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This study investigated the potential of
and obstacles to the consolidation and
implementation of teaching and learning
activities experienced in the interaction
between students and workers in Primary
Health Care Services (APS). We conducted
qualitative research using semi-structured
interviews with professionals from different
categories and APS services of a medium-
sized municipality of Sdo Paulo, Brazil. Data
were analyzed according to a historical-
cultural approach and the explanatory
method developed by Vygotsky. This

study found that APS scenarios have been
established on a key educational basis that
meets the principles of the Brazilian Health
System (SUS). However, adjustments

and agreements are necessary between
constituent organizations, health units, and
managers in charge of this joint effort so
that the students, workers, and population
can benefit.
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Este estudo buscou analisar as
potencialidades e os entraves na
consolidagdo e operacionalizagdo das
atividades de ensino e aprendizagem
vivenciadas na interacao entre estudantes
e trabalhadores dos servigos de Atencdo
Priméria a Satde (APS). Realizou-se
pesquisa qualitativa, por meio de entrevistas
semiestruturadas com profissionais de
diferentes categorias e servicos da APS de
um municipio de médio porte do estado
de Séo Paulo. Os dados foram analisados
segundo a abordagem histérico-cultural,
de acordo com o método explicativo de
Vigotski. Constatou-se que os cendrios da
APS tém se constituido enquanto campo
fundamental de aprendizagem para uma
formagdo que atenda aos preceitos do
SUS. Entretanto, faz-se necessaria uma
série de ajustes e pactos entre os 6rgaos
formadores, unidades de salide e gestores
encarregados desta articulagdo, para

que alunos, professores, trabalhadores e
populagdo possam ser beneficiados com
essa intervencao.
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Introducao

Com a constituicdo do Sistema Unico de Satide (SUS) e dos principios doutrinérios e organizativos
que o orientam, foi desencadeada uma série de transformagdes no modo com que sdo ofertados os
cuidados em sadde. As Instituicoes de Ensino Superior (IES), por sua vez, também foram levadas a
rever a maneira com que vinham formando seus alunos, na tentativa de se adequarem a estas novas
exigéncias.

Neste ideério, nas Ultimas décadas, o Ministério da Sadde (MS), em parceria com o da Educacdo
(MEQ), tém formulado vérias propostas destinadas a promoverem mudancas na formagao, em
consonancia com as Diretrizes Curriculares Nacionais dos Cursos da Area de Satide (DCNs), assim
como para o desenvolvimento da Politica de Educacdo Permanente dos trabalhadores, tais como:
Programa de Incentivo as Mudangas Curriculares nos Cursos de Medicina (Promed); Aprender-SUS;
Ativadores de processos de mudancga; VER-SUS; Programa Nacional de Reorientacdo da Formagao
Profissional em Sadde (Pr6-Sadde) e o Programa de Educacdo pelo Trabalho para a Saude (PET-
Saude)®.

Mais recentemente, o Programa de Valorizagao dos Profissionais da Atencdo Basica (PROVAB),

0 PET-Redes de Atencdo e a Lei do Mais Médicos também passaram a integrar estas acdes e, de
forma distinta, buscam responder a falta de programas e profissionais em &reas remotas ou de maior
vulnerabilidade social'®.

De modo geral, a perspectiva adotada nestes programas se coaduna as bandeiras de luta dos
diversos movimentos sociais surgidos nas Ultimas décadas, ponderando a importancia da integracao
ensino-servico para uma formagdo voltada para as necessidades de satde da populacdo e do sistema
de satide vigente no pais®.

Com o apoio das politicas indutoras de mudanca, as IES vém buscando reorganizar seus curriculos
e cenarios de formagdo, o que tem passado diretamente pela articulacdo com a rede de atencdo a
saude’®. Nas novas DCNs do curso de graduacdo em medicina de 2014, a Atencdo Priméria a Saude
(APS) é colocada na centralidade deste processo, desde o inicio da formacao, constituindo-se como
cenério obrigatério em 30% da carga horaria no internato®.

Estudos apontam para as potencialidades da insercao longitudinal de alunos na APS na perspectiva
da educacdo pelo trabalho, que, aliada ao uso de metodologias ativas de ensino-aprendizagem,
revelam-se como estratégias fundamentais para o desenvolvimento de uma concepgdo ampliada
do processo satide-doencga, com possibilidades de uma abordagem integral e contextualizada dos
pacientes, familias e comunidade®".

Em razdo das DCNS e de iniciativas politicas do MS e MEC, é importante destacar que as
possibilidades de se produzirem maiores ou menores mudangas dependem do modo como se inaugura
0 processo, com que se constroi a agenda de discussdo e as propostas de inovacdo™. As dificuldades
reais do sistema e os embates entre ensino e cuidado no exercicio de uma nova légica sanitaria
em curso, carregam conflitos, instabilidades e incertezas entre politicas e organizacdes fortemente
instituidas.

Deste modo, a relagdo entre IES e servigos também pode gerar tensionamentos decorrentes: da
dicotomia entre o ensino e a producdo de cuidados em satde, da heterogeneidade de necessidades e
interesses institucionais na integracao do ensino com a rede de servigos'>"3.

No que diz respeito a articulacdo entre ensino e assisténcia nos cenérios da APS, alguns autores ja
apresentaram complicadores que se fazem presentes nesta relacao, tais como: a escassez e a pouca
interlocucdo com equipamentos comunitérios; infraestrutura inadequada das unidades de satide;
alta rotatividade de profissionais, além da falta de compreensao sobre a necessidade de educagao
permanente como forma essencial para a reflexao sobre o processo de trabalho e qualificacdo das
praticas assistenciais™"e.

Muitos profissionais que atuam na APS consideram que atividades pedagdgicas e de preceptoria
fazem parte das suas atribuicoes, e gostariam de desempenha-las adequadamente. Todavia,

@Interface COMUNICACAO SAUDE EDUCACAO  2015; 19 Supl 1:765-77



Pinto TR, Cyrino EG

responsabilizam as IES e gestores pela pouca valorizacdo e estimulo a estas agdes, dificultando o
desenvolvimento de competéncia técnica para se trabalhar e problematizar a realidade com os alunos.

Num contexto de crescente demanda e ocupacdo da APS por alunos de diferentes cursos,
disciplinas e momentos da formagéo, torna-se indiscutivel a necessidade de construcdo de espagos de
compartilhamento de saberes e de modos de ver o cotidiano do cuidado entre docentes, estudantes,
usuarios e profissionais dos servicos.

Ao se ouvir a percepcdo dos profissionais sobre a interagdo com alunos, espera-se contribuir com
a literatura existente, apresentando alguns reflexos das politicas indutoras de mudanga em satde no
cotidiano de trabalho das equipes.

Assim, o presente artigo tem por objetivo analisar as potencialidades e entraves na consolidacdo e
operacionalizacdo das atividades de ensino e aprendizagem vivenciadas na interacao entre estudantes
de graduagdo em formagdo na satde e trabalhadores dos servicos de APS.

artigos

Metodologia

O presente manuscrito é parte da investigacdo do projeto: “Integracdo Universidade, Servigos de
Saude e Comunidade na FMB-UNESP: construindo novas praticas de formacdo e pesquisa”, financiado
pela CAPES (Edital n° 024/ 2010). Na perspectiva de estudantes, professores e profissionais de saude,
o projeto contempla diferentes frentes de andlise, como: a formacdo em educacdo permanente de
professores tutores (docentes da universidade e profissionais da satde e da educacdo que atuam na
APS); o desenvolvimento da clinica e da medicina narrativa no ensino na APS, e a visita domiciliar na
formacdo médica.

Trata-se de estudo exploratério de natureza qualitativa, desenvolvido por meio de trabalho de
campo na forma de entrevistas semiestruturadas. Foram escolhidos, por conveniéncia, profissionais de
diferentes categorias e servigos de APS do municipio de Botucatu-SR, sendo: quatro Unidades de Satde
da Familia (USF); duas Unidades Basicas de Satide (UBS) e dois Centros de Salde Escola (CSE).

Em cada um destes equipamentos, privilegiou-se a escuta de, pelo menos, dois profissionais de
nivel Superior (médicos (as), enfermeiros (as) e cirurgides dentistas) e de, pelo menos, um profissional
de nivel Médio e/ou Fundamental (técnicos de enfermagem e agentes comunitarios de saide), num
total de 24 entrevistas. Todos os sujeitos entrevistados estavam envolvidos no processo de ensino no
momento da realizagdo da pesquisa.

A pesquisa foi desenvolvida conforme a Resolugdo 196/96 do Conselho Nacional de Sadde'’, apds
ter recebido aprovacio pelo Comité de Etica em Pesquisa da FMB-Unesp.

O marco tedrico-conceitual estd pautado na abordagem histérico-cultural com base no método
explicativo de Vigotski'®'. Este referencial compreende que, quando um homem desenvolve uma
atividade, ele ndo se apropria automaticamente de seus contetidos. Ao serem internalizados, os
significados construidos socialmente transformam-se num instrumento subjetivo da relagdo do
individuo consigo mesmo, adquirindo, assim, um sentido pessoal.

A trajetéria analitico-interpretativa dos depoimentos obedece a uma organizacdo do material em
pré-indicadores, que irdo compor um quadro amplo de possibilidades de categorizacdo. A partir de um
movimento que busca captar temas e questdes centrais relatadas pelos individuos, é possivel estruturar
a base para a criagdo de ‘nucleos de significagdo do discurso'202".

O passo seguinte é a sua analise propriamente dita, que se inicia por um processo intrantcleo e
avanca para uma articulacdo interntcleos. Tal processo perpassa pela apreensao das determinagoes,
motivagoes e necessidades que constituiram tais formas de significar, para, com isso, poder se
compreender a producao dos sentidos, suas contradicoes e relacbes com o contexto social, cultural,
politico e econdbmico?*2".

A prépria construcao e o nome dado a cada ntcleo ja constituiu um movimento de analise,
tendo em vista que retinem e evidenciam questdes relevantes para a compreensao dos aspectos
pesquisados?.
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Apresentacao e discussao dos resultados
O contexto

A realizacdo deste trabalho ocorreu em cooperagao ao desenvolvimento de uma pratica de ensino
da FMB/Unesp na APS, em parceria com a Secretaria Municipal de Satde de Botucatu: a Integracdo
Universidade, Servicos e Comunidade (IUSC). Iniciada como um projeto, a IUSC é hoje caracterizada
como um conjunto de disciplinas curriculares, ministradas de forma interprofissional, do primeiro ao
terceiro ano, aos cursos de graduacdo em medicina e enfermagem?2.

A instituicdo articula as referidas disciplinas obrigatérias das graduacdes aos projetos Pro-Pet/
Pet-Redes e Pet-Vigilancia, que se fazem presentes na rede de salide por meio de 14 projetos, com a
colaboracao e participacdo de: trés coordenadores (professores da IES), 14 tutores (professores da IES),
sessenta preceptores (trabalhadores das redes de atencdo do municipio) e 132 estudantes (dos cursos
de medicina, enfermagem e nutricdo), em suas diferentes atividades e agoes?>.

Cabe salientar que toda experiéncia acumulada pela IUSC ao longo dos anos foi e continua
sendo fundamental para o desenvolvimento dos projetos Pet em geral. Em um percurso marcado
por momentos de formacao, articulagdo e operacionalizacao das atividades de ensino na rede de
atencdo a salde, colaboraram significativamente para o estreitamento das relagdoes entre IES e SMS,
reconhecendo e potencializando o papel formador do sistema de salde.

Andlise dos Nucleos de Significados e de Sentidos
“A construcao do SUS ideal condicionado a necessaria vivéncia na APS"

Neste nucleo de significacdo, sdo trazidos elementos sobre a pertinéncia e relevancia da formacdo
dos profissionais de satde associada ao conhecimento e particularidades que sao inerentes ao cenério
da APS. Como podemos observar no relato de MED 3:

“Eu penso que o aluno passa a ter uma visdo mais geral da satde. Sai daquele modelo
medicocéntrico. Aqui, eles passam a conhecer e a trabalhar com outros profissionais e isso faz
bastante diferenca. Aprende a lidar e a conversar com outro tipo de populagdo que eles ndo
estdo acostumados”.

Ressalta-se que a experiéncia dos alunos na APS colabora para que haja um maior didlogo e
aprendizado com outras categorias, assim como no conhecimento de uma realidade diferente da que
estdo familiarizados. Além disso, destaca a importancia de destronar o médico como Unico protagonista
da saude, tendo a oportunidade de reconhecer o outro e desenvolver a capacidade de trabalho em
equipe.

Como pode ser observada no relato do ACS 2, a insercao de alunos nos cenarios da APS favorece
o estreitamento relacional e de formacédo de vinculo com os pacientes, com possibilidades de diminuir
barreiras sociais existentes entre médicos e pacientes:

“Caiu aquela coisa do médico no patamar de “santo”, o intocavel... A gente ja tem a intimidade
de conversar com ele, ja quebra aquela barreira de achar que o doutor é o intocavel e eu ndo
sou nada. Entdo o paciente aproxima mais”.

Ressalta que, ao ter uma compreensdo ampliada dos pacientes em seu préprio territério, conseguem
aproximar sua linguagem e condutas de forma mais condizente com as necessidades e anseios da
populacdo. Na medida em que nao se sentem inferiorizados e intimidados pela disparidade de poder,
os pacientes podem encontrar abertura para explicitar verdadeiramente o que pensam e sentem sem
medo de possiveis represélias, e a ndo mais falar aquilo que o “doutor” quer e espera ouvir.
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Ja a ENF 4, explicita o papel dos equipamentos de satide como campo necessario de formagédo
e aprendizagem, vivéncia que ndo teve e poderia ter contribuido muito para os conhecimentos e
habilidades que lhe séo exigidas no trabalho cotidiano.

artigos

“Acho que todo mundo tinha que t4 ciente que vai receber alunos, um dia a gente precisou
disso... Da mesma forma, todos os alunos precisam aprender e adquirir experiéncia pra entrar
no mundo do trabalho. Se eu tivesse essa experiéncia que eles tém hoje, teria melhorado muito
a minha situacdo. Tive que correr atrds de um monte de coisas que eu néo tive na faculdade”.

Compreende-se que a desconstrucdo do modelo hospitalocéntrico, mediconcéntrico e biologicista
também é vislumbrada por meio do conhecimento e contato dos alunos nos cendrios da APS. Do
mesmo modo, também enfatizam a possibilidade de se conhecerem e incorporarem saberes oriundos
de outros campos e categorias profissionais, além de uma maior valorizacdo da APS, e, em particular,
da Salde da Familia enquanto um campo em evidéncia e cada vez mais valorizado na atuacéo dos
futuros profissionais de satde.

MED 1 também corrobora essa visdo ao afirmar que:

“O papel do médico nido é mais aquele que eu mando e vocé obedece. E o de esclarecer o
paciente sobre o que ela esta fazendo, quais sdo as possibilidades de tratamento, vocé negociar
e discutir mesmo. Eles aprendem a lidar com esse lado mais humanitario do médico. Aprendem
a desenvolver o exercicio da escuta, porque médico geralmente ndo gosta muito de escutar,
gosta mais de falar...".

Destaca-se a vivéncia e aprendizados proporcionados na APS como condigao para o
desenvolvimento de uma postura mais humanizada e dialdgica com a comunidade. MED 1 referenda a
necessidade de construcao conjunta do tratamento, o que passa pelo desenvolvimento de habilidades
de escuta e de reconhecimento do saber prévio trazido pelos pacientes.

Ao integrar o cenario real do SUS, a universidade tem condicbes de solidificar um arranjo
institucional, num processo real de fortalecimento das praticas, assim como, em projetos e pesquisas que
envolvam profissionais como autores de fato, e ndo apenas em agradecimentos ao final dos estudos.

"O continuo aprendizado e crescimento profissional
proporcionado pela interacdo com os alunos”

Na configuracdo deste segundo nucleo, estdo reunidas falas que ilustram nao apenas a valorizagdo
da experiéncia na formagado dos futuros profissionais, mas, também, uma série de beneficios advindos
desta interagdo, que se refletem numa maior instrumentalizagdo técnica e qualificacdo do cuidado
ofertado a populacéo.

MED 4 aponta a valorizacdo do conhecimento novo adquirido no contato com os alunos que estao
em processo de formacao:

“Eles chegam e trazem novidade pra gente de dentro da universidade. Entdo nés também
aprendemos muitas coisas com eles. — Oh Professora! Fui numa palestra e fulano falou isso... E
claro que vocé nao acha isso num livro, nem no trabalho do dia-a-dia".

A entrevistada ressalta que, embora seja reconhecida como professora no cenario da APS, sente
que sua pratica é enriquecida num processo dialético de ensino-aprendizagem, apropriando-se de
conhecimentos oriundos de espagos pertencentes ao universo dos alunos e que vdo muito além das
possibilidades vislumbradas em seu trabalho cotidiano.

Do mesmo modo, ENF 6 aponta que a relagdo com os alunos lhe coloca a necessidade de
estudar e se atualizar constantemente, conferindo maior envolvimento e comprometimento com
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o préprio trabalho: “Acho que os alunos me exigem mais, vao te questionar mais, vao trazer
novos conhecimentos, novos procedimentos. Eu acho que os profissionais ficam mais envolvidos e
estimulados pelo contato”.

De maneira semelhante, DENT 2 referenda a possibilidade de desenvolvimento e qualificagdo
profissional para uma abordagem integral dos individuos:

“Foi ampliando muito mais a minha visdo na questdo de satde geral das pessoas, da
integralidade do cuidado. Antes eu ficava muito fechada sé na minha é&rea e ndo conseguia
enxergar a relagdo de outras coisas que estdo interferindo... Como tutora do IUSC tive que abrir
muito a minha cabeca, aprender sobre vérias coisas que eu ndo tinha conhecimento e vejo que
agregou e melhorou a minha prética”.

Tendo de problematizar com seus alunos a configuracdo de novas modalidades de cuidado em
salde, se viu desenvolvendo uma nova pratica que incorporou saberes no seu trabalho cotidiano,
como numa maior compreensao e atencao as multiplas determinagdes do processo salde-doenca.

Este cendrio revela que a presenca de alunos em contato com os profissionais da APS ndo é, por si
s6, garantia de mudancas e transformacées no cotidiano de trabalho. A Educacdo Permanente adquire
papel fundamental como eixo transversal e transformador desta realidade, contribuindo na regulagdo
da formacdo em satide conforme as necessidades do SUS, o que deve envolver as dimensdes politica e
pedagdgica fundamentadas em mecanismos de problematizacdo e instrumentalizagdo para uma pratica
mais refletida e qualificada.

"0 aprendizado na comunidade no presente como estratégia para um futuro retorno social”

Neste nucleo, repousam as concepgdes dos profissionais de satide quanto a relevancia da formagao
em servico para a comunidade na qual os alunos estdo inseridos, assim como para toda a sociedade em
geral. Tais aspectos podem ser observados no relato de ENF 5, ao afirmar que:

“Quando eu faco as visitas e solicitamos a possibilidade de acompanhamento dos alunos, a
gente coloca o propésito do trabalho, e fala que é pra futuramente ter um profissional que
conheca o local, a realidade daquela populagéo, e ndo vai ficar fechado 14 no hospital sem saber
o que ta acontecendo aqui fora... Elas acham 6timo e se sentem felizes por estar recebendo”.

Seu discurso destaca que a populagdo é solidaria a importancia do aprendizado, sobretudo quando
o carater da proposta é da relevancia de seu papel nesta experiéncia. Ter a oportunidade de favorecer
a construgdo de uma satde publica mais humanizada e atenta aos anseios e problematicas enfrentadas
pela populacdo no cotidiano da assisténcia é vista com bons olhos por aqueles que podem e gostariam
de colaborar com o processo formativo.

MED 8 aponta que, pela posicdo que o aluno ocupa, uma série de aspectos envolvidos na
abordagem com o paciente sdo facilitados:

“Eu acho que eles ficam mais confortaveis pra falar com os alunos. Porque eles ndo tém
coragem de falar com os médicos que ndo tém condicbes de comprar o remédio... Acho que a
comunidade ganha quando o médico compreende mais a realidade e o jeito de ser do paciente,
a dificuldade que é ter que tomar um remédio para o resto da vida, que alguns pacientes
encaram um diagnéstico com pesar, outros com naturalidade, outros vdo fazer um esforco pra
comprar e outros ja ndo vao fazer isso".

O médico corrobora a necessidade de aproximagdo com os pacientes como fator essencial para
a responsabilizacdo com sua propria satde. A falta de aderéncia ao tratamento ndo deve ser vista
como uma afronta ao médico ou descaso com a prépria satide, mas, sim, compreendida a partir
das idiossincrasias de cada paciente em dada situacdo, onde uma série de mecanismos de defesa e
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questdes de ordem econdmica pode incidir no modo como o individuo recebe o seu diagnéstico e se
engaja no tratamento proposto.

JA DENT 2, apresenta a possibilidade de ganhos da populacado que seré atendida por futuros
profissionais com uma ampliagdo do didlogo com médicos que se tornam mais humanos ao lidarem
com os pacientes: “Pra sociedade é muito bom. Porque vocé vai formar um profissional que sabe
escutar, sabe se comunicar. Muitas vezes a gente vai se consultar com médicos e nem olha na sua cara.
Entdo eu passo isso para os meus alunos, porque a gente sabe que hoje em dia as doencas sdo muito
psicossociais”.

Percebe-se o cuidado em desenvolver uma atitude empatica com os pacientes tendo como base
a reflexdo quanto a experiéncia de cada um quando tratados de modo negligente e fortuito em
momentos de fragilidade e adoecimento.

Para tanto, a diversificacdo dos cenarios e a utilizagdo de metodologias problematizadoras sdo
compreendidas como estratégias para a transformacdo curricular, pois aproximam os estudantes da
vida cotidiana e contribuem para desenvolver olhares criticos e voltados para os problemas reais da
populagéo.

Mesmo que os beneficios ainda ndo sejam totalmente evidentes, no momento em que estdo sendo
desenvolvidos os trabalhos, estdo colocadas as potencialidades desta experiéncia na construcado de um
profissional de satide menos autoritario, mais seguro e mais consciente de seu papel social.

artigos

"O cendrio de possibilidades de aprendizagem
limitado pelo espaco fisico das unidades de satide”

A centralidade deste ntcleo de significagdo versa sobre os apontamentos quanto aos reflexos e
interferéncias da presenca de alunos no processo de trabalho e na dinamica de funcionamento da
instituicdo como um todo.

“A gente tem que se organizar pra isso, porque embora talvez pareca que posto é amplo tem
momento que a gente ndo tem aonde todo mundo atender... Mas tem uma contribuicao,
porque as vezes traz outro olhar, pode contribuir de uma outra maneira que na correria do dia-
a-dia a gente ndo tem tempo pra tocar uma atividade de promocéo e prevencao..."”

Conforme podemos perceber, ENF 1 reconhece as limitagoes estruturais do seu local de trabalho
ao ndo apresentar condigoes satisfatorias aos alunos. Contudo, observa-se que a mesma néo lhes
apresenta um idedrio de trabalho condizente com as particularidades da APS, delegando aos alunos
propostas tidas como secundérias e negligenciadas pela equipe de salde.

Outros aspectos sdo apresentados por MED 2:

“Vocé tem que ter toda equipe preparada e capacitada pra receber alunos... A partir do
momento que o [USC ficou com disciplina obrigatéria, acabou tendo que aluno atender em
dupla e isso é ruim... Como a gente tinha grupos menores eles tinham mais disponibilidade de
espaco... Se vocé tem um menor niimero de alunos vocé consegue dar uma atencdo maior...".

Sua concepcdo aponta que a transformacédo da IUSC em disciplina trouxe consigo outras
problematicas na interacdo entre profissionais e alunos que se repercutem na organizagdo do servigo.
Ressalta que essas tensdes podem ser minimizadas pela preparagdo prévia e envolvimento de todos
os profissionais da equipe. Mais do que isso, sugere que esta tarefa ndo é reconhecida dentro do rol
de atribuicoes, devendo ser engendrada na forma de capacitacdo e educacdo continuada de seus
trabalhadores.

Apesar de todas essas dificuldades, as equipes de salide tém procurado se adequar perante este
contexto de trabalho por meio da improvisacdo de salas, rodizio em dias alternados, assim como na
realizacdo de supervisdes em grupo, que, embora ajudem a minimizar, ndo resolvem, de fato, os
problemas.

@InTerface COMUNICACRO SAUDE EDUCACRO 2015; 19 Supl 1:765-77 771



772

COM A PALAVRA, O TRABALHADOR DA ATENCAO PRIMARIA ...

O relato de ENF 3 corrobora essa visdo, ressaltando as dificuldades vivenciadas pela unidade diante
de condicdes inadequadas de infraestrutura, que também se refletem em sua menor capacidade de
incorporar alunos em suas atividades: “Se tivesse mais estrutura fisica, tivesse mais salas, eu acho que
daria pra mais alunos estarem atendendo... Tem dia que um dos alunos atende la na sala de eletro, faz
um consultério 14...".

A problematica revela que estas estruturas nao tém sido construidas de maneira a atender as
prerrogativas de cuidado na APS. Isso se verifica na incongruéncia destes dispositivos que, por nao se
verem em condi¢des favoraveis, acabam por abdicar de uma série de agdes que deveriam ser parte
integrante do seu processo de trabalho, a exemplo das atividades em grupo e de educacdo em salde.

Tais constatagdes clarificam contradigdes presentes nas politicas publicas que enfatizam a APS e,
em especial, a ESF como estratégias fundamentais para a ampliagdo do acesso e no modo em que
sdo ofertados os cuidados em salde no Brasil, mas que, ainda, encontram condigdes nem sempre
adequadas para se efetivarem.

“Interferéncias e incongruéncias da gestao municipal de saude
e da mudanca da mesma na execucao de atividades pedagoégicas na APS”

Neste nucleo, sdo apresentados apontamentos e insatisfagdes dos profissionais quanto as
mudancas e direcionamentos dados pela gestdo municipal de salide em relagdo as atividades de cunho
pedagbgico na APS.

Ao se referir as implicagdes da gestdo nas atividades, MED 6 coloca que:

“A mudanca de gestao atrapalha sim. Agora nés estamos sendo cobrados por produtividade. E
acordado que nés temos que atender um certo niimero de pacientes por periodo, desenvolver
tais e tais agdes...Na medida que a gente fica amarrado s6 na producéo, acaba tendo que abrir
mao e nao pode se dedicar a outras coisas”.

MED 6 ressalta a preocupagao com a mudanca na gestdo municipal e com as prioridades no
trabalho que também se modificam. Conforme a cobranga por produtividade aumenta, outras acbes e
frentes de trabalho sofrem prejuizos, a exemplo das atividades de ensino.

Questdes que também sdo partes indecomponiveis na organizacao e operacionalizagdo dos
preceitos do SUS sdo negligenciadas e secundarizadas, o que demonstra o desconhecimento na
legitimacdo do papel formador do sistema, assim como na auséncia de interlocugdo e construcédo de
um projeto de trabalho a médio e longo prazo com os profissionais de satde.

MED 1 corrobora tal perspectiva e argumenta que as mudancas de uma administracdo para outra
afetam o processo de trabalho, com consequéncias para todos os envolvidos:

“Tem aqueles programas do MS que a gente procura cumprir. Nao cumpre ao pé da letra,
mas a gente tem que passar isso pros alunos... Ai muda a gestdo com uma ideia que foge
completamente a tudo que a gente fazia e acredita que deva ser o Programa. Isso atrapalha?
Atrapalha. Porque vocé t4 falando uma coisa pro aluno e ta fazendo outra...”.

Diante da desconstrucdo dos projetos e agdes em curso quando novos personagens assumem a
gestdo, os relatos trazem a tona um perverso “jogo” de vaidades e de interesses politicos que, mesmo
que ndo sejam totalmente explicitos, interferem no modus operandi das diversas agoes executadas
pelas unidades de satde.

Tais interferéncias, além de ndo demonstrarem preocupagdo quanto aos reais beneficiarios da
assisténcia, colaboram para o desgaste e sofrimento emocional dos profissionais, que, em muitos
momentos, sentem-se hipdcritas em defender uma visdo de mundo e de proposta de trabalho que se
mostram incoerentes com o que de fato desenvolvem.
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“Os projetos indutores de mudanca do MS
e suas implicacdes na sustentabilidade das atividades de ensino na APS"

artigos

Estdo apresentadas, neste nicleo, questdes referentes a pactuagdo de agoes entre responsaveis
pela coordenagdo e conducédo das atividades académicas no ambito da universidade junto a gestores
e profissionais que atuam na APS. Quanto aos aspectos que dizem respeito a coordenagao e
operacionalizacdo da disciplina, profissionais como a DENT 1 manifesta que:

“A gente acaba escutando muito boato que vai acabar o PET, pelo menos aqui no municipio...
Eles estariam meio revoltados, porque é muita pressdo pra colocar tal pessoa como
coordenador, tal como tutor, quem eles quisessem da secretaria... Eu ndo sei nem se isso é
verdade, mas dai eu acho que interfere nesse ponto...".

Sua percepgao revela que comentarios que circulam nos bastidores das Unidades de Sadde na
forma de boatos também interferem no andamento das acoes. Tal constatacdo alerta que propostas
como a da IUSC e do PET-Salde geram, em algumas situacoes, desentendimento e disputas entre
funcionarios e assessores da SMS, profissionais da rede e os responsaveis pela coordenagdo dos
projetos.

Embora a “bolsa” disponibilizada aos profissionais envolvidos diretamente com os projetos
tenha um carater de incentivo pelo MS, é notério que suas repercussdes podem chegar muito além.
Tendo em vista o histérico de participagdo e envolvimento das equipes com as propostas de ensino
pactuadas entre as IES e SMS, o auxilio financeiro passa a adquirir status de complementacdo salarial
para os profissionais que se veem mal remunerados com o piso basico oferecido na contratacdo,
particularmente os profissionais ndo médicos.

De modo semelhante, DENT 3 coloca que:

“Acho que as ACS se sentem muito sobrecarregadas... Falta uma motivacdo maior pra elas
também. No ano passado tinha uma bolsa pra as ACS e parou de vir... Mas ndo s6 o dinheiro,
falta também capacitacdo, cursos... Na parte médica e de enfermagem tem bastante, mas as
outras 4reas ficam um pouco de lado...”

Mesmo os profissionais que atuam diretamente como tutores e recebem gratificagdes financeiras,
percebem o descontentamento e se solidarizam com os demais colegas de equipe que ndo tém
ou deixaram de ter esse “privilégio". Além disso, apresentam a necessidade de valorizacdo e
empoderamento das acoes pedagdgicas dos outros profissionais da equipe para além da questdo
financeira.

Este cendrio demonstra que as politicas indutoras de mudancas na educacdo e na pratica da sadde
publica brasileira ainda encontram aspectos limitantes, e que necessitam maior reflexdo, tendo em
vista uma transformagdo maior, haja vista que um sistema de salide universal, integral e equanime nao
se efetiva sem que todos sejam vistos como parte fundamental de um mesmo projeto.

“A desvalorizacao da APS como campo de atuacao profissional do médico”

Aqui, estdo reunidos relatos que trouxeram questionamentos quanto ao processo de transformagdo
curricular da universidade local e de como as mudancas almejadas ainda ndo eram consensuais dentro
da prépria academia.

E importante destacar que, a partir de 2013, iniciou-se um novo movimento de reforma na grade
curricular do curso de graduagdo em medicina da IES. Sua construcdo esta em fase de finalizagdo
e tem sido permeada por inimeras oficinas, debates e propostas de integracdo disciplinar e
departamental, sendo valorizados e incorporados muitos dos preceitos teérico-metodolégicos que dao
sustentacao a IUSC.
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Mesmo trabalhando como um profissional na ponta da assisténcia, a ACS 4 revela que sente
os reflexos das tensdes e divergéncias na formagdo apontadas acima, que se fazem presentes na
resisténcia e postura dos alunos:

“Eu sei por varios alunos que ja passaram por aqui, que eles tinham uma comunidade na
internet: “eu odeio Salide Publica” e eu perguntava por qué? Af alguns disseram que era
porque na teoria quando eles tém aula, falam que é horrivel, era desorganizado. Quando
eles iam pra unidade, por ter essas aulas que sdo meio desgastantes, ja vém com aquela ma
vontade. Mas depois quando chega aqui eles tém uma outra visdo, mas depende muito do
aluno”.

MED 1 revela sua experiéncia enquanto profissional que renunciou a propria especialidade e
pactua com a necessidade de revisdo dos curriculos para uma formagdo que faga jus aos principios do
SUS. Seu discurso alerta que ainda é muito forte a visdo negativa do trabalhador da APS, visto como
menos qualificado e mal remunerado:

“Estd sendo discutido o novo curriculo da medicina, estdo tendo vérias oficinas pra adequacao
do curriculo. Os médicos da minha época tém uma ideia diferente e eu também tinha até vir
trabalhar na Satde da Familia. Inclusive fui super criticada por largar tudo, o pessoal achava
que eu tava regredindo, renunciando a minha especialidade... Os colegas que tém o mesmo
tempo de formacao que eu acham inutil... Falavam coisas absurdas. Tipo, o médico é soberano,
ele manda vocé abrir a boca tomar o remédio e pronto. E hoje em dia o povo tem muito mais
acesso a informagdo. Eles discutem com vocé sobre a sua conduta...”.

Sua constatacdo nos apresenta que esse ideario também repercute na postura do médico,
colocando-o numa condicdo acima dos demais, desconsiderando o saber prévio da populagéo e a
necessidade de uma postura dialégica com os pacientes. Mais do que isso, explicita o desconhecimento
da Satde Publica enquanto grande campo de atuacdo dos futuros profissionais de satide, assim como
da necessidade de revisao dos curriculos que ainda ndo se adequaram a estas novas configuracoes.

Consideracoes finais

Embora a proposicdo, os fomentos e incentivos para reformas nos curriculos do ensino na satde
estejam transformando antigas concepgdes e praticas alicercadas no modelo biomédico em todo
territério nacional, sdo grandes os desafios a serem enfrentados e superados, demonstrando tensdes
em um movimento de mudanca ainda contra-hegemonico.

A necessidade de uma formacdo inserida na concretude préatica dos servigos na rede de atencdo,
no cuidado responsavel do paciente, familia e comunidade, comprometida com demandas sociais —
que possa questionar os caminhos do desenvolvimento da medicina tecnolégica, da fragmentacdo do
cuidado e a mercantilizacdo do trabalho na satde — estd em construcao.

Diante desse quadro, revela-se a importancia de um estreitamento comunicacional entre os
coordenadores dos projetos, gestores e profissionais, assim como uma maior preocupagao com a
insercdo de docentes e alunos para o trabalho na APS, articulando agdes que aliem a formagédo no e
pelo trabalho, as demandas e necessidades da populagao e da equipe de saude.

Como podemos constatar, as IES articuladas com equipamentos e servigos de salide cumprem
papel primordial para que o SUS funcione em consonancia com seus principios. Além das normas e
legislacdes que norteiam a organizagdo e funcionamento da salde, o preparo técnico e o compromisso
ético do estudante, desde os primeiros anos da graduagdo, poderdo contribuir para que se
materializem, de fato, acdes condizentes com as demandas e necessidades da populagéo.

Frente os inimeros desafios que concorrem para a consolidagdo do SUS necessario, torna-se
crucial efetivar espagos de Educacdo Permanente, a partir de caminhos de reflexdo sobre a préatica
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cotidiana, norteadas por aportes teéricos que fundamentem o trabalho em concepgdes dialdgicas e
compromissadas com a integralidade do cuidado.

Apesar das limitagoes do estudo, salienta-se que o objeto de investigacdo desenvolvido a partir
da metodologia empregada, permitiu identificar a necessidade de uma série de ajustes e negociagoes
entre 6rgdos formadores, unidades de salde e gestores encarregados desta articulacdo, para que
alunos, professores, trabalhadores e populagdo possam ser beneficiados com esta intervengéo.
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Este estudio investiga el potencial y los obstaculos en la consolidacién e implementacion
de actividades de ensefianza y aprendizaje en la interaccion entre los estudiantes y los
trabajadores de atencién primaria de salud (APS). Se realizd una investigacion cualitativa
mediante entrevistas semi-estructuradas con profesionales de diferentes categorias y
servicios de APS de un municipio de tamafio medio de Sdo Paulo. Los datos se analizaron
segun el enfoque histérico- cultural, de acuerdo con el método explicativo de Vygotsky.

Se encontré que los escenarios de APS se han establecido como un campo de aprendizaje
clave para una educacién que cumpla con los principios del SUS. Sin embargo, es necesaria
una serie de ajustes y acuerdos entre los 6rganos formadores, unidades de salud y gestores
a cargo de esta articulacion, para que los estudiantes, los profesores, los trabajadores y la
poblacién puedan ser beneficiados con esta intervencion.

Palabras clave: Educacién em salud. Atencién primaria de salud. Grupo de atencién al
paciente.
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