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[P Introducédo

As residéncias em salde constituem estratégias fundamentais do Estado para a formagao de profissionais sob a égide do Sistema Unico de Satde (SUS). Mais do
que uma especializagao técnica, a residéncia atua como um espago micropolitico de disputas institucionais e fortalecimento democratico. Inseridos em cenarios
vivos, os residentes deparam-se com determinantes sociais que exigem ir além da assisténcia clinica, tencionando processos de governanca local e fomento a
participacdo popular. O objetivo deste trabalho é analisar a experiéncia de residentes de um programa multiprofissional na facilitagdo de processos de participacao
social e reativacdo do controle social em uma comunidade periférica.

Métodos .

~ | Trata-se de um relato de experiéncia analitico, de abordagem qualitativa, fundamentado nos conceitos de Educagao Popular em Saude e na micropolitica do trabalho
vivo em ato. A intervencao ocorreu durante o estagio de territorializacao de residentes multiprofissionais. Diante da baixa representatividade da comunidade nos
espacos formais de deliberagdo, os residentes utilizaram ferramentas participativas: circulos de cultura, assembleias comunitarias simuladas e oficinas de formagao
politica sobre direitos a salde e o papel dos conselhos.

L' Resultados / Discussio

As atividades mobilizaram liderancas comunitarias e usuarios locais. Identificou-se que o distanciamento do controle social decorria do desconhecimento dos fluxos
de gestao e de barreiras institucionais de comunicagao. As oficinas conduzidas pelos residentes funcionaram como ferramentas de justi¢a social, instrumentalizando
a comunidade para tensionar a governanca local e exigir equidade. Como resultado empirico direto, pactuou-se a eleigao de dois novos representantes comunitarios
para o Conselho Local de Saude, além da formulacdo de uma carta de reivindicacOes coletivas direcionada a gestao municipal, com foco nas demandas de
saneamento e segurancga do territorio.

Consideracgdes Finais (®)

A vivéncia demonstrou que a dimenséo politica da residéncia € indissociavel da sua dimensdo técnica e pedagdgica. O papel do residente na Atengao Primaria
ultrapassa o manejo de agravos, consolidando-se na ativacao da cidadania e na defesa da democracia no SUS. Conclui-se que o programa de residéncia operou
como um potente indutor de politicas publicas de participacao, reduzindo assimetrias de poder e fortalecendo o controle social na ponta do sistema assistencial.
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