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RESUMO

Objetivo: Avaliar a insergio profissional, o nivel de renda e de satisfacio de médicos formados na Facul-
dade de Medicina de Botucatu (Unesp) assim como possiveis fatores associados a tais desfechos. Métodos:
Estudo transversal, tendo como populagio-alvo todos os médicos formados entre 1968 e 2005, utilizando-
-se um questiondrio autoaplicdvel. Resultados: A taxa de resposta foi de 45%, 1.224 dos 2.864 questio-
ndrios enviados por correio. A média de idade dos participantes foi de 46,5 anos (= 10,9) e 64,4% eram
homens. A maioria (98,6%) referiu exercer a profissio, residir no Estado de Sio Paulo (96,4%), ter feito
residéncia (92,0%) e frequentar eventos cientificos regularmente (80,2%). Referiram morar em cidades do
interior 70,4% e ter clinica privada 67,4% dos egressos. Renda mensal entre R$ 10 e 15 mil foi relatada
por 28,4% e satisfacio profissional grande ou muito grande por 66,1% deles. Nos modelos de regressio
logistica, mantiveram-se significativamente associados a maior renda: sexo masculino, ter clinica privada,
ter filhos e estar profissionalmente satisfeito. Maior satisfagdo associou-se com menor idade e maior renda,
fazer doutorado, considerar que foi bem preparado para a profissio, afirmar que faria Medicina novamente
e avaliar positivamente sua qualidade de vida e saiide mental. Conclusdes: A insercio profissional de
ex-alunos é importante na avaliagdo institucional, devendo ser realizada reqularmente para subsidiar as
discussoes sobre reforma curricular.

ABSTRACT

Objective: Evaluatethe professional insertion, income and satisfaction of physicians who graduated from
Botucatu Medical School (UNESP), as well as possible risk factors associated with these outcomes. Me-
thod: A cross-sectional study with a target population of all physicians graduated between 1968 and
2005, using a self-reporting questionnaire. Results: The response rate was 45%, 1,224 of the 2,864 ques-
tionnaires sent by mail. The participants’ mean age was 46.5 years old (+ 10.9) and 64.4% of them were
men. The majority of them were practicing as medical doctors (98.6%), in Sio Paulo state (96.4%); 92.0%
reported having received residence training and 80.2% reported attending scientific events on a reqular
basis. Most of them did not live in the capital cities (70.4%) and reported having some private practice
(67.4%). A monthly income of 10 to 15 thousand reais was reported by 28.4% and a high or very high
degree of professional satisfaction by 66.1% of them. Logistic regression analysis showed the following va-
riables as significantly associated with higher income: male gender, private practice, having children and
being satisfied with the profession. Higher satisfaction was associated with younger age, higher income,
taking a post graduate (PhD) course, considering oneself well prepared for the profession, stating that he/
she would attend Medical School again and evaluating positively one’s quality of life and mental health.
Conclusion: The professional insertion of ex-students is an important aspect of institutional evaluation
and should be conducted regularlyin order to support discussions regarding curricular reform.

* Estudo realizado na Faculdade de Medicina de Botucatu (FMB)-Unesp.
"' Universidade Estadual Paulista “Jiilio de Mesquita Filho”, Botucatu, SP, Brasil.
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INTRODUCAO

A avaliagdo precisa ser espelho e ldimpada,
ndo apenas espelho.
Precisa ndo apenas refletir a realidade,
mas ilumind-la, criando enfoques, perspectivas,
mostrando relagées, atribuindo significados.
(RistoFF, 1996) !

A avaliagdo continua da qualidade dos cursos universitarios é
de fundamental importancia, tendo se tornado obrigatéria no
Brasil tanto em nivel federal> quanto no Estado de Sao Paulo.
Na Universidade Estadual Paulista Jalio de Mesquita Filho
(Unesp), tem sido estimulada a adogdo de uma cultura avalia-
tiva por professores, funciondrios e alunos, refletida na criagao
dos Grupos de Avaliacdo Local (Gral). Estes grupos tém rea-
lizado avaliagdes em cada uma das unidades, para compor,
num segundo momento, a avaliacdo geral da Unesp. Segun-
do Zainko®, a avaliagdo institucional deve ser “um processo
sistematico, participativo, democratico e principalmente de
carater construtivo, possibilitando a indispensavel autocritica,
identificando pontos positivos e problematicos da institui¢ao
universitaria, indicando as questdes prioritarias para o melho-
ramento da qualidade dos processos institucionais”.

A opinido dos alunos e ex-alunos de graduagdo é um as-
pecto fundamental da avaliacdo dos cursos em geral, havendo
algumas escolas que ja investigaram opinides e inser¢do no
mercado de trabalho de seus egressos, com finalidade avaliati-
va*®. No ambito da Unesp, estratégias tém sido desenvolvidas
para que os ex-alunos fornecam informagdes sobre quédo ade-
quadamente a universidade os tem capacitado para o merca-
do de trabalho.

A Faculdade de Medicina de Botucatu (FMB) — Unesp
iniciou suas atividades em 1963, tendo formado sua primeira
turma de 90 médicos em 1968. Embora a avaliagdo do curso pe-
los graduandos seja uma pratica ja bem estabelecida na FMB”#
a instituicdo ndo possuia, ainda, uma cultura de avaliagdo do
curso por seus ex-alunos, havendo apenas um inquérito con-
duzido por Ruiz e Morita, em 1991°, que investigou a opinido
dessa populacdo. Na ocasido, as autoras realizaram uma en-
quete postal junto a egressos da FMB, a partir de uma amostra
aleatdria, tendo obtido uma taxa de resposta de 40,5%.

O presente estudo faz parte de um amplo levantamento
conduzido na FMB — Unesp a partir de 2007, que teve como
objetivos avaliar a opinido dos médicos ex-alunos desta ins-
tituicdo de ensino sobre o curso de graduacao, sua inser¢do e
satisfacdo profissionais, assim como a autoavaliagdo destes em
relagdo a sua qualidade de vida, sadde fisica e satide mental.

Este estudo aborda os aspectos de inser¢do/atuagédo, renda e
satisfagao profissionais dos participantes.

METODO

Foi realizado um estudo de corte transversal, no qual todos
os médicos formados pela FMB — Unesp entre os anos de
1968 (primeira turma) e 2005 (38% turma) foram considerados
possiveis participantes. Um questionario (disponivel sob so-
licitagdo) foi especialmente elaborado e enviado por correio
em fevereiro de 2007 a toda a populacgdo-alvo do estudo, ou
seja, 2.864 ex-alunos. Foram enviados envelopes com o ques-
tiondrio, uma carta explicativa e outro envelope ja selado, que
deveria ser reenviado a FMB com o questionério preenchido
anonimamente. Termos de consentimento também foram
incluidos, para serem devolvidos em envelope separado, o
que permitiu o controle de recusas e um segundo envio do
questiondrio, em outubro de 2007, para tentar minimiza-las.
Os questiondrios devolvidos foram entregues para digitagao.
Havia ainda a opcao de responder ao questionario online pela
internet, através de senha no site da FMB, para os ex-alunos
que assim preferissem. O preenchimento online seguiu o
mesmo procedimento do questionario escrito, sendo apenas
adaptado ao ambiente virtual e tendo a assinatura do termo
de consentimento como pré-requisito para seu preenchimen-
to. As faixas de renda foram agrupadas em saldrios mensais
até R$ 15 mil ou acima deste valor. Os niveis de satisfacdo pro-
fissional estabelecidos foram: muito grande, grande, médio,
pequeno e muito pequeno. Posteriormente, os niveis muito
grande e grande foram agrupados para comparagdo com 0s
trés demais.

Analise Estatistica

A andlise foi realizada através de métodos quantitativos no
programa Stata 10.0 software™. Foi feita inicialmente uma ana-
lise descritiva de todas as varidveis, seguida de anélises uni-
variadas para identificar possiveis associa¢oes, elegendo-se
como varidveis dependentes nivel de renda e de satisfagdo
profissional. Utilizou-se o teste de qui-quadrado de Pearson
(ou o teste exato de Fisher, quando indicado) para variaveis
categoriais e o teste t de Student para varidveis continuas. A
seguir, foi feita analise multivariada, utilizando-se Regressao
Logistica (tipo stepwise), obtendo-se, assim, razdes de chan-
ce ou odds ratios (OR) ajustadas". No modelo logistico, para
ajustar as associa¢des entre as varidveis dependentes (renda e
satisfagdo profissional) para possiveis fatores de confusao, in-
cluiram-se todas as varidveis explanatérias que apresentaram
valor de p < 0,10 na andlise univariada. Independentemente
da significancia estatistica, optou-se por incluir também idade
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e sexo, para obter OR ajustadas e nao confundidas com es-
tas varidveis demograficas. O nivel de significancia estatistica
adotado foi p < 0,01, em fungdo do grande tamanho da amos-
tra e dos varios cruzamentos realizados, o que poderia aumen-
tar as chances de erro tipo 1.

Aspectos Eticos

Os questionérios ndo eram identificados, e seus dados foram
analisados em conjunto, garantindo o anonimato dos par-
ticipantes. Todos assinaram um termo de consentimento de
participagio. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da FMB em 4 de dezembro de 2006 (of. n° 612/2006).

RESULTADOS

Dos 2.864 questionarios enviados, 1.224 (44,9%) foram respon-
didos e reencaminhados a FMB. Setenta e dois (2,5%) ex-alu-
nos estavam com os enderegos desatualizados, ndo tendo sido
localizados, e 64 ébitos foram notificados (2,2%). Os demais
nao foram respondidos no intervalo de um ano, mesmo com
um segundo envio do questiondrio por correio. Dos questio-
narios respondidos, o menor niimero por turma de formandos
foi de 11 questionarios e o maior de 46. Como cada turma tem
90 alunos, a taxa de resposta variou de 12,2% a 51,1% dos for-
mandos entre 1968 e 2005, sendo que nenhuma turma ficou
sem representagao no estudo. Da primeira a décima turma fo-
ram 27,9% dos questiondrios; da 11* a 20 turma foram 29,5%;
da 212 a 30? turma foram 24,5%; e das oito tiltimas turmas ava-
liadas (31* a 38?) 17,2%, faltando tal informacdo em 29 ques-
tionarios.

No universo de questionarios enviados (2.864), a propor-
¢do de homens era de 63,8% e a de mulheres de 36,2%. Dos
1.224 ex-alunos que responderam o questiondrio, 791 (64,6%)
eram homens e 411 (33,6%) mulheres, havendo 22 questiona-
rios (1,8%) sem informagédo sobre sexo (Tabela 1). Comparan-
do-se a amostra com o universo dos ex-alunos da FMB, nao se
observou diferenca estatistica na proporcdo de homens e de
mulheres (p = 0.24).

A média da idade dos ex-alunos foi de 46,5 anos + 10,9,
variando entre 24 e 72 anos. Tinham até 29 anos de idade 5,8%
dos participantes; entre 30 e 39 anos, 22,6%; entre 40 e 49 anos,
28,9%; entre 50 e 59 anos, 26,6%; e 60 anos ou mais, 16,1% (Ta-
bela 1), tendo mais de 70 anos apenas um individuo. A maior
parte dos ex-alunos estava casada ou em unido estavel (77,5%)
e referiu ter pelo menos um filho (76,0%). A grande maioria
dos ex-alunos reside no Estado de Sao Paulo (96,4%), sendo
que, destes, 70,4% moram no interior do Estado (Tabela 1).
Comparando-se os géneros, observa-se que os homens tive-
ram média de idade mais alta, eram mais frequentemente ca-

sados e com filhos, e moravam com mais frequéncia do que as
mulheres em cidades do interior e em municipios com menos
de 500 mil habitantes (Tabela 1).

TaBELA 1
Caracteristicas sociodemogréficas dos ex-alunos da
Faculdade de Medicina de Botucatu (UNESP), de acordo com
o0 sexo (n=1.224)

Masculino Feminino

*
791 (63,4%) 411 (33,6%) Ct!

Idade média — anos

! N 49,1 (+10.4) 41,5 (10.1) 46,5 (+10.9) <0,001
(desvio padrio)

Faixa Etaria n % n % n % <0,001
Menos de 30 anos 26 33 44 107 70 58
30 a 39 anos 118 149 154 375 272 22,6
40 a 49 anos 238 30,1 109 26,5 348 289
50 a 59 anos 249 315 71 173 320 26,6
60 anos ou mais 160 20,2 33 8,0 193 16,1
Situag¢do Conjugal < 0,001
Casados ou em Uniao Estavel 659 83,5 269 658 928 77,5
Solteiros, Separados ou Vitivos 130 16,5 140 342 270 22,5
Filhos < 0,001
Sem filhos 136 17,2 153 37,2 289 24,0
Com filhos 655 82,8 258 62,8 913 76,0
Local de Residéncia < 0,001
Sao Paulo, Grande Sao Paulo
ou Outras Capitais. 205 259 150 36,7 355 29,6
Interior de Sao Paulo ou
Interior de outros Estados. 585 74,1 259 633 844 704
Municipio de Residéncia < 0,001
> 500.000 Habitantes 276 350 188 46,6 464 389
< 500.000 Habitantes 513 650 215 534 728 61,1

Nota: *Sem informagao sobre sexo de 22 sujeitos.

Em relagdo ao prosseguimento da formagdo profissional
ap6s a graduagao (Tabela 2), 1.100 ex-alunos (92,0%) ja haviam
cursado ou estavam cursando algum programa de residéncia
médica (RM) na ocasido do inquérito e 75,6% fizeram ou es-
tavam fazendo especializagdo. Quanto a titulo de especialis-
ta, 80,8% afirmaram possui-lo. Além disso, 80,2% afirmaram
frequentar congressos e outros eventos cientificos, 75,5% re-
ceber revistas cientificas e 62% acessar sites cientificos regular-
mente. Quanto a pés-graduacéo, senso estrito, 14,3% fizeram
ou estavam fazendo mestrado, 10,4% doutorado e 2,7% pds-
-doutorado. Na comparagao entre homens e mulheres, apenas
o recebimento regular de revistas cientificas foi mais relata-
do pelos primeiros (Tabela 2), ndo havendo outras diferencas
significativas de género nesses aspectos. As médicas, porém,
tenderam a assinar periddicos eletronicos e a participar de
congressos e outros eventos cientificos com maior frequéncia

do que os colegas.

IREVISTA BRASILEIRA DE EDUCAGAO MEDICA

341 36(1): 32-40; 2012



Albina Rodrigues Torres et al.

Insercao Profissional de Médicos da Unesp

TABELA 2
Formagao profissional dos ex-alunos da Faculdade de
Medicina de Botucatu (UNESP), segundo o sexo (n=1.224).

Masculino Feminino Total*
791 (64,4%) 411 (33,6%) p
n % n % n %

Fez ou faz residéncia médica 722 919 378 924 1100 920 0,73

Fez ou faz estagio ou

especializagdo 576 76 296 746 872 756 0,56
Fez pé6s-graduagao senso-estrito
Mestrado 117 148 55 134 172 143 051
Doutorado 90 114 35 85 125 104 0,12
Pés-doutorado 22 2,8 10 24 32 2,7 0,72

Fez residéncia, especializagido

ou estagio na sua area de

primeira escolha 740 94,1 381 93,6 1121 940 0,71
Possui titulo de especialista 644 816 324 792 968 80,8 032
Freqiienta regularmente

congressos ou eventos

cientificos 614 780 344 845 958 802 0,07
Recebe regularmente revistas

cientificas 624 790 282 688 906 755 <0,001
Acessa regularmente sites

cientificos 485 61,4 255 622 740 61,7 0,79
Tem assinatura eletronica de

periédicos 215 272 90 219 305 254 0,05

Nota: *Sem informacao sobre sexo de 22 sujeitos

TABELA 3
Atuagdo profissional dos ex-alunos da Faculdade de Medicina
de Botucatu (UNESP), de acordo com o sexo (n=1.224)

Masculino Feminino Total'
791 (64,4%) 411 (33,6%) 0 p
n % n % n %

Exerce a profissdo atualmente

Sim 771 98,1 407 99,5 1178 98,6

Nao 15 19 2 05 17 14 007
Atua em mais que uma

especialidade 355 456 124 30,5 479 405 <0,001
Atua em alguma

subespecialidade 258 345 155 389 413 359 0,12
Vinculos

Publico Municipal 222 281 135 32,8 357 29,7 0,08
Publico Estadual 196 248 90 21,9 286 238 0,27
Publico Federal 81 10,2 16 39 97 81 <0,001

Universidade Publica (docente) 59 7,5 27 66 86 71 057
Universidade Publica (médico) 45 57 42 10,2 87 72 0,004
Universidade Privada (docente) 18 2,3 4 1,0 22 1,8 017
Universidade Privada (médico) 9 1,1 7 1,7 16 1,3 041

Cooperativa Médica 364 46,0 132 32,1 496 413 <0,001
Empresa Médica ou Med. de

Grupo 133 16,8 72 175 205 170 0,76
Clinica Privada 559 70,7 251 61,1 810 674 0,001
Servigos em que atua

Unidade Basica de Satde 114 144 77 18,7 191 159 0,052
Programa de Satide da Familia 13 1,6 18 44 31 2,6 0,005
Pronto-Atendimento 9% 12,1 53 129 149 124 0,70
Ambulat. Pablico de

Especialidades 205 259 78 190 283 235 0,007
Hospital (diarista) 114 144 61 14,8 175 145 0,84
Hospital (plantonista) 80 10,1 49 11,9 129 10,7 0,34

Sem informagdo sobre sexo de 22 sujeitos

A Tabela 3 mostra aspectos da atuacdo profissional dos
ex-alunos. Observa-se que quase 99% afirmaram exercer a
medicina, sendo que em torno de 40% atuavam em mais de
uma especialidade, o que ocorreu mais comumente entre os
homens. Em relacao a vinculos empregaticios, 29,4% referiram
ter na ocasido algum vinculo publico municipal, 23,5% esta-
dual e 8,0% federal, sendo o tdltimo tipo mais comum entre os
homens. Referiram atuar em universidades publicas ou pri-
vadas 14,3% e 3,1% da amostra, respectivamente, sendo que
as mulheres atuavam como médicas em institui¢des ptblicas
de ensino mais frequentemente do que os homens. J4 em co-
operativas médicas relataram trabalhar 41,3% dos egressos
(mais os do sexo masculino), enquanto 16,9% referiram atuar
em empresas médicas ou de medicina de grupo. Relataram ter
clinica privada 67,4% dos participantes, mais frequentemente
homens. No que se refere aos servi¢os nos quais trabalhavam,
23,3% atuavam em ambulatérios ptblicos de especialidades,
15,9% em Unidades Basicas de Saude (UBS), 14,5% como
diaristas e 10,7% como plantonistas em hospitais, 12,3% em
servi¢os de Pronto Atendimento e apenas 2,6% no Programa
de Satde da Familia (PSF). Enquanto este ultimo cendrio de
pratica foi mais relatado por mulheres, os ambulatérios de
especialidades foram mais referidos pelos homens (Tabela 3).
Quanto ao nimero de vinculos empregaticios, 26,2% afirma-
ram ter apenas um, 34,3% dois, 27% trés, 9,3% quatro e 1,5%
cinco ou mais (dados nao apresentados em tabela).

ATabela 4 apresenta os dados de renda e satisfagao profis-

sional por faixas, comparando-se os sexos, e demonstra renda

TaBELA 4
Faixa de renda e grau de satisfagdo profissional dos ex-
alunos da Faculdade de Medicina de Botucatu (UNESP), de
acordo com o sexo (n=1.224).

Masculino Feminino
791 (64,4%) 411 (33,6%)
N % N % N % P

Total*

Faixa de renda’ liquida

mensal (reais)® < 0,001
<5 mil 33 43 91 22,3 124 10,5
5.001 a 10 mil 230 297 177 434 407 344
10.001 a 15 mil 238 307 98 240 336 284
15.001 a 20 mil 139 17,9 29 71 168 14,2
>20 mil 135 17,4 13 32 148 12,5

Grau de Satisfacao

Profissional* 0,01
Muito grande 168 21,5 71 174 239 20,1
Grande 339 434 208 510 547 46,0
Meédio 220 282 112 275 332 279
Pequeno 28 3,6 14 34 42 3,5
Muito pequeno 26 3,3 3 0,7 29 2,5

Nota: 'Sem informagcao sobre sexo de 22 sujeitos. ?Sem informagéao sobre renda
de 41 sujeitos. *Com o salario minimo no valor de R$ 380,00 em 2007, 15 mil reais
equivaleriam a pouco menos de 40 salarios minimos (39,5 saldrios minimos).
*Sem informacao sobre satisfacao profissional de 35 sujeitos.
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média mensal significativamente mais alta entre os homens.
Observa-se também a predominancia de sujeitos com ganhos
mensais entre R$ 5 e 10 mil na ocasido (34,4%), seguidos da-
queles com renda entre R$ 10 e 15 mil (28,4%). Ainda nesta
tabela, nota-se que a maior parte dos ex-alunos referiu grau
de satisfagdo grande (46,0%) ou muito grande (20,1%) com a
profissdo, o que totaliza 66,1%. Quarenta e um individuos nao
responderam a esta questao.

Jana Tabela 5, que descreve o resultado final da anélise de
regressdo logistica sobre renda, observa-se que renda mais alta
(igual ou superior a R$ 15 mil ao més) associou-se de modo
independente as seguintes variaveis explicativas: sexo mascu-
lino, ter filhos, ter clinica privada e estar satisfeito ou muito
satisfeito com a profissao.

TABELA 5
Modelo Final de Regressao Logistica para Renda maior ou
igual a 15 mil reais mensais' entre egressos do curso de
medicina da UNESP (n=1.224)

Renda mensal média OR? 1C95% p’
Sexo
Feminino 1 < 0,001
Masculino 4,04 2,76-5,92
Tem Clinica Privada
Nao 1 < 0,001
Sim 3,74 2,57-5,45
Satisfagio Profissional
Regular, Pequena ou Muito Pequena 1 < 0,001
Grande ou Muito Grande 2,99 2,14-4,17
Tem filhos
Nao 1 < 0,001
Sim 2,14 1,37-3,35

Nota: ' Categoria de referéncia renda menor do que 15 mil reais (0) comparado
com renda maior ou igual a 15 mil reais (1). 2Odds ratio ajustado para idade e
demais varidveis do modelo. * Teste de Wald. *Idade foi incluida como variavel
continua, em anos completos.

Quanto a satisfagdo, a maior parte dos ex-alunos (66,1%)
referiu grau de satisfagdo grande ou muito grande com a pro-
fissao, enquanto 27,9% deles relataram nivel médio e apenas
6,0% niveis baixos. Trinta e cinco individuos nado responde-
ram a esta questdo. Agrupando-se satisfacdo grande e muito
grande e comparando-se com os demais niveis de satisfacéo,
observa-se na andlise multivariada (Tabela 6) que insatisfagao
profissional se manteve independentemente associada com
maior idade e menor faixa de renda. Aqueles que ndo escolhe-
riam fazer Medicina novamente apresentaram maior risco de
estarem insatisfeitos, assim como aqueles que afirmaram que
a FMB néo os preparou bem e aqueles com qualidade de vida
e satide mental regular/ruim ou muito ruim. Fazer doutorado
foi um fator protetor contra a insatisfagao profissional.

TABELA 6
Modelo Final de Regressao Logistica para Insatisfagdo' com
a profissdo entre egressos do curso de medicina da UNESP

(n=1.224)
Variavel OR* ajustado®  IC 95%** p’
Idade* 1,02 1,01-1,04 0,001
Renda mensal (em reais) <0,001
15 mil ou mais 1
Menos de 15 mil 2,43 1,71-3,45
Escolheria medicina novamente <0,001
Sim 1
Nao 591 3,38-10,35
FMB preparou bem 0,006
Sim 1
Nao 194 1,21-3,12
Doutorado 0,002
Nao fez 1
Fez ou esta fazendo 0,44 0,26-0,74
Qualidade de vida <0,001
Boa ou muito boa 1
Regular, ruim ou muito ruim 2,54 1,88-3,45
Satde mental <0,001
Boa ou muito boa 1
Regular, ruim ou muito ruim 2,45 1,63-3,69

Nota: *Odds Ratio. **Intervalo de Confianca de 95%

Nota: 'Categoria de referéncia: satisfagdo grande ou muito grande (0), compara-
do com satisfagdo média, pequena ou muito pequena (1). 20Odds ratio ajustado
para sexo e demais varidveis do modelo. *Teste de Wald. “Idade foi incluida
como variavel continua, em anos completos.

DISCUSSAO

A avaliagao da insercado profissional de ex-alunos é fundamen-
tal em todo processo de avaliagao institucional sobre a quali-
dade do ensino. Este é o segundo inquérito postal que procu-
rou avaliar a situagdo profissional dos ex-alunos do curso de
Medicina da FMB — Unesp, o primeiro tendo sido realizado
em 1991, por amostragem. O presente estudo é, portanto, pio-
neiro em abrangéncia, na medida em que teve como popula-
gdo-alvo todo o universo de ex-alunos graduados entre 1968 e
2005, diferentemente também do levantamento do Cremesp
de 2007'%, que entrevistou por telefone apenas uma amostra de
400 médicos do Estado. Além disso, apds as analises univaria-
das, realizaram-se regressdes logisticas para controlar possi-
veis variaveis de confusdo em relagdo aos dois principais des-
fechos estudados (nivel de renda e de satisfagao profissional).

Apesar destes aspectos positivos, este estudo apresenta
algumas limitagdes, que devem ser consideradas. A primeira
delas é a taxa de resposta, uma questdo central nos estudos
transversais. O percentual obtido (45%) pode ser considerado
satisfatério, uma vez que o esperado em enquetes postais € de
30% a 40%" e que nenhuma turma ficou sem representagao
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na amostra. Além disso, a taxa de resposta obtida foi superior
as de estudos similares conduzidos no Brasil, que foram de
25% na Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto® e 32% na
Universidade Luterana do Brasil'%. E importante destacar que
durante a coleta de dados o Cremesp estava em processo de
recadastramento dos médicos do Estado de Sao Paulo, tendo
havido dificuldades no envio de lista de enderecos atualizada.
Ao lado disto, acredita-se que o ntimero de 6bitos esteja su-
bestimado, pois foi de apenas 2,2%. Outro aspecto diz respeito
ao viés de resposta. Nao se pode descartar a possibilidade de
que os ex-alunos que avaliam de maneira mais satisfatoria sua
formagao e prética profissional tenham tendido a responder a
enquete, enquanto alunos com uma avaliagdo menos favora-
vel tenham tendido a ndo participar. Por fim, o desenho trans-
versal do estudo impossibilita conclusdes sobre causalidade,
indicando apenas associa¢des entre os desfechos e possiveis
variaveis explicativas.

Sendo a FMB localizada em uma cidade pequena, com
aproximadamente 130 mil habitantes, na regido central do Es-
tado, recebe muitos alunos procedentes de outras cidades do
interior, que aparentemente optam por continuar vivendo e
trabalhando fora dos grandes centros urbanos apés a conclu-
sdo do curso. Assim, pode-se constatar que 61% dos ex-alunos
residem em municipios com menos de 500 mil habitantes. Es-
ses dados ficam mais expressivos quando se sabe que apenas
37% dos médicos do Estado de Sao Paulo residem em cida-
des do interior, fora da grande Sao Paulo'?. Tal pesquisa do
Cremesp, publicada em 2007", foi conduzida por telefone, por
amostragem, com 400 médicos, sendo que seus resultados fo-
ram ponderados por sexo, idade e regido. Como mais de 95%
dos ex-alunos da FMB trabalham no Estado de Sado Paulo, a
comparagdo dos dados com o estudo citado é possivel. Res-
salte-se, no entanto, que o levantamento do Cremesp incluiu
apenas médicos mais jovens, formados entre 1996 e 2005.

Sabe-se que o ingresso de formandos nos programas de
residéncia médica (RM) tem se tornado cada vez mais dificil,
pelo grande ndmero de escolas médicas criadas no Pais nos
dltimos anos’?. Soma-se a isto o fato de que ndo tem havido au-
mento no ntimero de bolsas disponiveis para a RM, apesar de
varios programas terem tido sua duragdo obrigatéria aumen-
tada nos tltimos anos. Assim, a proporcao de vagas é cada vez
menor em relagdo ao ntimero de candidatos, fazendo com que
apenas os melhores alunos consigam cursar um programa de
RM credenciado pelo Ministério da Educagao e Cultura. Pode-
-se inferir, deste modo, que a proporg¢ao de ex-alunos que tem
acesso a programas de RM credenciados acaba se tornando
um indicador indireto da qualidade do curso de graduacao.
Talvez este indicador venha se tornando menos fidedigno nos

altimos anos, com a expansao dos cursos particulares prepa-
ratérios para os exames de RM, mas a dltima turma de for-
mandos avaliada neste estudo foi de 2005. Dados do Conselho
Federal de Medicina de 2007 apontam que apenas 36,4% dos
médicos formados no Pais entre 1996 e 2005 e 47% dos gradu-
ados no Estado de Sao Paulo no mesmo periodo fizeram RM*?,
mostrando que o percentual de alunos da FMB que cursaram
RM é bastante elevado. Ressalte-se ainda que, dentre os que
fizeram ou fazem RM, apenas uma minoria (6%) afirmou que
esta nao foi na drea de sua primeira escolha. E importante des-
tacar, no entanto, que a escassez de vagas para RM é um feno-
meno mais recente e que vem se agravando progressivamente,
de modo a atingir cada vez mais os formandos. Além disso, tal
impacto ndo é o mesmo para graduados em universidades pu-
blicas e privadas, afetando principalmente os tltimos. Assim,
os resultados obtidos devem ser interpretados com cautela,
uma vez que o presente estudo incluiu profissionais formados
desde 1968 e em universidade ptblica.

Um dado alentador é o de que a maioria dos egressos
vem dando atengdo a sua educagao continuada, fundamental
na drea médica, em que é reconhecidamente alta e crescente a
velocidade de surgimento de novos conhecimentos, praticas e
tecnologias. O dado de que 80% deles frequentam congressos
ou outros eventos cientificos com regularidade é ainda mais
marcante se considerarmos que a maioria mora em cidades do
interior, o que pode gerar algum grau de isolamento e maior
dificuldade de deslocamento. Muitos também afirmaram
receber revistas e acessar sites cientificos com regularidade,
sendo que o grande desafio atual certamente envolve a ca-
pacidade de selecionar adequadamente as informagdes cien-
tificas disponiveis. O fato de a minoria ter cursado ou estar
cursando poés-graduacgio senso estrito ressalta a importancia
de que os cursos médicos oferecam disciplinas regulares sobre
principios de metodologia de pesquisa e de leitura critica de
artigos cientificos. Deste modo, os profissionais formados te-
riam capacidade de selecionar melhor as informagdes dentre a
enorme quantidade de material cientifico a que tém acesso em
publicagdes impressas ou via internet.

Os dados sobre atuagdo em universidades sdo parecidos
com os dos médicos do Estado em geral, 12% dos quais atuam
em faculdades publicas e 6% em faculdades privadas'. J4 atu-
ar em clinica privada é um tipo de pratica que, embora tenha
sido referida pela maioria (67%), reflete o fato de a amostra
incluir profissionais formados ha muitos anos, pois tem se
tornado cada vez mais rara. No estudo do Cremesp, apenas
40% dos médicos relataram ter consultério particular, sendo
apenas 13% dos mais jovens, contra 53% dos profissionais com
50 anos de idade ou mais'.
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Quanto aos tipos de servico em que trabalham, os dados
do presente estudo sdo um pouco contrastantes com aqueles
com médicos de todo o Estado, 24% dos quais atuam em UBSs
e apenas 1% em ambulatérios publicos'. Por outro lado, ape-
nas 2,6% relataram atuar no Programa de Satide da Familia
(PSF), um programa relativamente recente do governo fede-
ral, que nem constou do estudo do Cremesp, mas que se am-
pliou bastante nos tltimos anos. Ressalte-se novamente que o
periodo de abrangéncia do atual estudo é consideravelmente
maior (médicos formados desde 1968) em compara¢do com o
levantamento do Cremesp, que entrevistou profissionais gra-
duados a partir de 1996.

Enquanto 41% dos egressos da FMB relataram trabalhar
em cooperativas médicas e apenas 17% em empresas médicas
ou de medicina de grupo, no estudo do Cremesp'* 55% dos
médicos paulistas (e 78% dos médicos do interior) afirmaram
atender pacientes por convénio. Fato preocupante, 43% des-
tes afirmaram ja ter sofrido restrigdes (ex.: ndo autorizagdo de
consultas, exames e procedimentos) por parte das operadoras
de planos de satide privados'?, o que pode afetar o nivel de
satisfacdo com a prética profissional e seus resultados.

Em relacdo a renda média, pode-se constatar que esta é
um pouco mais alta do que a dos médicos paulistas em geral,
pois 45% deles ganhavam até R$ 9 mil reais e apenas 12% aci-
ma de R$ 12 mil em maio de 20072, Por outro lado, os dados
sd0 concordantes com aquele estudo ao apontarem menor ren-
da entre os médicos mais jovens e do sexo feminino™.

No que se refere ao nimero de vinculos empregaticios, os
dados sdao melhores do que os do estudo do Cremesp, que in-
cluiu apenas médicos formados a partir de 1996, no qual 32%
destes relataram atuar em quatro ou mais empregos, 10% em
seis ou mais, enquanto 18% relataram ter um tinico vinculo e
25% dois'. Conforme destacado no estudo do Cremesp, o act-
mulo de vinculos e a longa jornada de trabalho podem afetar a
qualidade de vida, a convivéncia com a familia, a possibilida-
de de se atualizar e a relagdo médico-paciente.

Diferencas de Género

Aproximadamente dois tergos dos ex-alunos que responde-
ram ao inquérito sdo do sexo masculino e um tergo do sexo
feminino, dado bastante similar a distribui¢do por sexo da po-
pulacéo total de referéncia. Este dado também é semelhante
aos do Cremesp de 2007, em que 61,5% dos médicos atuantes
no Estado eram homens. Este resultado aponta ainda a ques-
tdo da procura e acesso ao curso médico, que até alguns anos
atrds concentrava maior proporc¢ao de homens. Esta caracte-
ristica, no entanto, vem mudando progressivamente, com um
nimero crescente de mulheres cursando Medicina, sendo que

no ano de 2006 as mulheres se tornaram a maioria (51,7%) dos
médicos formados'?. Esta tendéncia de “feminiliza¢do” da pro-
fissao se reflete na idade média dos homens da amostra (49,1
anos), significativamente mais alta do que entre as mulheres
(41,5 anos). Note-se ainda que 18,2% dos homens e 28,4% das
mulheres egressos da FMB tém idade maxima de 39 anos.

Outro dado interessante é que, em comparagdo com 0s
homens, as mulheres estavam menos frequentemente casadas
ou em unido estavel e com filhos. Apesar de serem em média
mais jovens, isto talvez indique também que o exercicio da
profissao médica pode, no caso das mulheres, ter maior inter-
feréncia na vida afetiva e familiar, dificultando ou pelo menos
retardando a vida conjugal e a maternidade. Note-se ainda
que as mulheres, mais frequentemente que os homens, moram
na cidade de Sdo Paulo ou em outras capitais (37% versus 26%)
e em cidade com mais de 500 mil habitantes, indicando talvez
um estilo de vida mais dificil nos grandes centros urbanos,
fator que também pode contribuir para este resultado.

Quanto a educagdo continuada, os homens referiram rece-
ber revistas cientificas mais frequentemente, enquanto as mu-
lheres tenderam a assinar periddicos eletronicos e a frequentar
congressos e outros eventos cientificos com mais regularidade.
Foi mais comum entre os homens do que entre as mulheres a
afirmacdo de atuar em mais de uma especialidade. Este acha-
do pode estar relacionado ao fato de eles morarem em cidades
menores e de interior com mais frequéncia, o que pode levar a
uma pratica menos direcionada a uma tinica drea de atuagao.

Em relagdo aos vinculos empregaticios, os homens relata-
ram ter mais vinculos publicos federais do que as mulheres,
mas estes s6 foram relatados por uma minoria de 8% da amos-
tra total. De fato, ha muitos anos ndo tem mais havido concur-
sos do governo federal para médicos, em funcdo da politica
de regionalizacdo da assisténcia a satide. Eles trabalham mais
frequentemente também em cooperativas médicas, ambula-
térios publicos de especialidades e em clinicas privadas, se
comparados as mulheres. Quanto a este tltimo dado, como os
homens tém idade média mais alta e moram mais comumen-
te em cidades menores e do interior do que as mulheres, tais
aspectos podem contribuir para explicar a maior frequéncia
de atuacdo destes em clinica particular, o que pode também
explicar os maiores niveis de renda relatados por estes. Ja o
predominio de mulheres nas UBSs e no PSF talvez possa ser
atribuido em parte a média de idade mais baixa destas, pois
sdo programas de politicas ptiblicas mais recentes. Além disso,
mais mulheres referiram atuar como médicas em universida-
des publicas. Conforme descrito anteriormente, as mulheres
relataram renda mensal menor do que os homens, da mesma
forma que as médicas paulistas em geral'”.
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Satisfacdo Profissional

Os niveis de satisfagao profissional relatados pelos participan-
tes deste estudo sdo bastante semelhantes aos do estudo do
Cremesp de 2007'%, em que 61% dos médicos paulistas afirma-
ram estar satisfeitos, 29% nem satisfeitos nem insatisfeitos e
10% insatisfeitos com a profissao.

Com relagao aos fatores que se mantiveram associados a
insatisfacdo profissional na andlise final, nota-se alguma se-
melhanca com aqueles relatados no estudo do Cremesp*. Na-
quela pesquisa, menor renda também foi um fator que se as-
sociou a insatisfagdo profissional, uma vez que 60% dos médi-
cos insatisfeitos se queixaram da remuneragao que recebiam.
Além disso, os médicos mais jovens também se mostraram
mais motivados e satisfeitos com a profissdo naquele estudo.
Quanto ao fato de maior satisfagao ter se mantido associada a
ter feito ou estar fazendo curso de doutorado, é possivel que
a vinculagdo a um programa de pds-graduagao senso estrito
seja um fator motivador da pratica profissional, possibilitando
ao médico novamente se envolver com atividades de estudo,
atualizacdo e produgdo de conhecimento.

E importante ressaltar que o estudo paulista questionou
diretamente as razdes da satisfacdo ou ndo com a profissao,
enquanto no presente estudo as associagdes foram analisadas
posteriormente. Além disso, o desenho transversal deste estu-
do néo permite atribui¢do de causalidade, ou seja, se os fatores
associados a insatisfagdo sdo causa ou efeito desta.

CONCLUSOES

Pode-se constatar que praticamente a totalidade dos ex-gra-
duandos de Medicina da Unesp continua praticando a medi-
cina, a maioria atuando em cidades menores do Estado de Sao
Paulo, com niveis bons de renda e de satisfagdo profissional.
Além disso, a grande maioria fez ou faz residéncia médica e/
ou especializagdo e relata preocupacdo com a atualizagio pro-
fissional ou educagdo continuada, frequentando eventos e len-
do publicacdes cientificas regularmente. Renda mais elevada
associou-se a sexo masculino, ter filhos, préatica profissional
privada e maior satisfagdo profissional. Esta tltima, por sua
vez, associou-se com menor idade e renda mais alta, acreditar
que a FMB o preparou bem para a atuagao profissional e men-
cionar que ndo se arrependeu de fazer Medicina, ou seja, que
optaria por fazer o curso novamente, além de relato de melhor
qualidade de vida e satide mental.

Como dire¢do futura, sugere-se a continuidade das ava-
liagdes por egressos a intervalos regulares. Este esforco esti-
mulard uma cultura avaliativa institucional, apelo de varios
setores da area da satide e da sociedade como um todo, visan-
do a continua melhoria do processo ensino-aprendizagem dos

cursos médicos. Considerando-se as rapidas e importantes
mudangas que o mercado de trabalho médico vem sofrendo
nos dltimos anos, estudos sistematicos sobre a insergao profis-
sional dos ex-alunos sao fundamentais, devendo subsidiar as
discussdes sobre reforma curricular nas escolas médicas.
Espera-se que o presente estudo fomente a reflexdo e o de-
bate sobre o perfil do médico que queremos e que estamos con-
tribuindo para formar em nossa instituicao, assim como incen-
tive outras escolas médicas a conduzirem avalia¢des periddicas
de seus egressos, para que se possa conhecer melhor e aprimo-
rar a pratica profissional dos médicos que atuam em nosso pais.
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