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Histdrico

O Departamento de Pediatria da Faculdade de Medi-
cina (FMUSP) e a Secdo de Assisténcia Comunitaria do
Hospital das Clfhicas de S&o Paulo (SAC-HC) em 1980
comecou um trabalho em uma escola de 12 grau da rede
estadual de ensino, inicialmente desejando um reconheci-
mento da escola como um todo, de sua diretoria, suas pro-
fessoras, seus funcionérios e seus alunos.

Foi realizado um diagnéstico do estado nutricional
dos alunos, da aceitagdo da merenda escolar, das expecta-
tivas do pals diante das mesmas e desenvolvido um pro-
grama educacional junto &s criangas relativo a problemas
de satide, criando-se grupos de agentes.

Na ocasido houve um consenso entre os elementos
da equipe no sentido de considerar importantes ndo so-
mente 0s aspectos assistenciais e educacionais desenvol-
vidos junto aos alunos, familiares e professores da escola,
como também da validade de se introduzir oficialmente no
currfculo do futuro Pediatra informagdes relevantes a res-
peito da sadde do escolar.

Tais aspiracdes j& colocadas na pratica durante um
certo perfodo pelo nosso Departamento’ advinham também
da idéia de destacar na formacdo do futuro Pediatra um
programa que permitiu aos mesmos reconhecer os princi-
pais aspectos relativos & salde do escolar para atuar de
um modo mais efetivo junto a estes, enguanto profissionais
de salide.

Para tanto em 1985 o Departamento de Pediatria da
F.M.U.S.P. com seus professores e a SAC com sua equipe
multiprofissional composta por enfermeiras, assistentes so-
ciais, educadores de salde plblica, nutricionistas, sociélo-
ga, deu inlcio a um programa de ensino nesta escola agora
com caracterfsticas docentes e assistenciais desenvolvido
para alunos do curso de residéncia de 1° ano de Pediatria
com tais finalidades.

Programa de Ensino para residentes de Pediatria

O estagio de infcio denominou-se “Projeto-Escola”
passando a chamar-se depois de “Estigio de Salde Es-
colar” com um programa especificamente delineado para
residentes em relac@o aos alunos desta escola de 12 grau
da rede oficial de ensino, norteando-se pelas necessidades
sentidas da populacéo.
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O objetivo geral deste estigio era o de capacitar o
médico residente a avaliar 2 influéncia de fatores ambientais
na problemética de salide do escolar considerando a inte-
racdo escola famflia-comunidade.

Ao final do estégio o residente devera estar apto a:

1) realizar o atendimento global de uma crianca em idade
escolar através do controle periddico de salde;

2) identificar os principais fatores sécio-ambientais que in-
fluenciam o processo ensino aprendizagem dos alunos
procurando minimiza-los sempre que possivel;

3) assessorar 0s professores no desenvolvimento da pro-
gramac&o de satlde que integra o currfculo do escolar;

4) promover integracdo entre os servicos de salide, edu-
cacéo e outros da comunidade para melhor atender as
criancas desta faixa etéria;

5) contribuir para a integracao escola-comunidade.

A populacdo alvo desta fase do programa de atencéo
ao escolar eram agora os residentes de 12 ano de Pediatria
em processo de ensino - aprendizagem atuando junto ao
escolar e em sua instituicdo - escola, atividade esta nunca
exercida antes pela maioria deles.

Para o Estdgio de Salide Escolar displinhamos de
quatro horas quinzenais com os médicos residentes para
atividades denominadas préticas e guatro horas quinzenais
para as tedricas, durante seis meses, Contdvamos com 16
residentes por semestre.

Foi entdo estabelecido um programa mfnimo a ser
cumprido junio a eles levando em consideracdo a pouca
experiéncia anterior deles em trabalhos na comunidade e o
horério disponfvel,

As atividades tebricas constam atualmente, apés al-
gumas reformulacdes de seis seminérios organizados pelos
docentos (médicos e equipe multiprofissional da SAC), O
temérios & o seguinte:

— Programa desenvolvido pela equipe na escola: - Histéri-
co e perspectivas

— Aspectos gerais da Salde do Escolar

— Papel educativo do médico junio ac escolar e sua comu-

nidade

Aspectos psicolégicos do escolar

A questédo do rendimento escolar

Aspectos sociais do escolar

Para o desenvolvimento destas atividades séo distri-
buldas com antecedéncia, bibliografias pertinentes aos te-
mas e as discussfes sdo feitas em grupes com 16 residen-
tes.

As atividades préticas sfo subdivididas em duas
partes:
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Parte | = Na escola

a) “Mutirdo de Satde” — todo o infcio do ano & reali-
zado pela equipe da SAC um “mutirdo de sa(ide” com as
criancas que frequentam o ciclo bésico onde os residentes
junto e com o docente supervisor, realizam exame flsico
sumdrio, porém abrangente, incluindo observagdo quanto a
parte visual, auditiva, de ateng&o e comportamento de todas
as criangas. Selecionam assim aquelas que devem ser prio-
ritariamente encaminhadas para mairlcuia e consulta no
Centro de Salide Escola Prof. Samuel B. Pessoa que man-
tm convénio com a FMUSP, ou entdo, para outras unida-
des mais especializadas de atendimento de segunda e ter-
ceira linha como Hospital Universitario, Hospital das Clini-
cas e suas diversas instituighes de clfnicas como Instituto
da Crianga, Instituto do Coragdo etc.

As criangas selecionadas para atendimento em nfvel
de primeira linha no Centro de Saide Prof. Samuel B. Pes-
soa sfo agendadas para os respectivos residenies que as
examinaram, ficando para cada dupla de residentes duas
classes sob sua responsabilidade.

Existern impressos padronizados para 0$ encami-
nhamentos que s3o distribuldos pelos professores &s mées
para comparecerem ao referido Centro de Salde, onde
constam o motivo do encaminhamento, quem encaminhou,
o horério e o dia em que deverfo comparecer levando seus
filhos para consulia.

As criancas néo selecionadas no “mufirdo” para
atendimento também s#o incentivadas a matricular-se no
Centro de Satide, agora na assim chamada por nés “rotina
de atendimento”, que também faz parte de uma outra pro-
gramagdo de ensino onde participam os mesmos residen-
tes, em outros horérios. '

H4 na escola um perfodo programado imediatamente
apbs esta selecéo para os residentes levarem as professo-
ras informacdes relativas 4 salde das criangas quer seja
problemas grupal detectado, quer seja individual e que s&o
pertinentes 3s classes que eles sdo responsaveis.

b)reunibes com as professoras e direlora: — 0s re-
sidentes realizam reunibes com as professoras e diretora
onde sdo apresentados e discutidos temas de importancia
para a salide das criangas. Estes séo inicialmente sugeri-
dos pelas professoras, passam por um processo de sele-
¢éo e andlise de conteldos, realizados pelos supervisores
e equipe da SAC, e posteriormente séo preparados pelos
residentes para a apresentagdo. Os temas s&o do tipo: Hi-
giene Corporal, Higiene Alimentar, Orientagéo diante das
doengas infecto-contagiosas, prevengéo de acidentes, Edu-
cagao sexual, na faixa etéria da crianga na escola de 12 grau.

c) aulas para as crian¢as: — seguindo a mesma se-
quéncia do preparo das reunides, s&o sugeridos temas pe-
las professoras e criangas, que sdo selecionados poste-
riormente por nossa equipe e apresentados pelos residen-
tes As criangas. Os temas sdo do tipo: Higiene Alimentar,
Papel das imunizagbes, Prevencéo de acidentes etc.

Parte Il — No Centro de Satide “Prof. Samuel B. Pessoa”

Neste local, situado préximo a &rea da escola e onde
desenvolvem-se outros programas de ensino e assisténcia
da FMUSP, s8o matriculadas as criangas encaminhadas
do “mutirdo de salde” e atendidas em consultérios com su-
pervisSo docente. Aqui também s&o atendidas as criangas
selecionadas diretamente pelas professoras.

Existe uma ficha de observagdo clnica, especifica-
mente desenvolvida para as criangas na faixa etéria es-
colar acompanhada de roteiro de anamnese e exame clinico,
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Os residentes sdo treinados a aplic&-los. Além dos dados
de anamnese e exame clfnico sdo ensinados a avaliar o
Desenvolvimento Neuro-psicomotor dos escolares (DNPM)
e a realizar o Exame Neurolégico evolutivo (ENE)* sim-
plificado das criangas. Avaliam também acuidade visual
através do Teste de Snellem e tem possibilidade de solicitar
colaboragao assistencial do Hospital Universitario, do Hos-
pital das clinicas de S&o Paulo quando necessitarem. No
mesmo Centro de Salide h4 um servigo especializado de
Fonoaudiologia, dirigido por docentes da U.S.P. para o qual
as criangas també&m podem ser encaminhadas para aten-
dimento.

Nos perfodos que comparecem 20 Centro de Salde
apbs reslizaglo da anamnese e exame clinico, teste de
Snellem, avaliagdo de DNPM e ENE dos escolares, os ca-
sos clinicos séo cuidadosamente discutidos pelos médicos
assistentes e sfo feitos os devidos encaminhamentos, pe-
didos de exames, dadas orientacdes gerais e agendamento
dos retornos. Nestas ocasibes os residentes tem a opor-
tunidade de entrar em coniato com os principais problemas
de salde desta faixa etaria ° inclufndo os problemas relati-
vos ao mau rendimento escolar, sendo orientados quanto
&s posslveis solugdes, e esclarecimentos quanto ao seu
papel enquanto Pediatra diante.deles®.

Sempre que necessério os residentes podem solicitar
visitas domiciliares e até mesmo realizé-las. O roteiro des-
tas visitas & discutido detathadamente com os elementos da
equipe multiprofissional e o médico supervisor do grupo
antes da data marcada para a realizagdo.

Em todas estas ocasifes mencionadas os pais s&o
esclarecidos sobre os problemas de salide de seus filhos e
a equipe sempre que necessério procura interagir com as
professoras da escola quando considerar isto importante
para a saflide da crianga atendida.

e Avaliacdo dos Alunos em Estdgio de Residéncia

A avaliagdo dos alunos -faz-se através de conceito
emitido pelos professores e também por um trabalho escrito.

e Avaliagdo do Programa

A avaliagiio do programa & feita pela equipe da SAC e
docentes médicos supervisores de grupos em reunioes
semanais. Nestas ocasides sdo levadas em consideracéo
também as opinides obtidas dos grupos de residentes que
promovem suas avaliacbes do programa em encontros tri-
mestrais oficiaimente programados.

e Dificuldades encontradas durante o desenvolvimento do
programa de ensino.

Durante o perfodo em que vem se desenvolvendo o
programa as principais dificuldades foram:

a) falta algumas vezes de integragio entre as diver-
sas unidades de salide que dispomos para aten-
dimento do escolar, na maioria das ocasibes por
estarem com excesso de servigo;
interrupcdo de nossas atividades por greves de
caréter social quer por parte dos elementos das
unidades que promovem assisténcia médica, co-
mo também por parte das professoras da escola;
¢) pouca disponibilidade em tempo e nimero de ou-

tros profissionais da equipe de salde, tais como
psicélogas, etc. para promover assisténcia em
satide a todas as criangas que necessitarem.

b

—
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Conclusbes

Apés trés anos de trabalho docente-assistencial junto
aos residentes diante deste grupo de escolares devemos
ressaltar alguns aspectos como conclustes preliminares:
12) A SAC teve um papel relevante no estabelecimento

deste programa de ensino pois propiciou de infcio condi-

cbes na escola favordveis para a implantacdo do mes-
mo.

29) Foi muito importante termos levado em consideragio no
planejamento deste Estégio de Salide Escolar:

a) a auséncia de experiéncias anteriores por parte da
maioria dos residentes em trabalhos de desenvolvi-
mento comunitario.

b) a equipe ter em mente que suas atividades junio aos
escolares através dos residentes, encontrava-se li-
mitada pela carga horéria dos mesmos e pelo niimero
de residentes disponlveis por semestre.

3°) Terem sido levadas em consideracio na determinacéo
do contelido do programa duas condi¢des fundamentais
para a formacgé&o dos residentes de Pediatria:

I) condigdes que lhes permitissem aprender melhor a
assisténcia do escolar no consultério procedendo
atendimento individual do escolar.

Il) condicdes que lhes permitissem vivenciar o meio am-
biente escolar e que fornecem subsldios para atuarem
de um modo mais global e efetivo, em seus servigos
junto & satide do escolar.

4%) A acdo multiprofissional integrada, a participacio ativa
da comunidade e a cooperac¢do interinstitucional foram
importantes mantenedoras do programa, situagdes es-
tas a nosso ver essenciais a todas as programacgdes
onde se pretenda elevar os nlveis de salide de uma co-
munidade, j& valorizadas em outros trabalhos®.

52) A avaliacdo do programa realizada trimestralmente com
os residentes forneceu subsldios valiosos para a refor-
mulac@o do programa, permitindo o mesmo estar mais
em acordo com as aspiragdes do grupo de futuros pe-
diatras em treinamento.

6°) A avaliagdo do programa realizada sistematicamente
por parte dos docentes supervisores e elementos da
equipe multiprofissional da SAC permitiu adequar o pro-
grama de ensino ndo somente as necessidades de for-
magéo dos futuros Pediatras, como também 3s neces-
sidades sentidas pela populagdo de criangas e profes-
sores.
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79) O modo com que tem se desenvolvido o programa tem
permitido acumular dados de salide relativos & morbida-
de, imunizagdes, rendimento escolar, e outros desta po-
pulag&o que facilitardo o estabelecimento de novas pro-
gramacdes de salide junto a este grupo de escolares.

82) O préprio programa de ensino tem se mostrado como
um facilitador para outras agdes que poderdo ser de-
senvolvidas pela SAC nesta comunidade.

Sumdrio

Um programa de ensino de Salde Escolar, vem sen-
do desenvolvido junto a residentes de 12 Ano de Pediatria
da Faculdacie de Medicina da Universidade de S3o Paulo
com uma populagdo de escolares, num trabalho de desen-
volvimento comunitério. Os autores apresentam um breve
histérico do programa, o programa de ensino propriamente
dito, suas principais dificuldades e finalizam tecendo consi-
deracbes em relagdo aos aspectos positivos do mesmo
tanto em relagdo aos residentes quanto & populagéo de es-
colares.
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