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Introducao

A aprovagao das diretrizes curriculares nacionais (DCNs) para a area da saude,
entre 2001 e 2002°, representou importante conquista para a Reforma Sanitaria
Brasileira, e tem orientado o processo de reformulacéo curricular nas instituicoes
de Ensino Superior. As DCNs visam romper com a concepcao de formacao de
profissionais de salide baseada no modelo da medicina cientifica, que privilegia a
abordagem centrada no hospital e em procedimentos, e se relaciona com um
modelo pedagdgico baseado em contetidos, dissociados em dreas bésicas e
clinicas, e no incentivo a especializacdo precoce (Ceccim, Feuerwerker, 2004).

O perfil definido pelas DCNs para o profissional de medicina e odontologia
(Brasil, 2002, 2001) é o de generalista, preparado para: compreender o processo
salide-doenca nas suas multiplas determinacoes, analisar problemas de satide e
buscar solucoes para os mesmos. As DCNs enfatizam a importancia do trabalho
em equipe multiprofissional e a integralidade de praticas na rede de atengdo a
salide; orientam os Projetos Pedagdgicos dos Cursos (PPC) e consideram aluno
como sujeito e professor como mediador do processo ensino-aprendizagem; e
buscam uma formacdo integral — incluindo aspectos técnicos e éticos —, por meio
da articulacdo entre ensino, pesquisa, extensao e assisténcia.

Os PPCs sao construidos mediante as especificidades de sua area de atuacéo e
devem ser elaborados em consondncia com o Projeto Pedagdgico Institucional
(PPI). Este explicita o posicionamento da instituicdo a respeito do ser humano, do
mundo e de sua relacdo na educagdo; pode representar um instrumento de agao
politica e pedagogica (Veiga, 2004) numa conjuntura globalizada e tecnoldgica; e
explicitar, simultaneamente, o papel da instituico e sua contribuicdo social nos
ambitos local, regional e nacional (Brasil, 2006).

Um importante elemento constitutivo do PPC é o curriculo, concebido como
espaco de formacao plural, dindmico e multicultural, fundamentado em
referenciais socioantropolégicos, psicolégicos, epistemoldgicos e pedagogicos.

O Instituto de Satude da Comunidade (ISC), uma unidade de formagao da
Universidade Federal Fluminense (UFF), assumiu esta perspectiva pedagégica
desde 1994, e atua em diversos cursos na perspectiva critica do ensino-
aprendizado na area de Satde Coletiva. Participou, ativamente, dos processos de
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reformulacdo curricular dos cursos de Medicina e Odontologia, e orienta todo o
cotidiano de investigacgdo e praticas no campo da Satde Coletiva desenvolvido por
estes cursos.

No curso de Medicina da UFF, a implantagao do novo curriculo’ contempla
essas recomendagoes das DCNs. Sua implantagao ocorreu num contexto histérico
de articulacdo ensino-servigo-comunidade: a insergao da universidade na rede de
servigos de satide de Niter6i foi fundamental para viabilizar a nova proposta
curricular, e se constituiu numa “oportunidade de ampliar os cenéarios de praticas
docentes, aproximando-se da realidade dos servicos e das populagoes” (March et
al., 2006, p.298). Cabe considerar que a implementacio do Sistema Unico de
Saude (SUS) em Niterdi, ao valorizar “a territorializagdo, a adscricao de clientela, a
vinculagao profissional/populagao, a hierarquizacao, a visao intersetorial, a
promocao e prevengao da salde e o controle social”, tem “fomentado a mudanga
da formagdo profissional, para construir uma nova logica de atengdo a satide”
(March et al., 2006, p.298).

No curso de Odontologia, o PPC encontra-se em fase de implantagdo desde
2010. Apds dez anos de discussao, a comunidade académica delineou uma
organizacdo curricular capaz de favorecer o desenvolvimento de competéncias
caracterizadas pelo vivenciar - refletir - decidir - agir, incorporando espacos
integradores de aprendizagem. Trabalha-se na perspectiva da aproximacdo com a
realidade do mundo do trabalho, salientando os multiplos olhares sobre a realidade
social e buscando o equilibrio entre vocagao técnico-cientifica e pratica
humanistica.

Neste texto descrevemos a proposta de Trabalho de Campo (TC) desenvolvida
pelo ISC como dispositivo de ensino, pesquisa e extensao® para professores/
alunos de medicina e odontologia. Esta fundamentada na teoria de
desenvolvimento humano e numa pedagogia que defende que as oportunidades
oferecidas na Educagdo Superior, para o desenvolvimento das capacidades dos
estudantes como pessoas éticas, tém importancia fundamental para a promogao da
cidadania do aluno (Walker, 2006).

Pressupostos tedricos

Pedro Demo (2001) argumenta que as dimensdes ‘ensino’, ‘pesquisa’ e
‘extensao’ do trabalho académico poderiam ser reduzidas a duas: “reconstruir o
conhecimento” e “educar novas geracdes”, apreendidas sob os termos de
‘extensao’ ao ‘ensino’ e a ‘pesquisa’. Esses termos sugerem que o compromisso
social com a promogdo da justiga, dos direitos humanos e da cidadania -
geralmente relacionado as aces extensionistas — permanece como algo separado,
voluntario e intermitente, quando deveria ser intrinseco a organizacdo curricular
(Demo, 2001). Numa perspectiva semelhante, Boaventura dos Santos (2005)
concebe ‘extensdo’ como

modo alternativo ao capitalismo global, atribuindo as universidades
uma participacdo ativa na construgdo da coesao social, no
aprofundamento da democracia, na luta contra a excluséo social e a
degradacdo ambiental, na defesa da diversidade cultural. (Santos,
2005, p.73)

A universidade tem funcdo determinante na formagao de profissionais outrora
chamados ‘recursos humanos': seja por demonstrar eficacia em comparacdo com
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7O novo curriculo tem
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“constituicdo de um
perfil profissional [...]
adequado a realidade
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profissionais humanistas,
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comportamento ético e
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p.310).

8Neste artigo usamos a
denominagao Trabalho
de Campo (TC) para
ressaltar os aspectos
comuns destas
disciplinas, caracterizadas
por inserir alunos de
graduagao, desde o
inicio de sua formagao,
no ambito das
organizagdes do Estado
(setor satide e outros
setores), da sociedade
civil e organizagoes
sociais nao
governamentais.



9 Compreende-se a
extensdo universitaria
€OMO UM processo em
que podem ser
destacados quatro
componentes centrais:
(a) a relagao dialégica
entre teoria e pratica, (b)
aindissociabilidade entre
ensino e pesquisa, (c) a
inter-multi-
transdisciplinaridade, e
(d) arelacao dialégica
entre saber académico e
popular (Silva, 2012;
Nogueira, 2001).

°Para um pensamento
pés-abissal, Santos (2010,
p.54) propde a “ecologia
dos saberes” que “tem
como premissa a ideia da
diversidade
epistemolégica do
mundo”, onde convive
uma “pluralidade de
formas de conhecimento
além do conhecimento
cientifico”. Nao
pretende negar o valor
do conhecimento
cientifico, mas “explorar
apluralidade interna da
ciéncia” e “promover a
interagdoe a
interdependéncia entre
os saberes cientificos e
outros saberes, ndo
cientificos” (Santos,
2010, p.57).
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instituicdes de outra natureza, seja pelo papel Gnico na definicdo da ética de
desenvolvimento nacional e como lécus privilegiado de critica e transformacao
social. Isto se da pela atuacdo no ensino, na participacao social a partir da
extensdo, e na criagdo do novo como resultado do processo de pesquisa cientifica
(Koifman, 2011)°.

Para Edgar Morin (2004a), os problemas de nossa “era planetaria” tornam-se
cada vez mais complexos e globalizados, exigindo reforma do pensamento capaz
de encontrar solugdes que deem conta de sua multidimensionalidade. Para o
mesmo autor, apenas um “pensamento complexo capaz de ligar, contextualizar e
globalizar"”, operando de maneira transdisciplinar, é “capaz de prolongar-se numa
ética da interdependéncia entre os seres humanos”, favorecendo o “sentido da
responsabilidade e da cidadania” (Morin, 2004b, p.22, 27). Esta reforma do
pensamento é, para o autor,
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uma necessidade democratica fundamental: formar cidadaos capazes
de enfrentar os problemas de sua época é frear o enfraquecimento
democratico que suscita, em todas as areas politicas, a expansao da
autoridade dos experts, especialistas de toda ordem, que restringem
progressivamente a competéncia dos cidaddos. (Morin, 2004a,
p.103)

Santos (2010, p.32), por outro lado, sustenta que “o pensamento moderno
ocidental é um pensamento abissal”, consistindo num “sistema de distincoes
visiveis e invisiveis” que divide “a realidade social em dois universos distintos: o
universo 'deste lado da linha' e o universo ‘do outro lado da linha’, de modo que
‘o outro lado da linha' desaparece enquanto realidade”, sendo “produzido como
inexistente" . Esta distingdo, na avaliagdo do autor, se funda em outra, “entre as
sociedades metropolitanas e os territérios coloniais”.

Do ponto de vista da producdo do conhecimento, "o pensamento abissal
consiste na concessao a ciéncia moderna do monopdlio da distingao entre o
verdadeiro e o falso"”, tornando inexistente os conhecimentos produzidos “do
outro lado da linha" — conhecimentos populares, leigos, camponeses ou indigenas
etc.—, considerados “crengas, opinides, magia, idolatria, entendimentos intuitivos
ou subjetivos, que, na melhor das hipéteses, podem tornar-se objetos ou matéria-
prima para a inquiricao cientifica” (Santos, 2010, p.34). Assim, converte este lado
da linha em sujeito do conhecimento, e o outro lado da linha em objeto do
conhecimento’.

Mora-Osejo e Borda (2006, p.715) enfatizam a necessidade de se
desenvolverem “paradigmas cientificos e quadros técnicos de referéncia” para
entendimento das realidades locais. Disto podem “surgir descobertas e iniciativas
Uteis para a sociedade local, que minorem as crises do préprio contexto”, de modo
que, deste processo, “resultem valores partilhados, geradores de solidariedades” e
fortalecedores da identidade cultural (Mora-Osejo, Borda, 2006, p.718).

Nesta perspectiva, “deve dar-se preferéncia as formas de conhecimento que
garantam a maior participacdo dos grupos sociais envolvidos na concepgéo, na
execucdo” e no controle da intervencao, favorecendo-se parcerias da universidade
com: organizagdes ndo governamentais, movimentos sociais, grupos sociais
vulneraveis e grupos sociais populares, entre outros (Santos, 2010, p.60). Para
Santos (2010), a justica social global implica justica cognitiva capaz de romper com
o pensamento abissal.

Adota-se, neste texto, uma pedagogia da educacdo superior com foco nas
capacidades e funcionamentos basicos, distinta da Abordagem das Capacitacdes

@) Interface  comuNicAcio SAUDE EDUCACRO .17, nd7, p.947-57, out/dez. 2013 949



950

O TRABALHO DE CAMPO COMO DISPOSITIVO ...

(capability), formuladas por Nussbaum e Sen, embora seguindo a tradigdo instaurada por estes autores
(Dias, 2009). O desenvolvimento humano concebido como promogao de capacidades e funcionamentos
fundamentais requer condigbes materiais de existéncia — econdmicas, sociais, culturais etc. — para
serem efetivamente exercidos.

Tais capacidades seriam essenciais nas diferentes esferas onde os seres humanos atuam (satde,
trabalho, educacdo, lazer, politica etc.) e nos varios estagios de um ciclo de existéncia (nascimento,
infincia, adolescéncia, fase adulta, velhice e morte) (Nussbaum, 2000).

Como capacidades centrais, Nussbaum (2000) reconhece: a liberdade de ser saudavel, viver uma
vida com longevidade normal, exercer controle sobre o ambiente, estar bem nutrido e abrigado, nao ser
acometido por doengas evitaveis ou morrer prematuramente; ter integridade corporal, exercer a razdo
pratica, pensar e imaginar, vivenciar emogdes e estabelecer relagdes com os outros, entre outras.

Capacitagoes, capacidades e funcionamentos, segundo Sen, sdo conceitos correlacionados, porém
distintos. Capacitacbes (capability) correspondem a liberdade de realizar ou alcangar uma combinacéo
de funcionamentos que expressem oportunidades reais para realizar modos de viver, dentro de um
leque de alternativas disponiveis. Capacidades se referem as varias combinagoes de estados e agdes
inter-relacionados em que uma pessoa pode estar ou que pode realizar. Funcionamentos referem-se a
cada acdo ou estado que compoem diversas opgdes de combinagdes disponiveis.

Walker (2006) propde uma pedagogia da Educagdo Superior baseada na Abordagem das
Capacitagdes, concebendo a pedagogia como método de ensino (envolve a relacdo entre professores e
alunos e as condigbes estruturais que possibilitam a aprendizagem) e como projeto ético (em que seus
propositos envolvem valores éticos e o desenvolvimento de conhecimentos e habilidades). Desenvolve
uma metodologia para a selegdo de uma lista de capacidades a serem estimuladas com os estudantes e
como pardmetro para avaliar a aprendizagem de cada um. Inclui: “razédo pratica” — capacidade de fazer
escolhas refletidas e socialmente responsaveis; “relagbes e redes sociais” — capacidade de participar em
grupos para uma aprendizagem colaborativa; “respeito, dignidade e reconhecimento” — capacidade de
respeitar e ser respeitado; “resisténcia educacional” — capacidade de governar seus estudos —, entre
outras.

Capacidades/funcionamentos e TC

Nossa discussao baseia-se em experiéncias desenvolvidas nas disciplinas de Trabalho de Campo
Supervisionado 1 e 2 do curso de Medicina (TCS 1 e 2), e de Satde Bucal Coletiva 3 e Estagio
Supervisionado 1 do curso de Odontologia (SBC 3 e ES 1). O corpo docente é composto por
profissionais com mestrado e/ou doutorado na area de Saude Coletiva.

Durante o ano de 2011, foram realizadas oficinas sobre o TC promovido pelo ISC-UFF. A
sistematizacdo das experiéncias e reflexdes desenvolvidas por professores, técnicos e alunos monitores
permitiu analisar os resultados em termos de capacidades e funcionamentos, conforme proposto neste
trabalho.

O TC apoia-se numa pedagogia participativa e inclusiva, preocupada em promover capacidades
voltadas ao desenvolvimento humano e uma sociedade justa e democratica.

As disciplinas: breve descricao

Nas disciplinas ofertadas ao curso de Medicina, os alunos sdo divididos em grupos entre oito e 12
alunos, para atividades teoricas e praticas, com a carga horaria de nove horas semanais. Os alunos sdo
preparados para entrar em campo, conhecer e observar distintas realidades socioculturais e interagir com
varios atores (pacientes/usuérios, profissionais de salide, gestores, dirigentes etc.) em diferentes
cenarios, como: movimentos sociais, organizacdes ndo governamentais, unidades de satide do SUS,
entre outros. As disciplinas TCS 1 e 2 fazem parte do Programa Pratico-Conceitual do curso de
Medicina, tendo cada uma um ano de duragéo, a partir do primeiro periodo do curso. Enquanto TCS 1
fundamenta-se no reconhecimento do contexto de acdo sociocultural do profissional de satde,
compreendendo “sua responsabilidade na investigacdo dos determinantes sociais da sadide e da doenga,
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através da caracterizagdo qualitativa e quantitativa do cenario ambiental, populacional e psicossocial, nos
niveis local e municipal” (Saippa-Oliveira, Koifman, Marins, 2004, p.311), TCS 2 tem como objetivo
reconhecer o perfil epidemiolégico da populagédo, analisar o funcionamento das unidades de satide e o
"impacto das acbes programadas sobre as condi¢des locais diagnosticadas pelos servicos de satde”
(Saippa-Oliveira, Koifman, Marins, 2004, p.313).

No curso de Odontologia, formam-se grupos de até seis alunos para discussées tedricas e atividades
praticas, com a carga hordéria de seis horas semanais. O TC compreende conhecimento e aproximagdo
com equipes e processos de trabalho em unidades de Satde da Familia no municipio de Niteréi. O
grupo aprimora projetos terapéuticos de familias adscritas a partir do diagnéstico e da logica de
necessidades de satide. O objetivo é alcancado por meio do: envolvimento com a dindmica da
unidade/médulo, acompanhamento de visitas domiciliares e estudo aprofundado dos instrumentos de
registro (cadastro e prontuarios), sempre envolvendo professores e equipes de satide. Durante um
semestre, cada grupo de alunos se dedica ao estudo do territério, para: entender percursos e formas de
acesso aos domicilios (incluindo areas de risco), conhecer e potencializar aparelhos sociais (escolas,
creches, associagdo de moradores, igrejas, organizagdes sociais, entre outros), na area de abrangéncia
da policlinica regional que cobre o setor da equipe com a qual o grupo ird trabalhar. Ao final do
semestre, apds consolidarem todos os dados observados e situagdes vivenciadas, os alunos elaboram e
operacionalizam, com a equipe, um plano de intervencdo, sempre na perspectiva do ganho de
autonomia por parte dos moradores/comunidade.

espago aberto

Capacidades e funcionamentos no TC

As capacidades e funcionamentos a serem promovidos pelo TC estéo relacionados,
fundamentalmente, com alguns pressupostos do campo da Satde Coletiva, conforme foi se delineando,
no Brasil, a partir da década de 1970 (Paim, Almeida Filho, 2000). Entende-se este como um campo de
natureza hibrida, com uma “légica teérico-epistemoldgica de produgdo do conhecimento, seja ela
interpretativa ou explicativa, dependendo da area em que se origina”, e uma "l6gica operativa e
pragmatica da eficacia, decorrente da intervencdo normativa na ordem da vida, no sentido da
erradicacdo ou controle do adoecimento coletivo” (Luz, 2009, p.306).

Desenvolve-se a partir de trés disciplinas bésicas — a epidemiologia, o planejamento em salide e as
ciéncias sociais em salde — e opera, conforme o modelo, a interdisciplinariedade, a
multidisciplinariedade ou a transdisciplinariedade (Luz, 2009). Constréi-se como modelo de producédo do
conhecimento que integra a producdo académica, nas suas varias modalidades, e, também, o
“conhecimento gerado a partir da pratica vivenciada pelas populacdes ou por usuérios dos servicos (ou
pacientes), superando a clivagem entre senso comum versus ciéncia, tipica da modernidade” (Luz,
2009, p.309).

Paim e Almeida Filho (2000, p.60) caracterizam a Satde Coletiva a partir de alguns pressupostos
bésicos: a salide articulada a estrutura da sociedade por meio de suas instancias econémica e politico-
ideoldgica, possuindo, portanto, uma historicidade; as agdes de satide (promogao, protegdo, recuperagao,
reabilitacdo) como prética social, permeada por relagdes técnicas e sociais, e sujeitas as “influéncias do
relacionamento dos grupos sociais”; o objeto da Satide Coletiva construido nos limites entre bioldgico e
social, e compreendendo a investigacdo dos determinantes da produgdo social das doencas e da
organizacdo dos servigos de salde, e o estudo da historicidade do saber e das praticas sobre os mesmos.

Para que o TC possa operar como dispositivo de ensino-pesquisa-extensiao e promover capacidades e
funcionamentos como descritos acima, sua organizacdo deverd estar baseada na aproximagdo com
espacos/territérios especificos, como define Milton Santos (2009) e Monken e Barcellos (2005), e o
processo ensino-aprendizagem estar conectado aos principios da pesquisa-acao.

Pesquisa-acdo é uma modalidade de pesquisa constituida por um ciclo basico —investigacdo de um
problema, planejamento e execucdo de ag¢des para resolvé-lo, avaliacdo de resultados destas agdes e
programagdo de mudangas necessarias para a resolucdo do problema (Tripp, 2005). Alguns principios
fundamentais para que o TC possa se desenvolver dentro desta perspectiva sdo: o compromisso politico
de busca pela justica social e cidadania, para conhecer problemas comunitarios e formular estratégias
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para enfrenta-los a partir da realidade vivida no cotidiano pelos individuos e
coletividades (Thiollent, 2006); a relacdo entre investigador-educador e grupos
populares, com o pressuposto de que todas as pessoas e todas as culturas sdo
fontes originais de saber (Branddo, 2006); o relacionamento dindmico entre teoria
e pratica (Demo, 2008); e a natureza formativa da metodologia — podendo-se falar
no tripé pesquisa-formacdo-agdo —, a impulsionar processos dialégicos de
aprendizagem coletiva nos quais "o sujeito deve tomar consciéncia das
transformacoes que vao ocorrendo em si préprio e no processo” (Franco, 2005,
p.486).

Na proposta aqui apresentada, consideram-se dois ciclos de pesquisa-agao,
dentro de uma determinada abrangéncia territorial: um corresponde aos cenérios
onde se desenvolvem praticas e saberes que operam na sociedade civil e nas
politicas setoriais do Estado, ndo apenas no setor salide; outro acontece em
cenarios do setor salide, no nivel primario ou secundario da rede de atencao.

Primeiro ciclo

Este ciclo conta com quatro fases: na primeira, os alunos tém preparacdo
inicial para atividades praticas com estudo introdutério a pesquisa social,
reconhecimento tedrico do tema analisador', busca do conhecimento das diversas
abordagens e contextos, e mapeamento de locais a visitar. No eixo tedrico-pratico,
discutem as relagdes entre condicoes de vida e determinantes econémicos,
sociais, culturais do processo satide-doenca, por um lado, e as respostas, do Estado
e da sociedade civil, a estas condigdes, por outro. Sao ressaltados diferentes
grupos sociais e suas condicbes de vida especificas; utilizam-se dados quantitativos
e qualitativos (primarios e secundarios) ap6s consulta a bancos de dados,
pesquisas, visitas, observacao participante, entrevistas, entre outras possibilidades,
durante todas as fases. Na segunda, os alunos exploram o territério tendo, como
eixo tedrico-pratico, a dimenséo cultural do processo satide-doenca e grupos/
atores sociais da sociedade civil (igrejas, ONGs, movimentos sociais, grupos
comunitarios etc.). Reflete-se sobre: a relacdo entre cultura, politicas publicas e
cidadania, a dicotomia saber médico versus popular, e as diversas racionalidades
médicas. As redes de apoio social devem ser reconhecidas, bem como seu papel
na promogdo da cidadania. O eixo teérico é a integralidade em satide. Na
terceira, os alunos analisam a presenca do Estado no territério, considerando as
politicas publicas setoriais. O eixo teérico-pratico é a integralidade da atencdo e a
intersetorialidade das agoes. Enfatizam-se dimensoes culturais, sociais e politicas
do ato de cuidar e de redes sociais de solidariedade. Na quarta, os alunos
identificam um problema de salide a ser trabalhado, com énfase num dos polos do
processo, pesquisa ou agao.

Segundo ciclo

Deve ser desenvolvido numa regido, no nivel primario (em especial) ou
secundario da rede de salde. Na quinta fase, os alunos sdo apresentados a area
de abrangéncia de unidades de satde de nivel primario, e fazem o
reconhecimento tedrico-pratico do territério. Na sexta, sdo inseridos numa
unidade de salide primadria e analisam seu funcionamento nos seus espagos/agoes
(recepgdo/pré-consulta, vacinagao, pequenos procedimentos, consulta de
enfermagem ou médica, farmécia, vigilancia em satde etc...); observam e
problematizam o processo de trabalho dos profissionais da unidade e sua relagao
com a rede de atencéo a satide. O eixo tedrico é formado pelos modelos
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tecnoassistenciais, o processo de trabalho e o trabalho em equipe multiprofissional, com énfase na
promocao e protecdo da salide. Na sétima, os alunos sdo apresentados a comunidade em que estdo
inseridos por meio da unidade, e realizam diagnéstico de necessidades de satide de familias
selecionadas, segundo: condicdes de vida, acesso as tecnologias, constituicdo de vinculo e grau de
autonomia do usuéario. Na dltima fase, constroem ou aprimoram projetos terapéuticos singulares com a
equipe de satde e desenham plano de intervencéo, sendo, o eixo teérico, a producdo do cuidado em
saude. Nessa fase, devem recorrer aos conceitos trabalhados nas fases anteriores, enfatizando a reflexdo
sobre estilos de vida, redes sociais de apoio e itinerario terapéutico.

Consideracoes finais

Neste trabalho, descrevemos e analisamos uma proposta pedagégica que aposta no trabalho de
campo como dispositivo articulador entre ensino, pesquisa e extensdo. As disciplinas apresentadas tém,
como pressuposto geral: o processo de ensino-aprendizagem com metodologias ativas, uma relacdo
dindmica entre teoria e pratica, propondo, ao estudante, a interacdo com o mundo do trabalho e a
reflexdo sobre a realidade vivenciada.

Tais disciplinas de campo atendem a necessidade que os estudantes tém, desde o inicio de sua
graduagdo, de conhecer experiéncias dos cendrios reais de trabalho, bem como questdes de satide que
enfrentardo futuramente.

As disciplinas de campo, bem como suas atividades elaboradas para atender a essa demanda, vém
sendo analisadas e estudadas por pesquisas académicas desde a iniciagdo cientifica até programas de
mestrado, doutorado, e pés-doutorado. Ao mesmo tempo em que alunos e professores vivenciam,
aprendem e pesquisam com base nesse cotidiano apresentado pelo TC, também respondem as
necessidades de satide dos cidaddos, a exemplo dos planos de intervengdo que alimentam o Programa
de Extensdo “Diversificagdo de Cenarios de Aprendizagem em Sadde — A integragdo Ensino-Servico-
Sociedade".

Gomes (2011) conclui que toda esta experiéncia possibilita “formar médicos mais adaptados as
demandas do SUS e que [...] conseguem perceber a importancia de uma pratica voltada para a
integralidade” (Gomes, 2011, p.58). Nogueira (2012) analisa que “a partir dessas inovacbes, pode-se
tentar tragar um perfil do médico formado: que conhece mais o SUS, é mais ético, possui maior
capacidade critica e reflexiva, tem mais abertura para trabalhar em equipe, [...]" (Nogueira, 2012, p.144).

Varios autores (Nogueira, 2012; Gomes, 2011; Saippa-Oliveira, 2010; Fernandez, 2009; Pontes,
2005; Koifman, 2002, 1996) demonstram que o formato da disciplina de campo descrito neste artigo
aproxima-se da recomendacao estabelecida nas Diretrizes Curriculares, para a formacdo de um
profissional reflexivo e humano.

A acgdo formativa na salide impde constantes desafios para se construirem redes de aprendizagem
docente sob o eixo da integralidade das ac6es de satide. Referimo-nos ao processo pedagogico
desenvolvido em multiplos cendrios, priorizando situacdes reais. A metodologia é centrada no
compartilhamento de experiéncias e vivéncias, por intermédio de supervisdo dialogada, na busca de
mudancgas institucionais, apropriacdo ativa de saberes, fortalecimento das agcdes em equipe, e producao
de uma nova maneira de se organizar o trabalho em satide (Saippa-Oliveira, Fernandez, Koifman, 2010).

Na proposta descrita, muitas vezes, os docentes sdo desafiados a reformular os principios gerais dos
ciclos e fases descritos, a partir das experiéncias vivenciadas, discutidas e sistematizadas coletivamente,
0 que, por sua vez, propicia novas sinteses a partir dos contextos nos quais o processo ocorre.

Esse movimento é uma inovacdo para docentes do Ensino Superior, acostumados a processos de
planejamento, execucdo e avaliagdo das suas atividades de forma individual e isolada. Superar essa
forma de atuagdo em nome de um processo coletivo possibilita conhecimento entre os pares e capacita
para o enfrentamento de alteraces previsiveis ou imprevisiveis.

Consideramos, por fim, que o avanco na formagao em satide dar-se-4 em processos concomitantes
de desenvolvimento pessoal e institucional, desafio a ser considerado na proposigdo politico-pedagdgica
dos cursos de graduacdo em salide.
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Descreve-se a proposta pedagégica de disciplinas nos cursos de Medicina e
Odontologia da Universidade Federal Fluminense (UFF), Rio de Janeiro, Brasil, tendo o
trabalho de campo como dispositivo de articulagdo entre ensino, pesquisa e extensdo;
e, como pressuposto geral, o processo de ensino-aprendizagem baseado em:
metodologias ativas, a relacdo dindmica entre teoria e préatica, e a proposicao, ao
estudante, de interagdo com o mundo do trabalho e reflexdo sobre a realidade
vivenciada. Espera-se contribuir para o debate na area de formagdo em salde, em
especial no campo da Salde Coletiva, com base na reformulacdo determinada pelas
Diretrizes Curriculares Nacionais aprovadas em 2001/2002. E, também, para a
superagao das formas tradicionais de atuar por outras que possibilitem conhecimento
entre os pares e capacitacdo para o enfrentamento de alteragbes previsiveis ou
imprevisiveis no cotidiano das escolas de formacao em saude.

Palavras-chave: Formacgdo de recursos humanos. Sistema Unico de Sadde. Curriculo.
Assisténcia integral a saude.

Fieldwork as a teaching, research and extension device
in undergraduate Medicine and Dentistry

This study describes the pedagogical proposals of disciplines within the medicine and
dentistry courses at Universidade Federal Fluminense (UFF). Fieldwork has been
backed as a means for linking teaching, research and extension, under the general
assumption of a learning-teaching process based on active methodologies, a dynamic
relationship between theory and practice, and proposals enabling students to interact
with the world of work and reflect on the realities experienced. We hope to contribute
towards the debate on healthcare training, especially with regard to the field of public
health, consequent to the curriculum reformulation determined by the National
Curriculum Guidelines (approved in 2001/2002). We also hope to contribute towards
transforming traditional methods into other ways of acting that enable knowledge
among peers and capacitation to cope with foreseeable or unforeseeable changes to
the routine of healthcare training schools.

Keywords: Human resources formation. Brazilian National Health System. Curriculum.
Comprehensive healthcare.

El trabajo de campo como un dispositivo de ensefianza, investigacion y extension
en los cursos de Medicina y Odontologia

El articulo describe la propuesta pedagdgica de asignaturas en los cursos de Medicina y
Odontologia en la Universidad Federal Fluminense, Rio de Janeiro, Brasil, considerando
el trabajo de campo como dispositivo de articulaciéon entre ensefianza, investigacion y
extensién y como base general del proceso de ensefianza-aprendizaje basado en
metodologias activas, la relacién dindmica entre teoria y practica y la propuesta al
estudiante de la interacciéon con el mundo del trabajo y la reflexién sobre la realidad
vivida. Se espera contribuir con el debate en el drea de Formacién en Salud, en especial
en el campo de Salud Colectiva, a partir de la reformulacién determinada por las
Directrices Curriculares Nacionales aprobadas en 2001/2002. También se espera
contribuir para superar las formas tradicionales de actuacién, proporcionando otras
que posibiliten el conocimiento entre los pares y la capacitacién para el enfrentamiento
de situaciones previsibles e imprevisibles en el cotidiano de las escuelas de formacion
en salud.

Palabras clave: Formacién de recursos humanos. Sistema Unico de Salud. Curriculo.
Atencioén integral a la salud.
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