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TITULO: Analise qualitativa da implementacdo do quadrilatero da formac&o na
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RESUMO: As Residéncias Multiprofissionais sdo espacos para formagédo permanente
sustentada pelos principios basicos do Sistema Unico de Satde (SUS). Espera-se a
partir desta pesquisa ampliar a discussdo que abrange o processo de formacdo em
saude. O objetivo da pesquisa é identificar a aplicacdo pratica do Quadrilatero da
Formacdo em Residéncia Multiprofissional da Universidade Federal de Mato Grosso
do Sul (UFMS). As entrevistas analisadas indicam a necessidade de se estabelecer
relacdo entre os pilares que compdem o quadrilatero da formacdo. Partindo dos
discursos analisados, ndo constatou-se equilibrio entre os componentes do
quadrilatero da formacao, demonstrando existéncia de lacunas a serem solucionadas
no processo de formacédo de residentes, profissionais dos servicos e alunos da
graduacao.

Palavras-Chave: Educacéo Permanente; Equipes de Saude; Sistema Unico de Saide

ABSTRACT: Multiprofessional Residences are spaces for continuing education
sustained for the basic principles of the Unified Health System (SUS). It is expected
from this research to broaden the discussion which covers the process of health
education. The objective of the research is to identify the practical application of ‘four-
way approach’ in Multidisciplinary Residency of Universidade Federal de Mato Grosso
do Sul (UFMS). The analyzed interviews indicate the need of establishing a
relationship between the pillars that make up the formation ‘four-way approach’.
Starting from the analyzed speeches, it was not found balance between the
components of the formation the ‘four-way approach’, showing gaps to be solved in the
process of training of residents, professional of health services and undergraduate
students.

Key words: Continuing Education; Patient Care Team; Unified Health System

RESUMEN: Residencias multiprofesionales son espacios para la formacion
permanente sostenida de los principios basicos del Sistema Unico de Salud (SUS). Se
espera de esta investigacién ampliar la discusion que cubre el proceso de educaciéon
para la salud. El objetivo de la investigacion es identificar la aplicacion practica del
‘Quadrilatero da Formacao’ en Residencia Multidisciplinaria de la Universidad Federal
de Mato Grosso do Sul (UFMS). Las entrevistas analizadas indican la necesidad de
establecer la relacién entre los pilares que forman el ‘Quadrilatero da Formacgao’. Con
base en los discursos analizados no encontrado para equilibrar componentes del
‘Quadrilatero da Formacgao’ , demostrando lagunas por resolver en el proceso de
formacion de los residentes, profesionales de servicios y estudiantes de graduacion.
Palabras-clave: Educacion Continua; Grupo de Atencion; Sistema Unico de Salud
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