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RESUMO GERAL DO TACC

Diante da Implantacdo do Sistema Unico de Saude e da reorientacdo dos Servigos
de Saude segundo um novo foco de assisténcia, as Diretrizes Curriculares Nacionais
do Curso de Graduacdo em Medicina prop6e a reformulacdo do Curriculo para a
formacdo em Medicina voltada para o atendimento as reais necessidades de saude
da populacdo e ancorado na realidade epidemioldgica como fator determinante no
processo saude-doenca. Este Trabalho Académico de Conclusdo de Curso consta
um artigo, elaborado a partir da pesquisa intitulada “A Integracdo Ensino, Servigo e
Comunidade e a Relagcdo com a Formagdo Académica: a Percep¢do dos Discentes
do Curso de Medicina de uma Universidade Publica de Alagoas”, desenvolvida no
contexto do programa de Mestrado Profissional de Ensino na Saude. Tal pesquisa
teve como objetivo geral analisar a percepcdo dos graduandos do Curso de
Medicina de uma Universidade Publica de Alagoas sobre a Integracdo Ensino,
Servico e Comunidade e a Relacdo com a Formacdo Académica e Profissional.
Trata-se de um estudo exploratério, de abordagem qualitativa, onde foram realizadas
entrevistas com os discentes do 11° periodo do Curso de Medicina. A analise dos
dados foi realizada segundo a Andlise de Contetdo de Bardin. Foram estabelecidas
3 categorias de analise: o entendimento dos discentes do curso de medicina acerca
da integrac&o ensino, servico e comunidade; as atividades praticas nos cenérios da
Atencdo Basica e a relacdo Academia — Servico de Saulde; e a Integracdo Ensino,
Servico e Comunidade e suas repercussoes na Formacédo Académica e Profissional.
Os resultados evidenciam dificuldades e obstaculos no processo de Integracao
Ensino, Servico e Comunidade, como a recusa de profissionais do servico em
receber os discentes nos cenarios de pratica, a fragil relacdo academia-servico, além
da dificuldade da academia em proporcionar campo de pratica para as atividades
discentes. Os resultados apontam ainda a prevaléncia do modelo biomédico, a
repercusséao Integragéo Ensino, Servico e Comunidade para a Formagdo Académica
e Profissional e a ndo participacdo dos preceptores do servico no processo de
Formacdo Académica. A partir dos resultados foi elaborado como produto
educacional um Manual de orientacdo para a realizacdo das atividades praticas nos
cenarios da Atencao Béasica. Este manual objetiva apontar estratégias para efetivar a
Integracéo Ensino, Servico e Comunidade e fornecer instrumento para definicdo dos
objetivos educacionais dos discentes e instrumento para avaliacdo discente acerca
das atividades praticas, favorecendo a reflexdo sobre as atividades desenvolvidas.

Descritores: Servicos de Integracdo Docente-Assistencial e Comunidade. Sistema
Unico de Saude. Educacao Médica. Atencao Primaria a Saude.



GENERAL ABSTRACT OF TACC

Given the implementation of the National Health System (SUS) and the restructuring
of the health services according to a new health care focus, the National Curricular
Guidelines of the Undergraduate Medicine Course proposes a restructuring of the
medical curriculum aimed at meeting the real health needs of the population and
grounded on epidemiological reality as a determining factor in the health-disease
process. This final course paper (TACC in Portuguese) consists of an article,
developed from a study entitled “Teaching, Service and Community Integration and
the Relationship with Academic Training: Perception of Medical Students from a
Public University in Alagoas”, conducted in the Master's in Professional Health
Teaching program. The general objective of this research was to analyze the
perception of graduating medical students from a public university in Alagoas state,
Brazil regarding teaching-service-community integration and the relationship with
academic and professional training. This is a qualitative exploratory study, involving
interviews with students in the 11" semester of the Medical Course. Data analysis
was carried out according to Bardin’s content analysis. Three analysis categories
were established: the understanding of medical students about teaching-service-
community integration; practical activities in basic care settings and the academia-
health service relationship; and teaching-service-community integration and its
repercussions for academic and professional training. The results show difficulties
and obstacles in the teaching-service-community integration process, such as
professionals refusing to receive students in practical settings, the fragile academia-
service relationship, in addition to the difficulty faced by academia in providing a
suitable environment for practical student activities. The findings also demonstrate
the prevalence of the biomedical model, the repercussion of teaching-service-
community integration for academic and professional training and the non-
participation of preceptors from the service in the academic training process. Based
on the results, a manual of practical activities in basic care settings was created. This
manual aims at describing teaching-service-community integration strategies, and
provide an instrument to establish the educational goals of students and their
assessment of practical activities, encouraging them to reflect on the activities
developed.

Descriptors: Teaching Care Integration Services. Unified Health System. Education,
Medical. Primary Health Care.
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1 APRESENTACAO

Este trabalho representa a minha trajetéria de aprendizagem no Mestrado
Profissional em Ensino na Saude (MPES), da Faculdade de Medicina (FAMED), da
Universidade Federal de Alagoas (UFAL). Corresponde a pesquisa intitulada “A
Integracdo Ensino, Servico e Comunidade e a Relagcdo com a Formagdo Académica:
a Percepcao dos Discentes do Curso de Medicina de uma Universidade Publica de

Alagoas”.

A motivagao para desenvolver esta pesquisa surgiu a partir da atuagédo, como
enfermeira da Faculdade de Medicina (FAMED-UFAL), na Disciplina Saude e

Sociedade I, moédulo Habilidades.

A Disciplina Saude e Sociedade integra o Eixo de Aproximacdo a Pratica
Médica e Comunidade (EAPMC) e se da de maneira longitudinal no Curso de

Graduagao em Medicina na Universidade em que a pesquisa foi desenvolvida.

A Disciplina Saude e Sociedade possui objetivos definidos no Projeto Politico
Pedagogico do Curso de Graduacédo em Medicina, como oportunizar o conhecimento
acerca do processo saude-doenca, a aproximagcdo com o paciente, familia e
Servigcos de Saude no contexto da Integracdo Ensino, Servico e Comunidade. Além
disso, promove o conhecimento acerca da Gestdo do Sistema Unico de Saude, da
medicina do trabalho, considerando as principais patologias relacionadas a saude do

trabalhador.

No contexto da Disciplina Saude e Sociedade Il, tive a oportunidade, como
preceptora da Universidade, de acompanhar os discentes do Curso de Graduacéao
em Medicina nas atividades praticas desenvolvidas nas Unidades de Saude da
Estratégia de Saude da Familia (ESF). E, nestas oportunidades, foi possivel
observar obstaculos advindos do processo de Integracdo Ensino, Servico e
Comunidade, que resultaram em dificuldades para o desenvolvimento, pelos

estudantes, das atividades propostas pela Academia nos Servi¢os de Saude.

A vivéncia nos cenarios de préatica da Atengcdo Basica, como preceptora, e 0s

obstaculos no processo de Integracdo Ensino, Servico e Comunidade me levaram a
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refletir acerca das repercussdes da Integracdo para a Formagdo Académica e
Profissional dos discentes do Curso de Medicina. Diante disto, esta pesquisa tem o
interesse de analisar a perspectiva dos Discentes do Curso de Medicina de uma
Universidade Publica de Alagoas sobre a Integracdo Ensino, Servico e Comunidade

e a Relacdo com a Formacao Académica e Profissional.
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2 ARTIGO: A Integragdo Ensino, Servico e Comunidade e a Relagcdo com a

Formacao Académica

RESUMO

Diante da implantacdo do Sistema Unico de Salude e da reorientacédo dos
servicos de saude, as Diretrizes Curriculares Nacionais determinam a reformulacao
do curriculo médico. O objetivo geral foi analisar a percepcdo dos graduandos do
curso de medicina sobre a integracao ensino, servico e comunidade e a relagdo com
a formacdo académica e profissional. Trata-se de um estudo com abordagem
gualitativa, onde foram entrevistados discentes do 11° periodo do curso de medicina.
Estabeleceu-se 3 categorias de analise: o entendimento dos discentes do curso de
medicina acerca da integracdo ensino, servico e comunidade; as atividades praticas
nos cendrios da atencdo basica e a relacdo academia — servico de saude; e a
integracdo ensino, servico e comunidade e suas repercussdes na formacgao
académica e profissional. Os resultados evidenciam dificuldades e obstaculos no
processo de integracdo, como a fragil relacdo academia-servico e a prevaléncia do
modelo biomédico. Analisou-se ainda a repercussao da integracao ensino, servico e
comunidade para a formagdo académica e profissional. Entende-se que a integracao
merece maior enfoque, na academia e nos servicos de salude, e necessita de um
planejamento efetivo das acdes que serdo desenvolvidas, integrando teoria e

pratica.

Descritores: Servigcos de Integracdo Docente-Assistencial e Comunidade. Sistema

Unico de Saude. Educacdo Médica. Atengéo Primaria a Saude.
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ARTICLE: Integrating teaching, service and community and the relation with

academic training

ABSTRACT

Given the implementation of the National Health System (SUS) and the
restructuring of the health services, the National Curricular Guidelines determined a
reformulation of the medical curriculum. The overall objective was to analyze the
perception of graduating medical students with respect to integrating teaching,
service and community and the relation with academic and professional training. This
is a qualitative study in which medical students in the 111" semester were interviewed.
Three categories of analysis were established: the understanding of medical students
about integrating teaching, service and community; practical activities in basic health
and the academia-health service relation; and integrating teaching, service and
community and its repercussions in academic and professional training. The results
show difficulties and obstacles in the integration process, such as the fragile
academia-service relation and the prevalence of the biomedical model. Also analyzed
was the repercussion of integrating teaching, service and community for academic
and professional training. It can be concluded that integration deserves more
attention in academia and in health services, and that effective planning of the
actions to be implemented is needed. This can be achieved by integrating theory and

practice.

Descriptors: Teaching Care Integration Services. Unified Health System. Education,

Medical. Primary Health Care.
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2.1 Introducéao

A criacdo do Sistema Unico de Saude (SUS), pela constituicdo Federal do
Brasil (1988), representa uma ruptura com o modelo de prestacdo de servicos de
salde a populacdo, tanto pelo carater universal de assisténcia, quanto pela
mudanca no foco da assisténcia. Este foco deixa de ser essencialmente curativo,
com énfase no tratamento e reabilitacdo, passando a um caréater preventivo, com
destaque para a promocdo da saude e prevencdo de agravos, aproximando 0s

servicos e os profissionais de saude da populacéo (BRASIL, 1990).

Para Gongalves et al. (2009), o Sistema Unico de Saude (SUS), desde a sua
criacdo, precisa de profissionais capazes de produzir cuidado segundo um novo

modelo, que n&o se restrinja aos aspectos biomédicos.

Apbs a implantacdo do Sistema Unico de Salde (SUS), por meio da Lei
Organica da Saude (1990), e da reorganizacdo dos servicos, surgem algumas
dificuldades relacionadas ao perfil dos profissionais atuantes nestes servi¢os, o0 que
resulta na reorientacdo acerca da formacdo em saude e na modificacdo da Matriz

Curricular dos cursos da area da satde.

Na concepcao de Ferreira, Fiorini e Crivelaro (2010), para atuag&o no Sistema
Unico de Salde (SUS) faz-se necessario que os modelos de formacido sejam
revistos. Neste sentido, em 2001 o Conselho Nacional de Educacao (CNE) institui as
Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) do Curso de Graduacdo em Medicina, que
define o perfil do egresso/profissional médico e propbe mudancas na formacédo
académica. Além disso, destaca que esta formacdo deve preparar o profissional
para a atuacgéo no Sistema Unico de Salde (SUS), na perspectiva da integralidade

da assisténcia.

Em 2014, os fundamentos propostos para formagdo em medicina sao
ampliados pelas DCN, que abordam a Formac&o Médica com desdobramentos em
trés areas: Atencdo a Saude, Gestdo em Saude e Educacdo em Saude e definem
guais a competéncias que o graduando em medicina deve adquirir em cada area,

colocando o graduando como sujeito ativo no processo ensino-aprendizagem.
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As DCN estabelecem o aprendizado com a pratica nos Servigcos de Saude do
Sistema Unico de Satde (SUS), contextualizada com a realidade local, vinculando,
por meio da Integracdo Ensino-Servico, a formacdo médico-académica as

necessidades sociais da salde.

Na concepcdo de Albuquerque et al. (2008, p. 357), a Integracdo Ensino-
Servigo € entendida como o “trabalho coletivo, pactuado e integrado de estudantes e
professores dos cursos de formacdo na area da salde com trabalhadores que

compdem as equipes dos servicos de saude, incluindo-se os gestores”.

Com base nas DCN de 2001, o Projeto Pedagogico do Curso (PPC) de
Medicina, da Universidade Publica em questado, foi construido em 2013 e propfe a
reorientacdo para o trabalho e tem o SUS como principal cenério de formacéo

profissional e com objetivo de promover a Integracdo Ensino, Servico e Comunidade.

Considerando o Projeto Pedagdégico do Curso (PPC), a Matriz Curricular do
Curso de Medicina se sustenta em trés eixos articulados entre si: Eixo Teorico-
Prético-Integrado (ETPI), Eixo de Aproximacdo a Préatica Médica e a Comunidade
(EAPMC) e Eixo de Desenvolvimento Pessoal (EDP). Estes eixos reunem as
disciplinas que compdem a Matriz Curricular do Curso.

No Eixo de Aproximacdo a Pratica Médica e a Comunidade (EAPMC)
destaca-se na Disciplina Saude e Sociedade, que se da de forma longitudinal no

Curso de Graduag¢do em Medicina da Universidade em questéo.

De acordo com o PPC, a Disciplina Saude e Sociedade visa proporcionar a
Integracdo Ensino, Servico e Comunidade através do desenvolvimento de atividades
contextualizadas na realidade sécio-sanitaria da populagéo, contemplando acdes de
comunicacdo em saude, promoc¢ao, prevencao, tratamento e recuperacao da saude,

em Unidades Bésicas da rede do Sistema Unico de Saude (SUS) e na comunidade.

Segundo Campos (2007), a combinacdo da teoria e da préatica voltada para a
Saude Coletiva, com ac¢des de educagcdo em saude, epidemiologia, politica e gestao
em salde pode ser desenvolvida desde o primeiro ano em cenarios da Atencado

Basica.
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No contexto da Atencdo Bésica, a Disciplina Saude e Sociedade oportuniza o
primeiro contato dos discentes, desde o primeiro ano do Curso de Medicina, com 0s
Servicos de Saude da Atencdo Basica e com a comunidade, no contexto da
Estratégia de Saude da Familia (ESF) e possibilita aos discentes conhecerem o
SUS, os principios e diretrizes que o regem e como se da o funcionamento e a

organizacao dos Servicos.

A importancia da Atencado Priméria a Saude (APS) para a formacédo em saude
€ defendida por Melo et al. (2016, p. 302) quando afirmam que um dos eixos
norteadores da formacdo académica do futuro profissional de salude € a pratica
comunitaria, pois tal vivéncia aproxima as demandas universitarias, as exigéncias

sociais e a prestacao de servicos a populacéo.

Assim, visando a efetiva Integracdo Ensino-Servico, Albuquerque et al. (2008,
p.357) afirmam que para atenuar a dicotomia entre ensino e a producdo dos
cuidados em saude deve-se investir na modificacdo das préaticas dos profissionais
atuantes nos cenarios onde os cuidados e o processo de ensino-aprendizagem se
desenvolvem, visando “a qualidade de atengdo a saude individual e coletiva, a
gualidade da formacdo profissional e o0 desenvolvimento/satisfacdo dos

trabalhadores dos servigos”.

Ou seja, a Integracdo Ensino, Servico e Comunidade deve proporcionar
ganhos mutuos aos discentes, a academia e aos servicos de saude. Para isto,
requer uma efetiva articulagéo, para que o conhecimento seja produzido no cotidiano
dos servigos de saude, em conjunto com os profissionais das diferentes areas do

conhecimento, de modo que o processo de formacéo académica seja compartilhado.

Considerando a Integracdo Ensino, Servico e Comunidade e a sua relevancia
no processo de Formagédo Académica e Profissional dos cursos de graduacdo na
area da saude, conforme preconizam as DCN, esta pesquisa objetiva analisar a
percepcdo dos discentes do Curso de Medicina de uma Universidade Publica de
Alagoas acerca da Integracdo Ensino, Servico e Comunidade e a relagdo com a
Formacao Académica e Profissional, nos cenérios de pratica da Atencao Basica.
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2.2 Percurso Metodoldgico

Para alcancar os objetivos desta pesquisa, optou-se por um estudo

exploratorio, de abordagem qualitativa.

A Integracdo Ensino Servico e Comunidade, no contexto da Disciplina Saude
e Sociedade, acontece em diferentes Unidades de Saude da Estratégia de Saude da
Familia (ESF). Nestas Unidades de Saude, os discentes desenvolvem atividades
programadas pela Academia e tem a oportunidade de aplicar na pratica os
conhecimentos e habilidades adquiridos em sala de aula.

Os participantes da pesquisa foram os discentes do 11° periodo do Curso
Medicina de uma Universidade Publica de Alagoas, visto que estes ja concluiram a

disciplina que promove a Integracdo Ensino, Servico e Comunidade.

A coleta de dados se deu apés a aprovacdo do projeto de pesquisa pelo
Comité de Etica e Pesquisa da Universidade Federal de Alagoas, sob parecer n°
2.769.190. A entrevista foi realizada no Hospital Universitario da Universidade em
guestdo, apOs o participante concordar em participar voluntariamente da pesquisa,
por meio da assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). A
pesquisa seguiu os critérios estabelecidos pela Resolucdo 510/2016 do Conselho
Nacional de Saude, que dispde sobre as normas aplicaveis a pesquisas em Ciéncias

Humanas e Sociais.

Como técnica de coleta de dados foi utilizada a entrevista semi-estruturada. A
andlise e interpretacdo dos dados obtidos foram realizadas segundo a técnica da
Andlise de Conteudo de Bardin (2012). O numero de participantes na pesquisa foi
definido de acordo com a técnica de amostragem por saturacdo, proposto por
Fontanella et al. (2011).

Para garantir o anonimato dos entrevistados, estes foram identificados com a
leta D de Discente, seguido de um numero, que representa a ordem em que as

entrevistas foram realizadas.
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2.3 Resultados e Discussdes

A partir da realizacdo das entrevistas, foi possivel estabelecer a
caracterizacdo dos sujeitos participantes, por meio das seguintes variaveis: género,

faixa etéria e procedéncia.

Dos participantes entrevistados, 8 (oito) eram do género feminino e 2 (dois)
do género masculino. A faixa etaria variou entre 24 e 30 anos de idade. E, de acordo
com a procedéncia, 7 (sete) eram procedentes do estado de Alagoas e 3 (trés) de
outros estados da federacéao.

A transcricdo, sistematizacdo e analise do material obtido por meio das
entrevistas possibilitaram estabelecer 3 (trés) categorias de analise: o entendimento
dos discentes do curso de medicina acerca da integracdo ensino, servico e
comunidade; as atividades praticas nos cenarios da Atengdo Basica e a relacdo
Academia — Servico de Saude; e a Integracdo Ensino, Servico e Comunidade e suas

repercussdes na Formacao Académica e Profissional.

O entendimento dos discentes do curso de medicina acerca da integracao

ensino, servigco e comunidade

Esta categoria representa o entendimento expresso pelos discentes do Curso
de Medicina acerca da Integracdo Ensino, Servico e Comunidade, no decorrer da

graduacéo.

Albuquerque et al. (2008) define a Integracdo Ensino-Servico como um
trabalho pactuado e integrado que inclui os estudantes, os docentes, o0s
trabalhadores da salude e os gestores e que tem como objetivo melhorar a qualidade
da formacao profissional, da assisténcia a saude e da satisfacdo dos profissionais

dos servicos.

As Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduacdo em Medicina de

2001 e 2014 destacam a importancia de vincular, por meio da Integracdo Ensino-
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Servigo, a formacdo médico-académica as necessidades sociais da saude, com

énfase no SUS.

A partir da analise da fala dos entrevistados, pudemos inferir que os discentes
do Curso de Medicina possuem um entendimento acerca da Integracdo Ensino,
Servico e Comunidade. E o que podemos observar nos seguintes relatos:

D3 — Eu acredito que seja algo muito importante e que é feito desde

0 comeco da graduacdo em medicina [...], desde o comec¢o a gente
tem matérias voltadas na acao, principalmente de Atencao Basica.

D5 — E uma abordagem metodolégica utilizada em algumas
disciplinas [...] onde o objetivo é trazer na pratica em si, trazer o
ensino que a gente recebe no dia a dia nas aulas e colocar isso em
pratica na rotina dos servicos da Atencao Basica.

D10 — No decorrer do curso nds tivemos 8 semestres de uma
disciplina que tem o0 nome Saude e Sociedade que a ideia é integrar
nao s6 os estudantes com outros profissionais e a realidade deles
nas suas atividades, mas também com a comunidade.

Podemos observar que os discentes entendem a Integracéo Ensino, Servico e
Comunidade como a realizagdo de atividades praticas nos cenarios da Atencao
Basica e a Integracdo entre os estudantes e profissionais do servico e com a
comunidade desde o inicio do curso. Além disso, os discentes citam a existéncia da
Disciplina Saude e Sociedade, de forma longitudinal no Curso de Graduacdo em

Medicina, com o objetivo de promover a Integracéo Ensino, Servico e Comunidade.

Observa-se ainda referéncia ao aprendizado no contexto dos Servicos de
Saude. Este aprendizado produzido na pratica, por meio da vivéncia da realidade e
na rotina dos Servicos de Saude, proporciona aos discentes aplicar na comunidade

0s conhecimentos teoricos adquiridos em sala de aula.

De acordo com as DCN do Curso de Graduacdo em Medicina (2014) o aluno
deve ser inserido, desde as séries iniciais do curso, nas Unidades de Saude do
Sistema Unico de Salde (SUS). Além disso, o graduando deve aprender
interprofissionalmente, por meio da troca de saberes com profissionais da area da
saude e outras areas do conhecimento, tendo a oportunidade de lidar com

problemas reais.
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Neste sentido, o Projeto Pedagogico do Curso de Graduagdo em Medicina
(2013) da Universidade em questdo estabelece como objetivo propiciar diferentes
cenarios de ensino-aprendizagem, tendo como referéncia o Sistema Unico de Salde
(SUS), permitindo ao aluno conhecer e evidenciar contextos variados de

organizagéo social, de trabalho e de cuidados.

Na concepcdo de Branddo, Rocha e Silva (2013) a insercdo dos discentes
desde as primeiras séries do curso aproxima-o da realidade e isto proporciona o

aprendizado, na dindmica do funcionamento dos servicos.

Ainda no que concerne a Atencdo Primaria a Saude (APS) como espaco
essencial para a Formacao Académica e Profissional, Almeida et al. (2012, p. 34)
afirmam que a vivéncia na APS proporciona a “formacédo de um profissional de
saude critico, reflexivo, preparado para atuar em equipe” e essa vivéncia
fundamenta-se no “relacionamento com os usuarios inseridos em uma realidade

propria, com necessidades e condigdes especiais”.

No que se refere a disciplina Saude e Sociedade, Cavalcante et al. (2017)
apontam que a existéncia de uma disciplina que proporciona a Integracdo Ensino,
Servico e Comunidade constitui um meio de troca continua, culminando em uma
mudancga, tanto individual como coletiva. Coletiva enquanto Unidade de Saude

(alunos - profissionais) e enquanto comunidade (aluno-usuario da Atencao Basica).

Com relacao a Integracdo Ensino, Servico e Comunidade e a forma como ela
acontece, no ambito da Disciplina Saude e Sociedade ao longo do Curso de
Graduacdo em Medicina da Universidade em questdo e considerando os cenarios

da Atencao Basica, destacamos 0s seguintes relatos:

D1 — Assim a gente tem pouco contato com paciente (no comeco do
curso), normalmente a gente faz sé algumas atividades de ensino e
pronto e s6 vai ter contato depois no internato [...] se pelo menos, em
cada periodo a gente tivesse um contato desse [...] uma coisa assim,
mais médica [...] ndo essa parte ai meio ludica.

D2 — A vivéncia que a gente vai ter € agora no préximo rodizio aqui,
gue eu vou realmente acompanhar a Unidade Basica [...]. Tudo que
eu pretendo fazer depois de formada eu ainda acho que vou adquirir
nesse novo estagio (internato).
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D4 — A gente tem a disciplina de Saude e Sociedade, mas 95 % das
aulas sdo teodricas [...] é imprescindivel que a gente veja isso na
pratica e a gente vé pouco.

D5 — Eu acho que a disciplina poderia se organizar [...] no sentido de
gue vocé ter que levar o discente até o campo de estagio de pratica.

D9 — E dificil porque no curriculo da gente Satde e Sociedade tem
muita carga horaria e mesmo assim ainda sai deficiente.

Os relatos acima apontam para a percep¢ao dos discentes do Curso de
Medicina acerca das atividades inerentes a medicina. Mesmo apos duas décadas da
criacdo e implantacdo do Sistema Unico de Satde (SUS) e mesmo com o
reconhecimento da importancia de se priorizar as atividades de Atencao Primaria a
Saude (APS), o que culminou com a modificacdo da Matriz Curricular do Curso de

Medicina, o discurso dos discentes nos remente ao modelo biomédico.

Além disso, os relatos dos discentes nos permitem inferir que a forma como a
Disciplina Saude e Sociedade estd estruturada ndo esta atendendo
satisfatoriamente a Integracdo Ensino, Servico e Comunidade. Nota-se, no discurso
dos discentes, que a carga horaria teorica € considerada extensa, no contexto da
Disciplina, demonstra que ha disparidades entre as atividades teoricas e praticas
desenvolvidas. Ademais, evidencia-se, pelos relatos, que os discentes n&ao valorizam

a Disciplina Saude e Sociedade e as atividades, por esta, propostas.

As atividades caracterizadas pelos discentes como “meio ludicas” (D1) fazem
referéncia as atividades de Educacdo em Saude, além disso, os discentes afirmam
gue “tudo que eu pretendo fazer depois de formada eu ainda acho que vou adquirir
nesse novo estagio" (D2). Tais afirmacfes refletem o modelo de assisténcia
considerado, por estes graduandos, como “uma coisa assim, mais médica” (D1),
deixando transparecer a prevaléncia do modelo biomédico, permitindo inferir que,
para os discentes em questdo, as atividades desenvolvidas nos primeiros periodos

do curso, com enfoque na Promocgédo da Saude, ndo séo consideradas validas.

A percepcdo dos discentes de que a Integracdo Ensino, Servico e
Comunidade acontece de fato apenas nos 2 meses de internato pode estar
relacionada a valorizacdo do atendimento médico tradicional com enfoque na

doenca, na queixa, no tratamento medicamentoso e na resolucédo de problemas de



22

saude especificos, visto que, no internato, o enfoque esta no atendimento médico,

ou seja, na consulta individual e no atendimento a demanda.

As DCN (2014) preconizam o cuidado centrado na pessoa, na familia e na
comunidade, onde o trabalho interprofissional deve prevalecer, desenvolvendo uma
relacdo horizontal e compartilhada entre profissional de salude e usuéarios no
cuidado. Neste mesmo sentido, o PPC (2013) defende que o tradicional modelo
hospitalocéntrico deve ser revisto, para que o médico atenda as necessidades de

salide da sociedade.

Marin et al. (2014) destacam que o0 modelo biomédico ndo responde
adequadamente as necessidades de saude da populagéo, além disso, apontam a
prevaléncia do atendimento a demanda, a queixa principal do usuario e a
fragmentacdo do cuidado como dificuldades para a Integracdo Ensino Servico e

Comunidade.

Diante disto, e refletindo acerca dos relatos dos discentes, acreditamos que
mudancas sao necessarias para romper com a prevaléncia do modelo biomédico,
visto que este modelo de assisténcia ainda é valorizado entre professores,
estudantes, profissionais da saude, individuos e comunidades, mesmo apos

aproximadamente 3 décadas de implantacdo do Sistema Unico de Saude (SUS).

Acredita-se que uma disciplina com o objetivo de proporcionar a Integracéo
Ensino, Servico e Comunidade representa uma importante ferramenta para a
modificacdo da Formacgdo em Saude, visando atender aos principios e diretrizes do
Sistema Unico de Saude (SUS), conforme determinado pelas Diretrizes Curriculares
Nacionais do Curso de Graduacdo em Medicina. Porém, conforme observado nos
relatos apresentados nesta categoria, a Disciplina Saude e Sociedade, na forma
como esta estruturada, ndo estéd atendendo aos propdsitos desta Integracéo.
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As atividades préticas nos cenarios da Atencdo Basica e a relagcdo Academia —

Servigco de Saude.

Nesta categoria discutimos, na visdo dos discentes do Curso de Medicina, as
atividades desenvolvidas por eles nos cenérios da Atencdo Basica no contexto da
Integracdo Ensino, Servico e Comunidade. Analisamos ainda a relacdo estabelecida
entre a Academia e o Servico de Saude no contexto da Integracdo Ensino, Servico e
Comunidade.

As Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduacdo em Medicina de
2001 e 2014 destacam que se deve inserir 0 aluno em atividades praticas relevantes
para a sua futura vida profissional, utilizando-se de diferentes cenarios de ensino-

aprendizagem, desde o inicio do curso de graduacéo.

Os discentes nos descrevem as atividades préaticas desenvolvidas nos
cenarios da Atencdo Bésica, no contexto da Integracdo Ensino, Servico e

Comunidade. Segue os relatos:

D8 — A gente fez uma visita pra conhecer tipo o funcionamento da
UBS [...]. A gente chegou a fazer algumas atividades de prevencéo,
né, tipo, sala de espera, essas aulinhas [...], além disso, a gente
acompanhou visita domiciliar.

D9 — Atividades nos primeiros periodos de promocgéo e prevengao da
saude em postos de saude a gente sempre ia. Na Atencdo Bésica,
acho que foi basicamente isso [..]. Foi uma experiéncia muito
proveitosa, por que eu acredito que a Atencdo Basica é o foco da
saude.

D3 - Acho que fica meio dividido, porque [...] a gente tem muito
[énfase] contato bem no comeco, ai no meio para de ter contato e
agora no final tem muito contato de novo.

D4 — No 1° periodo a gente tem algumas visitas a comunidade, mas
sdo breves, a gente ndo chega a entrar realmente em contato com a
equipe do servico de comunidade e fica uma coisa mais superficial
entre 0 nosso preceptor (da Universidade) e a gente, uma coisa mais
expositiva, realmente [..] (a Integracdo) ocorre de maneira muito
pontual.

No tocante as atividades praticas descritas pelos discentes, estes relatam,
guase em sua totalidade, o desenvolvimento de atividades de Educacdo em Saude
com foco na promocao e prevencdo da saude. Porém, conforme podemos observar

pelo relato de D8, os discentes ndo valorizam as atividades de Educacdo em Saude,
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visto que se referem a tais atividades como “essas aulinhas”, diminuindo a

importancia da metodologia.

A Educacdo em Saude é definida, por Brasil (2012), como um processo
educativo de construcdo de conhecimentos em saude, com o objetivo de fornecer
informacfes para que a populacdo se aproprie de temas especificos, contribuindo

para o aumento da autonomia das pessoas no seu cuidado.

Sendo assim, as atividades educativas representam uma importante
estratégia, que pode ser utilizada nas acdes de Promocédo a Saude, podendo ser
executadas pelos profissionais dos servicos, das diferentes categorias profissionais.
Neste sentido, a atividade educativa devido ao seu carater organizacional, tipo sala
da espera ou roda de conversa, consegue abranger um numero maior de pessoas

na mesma oportunidade.

Ainda fazendo referéncia aos relatos acima, podemos depreender que 0s
discentes restringem a Integracdo Ensino, Servico e Comunidade a realizagdo de
atividades préticas pontuais, superficiais e expositivas desenvolvidas nos cenarios
da Atencdo Basica. Afirmam ainda que a Integracdo se restringe a interacdo
professor-aluno, ou seja, mesmo os discentes inseridos no campo de prética, a
participacdo dos profissionais do servico no processo de Formagdo Académica e
Profissional é minima ou inexistente. Os discentes apontam ainda para uma
fragmentacdo, na realizacdo das atividades nos cenarios da Atencdo Basica, visto
gue, segundo os relatos, estas atividades acontecem apenas nos primeiros periodos

do curso e no internato.

Tais fatos vado de encontro as determinacbes das DCN (2014), de inserir o
aluno, desde as séries iniciais e ao longo do curso de graduacdo em medicina, nas
redes de servicos de saude. Contrapbem-se, também, a proposta do Projeto
Pedagogico do Curso (PPC 2013) de Medicina da Universidade Publica em questéo,
gue possui, no desenvolvimento da Proposta Curricular, a pratica em Servico e
Comunidade do 1° ao 4° ano do curso, ou seja, 0 PPC propde inserir o discente de
medicina no Sistema Unico de Satde (SUS) do 1° ao 8° periodos, tendo a Atencao
Bésica como campo de pratica para conhecimento da realidade loco-regional. Nao
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correspondendo, assim, ao proposito da Integracdo Ensino, Servico e Comunidade,

em que o objetivo € estabelecer uma relacédo pactuada de vinculo.

A fragmentacdo na realizagdo das atividades praticas na Atencdo Basica,
associada a disparidade de tempo entre as atividades teoéricas e praticas, torna o
processo de Integracdo Ensino, Servico e Comunidade fragil, visto que, conforme
relato discente, ndo ha o estabelecimento de uma relacdo de vinculo fortalecida
entre a academia, os servigcos de saude, os discentes e a comunidade, contribuindo

para a dicotomia teoria e pratica.

Vendruscolo et al. (2016a) afirmam que a dicotomia teoria-pratica muitas
vezes acontece devido a definicdo das prioridades dos Servicos de Saude por
gestores e trabalhadores sem considerar a disponibilidade da Universidade e, em
contrapartida, as Universidades definem as atividades de ensino em demandas que

nao correspondem as reais necessidades dos servicos.

Carvalho, Duarte e Guerrero (2015), apontam que discentes e profissionais
dos Servicos de Saude compartilham da percepcdo de que € necessario ampliar a
participacdo dos alunos nas atividades da Unidade de Saude, esta visdo nao é
compartilhada pelos docentes, evidenciando uma distingdo de interesses e um
distanciamento entre os atores envolvidos no processo de Integracdo Ensino,

Servico e Comunidade.

No que concerne a relacdo Academia — Servi¢co, no processo de Integracao
Ensino, Servico e Comunidade, destacamos os relatos que seguem:

D2 — Na verdade eu acho muito solto. Geralmente eles (professores)
mandam a gente fazer, orientam que a gente faca alguma acdo em
saude, mas assim, nem a Atencao Basica esta muito preparada pra
receber a gente la. Porque eles tém a rotina deles assim, e as vezes
a gente mais atrapalha do que ajuda e também fica meio
sobrecarregado pra ensinar [...]. Geralmente a gente chega porque
tem que ir e assim ndo é tao proveitoso. Nao tem vinculo.

D8 — Assim, 0 primeiro comentario que sempre vem quando a gente
comeca a discutir sobre o estagio na USB, é que 0s servicos ndo
querem a Universidade l4. Que é muito dificil, todo semestre a gente
ta perdendo UBS [...], porque a gente atrasa o funcionamento,
diminui a producgéo, enfim, os médicos ndo querem ensinar, esse tipo
de coisa [...]. A gente ta indo 14 (no servico de salde), meio que
invadindo, eles (os profissionais do servi¢co) olham e tipo, eles ndo
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veem os estudantes como parte integrante do servico. [...] E dai, por
outro lado, [...] a gente ndo vé também um grande [énfase] interesse
da Universidade de colocar a gente la dentro.

D9 — E assim, a relacdo, né, da faculdade em si com o servigo, a
gente tem sempre que buscar, por exemplo, agora a gente vai pro
estagio de PSF e muitos médicos nao querem aceitar académico no
PSF e a gente fica sem campo, né, como é que a gente vai aprender
a lidar com a comunidade se a gente ndo tem porta (oportunidade)
pra gente?

E possivel extrair do relato discente que héa dificuldades no processo de
Integracdo Ensino, Servico e Comunidade, e isto interfere diretamente na relagao
Academia-Servigo e traz repercussdes para a Formagdo Académica e Profissional

dos discentes.

Segundo Panuncio-Pinto, Rodrigues e Fiorati (2015), as mudancas que
ocorreram na saude nas Ultimas décadas e que culminaram na reordenacdo da
formacdo dos profissionais ainda enfrentam desafios e obstaculos para a sua
consolidacéo, tanto no que se refere a Universidade quanto ao que se refere aos

servicos de saude.

Observa-se nos relatos acima que ha um despreparo da Atencéo Basica para
receber os discentes. Os estudantes relatam que “as vezes a gente mais atrapalha
do que ajuda” (D2) e que os profissionais do servigo “ndo veem os estudantes como
parte integrante do servico” (D8). Tais afirmag¢des colaboram para o fato dos
discentes ndo se sentirem Uteis para o Servico de Saude e, consequentemente,

encararem as atividades praticas apenas para o cumprimento da carga horaria.

Os discentes apontam, ainda, para a dificuldade da Universidade em
promover campo de pratica para as atividades discentes, além dos entraves
relacionados aos Servicos de Saude, no sentido destes ndo estarem preparados
para acolher os estudantes e na recusa dos profissionais médicos do Servico em

recebé-los e participar das atividades de ensino.

A dificuldade em proporcionar campo de pratica para os estudantes do curso
de saude € uma realidade, especialmente no que concerne a Atencao Basica, no
municipio de Maceié — AL. Macei6 possui uma baixa cobertura de Estratégias de

Saude da Familia nos seus 8 distritos sanitarios. De acordo com dados do Instituto
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Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), apenas 45,21% da populacdo de
Maceié possuia cobertura pelas equipes de Atencdo Basica, no ano de 2016
(MACEIO, 2017).

Soma-se a cobertura insuficiente da Estratégia de Saude da Familia, no
municipio de Macei6, o incremento das faculdades privadas no Brasil. Segundo o
Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais, por meio do Censo da
Educacéo Superior no Brasil, no ano 2000, havia 698 instituicdes privadas de Ensino
Superior no pais, sendo 88 na regido Nordeste, 5 em Alagoas, sendo 4 na capital
Alagoana. Em 2017, o Censo da Educacdo Superior no Brasil demonstra que estes
nameros cresceram consideravelmente. No ano de 2017, as instituicdes privadas de
Ensino Superior perfazem um total de 2.152 instituicdes no Brasil, 0 Nordeste soma

451, sendo 25 em Alagoas, destas 17 estao em Maceio.

Neste sentido, Baldoino e Veras (2016), afirmam que ha uma disputa entre as
instituicbes publicas e privadas pelos campos de pratica, e que nesta disputa, as
instituicdes privadas possuem vantagem por fornecer aos profissionais do servigo o
pagamento de bolsas de preceptoria, garantindo o acesso aos seus discentes pelos
profissionais. Tal fato dificulta o ingresso de graduandos de Universidades Publicas

em determinados Servicos de Saude.

Os discentes apontaram, ainda, a recusa dos profissionais do servico em
receber os estudantes de medicina, especialmente os profissionais médicos. Neste
sentido e no que concerne a participacdo do profissional médico no processo de
Formacgdo Académica e Profissional nos cenarios da Atencédo Basica, destacamos

0S seguintes relatos:

D9 — A gente vé que basicamente na faculdade de medicina [...]
sempre quando é relacionada a salde béasica, normalmente é com
os professores da gente que ndo sdo médicos, muitas vezes a gente
fica com enfermeiros, com terapeutas ocupacionais, né?. E seria
mais proveitoso pra gente também que tivesse o0s médicos
mostrando pra gente a oportunidade, mas muitos ndo tem tempo,
nao querem ensinar.

D5 — Nesse periodo todo eu nunca vi um médico fazendo atividade
educativa, eu vi o meu professor ajudando a gente nas atividades
educativas que a gente fazia. Entdo, € como se a gente soubesse,
existisse o estimulo pra desenvolver esse tipo de acdo quando a
gente se formar, mas que, na pratica, ndo é o que a gente vé.
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Ressaltamos, dos relatos acima, que os discentes apontam para a
importancia da participacdo do profissional do Servico de Saude no processo de
Formacdo Académica e a recusa desses profissionais em participarem deste
processo. Acreditamos que a resisténcia destes profissionais, especialmente do
médico, em receber os estudantes fragiliza a Integragdo Ensino, Servico e
Comunidade. Além disso, pode contribuir para a prevaléncia do modelo biomédico,

para o desinteresse dos discentes em atuar na Atencdo Primaria a Saude.

A participacdo dos meédicos na Formacdo Académica e Profissional é
considerada importante, pois se entende que os discentes buscam se espelhar na
categoria profissional que escolheram para exercer e nas atividades que esta
categoria desempenha nos servi¢os. Portanto, quando determinadas atividades néo
séo vistas pelos estudantes do Curso de Medicina como uma atribuicdo médica,
pois, eles ndo presenciam a execucdo de tais atividades pelo médico da equipe de
saude, possivelmente estes graduandos também ndo irdo desenvolver estas
atividades em sua vida profissional e a almejada modificacdo do modelo de

assisténcia a saude da populacéo, proposto pelas DCN, se torna mais distante.

As Diretrizes Curriculares Nacionais (2014) determinam que os profissionais e
graduandos em medicina devem participar da formacédo dos futuros profissionais,
estimulando a construcdo coletiva do conhecimento, além disso, devem se mostrar
dispostos para a transformacgdo do conhecimento e da prépria pratica. Ainda neste
sentido, e de acordo com o PCC (2013), os preceptores do servico, juntamente com
os docentes sdo responsaveis pela supervisdo dos discentes de medicina no
desempenho de suas atividades nos Servigcos de Saude. Portanto, a recusa dos
profissionais médicos dos Servicos em receber os estudantes vai de encontro ao
preconizado pelas DCN (2014) e pelo PPC (2013).

Considera-se importante que o académico vivencie e participe ativamente do
processo de trabalho dos profissionais do servigo, das diferentes categorias,
incluindo o médico, pois o graduando encontra-se em processo de Formacao
Profissional, e esta vivéncia proporciona o aprendizado com a pratica, conforme

preconizado pelas DCN.
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A recusa dos profissionais em receber os estudantes € descrita por Madruga
et al. (2015), que destacam a resisténcia dos profissionais em inserir os estudantes
no processo de trabalho das equipes, além do ndo estabelecimento de uma relagcao
de troca entre profissionais dos servicos e estudantes como dificuldades
encontradas para a efetivacao da Integracéo Ensino, Servico e Comunidade.

Baldoino e Veras (2016) também apontam a dificuldade na receptividade dos
alunos pelos servicos e profissionais de saude como dificuldades no processo de
Integracao Ensino, Servico e Comunidade, visto que, 0s servigos e profissionais nao
estdo preparados e capacitados para receber os discentes, seja por auséncia de
incentivo financeiro, por desinteresse proprio ou por inferir que o aluno ira dificultar a

rotina de trabalho.

A participacéo do servi¢co no ensino-aprendizagem foi considerada satisfatoria
por 56,1% dos participantes de uma pesquisa realizada por Carvalho, Duarte e
Guerrero (2015), porém, os discentes e docentes entrevistados consideraram
necessario haver maior envolvimento do servico no processo ensino-aprendizagem,

tal necessidade nao € compartilhada pelos profissionais do servico.

O fato dos profissionais dos servigcos ndo serem participativos no processo de
formacdo dos estudantes também foi evidente em outros estudos. Rodrigues et al.
(2014) apontam, em sua pesquisa, que 0S preceptores ndo se viam responsaveis
pelos estudantes e ignoravam a sua participagdo no processo de formacgao

profissional.

Considera-se importante buscar compreender o porqué da recusa dos
profissionais do servico em participar do processo de Formacdo Académica dos
estudantes, assim como desvendar os motivos que levam estes profissionais a
acreditarem que sao isentos dessa responsabilidade, pois o preceptor € elemento

fundamental para a formacdo em saude.

s

O preceptor € o profissional que exerce as suas funcdes no ambiente de
trabalho e de formacédo, de acordo com Botti e Rego (2008). Além disso, segundo
Barreto et al. (2011), o preceptor do servico exerce um papel fundamental na

apropriacdo de competéncias para a futura vida profissional do estudante, incluindo
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conhecimentos, habilidades e atitudes. Neste sentido, consideramos primordial

incluir o preceptor de forma ativa no processo de Formacao Académica.

Na concepgéo de Silva et al. (2018), a ndo colaboracgdo dos profissionais dos
servigcos nas atividades de ensino e a nao participagcado do docente no planejamento
das atividades dos servicos podem resultar na execucdo de acfes desarticuladas
com as reais necessidades dos Servigos de Saude, configurando a dicotomia entre

as acgOes de ensino e as atividades dos servicos.

Caldeira, Leite e Rodrigues-Neto (2011) afirmam que a apreensdo dos
profissionais de saude na interacdo com estudantes das diversas areas inseridos
nos servicos de saude, podera diminuir consideravelmente se o0s objetivos

educacionais dos estudantes forem esclarecidos pelos professores e pela Academia.

Pesquisa realizada por Carvalho, Duarte e Guerrero (2015), com estudantes
de curso de graduacgéo, docentes e profissionais do servico apontam que apenas
29% dos entrevistados afirmaram existir um planejamento conjunto, entre docentes e
profissionais, do processo ensino-aprendizagem e 24% dos participantes da

pesquisa afirmaram conhecer as Diretrizes Curriculares Nacionais.

Para uma efetiva relacdo Academia — Servigco é imprescindivel para que a
Integracdo Academia, Servico e Comunidade aconteca e para que a Formacéo
Académica alcance os seus objetivos, conforme preconiza as DCN. As afirmacoes
dos discentes de que “nem a Atencao Basica esta muito preparada pra receber a
gente 4. Nao tem vinculo” (D2) e que “a gente ndao vé também um grande [énfase]
interesse da Universidade de colocar a gente la dentro” (D8), demonstram que ainda
h& muito que se avancar para o alcance de uma efetiva relagdo Academia — Servico

na Universidade em questao.

Segundo o dicionério on line Michaelis, vinculo pode ser definido como “o que
ata, liga. O que estabelece uma relagao légica”. Sendo assim, para uma relagao de
vinculo é necessério que se estabeleca um didlogo entre a academia e 0 servico,
com a definicdo de responsabilidades de cada instituicdo no processo de Formacéao

Académica e Profissional.



31

A Integracdo Ensino, Servico e Comunidade e suas repercussdes na

Formacao Académica e Profissional.

Nesta categoria apresentamos a discusséo referente a Integracdo Ensino,
Servico e Comunidade e as suas contribuicbes e repercussdes na Formagao

Académica e Profissional, a partir da visdo dos discentes do Curso de Medicina.

Apds a modificacdo curricular do Curso de Graduagdo em Medicina, houve
uma tentativa de aproximar as Instituicoes de Ensino Superior dos Servigos de
Saude e da comunidade. De acordo com Vendruscolo, Prado e Kleba (2016), diante
da reestruturacao curricular proposta pelas Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN),
a Integragcédo Ensino-Servigco aparece como questao central na Formacao Académica
e vém mobilizando os cursos de graduac¢éo da area da saude.

Neste sentido, Neta e Alves (2016, p. 223) afirmam que “a educacédo dos
profissionais da salde pode e deve acontecer, portanto, em um ambiente
privilegiado no que se refere a capacidade de realizacdo das vivéncias essenciais ao

aprendizado, o proprio SUS”.

Conforme discutido na categoria anterior, os obstaculos enfrentados pelos
discentes, pelos professores da academia e pelos profissionais do servico no
contexto da Integracdo Ensino, Servico e Comunidade, a relacdo entre a Academia
e 0s Servigos de Saude ainda ndo oferecem aos discentes um ambiente adequado
para o aprendizado, visto que, Academia e Servico ndo planejam e executam as
atividades de ensino em sincronia com as atividades do Servico de Saude. Além
disso, os objetivos de aprendizagem dos discentes ndo sao construidos em parceria

com os profissionais do servico.

Considerando as discussfes até o momento, a Integracdo Ensino, Servico e
Comunidade, na visdo dos discentes, acontece de forma pontual e enfrenta
obstaculos inerentes aos Servicos de Saude e a Universidade para a sua efetivacao.
As repercussdes da Integracdo Ensino, Servico e Comunidade para a Formacéao
Académica e Profissional, percebida pelos discentes, sdo evidenciados nos relatos

seguintes:
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D5 — Eu acho que contribui no sentido de vocé ter uma perspectiva
diferente de assisténcia [...]. Entdo, ter um olhar diferenciado, ter um
olhar pras questbes sociais que envolvem o adoecer, pras questbes
psicolégicas que envolvem o adoecer também.

D3 — A experiéncia, o contato, vocé observa outras coisas que nao
necessariamente seja da matéria [...], ha muito que se aprender que
nao a parte biolégica, a parte de doenca e principalmente na atencéo
de saude na familia.

D6 — Essa Integracéo facilita muito, tanto questdo de comunicacdo
também com a populag&o mais carente [...]. No PSF a gente vé muito
assim aquela questdo de ensinar o paciente a tomar o medicamento
[...], @ adequacado de linguagem a gente aprende muito. [...] A gente
vé muito a importdncia do atendimento multiprofissional aos
pacientes.

D7 — Entdo, acho que o desenvolvimento dessa capacidade de
dialogar, de escutar, no inicio do curso leva que quando a gente se
forma a gente ja tem uma pratica maior com isso [...] ter essa relagédo
pessoa-pessoa.

D9 - O tratamento daquele paciente também nédo é s6 o remédio que
a gente vai dar, é toda uma educacdo em saude que vocé vai fazer
para aquele paciente e isso, se ndo fossem as atividades dos
primeiros periodos que a gente tivesse, talvez fosse mais dificil a
gente perceber isso [...] isso € um dos pilares pra atuacdo como
médico, né?

Podemos inferir, dos relatos acima, que os discentes identificam contribuicdes
no processo de Integragcdo Ensino, Servico e Comunidade para a Formacgao
Académica e futura atuacdo profissional. Além disso, os discentes apontam

atividades de Promocéo da Saude como parte do cuidado médico.

Enfatizamos o entendimento discente acerca da contribuicdo da Integracéo
Ensino, Servico e Comunidade para o desenvolvimento de algumas habilidades
essenciais ao profissional médico, como o dialogo, o estabelecimento de vinculo
com o paciente e a adequacdo da linguagem para a educacdo em saude. Os
discentes apontam para as questdes sociais e psicolégicas que envolvem o
processo saude e doenca e consideram que e o aprendizado vai além do foco na

doenca.

Tais consideracdes nos permitem inferir que, apesar das criticas a Integracdo
Ensino, Servico e Comunidade e a Disciplina Saude e Sociedade, ja discutidas na
categoria anterior, os discentes acreditam que a Integragao traz contribuicdes para o

processo de Formacao Académica e Profissional.
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Os relatam demonstram ainda a abordagem centrada no individuo, que
considera outros aspectos que sdo inerentes ao sujeito, além da queixa clinica e o
atendimento multiprofissional, pois, conforme preconizam as DCN (2014), a
graduacdo em medicina visa a formacdo do médico capaz de compreender 0s
principios, diretrizes e politicas do Sistema de Saude, considerando sempre as
dimensdes da diversidade humana. As DCN (2014) preconizam ainda que a
formacdo em Medicina deve considerar o processo saude-doenca e estar em
consonancia com a realidade epidemiolégica e profissional. Estas determinacfes
também integram o PPC (2013) de Medicina da Universidade.

Na concepcédo de Vendruscolo et al. (2016b) e Vasconcelos, Stedefeldt e
Frutuoso (2016), os beneficios da Integracdo Ensino-Servi¢o se apresentam para 0s
diferentes atores envolvidos. Vendruscolo et al. (2016b) afirmam ainda que o
estudante se beneficia com uma aprendizagem a partir da realidade. Os
profissionais de saude tém a oportunidade de atualizacdo de conceitos e conteudos,

e, a comunidade se beneficia por receber um atendimento diferencial.

Marin et al. (2014) realizaram um pesquisa com 183 sujeitos, sendo estes
estudantes do 2° e 4° ano do curso de Enfermagem, estudantes do 2° e 5° ano do
curso Medicina, docentes e professores colaboradores, acerca da contribuicdo da
Integracdo Ensino-Servico para a Comunidade, para as equipes de salde e para a
formacao profissional, em consonancia com os principios e diretrizes do SUS. Em
seus resultados, os autores evidenciaram que as contribuicbes da Integracéo
Ensino-Servico para a Formacdo Profissional foram as que apresentam maior
tendéncia de avaliacdo positiva em especial aos itens “capacita o estudante para
trabalhar em equipe” e “coloca o estudante em situagcbes que fazem parte do papel

do profissional da saude”.

Neta e Alves (2016) afirmam que é possivel perceber a complexidade para a
formacédo adequada dos profissionais para o Sistema Unico de Saude e afirmam que
ampliar a compreensdo acerca da importancia da formacdo dos profissionais da
saude exige uma aproximacdo das vivéncias ocorridas dentro dos Servicos de

Saude.
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Portanto, entende-se que oportunizar a vivéncia dos discentes nos servicos
de saude, para que eles possam aprender vivenciando a pratica, identificando as
dificuldades, superando os obstaculos em conjunto com os profissionais do servigo e
de maneira interdisciplinar, representa um importante passo para a mudanca
almejada no processo de Formacédo Académica e Profissional. No entanto, entende-
se que, para que esta vivéncia contribua para o processo de Formacdo Académica,

a Integracéo Ensino, Servico e Comunidade necessita ser fortalecida.

Ainda no que concernem as repercussdes da Integracdo Ensino, Servico e
Comunidade, considerando a dicotomia Academia — Servico evidenciada a partir do
relato dos discentes, destaca-se os relatos que seguem:

D8 — A gente cria uma imagem de que essa nao é uma atividade de
ensino importante, digamos assim. A gente passa a ndo valorizar
tanto. Por qué? Porgue na pratica a gente ndo consegue absorver
muita coisa [...] e dai a gente, além de néo valorizar a especialidade,

entdo a gente nem cogita fazer isso quando sair daqui, a gente fica
despreparado.

D9 — Assim, como as vezes essa relacao (Academia — Servigo) ta um
pouco enfraquecida a gente percebe que muitos académicos, muitos
estudantes ndo déo o valor devido a essa parte da Atencdo Basica
[...], porgue todo mundo sai da faculdade querendo fazer ja
residéncia pra varias coisas, enddcrino, ndo sei o que, setor
hospitalar, todo mundo pensando no tratamento.

D1 - Muita gente sai da faculdade pensando ‘ah eu ndo quero ser
médico da familia’, ja sai com esse pensamento.

Os relatos acima expressam as repercussodes da Integracdo Ensino, Servico e
Comunidade na forma em que esta se da no ambito da Disciplina Saude e
Sociedade. Os discentes apontam para um aprendizado ndo satisfatério no contexto
da Disciplina Saude e Sociedade. Apontam, ainda, a ndo valorizagdo da Atencao
Basica e da especialidade de Medicina de Familia e Comunidade, e o despreparo do

discente para atuacao nesta area.

Os discentes associam a desvalorizacdo das atividades desenvolvidas na
Atencdo Basica a Disciplina Saude e Sociedade e a relacdo estabelecida entre a
Academia e o Servico de Saude. Fica evidente, nos relatos, o desinteresse do
estudante em especializar-se na area de Medicina de Familia e Comunidade.

Consideramos importante buscar compreender os motivos para tal desinteresse,
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visto que as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduagdo em Medicina
(2014) e o PPC (2013) de Medicina da Universidade em questdo determinam as
acOes de Atencdo Basica como o foco da Formacdo Académica. No entanto,
conforme podemos observar nos relatos dos discentes, a Integracdo Ensino, Servi¢o

e Comunidade néo esta sendo efetiva no atendimento a estas determinagdes.

Gongalves et al. (2009), realizaram uma entrevista com médicos que exercem
as suas atividades na Atencdo Primaria a Saude (APS) de um municipio brasileiro.
Os entrevistados relatam, de forma uné&nime, que néo tiveram, durante a graduacao,
uma experiéncia prética longitudinal na rede de saude. Os entrevistados afirmam
ainda que, no curso de graduacdo, ndo houve destaque para a Atencdo Basica,
além de ndo haver capacitacdo dos médicos para eles escolherem e exercerem a

profissdo na Atengdo Primaria a Saude.

Cavalcante Neto, Lira e Miranda (2009) analisaram 27 artigos da literatura
nacional e internacional acerca do interesse dos estudantes pela Medicina de
Familia. Os autores constataram que o desinteresse para atuar na Atencao Primaria
a Saude esta relacionado, dentre outros aspectos, com a baixa remuneracao
guando comparado a outras especialidades, o baixo prestigio, a vivéncia insuficiente
em Atencdo Primaria durante a graduacdo e com a ideia equivocada de que a
Medicina de Familia é simploria.

Campedelli-Lopes, Bicudo e Antonio (2016) realizaram uma pesquisa em que
investigaram graduandos do terceiro ao sexto ano do Curso de Graduagdo em
Medicina acerca da intencdo destes de trabalhar na Atencdo Primaria a Saude
(APS). As autoras observaram que os alunos do quinto e sexto ano, que ja haviam
concluido a disciplina que promove a Integracdo Ensino-Servigo, apresentaram,
respectivamente, 40% e 47% de respostas positivas ao questionamento. As autoras
concluem que os resultados refletem uma tendéncia de modificagdo no perfil do
estudante de medicina e que a Integracdo Ensino-Servico promove uma formagéo

diferenciada dentro do Sistema Unico de Saude (SUS).

A intencao trabalhar na Atencédo Priméria a Saude néo foi o objetivo da nossa
pesquisa. Porém, em contraste com a pesquisa realizada por Campedelli-Lopes,

Bicudo e Antbnio (2016), apenas 1 (um) discente manifestou o desejo em se
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especializar na area de Medicina de Familia e Comunidade. Tal fato nos permite
inferir que a Integracéo Ensino, Servico e Comunidade, conforme corroborado pelo
relato dos discentes participantes desta pesquisa, ndo estd sendo efetiva na
Universidade Publica em questdo, ndo atendendo assim aos propésitos do PPC e
das DCN.

Acredita-se que investir no processo de Integracdo Ensino, Servico e
Comunidade de maneira longitudinal durante a graduacdo, pode contribuir para a
modificacdo da formagdo em Saude, de forma a atender as determinacfes das
Diretrizes Curriculares Nacionais e do Projeto Pedagdgico do Curso de Graduacéao

em Medicina da Universidade em questao.

Segundo Neta e Alves (2016, p. 223), uma melhor e mais profunda
compreensao dos processos educativos € necessaria e fundamental no atual
cenario da saude no Brasil. Ha, de acordo com as autoras, uma desarticulacao entre
as praticas educativas e as necessidades dos usuarios, “o desafio é criar, recriar,
propor e modernizar tecnologias educacionais capazes de atender a tais

necessidades”.

Neste sentido, Madruga et al. (2015) ponderam que, para a Integracéo
Ensino-Servigo ser instituida faz-se necessario esfor¢cos conjuntos da academia e
dos servicos de saude, e que isto culmina na transformacéo da Formacdo em Saude
e no aperfeicoamento dos servicos e, para isto, € necessario que 0s atores

envolvidos no processo desejem realizar as mudancas estruturais necessarias.

Compreendemos que, para efetivacdo das mudancas e a consequente
efetivacdo desta Integracdo, os atores envolvidos no processo sdo os docentes das
Universidades, os discentes, os preceptores dos Servicos de Saude, os gestores
desses servicos e a Comunidade. Para isto, faz-se necessario que 0s objetivos
educacionais dos discentes sejam estabelecidos em conjunto com os profissionais
dos servigos, considerando o nivel de conhecimento do graduando. A definicdo dos
objetivos educacionais é considerada uma etapa essencial para a efetivacdo da
Integracdo Ensino, Servico e Comunidade e a consequente modificacdo da

Formacao em Saude.
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2.4 Consideracg0Oes Finais

A realizacdo desta pesquisa teve como objetivo analisar a percepcao dos
discentes do Curso de Medicina acerca da Integracdo Ensino, Servico e
Comunidade e a relacdo com a Formacédo Académica e Profissional, considerando

as Atividades Praticas desenvolvidas nos cenérios da Atencao Basica.

Os relatos obtidos possibilitaram a andlise dos dados em trés categorias: o
entendimento dos discentes do curso de medicina acerca da integracdo ensino,
servico e comunidade; as atividades préaticas nos cenarios da Atencdo Basica e a
relacdo Academia — Servico de Saude; e a Integracdo Ensino, Servico e

Comunidade e suas repercussfes na Formacéo Académica e Profissional.

Os resultados demonstram que, apesar dos discentes apresentarem um
entendimento acerca da Integragao Ensino, Servigco e Comunidade, eles resumem a
Integracéo a realizacao de atividades pontuais de Educacdo em Saude nos Servigos
da Atencéo Basica. Além disso, essas atividades de Educagdo em Saude ndo séo

vistas, por parte de alguns discentes, como uma atribuicdo médica.

Os discentes apontam ainda a existéncia da Disciplina Saude e Sociedade,
de forma longitudinal no curso, com o objetivo de proporcionar a Integragédo Ensino,
Servico e Comunidade, mas relatam que a carga horéaria tedrica da Disciplina
excede a carga horaria préatica. Desse modo, correlacionam essa dicotomia teoria-
pratica no contexto da Disciplina Saude e Sociedade como um dos motivos para nao
valorizarem a Atencdo Basica e a especialidade da Medicina de Familia e
Comunidade.

Analisando o relato dos discentes e o Projeto Politico Pedagogico do Curso
(PPC) de Graduacédo em Medicina da Universidade Publica em questédo, evidencia-
se que ha um distanciamento entre 0 que esta delineado no PPC e as atividades
desenvolvidas na prética. Além disso, € evidente, no discurso dos entrevistados, a

prevaléncia e valorizacdo do modelo biomédico.
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Sabe-se que a modificacdo do curriculo médico, para atender as Diretrizes
Curriculares Nacionais e um novo modelo de formacdo, é um desafio para as
Instituicbes de Ensino Superior e para os Servigcos de Saude do SUS. Representa
um desafio também para os docentes e profissionais do servico, visto que estes, em
sua maioria, vivenciaram o processo de Formacao Académica segundo um modelo
hospitalocéntrico. E, por fim, representa um desafio para os discentes, que
vivenciam a disparidade entre o atendimento as necessidades de saude da
populacdo versus o atendimento médico tradicional, experienciado na academia e

nos Servigos de Saude.

Diante disso, é primordial proporcionar a concretizacdo das atividades
definidas no PPC, o qual foi construido atendendo as determinacdes das Diretrizes
Curriculares Nacionais (DCN), e tem como foco a modificagdo da formagcdo em
saude para atendimento as reais necessidades de salude da populacéo, priorizando

a Atencao Priméria a Saude e as atividades de Promocao da Saude.

Dentre as dificuldades apontadas pelos discentes destaca-se a recusa dos
profissionais do servico em receber os estudantes, dificultando o aprendizado com a
pratica; a nao participacdo dos profissionais no planejamento e execucdo das
atividades discentes; a dificuldade da universidade em proporcionar campo de
pratica para os discentes e 0 despreparo do servi¢co para receber o estudante.

Diante das dificuldades apontadas para a efetivacdo da Integracdo Ensino,
Servico e Comunidade, os resultados deste estudo sugerem que a Integracdo nao
estd acontecendo de maneira adequada. Assim, considerando a importancia da
Integracdo para a Formacdo Académica e Profissional, é necessario um maior
enfoque e um planejamento efetivo das acdes que serdo desenvolvidas em seu

contexto, néo dissociando teoria e pratica.

Para proporcionar uma efetiva Integracédo Ensino, Servico e Comunidade, faz-
se necessario envolver ativamente os docentes, discentes, profissionais do servi¢co
de saude e gestores no planejamento e execucdo das atividades praticas. Além
disso, as atividades devem acontecer de forma longitudinal no curso de graduacéo,
buscando garantir o estabelecimento de vinculo entre a Academia, 0os Servi¢os de

Saude e a Comunidade, bem como a modificacdo do perfil profissional.



39

Assim, considerando os resultados desta pesquisa, foi possivel inferir que,
para a Integracdo Ensino, Servico e Comunidade ser instituida e, de fato, contribuir
para a Formacdo Académica e Profissional, conforme proposto pelas Diretrizes
Curriculares Nacionais do Curso de Graduagdo em Medicina, mudancas sao
necessarias no sentido de concretizar a Integracdo e proporcionar ao discente uma
Formacdo Académica e Profissional com énfase no Sistema Unico de Salde e na

Atencado Priméria a Saude.
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APENDICE A — FORMULARIO DE COLETA DE DADOS

Caracterizacao do Participante da Pesquisa

Género: ( )F ( )M Idade: anos

Procedéncia:

Questdes

- O que vocé entende por Integracdo Ensino, Servico e Comunidade no decorrer do
seu curso de graduacao?

- Descreva e caracterize as atividades préticas desenvolvidas por vocé, nos
diferentes periodos do curso, nos servicos de saude da atencéo basica.

- Comente como vocé percebe a relacdo estabelecida entre a academia e o servico
de saude da Atencéo Basica.

- Como vocé avalia que essa relacédo interfere nas suas atividades praticas na
Integracéo Ensino, Servico e Comunidade no decorrer da sua graduacao.

- O que a Integracao Ensino, Servico e Comunidade proporciona para a sua atuacao
como profissional médico?

- Apresente sugestdes para aperfeicoar as atividades praticas na Atencdo Basica na

Integracédo Ensino, Servico e Comunidade.
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APENDICE B — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé esta sendo convidado(a) a participar do projeto de pesquisa “A Integracdo
Ensino, Servico e Comunidade e a relacdo com a Formacdo Académica: a
percepcdo dos discentes do Curso de Medicina-FAMED/UFAL”, da pesquisadora
Layanne Crystina Bandeira Nunes. A seguir, as informac¢fes do projeto de pesquisa

com relacdo a sua participagao neste projeto:

1. O estudo se destina a analisar a percepcdo dos graduandos do Curso de
Medicina sobre a Integracdo Ensino, Servico e Comunidade e a relacdo com a

formacgéo académica.

2. A importancia deste estudo € a de contribuir para elaborar propostas de

operacionalizar a Integracdo Ensino, Servico e Comunidade.

3. Os resultados que se desejam alcancar sdo os seguintes: identificar, sob a otica
dos discentes do Curso de Medicina da FAMED, os aspectos relacionados a
Integracdo Ensino, Servigo, Comunidade e a relagdo com a formagao académica.

4. A coleta de dados acontecera no periodo entre julho e dezembro de 2018.

5. O estudo sera feito por meio de uma Pesquisa de Campo com a aplicacdo do
instrumento de pesquisa aos discentes do 11° periodo do Curso de Medicina, sera
desenvolvido na Faculdade de Medicina da Universidade Federal de Alagoas —
FAMED/UFAL. A coleta de dados sera realizada por meio de entrevista individual
semiestruturada, por meio de gravacdo em audio, e se dara apdés a aprovacao do
projeto de pesquisa pelo Comité de Etica e Pesquisa da Universidade Federal de
Alagoas — UFAL.

6. A sua participacdo serd na etapa de Coleta de Dados.

7. Os incbmodos ou riscos que podem te afetar e\ou decorrentes da realizacdo da
pesquisa, sdo considerados minimos, tais como: inibicdo no decorrer das
entrevistas, constrangimento por ndo saber responder determinadas questdes e
dificuldade em comunicar o desejo de desistir de participar da pesquisa. Para
minimizar e/ou mitigar estes riscos ou incOmodos, seré realizada uma entrevista de

acolhimento, na qual serd explicitada a forma da conducdo dos trabalhos, as
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entrevistas serdo realizadas em ambiente reservado e reafirma-se a garantia de
liberdade para n&o responder quaisquer questdes consideradas, por VOCE,
constrangedoras. Caso sinta-se inibido/constrangido por quaisquer razdes
relacionadas ao processo da pesquisa 0 (a) senhor (a) serd encaminhado (a) ao
servico de psicologia da FAMED/UFAL.

8. A pesquisa sera interrompida imediatamente caso haja liberacédo de informacdes,
sem 0 seu consentimento, resultando em quebra do sigilo das informacfes acerca
dos participantes ou de dados obtidos com a realizagdo da pesquisa. Além disso, no
decorrer da pesquisa, caso as suas respostas possam identifica-lo, os dados obtidos

com a sua entrevista serdo definitivamente excluidos.

9. Os beneficios esperados com a sua participacao no projeto de pesquisa, mesmo
gue nao diretamente, sdo os de proporcionar beneficios mutuos ao Ensino, ao
Servigo e especialmente a Comunidade. Aos graduandos e docentes do Curso de
Medicina da FAMED/UFAL proporcionar novas metodologias que auxiliem na
insercdo dos discentes nos servicos de saude. Aos servicos de saude oportunizar
gue os resultados desta parceria com a academia modifiquem positivamente o
processo de trabalho dos profissionais para que a comunidade seja a maior
favorecida desta parceria e que as acdes resultantes da mesma promovam

modificacdes no individuo e nas coletividades.

10. Vocé sera informado(a) do resultado final do pesquisa e sempre que desejar,

serdo fornecidos esclarecimentos sobre cada uma das etapas do estudo.

11. A qualquer momento, vocé podera recusar a continuar participando do estudo e,
também, que podera retirar seu consentimento, sem que isso lhe traga qualquer

penalidade ou prejuizo.

12. As informacOes conseguidas através da sua participacdo ndo permitirdo a
identificacdo da sua pessoa, exceto para a equipe de pesquisa, e que a divulgacéo
das mencionadas informacdes sO serd feita entre os profissionais estudiosos do

assunto apos a sua autorizacao.
13. O estudo nao acarretara nenhuma despesa para voce.

14. Vocé sera indenizado (a) por qualguer dano que venha a sofrer com a sua

participacdo na pesquisa.
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Eu, ,

tendo compreendido perfeitamente tudo o que me foi informado sobre a minha

participacdo no mencionado estudo e estando consciente dos meus direitos, das
minhas responsabilidades, dos riscos e dos beneficios que a minha participacédo
implicam, concordo em dele participar e para isso eu DOU O MEU
CONSENTIMENTO SEM QUE PARA ISSO EU TENHA SIDO FORGCADO OU
OBRIGADO. Declaro que recebi uma copia desse Termo de Consentimento Livre e

Esclarecido assinada pelo pesquisador.

Endereco do responsavel pela pesquisa:

Instituicdo: Universidade Federal de Alagoas

Endereco: Av. Lourival Melo Mota, s/n, Tabuleiro dos Martins.

Cidade/CEP: Macei6 — Al. CEP: 57072-900 Telefone: (82) 3214-1100

Contato de urgéncia: Sr(a). Layanne Crystina Bandeira Nunes
Endereco: Av. Menino Marcelo, 5585, Torre 04, Apartamento 1507, Antares.
Cidade/CEP: Macei6 — Al. CEP: 57083-410 Telefone: (82) 99621-8487

ATENCAO: O Comité de Etica da UFAL analisou e aprovou este projeto de
pesquisa. Para obter mais informacdes a respeito deste projeto de pesquisa,
informar ocorréncias irregulares ou danosas durante a sua participacéo no estudo,
dirija-se ao:

Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Alagoas

Prédio do Centro de Interesse Comunitario (CIC), Térreo, Campus A. C. Simdes,
Cidade Universitaria. Macei6 — Al. Telefone: 3214-1041 — Horario de Atendimento:
das 8:00 as 12:00hs. E-mail: comitedeeticaufal@gmail.com

Macei6, de de 201 .
Assinatura ou impressao datiloscépica do Layanne Crystina Bandeira Nunes
voluntario e rubricar as demais folhas Pesquisadora
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE = Platbaforma
ALAGOAS %M

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADDS D EMENDA

Titulo da Pesquisa: A Integragde Ensino. Senvico & Comunidade & a relagido com a formagao académica: a
percepgac dos discentes do curso de medicina FAMEDWFAL.

Pesquisador: LAYANKNE CRYSTIMNA BANDEIRA NUMES
Area Tematica:

Versio: 2

CAAE: 85573317.8.0000.5013

Instituigio Proponente: Faculdade de Medicina da UFAL
Patrocinador Principal: Financiamento Propric

DADOS N PARECER

Numero do Parecer: 2. 760,100

Apresentagac do Projeto:

Resumao: A criacso do Sistema Unico de Sabde — SUS representa uma ruptura com o models de prestagio
de senvigos de salde 3 populacio, ndo apenas pelo cardter universal de assistdncia proposto por ele, mas
também pela mudanga no foco da assisténcia. Com isto surgem algumas dificuldades relacionadas ao perfil
dos profissionars atuantes nestes servigos, o que resulta na reorientacdo acerca da formagdo em salde e a
necessidade da modificagdo do curmricule. Assim, em 2001 o Conselho Nacional de Educagdo — CNE institui
as Diretrizes Curriculares Macionais do Curso de Graduagdo em Medicina e define o perfil do
egresso/profissional médico. Com base na integralidade e no processo de mudanga na formagio
profissicnal em salde. a Integragic Ensino, Servigo & Comunidade ganha destaque. pois visa ndo apenas
aproximar a academia dos senvigos de salde, dos profissionais que nele atuam = dos gestores, mas
estabelecer uma relagdo pactuada de winculo. Neste contexto o projeto de pesquisa em guest3o tem o
mteresse de analisar 3 percepgao dos discentes do Curso de Medicina-FAMEDVUFAL acerca da Integragio
Ensino. Servige & Comunidade, nos cenarios de pratica da Atenc3o Basica, e a relagio com a formagao
académica. Opta-se pele estudo exploratorio, de abordagem qualitativa. O estudo sera desenvolvido na
Faculdade de Medicina da Universidade Federal de Alagoas FAMED/UFAL. A coleta de dados sera
realizada apos a aprovagdo do projeto de pesquisa pele Comits de Etica e Pesquisa da Universidade
Federal de Alagoas — UFAL e respeitard os aspectos étcos conforme a Resolugdo 51002016 do Conselho
Macional de Salde — CHNS. A técnica para coleta de dados sera a entrevista

Enderego:  Aw. Lowrival Meio Mota, sin - Campus A G, Simles,

Balro:  Cldade Universitans CEP: s7.O72-500
UF: AL Eunisipio:  MACEID
Tedefone:  (22)3294-1049 E-mall: comiedesticarsfigmal.com

Pibgina D & 05

48



UNIVERSIDADE FEDERAL DE £ PlabaRorma
ALAGOAS %M

Conlinuacis do Panecer 2 T8 100

semiesiruturada & o5 sujeitos da pesguisa serdo os discentes do 11° periode do Curso Medicina. A analiss e
interpretagdo dos dados obfidos serdo realizadas segundo a técnica da Analise de Conteddo de Bardin.
Espera-se identificar os aspectos relacionados 3 Integracio Ensino, Senigo, Comunidade e a relagdo com a
formacéo académica e contribuir para langar novas propostas de operacionalizar a insergio dos discentes
nos senvigos de salde do Sistema Unico de Saide — SUS.

Oibjetivo da Pesquisa:

Ohbjetive Primario: Analisar a percepeio dos graduandes do Curso de Medicina sobre a Integragdo Ensino,
Servigo & Comunidade e a relagio com a formagdo académica.

Objetive Secundario: - Identificar o entendimento afribuido 3 Integrage Ensine. Servizo & Comunidade
pelos graduandos do curso de medicing da UFAL - Explicitar os significados atribuidos pelos gradeando do
curso de medicing 3s atvidades praticas por eles desenvolvidas nos servicos de atenglo basica - Discutir, a
partir da visdo dos graduandos do curso de medicina, a repercussao das atividades desenvolvidas nos
servicos da atengdo basica na atuagde profissional destes sujeitos.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Riscos: Por se fratar de uma pesguiza em que sera utilizado dados diretaments obtidos com os
parficipantes, a pesquisa nac acarretara danos 3 dimensae fisica, moral, mtelectual, psiguica, social,
cultural, ou espirtual dos participantes, haja vista que n3c apresenta metodo invasivo. Quanto aocs
incdmados ou risco que podem afetar os sujeitos participantes da pesquisa elou decomentes da realizagdo
da mesma, considera-se que s3o minimos, tafks como: indicio no decomer das entrevistas, constrangimento
por nao saber responder determinadas questies e dificuldade em comunicar o desejo de desistir de
participar da pesquisa.Estes riscos serdo minimizados e/ou mitigados por meio da realizacdo de uma
entrevista de acolhimento, na gual sera explicitada a forma da condugdo dos trabalhos. a existéncia de
ambiente reservado para a realizagdo das entrevistas e a reafirmagdo da garantia de Fberdade do sujeito
N30 responder quasquer questiss consideradas constrangedoras. Caso o participante da pesquisa, mesmo
com as medidas para minimizagio dos riscos. ainda assim sinta-se inibido/constrangido o mesmo serd
encaminhado ao servigo de psicologia da FAMEDVUFAL. Mo tocante 3 interrupg3o da pesquisa foram
definidos os seguintes critérios: liberagdo de informagdes, sem o consentimento do sujeito da pesquisa,
resultando em quebra do sigilo das informagdes acerca dos parficipantes ou de dados obtidos com a
realizag3o da pesguisa. Mestes casos, estes dados serdo definitivamente excluidos do resultado da
pesquisa.As pesquisas em ciéncias humanas e sociais de acordo com a
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resolugde 51002015 do Conselho Macional de Saide — CMS possuem como caracteristicas estarem voltadas
para o “conhecimento, compreens3o das condigdes, vivéncia e saberes das pessoas e dos grupos, em suas
relagdes sociafs,institucionais, [...] suas formas de subjetividade e comunicagde, de forma direta ou indireta,
ncluindo as modalidades de pesquisa que envolvam intervengdo” (BRASIL, 2016). Portanto, por tratar-se de
um estudo que possui as caracteristicas descritas, ndo se vislumbra critérios para suspensido efou
encerramento da pesquisa.

Beneficios: Aos graduandos £ docentes do Curso de Medicina da FAMEDVUFAL espera-se proporcionar
novas metodologias que auxiliem na insercio efetiva dos discentes nos servigos de salde, com construg3o
e fortalecimento de vinculos. Aos servigos de sadde almeja-se oporfunizar que os resultados desta parceria
com 3 academia modifiqguem positivamente o processo de trabalhe dos profissionais atuantes nestes
cenarios, que o processo de ensino aprendizagem seja responsabilidade compartilhada por docentes e
profissionais das diversas areas e que o enfoque seja em beneficio do individuo e comunidade, para que as
aghes resultantes desta parceria promovam modificagies nas coletividades.

Comentarios e Consideragdes sobre 3 Pesquisa:

Para alcangar o objetive desta pesquisa, opta-se pela abordagem qualitativa, que se preocupa com o
aprofundamento da compreensdc de um grupo social ou de uma organizagdo (SILVEIRA & CORDOVA,
2002, p.32). Para Pope (2005, p. 12) a pesquisa qualitativa pauta-se nos significados atribuidos pelas
pessoas 35 experéncias vivenciadas do mundo social 2 tenta, neste sentido. fazer interpretagdes acenca
dos fendmenos sociais, como comportamentos e interacbes.

Tamanhi da Amostra: nesse estudo 20

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatdria:
Encontram- se adequados conforme as solicitagbes das resolucdes 4682012 e 510/2014.

Recomendagdes:
Atualzagdo do periodo da coleta dos dados da pesquisa

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:
Aprovado

Consideragoes Finais a critério do CEP:

Protocole Aprovado
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Outros solicitacas_de_smenda pdf 14/06/2018 [BANDEIRA NUNES | Aceito
18:56740
TCLE { Termos de2  |TCLE. pof 22/05:2018 [LAYANME Aceito
Assentimento | 19:13224  [CRYSTIMNA
Justifizativa de BANDEIRA NUNES
Auséncia
Progeto Detalhade /' [LAYANNE_PROJETO_DE_PESQUISA. [ 22052018 [LAYAMME Aceito
Brochura pdf 189:02:33 [CRYSTINA
Irvestigador BANDEIRA NUNES
Declaragao de isencan_confito_de_interesses. pdf 134032018 |LAYAMME Aceitn
Pesquisadores 19:38:42 |CRYSTIMA
BANDEIRA HUNES
Outros anuencia_PSICOLOGA pdf 13032018 [LAYANME Aceito
18:3103 [CRYSTINA
BANDEIRA NUNES
Cuiros anuencia_co_ onentador pdf 134032018 |LAYAMME Aceito
19:28:58  [CRYSTIMNA
BANDEIRA HUNES
Declaragan de Declaracao_de cumprimento_e_publiciz| 130372018 [LAYANKME Aceito
FPesquisadores acao? pdf 19:2748 |CRYSTIMA
BANDEIRA NUNES
DEd-:I':HEEI:I de Termo_de_responsabilidade_da_mstitui | 13/0372018 |LAYANKME Aceito
Instituicao & cao pdf 19:26:57 |CRYSTIMA
Infraestrutura BANDEIRA HUNES
COutros INSTRUMENTO_DE_COLETA DE DA | 111272017 |LAYAMNME Areito
D035 docx 17:18:38  [CRYSTINA
BANDEIRA NUNES
Folha de Rosto FOLHA_DE_ROSTRO.pdf 111122017 [LAYANME Aceito
171143 [CRYSTIMNA

BANDEIRA NUNES

Situagao do Parecer:

Aprovado

Mecessita Apreciagao da CONEP:

Nao

MACEID, 12 de Julhe de 2015

Assinado por:
Luciana Santana
{Coordenador)
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Prezado (a) Pesguisador (@), lembre-se gue, segundo a Res. CNS 466/12 e sua complementar 51002018:

O participante da pesguisa tem a liberdade de recusar-se a participar ou de retrar seu consentmento em
qualquer fase da pesquisa, sem penalizagdo alguma & sem prejuizo ao seu cuidado e deve receber copia do
TCLE, na integra, por ele assinado, a ndo ser em estudo com autorizagao de dedlinio;

W.5* deve desenwvolver a pesquisa conforme delineada no protocole aprovade e descontfinuar o estudo
somente apos analise das razies da descontinuidade por este CEF, exceto guando perceber risco ou dano
nac previsto ao sujeito participante ocu quando constatar a superioridade de regime oferecido a um dos
grupos da pesquisa gue requeiram al;-:'il:- imediata;

O CEP dewve ser imediatamente mformado de todos os fates relevantes gue alterem o curse nomal do
estudo. E responsabilidade do pesquisador assegurar medidas imediatas adequadas a evento adverso
ocomdo e enviar nuﬁﬁca{_;.a'o a este CEP e, em casos pertinentes, a ANVISA;

Ewentuais rnl:-d'rFk:.a-;.Enes ou emendas ao protocole devem ser apresentadas aoc CEFP de forma clara e sucinta,
ientficando a parte do profocolo a ser modificada e suas pestificativas. Em caso de projetos do Grupo | ou I
apresentados anteriormente a ANVISA, o pesquisader ou patrocinador deve envia-las tambem a mesma,
junto com o parecer aprovatorio do CEP, para serem untadas ac protocolo inicial;

Seus relatdrios parciais e final devem ser apresentados a este CEP, inicialmente apds o prazo determinado
N0 SeU CAoNograma £ a0 témino do estudo. A falta de envio de, pelo menos, o relatorio final da pesquisa
imgpdicara em nac recebiments de um proximo protocole de pesquisa de wossa autoria.

O cronograma previsto para 3 pesquisa serd executado caso o projeto seja APROVADO pelo Sistemna
CEPICOMEP, conforme Carta Circular n®. 08 1/2012/CONEP/CHSIGEBMS (Brasilia-0F, 04 de maic de
2012).

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informagdes Basicas| PE_INFORMACOES _BASICAS 113116 14/06/2018 Aceito
do Projeto 0 E1.puf 19:668:53
Quiros solicitacac_de_emenda pdf 14/06/2018 |LAYANME Aeito

18:5740 |CRYSTIMA
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3 PRODUTO EDUCACIONAL: Manual de Orientacdo para a realizagdo de
Atividades Praticas no Contexto da Integracdo Ensino, Servico e Comunidade,

nos Cenarios da Atencao Basica.

A partir da analise dos resultados da pesquisa intitulada “A Integragéo Ensino,
Servico e Comunidade e a Relagdo com a Formacédo Académica: a Percepcéo dos
Discentes do Curso de Medicina de uma Universidade Publica de Alagoas” foi

possivel desenvolver o Produto Educacional apresentado a seguir.

A elaboracdo do Produto Educacional “Manual de Orientacdo para a
realizacdo de Atividades Praticas no Contexto da Integracdo Ensino, Servico e
Comunidade, nos Cenarios da Atengcao Basica” visa contribuir para o processo de
Integracdo Ensino, Servico e Comunidade e subsidiar a elaboracdo dos objetivos
educacionais dos discentes pelos professores da Universidade em conjunto com 0s
profissionais do servigco. Propfe-se ainda a utilizacdo de um recurso eletrénico para
avaliacdo discente acerca das atividades desenvolvidas nos Servico de Saude,

visando o continuo aperfeicoamento destas atividades.

Busca-se, por meio da implementacao deste manual, minimizar ou mitigar as
dificuldades e obstaculos advindos do processo de Integracdo Ensino, Servico e
Comunidade, a fim de contribuir para a Formacao Académica com foco no Sistema

Unico de Salde e na Atencédo Primaria a Sadde.
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LAYANNE CRYSTINA BANDEIRA NUNES

Manual de Orientacdo para a realizacdo de Atividades Praticas no Contexto da
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3.1 Apresentacéao

Este Manual de Orientacdo para a realizacdo de Atividades Praticas no
contexto da Integracdo Ensino, Servico e Comunidade, nos Cenarios da Atencao
Basica, surgiu a partir da realizacao da pesquisa intitulada “A Integragcao Ensino,
Servico e Comunidade e a Relagdo com a Formacédo Académica: a Percepcéo dos
Discentes do Curso de Medicina de uma Universidade Publica de Alagoas’,

realizada no Programa de Pds-Graduac&do em Ensino na Saude.

A realizacdo da pesquisa apontou que h& obstidculos no processo de
Integracdo Ensino, Servico e Comunidade nos cenarios de préatica da Atencéo
Basica. Estes obstaculos referem-se tanto a Universidade, aos docentes e discentes,

como aos Servicos de Saude e aos profissionais deste servico.

O estudo evidenciou, ainda, que ha disparidades entre as atividades tedricas
e praticas desenvolvidas no ambito da Disciplina Saude e Sociedade. A Disciplina
Saude e Sociedade integra o Eixo de Aproximacdo a Préatica Médica e a
Comunidade (EAPMC) e tem como um dos seus objetivos proporcionar a Integracao

Ensino, Servigco e Comunidade.

Na concepcao de Albuquerque et al. (2008, p. 357) a Integracdo Ensino-
Servico € entendida como o “trabalho coletivo, pactuado e integrado de estudantes e
professores dos cursos de formacdo na area da saude com trabalhadores que

compdem as equipes dos servicos de saude, incluindo-se os gestores”.

Percebe-se que a Integracdo Ensino, Servico e Comunidade visa ndo apenas
aproximar a academia dos servicos de saude e dos profissionais que nele atuam,
mas estabelecer uma relacdo pactuada de vinculo, onde sdo definidas as

responsabilidades de cada sujeito participante no processo de formacao profissional.

O Curso de Graduacdo em Medicina da Universidade Federal de Alagoas
(UFAL), segundo o Projeto Pedagdgico do Curso (PPC), possui a Matriz Curricular
formada pelo Ciclo Teorico-Préatico, que compreende do 1° ao 8° periodos, e 0
Estagio Supervisionado (internato), que compreende do 9° ao 12° periodos. O atual
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PPC de Medicina da UFAL foi elaborado em 2013 e segue as Diretrizes Curriculares

Nacionais (DCN) do Curso de Graduacdo em Medicina de 2001.

Dentre os objetivos do Curso, definidos pelo PPC de Medicina, destacamos:
Formar médicos com conhecimentos suficientes para atender os problemas de
saude da comunidade regional; Propiciar uma formacéo generalista; Tornar a pratica
médica como eixo norteador do curriculo, desde o inicio do curso, com graus
crescentes de complexidade; Considerar as necessidades de salde da comunidade,
como eixo direcionador da escolha de conteudos; Propiciar diferentes cenarios de
ensino-aprendizagem; Tomar como referéncia o Sistema Unico de Saude (SUS) no

processo de ensino-aprendizagem.

O PPC de Medicina da UFAL propde, na Matriz Curricular do Curso e no
ambito do Eixo de Aproximacao a Pratica Médica e a Comunidade (EAPMC), inserir
o discente de medicina no Sistema Unico de Satde (SUS) do 1° ao 9° periodos,
tendo a Atencdo Basica como campo de préatica para conhecimento da realidade
loco-regional. O PPC determina a carga horéaria para as disciplinas, no contexto dos
Eixos Norteadores, porém nao ha referéncia a carga horaria pratica e teérica de
cada disciplina, fato este que, possivelmente, tenha contribuido para os resultados

da pesquisa, que impulsionou a elaboracéo desse Manual.

Desta forma, este Manual de Orientacédo foi desenvolvido com o intuito de
auxiliar no planejamento e realizacdo das Atividades Praticas nos cenarios da
Atencdo Basica, a fim de contribuir para o processo de Integracdo Ensino, Servico e
Comunidade, podendo, assim, colaborar com a melhoria do processo de ensino-

aprendizagem e a modificacdo da Formacgédo Académica em Saude.

3.2 Objetivos do Manual

v Fornecer aos docentes e preceptores dos servicos de saude um

instrumento que favoreca o processo de Integracdo Docente-Assistencial;
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v Apontar estratégias para facilitar o processo de Integracdo Ensino,
Servico e Comunidade, nos cenéarios da Atencdo Basica, no ambito do Sistema
Unico de Saude;

v Fornecer Instrumento para o planejamento das Atividades Préticas e
definicdo dos objetivos educacionais dos Discentes do Curso de Graduagdo em
Medicina, no contexto da Integracédo Ensino, Servico e Comunidade nos cenarios de
pratica da Atencéo Basica;

v Fornecer Instrumento para avaliacdo discente acerca das Atividades

Praticas desenvolvidas nos cenarios da Atencao Bésica.

3.3 Atividades Préticas

Conforme proposto pelo PPC de Medicina da UFAL, as Atividades Praticas
devem constituir momentos didaticos, para isto € recomendado: pactuacdo entre
docentes e preceptores dos servicos; atividade de preparacdo do discente para a

pratica; a realizacdo da prética; e atividade de reflexdo acerca da prética realizada.

Importante ressaltar que as orientacfes contidas neste Manual servirdo de
guia e que adequacdes, possivelmente, necessitam ser realizadas para o
atendimento as necessidades e particularidades de cada disciplina e a metodologia

utilizada pelos docentes.

3.3.1 Pactuacéo entre docentes e preceptores dos servicos

Segundo o dicionario on line Michaelis pactuar significa decidir em pacto,
ajustar, combinar. Portanto, esta etapa possui importancia fundamental no processo
de Integracdo Ensino, Servico e Comunidade, visto que, a pactuacdo entre docentes

e 0s preceptores do servico representa o alicerce para a efetivacdo da Integracéo.

Compartilhar a responsabilidade da Formagdo Académica com 0s

preceptores dos servicos de saude € fundamental, para que a Integracdo Ensino,
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Servico e Comunidade aconteca, visto que, o preceptor € elemento fundamental
para a formacdo em saude. De acordo com Botti e Rego (2008), o preceptor € 0

profissional que exerce as suas fun¢des no ambiente de trabalho e de formacéao.

Na concepcéo de Barreto et al. (2011), o preceptor do servico exerce um
papel fundamental na apropriacdo de competéncias para a futura vida profissional
do estudante, incluindo conhecimentos, habilidades e atitudes. Neste sentido, o
preceptor representa elemento imprescindivel no processo de Formagdo Académica

e precisa ter o seu papel reconhecido pela academia.

A pactuacdo entre docentes e 0s preceptores dos servicos acerca das
atividades que serdo desenvolvidas pelos discentes nos Servicos de Saude é uma
etapa primordial para inclusao e participagao ativa dos preceptores no processo de
Formacdo Académica e Profissional, alcancando um processo de Formacéao

Académica e Profissional compartilhado.

Nesta ocasiao, os docentes e preceptores podem definir, além das atividades
discentes, os objetivos educacionais de aprendizagem dos graduandos. Além disso,
este contato possibilita um planejamento das atividades de ensino em consonancia

com as atividades do servico, contribuindo para um alinhamento teoria-pratica.

Pesquisa realizada por Carvalho, Duarte e Guerrero (2015), com estudantes
de curso de graduacao, docentes e profissionais do servico apontam que apenas
29% dos entrevistados afirmaram existir um planejamento conjunto, entre docentes e

profissionais, do processo ensino-aprendizagem.

No ensino em servico, segundo Carvalho, Duarte e Guerrero (2015), o
planejamento conjunto € um componente importante para a integracdo. As
atividades devem ser planejadas considerando-se o periodo que o estudante esta
cursando, o aprendizado tedrico e pratico adquirido até o momento, para determinar

o nivel de exigéncia que sera adotado na execucao das atividades.

Devem ser estabelecidas ainda quais as responsabilidades dos docentes e
dos preceptores no decorrer das atividades praticas, tais reponsabilidades podem

apresentar pontos em comum para ambos os profissionais.



61

Dentre as reponsabilidades dos docentes e preceptores destaca-se:
coordenar as atividades desenvolvidas pelos alunos; identificar possiveis
dificuldades individuais ou coletivas; sanar duavidas; minimizar, na medida do
possivel, as dificuldades encontradas, tracando estratégias para o enfrentamento
destas dificuldades, visando o alcance dos objetivos educacionais estabelecidos;

estabelecer critérios de avaliacdo e avaliar os discentes no contexto dos servicos.

3.3.2 Atividade de preparacéo do discente para a pratica.

Na atividade de preparacdo do discente para a prética, sugere-se a realizacao
de uma aula participativa ou uma oficina, na qual seja apresentando aos discentes o
cronograma das atividades, a divisdo dos grupos, os locais e horarios das atividades

€ 0S materiais e equipamentos necessarios para a realizacéo destas.

Os discentes precisam sem orientados quanto as vestimentas apropriadas, as
atividades propostas pela academia e aos critérios de avaliacdo docente. Além
disso, os discentes precisam estar cientes dos objetivos educacionais das Atividades
Praticas que serdo desenvolvidas. Pode-se, ainda, aproveitar este momento para
sanar eventuais duvidas e realizar adequacdes no cronograma que se facam

necessarias.

Faz-se necessario dialogar com os discentes acerca do funcionamento do
Servico de Saude e do territério, como forma de prepara-los para o desenvolvimento

das atividades e para as eventuais dificuldades advindas na execucao destas.

Nesta ocasido, pode-se ainda, fazer uma breve revisdo dos procedimentos
gue os discentes irdo executar na pratica e esclarecer davidas e promover um
momento para que o discente possa conhecer e aplicar quaisquer instrumentos ou

formularios para coleta de dados, caso seja utilizado no semestre.

Destacamos que, esta atividade de preparacdo discente é importante, em
especial nos primeiros semestres do curso, pois os alunos, possivelmente, nao

possuem uma experiéncia prévia com o Servico e Saude e com a comunidade.
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3.3.3 Realizacao das Atividades Praticas

Para a realizagdo das Atividades Praticas, nos cenarios da Atencdo Basica, é
necessario que as definicbes realizadas na pactuacdo docente-preceptor sejam

respeitadas.

E importante promover a vivéncia dos graduando com os profissionais das
diferentes categorias profissionais, visto que, segundo as Diretrizes Curriculares
Nacionais (DCN) do Curso de Graduagao em Medicina de 2014, Art. 7, o discente
deve “aprender interprofissionalmente, com base na reflexdo sobre a prépria pratica
e pela troca de saberes com profissionais da area da saude e outras areas do
conhecimento”. Portanto, o discente precisa participar e aprender com o trabalho das
diferentes categorias profissionais, que exercem suas atividades no contexto do
Sistema Unico de Saude (SUS).

Conforme mencionado anteriormente, as Atividades Praticas devem ser
executadas em consonancia com os preceptores do servi¢o e, sempre que possivel,
com a sua participacdo. Além disso, os discentes precisam estar cientes,
previamente, acerca das atividades que eles irdo desenvolver, a fim de que eles

possam estar preparados para executa-las.

3.3.4 Atividade de reflexdo acerca da pratica realizada.

Conforme preconizado pelas Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) do
Curso de Graduagdo em Medicina de 2014, o discente de medicina deve ter

capacidade reflexiva (Art. 23) e deve refletir sobre a propria prética (Art. 7).

Refletir acerca das Atividades Préticas realizadas nos cenarios da Atencéo
Bésica, se possivel com a participacdo dos preceptores do servigo, pode resultar em
momentos de aprendizagem. Nesses momentos, pode-se elencar as expectativas
dos discentes, antes e ap0és a realizacado da atividade, as dificuldades dos discentes

em executar a atividade proposta e o aprendizado que foi produzido na pratica.

E importante que, apds este momento de compartilhamento de vivéncias e de

experiéncias, seja realizada uma avaliacdo por parte dos discentes, docentes e
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preceptores do servico acerca da atividade executada e do desempenho de cada
discente, considerando os pontos fortes e os aspectos a melhorar, para que o
discente tenha oportunidade de aprimorar as suas fragilidades durante o periodo de

atividades préticas.

O docente da disciplina pode optar por adotar instrumentos para que o
discente registre a sua vivéncia e experiéncia. O diario de campo representa um
destes instrumentos e, de acordo com Veloso e Bonilla (2017, p. 52), consiste em
“‘um documento de reflexdes, em que o autor dialoga consigo, analisando atividades

realizadas, revendo encaminhamentos, documentando seu percurso”.

Outro instrumento que pode ser utilizado é o Portfolio Reflexivo, que segundo
Otrenti et al. (2011), € um conjunto de registros realizados pelos estudantes, onde

realizam o registro a respeito de suas vivéncias no processo ensino-aprendizagem.

Estes dois instrumentos citados representam uma importante ferramenta para
gue o discente reflita acerca da sua prética e da sua vivéncia nos servi¢os de saude,
além disso, como € construido pelo estudante, além de exercitar a capacidade de
reflexdo, exercita a capacidade criativa e coloca o discente como protagonista do

processo ensino-aprendizagem.

3.4 Planejamento Docente

Considera-se importante que o planejamento docente das Atividades Praticas
esteja em consonancia com as atividades planejadas pelo Servico de Saulde,

respeitando-se o cronograma de atividades.

O Planejamento Docente, segundo Teixeira (2015), deve ser significativo para
docente e discente, ambos devem compreender os objetivos e as finalidades das
atividades propostas. O planejamento pode e deve ser alterado e adaptado

conforme as necessidades que surgem no decorrer do periodo.
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E necessario elaborar os objetivos educacionais das atividades praticas por
cada periodo do curso. Segundo a Fiocruz (?) apud Massachusetts Institute of
Technology (?), os Objetivos Educacionais precisam descrever o que os alunos
precisardo saber ou ser capazes de fazer ao final do curso, do periodo ou da
atividade proposta, e que nao eram capazes de fazer antes. Os Objetivos
Educacionais devem estar relacionados ao desempenho dos alunos, e este
desempenho, assim como o aprendizado e o compromisso do discente, precisa ser

supervisionado e avaliado pelo docente e/ou preceptor do servi¢o de saude.

O planejamento das atividades, que serdo executadas nos Servicos de Saude
da Atencdo Baésica, possibilita a colaboracédo e sugestdo dos estudantes acerca de
temas e/ou metodologias que podem ser adotadas na execucdo das Atividades
Praticas, e isto permite o protagonismo do discente no seu processo de Formacéo

Académica.

O planejamento das atividades precisa ser estruturado para promover o
crescimento e a capacitagdo gradativa do estudante, com atividades que exijam

niveis de complexidade e de responsabilidade crescentes (IEL, 2009).

3.5 Propostas de Estratégias

Nesta secdo elencamos algumas propostas de estratégias que podem ser
utilizadas pelos docentes, em especial os docentes que exercem suas atividades no
ambito da Integracdo Ensino, Servico e Comunidade, visando fortalecer o processo
de Integracao e identificar oportunidades de aperfeicoamento para o planejamento e

a execucdao das atividades praticas.

Objetivando facilitar o processo de planejamento das Atividades Praticas e
para definicdo dos objetivos educacionais para cada atividade planejada elaboramos

uma planilha, para preenchimento conjunto pelo docente e preceptor (Planilha 1).

Fazendo alusdo a Planilha 1, no local destinado as “Atividades Propostas”

nomear a atividade ou procedimento que deve ser executado pelo discente no
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Servigo de Saude. Os “Objetivos Educacionais” devem ser elaborados com base nos
conhecimentos, habilidades e atitudes esperadas dos estudantes ao final da
atividade proposta. No campo “Providéncias Necessarias” destina-se a listagem dos
documentos, materiais ou equipamentos necessarios para a execucdo das
“Atividades Propostas”, importante apontar qual a instituicdo ou o profissional

responsavel por cada providéncia a ser tomada.

No campo “Objetivos Alcangados”, o docente e/ou o preceptor, de preferéncia
apos discussdo com os alunos acerca da atividade executada, assinala Sim ou N&o,
de acordo com a avaliagdo realizada. Por fim, o campo “Avaliacdo do
Professor/Preceptor” destina-se ao registro dos pontos fortes e dos pontos que
necessitam ser melhorados, no planejamento ou na execucdo das atividades
propostas. Tal campo foi pensado com o intuito de estimular o professor a refletir
acerca da pratica docente e identificar oportunidades de melhoria e de crescimento

profissional.

Ao final do semestre é importante uma reunido dos docentes, que integram as
disciplinas que promovem o desenvolvimento de Atividades Praticas nos Servicos de
Saude, para que o0s docentes compartihem as experiéncias exitosas e as
dificuldades advindas do processo de Integracdo Ensino, Servico e Comunidade e
tracem estratégias para a superacdo destas dificuldades. Tal encontro, também
pode servir de instrumento para aperfeicoamento e inovacao das atividades
propostas e modificagdes em metodologias utilizadas, objetivando beneficios para o

Servico de Saude, Comunidade e para a Formacao Académica e Profissional.

Objetivando facilitar o acompanhamento e monitoramento das atividades
executadas, foi elaborada uma planilha na plataforma eletrénica gratuita Google
Drive, que consiste em um pacote de aplicativos que permite a edicdo, o
compartiihamento e o gerenciamento de dados em forma de documentos,

formularios, planilhas, apresentacdes de slides e edigdo de desenhos.

A planilha elaborada no Google Drive serd compartilhada com o coordenador
do Eixo de Aproximacgédo a Préatica Médica e & Comunidade, para que o coordenador,
por sua vez, compartilhe com os coordenadores de disciplina e docentes, para que

estes avaliem a possibilidade de operacionalizacéo e utilizacdo da planilha.
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Planilha 1: Planilha para Planejamento das Atividades Préticas e definicdo dos Objetivos Educacionais.

Universidade Federal de Alagoas

Faculdade de Medicina

Planilha de Planejamento de Atividades

Curso: Ano: Semestre:
Disciplina: Turma: CH:
Docentes/Preceptores:

Planejamento de Atividades

Atividades Providéncias Objetivos Local de Data Objetivos
Propostas Necessarias Educacionais realizacao alcancados
da Atividade Sim | Néo

Avaliacao do Professor /
Preceptor

Fonte: Elaborada pelos Autores.
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Acreditamos que tal ferramenta auxilie na visualizacdo dos resultados e facilite o
processo de monitoramento e avaliacdo por permitir o acesso aos dados pelo

computador ou celular.

Visando, ainda, o continuo aperfeicoamento das atividades praticas
desenvolvidas no contexto da Integracdo Ensino, Servico e Comunidade foi elaborado
um formulério utilizando a ferramenta Google Forms, que faz parte do pacote de
aplicativos do Google Drive. Esta ferramenta possibilita a elaboracdo de formulérios on
line, além disso, ele organiza as respostas e informacfes coletadas em forma de
graficos em tempo real, facilitando assim a visualizacdo e a analise das respostas,

poupando o tempo do professor.

O formulario elaborado na plataforma Google Forms (Apéndice A) objetiva a
avaliacao discente acerca das atividades praticas desenvolvidas nos Servicos de Saude
da Atencdo Basica. Neste formulario o discente descreve quais as atividades foram
desenvolvidas nos cenarios da Atengéo Bésica, avaliam a participagdo do preceptor no
planejamento e execucao das atividades, elencam as dificuldades relacionadas ao
processo de Integracdo Ensino, Servico e Comunidade no que concerne a

Universidade, ao Servico de Saude e aos discentes.

O formuléario possibilita ainda a auto avaliagcdo discente, aborda quesitos como
assiduidade, pontualidade, interesse e iniciativa, participacdo nas atividades,
dificuldades enfrentadas, relacionamento com a equipe e a comunidade e aspectos a

melhorar.

Os arquivos criados no Google Drive ficam armazenados no servidor do Google,
podendo ser acessados pelo usuario por qualquer dispositivo que possua acesso a
internet (MATHIAS, SAKAI, 2013), este fato também facilita a avaliagdo por parte dos
discentes, visto que, eles podem acessar e responder ao formulario no momento que

lhes seja mais conveniente.

Outro motivo que nos levou a optar por esta ferramenta é que esta possibilita que
os discentes realizem a avaliacdo das Atividades Praticas, utilizando o celular ou o

computador, equipamentos indispensaveis na atualidade.
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O link de acesso ao formulario sera encaminhado aos discentes pelo professor e,
no formuléario de avaliacdo sera solicitado que os discentes apresentem as dificuldades
e facilidades no processo de Integracdo Ensino, Servico e Comunidade e apresentem

sugestdes de melhorias neste processo.

A utilizacao de ferramentas tecnoldgicas oferece praticidade tanto para o docente
guanto para o discente, além de representar uma inovacdo no processo de
planejamento e avaliagdo das atividades praticas na Faculdade de Medicina da
Universidade Publica em questdo. Ademais, o formulério de avaliacdo, assim como o

link de acesso também sera compartilhado com o coordenador do EAPMC.

Espera-se com este Manual de Orientacdo associado a utilizacdo da Planilha de
Planejamento e do Formulario de Avaliacdo contribuir para 0 constante
aperfeicoamento do planejamento, execucdo e avaliacdo das Atividades Praticas
desenvolvidas no ambito da Integracdo Ensino, Servico e Comunidade, e assim,

contribuir para a Formacao Académica dos discentes do Curso de Medicina da FAMED.
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APENDICE A: FORMULARIO GOOGLE PARA AVALIACAO DISCENTE ACERCA
DAS ATIVIDADES PRATICAS REALIZADAS NOS CENARIOS DA ATENCAO
BASICA.

<  Integragdo Ensino, Servigo e Comunidade - Avaliagdo Discente. W 3%

Integracao Ensino, Servigco e Comunidade -
Avaliacao discentes.

Este formulario eletrénico destina-se a avaliagdo das Atividades Praticas, nos cenarios da Atengdo e no contexto da
Integragdo Ensino, Servigo e Comunidade, peles discentes do Cursc de Medicina da UFAL.

Periodo do Curso *

1° Periodo
2° Periodo
3° Periodo
4° Periodo
5° Periodo

6° Periodo

7° Periodo

8° Periodo

Secdo 2de 3

Atividades Praticas

»4

Unidade(s) de Saude em que as atividades préaticas aconteceram no
periodo?

Descreva as atividades desenvolvidas por vocé nos cenarios da Atengéo
Basica.

Vocé considera que as Atividades Praticas trazem contribui¢des para a sua
Formacgao Académica e Profissional?

Sim
REL]

Talvez



Dentre as atividades desenvolvidas, quais atividades vocé considera que
contribuirdo para a sua Formagdo Académica?

Qual o seu grau de satisfacdo com relagdo as atividades préticas deste
periodo?

Insatisfeito Muito Satisfeito

*

Os profissionais do Servigo de Salude (Preceptores) participaram ativamente
do planejamento e execucao das atividades desenvolvidas?

Nunca Sempre

Dificuldades no Processo de Integragao Ensino, Servigo e Comunidade

Descrevas as dificuldades e Obstaculos identificados e vivenciades durante o processo de Integrago Ensino, Servigo e
Comunidade

Dificuldades relacionadas a Universidade ™

*

Apresente sugestoes para aperfeicoar as atividades propostas para este
periodo.
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Secdo 3de 3

Auto avaliagao discente

Atribua conceitos de 1 a 5 acerca do seu desempenho e compromisso com as atividades propostas.

Pontualidade e Assiduidade ~

Ruim Otimo

Cumprimento das atividades propostas ©

Nunca Sempre

Iniciativa e proatividade ~

MNunca Sempre

Busca por conhecimentos, acerca das situagdes vivenciados no dia a dia ™

1 2 3 4 5

Nunca Sempre

Relacionamento com a equipe do Servigo de Salde ™

1 2 3 4 5

Ruim Otimo

Relacionamento com os usuéarios dos Servicos de Satde *
1 2 3 4 5

Ruim Otimo

Capacidade de estabelecer didlogo com os usuarios do Servigo *

1 2 3 4 5

Ruim Otimo

Em que aspectos vocé considera que pode melhorar? *
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APENDICE B — PLANEJAMENTO DAS ATIVIDADES E ELABORACAO DE OBJETIVOS EDUCACIONAIS.

Integracdo Ensino, Servico e Comunidade - Planilha para Plangjamento das Atividades =] H

Arquivo Editar Ver Inserir Formatar Dados Ferramentas Complementos Ajuda  Todas as alteragfes foram salvas no Google Drive
~ o~ @ T 100% -~ RS % .0 00 123+ Aria - 0 - B IS A & H S-i-»-Y- o B [M v~ Z-

A B c D E F G H
Bl oy Universidade Federal de Alagoas

2 E"ﬂ Faculdade de Medicina
3 P'3 Planilha de Planejamento de Atividades
5 | Curso: Ano: Semestre:
& Disciplina: Turma: CH:

7 |Docentes/Preceptores:
8 Planejamento das Atividades

Providéncias Local de realizacéo Objetives Avaliacdo do Professor /
Atividades Propostas Necessarias Objetivos Educacionais da Atividade Data Alcancados Preceptor
10 SIM v
n NAO ~
13 -
14 -
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4 CONSIDERACOES FINAIS DO TACC

O Mestrado Profissional em Ensino na Saude (MPES) trouxe contribuictes
importantissimas para a minha vida pessoal e profissional. O Mestrado me oportunizou
a aquisicdo de conhecimentos e a troca de experiéncias com profissionais de diferentes
categorias. A cada disciplina cursada, surgiam novos desafios a serem superados e um

leque de conhecimentos a serem desvendados e explorados.

Por meio da realizacdo desta pesquisa e dos resultados obtidos foi possivel
analisar as repercussdes do processo de Integracdo Ensino, Servico e Comunidade e
da relacdo Academia — Servico na Formacao Académica e Profissional dos graduandos

do Curso de Medicina.

A abordagem qualitativa, ancorada nas Diretrizes Curriculares Nacionais do
Curso de Graduacdo em Medicina, no Projeto Politico Pedagodgico do Curso de
Medicina da UFAL e na percepcao dos graduandos acerca da Integracdo Ensino,
Servico e Comunidade, permitiram uma andlise acerca da Integracdo nos cenarios da

Atencgédo Basica.

Os discentes do Curso de Medicina reconhecem a importancia da Integracéo
Ensino, Servico e Comunidade para a Formagcao Académica e Profissional, no entanto
identificam que ha dificuldades neste processo e estas dificuldades estédo relacionadas

tanto a Universidade quanto aos Servi¢cos de Saude.

Conforme determina as Diretrizes Curriculares Nacionais e o Projeto Politico
Pedagdgico do Curso de Graduagcdo em Medicina, o graduando deve ter formacéo
generalista e deve atender as reais necessidades de saude da populacao, tendo como
foco as acbOes de Atencdo Primaria a Saude. Assim, os resultados da pesquisa
evidenciam que, para uma Formagédo Académica e Profissional, conforme determinagéo
das DCN e do PPC, é necessaria a adocao de estratégias que visem a superacao das

dificuldades identificadas.
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Um importante obstaculo a ser superado para a transformacdo da Formacao
Académica e Profissional esta relacionado a valorizacdo e prevaléncia do modelo
biomédico no processo de formacdo dos profissionais de saude. A hegemonia do

modelo biomédico mostra-se evidente no discurso dos participantes da pesquisa.

Tendo como objetivo contribuir para o planejamento, execucdo e Atividades
Praticas nos cenérios da Atencdo Basica, vinculando Ensino e Servico por meio da
Integracdo Ensino, Servico e Comunidade e, assim, contribuir para a Formagao
Académica e Profissional, esta pesquisa possibilitou a elaboracdo de um Manual de

Orientacao para as Praticas como produto educacional do Mestrado.

O Manual de Orientacdo para as Préticas propde facilitar o planejamento das
Atividades Praticas. Assim, espera-se que este manual traga contribuicbes para a
Formacdo Académica e Profissional. Pretende-se, ainda, despertar nos docentes,
discentes e profissionais dos Servicos de Saude o reconhecimento da importancia dos
Servigos de Atencdo Primaria a Saude para a atuagdo médica, no que concerne ao
atendimento as necessidades de saude da populacao.

Consideramos importante a realizacdo de outras pesquisas abordando a
Integracdo Ensino, Servico e Comunidade, visando um maior aprofundamento da
tematica e tornando possivel o fortalecimento e a melhoria da Formacdo em Saude

para atuacdo no Sistema Unico de Saude (SUS).
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