam imbricados com a realidade do processo
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de trabalho, com maior nivel de criticidade. O compartilhamento de conhecimentos foi experiéncia de
aprendizagem orientada para a transformacédo, com fundamento numa relagéo dialégica com a equipe de
enfermagem e de multiprofissionais.

Espera-se que esta pesquisa contribua para fortalecimento de estratégias que possibilitem ao residente
vivenciar diferentes experiéncias, e cenarios, com oportunidade de aplicar e compartilhar conhecimento de
forma continua e sistematica na direcio de melhor atender as demandas de formacao para o Sistema Unico
de Saude Brasileiro.
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