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This qualitative study aimed to
investigate, through individual and group
interviews, the teaching-service
integration between a public university in
southern Brazil and the public health
services. The data were analyzed
following the Thematic Content Analysis.
Two thematic axes and four categories
emerged. The thematic axis called
Activator grouped aspects developed in
the program, and the axis under
Construction revealed the difficulties that
were observed. The identified categories
were: Teaching-Service Partnership;
Curricular Structure; Paradigm Change;
and Teaching Practices. It was concluded
that the participants understand the
teaching-service integration as a potential
strategy that can contribute to the
process of change of practices in health
education, although there are resistant
groups. The curricular restructuring
collaborated to develop new actions in
education, as well as to improve the
teaching and service integration.
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Este estudo, de abordagem qualitativa,
investigou, por meio de entrevistas
individuais e em grupo, a integragdo
ensino-servigo entre uma universidade
publica do sul do Brasil e os servigos
publicos de satude. Os dados foram
analisados sob a Andlise Tematica de
Conteudo, e, na andlise, emergiram dois
eixos tematicos e quatro categorias. O eixo
tematico Ativador agrupou aspectos
desenvolvidos no programa e o eixo em
Construgdo revelou as dificuldades
observadas. As categorias identificadas
foram: Parceria Ensino-Servico; Estrutura
Curricular; Mudanca de Paradigma e
Praticas Pedagdgicas. Conclui-se que os
participantes compreendem a integragdo
ensino-servico como potencial estratégia
colaboradora do processo de mudanga de
préticas na formacdo em salde, apesar de
haver grupos resistentes. O processo de
mudanca de praticas se desenvolveu
ativamente a partir da reestruturacao
curricular. A integracdo ensino-servico é um
dos eixos que busca solidificar a proposta
curricular, por meio de ac¢des diversas na
interface do ensino com o servico.

Palavras-chave: Servigos de Integracao
docente-assistencial. Ensino de
Odontologia. Recursos humanos em
Odontologia.
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Introducao

Ainadequacdo da formagdo em salide ao longo do tempo tem gerado consequéncias prejudiciais ao
sistema de salide e a satide da populacdo, como: o desequilibrio entre oferta e demanda de
profissionais, a ma-distribuicao, as dificuldades de fixacdo, as competéncias e o conhecimento limitado,
o desenvolvimento de estratégias equivocadas de gestdo frente a realidade do servico e a demanda
populacional (Brasil, 2009). E no descompasso que existe entre a formacao dos profissionais e as
necessidades da populagdo que estd a grande barreira da relagdo Servigos de Satide/Ensino em Satde
(Gonzélez, Almeida, 2010).

Dentre as caracteristicas que contribuiram para a inadequacéo da formacao dos profissionais de satide
est4 a fragmentagdo de conteldos e a centralizacdo do professor especialista no processo ensino-
aprendizagem. Essa configuragdo do ensino privilegia a excessiva especializacdo e o distanciamento do
profissional de salide da preparacédo para o cuidado resolutivo e continuo a populacédo (Albuquerque et
al., 2009). Campos et al. (2009) consideram a aprendizagem centrada no professor socialmente
irresponsdvel, devido a postura passiva dos participantes (estudantes, docentes e gestores) neste
processo.

Desde o Movimento de Reforma Sanitaria Brasileira, diversas iniciativas tém sido propostas para
enfrentar este descompasso entre as necessidades da populacéo e o carater formativo em satde, dentre
elas a reestruturacdo do processo de formacao dos recursos humanos. Um marco histérico para a
reorientacdo da formacdo em saude foi a promulgacdo da Constituicdo Brasileira, em 1988, que, no
Artigo 200, dispde que o Ministério da Salide é responsavel pela ordenagdo da formacao de recursos
humanos na area da satde (Brasil, 2007). O Quadro 1 sumariza eventos importantes da tltima década
no Ensino em Odontologia.

Desde entdo, o governo tem se comprometido a cumprir a legislagdo, porém, isto tem sido feito
com emprego variavel de recursos e em diferentes intensidades. Uma das vertentes importantes da
reestruturacdo é a integragdo ensino-servigo, que envolve: o quadro docente das universidades, os
trabalhadores da satde, a reorganizagdo curricular dos cursos de graduacdo e pés-graduagéo, e o
estabelecimento de vinculos com os servigos publicos de satde.

Aintegracdo ensino-servigo é compreendida como eixo do processo pedagdgico, integra a
universidade aos servicos de saude, privilegia o estudante, seus conhecimentos, expectativas e
experiéncias no processo de ensino-aprendizagem. O contetdo programatico do curso é elaborado de
acordo com a pratica em situagao real de ensino e com o ambiente de trabalho. Portanto, o estudante
tem a oportunidade de unir seus conhecimentos a pratica do servico e refletir sobre seu papel e atitudes
junto a comunidade (Morita, Haddad, 2008; Pereira, Ramos, 2006; Yoder, 2006).

Os curriculos precisam ser construidos e reconstruidos cotidianamente com o intuito de promover
efetivas mudancgas no Ensino Superior, priorizando o pensamento, a critica e a criatividade (Lemos,

Quadro 1. Eventos histéricos que marcaram o ensino da Odontologia na Gltima década

1988 Constituicao Federal — Satide na Constituicdo
Regulamentacdo do Sistema Unico de Salde

1990 Sancionada Lei Organica da Saude

1993 Il Conferéncia Nacional de Satide Bucal

2002 Aprovagdo das Diretrizes Curriculares Nacionais para o Curso de Odontologia
2003 Criacdo da Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educagdo na Satde

2004 IIl Conferéncia Nacional de Satide Bucal

Criacdo do Férum Nacional de Educacdo das Profissdes na Area da Satide (FNEPAS)

2005 Criagdo do Pré-Sadde (SGTES)
2008 Criagdo do PET-Saide e UNA-SUS (SGTES)
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Fonseca, 2009). O foco deve ser na aprendizagem, oportunizando, ao estudante, a possibilidade de
transformar, elaborar, integrar o novo conhecimento ativamente, rompendo com esquema de aulas e
avaliagao fechada (Campos et al., 2009).

As novas DCN sdo o eixo orientador do atual projeto politico-pedagégico de um curso de graduagdo
em Odontologia, em uma universidade publica situada no sul do Brasil. Os incentivos do Pr6-Satde e
do PET-Salide ampliaram o espaco de discussdo entre a universidade e os servicos publicos de salide e a
representatividade da integracdo ensino-servigo no cotidiano de ambas as instituigoes.

O inicio das atividades junto aos servigos de salide nesta universidade aconteceu na década de
1970, no contexto do movimento nacional na época denominado integragdo docente-assistencial.
Atualmente, a universidade conta com a chamada Rede Docente Assistencial, responsavel pelo
processo de articulagdo ensino-servico, da qual participam profissionais da Secretaria Municipal de
Saude, docentes, estudantes e representantes dos Conselhos de Satide (SMS, 2008).

A Ultima reestruturacdo curricular do curso de graduacdo em Odontologia foi oficializada em 2006,
com a aprovagao de um projeto politico-pedagdgico que retine dois eixos principais: o eixo
interdisciplinar, ou da interacdo comunitaria, e o eixo multidisciplinar. No eixo da interacdo comunitaria,
as atividades de integragdo ensino-servico se iniciam no segundo semestre e se desenvolvem até o
oitavo semestre, no ambito da atengdo basica. Posteriormente, a atuagao dos estudantes contempla
servicos de média e alta complexidade até o final do curso, no décimo semestre. As atividades
desenvolvidas no servigo sdo orientadas por docentes e preceptores que acompanham os estudantes nos
cenarios de pratica (Coordenadoria do Curso de Graduagdo em Odontologia, 2006).

O curriculo propde aprendizagem construtivista, onde o estudante é responsavel por seu
aprendizado e o docente é o orientador do processo. As disciplinas sdo organizadas em eixos integrados
e a formagdo ocorre em clinicas integradas de complexidade crescente, nos servicos e na comunidade.
Ha combinagdo de estratégias de ensino-aprendizagem de acordo com as caracteristicas socioculturais
da instituicdo, da sociedade e das necessidades dos estudantes (Alonso, Antoniazzi, 2010). O professor
ndo é mais o centro do processo pedagdgico e a doenca é substituida pela saide como estrutura
fundamental do processo de aprendizagem (Campos et al., 2009).

Este importante desafio a ser vencido pela universidade na ressignificagdo dos processos de ensinar —
aprender — atuar deve ser acompanhado por meio de estratégias que possibilitem o direcionamento
adequado das acbes. Frente a esse contexto, justifica-se compreender a integragdo ensino-servico a
partir da percepcao de seus participantes, procurando identificar os fatores que direcionam e/ou
distanciam o referido Curso de Graduagdo em Odontologia da operacionalizagdo de seu atual projeto
politico pedagdgico.

Percurso metodolégico

Utilizou-se a metodologia qualitativa, e os dados foram coletados através da realizacdo de entrevistas
individuais e em grupo. Os métodos qualitativos tém sido aplicados de forma adequada para responder
temas complexos, com os quais pesquisadores em satide se confrontam, como a avaliacdo de reformas
e mudangas organizacionais para oferta dos servicos de salide, sob o ponto de vista de pacientes,
profissionais de satide e administradores (Pope, Mays, 2005). Segundo Flick (2004, p.28), “A pesquisa
qualitativa é orientada para a analise de casos concretos em sua particularidade temporal e local,
partindo das expressoes e atividades das pessoas em seus contextos locais".

A selecdo dos participantes para as entrevistas foi intencional, seguiu a l6gica dos objetivos do
estudo e o envolvimento dos participantes com o objeto de investigacdo. No ambito dos servicos de
salde, envolveu gestores e cirurgides-dentistas preceptores dos estudantes, nos cenérios de pratica dos
servigos publicos de satide. No ambito da instituicdo de ensino, envolveu gestores, docentes e
estudantes. Os estudantes participantes do estudo foram aqueles que se encontravam inseridos no novo
curriculo e que, no momento da coleta de dados, realizavam atividades nos servicos publicos de saude.
Portanto, participaram estudantes do primeiro ao quinto semestre do curso de graduacdo em
Odontologia.
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A pesquisa totalizou 14 participantes — niimero determinado pelo procedimento de saturacao
tedrica dos dados, baseado nos critérios de resposta aos objetivos do estudo, recorte do objeto do
estudo e referencial tedrico (Yin, 2005). As entrevistas tiveram uma duragdo média de quarenta
minutos, foram registradas com o auxilio de um gravador de voz digital, e estruturadas a partir de um
roteiro de questdes norteadoras, cujo foco foi o programa de integracdo ensino-servigo.

Esse estudo foi realizado em observancia a norma 196/96 do Conselho Nacional de Satude e suas
complementares, com aprovagdo junto ao Comité de Etica e Pesquisa em Seres Humanos.

Apds a coleta dos dados e transcricdo das entrevistas, as informacdes foram analisadas seguindo os
pressupostos da Analise Teméatica de Contetido. A analise perpassou por trés etapas principais: pré-
andlise, exploracdo do material, tratamento dos resultados obtidos e interpretacdo junto ao referencial
tedrico. Durante a pré-andlise foi realizada leitura flutuante do material, e estabelecimento das unidades
de registro (categorizagéo inicial). A fase de exploragdo do material procurou atingir o nticleo de
compreensdo do texto, através da classificagdo das informagdes em categorias e especificagdo dos eixos
tematicos (Minayo, 2006; Bardin, 1979).

Resultados e discussao

A analise das informacdes possibilitou a identificacdo de dois eixos tematicos: um eixo ativador e um
eixo em construgdo. O eixo tematico ativador é aquele onde se encontram os aspectos desenvolvidos,
em direcédo a reflexdo e mudanca de praticas. Por outro lado, o eixo em construcdo representa a face
em desenvolvimento, onde se encontram as dificuldades e entraves observados em diferentes
dimensoes do processo.

Os eixos tematicos orientaram a identificacdo de quatro categorias: parceria ensino-servico; estrutura
curricular; mudanca de paradigma; e praticas pedagogicas. Aliados ao referencial teérico, os dados
geraram o seguinte esquema (Figura 1).

EIXO ATIVADOR
EIXO EM CONSTRUCAO

A PARCERIA A ESTRUTURA A MUDANCA DE AS PRATICAS
ENSINO-SERVICO CURRICULAR PARADIGMA PEDAGOGICAS
— Ensino/
—  As atividades | A credibilidade aprendizagem
A interface entre a no ensino e

e pertinéncia

universidade e os no servico da proposta

servicos de saude O estudante

nos servicos

A d?slzlp (:isrlliio A morosidade
— A rede de integracdo P do processo A formacao do
de mudanca docente e do
A sobrecarga preceptor
] As estratégias de A presenca de
trabalho grupos resistentes

Figura 1. Esquema ilustrativo dos eixos tematicos e categorias
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Os resultados sdo descritos a seguir, acompanhados da discussao, divididos entre as categorias
analisadas. Fragmentos de entrevistas acompanham a discussao e estdo em destaque.

Parceria ensino-servico

A integracdo ensino-servigo faz parte de um processo de reflexdo de préaticas curriculares, planos e
contetidos de ensino, que tém sido consolidados a medida que o curso de graduacdo em Odontologia
avanca em semestres.

O estabelecimento da parceria entre a Universidade e os servigos publicos de satide obteve maior
representatividade a medida que as questdes curriculares foram motivadas pelas Diretrizes Curriculares
Nacionais e por programas colaboradores, como o Pr6-Satde e o PET-Salide (Brasil, 2009, 2005, 2002;
Silva, 2008). Surgiu, entdo, a Rede de Integracdo, dotada de regimento préprio e membros diretores de
ambas as instituicoes, o que possibilitou o estabelecimento de relagoes de trabalho diferenciadas e a
possibilidade de tomada de decisdes pactuadas. Sao exemplos de tais decisdes: a escolha dos locais de
atuacdo dos estudantes nos cendrios de pratica e a aplicagao de recursos do Pro-Satide e do PET-Salde.
A decisdo sobre as unidades de satde que recebem os estudantes considera: a garantia de estabilidade
das atividades do servigo com a presenga do ensino, a disponibilidade dos cirurgides-dentistas da
unidade em atuar na preceptoria, a estrutura fisica e pessoal da unidade, a necessidade social e o
interesse a formagao.

Para modificar o contexto da parceria entre universidade e servico, as instituices pesquisadas tém
investido na ampliagdo e aprimoramento da estrutura fisica do servico, na formacao dos preceptores, na
realizacdo de pesquisas no nivel da atengdo bésica e na atuacdo dos estudantes em diferentes ocasioes,
potencializando atividades de prevencdo, educacao e recuperacao da salide. As experiéncias de
integracdo vivenciadas até o momento foram agradéveis aos participantes, e os gestores se destacam
como principais articuladores do processo.

Feuerwerker e Sena (2002) ponderam as caracteristicas essenciais de uma proposta de inovagao
curricular: a organizagdo curricular em moédulos integrados, baseados em problemas extraidos da
realidade; metodologias ativas de ensino-aprendizagem,; préatica nos servigos, interagdo com a
comunidade desde o inicio do curso e avaliagdo permanente do processo. Estas caracteristicas se fazem
presentes no Curso analisado por este estudo e de maneira crescente tém sido consolidadas.

A universidade participa do Programa PET-Saude. O programa PET foi idealizado como uma das
agoes intersetoriais potencializadoras do Pré-Sadde, pois favorece a atuacdo pedagogica na atencdo
bésica, com o envolvimento de preceptores, docentes e estudantes. Visa o desenvolvimento de
pesquisas, praticas de atencgao e formagao dos estudantes e preceptores. Reforca a importancia da
desconcentracdo de papéis e responsabilidades, e da formagdo pedagdgica para atuagdo dos preceptores
como educadores e participantes ativos do desenvolvimento curricular (Brasil, 2009, 2008; Silva, 2008;
Schmidt, 2008). Tais iniciativas fortalecem a corresponsabilizacdo das instituicoes: a universidade na
prestacdo do cuidado e os servicos na atuagdo junto a formagédo (Albuquerque et al., 2008).

De acordo com Araujo e Zilbovicius (2008); Morita e Haddad (2008) e Silva (2008), as atividades que
intencionam a integragdo tedrico-pratica, o trabalho em equipe e a prestacdo de cuidado integral a
salde tém a possibilidade de potencializar a formacdo, a reorganizagdo do modelo de atencdo e o
enfrentamento das necessidades em satide da populagdo. A integralidade do ensino em salide afirma a
formagdo pautada no cuidado humanizado e na promocao da satide (Gonzalez, Almeida, 2010).

A combinacdo de critérios utilizada na parceria universidade/servico é julgada adequada frente ao
proposto pelo Ministério da Satide e da Educacdo, e as diretrizes do Pré-Sadde (Brasil, 2008, 2005). A
integracgdo, através da Rede de Integracdo, é um pilar importante das atividades entre ensino e servico,
pois se trata de uma proposta formalizada. Segue os designios da Lei 8.080/1990 (Artigo 14), que diz
que deverdo ser criadas comissdes permanentes de integracdo entre os servicos de satde e as
instituicbes de ensino profissional e superior, com o intuito de cooperar técnica e cientificamente e para
proposicao de prioridades na formagdo e na educagao permanente (Brasil, 1990). Tais direcionamentos
vao ao encontro da Lei de Diretrizes e Bases para a Educagao Superior e das Diretrizes Curriculares
Nacionais (Brasil, 1990, 2002).

‘ainterface  comuncacio saine EDUCAGRO .15, n.39, p.1071-84, out /dez. 2011

1075

artigos



ESTUDO QUALITATIVO DA INTEGRAGAO ENSINO-SERVICO ...

Estrutura curricular

As incursdes dos estudantes nos cendrios de pratica ocorrem desde o segundo semestre do curso de
graduagdo em Odontologia, onde sdo desenvolvidas atividades na atencdo basica. Entretanto, os niveis
secundario e terciario de atengdo (média e alta complexidade) sdo contemplados somente apds o sexto
semestre do curso.

Previamente as atividades de campo, existe uma fase de planejamento e orientacéo teérica, onde
docentes, preceptores e estudantes contribuem na definicdo das atividades a serem executadas e tém a
oportunidade de manifestar sua opinido.

“E af a gente esta participando nesse processo junto, em alguns momentos nés até
comentamos que agora estamos tendo que ajudé-los [os estudantes] a decidir o que eles
vdo pesquisar. Claro que sempre tentamos pensar o que sera util para eles e que também
possa dar um retorno para n6s no Centro de Saude, como muitos aqui tiveram, nos
trabalhos, nas pesquisas. Isso foi algo bastante enriquecedor”. (preceptor B)

Por outro lado, existem algumas atividades sem planejamento, que fazem com que o
encaminhamento dos estudantes seja diretamente aos cenérios de préatica, sem que haja um didlogo
prévio com o servigo, o que prejudica a dindmica das atividades.

“Eu vejo que as vezes existe algum conflito, porque a Universidade quer que eles
[referindo-se aos estudantes] fagam determinada coisa, mas que na préatica ndo condiz com
a nossa realidade. Entdo acaba criando um certo conflito ou um desconforto entre o servico
e a Universidade". (preceptor C)

As atividades no inicio do curso ficam centradas na atengdo basica, um espaco privilegiado para a
exploracdo do ambiente, da unidade de salide, dos recursos e da dindmica da comunidade. Os
exercicios focam, sobretudo, o diagnoéstico da situagdo de satde da populagédo, e ndo o enfrentamento
de problemas pelos estudantes. Nos semestres mais avangados, o programa prevé que os estudantes
executem atividades variadas em todos os niveis de atengdo, direcionadas a Odontologia e a satde
geral, com participagdo em grupos de promocdo e educacdo em saude. Tal planejamento estd em
concordancia com os direcionamentos relatados por Morita e Haddad (2008).

Entre as atividades ja realizadas pelos estudantes, destacam-se aquelas fundamentadas na
epidemiologia geral e bucal, bioestatistica, planejamento, programacao e avaliacdo em satde bucal,
aplicadas a comunidade. O reconhecimento da estrutura do servico e a coleta de dados epidemiolégicos
sdo atividades relevantes na formagao direcionada aos servicos publicos de satide. Os estudantes
anseiam pela possibilidade de ampliarem sua atuagdo na comunidade:

“Entdo eu acho que o trabalho é importante, ndo tem que parar, mas pode se tornar bem
melhor, pode ampliar. E ndo sé no sentido que eu estou fazendo agora de ajudar os outros,
ndo. Quando eu estiver na sexta fase quero fazer uma coisa maior ainda, tentar resolver os
problemas”. (estudante D)

As atividades das disciplinas da Satide Publica/Coletiva tém recebido atengao diferenciada pelos
estudantes, que tém as enfrentado com mais seriedade, apresentando-se mais participativos e ativos.

“Ali eu sinto que ha uma diferenca de interesse pela disciplina, os alunos comparecem a aula,
a participacdo deles na aula, comentarios e tudo mais. O que para mim é diferente, é novo, e

eu estou atribuindo a esta mudanca toda que j& comecou no curriculo deles”. (docente B)

A atribuigao de valores as disciplinas precisa ser conduzida de maneira equilibrada. Historicamente,
as disciplinas que envolvem aspectos bioldgicos e intervengdes clinicas recebem maior investimento e
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ganham destaque no curriculo. J4 as disciplinas que propdem reflexdes e agdes no campo da ética e das
ciéncias humanas recebem pouca atengdo (Albuquerque et al., 2009). Este € um dos paradigmas que a
nova estrutura curricular pretende modificar, trazendo, aos estudantes, tais disciplinas equilibradamente
na formacao contextualizada.

Os estudantes reconhecem que as disciplinas encontram-se articuladas e percebem a relagao
existente entre a formagao social e técnica, posicionando o conhecimento sobre o SUS como parte
global da formagao (Aradjo, Zilbovicius, 2008). Tais achados estdo consoantes com os relatos de Matos
e Tomita (2004), que realizaram entrevistas com estudantes e concluiram que, apesar da permanéncia
da visdo mercadoldgica, ha concepgdo ampliada da Satude Coletiva.

As atividades de planejamento criam espacos coletivos de discussdo, onde as propostas podem ser
acompanhadas, avaliadas e tornam-se motivadoras para o comprometimento dos participantes (Schmidt,
2008). A formacdo pautada na integralidade deve associar estagios na atengdo basica a outros campos
de produgao da satde, durante todo o curso. Diversas escolas tém direcionado as atividades da mesma
maneira que o curso observado neste estudo, o que se percebeu como uma atitude relevante, porém
ndo eficaz na integragdo dos campos de conhecimento da profissdo e multiprofissionais (Brasil, 2008).

A avaliacdo do Ministério da Salude prevé que, mesmo em fases iniciais do curso, é importante que
os estudantes percebam a integracdo entre os niveis de assisténcia, para que sejam capazes de
desenvolver habilidades que possibilitem a producao de niveis crescentes de salide na populacéo,
equilibrando acoes sociais e formagao técnica. Dessa maneira, cria-se oportunidade para o
enfrentamento de diferentes problemas, em todos os cenarios onde ocorre a pratica profissional
(Araljo, Zilbovicius, 2008; Brasil, 2008; Morita, Haddad, 2008).

As atividades em cenérios de pratica, aliadas ao contetido tedrico do Curso, geram alta carga horaria
semanal, diminuindo a flexibilidade curricular, limitando a participacdo dos estudantes em projetos de
extensdo e pesquisa, que poderiam contribuir com a sustentabilidade das mudancas (Brasil, 2008). A
alta carga de atividades também traz sobrecarga ao trabalho dos gestores, docentes e preceptores. Esta
dificuldade foi relatada por Lemos e Fonseca (2009), que realizaram entrevistas — e, unanimemente, os
entrevistados criticaram a elevada carga horaria semanal, que limita o tempo de dedicacdo ao estudo e a
atividades extras. Um dos entrevistados considerou a carga horaria um verdadeiro “massacre
pedagdgico”.

Neste estudo, os preceptores relataram que a formacao profissional até entdo nado fazia parte da
agenda de trabalho, e que o acréscimo de mais uma fungdo sobrecarrega a estrutura do servico. Tais
consideracoes também sao relatadas por Gonzalez e Almeida (2010).

Mudanca de paradigma
Ha certeza de objetivos pelos participantes.

“Nao dé para nés querermos que hoje esteja desse jeito e amanha de outro. O curriculo
mudou entdo amanha ja vai ser diferente. Nao! A coisa é gradativa. Temos que nos
fortalecer com as pequenas mudancas que acontecem, que dai tu t4 vendo que antes nédo
era assim e agora ja é. Entdo ja melhorou. Entdo ndo estd sendo em vao". (gestor B)

A credibilidade e a pertinéncia das acdes sdo percebidas pelos participantes do programa de
integracdo ensino-servigo, que sentiam necessidade da mudanga de préticas:

“Mas por muito tempo eu sonhei em ter estudantes que vissem o que acontece na realidade
[...]. Normalmente ele ndo imagina aquilo ali, ele ndo sabe como se articula um servico de
salide, como se trabalha em equipe, como se conhece a populacdo, como se consegue fazer
atencdo bésica para uma determinada regido, ele ndo tem essa nocdo. Por mais que ele
aprenda na Universidade o que é o SUS, ele vai ver a realidade 14 no servico". (preceptor A)
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Uma das caracteristicas desejaveis na formagédo é o desenvolvimento de capacidades para o trabalho
multiprofissional e interdisciplinar. Ferreira et al. (2006) destacam que a solidariedade deve estar
presente entre os atuantes na equipe, para que compartilhem saberes e praticas. No curso de graduacéo
em Odontologia analisado por este estudo, até o momento nao foi possivel organizar atividades
intercursos que estimulariam o trabalho interdisciplinar, devido a dificuldade em conciliar o horario das
disciplinas e dos docentes e a capacidade fisica limitada de algumas unidades de satide. Para reverter
esse quadro, esta sendo realizado um movimento através da Rede de Integracdo, onde os
coordenadores dos cursos de Enfermagem, Medicina, Odontologia e outros cinco cursos da area da
salde discutem a possibilidade de se articularem momentos comuns de aprendizagem.

“Se tiver dentro duma Unidade sé estudantes da Odontologia, é uma realidade, se vocé
tiver uma equipe de satde que envolve a Odonto, Medicina e quem sabe, futuramente,
Fisioterapia, Nutricdo, etc.; vocé possa fazer um trabalho conjunto das vérias especialidades
em prol de um objetivo comum, em beneficio da instituicdo, do aluno e da comunidade”.
(preceptor A)

Segundo o Relatério do Il Seminario Nacional do Pré-Salde, o arranjo para o direcionamento de
atividades multiprofissionais pode ser feito através de: alocagao dos estudantes nos mesmos campos de
estagio; desenvolvimento conjunto de atividades entre diferentes cursos da &rea da satide; atividades de
extensdo e pesquisa; e interacdo em ambientes onde ha Residéncia Multiprofissional em Sadde da
Familia. Outro dispositivo é a criacdo de disciplinas ou médulos integradores como promotores de
atuacéo coletiva.

A qualificacdo dos profissionais de satide para o trabalho multiprofissional é um objetivo a ser
alcancado. As atividades praticas nas comunidades devem ser priorizadas entre os profissionais, para que
a organizacdo do trabalho em equipe reconheca a limitagdo de um Unico profissional para atender as
necessidades de satde do individuo e da comunidade, em todos os niveis de atencdo a satide (Loch-
Neckel et al., 2009).

Percebe-se o conflito entre o novo e o velho, a busca por novas maneiras de praticar, formar e
produzir conhecimento em satide. A reforma traz questdes que direcionam a construcdo de sujeitos
coletivos e ao éxito das agdes em salide (Feuerwerker, Sena, 2002). Compreende-se que o processo de
reflexdo de préaticas é gradativo e moroso, visto o enraizamento das préaticas vigentes. A morosidade das
mudancas acompanha o processo de reforma do setor satide, induzidas pelo SUS e suportadas por
movimentos sociais e recursos financeiros (Araujo, Zilbovicius, 2008).

Praticas pedagogicas

Percebe-se a concordancia dos participantes com a reflexdo sobre as atividades, entretanto essa
anuéncia ndo é unanime. Os interesses mercadolégicos prevalecem nas falas de alguns estudantes. Esta
mesma conduta foi observada por Lemos e Fonseca (2009).

“Vai influenciar para pessoas que ndo conhecem a profissdo. Meu pai é dentista também,
entende? Eu acho que ele ja tem uma carreira, ja tem a clinica e eu vou usufruir disso. Mas
uma pessoa que ndo tem essa base vai... Hoje em dia o mercado esté acirrado, muitos
dentistas. Eu acredito que essas pessoas, por exemplo, muita gente da nossa sala, vai para o
postinho, vao fazer PSF, essas coisas... Porque o mercado esta dificil, tem que ser muito bom
para ganhar clientela, essas coisas. Eu acho que a tendéncia é essa, o pessoal tentar procurar
emprego no PSF, se encaixar no SUS". (estudante C)

Existe a divisao de opinides dos estudantes entre favoraveis e desfavoraveis a mudanca. Aqueles que
acreditam na mudanca consideram a formagdo atual um diferencial de empregabilidade no futuro, e os
demais ndo consideram que a reestruturagédo curricular pode contribuir de alguma maneira na sua
formacao.
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“Eu sempre achei esse curriculo novo a melhor opcéo. E se eu tivesse entrado no curriculo
antigo e tivesse vendo o curriculo novo acontecer, eu iria voltar, assim como um monte de
gente ja voltou, eu iria voltar, a despeito de me formar antes, entrar no mercado de trabalho.
Eu tenho nogao de que o meu curriculo é muito melhor para o meu futuro”. (estudante D)

O grupo de docentes também se apresenta heterogéneo quanto a concordancia com as mudancas
curriculares.

“E porque sdo pessoas que se formaram h4 muito tempo, que sempre atuaram em clinica
privada, que a perspectiva deles é o consultério privado. [...] Alguns desqualificam todo o
esforco tanto da coordenagdo quanto dos outros profissionais que estdo, mas eu acho que é
isso, a gente precisa estar tensionando”. (docente A)

Alguns estudantes consideram as atividades nos cenérios de pratica a parte mais importante do
curso, que aliadas a orientagao teérica, oportunizam um olhar critico ao Sistema, fundamentado na
aprendizagem contextualizada.

“Entdo eu acho que com essas atividades a pessoa vé um outro jeito do SUS. Entdo ela tem
uma experiéncia 6tima. Porque ai a gente saiu 6timo, vendo o SUS perfeito para trabalhar.
Noés achavamos que o SUS era tudo largado... O que a gente viu foi uma coisa bem
organizada e isso vai nos ajudar bastante, ndo sé pensando em atender no particular, como
nos Postos de Sadde”. (estudante A)

O depoimento acima representa a visao dos estudantes sobre os servigos publicos, considerando-os
de baixa qualidade e insuficientes. Tal percepcao é relatada por Santa-Rosa et al. (2007), que realizaram
grupos focais e observaram a modificacdo dessa visdo ap6s as atividades de campo, assim como
observado entre alguns estudantes envolvidos neste estudo. Os gestores e os trabalhadores dos servigos
publicos percebem tal impressdo no grupo de estudantes e docentes, gerando desconforto na relacdo
ensino/servico (preceptor/estudante/docente).

“E acho que ainda existe o problema do preconceito, esse é muito forte. De que existe uma
Odontologia de consultério e uma Odontologia de servico publico. [...] Ele pode nédo ser
claro, mas tu percebes que existe essa visdo de que no servico publico é algo, vamos dizer
assim, de menor qualidade. Entdo que se nés trabalharmos com nossos alunos para eles
irem para as Unidades, que eles vao sair profissionais com menos qualidade, menos
formados. E triste”. (gestor A)

No presente estudo, tanto os preceptores quanto os docentes encontram-se fragilizados e
necessitam de formagdo para atuar de maneira mais resolutiva na nova légica curricular. A relacdo entre
preceptores e docentes é percebida como a mais delicada entre os participantes do programa, e pode
ser fortalecida por meio de atividades conjuntas que estimulem o conhecimento um do outro, a troca
de saberes e o compartilhamento de responsabilidades.

As dificuldades no processo fazem com que os preceptores sintam-se desestimulados com as
atividades no ensino, e isso reflete no seu aproveitamento e participacdo. O grupo de docentes
também vivencia dificuldades em relagdo as atividades de campo, demonstrando resisténcia em
acompanhar os estudantes nos cenarios de pratica e no aceite da proposta de mudanca.

Na comunidade, os estudantes realizam atividades que dinamizam o trabalho da equipe de saude,
instigando atitudes critico-reflexivas dos profissionais.

“Entdo existe uma riqueza bastante grande dessa presenca dos alunos ali dentro da Unidade
de Salde e ndo sé pela pesquisa, mas também as intercorréncias trazem muitos beneficios
para eles, e para a gente. Querendo ou ndo, da uma reflexdo tanto do profissional que esta
ali dentro tanto dos alunos, porque entra em choque de informacoes e de realidade”.
(preceptor C)
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Toassi (2008) observou que a resisténcia frente a implantacdo de um curriculo modular foi
manifestada principalmente por docentes, enquanto os estudantes se mostraram receptivos e avaliaram
positivamente a mudancga. No presente estudo foi observado que os docentes apresentam resisténcia
em relacdo a modificagdo de suas praticas de ensino, e alguns estudantes ndo se sentem sensibilizados
e inseridos na proposta, concordando com os achados de Schmidt (2008).

Historicamente, o professor de Odontologia é o profissional bem-sucedido, com disponibilidade para
o ensino. As necessidades provenientes da atividade docente no contexto educacional atual demandam,
além da formagdo técnica, a didatico-pedagdgica (Gonzélez, Almeida, 2010). A formagdo do professor é
um desafio para as instituicoes de Ensino Superior e depende da motivacado pessoal e, sobretudo,
institucional. Com a falta de motivacéo, os professores desenvolvem sua profissionalidade docente de
forma empirica e intuitiva, baseados, especialmente, em experiéncias pessoais (Bazzo, 2007). Percebe-
se a necessidade de formagdo dos docentes na dimensao didatico-pedagogica. Sobretudo, os docentes
devem se dispor a atuar de forma diferente, ensinar e aprender de modo diferente, pois a conduta
inovadora no processo de ensino-aprendizagem requer a utilizagdo de metodologias de ensino que
estimulem a participagdo dos estudantes, como protagonistas do aprendizado, e posicionem os docentes
e preceptores como orientadores (Schmidt, 2008; Toassi, 2008; Moysés, 2004).

Um dos grandes acréscimos trazidos com a formagdo aliada ao servigo é o conhecimento dos
servicos publicos de satide como realmente estdo estruturados (Moysés, 2004). Outro beneficio
importante proveniente das atividades de campo é o contato com a comunidade, que proporciona a
oportunidade de percepcao do individuo, inserido no meio social, possibilitando a formagao humanizada
em saude (Araujo, Zilbovicius, 2008).

O processo de corresponsabilizagao deve ser fortalecido. No servigo, facilitaria o envolvimento dos
preceptores e buscaria o envolvimento dos gestores das unidades de satde. No ensino, a
corresponsabilizacdo pelo servico traz a possibilidade de potencializa-lo (Aratjo, Zilbovicius, 2008;
Morita, Haddad, 2008). Tais dificuldades também se encontram presentes no relatério do seminario
nacional do Pré-Saude, que sugere a formacdo técnica e pedagdgica dos docentes (Brasil, 2008).

De acordo com Gonzalez e Almeida (2010, p.760), “identificar a necessidade de mudanca, buscar
novos conceituais e explorar praticas inovadoras” sao elementos indispensaveis, mas nao suficientes
para superar o paradigma hegemonico instalado nas instituicdes de ensino. E preciso aproximagio e
comprometimento de todos os participantes, fazendo com que as mudancas cheguem as salas de aula.

Observa-se que todas as categorias sinalizam aspectos ativadores e em construgdo do programa de
integracdo ensino-servico. Para sintetizar e tornar mais clara a visualizagdo dos resultados, foi elaborado
um esquema posicionando os dados em relacdo aos eixos tematicos (Quadro 2).

Quadro 2. Quadro-sintese dos resultados aliados aos eixos tematicos

EIXO ATIVADOR EIXO EM CONSTRUGCAO
Rede de integracdo universidade/servico: trabalho intersetorial Institucionalizacdo da proposta
Bom relacionamento entre gestores: articulagdo do processo Definicdo de papéis dos participantes
Novas praticas na dindmica ensino/servigo Sobrecarga de atividades
Formagdo dos estudantes Alta carga horéria curricular
Insercdo nos cendrios de prética: aliam necessidades do ensino e Deficiéncia na variabilidade dos cenérios de pratica
do servico
Planejamento conjunto das atividades Heterogeneidade da relagdo docente/preceptor
Receptividade dos participantes Presenca de grupos resistentes
Busca por equacionar falhas e dificuldades Corresponsabilizagdo do ensino e do servigo
Ha certeza de objetivos: credibilidade e pertinéncia das agoes Formacdo de docentes e preceptores
Metodologias de ensino-aprendizagem Atividades multiprofissionais intercursos
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Consideracoes finais

Com este estudo, foi possivel compreender, a partir da percepgdo dos participantes, a integracdo
ensino-servico entre os servigos publicos de satde e o curso de graduagdo em Odontologia, de uma
universidade localizada no sul do Brasil. A categoria parceria ensino-servigo destaca-se como eixo
ativador, enquanto os demais aspectos observados dividem-se entre o eixo ativador e em construgao. A
integracdo ensino-servico é percebida como potencial estratégia colaboradora do processo de mudanca
de praticas na formagdo em salide, apesar de haver grupos resistentes.

O processo de mudanca de praticas se desenvolveu ativamente a partir da reestruturacao curricular e
da reforma do projeto politico-pedagdgico do curso. A integragdo ensino-servigo é um dos eixos que
buscam solidificar a proposta curricular, através de acoes diversas na interface do ensino com o servico.

A formalizacdo da integracdo ensino-servico, através da rede de integracdo, é uma potencialidade
que colabora com o didlogo entre as instituicdes, os gestores e os demais participantes do processo
pedagogico, fortalecendo a relagdo interinstitucional. As atividades de integracdo tém tido uma
articulagdo adequada entre as instituicoes, e as dificuldades fazem parte do processo de mudancga e tém
sido corrigidas conforme o progresso do curso, em diferentes momentos, apds exaustivas avaliagoes e
discussoes.

As atividades previstas dentro da nova dinamica curricular demandam mais tempo e dedicacdo dos
participantes. Os estudantes sentem-se limitados pela alta carga horéria do curso para dedicarem-se a
atividades extras, como projetos de extensdo, pesquisa e estagios. Os preceptores sentem dificuldade
em aliar suas atividades regulares ao ensino, o que pode ser amenizado com a adesdo de mais
profissionais. J& no caso dos docentes, para distribuicdo das atividades, estd sendo realizada a ampliacao
do quadro docente, por meio da contratacdo de professores efetivos e substitutos.

A sobrecarga dos espacos fisicos do ensino e, sobretudo, do servigo tem sido amenizada com o
investimento de recursos, advindos sobretudo do Pré-Satde, na ampliacdo, equipamento e melhoria dos
ambientes utilizados pelos estudantes.

Os cenarios de pratica estdo concentrados na atencdo basica e inserem os estudantes nas unidades
de salide. Observou-se a necessidade de inclusdo de maior variedade de cenarios de pratica nos
periodos iniciais do curso, pois é importante que os estudantes percebam, desde o inicio, a
aplicabilidade dos principios da integralidade.

Também sdo necessarias atividades motivadoras de enfrentamento de problemas em satide pelos
estudantes. Atualmente, as atividades nos cenarios de pratica focam o diagnéstico, o reconhecimento
da comunidade e suas caracteristicas. Espera-se, com o decorrer do curso, desenvolver atividades que
motivem os estudantes ao enfrentamento de problemas e situagdes adversas em satde, para o
desenvolvimento de caracteristicas de autonomia profissional.

A formacao dos estudantes se percebe diferenciada em relacdo as disciplinas de carater social, ao
contato com a comunidade e ao conhecimento do Sistema Unico de Satde. Tais direcionamentos sao
adequados frente ao previsto pelo Ministério da Salide e da Educacéo (Brasil, 2009).

Evidenciam-se as novas abordagens de ensino-aprendizagem, como a utilizagdo de metodologias
que estimulam a participagao ativa dos estudantes e propéem uma avaliagdo processual frente a
proposta de ensino.

A receptividade dos participantes frente a proposta se mostrou heterogénea; alguns sdo muito
favoraveis, no entanto, existe a presenca de grupos resistentes, especialmente entre os docentes. A
dissolucdo desses posicionamentos poderia ser realizada através da divulgacdo do projeto e do contexto
em que esta envolvido (parte de um movimento nacional e mundial) para todos os participantes. Dessa
maneira facilitaria a conscientizagcdo da dimensao dos acontecimentos e da necessidade iminente da
participagao.

Os docentes precisam ser capacitados para atuagao fora da universidade, para o acompanhamento
das atividades dos estudantes nos cenarios de pratica. Os preceptores precisam de formacao didatico-
pedagogica para interacdo adequada com os estudantes nos servigos publicos de satde.

De modo geral, observou-se que todas as dificuldades identificadas pelo estudo tém sido
enfrentadas. Apesar das resisténcias e fragilidades, a perspectiva futura é positiva. Como caminhos a
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seguir, visualizam-se: a necessidade de capilarizar o projeto através da divulgacdo, desenvolver
ambientes de didlogo entre os participantes, para que compartilhem conquistas e dificuldades; e
oferecer atividades de formagao.

Para acompanhamento e avaliagdo totalizadora do curso, recomenda-se a realizacao de estudo
semelhante quando as atividades curriculares inovadoras contemplarem todos os semestres. Os novos
estudos podem incluir os gestores das unidades de saide e a comunidade nas entrevistas, visto que esta
foi uma limitacdo do presente estudo.

A integracdo ensino-servico mostra-se fundamental para a operacionalizacdo do atual projeto politico
pedagdgico do curso de Odontologia envolvido neste estudo.

Dentre as solucoes para os problemas encontrados na relacdo entre as instituicoes estudadas,
destaca-se a longitudinalidade das agdes. A continuidade e conclusdo do projeto de reforma curricular
em curso contribuirdo para a consolidagdo dos espacos de dialogo construidos e para uma maior
integracdo entre os envolvidos durante o planejamento, realizacdo e avaliacdo das atividades
pedagogico-assistenciais.

Colaboradores

Ana Luiza de Souza realizou a pesquisa do referencial teérico, a coleta e anélise dos
dados; elaborou o relatério da pesquisa e o artigo. Daniela Lemos Carcereri participou
como orientadora durante todas as fases da pesquisa e da elaboragdo do manuscrito.

Referéncias

ALBUQUERQUE, VS. et al. Curriculos disciplinares da area da sadde: ensaio sobre
saber e poder. Interface — Comunic., Saude, Educ., v.13, n.31, p.261-72, 2009.

. A integracdo ensino-servigo no contexto dos processos de mudanca na
formagdo superior dos profissionais de salide. Rev. Bras. Educ. Med., v.32, n.3, p.356-
62, 2008.

ALONSO, M.S.; ANTONIAZZI, J.H. (Coord.) Livro do Projeto Latino-Americano de
Convergéncia em Educacdo Odontolégica (PLACEO). Sdo Paulo: Artes Médicas, 2010.

ARAUJO, M.E.; ZILBOVICIUS, C. A formacado académica para o trabalho no Sistema
Unico de Sadde (SUS). In: MOYSES, S.T.; KRIGER, L.; MOYSES, S.J. (Orgs.). Saude bucal
das familias: trabalhando com evidéncias. Sdo Paulo: Artes Médicas, 2008. p.277-90.

BARDIN, L. Analise de contetdo. Lisboa: Edi¢des 70, 1979.

BAZZO, V.L. Constituicao da profissionalidade docente: desafios e possibilidades.
2007. Tese (Doutorado) - Programa de Pés-Graduagdo em Educacdo, Universidade
Federal do Rio Grande do Sul, Porto Alegre. 2007.

BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educagdo na Saude.
A Educacao e o Trabalho na Satide: A Politica e suas Ac¢des. Brasilia: Ministério da
Saude, 2009.

. Ministério da Saude. Ministério da Educacdo. Secretaria de Gestdo do Trabalho
e da Educacgdo na Sadde. Relatério do Il Seminario Nacional do Programa de
Reorientacao da Formacao Profissional em Satide — Pro-Satide. Brasilia: Ministério da
Salide, 2008.

1082 ¢dnterface comuncacio SAUDE EDUCAGRO IS, 139, p.1071-84, out./dez. 2011



SOUZA, A.L.; CARCERERI, D.L.

BRASIL. Constituicdo da Republica Federativa do Brasil: texto constitucional
promulgado em 05 de outubro de 1988, com as alteracdes adotadas pelas Emendas
Constitucionais n® 1/92 a 53/06 e pelas Emendas Constitucionais de Revisdo n* 1 a 6/
94. Brasilia: Senado Federal, Subsecretaria de Edicdes Técnicas, 2007.

. Ministério da Satde. Ministério da Educacdo. Portaria Interministerial MS/MEC
2.101, de 03 de novembro de 2005. Institui o Programa Nacional de Reorientagdo da
Formagdo Profissional em Satde (Pré-Salide) para os cursos de graduagdo em
Medicina, Enfermagem e Odontologia. Diario Oficial da Unido, Brasilia, DF, 2005.
Secao 1, p. 111.

. Ministério da Educagdo. CNE Conselho Nacional de Educacdo. Camara de
Educagao Superior. Resolucdo CNE-CES 3, de 19/02/2002. Institui as Diretrizes
Curriculares Nacionais do Cursos de Graduacdo em Farmacia e Odontologia. Diario
Oficial da Uniao, Brasilia, DF, 4 de margo de 2002. Secao 1, p.10.

. Lei n° 8.080, de 20 de setembro de 1990. Dispde sobre as condigdes para a
promocdo, protecdo e recuperagdo da sadde, a organizacdo e o funcionamento dos
servigos correspondentes e da outras providéncias. Diario Oficial da Uniao, Brasilia, DF,
20 set. 1990. Secao 1, p.18.055.

CAMPQOS, FE. et al. O SUS como escola: a responsabilidade social com a atencédo a
salide da populagdo e com a aprendizagem dos futuros profissionais de satde. Rev.
Bras. Educ. Med., v.33, n.4, p.513-4, 2009.

COORDENADORIA DO CURSO DE GRADUAGCAO EM ODONTOLOGIA. Projeto
politico-pedagdgico do curso de graduacdo em Odontologia. Florian6polis: CCO,
2006.

FERREIRA, E.F. et al. Travessia a caminho da integralidade: uma experiéncia do curso de
odontologia da UFMG. In: PINHEIRO, R.; CECCIM, R.B.; MATTOS, R.A. (Orgs.).
Ensino-trabalho-cidadania: novas marcas ao ensinar integralidade no SUS. Rio de
Janeiro: UERJ, IMS/Abrasco, 2006. p.85-91.

FEUERWERKER, L.; SENA, R. Contribuicdo ao movimento de mudanca na formagdo
profissional em satide: uma avaliagdo das experiéncias UNI. Interface — Comunic.,
Saude, Educ., v.6, n.10, p.37-50, 2002.

FLICK, U. Uma introducéo a pesquisa qualitativa. 2.ed. Porto Alegre: Bookman, 2004.

GONZALEZ, R.D.; ALMEIDA, M.J. Integralidade da satde: norteando mudancas na
graduacdo dos novos profissionais. Cienc. Saude Colet., v.15, n.3, p.757-62, 2010.

LEMOS, C.L.S.; FONSECA, S.G. Saberes e praticas curriculares: um estudo de um curso
superior na area da salde. Interface — Comunic., Saude, Educ., v.13, n.28, p.57-69,
2009.

LOCH-NECKEL, G. et al. Desafios para a agao interdisciplinar na atengao bésica:
implicagbes relativas a composigdo das equipes de salde da familia. Cienc. Saude
Colet., v.14, n.1, p.1463-72, 2009.

MATOS, PE.S.; TOMITA, N.E. A insercdo da Saude Bucal no Programa de Saude da
Familia: da universidade aos pdlos de capacitagdo. Cad. Saude Publica, v.20, n.6,
p.1538-44, 2004.

MINAYO, M.C.S. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em satde. 9.ed. Sdo
Paulo: Hucitec, 2006.

MORITA, M.C.; HADDAD, A.E. A concepgdo pedagogica e as Diretrizes Curriculares
Nacionais: interface da area da Educacdo e da Saude na perspectiva da formagdo e do
trabalho das equipes da Salde da Familia. In: MOYSES, S.T.; KRIGER, L.; MOYSES, S.J.
(Orgs.). Saude Bucal das Familias: trabalhando com evidéncias. Sdo Paulo: Artes
Médicas, 2008. p.268-76.

‘ainterface  comuncacio saine EDUCAGRO .15, n.39, p.1071-84, out /dez. 2011

1083

artigos



ESTUDO QUALITATIVO DA INTEGRAGAO ENSINO-SERVICO ...

MOYSES, S.J. Politicas de satde e formacao de recursos humanos em Odontologia.
Abeno, v.4, n.1, p.30-7, 2004.

PEREIRA, I.B.; RAMOS, M.N. Educagao profissional em satde. Rio de Janeiro: Fiocruz,
2006.

POPE, C.; MAYS, N. Pesquisa qualitativa na atencao a satde. 2.ed. Porto Alegre:
Artmed, 2005.

SANTA-ROSA, TTA.; VARGAS, A.M.D.; FERREIRA, E.F. O internato rural e a formacao
de estudantes do curso de Odontologia da UFMG. Interface — Comunic., Saude,
Educ., v.11, n.23, p.451-66, 2007.

SCHMIDT, S.M.S. O processo de formagao dos cursos de graduacao em enfermagem,
medicina e odontologia, nos servicos de atencdo basica 2008. Tese (Doutorado) -
Universidade Federal de Santa Catarina, Floriandpolis. 2008.

SILVA, E.V.M. A formacao de profissionais da saide em sintonia com o SUS: curriculo
integrado e interdisciplinar. Nicleo de Gestdo do Trabalho e Educagdo na Satde do
CONASEMS. Brasilia: Ministério da Saude, 2008.

SMS. Secretaria Municipal de Saude. Histérico da Rede Docente-Assistencial.
Disponivel em: <http://www.pmf.sc.gov.br/saude/>. Acesso em: 18 maio 2008.

SOUZA, A.L. Integracao ensino-servico no curso de graduacao em Odontologia da
Universidade Federal de Santa Catarina. 2010. Dissertacdo (Mestrado) - Centro de
Ciéncias da Salde, Programa de P6s-Graduacdo em Odontologia, Universidade
Federal de Santa Catarina, Florianépolis. 2010.

TOASSI, R.EC. O embate do processo de implantacao de um curriculo modular na
educacao superior: o curso de Odontologia da UNIPLAC, Lages-SC. 2008. Tese
(Doutorado) - Pontificia Universidade Catélica do Rio Grande do Sul, Porto Alegre.
2008.

YIN, R.K. Estudo de caso: planejamento e métodos. 3.ed. Porto Alegre: Artmed, 2005.

YODER, K.M. A framework for service-learning in dental education. J. Dental
Education, v.70, n.2, p.115-23, 2006.

SOUZA, A.L.; CARCERERI, D.L. Estudio cualitativo de la integracién docencia-servicio en
un curso de graduacién de Odontologia. Interface - Comunic., Saude, Educ., v.15,
n.39, p.1071-84, out./dez. 2011.

Este estudio cualitativo ha investigado, mediante entrevistas individuales y grupales, la
integracién docencia-servicio entre una universidad publica en el sur de Brasil y los
servicios publicos de salud. Los datos fueron analizados mediante el andlisis de
contenido, y los resultados mostraron dos ejes teméticos principales y cuatro categorias:
el eje tematico activador agrupa aspectos desarrollados en el programa y el eje en
construccién revela las dificultades observadas. Las categorias identificadas han sido:
asociacién docencia-servicio: estructura curricular; cambio de paradigma y practicas
pedagdgicas. Se concluyé que los participantes entienden la integracion docencia-
servicio como potencial estrategia colaboradora para el cambio de practicas en
educacion en salud, aunque hay grupos resistentes. El proceso de cambio de préacticas se
ha desarrollado activamente después de la reestructuracién curricular. La integracion
docencia-servicio es uno de los ejes que tiene por objeto consolidar el plan de estudios a
través de diversas acciones en la articulacion de la ensefianza con el servicio.
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