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O artigo em debate analisa o componente formativo do Programa Mais Médicos (PMM),
mobilizando pensamentos para o didlogo. Entre esses, ¢ inegdvel que o programa constituiu
marco politico e epistémico no debate sobre a formagio profissional na satde, conforme
apontam os autores, sob a a¢io da politica publica. Inicialmente, destaco um aspecto que estd
pouco vistvel no debate sobre a relago entre formagio, politicas do Sistema Unico de Satide
(SUS) de educagio na satde e o Programa: o efeito grandioso de educagio permanente em
satde para os profissionais e equipes participantes.

A mobilizagio de tamanha quantidade de profissionais — médicos com registro no Brasil
ou intercambistas; entre esses, destacam-se os médicos cubanos — ¢, por si s6, uma estratégia
forte. Embora com visibilidade reduzida para o efeito de qualificagio da atengio 4 satde, o
intercAimbio problematiza o desenvolvimento do trabalho em satide a partir da educagio e em
consonincia com as politicas do SUS, sendo, assim, relativo a regula¢io e ao ordenamento da

formagio e do trabalho.

Ferla AA. Programa Mais Médicos e desenvolvimento do trabalho: um efeito de educagdo permanente em
saude? Interface (Botucatu). 2019; 23(Supl. 1): 180679  https://doi.org/10.1590/Interface. 180679
1/4


https://orcid.org/0000-0002-9408-1504

Programa Mais Medicos e desenvolvimento do trabalho: ... Ferla AA

A associagio entre mobilidade profissional e educagio/desenvolvimento do/
no trabalho nio ¢ apenas uma constata¢io empirica, senio a prépria finalidade
declarada do programa, conforme estd explicitado no primeiro artigo da Lei Federal n®
12.871/2013": o Programa ¢ instituido “com a finalidade de ‘formar’ recursos humanos
na 4rea médica para o Sistema Unico de Satde (SUS)™ (Art. 1°). Entre os objetivos do
programa estio: redugio da caréncia de médicos em dreas prioritdrias, fortalecimento
da atengdo bdsica, da educagio permanente em satde e da integragio ensino-servico,
aperfeicoamento profissional na atuagio em politicas publicas, estimulo a realiza¢io de
pesquisas aplicadas a0 SUS e “troca de conhecimentos e experiéncias entre proﬁssionais
da satde brasileiros e médicos formados em instituigdes estrangeiras™ (Art. 1¢, Inciso
VI).

Enfatizo a relagio entre formagio profissional e fortalecimento de experiéncias
na diversidade de servicos e 4mbitos de abrangéncia do SUS como dispositivo para
a mudanga na formagio e desenvolvimento do/no trabalho, que tem sintonia com
politicas implementadas conjuntamente pelos Ministérios da Satde e da Educagio.

Na textualidade da lei, destaco o reconhecimento da troca de experiéncias entre os
profissionais brasileiros e aqueles formados em outros pafses como dispositivo de
aprendizagem e de formagio. H4 algum tempo, tenho afirmado que o PMM se tornou
um “Ciéncia Sem Fronteiras” com fluxo is avessas, uma vez que o apoio 2 mobilidade
de profissionais para a aprendizagem cientifica e cultural se d4 com a vinda de
estrangeiros para, NO processo de aprendizagem, compartilhar experiéncias e, com isso,
desenvolver o trabalho na atengio bésica. O programa Ciéncia Sem Fronteiras (CsF)
foi criado em 2011% e implementado por meio dos Ministérios da Ciéncia, Tecnologia
e Inovagio e da Educagio, com meta ambiciosa de concessio de 20 mil bolsas/ano em
18 4reas e temas prioritdrios, entre os quais encontra-se a saude’. O Programa CsF
teve visibilidade pelo aspecto da internacionaliza¢io da ciéncia e da formagio, mas
estd bastante vinculado 2 ideia de inovagio e desenvolvimento cientifico, tecnolégico

e industrial pela qualificagio de profissionais por meio de experiéncias (cognitivas,
sociointerativas e laborais) diversas em mobilidade internacional.

A relagio entre formagio profissional e desenvolvimento do trabalho estd associada,
na drea da satde, aos programas de residéncia em satde e a Politica Nacional de
Educagio e Desenvolvimento para o SUS*. A base epistémica dessa politica considera o
mundo laboral submetido a condicionalidades e determinagdes mais complexas do que
a capacidade explicativa das ciéncias disciplinares e atribui ao trabalho uma capacidade
pedagdgica de mobilizar aprendizagens nos diversos 4mbitos relacionados ao fazer
profissional no interior de sistemas e servicos de saude>*. “O principio educativo do
trabalho”, nesse caso, relaciona-se ao estranhamento mobilizador de conhecimentos
que impulsionam travessias de fronteiras disciplinares, superam fragmentagoes
especializadas, agregam diferentes dimensoes a atuagio assistencial e associam
iniciativas de “aprendizagem significativa” (efeito de contato com a diversidade)
capaz de ativar, construtivamente, transformagées no conhecimento produzido ena
atuagio laboral®. Aqui no se trata de revisdo teérica ou de instrumentos legais, mas de
identificar que algumas ideias do PMM pertencem ao campo epistémico da educagio
na saude e a sua legislagio recente, que tem buscado induzir mudangas na formagio
e no trabalho em satde, mas que, paradoxalmente, estdo pouco visiveis no debate

publico e nas andlises sobre este.
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Considerando que, como registra o artigo, mais de 18 mil vagas em servicos diversos
foram preenchidas por profissionais médicos, principalmente em territérios com
condigdes de vulnerabiliza¢io extrema da satide, e que esses estabeleceram contato com
os demais profissionais das equipes (130 mil trabalhadores, em proje¢io conservadora),
esse cendrio permite supor um processo de trocas; colaboragio interproﬁssional;

e intercdmbio técnico e cultural de dimensoes intangveis. Se considerado,
adicionalmente, que os profissionais mobilizados pelo PMM receberam atualizagio
sobre politicas do SUS pouco antes de ingressar nas equipes e que a maioria deles — em
particular, os médicos cubanos — tinha um perfil de formagio e experiéncia profissional
prévia muito diferenciado, em termos de atuagio na atengio bdsica e em cooperages
internacionais’ teremos estruturado um quadro de hipdteses para os efeitos percebidos
nas pesquisas avaliativas disseminadas e uma questio para pesquisas especificas futuras
que aponta o desenvolvimento do trabalho com iniciativas de educag¢io permanente
em saude, tal qual propée a politica do SUS, como um efeito real e ainda nio
dimensionado do programa.

Entretanto, as imagens que foram postas a circular sobre a relagdo entre a formagio
e o trabalho no Programa Mais Médicos dizem respeito, sobretudo, 4 tensdo de ideias
sobre modos de produgio e organizagio do Estado no pais caribenho, carregadas
de preconceito sobre o trabalho dos profissionais cubanos. Mais do que quadro
explicativo e questdo de pesquisa, nesses tempos em que a verdade parece ser mais um
efeito da repeti¢io de enunciados do que da sua comprovagio empirica, temos aqui um
débito das pesquisas avaliativas a0 PMM, que ¢ o destaque aos processos de educagio
permanente e desenvolvimento do trabalho em satde, inclusive em seus aspectos
micropoliticos.

De toda forma, essa também ¢ uma necessidade para fazer avangar o debate mais
geral sobre a formagio em satde. Volto ao artigo em debate, agora para associar as
hipéteses e constatagoes duas questoes tedricas. A primeira delas — lembrando, entre
outros, Maria Cecilia Donnangelo e Ricardo Bruno Mendes-Gongalves — ¢ relativa
aldgica liberal predominante na profissio médica e as tensoes produzidas nesta pelas
transformagdes no mundo do trabalho. Penso que nio serd possivel analisar a atuagdo
das entidades médicas no programa apenas compreendendo-as como “atores” no
processo de implementagio de uma politica. Teremos que ser capazes de identificar
as mudangas no mundo do trabalho e na organizagio das profissdes, assim como as
mudangas na formagio nas tltimas duas décadas, particularmente a diversificagio
no perfil dos ingressantes no ensino superior, para compreender parte das reagdes de
entidades e institui¢des.

A segunda questio, conforme ji evidenciado no artigo, ante a ampliagdo do papel
do Estado na regulagdo da formagio profissional para o SUS e as descontinuidades
no programa com a mudanga da composi¢io de governo em 2016, ¢ a necessidade de
pensar em formas de regulagio que resistam 2 fragilidade das instituigdes democriticas,
como a histdria recente tem nos demonstrado no Brasil e em outros paises. As
instituicoes de ensinoe pesquisa, que compdem a estrutura social e sdo reflexo de
seus valores e entendimentos do mundo, ndo parecem suficientemente fortes para
a resisténcia de ideias e paraa universalidade de pensamentos, COMO NO Seu projeto
inicial.
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Por fim, hd a constatagdo de que o artigo nos pde a refletir sobre a formagio
profissional em satide, mas também sobre a democracia e as instituicoes que compdem
Estado e sociedade. Um mérito indiscutivel, em momentos em que tudo o que ¢ sélido
parece esfacelar-se no ar, utilizando a conhecida imagem de Marshall Berman, nio
para falar da produgio no capitalismo, mas de direitos humanos, cidadania, liberdade,
educagio e saide na atualidade.
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