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O Sistema Unico de Saide (SUS), embora Unico, apresenta realidades distintas
conforme o contexto no qual esté inserido. Através da edicao verdo 2015 do Projeto
Vivéncias e Estagios na Realidade do SUS (VER-SUS) aconteceu uma mescla de
olhares e experiéncias trazidos de varias localidades do estado de Santa Catarina,
Parand e Rio Grande do Sul, o que deu inicio a um processo de transformacéo e
reafirmacgéo profissional para os estudantes ali presentes e, principalmente, incitou a
(re)construcdo de um sistema de saude com mais qualidade no Brasil. A edicao
concentrou sua tematica nas Redes de Atencdo a Saude (RAS) enquanto conjunto
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articulado de acdes e servicos em saude para a atencdo integral ao usuario do
sistema. O Projeto VER-SUS se constitui em uma semana de imersdo com
atividades, discussdes, palestras, dindmicas e visitas (chamadas vivéncias).
Académicos viventes foram divididos em seis grupos, cada qual tendo como eixo
tematico de discussdo uma das seis redes prioritarias de atencdo a saude do
Ministério da Saude, que sédo: rede cegonha, rede de atencdo as urgéncias e
emergéncias, rede de atencdo psicossocial, rede de atencdo as doencas e
condicdes cronicas, rede de cuidado a pessoa com deficiéncia e, rede nacional de
atencdo a saude do trabalhador. As RAS foram apresentadas aos viventes atravées
de uma imagem cujo contetado despertou a sensibilidade e conhecimento de cada
um, levando a formacdo de questdes de aprendizagem, constituindo metodologia
problematizadora de ensino e aprendizagem. A Rede de Atencdo a Urgéncia e
Emergéncia (RUE), neste contexto, foi utilizada como um “disparador’ para a
observacédo do SUS em seus principios e diretrizes, e serviu como base de estudos
e discussdes para preparar 0s estudantes para as vivéncias. As discussées da RUE
provocaram questionamentos: “Como funciona a articulagdo/comunicagao entre os
componentes da rede? E como isso influencia na qualidade do atendimento?”. As
vivéncias contemplaram os diferentes componentes da RUE, desde a atencéo
primaria (Unidades Basicas de Saude), secundaria (Unidades de Pronto
Atendimento), terciaria (Hospital de referéncia regional) e servicos de suporte ao
atendimento pré e pos-hospitalar (Corpo de Bombeiros, SAMU, HEMOSC e
Programa Melhor em Casa). As vivéncias possibilitaram a compreensdo da
integralidade na atencdo ao usuario em situacdo de urgéncia e emergéncia, ao
tempo em que foi evidenciado o acesso e resolubilidade nos diferentes niveis de
atencdo, com vistas a promocao, protecdo e recuperacao. Ao final das vivéncias o
grupo elaborou texto com suas percepc¢des e conclusdes. Na légica da compreenséo
da integralidade como principio fundamental do SUS, a vivéncia na RUE local se
mostrou uma util ferramenta de percepcéo e discussédo, pois suas especificidades
correspondem ao que se almeja para a atencao a saude, como o atendimento
universal, de forma integral e de acordo com as necessidades individuais. No
entanto persistem dificuldades como a néo articulagdo entre os diferentes
componentes da rede e a falta de participacéo social, suscitando reflexées e desejo
de transformacdo e qualificacdo da atencdo por parte dos futuros profissionais
envolvidos na discussao.
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