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RESUMO

O objetivo deste relato é apresentar, dentro da proposta do Programa Nacional de Reorientacdo da
Formagdo Profissional em Satide (Pro-Saiide), uma parte do projeto da Faculdade de Medicina de Ri-
beirdo Preto (USP). Trata-se da estratégia de inser¢do das Tecnologias de Informagdo e Comunicagio
(TIC) no ensino de graduagio extramuros da FMRP, que visa definir e implantar recursos tecnolo-
gicos de Aprendizado Eletronico para apoiar atividades discentes e docentes, gestdo da informagdo,
educagdo continuada e segunda opinido formativa. A trajetéria metodolégica delineou tanto o processo
de atendimento de parte das agdes do eixo Cendrio de Prdtica em Atengdo Bdsica de satide relativa ao
processo de ampliagdo da rede de malha ética, essencial para suporte as atividades de desenvolvimen-
to do uso das TIC, quanto a abordagem qualitativa de um estudo exploratério sobre a utilizacdo do
Teleduc no primeiro ano do eixo de Atengdo a Satide da Comunidade (ASC) do curso de Medicina.
Nesta investigagio foram realizados dois grupos focais com aplicagio de questiondrio estruturado a
discentes e docentes.

ABSTRACT
As part of the proposal of the National Program for Reorientation of Professional Training in Health
(Pr6-Saiide), this report discusses the project at the Ribeirdo Preto School of Medicine, University of
Sdo Paulo (FMRP/USP). The focus is a strategy for the inclusion of information and communication
technologies in extramural undergraduate training at FMRP, aimed at defining and deploying e-
-learning technological resources to support student and faculty activities, information management,
continuing education, and formative second opinion. The methodological approach designed both the
process of covering part of the actions from the Setting for Practice in Primary Healthcare pertaining
to expansion of the fiber optic network, essential for supporting and developing ICT use, and the qua-
litative approach of an exploratory study on the use of e-learning in the first year of the Community
Healthcare course in the undergraduate medical program. The study used two focus groups and a

structured questionnaire for students and faculty.
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IDENTIFICACAO COM O PROGRAMA NACIONAL DE
REORIENTACAO DA FORMACAO PROFISSIONAL EM
SAUDE

Os principios doutrindrios e organizativos do Sistema Uni-
co de Satide (SUS) consignados nas Leis Organicas da Satde
(LOS), implementados a partir dos aplicativos previstos em
normas operacionais da Atengao Basica, da assisténcia a satide
e, mais recentemente, do Pacto pela Satide' tém induzido a
integracdo dos trés niveis de governo e a transferéncia da res-
ponsabilidade pela coordenacédo das acdes de assisténcia para
o governo municipal®. O processo de descentralizagdo trouxe
desafios e perspectivas para os gestores de satide, sobretudo
dos sistemas municipais, e para as instituigdes de formagao
e de pesquisa na area da satide®*”. Nesse contexto complexo,
destacam-se os desafios de coordenar e integrar agdes de assis-
téncia a satide e desenvolver préticas educativas, notadamen-
te a aprendizagem de alunos de graduagdo e dos profissionais
em servigos, fortalecendo ou, em alguns casos, construindo
pontes que permitam que o planejamento do ensino, a assis-
téncia e a pesquisa das institui¢des de ensino superior nos ni-
veis primdrio e secundario de atengdo a satide envolvam as
equipes presentes nos cendrios de pratica.

A busca de solugdo dos desafios da formacdo de profis-
sionais com perfil mais adequado para responder as deman-
das do SUS tem aproximado de forma bastante evidente os
ministérios da Educag¢do (MEC) e da Satdde (MS). Desse es-
forco intersetorial impar resultou uma série de propostas de
mudancas nas diretrizes curriculares dos cursos da drea da
satide, bem como o estabelecimento de um conjunto de ini-
ciativas voltadas para apoiar a implantacao das modificagdes
propostas®. O Programa Nacional de Reorientagao da Forma-
¢do Profissional em Saude (Pré-Saude I), lancado em 2005, foi
uma dessas iniciativas conjuntas, voltada a formagdo profis-
sional com foco na Atengdo Basica em satide nas édreas de En-
fermagem, Medicina e Odontologia. Porém, em 2007, quando
o programa foi ampliado para outros cursos de graduacao da
drea da sadde (Pr6-Satde II), percebemos que esta seria uma
oportunidade impar para, internamente, alcangarmos uma in-
tegragdo maior entre os sete cursos de nossa instituicao, assim
como sedimentar a parceria com as outras faculdades e cursos
de nossos campi, que inclusive compartilham cenarios de pra-
tica na area da satde.

Embora nos ultimos anos as politicas de estruturacdo da
rede assistencial de satide tenham privilegiado a ampliacao de
equipes nos servigos, especialmente no Programa de Satde da
Familia, no Brasil as equipes carecem de profissionais no am-
bito multiprofissional e formados por curriculos comprome-

tidos com uma formacao integral nos trés niveis de Atengao

a Saude. Algumas estratégias, como a estruturacdo de equi-
pes matriciais, tém sido propostas para aumentar a eficacia,
garantir a assisténcia integral e fortalecer a atencdo basica”’.
Ainda que a estratégia de fortalecimento da Atengdo Basica
com a estruturagdo de equipes matriciais seja uma opgao bas-
tante adequada do ponto de vista de ampliagdo do escopo de
atuagdo, sem expansao (talvez indevida) da estrutura da equi-
pe minima, existem alguns problemas operacionais e de inte-
racdo que tendem a comprometer a necessaria integragao das
equipes. Alguns trabalhos apontam claramente a necessidade
de estabelecer uma forma de comunicacdo continuada e estru-
turar material de referéncia que contenha aspectos realmente
pertinentes ao cotidiano de atividade da equipe minima, se
bem que geralmente diferentes unidades do servigo obedegam
a distintas orientagdes gerenciais'®**2,

Outros trabalhos mostram a necessidade de estabelecer
novos paradigmas na formagdo profissional em satide, apon-
tando a estruturagdo de mecanismos de educagdo continua-
da. O Ministério da Satide comega a considerar a organizacao
de iniciativas ou a implementacdo de metodologias apoiadas
na utilizagao de TIC como um meio de implantar uma forma
mais continuada de formagdo, em nivel de graduagao, p6s-
-graduacdo ou formagao em servico. Assim, foi criada em 2008
a Universidade Aberta do Sistema Unico de Satde (UNA-
-SUS). Trata-se de um programa destinado a atender as neces-
sidades de formacao e educagao permanente do SUS por meio
de uma rede colaborativa de institui¢des académicas, servigos
de satide e gestdo do SUS. Essa rede se vale do compartilha-
mento de material instrucional, cooperacdo para desenvolvi-
mento e implementagdo de novas tecnologias educacionais
em satide e uso de técnicas de educacdo a distancia para que o
conhecimento seja entendido como um bem ptblico, que deve
alcancar diferentes contextos.

Nas metas de nossa instituicio dentro do programa Proé-
-Satide ha uma convergéncia de pensamento quanto a necessi-
dade de agregar novos dispositivos tecnolégicos e novas habi-
lidades a medida que os problemas de satide da populagao de
abrangéncia se modificam'.

ORGANIZACAO CURRICULAR DA FMRP

A Faculdade de Medicina de Ribeirao Preto da Universidade
de Sado Paulo (FMRP-USP) foi criada em 1948 dentro de um
projeto nacional de interioriza¢do do ensino superior. Iniciou
suas atividades em 1952 com o curso de Medicina, estrutu-
rado conforme as proposigdes do Congresso Pan-Americano
de Educacdo Médica (Peru, 1951), que continha inovagdes
radicais, como a organiza¢do departamental em substitui¢ao
as catedras, o bindmio ensino-pesquisa e a profissionalizagdo
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do corpo docente, todo contratado em regime de dedicagao
exclusiva. Sensivel aos anseios da sociedade, a FMRP-USP se
engajou no movimento de expansado de vagas no sistema pu-
blico paulista de ensino superior, criando em 2002-3 os cursos
de Fisioterapia (40 vagas), Terapia Ocupacional (20 vagas), Fo-
noaudiologia (30 vagas), Nutricdo e Metabolismo (30 vagas)
e Informatica Biomédica (40 vagas), este em parceria com a
Faculdade de Filosofia, Ciéncias e Letras local (FFCLRP-USP);
com isto, aumentou de 100 para 260 o niimero de vagas anuais
oferecidas e de 600 para mais de 1.300 seu niimero de matricu-
lados em cursos de graduagao. Assim, a FMRP-USP passou a
se caracterizar como institui¢do multiprofissional na formacao
de recursos humanos para a satide, congregando corpo docen-
te e acOes educacionais e assistenciais diversificadas.

Dispondo, desde sua implantagdo, de um Centro de Satide
Escola (CSE) préprio e de uma unidade avangada de atengao
a satide da comunidade no pequeno municipio de Cassia dos
Coqueiros (SP), a FMRP-USP intensificou, a partir dos anos
1970, sua atuagdo docente assistencial, em ag¢des conjuntas
com as prefeituras municipais de Ribeirdo Preto e de cidades
vizinhas. Em meados da década de 1980, coincidindo com o
movimento que resultou na criagao do Sistema Unico de Sat-
de (SUS), a FMRP-USP aprovou a transformagao de seu Hos-
pital das Clinicas em centro de referéncia do sistema publico.
O HCFMRP conta com 58 programas de residéncia médica e
24 programas de aprimoramento profissional e também apoia
a FMRP-USP em ac¢des nos niveis primdrio e secundério de
atencdo a satide. Sua unidade principal (HC-Campus) atende
a cerca de 600 pacientes internados e responde por um movi-
mento didrio de cerca de 2.500 consultas, 60 cirurgias e 10 mil
exames complementares. O hospital tem papel estratégico na
criagdo de um programa de residéncia médica em Medicina
da Familia e Comunidade, que vem atendendo & demanda re-
gional de recursos humanos para os Programas de Satde da
Familia (PSF).

O final dos anos 1990 assistiu a grande expansdo da area de
atuagdo da FMRP-USP, com sua crescente inser¢do na rede de
atencdo a satide do municipio. A instituicdo passa a responder
por todo um distrito de satide (Distrito Oeste) e pela regionali-
zagao e hierarquiza¢ao da atengdo, dentro dos programas esta-
belecidos pelo Ministério da Satide. Este Distrito compreende
a drea abrangida pelo CSE-Cuiaba, hoje uma unidade distrital
de ateng¢do secunddria ndo hospitalar, oito unidades béasicas de
sauide e cinco Nucleos de Satide da Familia (NSF). Em 2007,
foi iniciado novo processo de expansao, com trés novos NSEF,
que abrigardo mais cinco equipes do PSE. No contexto da am-
pliacdo da sua inser¢do na atencdo a satide da comunidade,
a FMRP-USP criou o Centro de Atencdo Primdria e Saide da

Familia e Comunidade (CAP), para apoiar, coordenar e acom-
panhar as atividades que envolvem os estudantes dos cursos
de graduacdo, conforme as diretrizes estabelecidas pelos cole-
giados da institui¢do e em sintonia com o Plano Municipal de
Saude. Atualmente, estas atividades se desenvolvem em todo
o Distrito Oeste (NSF, UBS e CSE), na unidade de Céssia dos
Coqueiros e em institui¢des conveniadas (Maternidade “Ma-
ter”, Centro Médico Social Comunitario de Vila Lobato e dos
municipios vizinhos de Luiz Antonio, Dumont e Altinépolis).
Todas as atividades assistenciais desenvolvidas pelos cursos
de graduacdo da FMRP-USP estao plenamente inseridas no
sistema publico, sendo que as unidades ligadas a instituicdo
estdo subordinadas a central de marcagédo de consultas e aten-
dem aos mecanismos de referéncia e contrarreferéncia do SUS.

Em 2007, a instituigdo revisou o projeto pedagdgico do
curso de Medicina, para adequé-lo as Diretrizes Nacionais
Curriculares (DNC) para o Curso de Graduacao em Medici-
na. As atividades discentes foram reorganizadas e foram cria-
dos trés eixos longitudinais formativos. No eixo de Aten¢ao
a Satde da Comunidade, o aluno do primeiro ano do curso
toma contato com o ambiente e as condi¢des de vida das fami-
lias e conhece os equipamentos sociais e de aten¢do a satide.
Nos anos seguintes, aborda problemas sociais e ambientais da
comunidade, ampliando a concepgdo de satide. Os eixos de
Bioética e Formacao Humanistica e Formacao Complemen-
tar (periodos livres para inicia¢do cientifica, projetos de exten-
sdo e sessdes de tutoria) visam ao desenvolvimento pessoal
e a construcdo da cidadania. Nestes eixos, devera prevalecer
a abordagem pedagégica problematizadora, participativa e
significativa, baseada em tarefas e projetos e em atividades e
discussodes tutoradas, bem como préticas inovadoras de ava-
liagdo do aproveitamento. E importante destacar que estes trés
eixos, nos varios momentos do desenvolvimento proposto,
tém caracteristicas que propiciam a interdisciplinaridade e a
educagdo multiprofissional. Outra importante recomendagao
do novo projeto pedagdgico foi a de modificar cargas horarias
e correspondentes oportunidades de exposi¢do do estudante
aos ambientes de atencdo a satide, visando ao predominio dos
niveis primadrio e secundario sobre o tercidrio.

Consideramos que os cursos da FMRP-USP se encontram
em transigdo quanto a integracdo do ciclo bésico/ciclo pro-
fissional, com poucas atividades integradoras ao longo dos
primeiros anos. O processo de aprendizagem ainda se ordena
pela fragmentagdo do conhecimento, centrado no professor e
sem interagdo com a realidade da prética profissional integra-
da. Porém, os processos de reconhecimento dos cursos novos
- Fisioterapia, Terapia Ocupacional, Fonoaudiologia, Nutri¢ao
e Metabolismo, e Informatica Biomédica — criados na FMRP-
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-USP no inicio desta década desencadearam uma reflexao cri-
tica das respectivas Coordenagdes. Estas tém realizado even-
tos e féruns multiprofissionais para discutir novos cenarios
de aprendizagem, métodos inovadores e revisao dos projetos
pedagégicos, entre outros temas. Isto tem permitido diagnos-
ticar melhor a situagdo e propor transformacdes curriculares
em todos os cursos. Algumas disciplinas nos ciclos de aplica-
¢ao do curso de Medicina ja apresentam integragao horizontal
de seus contetidos e praticas por meio de tematicas embasadas
na divisdo por 6rgédos e sistemas.

O objetivo para avangar rumo a imagem-alvo da Orien-
tagdo Pedagodgica é ampliar gradualmente esses estdgios e
investir para alocar as diferentes disciplinas em eixos integra-
dores que contemplem cendrios na Atengdo Bésica do inicio ao
final de todos os cursos.

MULTIPLICIDADE DOS CENARIOS DE PRATICA

Nesta proposta, os cendrios de pratica sdo entendidos como
locais de aprendizagem e de trabalho com um papel trans-
formador, e ndo apenas como um espago fisico de realizagao
das novas préticas pedagodgicas e assistenciais; constituem
ambientes onde os estudantes podem considerar os sujei-
tos sociais neles presentes, a natureza, o contetido e a fi-
nalidade destas préticas, perante a sociedade e as politicas
de formacao e de assisténcia a satide. Espera-se, assim, que
propiciem a incorporagdo de métodos pedagégicos inova-
dores, de novas areas de praticas e vivéncias, bem como a
utilizacdo de tecnologias que possibilitem a aquisi¢do de
competéncias pautadas em valores éticos e morais, nos am-
bitos individual e coletivo, com uma revisdo dos processos
de satdde e doenca, de forma a permitir, dinamicamente,
ajustes as demandas individuais e sociais, da realidade e na
realidade.

Nesses cenarios, pretende-se ampliar as atividades assis-
tenciais multidisciplinares e multiprofissionais do Ambula-
torio Integrado do CSE, interface entre as agdes de satide ba-
sicas e secundarias. Dentre as agdes do projeto, encontram-se
ainda a proposta de descentralizacdo dos materiais utiliza-
dos em Laboratério de Habilidades para o Centro de Satide,
e 0s espagos nos NSF atuais e naqueles de que se dispora
no projeto de expansao da ESF no Distrito Oeste, permitindo
desenvolver as competéncias proprias de cada area, especial-
mente aquelas relacionadas a comunicagdo e ao trabalho em
equipe, assim como utilizar esses materiais didaticos tam-
bém para promover a educagdo em satde para servidores e
a comunidade.

Nos ultimos anos, a FMRP, em parceria com a Coorde-
nadoria da Tecnologia da Informacdo da USP e o HCFMRP,

tem investido fortemente no desenvolvimento de uma rede
de comunicacdo de banda larga — por fibras éticas e radio —,
integrando laboratdrios, salas de aula e servigos assistenciais
dos niveis primario, secundario e tercidrio, criando novos ce-
narios de praticas educativas, de pesquisa-aprendizagem e de
assisténcia por equipes de satide ampliadas. Atualmente essa
infraestrutura é utilizada para suporte das atividades do Nu-
cleo de Telessatide do HCFMREP, ja integrado a Rede Univer-
sitdria de Telemedicina (http://rute.rnp.br/), a Universidade
Aberta do SUS (http:/ /www.unasus.gov.br/) e em processo
de credenciamento junto ao Telessatide Brasil Redes (http://
www.telessaudebrasil.org.br/php/index.php).

Por meio da infraestrutura existente, em conjunto com as
iniciativas ligadas ao Pro-Satide, pretende-se tornar efetiva a
utilizacdo dos recursos de TIC para suporte a formagédo acadé-
mica e profissional fora do campus, de acordo com os projetos
Pré-Satide e PET-Satide. No caso, trata-se da organizagao de
espacos fisicos junto ao HCFMRP, UE, CSE, Hospital Estadual
e Mater, com infraestrutura de videoconferéncia e computa-
dores em rede que deem apoio remoto as atividades de forma-
¢do nos NSF e também possibilitem que médicos especialistas
e as equipes dos servigos trabalhem de forma integrada, me-
diante protocolos de segunda opinido formativa. Dessa forma,
buscou-se propiciar o desenvolvimento de uma atividade de
pesquisa voltada a inser¢do e contextualizacdo de ambientes
de aprendizado eletronico no apoio ao desenvolvimento de
atividades extramuros.

Todo o cendrio descrito até aqui serviu como pano de fun-
do para fazermos um relato parcial do conjunto de agdes do
Pr6-Satide que estdo sendo executadas por nossa instituigdo.
O estudo desenvolvido se insere no contexto do uso das TIC
na educagao em satde, buscando propiciar o desenvolvimen-
to de uma atividade de pesquisa voltada a insergdo e contextu-
alizagdo de ambientes de aprendizado eletrénico no apoio ao
desenvolvimento de atividades extramuros.

Um estudo exploratério sobre Aprendizado Eletronico

O estudo foi realizado sobre a disciplina Atengdo a Sau-
de da Comunidade I (ASC), cursada pelos alunos de Medi-
cina da FMRP como parte do eixo de Atencdo a Satde da
Comunidade. Nessa disciplina, o aluno do primeiro ano do
curso toma contato com o ambiente e as condi¢des de vida
das familias e conhece os equipamentos sociais e de atengdo
a satide. A utilizagdo das TIC pode, em principio, apoiar pro-
postas de mudangas das praticas de formagdo de recursos
humanos na satide, compatibilizando a produgéao e transmis-
sdo de conhecimentos com o trabalho de assisténcia na era
do conhecimento.
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A superagdo destes desafios — com melhor articulagao
entre as atividades académicas e as agdes de Atencao Bésica
a sadde da comunidade, buscando reorientar a formagao de
recursos humanos em ambiente interdisciplinar e multipro-
fissional, visando a integralidade — e o redirecionamento da
producdo de conhecimentos constituiram a motivagao prin-
cipal da proposta submetida ao Pr6-Satide do Ministério da
Satide, que resultou na concessao de recursos da ordem de
R$ 1,4 milhdo para o triénio 2008-2011. Cerca de R$ 350 mil
desse montante se destinam a expansao da rede l6gica da Fa-
culdade (FMRPnet), de forma a abranger todos os servicos
de satide coordenados pelo CAP/FMRP, e ao aumento da
capacidade computacional da Segdo Técnica de Informatica
(STI/FMRP), para que esta possa dar suporte as atividades
de pesquisa, desenvolvimento, customizagdo, implantagao e
avalia¢do do uso das TIC, incluindo ambientes de Aprendi-
zado Eletronico, videoconferéncia, sistemas de informacao e
de gerenciamento de dados como ferramentas de apoio as
atividades de formacao discente extramuros, incluindo ges-
tdo da informacéo, educacdo continuada e segunda opinido
formativa.

Nesse contexto, sera descrita uma avaliacdo inicial do pro-
cesso de atendimento de parte das a¢des do eixo cenario de
pratica em Atencdo Basica de satde relativa ao processo de
ampliagao da rede de malha 6tica, essencial ao suporte das
atividades de desenvolvimento do uso das TIC, assim como
para avaliar uma estratégia de insercao das TIC no ensino de
graduagao extramuros da FMRP por meio de abordagem qua-
litativa de pesquisa.

Trata-se de estudo exploratério que visa a defini¢ao e im-
plantacao de recursos tecnolégicos de Aprendizado Eletronico
como forma de apoio as atividades discentes e docentes den-
tro da proposta do projeto Pré-Satde.

Ampliacdo da rede de malha ética

Preliminarmente, foi essencial fazer uma consulta ao Cen-
tro de Informética do campus de Ribeirdao Preto (CIRP-USP),
responsavel pelo gerenciamento do backbone do campus, que
avaliou como alternativa viavel a utilizacdo de pares de fibra
Otica.

A rede de malha 6tica do campus de Ribeirdao Preto, bati-
zada de RAISA - Rede Académica de Informagdo em Satude
(http:/ /www.cirp.usp.br/?pg=redeRaisa), envolve as seguin-
tes institui¢des de satide: Hospital Estadual de Ribeirdo Preto
(Herp), Centro Estadual Referéncia a Saide da Mulher (Ma-
ter), Unidade Béasica de Satde Jardim Paiva e Centro de Re-
abilitacdo Integrado, perfazendo um total de 42 quilometros
(Figura 1).

FiGura 1
Trajetéria da malha 6tica externa ao campus de Ribeirdo Preto.
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Ambiente de Aprendizado Eletrénico

O processo investigativo foi focado na avaliacdo das funciona-
lidades de um ambiente de Aprendizado Eletronico e de quais
seriam as modificagdes necessarias ao ambiente e na forma
como foi utilizado, para usar melhor essa plataforma ou optar
por substitui-la. No caso, o ambiente estudado foi o Teleduc
(http:/ /www.teleduc.org.br/), ferramenta utilizada pelos do-
centes e discentes no eixo Ateng¢ao a Satide da Comunidade 1.

Foram utilizadas duas técnicas como estratégia metodo-
légica para a coleta de dados: entrevistas em grupos focais (1¢
etapa) e questiondrio estruturado (2% etapa). A utilizacdo da
técnica de entrevista em grupo focal teve o intuito de levan-
tar dados trazidos pela interagdo grupal que subsidiassem a
construcdo do questionario estruturado.

Na primeira etapa, foram desenvolvidos dois grupos fo-
cais, um com estudantes (N = 6) e outro com docentes (N =
8) que haviam participado da primeira etapa do eixo Aten-
¢do a Saude da Comunidade do curso de Medicina da FMRP.
Realizou-se uma reunido com cada grupo, sendo a dindmica
grupal guiada por meio de propostas tematicas adaptadas do
“Modelo Educacional Psicodramatico”'® (Quadro).

Quabro
Tema central: Aprendizagem Eletronica (AE),
desenvolvido em quatro momentos, denominados
Aproximagdes Temaéticas

Aproximacao racional ou conceitual do tema: inicialmente,
solicita-se ao grupo que cada um defina o que seria AE para ele.

Aproximacao intuitiva ou afetiva do tema: o grupo se aproxima
do tema por meio da troca de experiéncias, vivéncias com AE.
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Aproximacdo avaliativa do tema: levantam-se aspectos positivos
e negativos relacionados a tematica.

Aproximagao imaginativa do tema: provoca o grupo a utilizar
todos os dados discutidos, numa situagao imaginéria em que
cada um terd um papel de decisdo. No caso, foi feita a seguinte
proposta: Se vocé fosse montar uma disciplinar extramuros,
utilizaria ferramentas de AE? Quais?

Na segunda etapa, o processo de tratamento dos dados
consistiu em trés fases principais — ordenacao dos dados, clas-
sificagdo e interpretacdo do campo investigado —, privilegian-
do uma interpretacdo dialeticamente constituida, como orienta
Minayo'. E assim, utilizando-se os resultados dos grupos fo-
cais, montou-se um questiondrio estruturado, que foi aplicado
a todos os estudantes (N = 100) do segundo ano do curso de
Medicina da FMRP, que no ano anterior estavam no primeiro
ano em que foi oferecido o eixo ASC. O objetivo foi conhecer
aspectos positivos e negativos da utilizagdo de ferramentas de
Aprendizado Eletronico na primeira etapa da ASC. O questio-
nario autoaplicavel foi baseado em trabalho anterior realizado
em nossa Faculdade sobre o emprego de recursos de Aprendi-
zado Eletronico por professores e estudantes na etapa clinica'.
Usou-se a escala Likert de cinco pontos, em que 1 correspondia
a totalmente positivo, 3 a indiferente, e 5 a totalmente negativo.

RESULTADOS

Sabiamos que uma andlise critica da atengdo requereria tam-
bém a promogao de encontros de discussado, a fim de superar
a légica da fragmentagdo das ag¢des instituidas nas diferentes
esferas publicas, assim como das iniciativas isoladas da uni-
versidade. No decorrer do processo de construcdo de nosso
projeto para o Pré-Satide, percebemos que o mais marcante
era o desconhecimento dos colegiados sobre as a¢des de ensi-
no, pesquisa, extensdo e interagdo escola-servigo que os sete
cursos de nossa Faculdade desenvolviam.

Na etapa de aproximacao avaliativa do tema, surgiu a
questdo do papel pedagégico para cada tipo de ferramenta
de AE disponibilizada no Teleduc. No primeiro grupo focal,
realizado com os estudantes do curso de Medicina, surgiram
queixas em relacdo ao uso de uma plataforma de AE (Teleduc)
e nem tanto quanto a ferramenta em si.

“[...] Pois é, isso foi 0 mau uso da ferramenta, nio que a fer-

ramenta seja ruim. [...]”

Apbs a analise dos dados dos grupos focais, foi possivel
avaliar as funcionalidades de um ambiente de Aprendizado
Eletrénico e algumas modificagdes necessarias para melhor
uso dessa plataforma, principalmente pelos estudantes. Isto

foi confirmado pelos resultados dos questionarios, que foram
respondidos por 80% de estudantes.

Seguem algumas das percepcdes emergidas sobre uma
grande variedade de ferramentas:

- 85,5% dos alunos sdo a favor da disponibilizagdo de ar-

quivos nas plataformas de AE

“[...] Porque, hoje, o que a gente faz? A gente pega na aula,
depois da aula o slide com o professor ou o professor coloca no
site do departamento. E se a gente criasse plataforma que os
professores vio Id, tipo de todas as disciplinas, vdo ld e colo-

cam matéria.[...]” (Estudante)
- 81,2% sao favoraveis a disponibiliza¢do de exercicios

“[...] Isso ja foi proposto pra uma aula de uma disciplina
do ano que vem. Que eu tava no grupo de discussio disso,
com o professor de... Tem exercicios e se vocé errat, o cara
vai ld e te manda pra um lugar, se vocé acerta, ele te manda
pra outro lugar. Nesse caso, se vocé errar, ele te mandaria
pro texto que vocé teria que ler, pra responder, mas daf de-
pende do professor achar, o que ele acha interessante.|...]”
(Estudante)

— Outras ferramentas, como busca, correio, agenda e dis-
ponibilizacdo de mapas, foram citadas também como aspec-
tos positivos. No caso desta disciplina, que é extramuros, o
estudante precisa visitar nticleos de satide fora da Faculdade;
sendo assim, os mapas tiveram grande utilidade, e o correio
atendeu a comunicagao professor-aluno, aluno-aluno.

- 69,6% apontaram a necessidade de um design mais

atraente

“[...] um design mais atual, arrojado, uma coisa mais inte-

ressante. [...]” (Estudante)

—79,7% dos alunos foram contra o uso de féorum como
avaliacdo e 78,3% foram contra o emprego de portfélio como
instrumento de avaliagdo. Nesta categoria, discentes e docen-
tes criticaram a forma como o férum foi utilizado, pois, devido
a obrigatoriedade, o tempo despendido nessa atividade nao
trouxe acréscimo a nenhuma das partes. Os alunos faziam a
atividade de qualquer forma, pois eram obrigados, e os pro-
fessores sabiam disso e apontaram que o “tempo teve que ser
multiplicado” para ler o que os alunos postavam; segundo
os docentes, mais de 50% dos comentarios pareciam ter sido
escritos somente para que os alunos nao ficassem sem nota
nessa avaliagdo. O mesmo aconteceu com o portfélio, também
utilizado como forma de avaliagao.
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—Os dois grupos ainda apontaram o tempo como uma ques-
tao fundamental a ser discutida. Todos eles ja estavam sobrecar-
regados de atividades, e 0 uso de uma ferramenta de AE utilizou
um tempo extra, cuja carga horaria, segundo a percepgao deles,
deveria estar prevista na disciplina, mas ndo estava. Houve con-
senso também, em relacdo a necessidade de treinamento para o

uso de uma plataforma de Aprendizado Eletronico:

“[...] chegou num ponto em que a gente sabia usar a ferra-
menta mais do que a professora que ensinou a gente a usar”.

DISCUSSAO

Nao sabemos ao certo como docentes e estudantes de anos
posteriores fardo uso dos recursos das TIC na Atengédo Basica.
Este estudo trouxe dados importantes sobre a real utilizacao
desses recursos no curso de Medicina e contribuiu para iden-
tificar percepgdes e barreiras relativas ao tema. Trata-se de um
estudo exploratdrio preliminar, que visou investigar o grau de
utilizagdo desses recursos por professores e estudantes da eta-
pa clinica do curso de Medicina da FMRP-USPY. Professores
de Clinica Médica (N = 29) e estudantes do quarto ao sexto
ano (N = 45) responderam a um questiondrio semiestruturado
sobre o uso dos recursos de TIC-AE. Concluiu-se que os pro-
fessores da etapa clinica subutilizam tais recursos, um padrao
que foi confirmado pelos estudantes. Isto se deve, aparente-
mente, a falta de condicdes pessoais e apoio institucional, mas
ndo a atitudes negativas frente a este tipo de recurso educacio-
nal ou a falta de acesso dos estudantes aos meios necessarios.
Notou-se que esse mesmo resultado foi obtido nesta investiga-
¢do junto a Atengao a Satide da Comunidade (ASC).

E preciso rever a forma de utilizacdo desses recursos de
acordo com as necessidades de professores e alunos, para au-
xiliar o processo de metagonizagao, isto é, para tornar possivel
o aproveitamento das capacidades investigativas dos alunos,
estimulando a anélise de problemas, a construc¢do de um novo
conhecimento e a aplicagdo deste a solucao de problemas'®, ao
invés de servirem como mais um elemento complicador para
o processo de aprendizagem.

A experiéncia no eixo ASC ficou restrita a comunicagado
professor-aluno, aluno-aluno, mas numa préxima etapa pre-
tende-se proporcionar uma interacdo multiprofissional que
podera envolver estudantes de outros cursos e os profissionais
de servico. Durante o grupo focal dos estudantes, houve um
momento em que puderam fazer uma aproximagdo imagina-
tiva, quando idealizaram que ganhos na satiide da comunida-
de poderiam alcancar se usassem recursos das TIC. Contudo,
esse aspecto de inclusao da comunidade ndo apareceu no gru-
po focal dos professores/tutores.

Em um estudo de caso que baseou sua investigacdo nas
interagdes dos alunos durante a participagdo em féruns de
discussdo, nas edi¢des dos exercicios individuais (situagoes-
-problemas) e dos portfélios de grupo, os autores conceituam
que: “Tomadas de decisdo em grupo representam o agir de
forma conjunta e coordenada, mais do que apenas a soma das
contribuicoes individuais, sdo a¢des coletivas construidas e re-
construidas de forma compartilhada”".

Acredita-se que, assim como Oliveira® pondera, “ndo ha
espaco para descri¢des superficiais, anélises descomprometi-
das de maior profundidade ou a assungdo de rétulos faceis,
contendo férmulas definitivas” diante do ciberespaco que ja
se impds ao contexto social e educacional ao redor do mundo.

CONCLUSOES E PERSPECTIVAS

Quanto a acdo do projeto de ampliacdo da rede l6gica da Fa-
culdade, ficaram evidentes as parcerias com os governos mu-
nicipal, estadual e federal. Mas boa parte desse processo esta
em andamento por causa dos recursos advindos do Pré-Satide
e PET-Satde. Da mesma forma, a aprovagdo dada a um curso
de Especializa¢gdo em Satide da Familia a ser implantado pela
FMRP junto a UNA-SUS demonstra que em questdes tanto es-
truturais quanto pedagogicas é preciso entrelagar as varias ini-
ciativas e instancias para garantir o atendimento das mdltiplas
necessidades da integracdo ensino-servigo.

Estamos no segundo ano do Pré-Satide e, ao olharmos
mais a fundo as metas multiprofissionais e interdisciplinares
de nossas a¢des, acreditamos estar em consonadncia com a pre-
tensdo de Ferreira et al*' de “abrir caminho para que as intera-
¢Oes evoluam até os niveis periféricos, onde se desenvolvem
as praticas de satide e se promove a capacitacdo dos futuros
profissionais”.

Movimentos aparentemente pequenos também ganham
espaco nas discussdes multiprofissionais de nosso projeto,
como a revisdo de instrumentos aplicados pelos diferentes
cursos em visitas domiciliares e que poderiam ter carater me-
nos especializado e mais interdisciplinar.

Espera-se que o largo histérico de parcerias e trabalho
conjunto com as SMS do municipio de Ribeirdo Preto e de
vérias cidades vizinhas, bem como com a Secretaria Estadual
de Saude, sinalize a viabilidade e a sustentabilidade das agdes
propostas, a médio e longo prazo.
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