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RESUMO

Esta pesquisa buscou analisar as experiéncias formativas desenvolvidas nos
estagios e praticas curriculares, na perspectiva dos programas Pr6 e PET-Saude,
na formacdo dos profissionais do curso de graduacdo de Odontologia da
Universidade Federal de Goias, na cidade de Goiania. Foi analisado o Estagio de
Odontologia Coletiva (EOC) 1l e o estagio ndo curricular do PET-Saude/RAS
(Programa de Educacao pelo Trabalho para a Saude/Rede de Atencao a Saude),
por meio da descricdo dos processos de formacdo dos profissionais, sob a
perspectiva do preceptor, em sua vivéncia de formagdo no e para o Sistema
Unico de Saude-SUS. Além disso, identificou-se o foco da formac&o do curso e
descreveu-se os atributos conceituais desenvolvidos na Matriz Curricular, a luz
das Diretrizes Curriculares Nacionais-DCN’s. Ainda, analisou-se a incorporacao
dos principios e diretrizes do Sistema Unico de Saltde (SUS) no processo de
formacdo do curso superior. Para cumprir os objetivos, foi realizado um estudo
descritivo com abordagem qualitativa. Foram usadas como técnicas de andlise de
dados, 1) andlise documental do projeto politico pedagogico do curso e da
ementa do estagio, 2) observacdes no campo de estagio, 3) entrevistas
semiestruturadas com preceptores do Estagio de Odontologia Coletiva (EOC) Il e
PET-Saude/RAS (Programa de Educacdo pelo Trabalho para a saude/Rede de
Atencdo a Saude). Os resultados obtidos demonstram que ha o predominio da
formacé&o orientada pelas Diretrizes Curriculares Nacionais e que o apoio do Pro-
PET-Saude contribuiu para a integracéo ensino-servico-comunidade, favorecendo
a implementacao das DCN'’s para o curso de Odontologia da UFG, nos cenarios
de préatica. Nao foi identificado o trabalho interprofissional nas observagbes de
campo, € nem nas entrevistas, portanto, a interprofissionalidade permanece como
um noé critico no SUS, sendo observada a falta de clareza e de disposi¢cédo para
desenvolvé-la. A execucdo das politicas publicas no campo da educacédo e
formacido em saude favorece a implementacdo das DCN’s do curso de
Odontologia da UFG e transforma as praticas de saude. Desta forma, a pesquisa
indica que a realizacdo de ambos o0s estagios trouxeram aos estudantes
oportunidades de aprendizagem, reflexdo e compreenséo do SUS, deixando claro
seus limites e desafios.

Palavras-chaves: Formac&o profissional; Odontologia; Sistema Unico de Saude.




ABSTRACT

This research analyses the developed experiences at internships and curricular
practices, in the perspective of the Pro and PET-Saude programs, on the
graduation of health professionals coursing Odontology at the Universidade
Federal de Goias (UFG), in the city of Goiania. It was analysed the following
discipline: Collective Odontology Internship 1l (EOC) and Not Curricular PET-
Saude/RAS (Education for Health Work Program/Attention to Health Net)
Intership, throughout the description of the professional formation processes, on
the preceptor and academic perspective, in their own graduation experience in the
and for the Sistema Unico de Salde (SUS). Furthermore, it was identified the
focus of the course and it was described the conceptual attributes developed in
the curricular matrix, in light of the National Curriculum Guidelines (DCN's). Also, it
was analysed the incorporation of the principles and guidelines of the Sistema
Unico de Saude (SUS) in the process of higher education formation. To fulfil this
objectives, a descriptive study was conducted with a qualitative approach. It was
used as data analysis techniques 1) documental analyseis of the political
pedagogical of the course and of the disciplinary menu internship, 2) Observations
on the intership shield, 3) interview with preceptors of the Collective Odontology
Internship 1l (EOC) and PET-Saude/RAS (Education for Health Work Program/
Attention to Health Net). The results showed that there is predominance of the
guided formation by the National Curriculum Guidelines; the support of the Pro-
PET-Saude contributed to the integration teaching-service-community, favouring
the implementation of the DCN's for the course of Odontology from UFG in the
practice field. it wasn't identified the interdisciplinary work on the field
observations, neither in the interviews, therefore, the inter professional remains a
critical point in SUS, where there is a lacky of clarification and disposition to
develop it. The execution of public policies in the education field and health
graduation favours the implementation of the DCN's in the Odontology course of
UFG and transforms the health practices. In this way, the research indicates that
the making of both intership brought the students some learning opportunities,
reflexion and comprehension of SUS, being clear its limits and challenges.

Keywords: Professional formation; Odontology; Sistema Unico de Saude.
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1 APRESENTACAO

O tema deste estudo foi motivado, em primeira instancia, pela minha
formag&o como nutricionista onde atuei em diferentes areas da prética nutricional,
como alimentacao coletiva, nutricdo clinica e nutricdo em saude publica. De todas
elas, a NutricAo em saude publica foi a mais importante, tendo em vista que a
graduacéo nao propiciou conhecimento satisfatério sobre SUS e gestdo. Portanto,
a trajetéria, ha dez anos como gestora do Distrito Sanitario Noroeste de Goiania,
sempre foi desafiadora. O distrito de saude € considerado uma unidade
operacional minima do sistema de saude, sendo o Noroeste um dos maiores da
capital, tanto em extensdo como em populacao, vinculado a Secretaria Municipal
de Saude (SMS) de Goiania, e possui 52 equipes de ESF, dentre as quais, 30 sédo
contempladas com saude bucal (DSN, 2015).

A partir da experiéncia pratica, vivenciando obstaculos constantes em
relacdo a articulagdo ensino/servico, principalmente na insercédo do estagiario em
varios cenarios dos servi¢cos de saude, pude observar a recusa dos profissionais
dos servicos na recepcao e acolhimento dos académicos, aliada a falta de
estrutura das unidades, o que desafiou a tarefa gestora em muitas situacoes,
deixando uma sensacao de impoténcia diante da realidade.

Diversas circunstancias demonstraram a desqualificacdo dos profissionais
para o trabalho em equipe, como a dificuldade em exercer agcbes e planejamento
em conjunto com os demais profissionais da area de saude. Os espacos da
comunidade séo considerados como exceléncia na aprendizagem, com potencial
transformador no processo de formacdo, construcdo e producdo da saude,
devendo a gestéo estar presente e intervir de forma facilitadora.

Dai surgiu a segunda motivacao para a realizacdo deste estudo, trazida
pela inquietacdo sobre as mudancas geradas sob influéncia das politicas
indutoras de mudanca na formagéo profissional em saude, como o Pro-Saude e o
PET-Saude (BRASIL, 2007). Dentro desse mesmo propdésito, enquanto
pesquisadora, pretendo estudar a pratica do PET-Saude, especificamente o
PETSaude/RAS, considerado um instrumento de integragdo ensino-servico, e sua

influéncia sobre o estudante na formacéo no e para o SUS (BRASIL, 2013).
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A Universidade Federal de Goias (UFG), de um modo geral, pretende
formar profissionais da area da saude com conhecimentos, habilidades e atitudes
para o SUS, e aponta para o cumprimento das DCN’s e atuagdo compartilhada
com os servicos de saude. Nesta perspectiva, foi elaborado um projeto de
pesquisa intitulado: “Avaliagdo do impacto dos programas Pro-Saude e PET-
Saude nos cursos de graduacdo da &area da saude da Universidade Federal de
Goias”, aprovado pelo edital MCTI/CNPg/MS-SCTIE-DECIT n. 08/2013,
coordenado pela Profa Dra Nilce Maria da Silva Campos Costa, da Faculdade de
Nutricdo, UFG. Trata-se de uma proposta de avaliacdo sistematizada com a
averiguagdo do impacto dos programas Pro e PET-Saude nos cenérios de pratica
dos cursos da area de saude e na organizacdo dos processos de trabalho nos
servicos participantes.

Este estudo abordar4d um dos objetivos do projeto citado acima que é
analisar as experiéncias formativas desenvolvidas nos estagios e praticas
curriculares na perspectiva dos programas Pr6 e PET-Saude na formacédo dos
profissionais. Foram analisados o estagio curricular de Odontologia Coletiva
(EOC) Il e estagio ndo curricular PET-Saude/RAS (Programa de Educacéo pelo
Trabalho para a Saude/Rede de Atencdo a Saude) do curso de Odontologia da
UFG.

Em meio a toda transformacdo dos processos formativos e de atencdo a
saude, este estudo buscou conhecer a formacdo pratica do EOC Il e PET-
Saude/RAS, a partir de dados que expressam experiéncias reais da formacao em
saude, articulada ao modelo de atencdo basica utilizada no ensino-aprendizagem
e identificar, por meio dessa estratégia pedagogica, como se expressa 0 modelo
de formacdo dos cirurgides-dentistas, no contexto de formacdo do curso de
Odontologia da UFG no SUS, na cidade de Goiania.
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2 INTRODUCAO

As politicas publicas de saude no Brasil apontam para a necessidade de
producdo de préaticas de saude mais resolutivas, o que inclui a formagdo de
profissionais com énfase na atencdo basica, visando a integralidade como eixo
principal de orientacdo dos atendimentos de saude prestados a comunidade
(FERREIRA; COTTA,; OLIVEIRA, 2009).

Com a implantacdo do Sistema Unico de Saude (SUS), a formac&o dos
profissionais de saude, que era centrada nas técnicas biomédicas, passa por
reestruturacdo, visando a aprendizagem para e no SUS, reorientando o recém-
formado para atuar em saude publica e coletiva, como exemplo, o Projeto VER-
SUS/Brasil (VER-SUS, 2013).

Os estagios e vivéncias constituem importantes dispositivos que permitem
aos estudantes experimentar o cotidiano de trabalho das organizacdes e servi¢cos
de saude, como um novo espaco de aprendizagem, entendido enquanto principio
educativo e espacgo para desenvolver processos de luta dos setores no campo da
saude. Possibilita ainda a formagé&o de profissionais comprometidos politicamente
com as necessidades de saude da populacdo. Enquanto dispositivo, os estagios
pretendem estimular a formacéo de trabalhadores para o SUS, com os principios
éticos e das diretrizes do sistema, que se entendam como atores sociais e
agentes politicos, capazes de promover transformacdes (VER-SUS, 2013).

Com a adocédo de estratégias importantes para reorientar a formagcdo em
saude, como a Estratégia Saude da Familia (ESF), que investe na atencao basica
para a formacéo profissional, alguns avancos foram atingidos, mas com muitos
desafios a alcancar, pois implica em trabalhar conceitos como vinculo, cuidado e
acolhimento (BATISTA; GONCALVES, 2011; FERREIRA; COTTA; OLIVEIRA,
2009).

O VER-SUS possibilita o despertar de uma visao ampliada do conceito de
saude, abordando tematicas sobre educacdo permanente em saude, quadrilatero
da formacao, aprendizagem significativa, interdisciplinaridade, redes de atencéo a
saude, reforma politica, discussdo de géneros, movimentos sociais, questdes

intrinsecamente relacionadas a saude, ao SUS (VER-SUS, 2013).
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3 REFERENCIAL TEORICO

O referencial tedrico compde-se da revisdo de literatura que apodia a
trajetoria e reflexdes da pesquisa, com abordagem sobre a formacgéo de recursos
humanos para a saude e influéncia das politicas indutoras de mudancas na
formacdo profissional em saude, seguindo da abordagem sobre os referidos

estagios no curso de graduacdo em Odontologia.

3. 1 FORMACAO DE RECURSOS HUMANOS PARA O SUS

Conforme descrito na Constituicdo Federal, no seu artigo 198, a saude é
direito de todos e dever do Estado, e cabe ao SUS, descrito no artigo 200,
ordenar e formar recursos humanos na area de saude (BRASIL,1988).

O SUS é compreendido como: “O conjunto de acles e servicos de saude,
prestados por 6rgaos e instituicdes publicas federais, estaduais e municipais, da
administracao direta e indireta e das funda¢cdes mantidas pelo Poder Publico”. As
competéncias de formacdo de recursos humanos (RH) para a saude sé&o
atribuidas a Unido, Estados, Municipios e Distrito Federal, prevendo a
participacdo e execucdo da politica de formacéo e desenvolvimento de recursos
humanos para a saude, complementando uma importante referéncia para os
trabalhadores que, o0s servicos publicos sdo campo de pratica para ensino e
pesquisa para o SUS (BRASIL, 1990).

Com o balanco da Politica de Formacdo de RH para o SUS, feito pelo
Ministério da Saude evidenciou-se a formagdo em trabalho, cabendo ao Gestor
Municipal de Saude desenvolver as acdes de educacdo continuada e prover os
incentivos e/ou remuneragcdo para o desenvolvimento profissional. Com a
integracdo do ensino e pesquisa no Ministério da Saude, por meio da
Coordenacédo Geral de Politicas de Recursos Humanos, realizou-se pesquisas
sobre o perfil e tendéncias do mercado de trabalho em saude, suas relagcdes e os
novos processos pedagogicos aplicados na formacéo profissional (BRASIL, 2002
b).
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POde-se assim analisar, processar e difundir informagdes sobre recursos
humanos e observou-se a escassez de profissionais generalistas motivados a
prestar cuidados integrais e humanizados a comunidade, com a deteccédo da
inadequacao do perfil dos graduandos da area da saude as novas necessidades
do sistema de saude brasileiro, mesmo sendo o SUS, um grande empregador na
area (BRASIL, 2002).

A necessidade de mudancas na formacdo profissional de saude traz o
debate sobre a forma com que as instituicbes formadoras devem aplicar os
conceitos do SUS: saude ampliada e integralidade da atencdo (BRASIL, 1990).

Para tanto, é necessario unir metodologias apropriadas as necessidades
do SUS para preparacdo dos recursos humanos, o qual prevé o atendimento
generalista ao invés do especialista como proposta de reorganizacdo da atencéo
basica. Sdo ac¢bes de suma importancia: a capacitacdo dos profissionais para
gestdo nas varias areas do SUS e a educacao continuada aos que ja atuam no
sistema de saude (BRASIL, 2002).

Com a implantacao das Politicas de Formacéo e Desenvolvimento, no que
diz respeito a ordenacdo da formacdo de profissional, foram oferecidos aos
cursos de graduacado em saude, o trabalho articulado ao sistema de saude, com
adocao de metodologias ativas de ensino-aprendizagem, a fim de alcancar as
DCN’s e a formacao para o trabalho em equipe com integralidade no cuidado
(BRASIL, 2002).

Por isso, a ldgica social da atencdo a saude deve prevalecer através dos
interesses dos usuarios do SUS, e ter a integralidade como foco principal de
formacdo dos profissionais. Por meio da pratica da problematizacdo, deve-se
desenvolver aptiddo e formacdo critica, refletindo de forma satisfatoria na
articulacéo do cuidado (BRASIL, 2004).

Apesar de todos esses esforgcos, Chaves (2014) descreveu que, mesmo
com 0S movimentos sociais para garantir as politicas do setor saude, pouco se
conseguiu avancgar na mudanca da formacéo desses profissionais.

Almeida, Von e Ferraz (2008) asseguram que a situacdo dos recursos
humanos em salude necessita de investimento de forma eficaz em sua formacéao,
pois, educacao e saude sdo fundamentais para promocéo da vida e indissociaveis

para suprir as deficiéncias de profissionais na atencéo bésica de saude no SUS.
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Bollela et al. (2014) destacam a criagdo da Secretaria de Gestdo do
Trabalho e da Educacdo na Saude/Departamento de Gestdo da Educacdo na
Saude (SGTES/DEGES) como marco no desenvolvimento de politicas de
educacado na saude, propondo a ordenacao da formacao dos recursos humanos a
partir do reconhecimento das demandas do servico. Isso implica no olhar atento a
equidade na distribuicdo de recursos humanos e investimentos entre IES e
servico de saude, para que os profissionais em formacédo ampliem os conceitos a
partir do modo de fazer.

A SGTES tem como objetivo valorizar a gestdo de recursos humanos na
area da saulde, cujas competéncias sdo propor através de politicas publicas a

formacdo, gestédo e qualificacdo dos trabalhadores e da regulacéo profissional.

3.1.1 Formacdo em saude pelas instituicdes de ensino superior

As necessidades de saude dos individuos, populacdo e dos servigos
deverdo ser a base da organizacdo dos cursos da area de saude com foco no
SUS. Os cenarios de préticas deverdo ser diversificados, a fim de possibilitar ao
estudante vivéncias variadas em situacfes reais de saude, com trabalho em
equipe multiprofissional, metodologia ativa de ensino e interagdo com 0s usuarios
e profissionais de saude desde o inicio da sua formacao (BRASIL, 2004).

Essa formacdo motiva uma independéncia intelectual e profissional, e
competéncia teorico-pratica que seja capaz de acompanhar as demandas
emergentes, formando um profissional com perfil adaptado ao invés de preparado
para o enfrentamento das modificagdes do mercado de trabalho (BRASIL, 2004).

E antiga a discuss&o sobre como a reorganizacdo dos sistemas de salde
vém transformando a formacao dos profissionais da saude. Almeida Von e Ferraz
(2008), em pesquisa documental entre os anos de 1986 e 2005, sobre as politicas
de formacdo de recursos humanos em saude, notaram que, apesar da visdo
positiva da proposta de ampliacdo do campo de ensino do SUS, ainda falta muito
para avancar. O Pré-Saude é citado como vetor importante no processo ensino-
aprendizagem, integrando a formacéao teorico-pratica e contextualizando o usuario
e paciente do SUS no seu cotidiano.

Existem algumas dificuldades préticas para implantagdo das mudancas na

formacdo superior, como: infraestrutura inadequada da rede publica,
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desagregacdo do processo ensino-aprendizagem, como a percepcdo da
universidade como formatadora de uma linha de produgédo em série, dificultando o
movimento de mudanca dos professores, a hiperespecializacdo dos docentes,
sendo o grande desafio trazé-los para o SUS, e as dificuldades financeiras para
implantacdo das metodologias ativas. (GONZALES; ALMEIDA, 2010; SOUZA,
BASTOS; BOGO, 2013; BATISTA; GONCALVES, 2011).

A Organizacdo Mundial de Saude (OMS) tem salientado que os
profissionais da area da saude devem ser preparados para o0 atendimento mais
proximo da realidade de trabalho, articulando a teoria e a préatica. A formacéo
profissional biologicista e especializada, com predominancia curativa, decorre do
fato das grandes diversidades sociais e dos perfis epidemiolégicos diversos
presentes na América Latina. Portanto, a formacdo profissional deve conter
conhecimento sistematico da realidade dos territérios, como espacos de saberes,
no qual os egressos irdo exercer as atividades (SILVA et al., 2012, p. 709):

“O processo ensino-aprendizagem na area de salde sofre, assim,
influéncia direta dos instrumentos pedagdgicos adotados em sua prética
e das condicdes do ambiente onde estas praticas acontecem. A
formagédo profissional distante da realidade do servigo de saude e das
demandas assistenciais reais esgotou um modelo pedagégico
tradicional. Desse esgotamento, originaram-se medidas alternativas no
processo de ensino, sobretudo com alusdo ao aprendizado nas préticas
extramurais” (SILVA et al., 2012, p. 709).

No Brasil, face as novas realidades dos sujeitos e programas inovadores
implantados, os cursos de Odontologia ja iniciaram a modificacdo no ensino
aproximando a academia ao SUS. As DCN’s trouxeram o reconhecimento das
diferencas entre as IES e os profissionais do servico, como a formacao
individualista do cirurgido-dentista com predominancia da pratica curativa, para a
valorizacdo da autonomia e das necessidades sociais da coletividade. A
articulacdo ensino-servico € indispenséavel para refletir e transformar a producédo
de cuidados centrados nas necessidades dos usuarios, visto que, 0s cenarios de
pratica sdo espacos privilegiados para essa finalidade (ALBURQUEQUE et al.,
2008; SILVA et al., 2012).

Cyrino et. al. (2014) propuseram avancos interministeriais nas politicas
para alcancar mudancas nas formacdes em saude, objetivando construcao

conjunta entre as IES e o0s servigos de saude para o SUS:
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“Quanto maior o trabalho e educacgao interdisciplinar com participacdo
dos diferentes sujeitos, realizado mediante o entrelacar de diferentes
saberes profissionais e educacionais, frente a necessidade de renovagdo
dos processos de trabalho nos servicos e de ensino e aprendizagem na
universidade brasileira, maior a chance de aproximacdo de processos
inovadores e do cuidado compartilhado” (p. 41).

Entenderam que o conceito da interdisciplinaridade “representa o grau mais
avancado de relacéo entre disciplinas” (p. 241), e reconheceram que os diversos
campos disciplinares, ndo compartiiham uma uUnica plataforma de trabalho,
estabelecendo trocas entre os campos e desempenhando a mesma tarefa de
forma conjunta (CYRINO et al., 2014).

Furtado (2007) referiu que ja existem em curso, em varias cidades
brasileiras, as propostas de interdisciplinaridade e interprofissionalidade nas
equipes de referéncias na atencéo basica, com o paciente no centro do cuidado.
A interdisciplinaridade corresponde, na prética, a interprofissionalidade. Ressaltou
gue cabe ao SUS acompanhar as equipes de referéncias existentes, cujo modelo
propicia a colaboracdo interprofissional, pois a saude € constituida por
profissionais de varias especialidades e superespecializacdes, carecendo da
integralidade como principio do SUS, por meio da assisténcia interprofissional.

Gomez Correa, Villa Velez, e Kambourova (2015) fizeram uma reflexao
pedagogica com base nos moradores da zona rural, a partir de experiéncia real
na Faculdade de Medicina da Universidade de Antioquia. A proposta foi utilizar e
priorizar as comunidades como foco central da formagao dos alunos de Medicina,
com interacdo de equipe interdisciplinar para integrar o conhecimento tedrico-
pratico e o curriculo integrado. A experiéncia apresentada apontou para o
desenvolvimento dos processos de aprendizagem com enfoque na vida social,
utilizando a interdisciplinaridade para a constru¢cao dos conhecimentos locais com
investigagdo que se aplica aos problemas da realidade. A universidade utiliza
seus conhecimentos para melhorar e transformar as condicbes de vida da
populacao e propiciar a interagdo ensino-servi¢co, formando o estudante de forma
contextualizada.

Mediante a dificuldade instalada no ensino superior brasileiro,
especialmente, na area da saude, no que diz respeito ao atendimento as DCN’s e

ao atendimento de ensino que se paute na integralidade do cuidado e
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assisténcias, em um olhar generalista, critico, reflexivo e ético do profissional de
saude, varios movimentos de mudanca da formacdo foram sendo inseridos nas
instituicbes de ensino, atualmente merecem destaque o Programa Nacional de
Reorientacdo da Formacédo Profissional em Saude (Pr6-Saude)e o Programa
Nacional de Educacao pelo Trabalho (PET-Saude), ambos surgiram no intuito de
dar subsidios para que as DCN’s sejam efetivadas (MORAES; COSTA, 2015;
BRASIL, 2007).

3.2 ESTAGIOS NO SUS

O estagio dos estudantes de cursos de graduacdo € regulamentado pela a
Lei n. 11.788 de 25 de setembro de 2008, que o define como procedimento
didatico-pedagdgico de competéncia das Instituicdes de Ensino, necessario como
ferramenta de transformacédo na formacdo do académico. Portanto, € um ato
escolar educativo supervisionado, desenvolvido no ambiente de trabalho, que visa
a preparacao para o trabalho produtivo de educando que estejam frequentando o
ensino regular em instituicdes de educacao superior, objetivando o aprendizado
de competéncias profissionais especificas e a contextualizacdo curricular,
propondo desenvolver o educando para o trabalho e para a vida (BRASIL, 2008b).

Como afirmou Freire (2002, p. 12), “a reflexdo critica sobre a prética se
torna uma experiéncia da relagcdo Teoria/Pratica”, oferecendo condi¢cdes de
verdadeira aprendizagem quando “os educandos véo se transformando em reais
sujeitos da construcdo e da reconstrucdo do saber ensinado, ao lado do
educador, igualmente sujeito do processo” (p. 13).

O ambiente satisfatério do processo de ensino aprendizagem influencia
diretamente na apreensdo do conhecimento pelo estudante, aliado as estratégias
pedagodgicas inovadoras de ensino, sendo a diversificacdo dos cenérios de prética
citada por varios autores como fator facilitador na construcdo da aprendizagem
(FREIRE, 2002; ALBURQUEQUE et al., 2008; SILVA et al., 2012; SOUSA,
BASTOS; BOGO, 2013).

Zabalza (2014) considera o estagio um recurso importante na formacéo de

nossos estudantes. Afirma que € uma vivéncia que contribui na aproximac¢ao dos
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estudantes ao mundo e a cultura, por meio das praticas em cenarios profissionais
reais, tém a oportunidade de viver durante um periodo com outros profissionais e
funcionarios, integrando-os aos modos de relacdo, aos estilos de exercicios,
compartilhando o dia a dia nos processos de atuagcédo, o que nao se aprende nas
aulas tedricas, possuem caracteristicas diferentes da rotina da academia. Refere-
se ao estagio como poténcia formativa, pois trata-se de recurso importante para o
académico identificar as préprias lacunas, lidar com as insegurancas e 0S
desconhecimentos. E fundamental quando realizado no SUS, o qual oferece
cenarios de contato direto com o publico ou com sujeitos em situacéo de caréncia.

O SUS nado pode ser considerado apenas como espaco de pratica
pedagogica. Morita e Kriger (2002) analisaram a articulacdo entre as DCN’s e 0s
projetos pedagdgicos dos cursos da area da saude, e chamaram a atencao para
as mudancas nos cursos de Odontologia em relagdo a interacdo com o SUS,
considerando-o ndo apenas como um campo de estdgio, mas como interlocutor
das escolas na formulacdo e implementacdo dos projetos pedagogicos de
formacdo profissional. As autoras descreveram a dificuldade da articulacédo
ensino-aprendizagem extramural a rede de servicos do SUS, com pequena
adesdo dos docentes e discentes, sendo realizadas com pouco apoio
institucional, apesar de se constituir um mercado de trabalho significativo, ainda
nao conseguiu produzir impacto sobre o ensino de graduacéao.

Os servicos de saude sao espacos de aprendizado e producdo social,
aliando o ensino/servigo/populacdo. A diversificacdo dos cenarios de pratica é
uma estratégia de aproximacdo do académico ao profissional do
servico/preceptor, conduzindo a novas praticas de saude, onde o estudante pode
reconhecer as fragilidades e potencialidades do servico identificadas pela vivéncia
de situacles reais de saude-doenca (FERREIRA; FIORINI; CRIVELARO, 2015;
SILVA et al., 2011).

Nao se trata de uma aprendizagem mediada por livros, pelos professores,
mas sim do envolvimento pessoal do aprendiz e das condi¢ges satisfatérias para
seu desenvolvimento. O estagio tem uma caracteristica pessoal, pois cada
estudante reage de maneira diferente as diversas experiéncias vivenciadas, e a
supervisdo alcanca papel fundamental para os propoésitos formativos dos estagios
(ZABALZA, 2014).
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Ferreira; Silva e Aguera (2007) analisaram o curriculo integrado da
Faculdade de Medicina de Marilia, a qual utiliza a diversificagdo de cenarios de
aprendizagem e Colliselli et al. (2009) investigaram, a implantacdo do estagio
curricular supervisionado do curso de Enfermagem. Ambos verificaram que houve
aproximacéo dos estudantes a realidade local e da populacdo, e possibilitou o
desenvolvimento da autonomia e interacdo do estagiario com os diversos atores
sociais, favorecendo a formacéo do cuidado em saude, além de contribuir para o
fortalecimento da parceria ensino-servico.

Canodnico e Bretas (2008), em estudo sobre o significado do Programa
VER-SUS para a formacdo do académico da area de saude, identificaram, que
apesar de utilizarem o SUS para sua formacdo, muitos estudantes ndo saem
preparados de forma critica e reflexiva para atuar nele:

“Quanto aos graduandos, ndo temos divida da necessidade de viverem
a experiéncia sobre e no SUS, para que quando profissionais possam
compreendé-lo e, assim, colaborar para seu desenvolvimento. E preciso
ter em mente que a formacdo na area da saude é, antes de tudo, um
instrumento para transformagéo no setor saude. Porém, a universidade
precisa entender que faz parte do SUS e, de forma dialética e dialdgica,
compreender que ao mesmo tempo em que contribui com a formacédo de

profissionais para o SUS, busca no sistema subsidios para questionar a
sua propria praxis” (p. 260).

Ferreira; Cotta e Oliveira (2009) estudaram o processo de formagédo de um
grupo de tutores realizada no curso de especializagdo em Ativacdo de processos
de mudanca na formacédo superior de profissionais de Saude, durante trés meses,
e analisaram a discussao do férum a distancia (on line) do grupo, e entenderam
que o melhor caminho é questionar e praticar a critica na préatica. Essa prética
prevé as mudancas que visualizamos na formacéo superior dos profissionais de
saude. Assim como, € necessario transpor as fronteiras da sala de aula,
associando a metodologia ativa de ensino-aprendizagem na vivéncia pratica como
estratégia para a compreensao social e reflexdes nos préprios servicos de saude.
Para Zabalza (2014, p. 236), “Seja qual for a estrutura e os propésitos formativos
do estagio, este tem sempre uma dimensédo pessoal que ultrapassa amplamente

0s objetivos académicos”.
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3.2.1 Estagio em Odontologia Coletiva —EOC Il no curso de Odontologia da
UFG

O cenario de pratica remete, na maioria das vezes ao trabalho em equipe.
Para ser eficaz, ndo se faz simplesmente com a juncdo dos alunos, mas com o
desenvolvimento inter e intrapessoal estabelecendo objetivos compartilhados
entre eles (ANASTASIOU, 2003).

A pratica da saude bucal no Brasil foi modificada ao longo dos anos,
partindo do modelo curativo, na década de 1950, para o atual, com foco de
atendimento integrado as demais a¢fes de promoc¢ao e prevencao de saude nas
unidades de atencdo basica do SUS. O Ministério da Saude recomenda o
planejamento das acdes de saude bucal na atencdo basica a partir de dados
epidemioldgicos levantados. A equipe de ESF deve realizar o acompanhamento
do territério, ofertando acdes integrais de saude a populacdo. A atuacdo do
cirurgido dentista deve ser em equipe multiprofissional, buscando a
interdisciplinaridade (Brasil, 2008).

Carvalho (2004) realizou estudo sobre as condicbes de ensino
relacionadas com estagios supervisionados e atividades de extenséo, valorizadas
nas recém-aprovadas DCN’s relacionando o desempenho dos alunos do curso de
Odontologia. Verificou que o estagio supervisionado tem sido importante
ferramenta para o aperfeicoamento cientifico e técnico, crescendo o interesse do
estagiario pela Saude Coletiva, 0 que sinaliza préatica profissional com novas
tendéncias de trabalho.

Rodrigues e Silva (2012) pesquisaram a diversificagdo dos cenarios de
pratica do curso de Odontologia contemplados no Programa Pro-Saude.
Visualizaram beneficios em relac¢do a integracdo ensino-servico, com aumento na
carga horéaria do estagio supervisionado e mudanca da visdo negativa do aluno
sobre o SUS. Apontaram os resultados em dire¢do a formacdo do profissional
generalista capaz de identificar e valorizar a comunidade no processo de trabalho.

Badan, Marcelo e Rocha (2010) estudaram relatos de cirurgiGes-dentistas
egressos da Faculdade de Odontologia da UFG, nos anos de 2000 a 2002, e
confirmaram que, apesar de atuarem na area de saude publica, os profissionais
apresentam duavidas sobre as agfes em saude coletiva. Aplicaram questionarios

via email aos egressos e fizeram a analise das DCN'’s dos cursos de graduacgao
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em Odontologia (DCNO), dos planos de ensino, ementas e diarios de classe das
disciplinas curriculares da &area de saude coletiva, para conhecer a aplicacédo
pratica dos conteudos de saude coletiva. O estudo apresentou ainda dados sobre
0S estagios curriculares, e a quase totalidade dos entrevistados, consideraram
vélidas as praticas extramuros, revelando a importancia desta atividade para a
formacao profissional.

A UFG (2012) aprovou o novo Regulamento Geral dos Cursos de
Graduacao (RGCG). Faz parte o Projeto Politico Pedagogico (PPC) e o Curriculo
do curso, com 0s estagios e as experiéncias de ensino-aprendizagem. O estagio
€, regulamentado pela Resolu¢cdo CEPEC 1122/2012:

“Secdo lll; art. 18. Estagio curricular obrigatério ou ndo obrigatorio é um
componente da formagdo académica de carater tedrico-pratico, que tem
como objetivo principal proporcionar aos estudantes a aproximagéo com
a realidade profissional, com vistas ao desenvolvimento de sua formagéo
técnica, cultural, cientifica e pedagdgica, no sentido de preparé-lo para o
exercicio da profissdo e cidadania.

Secdao lll; art. 18. § 1° O estagio curricular obrigatério é aquele que faz
parte do projeto pedagédgico de cada curso, com carga horéaria
especificada de acordo com a legislacao vigente.

Secao lll; art. 18. § 2° O estagio curricular obrigatério sera planejado,
orientado, acompanhado e avaliado pelos professores da instituicdo
formadora, em conformidade com o projeto pedagdgico de cada curso,
podendo contar com 0 apoio, para esses fins do preceptor ou supervisor
local em que esté sendo realizado o estagio” (UFG, 2012, p. 7).

O curso de graduacdo em Odontologia da UFG tem como objetivo formar
um cirurgido-dentista capaz de exercer a profissdo de forma critica, em equipe
multiprofissional e de forma interdisciplinar, em todos os niveis de atencdo,
atendendo a integralidade na saude (UFG, 2015a).

O Estagio de Odontologia Coletiva (EOC) Il propbe a diversificacdo dos
cenarios de pratica em atividades extramuro, objetivando desenvolver no
académico a formacdo em saude coletiva. Contempla o desenvolvimento da
reflexdo critica e humanizada, do trabalho em equipe, aproximando o aluno a
realidade do SUS, desenvolvendo habilidades e competéncias para acgbes de
protecdo e promocdo da saude, por meio de metodologias problematizadoras
(UFG, 2015b).

A Associacédo Brasileira de Ensino Odontolégico (ABENO) (2003)

apresentou o conceito sobre o estagio supervisionado do curso de Odontologia:
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“O estagio supervisionado é o instrumento de integragdo e conhecimento
do aluno com a realidade social e econémica de sua regiéo e do trabalho
de sua é&rea. Ele deve, também, ser entendido como o atendimento
integral ao paciente que o aluno de Odontologia presta a comunidade,
intra e extramuros. O aluno pode cumpri-lo em atendimentos
multidisciplinares e em servi¢os assistenciais publicos e privados”.

Sao objetivos especificos do Plano de Ensino do EOC (UFG, 2015b):

1 Identificar os determinantes sociais do processo saude-doenca na realidade;
Conhecer a situacdo de saude do Brasil e fatores relacionados;
Compreender os principios do SUS e identificar as principais politicas de
saude;

1 Compreender os principios da Estratégia Saude da Familia no SUS Goiania,

1 Resgatar aspectos conceituais e aplicabilidade da promocédo da saude;
Reconhecer a importancia da conquista do direito a saude e fortalecimento
do SUS no Brasil;

1 Elaborar um projeto de atuacdo em saude coletiva junto a comunidade da
area de abrangéncia dos servicos publicos de Goiania;

1 Desenvolver uma reflexado critica e criativa sobre a realidade mediante a
diversificacao dos cenarios de praticas;

1 Despertar para a necessidade da humanizacdo dos servigos e
desenvolvimento do trabalho em equipe mediante interacdo com outros
profissionais;

1 Desenvolver as competéncias que requerem escuta, negociacdo,
responsabilizacao, leitura e escrita,

1 Vivenciar a experiéncia de trabalho em equipe;

Desenvolver a habilidade para o trabalho em equipe, comunicacdo e
lideranca;

1 Produzir e divulgar conhecimentos na area considerando as necessidades
do SUS;

1 Reconhecer a importancia da aproximacdo com a realidade do SUS para a
sua formacéo profissional e como cidadéo.

Carvalho (2004) citou que o Projeto Pedagdgico do Curso (PPC) “é uma

proposta conjunta de trabalho” (p. 9) e deve ser elaborado a partir de diagnéstico

de saude bucal da populagéo local, envolvendo docentes, discentes e técnico-
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administrativos, e previsao de metas, sendo importante referéncia para definir o
processo avaliativo como retroalimentagao das propostas iniciais.

O estagio de EOC tem como objetivo geral analisar a saude geral e bucal como
um processo, com énfase nos determinantes sociais e planejar a sua atuacao
junto a grupos populacionais. Ainda propde a participacdo constante do preceptor
e professor orientador, estando presentes o corpo docente da disciplina, em todas
as atividades do estagiario (UFG, 2015a).

3.2.2- PET-Saude/RAS

O Programa de Educacéao pelo Trabalho para a Saude/Rede de Atencéo a
Saude (PET-Saude/RAS) foi langcado em 2013, edital n°® 64/2013, por meio da
parceria entre Secretaria Municipal de Saude de Goiania-SMS e Universidade
Federal de Goids-UFG, por meio das Pro-Reitorias de Graduacdo e PoOs-
Graduagdo (SMS, 2013/2015; UFG, 2015b).

O PET-Saude/RAS é resultado de parceria entre Ministério da Saude e da
Educacdo, sendo instrumento de integracdo ensino-servico-comunidade, que
prevé a concessao de bolsas para fomentar grupos de aprendizagem tutorial no
ambito da Atencao em Saude, formados por professores (tutores), graduandos de
instituicbes de ensino superior (monitores) e profissionais do SUS (preceptores)
(SMS, 2013/2015).

O Programa PET-Saude/RAS 2013/2015 disponibilizou vagas para
estudantes bolsistas com interesse em participar das atividades vinculadas ao
PET-Saude/RAS dos cursos de graduacdo em Biomedicina, Educacao Fisica,
Enfermagem, Farmacia, Medicina, Nutricdo, Odontologia da UFG. O intuito foi
gerar conhecimentos e pesquisas a partir da insercdo do aluno no servigo. As
atribuicbes dos académicos participantes foram: desenvolver atividades de
pesquisa no municipio de Goiania; participar das atividades de ensino, pesquisa e
extensao, sob supervisdo de tutores e preceptores; apoiar tutores e preceptores
nas atividades do projeto; divulgar os resultados das atividades em eventos
cientificos; colaborar na elaboragcéo de artigos cientificos; e zelar pela qualidade
académica (UFG, 2015c).
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As vagas tiveram as distribuicdes de acordo com o periodo de curso do

aluno, conforme demonstrado no quadro 1.

Quadro 1 Vagas de estudantes bolsistas para participacdo em atividades vinculadas ao PET-

Saude/RAS. ) ]
CURSO NUMERO DE VAGAS PERIODO
Biomedicina 03 6° ao 8° periodo
Educacao Fisica 03 5° ao 7° periodo
Enfermagem 12 3° ao 8° periodo
Farmécia 11 3° ao 8° periodo
Medicina 16 1°,2°e 3% ano
Nutricdo 06 6° ao 8° periodo
Odontologia 09 4° a0 8° periodo

Fonte: UFG, 2013/2015.

O Edital definiu as condi¢cbes para os académicos participarem do processo
seletivo, no caso da graduacdo em Odontologia, previa: estar matriculado no
curso de Odontologia; ter dedicacdo exclusiva de oito horas semanais; nao
possuir bolsa e vinculo empregaticio; ser organizado e ter bom relacionamento
para trabalhar em equipe (UFG, 2015c). O edital contemplou alunos de varios
cursos da saude, como conta no Quadro 1, viabilizando a experiéncia
interdisciplinar.

Quanto ao processo seletivo interno dos profissionais de nivel superior da
SMS, que atuavam na Diretoria de Atencdo a Saude para o PET-Saude, Projeto
PET-Saude/RAS 2013/2015, para a funcédo de Preceptor e recebimento da bolsa,
0S requisitos obrigatérios foram: estar nos servicos de saude, envolvido em
atividades de ensino, incluido no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de
Saude (CNES); ser servidor publico efetivo e ativo no cargo e func¢édo do concurso,
lotado na DAS/SMS, incluindo os Distritos Sanitarios e Unidades de Saude, com
titulo de especialista na area da saude; ter, no minimo, dois anos de experiéncia
em atividades relacionadas ao foco tematico para o qual se inscreveu; ter
disponibilidade para o cumprimento da carga horaria de 8 horas semanais; ter o
consentimento do gestor imediato para, durante a carga horaria de trabalho,
realizar as atividades do projeto (SMS GOIANIA, 2013/2015).
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As vagas para preceptores no foco temético- Rede de atencao as pessoas
com doencas cronicas, com énfase no cancer de boca estéo descritas no Quadro
2.

Lemos et al. (2011) descreveram a formacado interdisciplinar pelo PET-
Saude e consideraram o envolvimento do curso de Odontologia no projeto PET-
Saude como um facilitador da integragdo com os demais cursos de graduacao da
area da saude, sendo de natureza multiprofissional, com reunifes e eventos que
potencializaram a construcdo da interdisciplinaridade. Relataram também a
aproximagcdo da academia-servico com os demais cursos da area da saude.
Segundo o0s autores, o PET-Saude é uma oportunidade de formacéo

multiprofissional para o curso de Odontologia.

Quadro 2 Vagas para preceptores bolsistas para participacdo em atividades vinculadas ao
PETSaude/RAS relacionadas a Rede de atencdo as pessoas com doencas
crdnicas, com énfase no cancer de boca .

QUANT.
GRUPO FOCO TEMATICO DE LOCAL DA VAGA PERFIL DA
TUTORIAL VAGA
VAGAS
2 Rede de atencdo as 06 CEO Novo Mundo. | 01 cirurgido
pessoas com  doencas dentista
cronicas, com énfase no CEO Centro de |01 cirurgido
cancer de boca Referéncia em | dentista
Diagnéstico e
Terapéutica
CSF Jardim | 01 cirurgido
Mariliza dentista
CSF Ville de | 01 cirurgido
France dentista
Secretaria 01 qualquer
Municipal de | profissional
Salde de Goiania- | nivel superior
DAS
Distrito  Sanitério | 01 qualquer
Leste profissional
nivel superior

Fonte: SMS GOIANIA, 2013/2015.

Diante do desafio da formacao profissional em saude voltada para as

mudancas das praticas dos profissionais, essa pesquisa pretende cooperar com a
descricdo da insercdo dos estudantes em cenarios de pratica na atencdo basica
de saude, subsidiando iniciativas que aproximem o0s alunos ao novo modelo de

formacdo em saude coletiva.
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3.3 POLITICAS INDUTORAS NA MUDANCA DA FORMACAO PROFISSIONAL
EM SAUDE

3.3.1 Diretrizes Curriculares Nacionais dos cursos de Odontologia

O exercicio profissional da Odontologia era realizado por meio de
aprendizagem informal, com pratica artesanal. Por meio da Resolucdo CFE n.
04/82, de 3 de setembro de 1982, o Conselho Federal de Educacéo instituiu o
curriculo minimo para o ensino odontologico, e varios cursos foram oferecidos
com este perfil até a implantacdo das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN'’s)
para os Cursos de Graduacdo em Odontologia em 2002. As DCN’s sao
orientacdes que remetem a formacédo do cirurgido-dentista, conforme preconiza o
conceito de salude da Constituicdo e os principios do SUS, a serem adotadas
pelas IES (MORITA e KRIGER, 2004).

A Camara de Educacdo Superior do Conselho Nacional de Educacéo
orientou as novas diretrizes curriculares com recomendacdes de praticas de
estudos independentes visando autonomia intelectual e profissional. Elementos
essenciais da profissdo devem ser contemplados, mas a formagao geral e
habilidades diferenciadas devem prevalecer na elaboracdo dos curriculos,
permitindo ao egresso enfrentar a transformacdo do mercado de trabalho
(BRASIL, 2001).

As DCN’s sao resultados das conjunturas previstas na Reforma Sanitaria
Brasileira, propondo base comum para 0s cursos, com flexibilizagdo na
organizacdo dos curriculos pelas IES, indicando aumento na integracdo ensino-
servico e regionalizacao dos projetos politicos-pedagdgicos (BRASIL, 2002). No
que tange a construcdo e producao da pratica académica, pretendem fortalecer a
articulacdo da teoria com a prética, valorizando a pesquisa individual e coletiva,
assim como, a experiéncia profissional para a area de formacdo. Tém como
objetivo formar alunos do curso de graduacdo em salude aptos a desenvolverem a
integralidade da atencdo de forma humanizada, aprendendo a aprender,
aprendendo a ser, fazer, conhecer e viver juntos (BRASIL, 2001).

Em relacdo a aprendizagem centrada no estudante, as DCN’s dos cursos

de Graduacdo em Odontologia apontaram para a elaboracdo do projeto politico
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pedagdgico articulado entre o ensino, a pesquisa e a assisténcia (BRASIL, 2002,
p. 4):

“(...) o aluno como sujeito da aprendizagem e apoiado no professor como
facilitador e mediador do processo ensino-aprendizagem. Este projeto
pedagodgico devera buscar a formacao integral e adequada do estudante
através de uma articulacdo entre o ensino, a pesquisa e a
extensao/assisténcia”.

As DCN’s dos cursos de Graduagdo em Odontologia apontam para um
projeto pedagodgico também construido coletivamente (BRASIL, 2002), sendo o
Guia do Estagio em Saude Coletiva | (UFG, 2015) organizado e construido pela
equipe de Estagios em Odontologia Coletiva e pelos alunos, contribuindo para as
praticas e reflexdes.

Carvalho (2004) realizou analise entre a relacdo do desempenho dos
alunos dos cursos de Odontologia com conceitos extremos em relacdo a média
do Pais e as condi¢cdes de ensino relacionadas aos estagios supervisionados.
Confirmou que o estagio supervisionado mostrou-se eficaz no aprendizado
cientifico e técnico, aumentando interesse pela Saude Coletiva e novas
tendéncias de trabalho.

A Céamara de Educacao Superior do Conselho Nacional de Educagéo ao
direcionar as DCN’s orientou as IES para a construcao de um projeto pedagdgico
flexivel e moderno, capaz de garantir novo modelo de formacéo profissional.
Propbs ainda que fossem criadas atividades de estagios de pratica profissional
como maneira de apreensdo do conhecimento académico, incentivando o
reconhecimento de habilidades e competéncias adquiridas fora do ambiente

escolar. As DCN’s do curso de Odontologia traduzem em relacdo aos estagios:

‘Deve garantir o desenvolvimento de estdgios curriculares, sob
supervisdo docente. Este estagio devera ser desenvolvido de forma
articulada e com complexidade crescente ao longo do processo de
formacéo [...]" (BRASIL, 2002, p. 4).

Dentre os principios das DCN’s do curso de Odontologia, estdo a
integracao e fortalecimento da teoria com a pratica profissional, visando encorajar
o reconhecimento de conhecimentos, habilidades e competéncias adquiridas fora

do ambiente escolar e assim como os estagios (BRASIL, 2001).
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O Ministério da Saude e Ministério da Educagéo fizeram uma importante
andlise sobre a adesao dos cursos de Odontologia as DCN'’s, e verificaram que os
principais quesitos foram: formacdo em saude coletiva continua, realizacdo de
atividades fora da IES e estagios extramuros supervisionados, mas, em
contrapartida, percebeu-se um curriculo ainda voltado para a formacéo tradicional
(BRASIL, 2004).

Freitas, Calvo e Lacerda (2012) analisaram os contetdos de saude coletiva
na trajetéria das propostas de perfil profissional definidas na orientacdo dos
curriculos de cursos de Odontologia no Brasil até a implantacdo das novas DCN'’s
e aqueles que, além dessas diretrizes, fizeram adesdo ao Pro-Saude. Em quinze
cursos estudados, apenas um referiu-se formar primeiro o aluno com o
conhecimento de saude coletiva para depois introduzir o conhecimento
odontocéntrico. Nos demais curriculos, antes e ap6s a implantacdo das diretrizes,
0s autores alertaram que, nos ultimos quarenta anos, ndo houve ainda mudanca
significativa na formacdo do modelo centrado no clinico geral de carater
individualista.

Ressaltaram que as DCN’s deverdo conduzir a formagao profissional com
predominancia da promoc¢do e prevencdo da saude, integradas as demais areas
da saude, com énfase ao SUS, e que os conhecimentos teéricos de saude
coletiva devem ser apresentados antes do engajamento de habilidades e
competéncias nos processos de trabalho especificos em odontologia.

Sousa, Bastos e Bogo (2013) fizeram as mesmas consideracfes na area
de farmacia, sobre a integracdo da formacéo profissional do farmacéutico e as
DCN’s, com referéncias sobre as mudancas necessarias na formacao
profissional. Identificaram que as DCN’s ndo conseguiram na pratica, direcionar a
formacao farmacéutica para atuacdo no SUS. As DCN’s trazem independéncia na
sua interpretacdo, e as IES propdéem acbOes conforme entendimento e
compreensao dos gestores dos cursos, gerando em cada instituicdo, um formato
curricular diverso, sem trazer grandes transformacdes em relacdo ao foco da
formacdao integrada e generalista.

Almeida; Von e Ferraz (2008) concordaram que as DCN'’s representaram
um grande avanco no quesito de formagdo por competéncia e

interdisciplinaridade na utilizagéo de aprendizagem ativa, superando a tradicional,
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mas fizeram critica ao texto pela sua complexidade, sem determinar de forma
clara, o caminho a se percorrer.

Santos (2011) estudou a aplicacdo de competéncias nas DCN'’s, para fins
de organizacdo de curriculos na area de saude, esclarecendo como se deve
motivar a capacidade de colocar em pratica os conhecimentos, habilidades e
atitudes necessérias no contexto do trabalho. Concluiu que o emprego do
curriculo por competéncias na area meédica deve ser em relacdo aos atributos do
aprendiz, buscando o aprendizado ir além dos espacos académicos e da
formacao intelectual. Deve haver situacdes reais de aprendizagem, com contetdo
interdisciplinar. A estruturagdo curricular deve partir das DCN’s, que estabelecem
as competéncias e habilidades para a graduacéo, e cada instituicdo devera definir
sua matriz de competéncias, considerando a realidade e anseios da comunidade
local.

Silva et al. (2012) realizaram estudo para conhecer a situacado dos cursos
de Odontologia no Brasil envolvidos com o Pro-Saude, em relacdo aos diferentes
espacos de aprendizagem. Verificaram que todas as IES adotaram espacos no
SUS como diferentes cenarios de pratica, com diferentes cargas horarias para os
estagios, refletindo as diferentes interpretagcdes. A analise mostrou também
tendéncia dos cursos em preparar melhor os graduandos, avancando nos
cenarios de prética, em busca néo sé da aprendizagem técnica, mas da vivéncia
com respostas as demandas sociais do SUS. Reforcaram a ideia da influéncia do
local como “componente importante no processo ensino-aprendizagem constitui o
ambiente em que ele se da, o qual, quando motivador, contribui para determinar o
sucesso académico do aluno” (p. 708).

Bollela et al. (2014) afirmaram que as DCN’s trouxeram aos cursos da area
da saude aumento significativo da pratica educacional, aproximando academia-
SUS e propiciando visdo mais clara e consistente do trabalho profissional futuro,
visto as recomendagfOes para maior aproximacao ensino-servico e insergcdo do
estudante desde o inicio do curso na comunidade em Vvarios cenarios de ensino-

aprendizagem.




33

3.3.2 Pr6-Saude na formacédo em Odontologia

Com o objetivo de fortalecer o SUS, foi criado o Programa Nacional de
Reorientacdo da Formacdo em Saude (Pr6-Saude) pelos Ministérios da Saude e
da Educacdao, cuja proposta foi aproximar as instituicbes de ensino a formacao de
profissionais de salde generalistas para a atencdo basica, buscando a
abordagem integral do processo saude-doenca (BRASIL, 2005).

O Programa prevé a integracao ensino-servico, visando a reorientacao da
formacdao profissional, com énfase na atencéo basica, através de uma abordagem
integral do processo saude-doenca, propondo transformacdes nos processos de
geracdo de conhecimentos, ensino e aprendizagem e de prestacdo de servigos a
populacdo (BRASIL, 2008). Destacam-se como objetivos especificos (BRASIL,
2008, p.17):

- reorientar 0 processo de formacdo dos profissionais da salde, de
modo a oferecer a sociedade profissionais habilitados para responder as
necessidades da populacao brasileira e & operacionaliza¢do do SUS;

- estabelecer mecanismos de cooperacédo entre os gestores do SUS e as
escolas, visando a melhoria da qualidade e a resolubilidade da atencéo
prestada ao cidadéo, a integracao da rede publica de servigos de salde
e a formacao dos profissionais de saude na graduacédo e na educacao
permanente;

- incorporar, no processo de formacéo da area da Saude, a abordagem
integral do processo salde-doenca, da promoc¢do da salde e dos
sistemas de referéncia e contra-referéncia;

- ampliar a durag&o da préatica educacional na rede publica de servigos
basicos de saude, inclusive com a integracdo de servi¢os clinicos da
academia no contexto do SUS”.

7z

A orientacdo do Pro-Saude € transferir os modelos de formacao
fragmentados com uso de metodologias tradicionais e néo inseridos nas unidades
de saude, para abordagem de ensino ativa, interdisciplinar e em equipes
multiprofissionais, como a ESF, cujos profissionais contemplados foram de
Enfermagem, Medicina e Odontologia (BRASIL, 2007).

Configuram-se trés eixos orientadores para as acbes a serem
desenvolvidas pelo programa Pro-Saude, cada qual com seus vetores

especificos, assim constituidos:

“A - ORIENTACAO TEORICA

A.1 Determinantes de salude e doenca
A.2 Pesquisa ajustada a realidade local
A.3 Educacao permanente
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B - CENARIOS DE PRATICA

B.1 Integracdo ensino-servico

B.2 Utilizacao dos diversos niveis de atencao

B.3 Integracdo dos servicos préprios das IES com os servicos de saude
C - ORIENTACAO PEDAGOGICA

C.1 Integracao basico-clinica

C.2 Andlise critica dos servicos

C.3 Aprendizagem ativa” (BRASIL, 2007, p. 17).

O eixo B: “cenarios de pratica na atencao basica”, visa orientar as praticas
pedagogicas no SUS; viabiliza os programas de aperfeicoamento em servi¢co dos
profissionais da saude, os estagios e iniciacdo ao trabalho; promove a integracdo
ensino-servigo, orientando os estudantes de graduacdo, preceptores e tutores,
para as vivéncias nas unidades basicas de saude, voltadas aos novos perfis de
formacdao profissional na area da saude (BRASIL, 2007).

E o eixo B que determina iniciar a pratica desde o inicio do curso em
cenarios diversificados, para que o aluno entre em contato com as diversas
realidades do usuario. Assim, a relacdo docente-assisténcia estara mais proxima
das demandas assistenciais do SUS, ao invés da priorizacdo do ensino-pesquisa
existente na academia (BRASIL, 2005). Também direciona a
desinstitucionalizacdo do ensino, com a diversificacdo dos cenarios de prética e
utilizacdo da metodologia ativa de aprendizagem, trabalhando com situacfes
reais de saude através de equipamentos de saude e da comunidade (BRASIL,
2007).

O Pro6-Saude estipula vetores que diversifiqguem os cenarios de ensino com
construcdo de espacos que desenvolvam linhas de cuidado em campos de
atuacao e territérios fora da instituicdo de ensino. Propde ainda o aprendizado
ativo na pratica, de forma critica e baseada na solucdo dos problemas, ja que o
profissional devera integrar as equipes interdisciplinares e atuar no processo
saude-doenca, sendo capaz de enfrentar os desafios da rede dos servi¢cos, que é
complexa e com varios complicadores (RODRIGUES e SILVA, 2012).

Silva et al. (2012) afirmaram que o modelo pedagogico e a formacéo
profissional do cirurgido-dentista estdo distantes das demandas assistenciais dos
servicos de saude. O despreparo dos académicos para atuar em realidades e
ambientes de trabalho da populacdo vem ao encontro das recomendagfes dos
paises membros da Organizacdo Mundial de Saude (OMS), que enfatizam alinhar

a pratica a formacéo profissional em saude para reverter esse quadro.
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Na area de formagcdo da Odontologia, ocorreram transformacdes nos
cursos envolvidos com o Pro-Saude, ao acatarem as demandas dos servigcos de
saude, incluindo as iniciativas ministeriais e os programas de fomento, por meio
da interacdo academia-SUS, o que tem contribuido para mudar o ensino
odontolégico no Brasil. No entanto, com base no processo de avaliacdo e
monitoramento continuo dos servicos de salde na atencdo béasica, pbde-se
perceber que ha desqualificacdo do profissional no campo da Odontologia para
atuar no SUS.

Pinheiro et. al. (2009) mapearam a producao académica no Brasil referente
a formacgéo do cirurgido-dentista, entre os anos de 1992 a 2005. Os resultados
apontaram para as mudancas da formacao profissional, cujo curriculo trazia a
competéncia técnico-cientifica, direcionado ao sistema privado, para uma
formacdo com énfase na promocdo de salde. Este resultado demonstra a
adequacao as exigéncias da Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional
(1996) e das DCN’s dos cursos de Odontologia, integrando os profissionais a
realidade do programa Saude da Familia (PSF).

Lemos et. al. (2011) relataram a experiéncia exitosa do Pro-Saude no
Curso de Odontologia da UFSC, como importante processo de inducéo de
mudanca na formacdo em Odontologia, principalmente na perspectiva
interdisciplinar e multiprofissional. Contribuiu na integracdo ensino-servico e na
utilizacdo de metodologias ativas de aprendizagem evidenciando mudancgas como
resultados de politicas publicas.

Gonzalez e Almeida (2010) analisaram a mudanca no processo de
trabalho, as dificuldades para implantacdo do curso e a aplicacdo de mudancas
na formacdo dos profissionais de saude. Depararam com varias dificuldades,
como na estrutura fisica, além da desqualificacdo e falta de compromisso
docente. Sugeriram estimular o trabalho em equipe multiprofissional como
ferramenta para se conseguir a mudanga na formacao em saude.

Segundo Carneiro e Costa (2015) nas experiéncias de reorientacdo da
formacado profissional em saldde, a insercdo em novos cenarios de pratica,
envolvendo docentes, estudante e trabalhadores potencializa a reorientacdo da

formacao profissional em saude, trazendo experiéncias para novas producdes do
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trabalho e de cuidado, emergindo o modelo do trabalho coletivo, substituindo o
biomédico.

Os estudos indicam avancos advindos da implantacdo do Pro-Saude nos
cursos da area de saude, mas ainda existe o incobmodo dos profissionais e
docentes em relacdo a efetivagdo de fato da aproximacdo academia-SUS,
verificando algumas dicotomias em relagcdo a formacé&o do cirurgido- dentista

voltada a saude publica.

3.3.3 PET-Saude na formagao em Odontologia

As experiéncias advindas com o0s projetos de reorientacdo da formagao
profissional em saude fortaleceram ainda mais a parceria interministerial Saude e
Educacao, instituindo o Programa de Educacdo pelo Trabalho para a Saude-
PET-Saude, em 2008, pela Portaria Interministerial MS/MEC n. 1.802 de 2008,
cujo objetivo foi ordenar a formacdo de profissionais de saude, propiciando
vivéncias e estagios remunerados no SUS, além de promover a articulacdo entre
ensino e servico, e contribuir com a implementacdo das DCN’s dos cursos da
area da saude (BRASIL, 2008).

Cyrino et. al. (2014) descreveram o PET-Saude como estratégia do
Ministério da Saude, cuja funcdo é viabilizar a integracdo ensino-servico-
comunidade, promover a articulagdo entre o0s estudantes da graduacéo,
profissionais de salude e docentes em acfes que atendam as necessidades dos
servigos e; concomitantemente, visar a producao de pesquisa académica na linha
de cuidado do SUS.

Para os autores, “O PET-Saude fortalece varias praticas académicas que
objetivam interligar a universidade, em suas atividades de ensino, pesquisa,
servico e extensdo, com demandas da sociedade, de forma extremamente
construtiva” (p. 43). O programa investe em diferentes atores como tutores,
alunos, preceptores, gestores e usuarios; visando articulacdo, planejamento e
coordenacdo muatua na busca de praticas que conduzam a integralidade e
equidade, além de mudancas nos curriculos dos cursos da area de saude em
cenarios de pratica diferentes do usual, ou seja, na atencao basica (CYRINO et
al., 2014).
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Batista et al. (2015) analisaram os programas de qualificacdo da formacao
profissional em saude, ressaltando, no Pr6 e PET-Saude, a articulagéo entre duas
grandes areas: a saude e a educacéao, as quais se complementam para garantir a
formacdo da forca de trabalho para o SUS no Brasil. Destacaram o processo da
aprendizagem no contexto de pratica das unidades de saude no eixo de
reorientacdo da formacao nos cenarios de pratica:

“(...) é a utilizacdo de processos de aprendizado ativo, aprendendo o
fazer com o sentido critico da analise da pratica clinica, na prépria
atividade dos servicos, problematizando-o e empregando a avaliacao, na
perspectiva formativa e somativa” (p. 746).

Fonseca et. al. (2014) avaliaram de forma positiva o0 PET-Saude no curso
de Odontologia, como influente colaborador na formacdo do estudante para
atuacdo e rompimento de pré-conceitos sobre o SUS, evidenciando a
interdisciplinaridade e a influéncia dos fatores sociais, culturais e econémicos na
concepcao de saude-doenca. Proporcionou aos estudantes a vivéncia no SUS e
integrou as IES ao servico, beneficiando alunos, trabalhadores e professores, cuja
proposta é o planejamento conjunto e a partir da demanda do servico com base
na interdisciplinaridade.

Linhares et. al. (2013) também avaliaram como experiéncia exitosa o PET-
Saude implantado na area de Vigilancia em Saude (VS) envolvendo os cursos de
medicina, enfermagem, odontologia e educacao fisica. A proposta foi vivenciar
com os preceptores as acdes de vigilancia em saude no territério de abrangéncia.
O resultado mostrou que as ac¢des possibilitaram a ampliacdo dos conhecimentos,
pelos alunos, do PET-Saude/VS sobre o assunto e a compreensdo da importancia
do monitoramento e avaliacdo dos indicadores na atencéo basica para promoc¢ao
e prevencao da saude, e o entendimento sobre o processo de determinantes da
saude-doenca.

Forte et. al. (2015) analisaram como 0s mesmos cenarios de aprendizagem
do estagio curricular e do Pré e PET-Saude, que vem propondo transformacodes
na convivéncia entre discentes, docentes e profissionais do servico, a fim de
estreitar os vinculos e estabelecer relagcbes mais horizontais, em que todos

cedem informa¢Bes com construcdo de novas sinteses de conhecimento e novas
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estratégias de acdo por meio do didlogo, transformando a pratica pedagogica dos
docentes e o0 processo ensino-aprendizagem.

Naghetttini; Pereira; Moraes (2014) afirmaram que, com a adesao ao PET-
Saude na Universidade Federal de Goias (UFG), buscou-se trabalhar a
intersetorialidade além da interdisciplinaridade nos cursos de saude, sendo a
participacdo dos gestores municipais, estaduais e conselhos de saude
importantes para a efetivacdo do trabalho teorico e pratico. Ressaltaram a
importancia do amadurecimento das partes envolvidas, em relacdo ao estagio da
universidade e servicos de saude, além do comprometimento dos lideres

comunitarios e Conselho Municipal de Saude.
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4. OBJETIVOS

4.1 OBJETIVO GERAL

Analisar a préatica do estagio curricular EOC Il e o estagio ndo curricular
PET-Saude/RAS do curso de Odontologia da UFG, na formag¢do do cirurgido-

dentista.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Observar, descrever e analisar as atividades praticas desenvolvidas pelos
estudantes em um cenario de pratica.

- ldentificar o cumprimento das DCN’s nas atividades desenvolvidas nos
cenarios de pratica.

-Verificar o cumprimento das propostas do EOC Il no estagio curricular do
curso de graduacédo em Odontologia.

- Verificar o cumprimento das propostas do PET-Saude/RAS no estagio
nao curricular do PET-Saude/RAS do curso de graduacédo em Odontologia.

- Analisar a percepcado dos preceptores de Odontologia sobre os estagios

supervisionados EOC Il e PET-Saude/RAS, em relacédo a formacéo profissional.
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5. CAMINHO METODOLOGICO

Considerando os objetivos da pesquisa e as analises sobre planejamento
de pesquisa apresentadas por Trivifios (1987), Haguette (1987) e Luna (2000),
verificou-se que o0 estudo apresenta as caracteristicas de uma pesquisa
qualitativa, em virtude de buscar a compreensdo de fendbmenos amplos e
complexos de natureza subjetiva. Para a coleta de informacfes, optou-se pela
analise documental, e pela observacdo e realizacdo de entrevista
semiestruturada, por considerar que permite certa organizacdo dos
guestionamentos, a0 mesmo tempo em que pode ser ampliada na medida em que
as informacdes vao sendo fornecidas (FUJISAWA, 2000).

Foi realizado um estudo descritivo, com abordagem qualitativa,
observacional e analitica. A selecdo do método considerou que o uso dessa
abordagem pode favorecer o entendimento e a andlise do tema em questéo,
conforme preconizaram Bogdan e Biklen (1994, p. 1): “a influéncia dos métodos
qualitativos no estudo de varias questdes educacionais € cada vez maior’ e
Minayo (2013) “um projeto € fruto do trabalho vivo do pesquisador” (p. 31).

Nesta investigacdo estdo presentes caracteristicas da pesquisa qualitativa,
como algumas citadas por Bogdan e Bikle (1994): coleta dos dados feita pelo
investigador por meio de anotagcdes no ambiente natural e andlise integral e
detalhada dos dados de forma indutiva, sem previsdo do resultado, que é
conhecido ao longo do processo.

Minayo (2013) concorda com o autor acima sobre a pesquisa qualitativa,
que, converge para um significado de construcdo do conhecimento ao longo do
caminho a ser trilhado, destacando como uma de suas caracteristicas a
flexibilidade, conferindo momentos de releitura e reconducao.

O estudo trabalhou com o universo formado por dois preceptores, doze
estagiarios do EOC Il e um bolsista do PET-Saude/RAS do curso de Odontologia
da UFG.

O trabalho de campo foi realizado por meio da observacdo dos estagios
curricular EOC 11 e né&o curricular PET-Saude/RAS, na préatica académica

descritos no trabalho de campo a seguir.
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5.1 TRABALHO DE CAMPO: A OBSERVACAO DOS ESTAGIOS

Minayo (2013) aponta o trabalho de campo como um veiculo de
aproximacéo do pesquisador com o objeto de estudo e as pessoas envolvidas,
construindo, a partir dai, a informacdo empirica, por isso, a necessidade de
envolvimento do entrevistado com o entrevistador.

O campo de investigacdo e observacao desse estudo foi o distrito sanitario
da regido leste, da Secretaria Municipal de Saude de Goiania, na Unidade de
Atencdo Basica Centro Saude da Familia (CSF) Ville de France, residéncias de
usuarios e Escola Municipal de areas adscritas dessa unidade de saude. O
critério para a selecdo da unidade de saude foi a presenca, de estagiarios e
bolsistas PET, ambos do curso de Odontologia da UFG, no periodo
correspondente a proposta da investigagao.

A escolha do campo deu-se na visita ao Departamento de Gestdo do
Trabalho e Educacdo em Saude (DGTES) da SMS, quando se identificou as
unidades béasicas de saude com o0s estadgios em exercicio do curso de
Odontologia, considerando a presenca do académico e preceptor do curso de
Odontologia na ESF e estrutura fisica que permitisse ao pesquisador
compartilhar, ao mesmo tempo, o espaco fisico do preceptor e alunos.

Portanto, o Centro Saude da Familia (CSF) Ville de France, na regido leste
de Goiania, apresentou o0s requisitos para inclusdo neste estudo. O modelo da
estrutura fisica da unidade é padrdo do Ministério da Saude (MS). Havia a
presenca do estagio curricular e nao curricular em Odontologia. O estagio
curricular do curso de Odontologia EOC Il e o estagio PET-Saude/RAS contavam
com dois preceptores na unidade, assim, ap0s a selecéo do local, deu-se inicio ao
percurso para as atividades no campo.

Apbs selecdo da unidade a ser estudada, solicitou-se 0 acesso ao campo
de investigacao, formalizando o pedido de autorizagdo para o inicio dos trabalhos
no DGTES/Escola Municipal de Saude Publica/SMS. Foi entregue ao referido
departamento copia do projeto de pesquisa para analise e deliberacéo. Dias apos,
obteve-se o consentimento para a realizacdo das observacdes dos estagios.

Nesse estudo, a amostra foi constituida por dois cirurgides-dentistas,

preceptores de estadgio do curso de Odontologia da UFG, sendo os dois
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preceptores do estagio curricular do Estagio de Odontologia Coletiva Il (EOC), e
um deles também é preceptor do estagio ndo curricular PET-Salude/RAS. Além
dos dois cirurgides-dentistas, os treze estagiarios fizeram parte da amostra,
correspondendo, de acordo com os dias, de um a seis alunos, conforme descrito
nos Apéndices 1 e 2.

O primeiro contato com a unidade de saude ocorreu com o gestor, o qual
intermediou 0 acesso aos profissionais cirurgides-dentistas responsaveis pelo
acompanhamento de estagiarios. Apds, agendou-se com os profissionais o dia e
horario da visita para apresentacdo do projeto e esclarecimentos sobre as
técnicas de investigacdo e sujeitos da observacdo. O Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) foi apresentado e os dois profissionais concordaram
em participar do estudo prontamente, assinando o TCLE.

O periodo de investigacdo/observacdo de campo deu-se nos meses de
novembro e dezembro de 2014, conforme Apéndices 1 e 2 e Quadro 3 abaixo. As
atividades observadas no EOC Il e no PET-Saude/RAS foram registradas
diariamente in loco, de acordo com os dias da presenca dos estagiarios.Fizeram
parte da observacdo do estagio curricular: CSF Ville de France, Escola Municipal
Maria Araujo de Freitas; e do estadgio ndo curricular: CSF Ville de France e
domicilios de usuarios da é&rea adscrita. Os horarios das observagfes foram
matutino e vespertino, de acordo com os horarios de trabalho dos dois
preceptores, sendo o P1 apenas do EOC Il e o P2, do EOC Il e do PET-
Saude/RAS.

Segue Quadro 3, com as observagdes de campo:

Quadro 3 Sumério das observacdes de campo.

PRECEP < NUMERO
DATA LOCAL TOR ESTAGIO ALUNOS ATIVIDADE

Observacédo | CSF Ville P1 Curricular 06 Aplicacdo de questionario
1 de France avaliativo aos membros da
18/11/2014 ESF, sobre as atividades

do estagio.
Observacédo | Escola P2 Curricular 06 PSE da equipe de ESF.
2 Municipal Atividade sobre o tema
18/11/2014 Maria bulling. Roda de conversa
Araljo de na sala de aula com
Freitas estudantes de 10 e 11

anos.

Observagdo | CSF Ville P2 PET- 01 Promocéo de saude com
3 de France Saude/RAS abordagem em grupo e
21/11/2014 entrega de folder da
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FO/UFG sobre CA de boca
aos usuarios na recepgao
da unidade. Realizacdo de
exame bucal no consultério
daqueles que se
prontificavam ir.

Observacédo | Domicilio P2 PET- 01 Promocdo de salude em
3 da Saude/RAS duas visitas domiciliares
21/11/2014 comunida com a equipe, sobre CA de
de da area boca. Entrega de folder da
adscrita FO/UFG e realizacdo de
pertencen- exame bucal nos
te a ESF moradores que se

do P2 prontificavam em fazé-lo.
Observagdo | CSF Ville P1 curricular 06 Encerramento do estagio
4 de France com apresentagéo a
02/12/2014 equipe e demais
profissionais da unidade de
salde, das atividades
desenvolvidas durante o

semestre.

Observagcédo | CSF Ville P2 curricular 06 Encerramento do estagio
5 de France com apresentacdo das
02/12/2014 atividades  desenvolvidas

durante o semestre aos
profissionais da equipe, da
unidade de salde e da
Escola municipal onde se
desenvolveu as atividades
do PSE.

Fonte: UFG, 2013/2015.

Minayo considera que os dois principais instrumentos empregados no

trabalho de campo séo a observacgao e a entrevista.

O registro das observacdes constitui um instrumento complementar na

captacdo da realidade dos participantes da pesquisa e na corroboracdo dos

dados das entrevistas. ApOs a finalizagdo das observagbes de campo, foram

realizadas as entrevistas para aproximar mais a investigacao ao objeto de estudo.

Turato (2003) assinala que o espaco fisico onde se realiza o trabalho de

campo € onde o pesquisador pretende encontrar as pessoas a serem

investigadas, em seu ambiente natural, as quais tem autoridade para falar sobre o

tema da sua investigacao e observar suas posturas, inter-relacionando com elas.

O campo pode ser uma unidade de saude, o sujeito, pacientes ou profissionais,

em seu setting natural, onde estejam desenvolvendo seus papéis.
Para Bogdan e Biklen (1994, p. 113):
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“Se, por um lado, o investigador entra no mundo do sujeito, por outro,
continua a estar do lado de fora. Registra de forma néo intrusiva o que
vai acontecendo e recolhe, simultaneamente, outros dados descritivos.
Tenta aprender algo do sujeito, embora ndo tente necessariamente ser
como ele. Pode patrticipar nas suas atividades, embora de forma limitada
e sem competir com o objetivo de obter prestigio ou estatuto. Aprende o
modo de pensar do sujeito, mas ndo pensa do mesmo modo. E empético
e, simultaneamente, reflexivo”.

Em relacdo a postura do observador, Victora, Knauth e Hassem (2000)
definiram como observacédo participante aquela cujo objetivo € descrever uma
problematica definida, sendo impossivel estar completamente imperceptivel aos
observados. Ressaltaram a relevancia dos registros como detalhes do ambiente,
comportamento dos observados, linguagem e relacionamento.

Minayo (2014) considera a observacao participante como indispensavel na
pesquisa qualitativa para a compreensdo da realidade. Refere que, para se obter
bons dados no trabalho de campo, é imprescindivel que o observador tenha
empatia e aprovacao do grupo e utilize como instrumento o diario de campo “é
exatamente esse acervo de impressdes e notas sobre as diferenciacdes entre
falas, comportamentos e relagdes que podem tornar mais verdadeira a pesquisa
de campo” (p. 295).

Refere ainda que o observador participa da vida dos interlocutores, da vida
social deles, com a finalidade de colher dados, por isso, ele faz parte do contexto
e interfere e modifica esse contexto, assim como, também é modificado
pessoalmente.

Segundo Trivifios (1987) as anotacfes de campo sdo as observacdes e
reflexdes sobre as expressdes verbais e acdes dos sujeitos, descrevendo-as e
criticando-as, podendo se referir & observacao livre. As anotacbes de campo
foram realizadas nesta pesquisa, fazendo parte das anota¢cdes das observacoes.

Victora, Knauth e Hassem (2000) afirmaram que o diario de campo é uma
técnica de registro de dados qualitativos, que, mesmo sendo comparado a
anotacdes de épocas antigas, ainda € um método eficaz, pois muitas vezes séo

elas que dao subsidios para analisar dados coletados de outra forma.
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5.2 AENTREVISTA

A escolha da entrevista, como parte do método utilizado neste estudo, foi
baseada em varios referenciais teoricos que defendem seu uso na pesquisa
qualitativa.

Trivifios (1987) ja defendia, h4 mais de quatro décadas, o uso da entrevista
semi-estruturada como a técnica de coleta de dados mais precisa, na maioria dos
estudos qualitativos.

Para Bauer e Gaskell (2003) a entrevista € uma metodologia muito
empregada na pesquisa qualitativa, utilizada para transpor o mundo real das
pessoas, conhecer suas crencas, decepcdes e expectativas.

Duarte (2004) afirma que o uso de entrevistas quando bem realizadas,
permitem um mergulho em profundidade na realidade dos sujeitos, facilitando a
obtencdo de dados, de informacdes fiéis que descrevem a légica das relacdes
gue se estabelecem nos investigados.

De acordo com Boni e Quaresma (2005), o termo “entrevista semi-
estruturada” relaciona-se a agao informal e atenta do pesquisador para obter
informacdes veridicas e aproximar os envolvidos, trazendo naturalidade e
vantagens na investigacdo, combinando perguntas aonde o informante pode
discorrer sobre o tema. O investigador agindo como em uma conversa informal,
pode retornar ao assunto com perguntas adicionais, caso ndo consiga esclarecer
0 texto. Considera esse tipo de entrevista muito eficaz, direcionando para o tema
limitando o volume das informacdes.

Manzini (2004, p. 9) referiu que:

“[...] a entrevista pode ser concebida como um processo de interacdo
social, verbal e n&do verbal, que ocorre face a face, entre um
pesquisador, que tem um objetivo previamente definido, e um
entrevistado que, supostamente, possui a informacdo que possibilita
estudar o fenbmeno em pauta, e cuja mediagdo ocorre, principalmente,
por meio da linguagem”.

Duarte (2004) e Poupar et. al. (2008) descreveram que a entrevista pode
parecer uma tarefa simples, no entanto, para conseguir profundidade nas

informacdes, € preciso rigor na preparacao por parte do investigador, que significa
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estar seguro do roteiro da entrevista e conhecer de forma introspectiva o objetivo
da pesquisa.

Manzini (2004) destaca que ndo existe numero ideal de perguntas para a
entrevista, devendo ter relacdo direta com o objetivo do estudo, quanto mais
amplo, maior o nimero de perguntas.

Nessa investigagdo foram realizadas entrevistas semiestruturadas com
questBes abertas. A entrevista foi preparada e aplicada ao final da observagéo do
trabalho de campo, sendo seu planejamento realizado com intuito de se atingir o
objetivo da investigagédo. O roteiro da entrevista (Apéndices 4 e 5) foi elaborado
buscando-se estabelecer a relacdo entre o objeto de estudo/investigacdo e os
temas: insercdo do aluno no cendrio de pratica, preceptoria e processo de
trabalho, preceptoria e atualizacdo profissional, parceria ensino-servico, praticas
do estagio curricular EOC Il e do estagio nao curricular PET-Saude/RAS.

Os sujeitos selecionados para entrevistas neste estudo foram apenas o0s
preceptores cirurgibes-dentistas observados durante o trabalho de campo no CSF
Ville de France. Os dois participaram da entrevista, e ndo conheciam o contetdo
do roteiro pré-estabelecido. O numero de perguntas estabelecidas no roteiro
foram 5 (cinco) para o P1 (preceptor do estagio curricular EOC Il) e 12 (doze)
para o P2 (preceptor dos dois estagios: EOC Il e PET-Saude/RAS).

Os participantes da pesquisa, ao assinar o TCLE, foram informados quanto
a entrevista como parte da metodologia de coleta de dados deste estudo.
Estabeleceu-se o dia, horario e local para a realizacdo da mesma, definido pelos
cirurgibes-dentistas, na unidade de saude, em horario de trabalho, no intuito de
favorecer um clima favoravel e ambiente natural em que realizavam suas praticas.
No dia estabelecido, antecedendo a entrevista, individualmente, houve nova
apresentacao e leitura do TCLE (Apéndice 5) e a solicitacdo de autorizagdo do
uso do gravador para posterior transcricdo e confirmacdo da preservacao do
anonimato.

Foram realizadas as duas entrevistas no mesmo dia, como acertado, e as
gravacOes tiveram duracdo em torno de vinte minutos por entrevista. As
perguntas ndo seguiram a mesma sequéncia com 0s entrevistados, sendo
guiadas pelas falas e desdobramento das respostas, e o aparelho para gravacgéo

utilizado foi o Sony T-MARK. As narrativas foram gravadas e ouvidas repetidas
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vezes, para correcdes gréaficas e apreensdo do conteldo, significados e emocoes,
e transcritas no Apéndice 5.

A concepcéao de validade foi considerada durante a coleta dos dados, visto
que, Ollaik e Ziller (2012) relataram que se traduz na exposi¢cdo e execucao da
pesquisa de forma correta, clara, Gtil e aplicavel, constando trés fases de
conhecimento: exposi¢ao, desenvolvimento e resultados da pesquisa.

Janior, Ledo e Mello (2011) afirmaram que a pesquisa precisa ser
construida com transparéncia e com detalhes dos procedimentos para que possa
ser reproduzida por outros pesquisadores. Assim como, Fontanella et. al. (2011)
descreveram que a transparéncia, na técnica de amostragem, faz parte da ética

na investigacao cientifica.

5.3 ANALISE DOS DADOS

Os dados obtidos foram organizados e analisados com base no referencial
de Bardin (2011), utilizando-se a técnica da Andlise de Conteludo Tematico.
Propbe procurar sentidos e compreensao nas informacgdes apreendidas nas falas
dos sujeitos, por meio do material transcrito, estruturando, a partir das questdes
norteadoras do roteiro de perguntas semi-estruturadas e acrescentando os dados
da observacéo de campo.

Segundo Bardin (2011), a analise de conteido € um conjunto de técnicas
de analise das comunicac¢des, cujo objetivo € compreender os significados além
das aparéncias, e generalizar a leitura pessoal do objeto estudado.

Minayo (2014) referiu que a analise de conteddo € uma expressao usada
para representar o tratamento dos dados de uma pesquisa qualitativa. Para a
autora (2012), a dificuldade no tratamento dos dados qualitativos se inicia no

trabalho de campo:

“No momento em que compreender o sentido do que lhe foi relatado e do
gue observou no campo, o0 pesquisador ndo necessita mais estar colado
as falas: seu aprisionamento a elas é uma das maiores fraquezas de
guem faz analise qualitativa, pois significa que o investigador nédo foi
capaz de ultrapassar o nivel descritivo do seu material empirico” (p. 624).
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A analise tematica consiste em “descobrir 0s ndcleos de sentido que
compdem uma comunicacdo, cuja presenca ou frequéncia signifiquem alguma
coisa para o objeto analitico visado” (p. 316, grifos da autora). Possui a mesma
coeréncia da metodologia quantitativa, sendo a interpretacao, cifrada do material
qualitativo, representada por palavra, frase ou resumo, por meio da identificacédo
dos nucleos de sentido, consistindo nas etapas: 1)pré-analise: leituras flutuantes,
constituicdo do corpus, formulacdo e reformulacdo de hipoteses e objetivos;
2)exploracdo do material; 3)tratamento dos resultados e interpretacédo (MINAYO,
2014).

Neste estudo, seguiram-se as fases de pré-andlise, exploracdo do material
e interpretacdo. Os eixos tematicos foram organizados apés exaustivas leituras
flutuantes do material transcrito e escuta das gravacdes, para sistematizar as
ideias iniciais e, apos, houve a formulacéo das hipéteses e organizacao dos eixos,

descritos no Quadro 4 a sequir:

Quadro 4 Eixos Tematicos obtidos nas entrevistas.

EIXOS

1 Contato do estudante com cenario real de pratica e sua contribuicdo na percepgédo do
SuUS

Influéncia do académico na atualizacao profissional

Influéncia do aluno e percepcéo do processo de trabalho

Vis&o da parceria ensino-servico no estégio curricular EOC |l

Viséo da parceria ensino-servico no estagio ndo curricular PET-Saude/RAS

Presenca do docente no campo de estagio

~N[oghw|N

Estagio curricular EOC 1l e ndo curricular PET-Salde/RAS em relagdo as
especificidades

8 Assiduidade, compromisso e vinculo do aluno curricular de EOC Il
9 Assiduidade, compromisso e vinculo do aluno néo curricular PET-Saude/RAS

10 Bolsa PET-Saude

11 Sugestdes e criticas

A aplicacdo da andlise tematica € indicada para interpretacdo das
entrevistas semi-estruturadas. Deve ser organizada em eixos e sub-eixos
tematicos, agregando a ela o trabalho de campo analisado com embasamento
tedrico e fundamentacdo do pesquisador, para se produzir uma conversa entre
eles. Portanto, foram agregados na exploracao e interpretacdo do material, dados
do trabalho de campo (Duarte, 2004).
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5.4 ASPECTOS ETICOS

Este estudo esta inserido na pesquisa “Avaliacdo do Impacto dos
Programas Pro-Saude e PET-Saude nos cursos de graduacédo da area da saude
da Universidade Federal de Goias”, e aprovado pelo Comité de Etica da UFG sob
parecer de niumero 571.173 do dia 07 de abril de 2014, Anexo 1.

Essa pesquisa foi pautada pela ética durante todo seu percurso, conforme
Resolucdo n. 466/2012 do Conselho Nacional de Saude, que atendem aos
fundamentos éticos da pesquisa em seres humanos, zelando pelo respeito ao
participante, integridade e direitos de cidadaos dos voluntarios (BRASIL, 2012).

Os entrevistados foram informados sobre o0s objetivos da pesquisa,
concordaram em participar e assinaram o TCLE, sendo garantido o sigilo das

informacgdes e 0 anonimato.
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6 ARTIGO

PRATICAS DO ESTAGIO DE ODONTOLOGIA COLETIVA E PET-SAUDE
COMO ESTRATEGIAS DE MUDANCAS PARA FORMAGCAO NO SUS

PRACTICE OF COLLECTIVE ODONTOLOGY AND PET-SAUDE INTERSHIP
AS CHANGE STRATEGIES FOR TRAINING IN SUS

Cenise Cristina Zago Cassiano*.Secretaria Municipal de Satde. Goiania, Goias,
Brasil.
Nilce Maria da Silva Campos Costa®. Universidade Federal de Goias. Goiania,

Goias, Brasil

RESUMO

Esta pesquisa buscou analisar as experiéncias formativas desenvolvidas nos
estagios e praticas curriculares, na perspectiva dos programas Pr6 e PET-Saude,
na formacdo dos profissionais do curso de graduacdo de Odontologia da
Universidade Federal de Goias, na cidade de Goiania. Foi analisado o Estagio de
Odontologia Coletiva (EOC) Il e o estagio ndo curricular do PET-Saude/RAS
(Programa de Educacao pelo Trabalho para a Saude/Rede de Atencao a Saude),
por meio da descricdo dos processos de formacdo dos profissionais, sob a
perspectiva do preceptor, em sua vivéncia de formacdo no e para o Sistema
Unico de Saude-SUS. Além disso, identificou-se o foco da formac&o do curso e
descreveu-se 0s atributos conceituais desenvolvidos na Matriz Curricular, a luz
das Diretrizes Curriculares Nacionais-DCN’s. Ainda, analisou-se a incorporacéo
dos principios e diretrizes do Sistema Unico de Saude (SUS) no processo de
formacdo do curso superior. Para cumprir 0s objetivos, foi realizado um estudo
descritivo com abordagem qualitativa. Foram usadas como técnicas de analise de
dados, 1)analise documental do projeto politico pedagoégico do curso e do Guia
do estégio, 2)observacdes no campo de estagio, 3)entrevistas semiestruturadas
com preceptores do Estagio de Odontologia Coletiva (EOC) Il e PET-Saude/RAS
(Programa de Educacao pelo Trabalho para a Saude/Rede de Atencdo a Saude).
Os resultados obtidos demonstram que ha o predominio da formacao orientada
pelas Diretrizes Curriculares Nacionais e que 0 apoio do Pro-PET-Saude
contribuiu para a integracdo ensino-servico-comunidade, favorecendo a
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implementagédo das DCN’s para o curso de Odontologia da UFG, nos cenarios de
pratica. Ndo foi identificado o trabalho interprofissional nas observacdes de
campo, e nem nas entrevistas, portanto, a interprofissionalidade permanece como
um no critico no SUS, sendo observada a falta de clareza e de disposicdo para
desenvolvé-la. A execucdo das politicas publicas no campo da educacédo e
formacdo em saude favorece a implementacdo das DCN’s do curso de
Odontologia da UFG e transforma as praticas de saude. Desta forma, a pesquisa
indica que a realizagdo dos dois estagios trouxeram aos estudantes
oportunidades de aprendizagem, reflexdo e compreensédo do SUS, deixando claro
seus limites e desafios.

PALAVRA-CHAVE: Formacgdo profissional; Odontologia; Sistema Unico de
Saude.

ABSTRACT

This research analyses the developed experiences at internships and curricular
practices, in the perspective of the Pr6 and PET-Saude programs, on the
graduation of health professionals coursing Odontology at the Universidade
Federal de Goias (UFG), in the city of Goiania. It was analysed the following
discipline: Collective Odontology Internship Il (EOC) and not curricular PET-
Saude/RAS (Education for Health Work Program/Attention to Health Net)
Intership, throughout the description of the professional formation processes, on
the preceptor and academic perspective, in their own graduation experience in the
and for the Sistema Unico de Salde (SUS). Furthermore, it was identified the
focus of the course and it was described the conceptual attributes developed in
the curricular matrix, in light of the National Curriculum Guidelines (DCN's). Also, it
was analysed the incorporation of the principles and guidelines of the Sistema
Unico de Saude (SUS) in the process of higher education formation. To fulfil this
objectives, a descriptive study was conducted with a qualitative approach. It was
used as data analysis techniques 1) documental analyseis of the political
pedagogical of the course and of the disciplinary menu internship, 2) Observations
on the intership shield, 3) interview with preceptors of the Collective Odontology
Internship 1l (EOC) and PET-Saude/RAS (Education for Health Work Program/
Attention to Health Net). The results showed that there is predominance of the
guided formation by the National Curriculum Guidelines; the support of the Pro-
PET-Saude contributed to the integration teaching-service-community, favouring
the implementation of the DCN's for the course of Odontology from UFG in the
practice field. it wasn't identified the interdisciplinary work on the field
observations, neither in the interviews, therefore, the inter professional remains a
critical point in SUS, where there is a lacky of clarification and disposition to
develop it. The execution of public policies in the education field and health
graduation favours the implementation of the DCN's in the Odontology course of
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UFG and transforms the health practices. In this way, the research indicates that
the making of a curricular internship and not curricular intershi brought the
students some learning opportunities, reflexion and comprehension of SUS, being
clear its limits and challenges.

KEYWORDS: Professional formation; Odontology; Sistema Unico de Satde.

INTRODUCAO

Conforme descrito na Constituicdo Federal:  $nade € direito de todos e
dever do eEabdam Bistaima Unicode Satdefior denar e for mar
humanos na 8§r'ea de saw%debd

Desde 2001, o Ministério da Saude e o Ministério da Educacdo criaram
Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) para nortearem a formacdo em saude no
Brasil, respeitando os principios do SUS e atendendo as especificidades do
servico de salde e da populacdo®.

Mediante a dificuldade no ensino superior brasileiro, especialmente na area
da saude, vérios estimulos a mudancas na formacédo foram disponibilizados as
instituicbes de ensino. O Programa Nacional de Reorientacdo da Formacao
Profissional em Saude (Pré-Saude, € um deles, atendendo as DCN’s, busca a
integralidade do cuidado em um olhar generalista, critico, reflexivo e ético® * °.

Almeida, Von e Ferraz® (2008) dispdem que a formacdo dos recursos
humanos em salde necessitam de investimento de forma eficaz. Para tanto,
associar a educacédo a saude é fundamental para a promocéo da vida e suprir as
deficiéncias de profissionais na aten¢éo basica de saude no SUS.

As politicas publicas de salde apontam para a necessidade de producéo
de praticas de saude mais resolutivas, e isso inclui a formacéo de profissionais
com énfase na atengdo béasica. A integralidade deve ser o eixo principal de
orientacdo dos atendimentos de salde prestados a comunidade’, dai a
importancia dos movimentos de reorientacdo da formacdo em saude com as
DCN’s, avangcando para um ensino na realidade vivenciada nos servicos de
saude.

Diante disso, esta pesquisa teve como objetivo analisar o estagio curricular

de Odontologia Coletiva e o estagio nao-curricular Pet-Saude/RAS nos cenarios
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de pratica em uma unidade bésica de saude, realizado pelos estudantes de uma

instituicdo publica de ensino superior do Brasil.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo com abordagem qualitativa.

A coleta de dados constituiu-se de duas etapas: 1) observacdo de campo,
2) entrevistas, 3) analise documental. A etapa de trabalho de campo deu-se por
meio da observacao do Estagio de Odontologia Coletiva Il (EOC Il) e do Estagio
do Programa de Educacéo pelo Trabalho para a Saude/Rede de Atencéo a Saude
(PET Saude/RAS) na pratica académica.

O campo de investigacdo e observacdo desse estudo para a coleta dos
dados foi uma unidade de atencdo béasica da Secretaria Municipal de Saude
(SMS) de Goiania, o Centro Saude da Familia (CSF) Ville de France, uma escola
municipal e duas residéncias, da area de abrangéncia da unidade de saude, na
regido leste de Goiania. O critério para a selecdo da unidade foi a presenca na
unidade basica de saude, de estagiarios curriculares e bolsistas PET do curso de
Odontologia da Universidade Federal de Goias (UFG), no periodo correspondente
a proposta da investigacdo. O acesso ao campo de investigacdo teve a anuéncia
da Secretaria Municipal de Saude(SMS) para o inicio dos trabalhos.

A populagdo de estudo constituiu-se de dois cirurgides-dentistas,
preceptores de estadgio do curso de Odontologia da UFG, sendo os dois
preceptores do estagio curricular do EOC Il, e apenas um, preceptor também do
estagio ndo curricular PET-Saude/RAS. Além dos dois cirurgibes-dentistas, os
estagiarios fizeram parte da amostra, correspondendo, no total 13 alunos.

O registro da observacdo direta foi feito diariamente no local da
observacdo. Constitui um instrumento complementar na captagédo da realidade
dos participantes da pesquisa e na corroboracdo dos dados das entrevistas. Apds
a finalizacao das observagcdes de campo, identificou-se a entrevista como técnica
a ser aplicada para aprofundar a aproximagcdo da investigacdo ao objeto de

estudo®.
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A entrevista semiestruturada foi preparada e aplicada ao final da
observacdo do trabalho de campo, gravadas e transcritas para andlises dos
dados.

Os dados obtidos foram organizados e analisados com base no referencial
de Bardin® (2011) utilizando-se a técnica da Anélise de Contelido Tematica.
Buscou-se sentidos e compreensao nas informagdes apreendidas nas falas dos
sujeitos, através do material transcrito, estruturando a partir das questdes
norteadoras do roteiro de perguntas e acrescentando os dados da observacao de
campo®.

O processo de analise foi realizado por meio da etapa
interpretativa,estabelecendo-se um confronto entre o discurso dos entrevistados,
as observacfes de campo e as reflexdes em torno das categorias definidas a luz
dos documentos norteadores da formacdo dos estudantes de Odontologia e da
literatura existente.

Obedeceu-se todos os principios e postulados éticos de acordo com a
Resolucédo do Conselho Nacional de Salde(CNS) n° 466/2012°. O projeto de
pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da UFG, sob o
protocolo n°® 571.173/2014 e todos os participantes assinaram o Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao realizar a analise de conteudo das entrevistas e analise da observacao
de campo, emergiram duas categorias: contato do aluno com cenério real de
pratica e sua contribuicdo na percepcao do SUS e, a visdo da parceria ensino-
servico e a Influéncia da preceptoria na atualizagéo profissional e no processo de
trabalho no estagio curricular de EOC Il e nao curricular PET-Saude/RAS do
curso de Odontologia/UFG que levaram em consideragdo o disposto nas DCN'’s
para o curso,o guia do EOC, e o edital do PET-Saude/RAS.

Em atencédo ao objetivo proposto e ao delineamento metodoldgico, sé&o

apresentados os resultados agrupados segundo as categorias analiticas que
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surgiram dos dados obtidos na observacdo de campo das praticas dos estagios e
das entrevistas com os preceptores®.
O Quadro abaixo apresenta a analise considerando as observacoes de

campo e suas relagdes com as DCN'’s do curso de Odontologia.

Quadro 1. Analise das observacdes de campo e documental com as DCN’s do
curso de odontologia.

Observacéo | Atividade dos | Guia e Plano de Ensino | Relacdo da atividade com
académicos de | do OEC | / Edital do | as DCN’s do curso de
odontologia PET-Salde/RAS Odontologia

EOCII Aplicacdo de formuléario | -planejar, acompanhar e | -acompanhamento do
avaliativo em duplas | avaliar as atividades de | professor;

Preceptor 1 | sobre as  atividades | estdgio juntamente com | - parceria ensino-servico/

desenvolvidas durante o

0 estagiario e a equipe

avaliacéo e reflexéo

CSF Ville | semestre ao preceptor 1, | colaboradora, conjunta do estagio;
de France | sua equipe e demais | especialmente 0s | - aproximacdo do aluno a
funciondrios da unidade, | preceptores. realidade do SUS;
sob a supervisao -profissional do servigo
docente e do preceptor. facilitador do aprendizado.
EOCII Promogdo da saulde | identificar os | -diversificagdo dos

sobre o tema Bulling

determinantes sociais do

cenarios de prética;

Preceptor 2 | (definido pela escola) | processo salde-doenca | -acdo de promogdo e
com os alunos da | narealidade do SUS; prevencao da saude;

Escola escola. Os académicos | desenvolver reflexdo | -presenca e

Municipal | de odontologia reuniram | critica e criativa sobre a | acompanhamento do
Araujo de | duas salas e fizeram | realidade, mediante a | professor;

Freitas roda de conversa. | diversificagdo dos | - profissional do servico
Finalizaram com | cenarios de préticas; | facilitador do aprendizado.
cancles ao violdo | produzir e  divulgar
tocado por um deles, sob | conhecimentos da area
supervisdo do docente e | considerando as
preceptor. necessidades do SUS;

reconhecer a
importancia da
aproximagdo com a
realidade do SUS para a
sua formacéo
profissional e como
cidadao.
PET-Saude | Promocdo sobre céncer | contribuir para a | -diversificacéo dos

IRAS de boca com abordagem | formacédo de | cenarios de prética;

em grupo e entrega de | profissionais de saude | -acdo de promocdo e
Preceptor 2 | folder da FO/UFG sobre | com perfil adequado as | prevencao da saude;
auto exame e prevencao | necessidades da | -presenca e
CSF Ville | na recepgdo com os | populacdo e as politicas | acompanhamento do
de France | usuarios. de saude do Pais; | professor;
Acompanhamento do | sensibilizar e preparar | -parceria ensino-servico
preceptor. profissionais de saude | com utilizacdo de folder da
para 0 adequado | FO/UFG;
PET-Salde | Promocao sobre cancer | enfrentamento das | -profissional do servico

/IRAS de boca em duas visitas | diferentes realidades de | facilitador do aprendizado.

domiciliares com | vida e de salude da
Preceptor 2 | realizacdo do exame | populacao brasileira;

bucal pelo preceptor e

aproximar o aluno da
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Visita estagiario e entrega de | realidade do SUS.
domiciliar | folder  educativo da
FO/UFG.
EOCII Encerramento do estagio | executar atividades em | -diversificagéo dos

com apresentacdo das | equipes cenarios de prética;
Preceptor 2 | atividades desenvolvidas | multiprofissionais no | -acdo de promocdo e
. durante o semestre, sob | Sistema Unico de | prevencéo da salde;
CSF Ville | sypervisdo do docente e | Satde; -presenca e
de France | preceptor. desenvolver reflexdo | acompanhamento do
critica e criativa sobre a | professor;
realidade mediante a | -profissional do servico
diversificacé@o dos | facilitador do aprendizado.
cenarios de praticas;
despertar para a
necessidade da
humanizacao dos
servicos e
desenvolvimento do
trabalho em  equipe
mediante interacdo com
outros profissionais.
EOC I Encerramento do estagio | participar em trabalhos | -presenca e
com apresentacdo das | com equipes | acompanhamento do
Preceptor 1 | atividades desenvolvidas | multiprofissionais no | professor;
_ durante o semestre sob | servico publico de saude | -parceria ensino-servico
CSF Ville supervisao e | no Sistema Unico de | com processo avaliativo
de France | acompanhamento do | Saude, desenvolver uma | conjunto
docente e preceptor. reflexdo critica e criativa | docente/preceptor;

sobre a realidade
mediante a

diversificacdo dos
cenarios de praticas;
despertar para a
necessidade da
humanizacéo dos

servicos e desenvolver o
trabalho em equipe
mediante interacdo com
outros profissionais.

-aproximacdo do aluno a
realidade do SUS;

-avaliacdo e reflexdo do
projeto de estagio;

-atuagéo em equipe
multiprofissional da
Estratégia Saulde da
Familia;

-profissional do servi¢o
facilitador do aprendizado.

- Contato do aluno com cenério real de prética

percepcdo do SUS

e sua contribuicdo na

Durante as observacdes de campo verificou-se a inser¢cao dos alunos nos

cenarios de pratica. Notou-se a valorizagdo do estagio por parte dos académicos

e docentes, que reconheceram a importancia na formacgéo profissional, o incentivo

e a cooperagdo dos preceptores na aprendizagem da concepcdo ampliada de

saude pelos alunos, por meio da fala de um discentefi o

de

t or ci

dao

preceptor

®

n
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O Quadro 5 abaixo relaciona as observagbes de campo com as perguntas
realizadas aos preceptores.

Quadro 5 Correlagédo dos resultados dos eixos tematicos das entrevistas com as observacoes de

campo.
ENTREVISTA OBSERVACAO DE CAMPO

1 | Contato do estagiario com | O estagio contemplou vivéncias de situacdes reais do
cenario de pratica e sua | servico na atencao basica e PSE.
contribuicdo na percepcao do
SUS

2 | Influéncia do aluno na atualizagcdo | O estagiario traz atualizagdo profissional, observado
profissional nas atividades desenvolvidas na escola.

3 | Influéncia da preceptoria no | As atividades dos estagiarios contemplam as
processo de trabalho demandas da equipe/unidade, contribuindo no

processo de trabalho. Como exemplo, a colaboracao
dos académicos nas a¢bBes do PSE, alcangando
todos os alunos da escola.

4 | Visdo da parceria ensino-servico | A atividade de avaliacdo do estagio estabelece o
no estagio curricular EOC Il compromisso da academia com a pratica

compartiihada. A programacdo das atividades do
semestre é realizada em conjunto, e os preceptores
sdo convidados para o encerramento do estagio
FO/UFG. Como exemplo, as a¢bes do PSE foram
propostas pelo preceptor e acatada pelo docente, o
qual se faz presente no acompanhamento nas
atividades dos académicos.

5 | Visdo da parceria ensino-servico | O estagio oferece material educativo(folder da
no estagio ndo curricular PET- | FO/UFG) para as acdes de prevencdo de saulde
Saude/RAS bucal, especificamente, do CA de boca.

6 | Presenca do docente no campo | A presenca do responsavel pelo estagio de EOC Il foi
de estagio constante em todas as atividades e é confirmado no

relato de entrevista do preceptor.

7 | Estagio curricular EOC 1l e ndo | Sao reconheciveis as diferencas nas atividades do
curricular PET-Saude/RAS em | estagio curricular em EOC Il e PET-Salde/RAS.
relagcdo as especificidades Verifica-se que o primeiro contempla um

conhecimento ampliado do SUS, considerando seu
periodo de duracéo como fator colaborador para tal.
Enquanto que, no PET-Saude/RAS, as atividades
sdo de promocdo da saude, mas sem o diagnéstico
prévio da area de abrangéncia e sem a presenca do
docente.

8 | Assiduidade, compromisso e | Nao houve diferencas em relacdo a pontualidade e
vinculo do aluno curricular de | comprometimento por parte dos estagiarios do EOC
EOC I e  bolsista PET- | Il e o PET-Salude/RAS.

Saude/RAS
09 | Bolsa PET-Saude Contemplado na entrevista.
10 | Sugestbes e criticas Contemplado na entrevista.
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Durante a entrevista pode-se constatar a influéncia positiva da inser¢cao dos
estagiarios em cenarios de pratica, em relacdo a escolha profissional futura do

académico:

AHE anos atr §s, a gente tinha
faculdade e ir para o consultério particular. Eles nao, eles ja tem
esse outro lado [...] quando eles comecam a vivenciar, a ver o qué
gue é o SUS [...] eles comecam a abrir mais a cabeca, vocé vé
gue depois que sai da faculdade, as vezes eles entram em contato
com vocé para poder ter material para estudo, para prestar um
concurso, ja ndo sai com aquele foco, assim bem direcionado sé

do particular. Eu acho que ajuda

Em estudo de revisao critica sobre o mercado de trabalho em Odontologia
verificou-se crescimento do mercado de trabalho do cirurgido-dentista no SUS, no
qual a diversificacdo dos cenéarios de pratica contribui para formacao de
profissionais com uma visdo ampliada da realidade e assim, possam atuar no
SUS e auxiliar na melhora dos quadros epidemiolégicos que a populacdo vive no
pais. Observou-se neste estudo a oferta de vivéncia praticas ladicas, que
envolvessem as diferentes circunstancias de vida da populagdo atendida,
relacionando as préticas de educacdo em saude, como por exemplo, atividades
envolvendo a musica, denotando-se ao cuidado humanizado®.

Vérios estudos demonstraram que os estudantes que apresentaram maior
sensibilidade aos problemas sociais foram aqueles que vivenciaram a realidade
do servico com a diversificacdo dos cenarios de pratica durante a formacao. Esta
aproximacdo com o servico e a comunidade mostrou-se como fator coadjuvante
no processo de reforma curricular dentro da universidade**34,

A percepcao do entrevistado P2 ainda refor¢a os estudos descritos sobre o

valor do aprendizado em cenario real de pratica:

ifAcho que, S - vem acrescentar
d& nem pra comparar, vocé estudar o SUS somente I& no livro e
no computador, e vir aqui vivenciar a realidade. Vocé vé como a
coisa acontece, como que é a estrutura das unidades de saude
por exemplo, como é lidar com o0s pacientes, com a comunidade
[...] ele tem a possibilidade de ver o que realmente acontece, além
da teoriao.

O estégio de EOC Il do curso de Odontologia propde a insercéo de préticas

com diferentes niveis de complexidade crescente ao longo do processo de

aq
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formacéo, na Instituicdo de Ensino Superior (IES) ou em locais conveniados, e
que este considere o levantamento epidemiolégico e social da populacdo atendida
para que assim possam realizar o planejamento conjunto das ac¢des, junto com as
equipes multiprofissionais no SUS™.

Conforme relatado pelos preceptores P1 e P2, os estagios atendem ao
Guia EOC e também encontram-se em consonancia ao Projeto Politico
Pedagogico do Curso (PPC). No primeiro semestre ha identificacdo da realidade
da populacdo e do servico, e a partir dai desenvolvem estratégias de acao
conjuntas, ou seja, planejamento envolvendo docentes, estagiarios e 0s
profissionais do servi¢co, para alcancgar o sucesso das atividades.

Silva et al.’® (2012) avaliaram relatérios de 18 cursos de Odontologia com
Pr6-Saude no Brasil em relagdo a carga horaria direcionada a pratica dos
estagios. O eixo cenarios de prética foi apreciado com os diferentes espacos de
aprendizagem. Concluiram que, as IES estdo sensiveis a investir na formacgéo
profissional nos espacos do SUS, mas carecem de maior disposicdo para 0s
cuidados na atencdo primaria de saude. A interdisciplinaridade foi observada
como avango nas relagbes multiprofissionais, no entanto, a disponibilidade de
horario foi uma dificuldade levantada no momento de realizar atividades
compartilhadas.

Consta na proposta do EOC Il, o planejamento e encerramento das
atividades de forma conjunta. A avaliacdo do encerramento ocorreu com O0S
preceptores e docentes, tanto na unidade CSF Ville de France, quanto na
FO/UFG, onde os preceptores séo convidados a participar, segundo a literatura “o
planejamento e avaliagdo em conjunto refletem concretamente para a qualidade
da assisténcia e para o desenvolvimento das habilidades profissionais* *’.

Resultados do estudo de Vasconcelos, Stedefeldt e Frutuoso™® (2016)
sobre a insercdo dos alunos nas unidades de saude e as mudancas produzidas
através das praticas desenvolvidas pelos mesmos, mostraram que, o Pr6-Saude
representou um avango na articulagdo ensino-servico, ampliando os estagios e
contribuindo com a aprendizagem e trabalho, concordando com os resultados
aqui obtidos. O Pro-Saude fortalece as acdes de cuidado, com intervencdes na
formacado do cirurgido-dentista, de tecnicista e hospitalocéntrico para um modelo

capaz de enfrentar os desafios complexos do territério na atengcdo basica. O
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dialogo e aproximagédo entre as partes vem transformando a visdo docente e do
profissional do servigo 101819,

Nas visitas domiciliares, do estadgio ndo curricular PET-Saude/RAS, o
académico vivenciou os diferentes campos de producdo da saude e modo de
viver no contexto familiar. Essa atividade trouxe ao aluno experiéncia sobre o
comportamento e estilo de vida, voltado ao conceito de Determinantes Sociais da
Saude.

Palmier et. al.?°

(2012) descreveram também o aprendizado sobre os
determinantes sociais da salde como consequéncia das atividades desenvolvidas
pelos alunos do curso de Odontologia. Citaram o acolhimento e visita domiciliar,
como possibilidade do aluno vivenciar a organizacéo social, cultural e politica da
comunidade, assim como, sua interferéncia no processo saude-doenca.

Ao analisarmos os estagios PET-Saude/RAS e EOC Il, o segundo aponta
uma maior abrangéncia de conteldos e experiéncias na préatica, em relagdo ao
primeiro. Um dos aspectos importantes a se considerar nessa resposta
provavelmente € o periodo de duracdo do estagio na mesma unidade de saude,
um ano o EOC, distribuido em seis meses de EOC | e seis meses de EOC I,
enquanto o PET-Saude/RAS, o periodo € de trés meses. Portanto, o EOC Il
oferece maior contato e familiaridade com as estratégias do SUS, possibilitando

uma formacao critica e reflexiva, relatada pelo P2:

fO est8§gio da odontologia cole
assim maior. Além do estudante vir e conhecer a realidade do
SUS, ele tem que aprender a identificar problemas, a fazer um
diagnostico, a elaborar um projeto, a planejar. Entdo ele tem
objetivos mais amplos.
Portanto, os dois estagios mostraram-se uma ferramenta de aprendizagem,
onde os alunos, inseridos nas equipes de atencdo basica de saude executaram
acOes de educacdo em saude, agregando aos profissionais e equipe novos

saberes.

- A visdo da parceria ensino-servico e a Influéncia da preceptoria na
atualizacdo profissional e no processo de trabalho nos estagios curricular
de EOC Il e PET-Saude/RAS do curso de Odontologia/UFG.

tiva
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Os dois preceptores apontaram satisfacdo na fungcéo de preceptoria, e na
aproximacao servico-academia, demonstrando interesse em manter-se na missao
de auxiliar na formacéo dos cirurgiées-dentistas. Verificou-se nas observacdes de
campo, que as agfes desenvolvidas proporcionaram beneficios a comunidade e a
propria aprendizagem, como a a¢des de promocao e prevencdo da saude bucal,
com enfoque no Cancer de boca, como relatado por P2:

“Eu sou muito favoravel a existéncia dos estagios, eu acho que
isso € muito bom para a comunidade, para formacdo do
profissional mesmo [..] todas as vezes que a gente recebeu
estagiarios aqui sempre, foi com essa 6tica de trazer um beneficio

também para o usudrio[..] eu tenho beneficio para mim,
pessoal mente como profissional,e tem

7

Percepcdo semelhante é corroborada por Toassi et al.** (2012) que ao
estudar a percepcao de alunos de Odontologia no estagio curricular na atencéo
basica, onde concluindo que a contribuicdo ocorre ndo s6 para a formacéao de
profissionais, mas também na aproximacéo da academia aos servi¢cos de salde.

Essa parceria € mencionada também em estudos sobre a preceptoria no
Pré-Pet-Saude, como uma das maneiras de alcancar o perfil de formacéo
profissional de acordo com as DCN'’s, sobretudo quando se trata de preceptor
comprometido com a comunidade. O Pro-Pet-Salude substituiu as préaticas de
ensino e aprendizagem na area da saude, destacando-se a atividade investigativa
voltada & demanda do servico?'.

As DCN'’s para os cursos de Odontologia mencionam que a formacao do
cirurgido-dentista devera contemplar a atencdo integral no sistema de saude
vigente e o trabalho em equipe®.

As habilidades e competéncias deverdo acontecer em todos os niveis de
atencdo a saude, em programas de promocdo, manutencao, prevencao, protecao
e recuperacdo da saude, além de contribuir de forma social exercendo sua
profissdo articulada ao contexto social, atuando em equipe multiprofissional e
interdisciplinar. E refere-se a garantia dos estagios curriculares sob supervisao

docente.
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No Guia do EOC/15, consta como atribuicAo do professor orientar e
supervisionar as atividades executadas pelos académicos, fato observado in loco

nos estagios e confirmado na narrativa do preceptor:

AA gente v° pessoas reclamando,
gente tem todo um apoio das professoras, a gente ndo recebe
nenhum aluno aqui sem o apoio delas. Ndo vem sozinho, ndo vem
perdido, n«o vem solto. Ent @D,
A insercdo dos estagiarios em equipes de ESF, com foco no trabalho
multiprofissional estabelece o cumprimento das DCN'’s, como observado em todas
as atividades no estagio curricular de EOC Il e ndo curricular PET-Saude/RAS. A
presenca dos estagiarios € um fator motivacional para as equipes, com troca de
informacdes entre estagidrios, preceptores e docentes. Foi considerada como
interferéncia positiva na atualizacdo profissional dos preceptores, possibilitando
reflexdes sobre a pratica e oportunidade de instrumentalizar os conhecimentos
em ambientes académicos. Nas narrativas foram identificadas intencbes de

construcdo e busca de novos conhecimentos:

AfEssa para mim ®deatoatizachoo de edtao maisa
atento, de me cobrar mais, de me forcar a estudar mais. Entédo
essa situacdo € muito Gtil para mim como profissional, ao mesmo
tempo que vocé entre aspas estd ensinando, vocé esti
aprendendo também. Ent&o, eu acho que é muito valido pra mim.
Eu acho que a gente esta sempre aprendendo, e os professores
tamb®mo. (P2)

P 1 Eudacho que é uma troca de experiéncia. A gente nao fica s6
fechadinho aqui, a gente tem o contato com a universidade que te
abre mais assim 0s horizontes e contato com pessoas novas que
trazem também conhecimentos da faculdade pra ca. Eu acho
assim para mim foi um ganho, eu adorei participar.[..] um ganho,0
tanto de curso que eu ja fiz através disso. Entdo eu acho que as
vezes nem sempre vocé ter uma remuneracdo vai te dar mais
l ucro do que esse conheci mento

Em estudo com enfermeiro e docentes sobre a percepc¢ao ensino-servico,
Andrade, Boeshs e Boeshs® (2015) verificaram que os profissionais do servico
também identificaram que “a presenca dos alunos faz com que eles, como
profissionais, tenham de se manter atualizados e enfrentar desafios novos, o que

contribui para a educacao permanente”(p. 541). Os profissionais docentes deste

ma s
a gent
que eu
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estudo declararam que na unidade bésica, eles atingem seus objetivos no ensino,
e os profissionais do servico, reconheceram a parceria como satisfatéria.

Em relacdo ao PET-Saude/RAS, o preceptor encontra dificuldade em
integrar os demais profissionais de saude da equipe/unidade nao bolsistas as

acdes com os estagiarios:

AAs vezes as pesso0as ndouraparticippmdavam que
atividade porque ela nao recebia bolsa. Apesar que a atividade era

em beneficio da comunidade, mas mesmo assim algumas
pessoas, ficavafR2 questionandoo.

Lima e Rozendo?! (2015) também constataram essa narrativa apos analise
dos desafios e possibilidades com 30 preceptores do Pro-Pet-Saude onde alguns
profissionais se negaram a participar de acbes do Pet-Salude quando ndo se é
preceptor bolsista.

Houve depoimentos dos preceptores do presente estudo que contradizem
alguns profissionais que consideram a preceptoria uma sobrecarga de trabalho
alegando que os estudantes atrasam as consultas e o andamento do servico,
ainda mais, que nado tem obrigacao de colaborar porque ndo recebem salario para
exercer essa atividade.

Essa visdo vai ao encontro da avaliagdo de Pinheiro et al.?? (2009) que
compilaram 13 estudos sobre a formacao do cirurgido dentista no Brasil, entre 0s
anos 1992 e 2005, e aqueles mais recentes apontaram para a influéncia das
DCN’s na formacdo dos profissionais. As demandas prevalentes da populacéo
determinaram as acBes de promocgdo da saude bucal, com indicativo de
aproximacao entre as IES e SUS.

Na sistematizacdo do processo de trabalho e articulacdo da preceptoria
com o servico, foi unanime a expressao afirmativa dos profissionais em relacao ao
ganho e perspectiva de construcdo da promocdo da saude agregando novas
experiéncias e conhecimentos aos preceptores e demais profissionais da equipe

de saude:

AEu acho qupentoss posititog ndo vejo em nenhum
momento pontos negativos. N80 me estressa, ndo me cria
problemas essa questdo dos meninos virem pra c4, nem em
termos de quantidade de acad°micos qu
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AA minha atua-«0 como prosguept
trabalhei, sempre me trouxeram beneficios aqui pra minha pratica,
também eu tento compartilhar isso com minha equipe. Acaba que
ndo sO6 para mim, mas com outros profissionais da equipe
também, os agentes de salde, a enfermeira, isso ajuda muito na
melhoria de cada um como profissional, e também no préprio
trabal ho que((P2oc®° realizao.

Andrade, Boeshs e Boeshs'® (2015), declararam que a relacdo da parceria
IES e servico tem melhorado de forma progressiva apds implantacdo do Pro-
Saude. Mesmo com objetivos distintos, a aproximacao e o diadlogo entre as partes
vem transformando a visdo docente e do profissional do servico, em relacdo ao
campo de estagio como local de aprendizagem, e do aluno como mao de obra
capaz de contribuir no servigo.

O PET-Saude é uma inovacao pedagoégica que visa fortalecer a pratica
académica dos cursos de graduacao da &area da saude, através da integracéo
ensino-servico-comunidade, compartilhando as demandas sociais da populacdo®
(BRASIL, 2013).

A pratica do trabalho interdisciplinar e interprofissional néo foi visualizada
em nenhum dos estagios observados.

Batista, Jansen, Assis et al.?*

(2015) também visualizaram o Pro e Pet-
Saude como programas que representam uma forte politica na atuacdo de
reorientacdo em saude, evoluindo na integracdo ensino-servico e na formacao
interprofissional.

Em contrapartida, outros autores também encontraram dificuldades na
execucado do trabalho interprofissional e experiéncia interdisciplinar, apesar de

favoravel no PET-Saulde, mas desafiadora, trabalhosa e extremamente dificil % %>
25,27

Pesquisas ' #

também se referiram as dificuldades do trabalho em equipe,
nas perspectivas de atuacdo interprofissional, visto o desafio das préticas
especificas diante do trabalho compartilhado aliado a grande demanda e pouca
flexibilidade nos horarios da academia.

Ainda nesse aspecto, Costa et. al.?®

(2015) concluiram que, apesar das IES
considerarem a aplicacdo da educacao interprofissional para a formacgéo, ha
ainda uma concep¢do equivocada sobre o tema, referindo na pratica, a

perspectiva multiprofissional, sendo necessario avangar na formacgéo profissional

or
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em saude, na perspectiva da integralidade da atenc&o e na logica do trabalho em
equipe.

Autores®* 2/

referiram ao programa PET-Saude como indutor de mudancas
na formacéo dos profissionais da area de saude, promovendo o treinamento em
servico e a aprendizagem em equipes interdiciplinares. Camara, Grosseman e
Pinho® (2015) avaliaram as experiéncias interprofissionais dos grupos PET-
Saude e deduziram ser uma potente ferramenta para atuar como politica de
reorientacdo em saude, promovendo a integracdo ensino-servico e a formacao
interprofissional.

Para Cyrino et. al.?®

(2014) o trabalho interprofissional € a nova proposta
para a formacdo de profissionais da area de saude, traduzindo em novos
conhecimentos e posturas e substituindo o multiprofissional, aquele com
diferentes areas do conhecimento em saude, que coexistem lado a lado, mas com
baixissima inter-relacdo. Estes autores afirmaram que a compartimentalizacdo da
pratica € comum em equipe dos servicos de saude, pois transpor a discussao da
interdisciplinaridade para o campo das praticas em saude é enfrentar o
antagonismo entre o modelo da légica profissional (status profissional) e o modelo
de colaboracéo interprofissional (integragao).

Mendes e Vilela?® (2003) concluiram, a partir de um estudo bibliografico
sobre o tema interdisciplinaridade e saude coletiva, que séo varias as dificuldades
para se formar profissionais de saude de forma interdisciplinar porque, as
propostas de curriculos integrados sao poucas, mas o didlogo e o trabalho em

equipe vao promovendo essa construcao, sendo que a saude:

“é considerada uma area eminentemente interdisciplinar e a integracao
de disciplinas no ambito dos cursos que preparam recursos humanos
para atuar nesse campo, certamente podera levar a formacdo de
profissionais mais comprometidos com a realidade de salde e com a sua
transformacéo” (p.531).

A permanéncia dos estudantes no servigo deve produzir a reflexdo sobre
0s cuidados e as praticas voltadas ao usuario. Trazer o trabalho interdisciplinar
como proposta de educacdo especifica e global é necessario para melhorar o
dialogo entre ensino-servico, buscando a transformacéo da pratica, levando a

uma formacéo profissional em saldde que englobe: o trabalho em equipe e o
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vinculo, estabelecendo estratégias eficazes de intervencdo na producdo de
saude, definidas a partir da demanda da populagéo®.

Apesar dos avancos conquistados, ainda nos deparamos com a formacao
profissional em salude com modelos fragmentados, em ciclos basicos e
profissionais, fora do contexto dos servicos publicos de saude, com enfoque
pedagdgico tradicional. Com essa formacdo, esses profissionais raramente
reproduzem no servico a abordagem interdisciplinar, resultando na sobreposicéo
das acdes de cuidado® °-

Goncalves, Goncalves, Covre et al.?” (2015) advogam que o0 SUS necessita
de profissionais com nova formacao, capazes de criar referéncias de tratamento
de acordo com o reconhecimento do territorio, como sujeitos ativos da formacéo e
aprendizagem, e destacam a importancia da aprendizagem do trabalho em equipe
interdisciplinar.

Brehmer e Ramos®’ (2016) identificaram a interdisciplinaridade como
limitacdo na formacéao e na rotina dos servicos de saude. A saude revela um novo
modo de pensar e fazer, por isso,“espera-se do setor educacdo uma atencao
fundamental durante o processo formativo dos futuros profissionais da saude,
para corresponder as demandas e expectativas do Sistema”(p.143), ou seja, do
SUS..

Apesar desses varios estudos manifestarem a importancia das acoes
interprofissionais e interdisciplinares na area da saude, em nenhuma das
observacbes de campo dos dois estagios, nem nos relatos de entrevista dos
preceptores, foi possivel identificar como ndés criticos, os horarios incompativeis
de estagiarios de outras areas da saude na unidade, e como qualidade o perfil
dos dois preceptores, facilitadores do processo de aprendizagem.

Chama a atencdo no estudo, a utilizacdo de metodologias ativas no
desenvolvimento dos estagios, nas praticas de educacdo em saude, nas
avaliacbes de encerramento dos estagios, com integracdo e participacdo da
comunidade, representada pela direcdo da escola municipal, onde as a¢des do
PSE foram desenvolvidas. Sendo a formacdo dos preceptores anterior a
implantagédo das DCN’s, € possivel que tenha sido um conhecimento construido

com a vivéncia da academia e conduzido como prética efetiva no servico.
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Observou-se a utilizacdo da abordagem de promocdo de saude com
enfoque integral, segundo modelo de atencédo pressuposto pelo SUS, ndo se
restringindo a area de formacgéo, saude bucal, e sim, contemplando alimentacéo
saudavel, pratica de atividade fisica, o estimulo a cultura de paz como o Bulling,
enfim, promovendo a qualidade de vida e reduzindo a vulnerabilidade e riscos &
saude. Essas abordagens foram contempladas no contetdo das atividades
desenvolvidas nos encerramentos dos estagios.

Apesar dos avancos conquistados, ainda nos deparamos com a formacéo
profissional em saude com modelos fragmentados, em ciclos bésicos e
profissionais, fora do contexto dos servicos publicos de saude, com enfoque
pedagogico tradicional. Com essa formacdo, esses profissionais raramente
reproduzem no servico a abordagem interdisciplinar, resultando na sobreposi¢cao
das acOes de cuidado. Para qualificar a aprendizagem, tem-se levantado esfor¢os
no sentido de agregar novos profissionais a Estratégia Salude da Familia, além de
enfermeiro, médico e cirurgido-dentista®.

Enfim, “ndo basta que os profissionais possuam um olhar atento e capaz
de apreender as necessidades do usuario. E necessario que a populacdo tenha
acesso a um Sistema com acdes integrais para a materializacdo da saude como
direito que é de todos™*".

Albuquerque et al. (2008) refletiram sobre a integracdo ensino-servico e
concluiram ser imprescindivel a discusséo entre gestores, docentes e discentes
para o processo de mudanca na formacao dos profissionais de saude, orientados
pelas necessidades da populagdo. Apontaram que prevalece na formacdo o0s
modelos de cuidados de salude centrados nos procedimentos e ndo no usuario, ja
gue essas sao as praticas que predominam nos servicos de salde, as quais nao
contemplam as novas propostas curriculares.

Realizar gestdo de um Distrito Sanitario € tarefa ardua, pois consiste na
aplicacdo de politicas nacionais, estaduais e municipais de saude, no
planejamento e avaliacdo das acdes, visando verificar os acertos e limites,
intervindo, quando necessario. De fato, 0 acompanhamento e o envolvimento das
gestbes municipal, distrital e local s&o essenciais para contribuir com o
desenvolvimento da formacdo nos estagios curriculares e do PET-Saude em cada

regido. Observa-se que sdo varios os empecilhos para o desenvolvimento pleno




68

da gestdo e da formacdo em saude na comunidade, dentre 0s quais: a estrutura
fisica inadequada das unidades de salde, a dificuldade de planejamento das
acOes conjuntas e de forma interprofissional entre profissionais do servigco e
docentes das Instituicbes de Ensino Superior (IES), o despreparo pedagogico do
preceptor, a falta de receptividade do profissional do servico e demandas e
horarios ndo compativeis entre IES e servico.

Contudo, os modelos de formacao profissional na area da saude ainda séao
pautados em praticas individualistas remetendo contextos reproduzidos na sua
maioria, em salas de aula. Varios sdo os empecilhos para que se vivencie 0s
cenarios de pratica efetivos no SUS, mas caminhamos lentamente para a

aprendizagem baseada nessa realidade.

CONCLUSAO

O estudo reafirmou um modelo de exercicio da pratica profissional
favoravel ao fortalecimento da atencéo basica, propiciando a implementacao das
DCN para o curso de Odontologia. O planejamento compartilhado demonstrou a
consolidagédo de um novo modo de pensar do processo formativo, considerando
as demandas sociais como iniciativas para a aprendizagem e producdo da saude.
Reconhecer e destacar os preceptores como facilitadores do processo de
aprendizagem € importante para a valorizacéo e estimulo desses profissionais.

Em relacdo a interdisciplinaridade e o trabalho interprofissional ainda é uma
deficiéncia e um desafio para os estagios de EOC Il e PET-Saude/RAS e servico,
barreiras que deverdo ser transpostas por meio da educacdo permanente
envolvendo as IES, visando agregar na formacéo do egresso essa caracteristica,
e ao servico, propondo transformacfes na pratica do cuidado existente. Pelos
estudos abordados, a maioria relatou dificuldades dos profissionais em
desenvolver o trabalho interprofissional na salde, resisténcias provaveis em
funcéo da falta de formacéo académica adequada e desinformacao profissional.

Pode-se dizer que, os modelos observados para a formacao dos cirurgides
dentistas, estdo proximos ao escopo, proposto pelas DCN'’s, embora haja o
desafio do trabalho interprofissional e formacdo interdisciplinar. A ampla

participacdo destes atores conferem caracteristicas especiais no desenvolvimento
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dos estagios, como modelos a serem seguidos, assim como, na aplicacdo das

politicas publicas no campo da educacgéo e formacao em saude.

Desta forma, a pesquisa indica que os estagios analisados representam

uma possibilidade de aprendizagem, reflexdo e compreensdo do SUS,

conhecendo seus limites e desafios para a vida profissional.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

Os dados deste estudo mostraram que o0 apoio do Pro-Pet-Saude
contribuiu para a integragdo ensino-servigo, favorecendo a implementagao das
DCN'’s nos cenarios de pratica, para o curso de Odontologia da UFG. O projeto
aponta igualdade de resultados nos dois estagios:EOC Il e PET-Saude/RAS, no
que tange inclusive aos desafios, sendo o principal deles o trabalho
interprofissional e integrar equipes interdisciplinares. O trabalho interprofissional
ainda é um né critico no SUS, nem sempre os profissionais possuem a clareza e
disposicéo para desenvolvé-lo.

Alguns pontos positivos observados no estudo devem ser destacados
como: preceptores com perfis de facilitadores da aprendizagem e excepcional
integracdo ensino-servigo. Visualizou-se o planejamento das acbes em conjunto
academia-servico priorizando a demanda da equipe, o dialogo constante entre as
partes envolvidas, o acompanhamento docente do académico no estagio,
finalizacdo do estagio com avaliagdo conjunta com preceptores, equipe e demais
funcionarios do servico e parceiros da comunidade, e 6timo grau de satisfacéo
dos académicos, docentes e preceptores/equipe e comunidade.

Pode-se dizer que, os modelos observados para a formacéo dos cirurgides
dentistas, estdo préximos ao escopo, embora haja o desafio do trabalho e
formacao interdisciplinar. A ampla participacdo destes atores conferem
caracteristicas especiais no desenvolvimento dos estagios, como modelos a
serem seguidos. A discussdo envolvendo docentes, profissionais e populacdo no
planejamento e finalizacdo dos estagios, é exemplo de fortalecimento de
parcerias que priorizam e viabilizam as acfes no territério, considerando as
demandas da comunidade. Assim como, a execu¢do das politicas publicas no
campo da educacgdo e formacdo em saude, favorecendo a implementacdo das
DCN’s do curso de Odontologia da UFG e transformando as praticas de saude.

Desta forma, a pesquisa indica que a realizacdo do estagio curricular
trouxe aos estudantes oportunidades de aprendizagem, reflexdo e compreensao

do SUS, conhecendo seus limites e desafios.
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Esses achados ndo devem ser inferidos aos demais estagios curriculares
do SUS e aos preceptores da rede, considero este estagio singular, portanto, é
importante o levantamento de diagnéstico de outros existentes, para assim,
planejar propostas de intervencdes que potencializem a formacdo em saude na
assisténcia.

Fica como sugestdo a reflexdo sobre intersetorialidade na academia e no
servico, como tema para educacdo continuada aos profissionais de saude, e
também na formacao dos alunos, como estimulo para atingir a pratica do cuidado
integral.

Conclui-se que, a presenca do discente no servico leva o preceptor a
refletir sobre suas praticas e seu papel como formador e facilitador da
aprendizagem. Os resultados deste estudo revelam a preceptoria do Pro-Pet
enriqguecedora e motivadora, com beneficios para os profissionais, discentes e

comunidade.
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8 PRODUTO TECNICO
@
A
“‘
UFG

UNIVERSIDADE FEDERAL DE GOIAS ,
PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM ENSINO NA SAUDE

PESQUISA DE MESTRADO:A PRATICA DOS ESTAGIOS EM
SAUDE COLETIVA E PET-SAUDE/RAS NA FORMACAO EM
ODONTOLOGIA NO SISTEMA UNICO DE SAUDE-SUS

Justificativa

Esta pesquisa buscou analisar as experiéncias formativas desenvolvidas
nos estagios e praticas curriculares, na perspectiva dos programas Pré e PET-
Saude, na formacdo dos profissionais de saude do curso de graduacdo de
Odontologia da Universidade Federal de Goias

Foi realizado um estudo descritivo com abordagem qualitativa e utilizadas
como técnicas de analise de dados, 1l)analise documental do projeto politico
pedagdgico do curso e da ementa do estagio, 2)observacbes no campo de
estagio, 3)entrevistas semiestruturadas com preceptores do Estagio de
Odontologia Coletiva (EOC) Il e PET-Saude/RAS (Programa de Educacéo pelo
Trabalho para a saude/Rede de Atencdo a Saude), sob a perspectiva do
preceptor e académico, em sua vivéncia de formag&o no e para o Sistema Unico
de Saude-SUS.

Analisou-se a incorporacio dos principios e diretrizes do Sistema Unico de
Saude (SUS) no processo de formacao do curso superior.

Os resultados obtidos demonstram que had o predominio da formacao
orientada pelas Diretrizes Curriculares Nacionais e que o apoio do Pro-PET-

Saude contribuiu para a integrag@o ensino-servico-comunidade,
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Né&o foi identificado o trabalho interprofissinal, nem o ensino interdisciplinar
nas observacdes de campo, e nem nas entrevistas, portanto, permanece como
um noé critico no SUS, sendo observada a falta de clareza e disposicdo para
desenvolvé-lo. Desta forma, a pesquisa indica que a realizacdo do estagio
curricular e n&o curricular trouxe aos estudantes oportunidades de aprendizagem,
reflexdo e compreenséo do SUS, deixando claro seus limites e desafios.

Uma vez que, a aprendizagem baseada na vivéncia dos cenarios de pratica
€ essencial para a qualificacdo dos recursos humanos em saude, e as unidades
de saude um espaco com poténcia transformadora do processo de formagéo e
trabalho, deve intervir de forma facilitadora na aprendizagem e na producgéo da
saude.

A investigacdo mostrou a disponibilidade dos preceptores em contribuir na
formacdo desses estagiarios, mas também revelou a deficiéncia em relacdo ao
trabalho interprofissional e a experiéncia interdisciplinar no cenério de pratica.

Mesmo se tratando a pesquisa do distrito sanitario leste, creio que este
resultado pode ser ampliado aos demais distritos, visto minha experiéncia no
distrito sanitario noroeste, na insercdo de estudantes na pratica, a realidade é
muito semelhante a esta encontrada no estudo.

Assim, para contribuir na formacdo em saude e nas ac¢des produzidas pela
integracdo ensino-servico nos espacos do SUS, sugiro ao Departamento de
Gestao do Trabalho e Educacdo em Saude (DGTES) da SMS, o planejamento e
execucao de capacitacdo sobre o trabalho interprofissional aos profissionais da
atencdo bésica, lotados na Estratégia Saude da Familia, e, como sugestao

também a academia, uma reflexdo sobre a experiéncia interdisciplinar.

Proposta: Oficina problematizadora

Local: CSF Ville de France

Publico: equipes de ESF do CSF e docentes responsaveis por acompanhar
estagios na unidade.

Tema: Trabalho interprofissional e experiéncia interdisciplinar.

Data: 2016/2

Responséavel: DGTES/SMS
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Colaboradora: Cenise Zago

Metodologia: Oficina problematizadora com quatro encontros.

PRIMEIRO ENCONTRO:

1) apresentacdo dos resultados deste estudo para os profissionais da unidade-
CSF Ville de France/SMS;

2) abordagem minima sobre o tema —Trabalho interprofissional;

3) selecéo de artigo para leitura e discussao em grupos;

a)Educacdo baseada na comunidade para as profissdes da saude: Aprendendo
com a Experiéncia Brasileira;

b)Equipes de referéncia: arranjo institucional para potencializar a colaboragao
entre disciplinas e profissoes;

c)Avaliacdo da formacéo interprofissional no ensino superior em saude: aspectos
da colaboracéo e do trabalho em equipe.

Estratégia de ensino: Metodologia problematizadora- Aprendizagem Baseada em
Problemas, trabalhando a constru¢cdo de conhecimentos a partir da vivéncia de
experiéncias significativas da realidade de cada um.
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SEGUNDO ENCONTRO

1) identificagdo dos pontos-chave da realidade do problema -trabalho
interprofissional, constatando e conhecendo os problemas;

2)teorizacdo com os artigos do encontro anterior;

3)confronto com a realidade da unidade de salde para sermos capazes de
modificarmos a realidade através de discussdes reflexivas;

4)apresentacao de solucdes viaveis para a modificacdo da realidade.

TERCEIRO ENCONTRO
1) roda de conversa envolvendo os docentes e profissionais sobre — experiéncia

interdisciplinar e trabalho interprofissional;

QUARTO ENCONTRO

1)avaliac@o dos encontros através de formularios com perguntas abertas sobre as
atividades;

2) auto-avaliacdo do processo e aprendizagem;

2)proposta de divulgagéo e expansao para as demais unidades de saude com

presenca de estagiarios.
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APENDICE 1 a - Observacéo preceptor 1 - Estagio curricular EOC |
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OBSERVACAO

LOCAL

PRECEPTOR 1
CURRICULAR

ESTAGIARIO
CURRICULAR

NUMERO DE
ESTAGIARIOS

HORARIO DA
ATIVIDADE

DESCRIGAO DA ATIVIDADE

Observagéo 1
18/11/2014

CSF Ville de
France

Cirurgido-
dentista

X

6

matutino
9:00 — 10:40h

Atividade: aplicacéo de
guestionario aos membros da ESF
sobre as atividades desenvolvidas.

Os alunos organizam-se e
aplicam o questionario em duplas a
cada um dos membros da equipe. Um
pergunta e outro anota, totalizando
trés grupos que se revezam entre 0s
presentes. Fazem com clareza e
esclarecem as davidas.

Observacéo 4
02/12/2014

CSF Ville de
France

Cirurgido-
dentista

Matutino 9 -10h

Atividade: encerramento do
estagio com apresentagcdo das
atividades desenvolvidas durante o
semestre.

As alunas organizam um
circulo e apresentam com fotos, no
préprio computador, as atividades.
Agradecem a receptividade da escola
e seus alunos, e acolhimento do PO2
e equipe. Avaliam positivamente a
oportunidade de aprendizado.
Chamam o PO2 de animador de
torcida e relatam que aprenderam
adaptar os conhecimentos a outras
realidades. Combinam com o PO2 e
professor/[FO data da avaliacdo do
estagio na Faculdade.




APENDICE 1 b - Observac&o preceptor 2 - Estagio curricular OEC II
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OBSERVACAO

LOCAL

PRECEPTOR 1
CURRICULAR

ESTAGIARIO
CURRICULAR

NUMERO DE
ESTAGIARIOS

HORARIO DA
ATIVIDADE

DESCRIGAO DA ATIVIDADE

Observacgéao 2
18/11/2014

CSF Ville de
France

Cirurgido-dentista

X

6

vespertino
14:00 — 15:55h

Atividade: PSE- roda de conversa sobre
Bullying na escola municipal.

Os alunos sentam com as criangas em
circulo no chao da sala e fazem
perguntas sobre o que ¢é Bullying,
estimulam que falem sobre experiéncias
vividas e fazem uma troca de informacdes
entre eles. Finalizam com a mensagem
gue é uma atitude prejudicial ao ser
humano e que o amor ao proximo deve
ser cultivado entre eles. Finalizam com
todos cantando musicas gospel
acompanhadas ao violao.

Observagéo 5
02/12/2014

CSF Ville de
France

Cirurgido-dentista

vespertino
14:00- 15:10h

Atividade: encerramento do estagio
semestral com  apresentagcdo das
atividades desenvolvidas durante o
semestre.

As alunas organizam um circulo e
apresentam com fotos, no proprio
computador, as atividades. Agradecem a
receptividade da escola e seus alunos, e
acolhimento do PO2 e equipe. Avaliam
positivamente a  oportunidade de
aprendizado. Chamam o PO2 de
animador de torcida e relatam que
aprenderam adaptar os conhecimentos a
outras realidades. Combinam com o PO2
e professor/FO data da avaliacdo do
estagio na Faculdade.




APENDICE 1 ¢ - Observacao preceptor 2 — Estagio PET-Satde/RAS
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OBSERVACAO LOCAL PREISEE.:.D_TOR ESTAGI'SE.II_(_) NUMERQ DE HORARIO DA DESCRICAO DA
Satde/RAS Satde/RAS ESTAGIARIOS ATIVIDADE ATIVIDADE

Observacéo 3 CSF Ville de Cirurgido- X 1 vespertino Atividade 1: promocao sobre CA de

21/11/2014 France dentista 14:00 — 15:55h boca, através de abordagem em

grupo e entrega de folder sobre auto
exame e prevencdo de CA boca da
FO/UFG aos usuarios que aguardam
atendimento na recepc¢édo da unidade.
Atividade 2: promocao sobre CA de
boca, em duas visitas domiciliares
com a equipe, agendadas pela ACS.
Um casal de idosos e um adulto
jovem, da area de abrangéncia.




APENDICE 2a - OBSERVACAO 1 - Estagio EOC Il — P1
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Diretrizes Curriculares

Situacao . ; . Projeto Pedagégico
Estadi Atitudes - Nacionais do ~
stagio Atitudes alunos Preceptor e Comentarios do Curso de Graduacéo do Curso de Observagao x
Curricular bt observador d | ¢ Odontologia DCNO x PPCO
Odontologia supervisor em Odontologia (PPCO)
__(DCNO)
Atividade: Organizam-se Participa da Todos ESTAGIOS E Estagio em A observacéao
encerramento do para aplicar o entrevista e demonstram ATIVIDADES Odontologia Coletiva | contemplou no
estagio com questionario em acompanha interesse na COMPLEMENTARES I cenario de pratica a
aplicacdo de duplas, a cada visualmente a realizacéo da A formacéo do Noc0Oes da relacéo aplicacdo das

questionario aos
membros da ESF
sobre as
atividades
desenvolvidas.
Participantes:
PO1, mestranda
como substituta do
professor/FO, 6
alunos, 1 ASB, 1
TSB, 1 enfermeiro,
ACS, 1 técnico
enfermagem, 1
recepcionista e 1
gestor.

Local: auditério do
CSF Ville de
France

Recurso utilizado:
questionario
elaborado pelo
professor
responsavel pelo
estagio, produzido
na FO/UFG
Obijetivo: avaliar o
estagio

um dos membros
da equipe. Um
pergunta e outro
anota, totalizando
trés grupos que
se revezam entre
0s presentes.
Fazem com
clareza e
esclarecem as
davidas.
Finalizam e
levardo os
questionarios a
FO para analise e
producédo do
relatério final, que
sera apresentado
na FO e unidade.

condugéo dos trés
grupos de alunos,
revezando-se
entre eles e
articulando os
membros da
equipe e gestao,
conduzindo-os ao
grupo de alunos
disponivel.
Responde as
davidas dos
alunos e
entrevistados.

O aluno de
mestrado
responsavel pelo
grupo acompanha
atentamente a
atividade.

atividade,
inclusive os
membros da
equipe. Alguns
alunos bocejam e
deitam na
cadeira.

Uma das
perguntas é citar
0s pontos
positivos e
negativos do
estagio na
unidade.

odontologo deve garantir
o desenvolvimento de
estagios curriculares,
sob superviséo docente.
Este estagio devera ser
desenvolvido de forma
articulada e ao longo
do processo de
formacéo. A carga
horaria minima do
estagio curricular
supervisionado devera
atingir 20% da carga
horéria total do Curso de
Graduacdo em
Odontologia proposto,
com base no
Parecer/Resolucéo
especifico da Camara de
Educacao Superior do
Conselho Nacional de
Educacao.

O estégio curricular
podera ser realizado na
Instituicdo de Ensino
Superior e/ou fora dela,
em instituicdo/empresa

salide-sociedade.
Estudo e aplicacédo dos
principios e estratégias
da promocéo da
salde. Conhecimento
de politicas publicas
em saude. Estudo do
planejamento em
salde e sua aplicagao
na elaboracéo de
projetos. Utilizagdo de
instrumentos para o
reconhecimento da
realidade da
populacdo e dos
servigos publicos de
salde. Nogdes de
trabalho em equipe.
Participacdo em
trabalhos com equipes
multiprofissionais dos
servigos publicos de
salde no Sistema
Unico de Saude.
Estagio em
Odontologia Coletiva
Il

DCNO e PPCO, no
gue tange: -
presenca e
acompanhamento
do professor;
-parceria ensino-
servigo com
guestionario
avaliativo de estagio
produzido pela
FO/UFG;

- aproximacgéo da
realidade do SUS;

- avaliacéo e
reflexdo do projeto
de estagio;

- profissional do
servico facilitador do
aprendizado;
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Horario: 9-10:30h

credenciada, com
orientacao docente e
superviséo local,
devendo apresentar
programacao
previamente definida em
razdo do processo de
formacéao.

Analise da
determinacéo social do
processo salde-
doenca. Conhecimento
da Epidemiologia e
sua aplicacdo na
saude bucal.
Conhecimento de
modelos de atencéo
em saude bucal.
Detalhamento sobre
recursos humanos em
saude e humanizacéo
de servigos. Aplicacao
das bases do trabalho
em equipe.
Participacdo em
trabalhos com equipes
multiprofissionais no
servico publico de
salde no Sistema
Unico de Saude.
Estudo de sistemas de
registro e informacao
em saude. Execucéo e
avaliacdo de projetos
em saude. Elaboracéo
de Relatério de
projetos.




APENDICE 2b - OBSERVACAO 2 - Estagio EOC Il - P2
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Situacéo Diretrizes Curriculares
Estagio . - Nacionais do Projeto Pedagégico do ~
Curricgular Atitudes alunos I;Arggggfsr dgoorgigtrigg(s)r Curso de Graduagéo em Cu:so de Od%n?ologia gg;g\;ag?,%é
Odontologia Odontologia (PPCO)
(PO2) (DCNO)

Atividade: Os alunos Esteve A impressao ESTAGIOS E Estagio em A observacao contemplou
circulo de sentam com as | presente foi positiva, ATIVIDADES Odontologia Coletival | no cenério de prética a
conversa sobre | criancas em durante toda a | houve COMPLEMENTARES Nocdes da relagéo aplicacdo das DCNO e
bullying circulo no chao | atividade, de empenho dos A formagéo do odont6logo | salde-sociedade. PPCO, no que tange:
Participantes: dasalae forma alunos, deve garantir o Estudo e aplicacdo dos | - diversificacdo dos
50 criancas fazem participativa e | professor/ desenvolvimento de principios e estratégias | cenarios de pratica;
entre 10 e 11 perguntas colaborativa. UFG e PO2. estagios curriculares, sob da promocéo da saude. | -acdo de promocéo e
anos, PO2, sobre o que é No Houve supervisao docente. Este Conhecimento de prevencao da saude;
Professor UFG, | bullying, encerramento, | contratempo, estagio devera ser politicas publicas em -presenca e
6 alunos O estimulam que | o PO2eo uma vez que, | desenvolvido de forma saude. Estudo do acompanhamento do
Local: sala de falem sobre professor/ a escola articulada e com planejamento em saude | professor;
aula da Escola experiéncias UFG fazem estava sem complexidade crescente ao | e sua aplicacdo na - profissional do servico
Municipal vividas e avaliacdo energia e 0s longo do processo de elaboracéo de projetos. | facilitador do
Horério: 14- fazem uma positiva das alunos O formacdo. A carga horéria Utilizacao de aprendizado;
15:40h troca de atividades utilizariam minima do estagio curricular | instrumentos para o

informacdes com os alunos | multimidia supervisionado devera reconhecimento da

entre eles. 0. para a atingir 20% da carga horéria | realidade da populagéo

Finalizam com atividade. total do Curso de e dos servigos publicos

a mensagem Mobilizam-se | Graduacao em Odontologia | de salde. Nocdes de

gue é uma e com o PO2 proposto, com base no trabalho em equipe.

atitude e Parecer/Resolucdo Participacdo em

prejudicial ao professor/UFG | especifico da Camara de trabalhos com equipes

ser humano e optaram pela Educacédo Superior do multiprofissionais dos

que o0 amor ao roda de Conselho Nacional de servigos publicos de

proximo deve conversa. Educagéo. sadde no Sistema Unico

ser cultivado Mantiveram O estagio curricular podera | de Saude.

entre eles. controle dos ser realizado na Instituicdo | Estagio em

Finalizam com alunos. de Ensino Superior e/ou Odontologia Coletivalll

todos cantando Surpreendi- fora dela, em Andlise da

musicas me com a instituicdo/empresa determinacgé&o social do

gospel abordagem credenciada, com processo salde-doenca.
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acompanhadas
ao violao.

crista e gospel
dos alunos O.

orientacdo docente e
supervisao local, devendo
apresentar programacao
previamente definida em
razéo do processo de
formacao.

Conhecimento da
Epidemiologia e sua
aplicacao na saude
bucal. Conhecimento de
modelos de atencéo em
saude bucal.
Detalhamento sobre
recursos humanos em
salide e humanizagéo
de servicos. Aplicacdo
das bases do trabalho
em equipe. Participacao
em trabalhos com
equipes
multiprofissionais no
servi¢o publico de
salde no Sistema Unico
de Salde. Estudo de
sistemas de registro e
informacdo em saude.
Execucéo e avaliagdo
de projetos em saude.
Elaboracgéo de Relatério
de projeto.




APENDICE 2c - OBSERVACAO 3 - Estagio PET-Salde/RAS — Atividade 1 - P2
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Diretrizes

Si}uggéo . Comentarios Curricu[ares Projeto Pedagdgico )
Estagio PET Atitudes alunos Atitudes do Nacionais do ) do Curso dp Observagéo x PET-Salde/RAS
Odontologia Preceptor observador Curso de Gradua_gao Odontologia DCNF x PPCF
(PO2) em Odontologia (PPCO)
(DCNO)
Atividade 1: A aluna fala PO2 Avaliacéo é ESTAGIOS E Estagio em A observacéao Art. 2° - Séo
promocdo sobre | com colabora positiva, é ATIVIDADES Odontologia contemplou no objetivos do PET-
CA de boca propriedade com aluna | perceptivelo | COMPLEMENTAR | Coletival cenario de pratica | Saude:
através de sobre o nas interesse das | ES Noc¢Oes da relagéo | a aplicagéo das Il -  desenvolver
abordagem em | assunto, atividades. | partes, em A formacéo do saude-sociedade. | DCNO e PPCO, atividades
grupo e entrega | explica como Auxilia na aprender e odontélogo deve Estudo e aplicacdo | no que tange: - académicas em
de folder sobre | fazer o abordagem | oportunizar o | garantir o dos principios e diversificacdo dos | padrdes de qualidade
auto exame e autoexame sobre CA aprendizado. | desenvolvimento de | estratégias da cenarios de de exceléncia,
prevencéo de bucal e orienta | boca com o | A unidade estagios promocéo da pratica; -acdo de | mediante grupos de
CA bocada gue se grupo eda | CSF Ville de | curriculares, sob saude. promocéao e aprendizagem tutorial
FO/UFG com perceberem seguimento | France é supervisdo docente. | Conhecimento de prevencdo da de natureza coletiva e
usuarios. alguma no exame uma das Este estagio devera | politicas publicas saude; interdisciplinar;
Local: recepcéo | alteracéo do mesmo | referéncias ser desenvolvido de | em saude. Estudo | -presenca e IV - contribuir para a
da unidade CSF | procurem o usuario para forma articulada e do planejamento acompanhamento | implementacdo  das
Ville de France CSF. Um para fins prevencédo do | com complexidade em salde e sua do professor; Diretrizes Curriculares
Publico: usuario solicita | de CA de boca. | crescente aolongo | aplicacéo na -parceria ensino- | Nacionais dos cursos
usuarios que o0 exame bucal | tratamento. do processo de elaboracéo de servico com de graduacdo da éarea
estdo na e elaolevaao formacao. A carga projetos. Utilizacdo | utilizacdo de da saude;
recepcao da consultério. Ela horaria minima do de instrumentos folder da V - contribuir para a
unidade 0 examina com estagio curricular para o FO/UFG; formacéo de
aguardam a presenca do supervisionado reconhecimento - profissional do profissionais de saude
servicos PO2 e ensina deverd atingir 20% da realidade da servico facilitador | com perfil adequado
Presentes: 1 como fazer o da carga horaria populacdo e dos do aprendizado; as necessidades e as
aluno, PO2e 9 | exame de total do Curso de servigos publicos politicas de saude do
USUArios na prevencao em Graduacao em de saude. Nocdes Pais;
primeira casa. Preenche Odontologia de trabalho em VI - sensibilizar e
abordagem e 2 | aficha dele proposto, com base | equipe. preparar profissionais
usuarios na com perguntas no Participacdo em de salude para o
segunda claras, Parecer/Resolucao | trabalhos com adequado
abordagem. acompanha a especifica da equipes enfrentamento das
Recurso consulta do Camara de multiprofissionais diferentes realidades
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utilizado:
exposicao
dialogada e
folder FO/UFG.
Horario: 13-16h

PO2 com o
mesmo USU&rio,
explica o
tratamento
proposto e o
acompanha até
a recepgao
para tirar o
chequinho dos
exames
solicitados.

E gentil com
usuério e
solicita as
recomendagdes
do PO2. Faz
nova
abordagem
com dois
USUarios no
final do dia.

Educacédo Superior
do Conselho
Nacional de
Educacao.

O estégio curricular
podera ser
realizado na
Instituicdo de
Ensino Superior
e/ou fora dela, em
instituicdo/empresa
credenciada, com
orientacdo docente
e supervisao local,
devendo apresentar
programacao
previamente
definida em razéo
do processo de
formagéo.

dos servicos
publicos de saude
no Sistema Unico
de Saude.
Estagio em
Odontologia
Coletivalll
Analise da
determinacao
social do processo
saude-doenca.
Conhecimento da
Epidemiologia e
sua aplicagdo na
saude bucal.
Conhecimento de
modelos de
atencdo em saude
bucal.
Detalhamento
sobre recursos
humanos em
saude e
humanizacao de
Servicos.
Aplicacéo das
bases do trabalho
em equipe.
Participacdo em
trabalhos com
equipes
multiprofissionais
no servigo publico
de salde no
Sistema Unico de
Saude. Estudo de
sistemas de
registro e
informacéo em

de vida e de saude da
populacao brasileira;

VIl - induzir o
provimento e
favorecer a fixacao de
profissionais de saude
capazes de promover
a qualificacdo da
atencdo a saude em
todo 0 territorio

nacional; e
VIIl - fomentar a
articulagéo entre

ensino e servico na
area da salde.

§ 2° Sdo atribuigbes
do aluno bolsista:

I - zelar pela
gualidade académica
do PET-Saude;

Il - participar de todas
as atividades
programadas pelo
professor tutor e
preceptor;

lll - participar durante
a sua permanéncia no
PET-Saude em
atividades de ensino,
pesquisa e extensao;
IV - manter bom
rendimento no curso
de graduacao;

V - publicar ou
apresentar em evento
de natureza cientifica
um trabalho
académico por ano,
individualmente ou em
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salde. Execugédo
e avaliacdo de
projetos em
saude. Elaboracdo
de Relatério de
projeto.

grupo; fazendo
referéncia a sua
condicdo de bolsista
do PET-Salude nas

publicacdes e
trabalhos
apresentados; e

VI -  cumprir as
exigéncias
estabelecidas no
Projeto = PET-Salde
aprovado pelos

Ministérios da Saude
e da Educacéo.




APENDICE 2d - OBSERVACAO 3 - Estagio PET-Saude/RAS — Atividade 2 - P2

Diretrizes .
. ~ . Projeto
Situacdo Comentarios Curriculares Pedagdgico do Observacéo x
Estagio PET . Atitudes Nacionais do PET-
. Atitudes alunos do ~ Curso de DCNF x PPCF .
Odontologia Preceptor Curso de Graduacgéo . Saude/RAS
observador : Odontologia
(PO2) em Odontologia (PPCO)
(DCNO)
Atividade  2: | Na primeira visita, | Po2 se | O empenho | ESTAGIOS E | Estagio em | A observacéo Art. 2° -
duas visitas | um casal de | disp6e a ir | no ATIVIDADES Odontologia contemplou no | Sdo objetivos
domiciliares idoso,é explicado | em carro | aprendizado COMPLEMENTARES | Coletiva | cenario de pratica | do PET-
agendadas 0 objetivo, e a | préprio para | se mostra | A formacédo do | NocbGes da | a aplicacdo das | Saude:
pela ACS da | aluna preenche a | visita. muatuo, PO2 | odontélogo deve | relacdo salde- | DCNO e PPCO, | Il -
equipe ficha da unidade | Sempre de forma | garantir 0 | sociedade. no que tange: - | desenvolver
Local: duas | e entrega um | empenhado | excepcional e | desenvolvimento de | Estudo e | diversificacé@o dos | atividades
casas de | folder. Fala sobre | no aluna estagios aplicacéo dos | cenarios de | académicas
usuarios a importancia da | aprendizado | interessada. curriculares,sob principios e | pratica; -acdo de | em padrdes de
atendidos pelo | prevencdo , e | da aluna, e | Perfil da | supervisdo docente. | estratégias  da | promogdo e | qualidade de
CSF pergunta sobre o | no equipe, pois, | Este estagio devera | promogéo da | prevencédo da | exceléncia,
Ville de | habito de vida. | atendimento | até ACS, | ser desenvolvido de | saulde. salde; mediante
France (casal | Pbe o EPI e | aos relata que | forma articulada e | Conhecimento -presenca e | grupos de
de idoso na | auxilia o PO2 no | usuarios. selecionou com complexidade | de politicas | acompanhamento | aprendizagem
primeira e dois | exame bucal. A | Na primeira | casos crescente ao longo do | publicas em | do professor; tutorial de
adultos na | idosa se nega a | visita, interessantes, | processo de | saude. Estudo | -parceria ensino- | natureza
segunda) fazer o exame, | mostra visando formacdo. A carga | do planejamento | servico com | coletiva e
Participantes: | diz estar em | respeito na | colaborar no | horaria minima do | em saude e sua | utilizagédo de | interdisciplinar;
PO2, 1 aluno, | acompanhamento | condugdo aprendizado. | estagio curricular | aplicagédo na | folder da | IV - contribuir
1 ACS odontoloégico da Parece  ser | supervisionado elaboracdo de | FO/UFG; para a
Objetivo: fazer | particular.Aluna abordagem | rotina o PO2 | devera atingir 20% da | projetos. - profissional do | implementacdo
promocéao faz mais | com os | utilizar carro | carga horaria total do | Utilizagdo de | servico facilitador | das Diretrizes
domiciliar do | recomendagfes idosos e | préprio para | Curso de Graduagdo | instrumentos do aprendizado; Curriculares
CA de boca | com o PO2, idoso | chama a | visita. em para o] Nacionais dos
com consulta | muito  receptivo, | aluna para Odontologiaproposto, | reconhecimento cursos de
bucal e | fomos para a | ajuda-lo no com base no | da realidade da graduacdo da
orientacao segunda visita. exame Parecer/Resolucdo populacao e dos area da saulde;
com folder. Chegamos a | bucal. Na especifico da Camara | servigcos publicos V - contribuir
Transporte: casa de dois | segunda de Educacao | de saude. para a
carro do PO2, | homens adultos, | visita, como Superior do Conselho | No¢des de formacdo de




pois ndo havia
disponibilidade
na unidade.
Recuso: folder
sobre CA boca
da FO/UFG
Horario: 13-
16h

onde estavam
sentados na porta
de casa. O PO2
faz  abordagem
educativa, aluna
so observa,
entregam 0]
folder, e Po2
convida-os a irem
ao CSF fazer o
exame bucal.
Retornamos a
unidade.

foi mais
rapida, soé
ele falou e a
aluna
entregou o
folder.

Nacional de
Educacao.

O estagio curricular
podera ser realizado
na Instituicdo de

Ensino Superior e/ou
fora dela, em
instituicdo/empresa
credenciada, com
orientacdo docente e
superviséao local,
devendo apresentar
programacao
previamente definida
em razao do
processo de
formacéao.

trabalho em
equipe.

Participacdo em
trabalhos  com

equipes
multiprofissionais
dos servicos
publicos de
saude no
Sistema  Unico
de Saude.
Estagio em
Odontologia
Coletivalll
Analise da
determinacéo
social do
processo salde-
doenca.

Conhecimento
da
Epidemiologia e
sua aplicacdo na
saude bucal.
Conhecimento
de modelos de
atencao em
saude bucal.
Detalhamento
sobre recursos

humanos em
saude e
humanizacdo de
Servigos.
Aplicacdo  das
bases do
trabalho em
equipe.

Participacdo em

profissionais
de salde com
perfil
adequado as
necessidades
e as politicas
de saude do

Pais;
VI - sensibilizar
e preparar

profissionais

de saude para
o adequado
enfrentamento
das diferentes
realidades de
vida e de

saude da
populacéo
brasileira;
VIl - induzir o

provimento e
favorecer a

fixacao de
profissionais
de saude

capazes de
promover a
qualificacdo da
atencgédo a
salde em todo
0] territério
nacional; e

VIl - fomentar
a articulacdo
entre ensino e

servico na
area da salde.
§ 2° Séo
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trabalhos com

equipes

multiprofissionais
no servico
publico de saude
no Sistema
Unico de Saude.
Estudo de
sistemas de
registro e

informacdo em
salde.

Execucgéo e
avaliacdo de
projetos em
salde.
Elaboracdo de
Relatorio de
projetos.

atribuicbes do
aluno bolsista:
| - zelar pela
qualidade
académica do
PET-Saulde;

Il - participar
de todas as
atividades
programadas
pelo professor
tutor e
preceptor;

Il - participar
durante a sua
permanéncia
no PET-Salde
em atividades

de ensino,
pesquisa e
extensao;

IV - manter
bom
rendimento no
curso de

graduacéo;
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Diretrizes
Situagéo Curriculares Projeto
Estagio Atitudes Atitude Comentarios Nacionais do Pedagogico do Observacéo x
Curricular Atitudes alunos Preceptor diretora do observador Curso de Curso de DCNO x PPCO
Odontologia elou supervisor Graduacdo em Odontologia
(PO2) Odontologia (PPCO)
(DCNO)

Atividade: As alunas PO2 mobiliza A diretora da | Achei um ESTAGIOS E Estagio em A observagéo
encerramento do organizam um direcéo da escola elogia | privilégio ATIVIDADES Odontologia contemplou no
estagio com circulo e escola e equipe | o participar das COMPLEMENTARE | Coletivall cenario de
apresentacdo das | apresentam com | para participar planejamento | atividades S NocOes da relagdo | prética a
atividades fotos, no préprio | nessa atividade. | conjunto dos | desse grupo, A formacéo do saude-sociedade. aplicacédo das
desenvolvidas computador, as Faz temas cujas acdes odontélogo deve Estudo e aplicagédo | DCNO e PPCO,
durante o atividades. consideracgdes abordados e | visam garantir o dos principios e no que tange: -
semestre. Agradecem a positivas durante | solicita a transformar a desenvolvimento de estratégias da diversificacéo
Local: auditorio da | receptividade da | apresentacgéo, apresentacd | realidade estagios curriculares, | promogéo da dos cenarios de
unidade Ville de escola e seus elogia os alunos | o para a através da sob supervisao saude. pratica; -acéo de
France alunos, e e diz que escola. educacdo em docente. Este estagio | Conhecimento de promocéo e
Participantes: acolhimento do pretende saude. O deverd ser politicas publicas prevencéo da
membros da PO2 e equipe. continuar a engajamento e desenvolvido de em saulde. Estudo | salde;
equipe de ESF do | Avaliam parceria com a a satisfacdo do | forma articulada e do planejamento -presenca e
PO2, diretora da positivamente a | FO/UFG. O grupo foi com complexidade em salde e sua acompanhament
escola municipal, oportunidadede | professora perceptivel. crescente ao longo aplicacdo na o do professor;
professor/UFG, 6 aprendizado. agradece a do processo de elaboracéo de - profissional do

alunos O.
Recurso :
computador sem
data show.
Horario: 14-15h

Chamam o PO2
de animador de
torcida e relatam
que aprenderam
adaptar os
conhecimentos a
outras
realidades.
Combinam com
oPO2e
professor/FO
data da avalicdo

acolhida do PO2
e fala que foi um
trabalho de
muito sucesso.

formacéo. A carga
horéaria minima do
estagio curricular
supervisionado
devera atingir 20%
da carga horéria total
do Curso de
Graduacao em
Odontologia
proposto, com base
no
Parecer/Resolucdo

projetos. Utilizacdo
de instrumentos
para o
reconhecimento da
realidade da
populacdo e dos
servicos publicos
de salde. Noc¢bes
de trabalho em
equipe.
Participacdo em
trabalhos com

servico facilitador
do aprendizado;
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do estagio na
Faculdade.

especifico da
Cémara de
Educacao Superior
do Conselho
Nacional de
Educacao.

O estéagio curricular
podera ser realizado
na Instituicdo de
Ensino Superior e/ou
fora dela, em
instituicdo/empresa
credenciada, com
orientacdo docente e
supervisao local,
devendo apresentar
programacao
previamente definida
em razéo do
processo de
formacao.

equipes
multiprofissionais
dos servicos
publicos de saude
no Sistema Unico
de Saude.
Estagio em
Odontologia
Coletival ll
Analise da
determinacéo
social do processo
saude-doenca.
Conhecimento da
Epidemiologia e
sua aplicagéo na
saude bucal.
Conhecimento de
modelos de
atencdo em saude
bucal.
Detalhamento
sobre recursos
humanos em
saude e
humanizacéo de
servicos. Aplicacéo
das bases do
trabalho em
equipe.
Participacdo em
trabalhos com
equipes
multiprofissionais
no servico publico
de salde no
Sistema Unico de
Saulde. Estudo de
sistemas de
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registro e
informacao em
saude. Execucéao e
avaliacdo de
projetos em saude.
Elaboracéo de
Relatério de
projeto.
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Situagao Diretrizes Curriculares

Estagio . Atitudes - Nacionais do Projeto Pedagdégico do =
Curricgular A;;lllt::]%is Preceptor e/ou dgoorgigtrigg(s)r Curso de Graduagédo em Cu:so de Od%n?ologia Sg:leor\;agg%é
Odontologia Supervisor Odontologia (PPCO)

(PO1) (DCNO)
Atividade: Organizam Solicito com os | O grupo se | Estagios e Atividades | Estagio em | A observacdo contemplou
finalizacdo do | auditério, data | alunos, auxilia | mostra Complementares Odontologia Coletiva | no cenario de pratica a
estagio show e uma | na organizacdo | interagido, a | A formacdo do odontélogo | | aplicacdo das DCNO e
semestral das alunas | do auditério e | demonstracdo | deve garantir 0 | Nogbes da relagéo | PPCO, no que tange:
com faz atento a | de carinho é | desenvolvimento de estdgios | saude-sociedade. - presenca e
apresentacdo | apresentacdo | apresentacao. mutua. A | curriculares, sob supervisdo | Estudo e aplicagdo dos | acompanhamento do
das atividades | com fotos de | Agradece ao | impressdao é | docente. Este estagio devera | principios e estratégias | professor.
Presentes: todas final, a equipe | que foram | ser desenvolvido de forma | da promogéo da saude. | - parceria ensino-servigo
PO1, atividades, pela presenca e | felizes nessa | articulada e com | Conhecimento de | com processo avaliativo
mestranda em pé, na|os alunos pelo | parceria e | complexidade crescente ao | politicas publicas em | conjunto POl e professor
representando | frente do | esforco no | proposta de |longo do processo de | saude. Estudo do | FO/UFG;
o] auditério. desenvolvimento | estdgio, cujas | formagdo. A carga horéaria | planejamento em | - aproximagdo da realidade
professor/FO, | Detalha as | das atividades. | experiéncias minima do estagio curricular | saude e sua aplicagdo | do SUS;
2 ACS, 6 | acles e | Enaltece a | sdo positivas. | supervisionado devera atingir | na  elaboracdo de | - avaliagdo e reflexdo do
alunos. resultados importancia Pela 20% da carga horaria total do | projetos. Utilizacdo de | projeto de estagio;
Local: obtidos. Os | dessas acdes | apresentacdo | Curso de Graduagdo em |instrumentos para o0 |- atuacdo em equipe
auditério do | demais para a unidade. | observo que | Odontologia proposto, com | reconhecimento da | multiprofissional;
CSF Ville de | alunos A mestranda | as acbes | base no Parecer/Resolucdo | realidade da populagédo | - profissional do servigo
France permanecem | também trouxeram especifico da Céamara de | e dos servicos publicos | facilitador do aprendizado;
Objetivo: sentados. agradece o | melhoria para | Educacédo Superior do | de saude. Nocgdes de
apresentar a | Um deles | acolhimento da | o Conselho Nacional de | trabalho em equipe.
equipe e | chega com | equipe. funcionamento | Educacéo. Participacéo em
funcionarios meia hora de da unidade. | O estagio curricular podera | trabalhos com equipes
as atividades | apresentacéo. Todos ser realizado na Instituicdo de | multiprofissionais  dos
realizadas. Finaliza, presentes na | Ensino Superior e/ou fora | servicos publicos de
Recurso: organizam unidade foram | dela, em instituicAo/empresa | sadde no  Sistema
computador e | auditério e convidados, credenciada, com orientacdo | Unico de Saulde.
data show combinam comparecem docente e supervisdo local, | Estagio em
Horério: 9:05- | antes de sair apenas os | devendo apresentar | Odontologia Coletiva
10:55h com a POl a membros da | programacao previamente | Il

data da equipe. definida  em razdo do | Andlise da
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avaliacdo
com
professor
FO.

(0]
na

processo de formagéo.

determinacéo social do
processo salde-
doenca. Conhecimento
da Epidemiologia e sua
aplicacdo na saude bucal.

Conhecimento de
modelos de atencdo em
salde bucal.
Detalhamento sobre

recursos humanos em
salde e humanizacao de
servicos. Aplicacdo das
bases do trabalho em
equipe. Participacdo em
trabalhos com equipes
multiprofissionais no
servigo publico de saude
no Sistema Unico de
Saude. Estudo de
sistemas de registro e
informacdo em saude.
Execucgdo e avaliagdo de
projetos em salde.
Elaboragdo de Relatério
de projeto.

.Politica e gestdao de
estagio

O estagio no curso de
graduacao em
odontologia tem como
objetivo aproximar o aluno
da realidade dos servigos
de salde e das
necessidades da
populacédo, aprofundando
seu conhecimento em
determinada é4rea e/ou
complementar o
conhecimento em outros
cenarios.




104

APENDICE 3 - Descritivo da observacéo do campo de estagio curricular e PET-Salde e relato de entrevista dos preceptores do
curso de Odontologia da UFG, referente ao segundo semestre de 2014.

Eixo norteador

Entrevistas

Observacéo

Avaliacdo do pesquisador

Contato do aluno

“[.-.]na minha prépria

Encerramento do estagio de EOCII no CSF Ville de

O estagio contemplou que vivéncias de

com cenario real de | experiéncia, que a gente | France com apresentacao das atividades | situac@es reais do servico.
pratica e sua | ndo teve isso na nossa | desenvolvidas durante o semestre aos funcionarios
contribuicédo na | formacdo, ha anos atrads, a | presentes. Durante a explanacdo com fotos,

percepcao do SUS

gente tinha s6 aquela idéia
fixa do sair da faculdade ir
pro consultério particular.
Eles ndo, eles j4 tem esse
outro lado, de ver, as vezes

acompanhamos as atividades, cujos temas foram
propostos apds levantamento dos problemas pelos
estagiérios. Apresentaram a confeccao de banner para
unidade, palestra com profissionais do Sesc para
recepcao, levantamento epidemiolégico sobre cérie

eles chegam com essa | dental, apresentacdo de videos a equipe na qual
ideia, mas quando eles | estiveram inseridas, etc, A estagiaria fechou a
comecam a vivenciar, a ver | apresentacdo com a fala “[..]Jlevamos como

0 qué que é o SUS, a
entender que o SUS é
assim, esta em tudo”...

(P1)

aprendizado sobre o trabalho em equipe” . Estavam
presentes: seis estagiarios, equipe, funcionarios da
unidade, preceptor e mestrando representando o
professor da Faculdade de Odontologia responsavel
pelo estagio.

“‘Nao da nem pra comparar,

1-Atividade do Programa Saude na Escola (PSE) dos

0]

estagio

contemplou vivéncia

sobre

vocé estudar o SUS | estagiarios de EOCII com aproximadamente 50 alunos | atencdo basica no SUS, nas a¢fes do PSE.
somente la no liviro e no | entre 10 e 11 anos, em sala de aula da Escola
computador, e vir aqui | Municipal Maria Aradjo de Freitas. O tema foi bullying,

vivenciar a realidade. Vocé
vé como a coisa acontece,
como que é a estrutura das
unidades de salde por
exemplo, como é lidar com
0s pacientes, com a
comunidade. Entédo, é muito
mais rico essa vivéncia aqui.
E,ele tem a possibilidade de
ver o0 que realmente
acontece, além da teoria [...]
uma experiéncia é que eu

e a atividade preparada foi passar um filme
selecionado sobre o assunto. Como houve falta de
energia, fizeram um circulo e improvisaram uma roda
de conversa. Ao final, um dos estagiarios que levou o
violdo, tocou e cantou com o acompanhamento dos
alunos e demais estagiarios. Estavam presentes: seis
estagiarios, alunos da escola,preceptor e doutorando
representando o professor do estagio de OECII da
Faculdade de Odontologia.

2-Apresentacdo com fotos dos estagiarios de EOCII
no CSF Ville de France das acbes desenvolvidas
durante o semestre aos funcionarios presentes. Todas
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acho que ele leva pra vida
toda”.
(P2)

as agles aconteceram na Escola Municipal Maria
Araljo de Freitas (PSE). A escola inteira foi
contemplada com ac¢des de promocao da saude, cujos
temas foram sugeridos pelos estagiarios durante o
levantamento das necessidades junto aos professores,
sendo: salde bucal, alimentacao saudavel e atividade

fisica, bullying, etc, Uma das alunas
disse;"aprendemos adaptar nosso conhecimento a
outras realidades”. Estavam  presentes: seis

estagiarios, preceptor, diretor da Escola Municipal,
doutoranda representando o prefessor de estagio
EOCII da Faculdade de Odontologia.

Precepcgéo
colaborador
processo
trabalho

como
no
de

“[...] eu acho que & uma
troca de experiéncia. A
gente nao fica s6 fechadinho
aqui, e a gente tem contato
com a universidade que ja te
abre mais assim 0s
horizontes e contato com
pessoas novas que trazem
também conhecimentos da
faculdade pra ca, eu acho
assim pra mim foi um ganho,
eu adorei participar”.

(P1)

“[...] as pessoas falam: "ah
deveria ser remunerado e
tal", eu acho que a gente ja
tem um ganho, s6 de estar
participando. Nem sempre
precisa ser tudo
remunerado,eu tenho é essa

possibilidade de estar
vivendo com eles,
aprendendo”

(P1)

Encerramento do estigio de EOCII no CSF Ville de
France com apresentagao das atividades
desenvolvidas durante o semestre aos funcionarios
presentes. Durante a explanacdo com fotos,
acompanhamos as atividades, cujos temas foram
propostos apds levantamento dos problemas pelos
estagiarios. Apresentaram a confecgéo de banner para
unidade, palestra com profissionais do Sesc para
recepcao, levantamento epidemiolégico sobre cérie
dental, apresentacdo de videos a equipe na qual
estiveram inseridas, etc. Estavam presentes: seis
estagiérios, equipe, funcionarios da unidade, preceptor
e mestranda representando o responsavel pelo
estagio de EOCII professor responsavel pelo estagio
da Faculdade de Odontologia.

As ac¢bes contemplam saldde bucal e as
necessidades da equipe/unidade,
contribuindo no processo de trabalho, nao sé
da equipe, mas também da unidade.

“[...] @ minha atuagdo como
preceptor, € em todos 0s

1-Atividade do Programa Saude na Escola (PSE) dos
estagiarios de EOCII com aproximadamente 50 alunos

O est4gio colaborou de forma excepcional no
processo de trabalho, alcancando as acdes
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anos que eu trabalhei,
sempre  me  trouxeram
beneficios aqui pra minha
pratica, e também, e eu
tento compartilhar isso com
minha equipe. Acaba que
ndo sé pra mim com outros
profissionais da  equipe
também, os agentes de
saude, a enfermeira, entédo
assim, isso ajuda muito
nessa, na, na melhoria de
cada um como profissional,
e também no préprio
trabalho que vocé realiza”.
(P2)

“[...] eu sou muito favoravel
a existéncia dos estagios, eu
acho que isso é muito bom
pra comunidade, pra
formagdo do profissional
mesmo [...] todas as vezes
gque a gente recebeu
estagiarios aqui sempre, foi
com essa Otica de trazer um
beneficio também pro
usuario.”.

(P2)

“[...] eu tenho beneficio pra

mim, pessoalmente como
profissional, tem um
beneficio do trabalho”.

(P2)

entre 10 e 11 anos, em sala de aula da Escola
Municipal Maria Aradjo de Freitas. O tema foi bullying,
e a atividade preparada foi passar um filme
selecionado sobre o assunto. Como houve falta de
energia, fizeram um circulo e improvisaram uma roda
de conversa. Ao final, um dos estagiarios que levou o
violdo, tocou e cantou com o acompanhamento dos
alunos e demais estagiarios. Estavam presentes: seis
estagiarios, alunos da escola, preceptor e doutoranda
representando o professor do estagio de EOCII da
Faculdade de Odontologia.

2-Apresentacdo com fotos, dos estagiarios de EOCII
no CSF Ville de France das acdes desenvolvidas
durante o semestre aos funcionarios presentes. Todas
as acdes aconteceram na Escola Municipal Maria
Araljo de Freitas (PSE). A escola inteira foi
contemplada com ac¢des de promog¢édo da saude, cujos
temas foram sugeridos pelos estagiarios durante o
levantamento das necessidades junto aos professores,
sendo: salde bucal, alimentacdo saudavel e atividade
fisica, bullying, etc. Estavam presentes: seis
estagiérios, equipe, funcionarios da unidade, preceptor
e doutorando representando o professor responséavel
pelo estagio de EOCII da Faculdade de Odontologia.

do PSE em toda a escola.

Influéncia do aluno

“[...] eu acho que €& uma

Encerramento do estagio de EOCII no CSF Ville de

No preparo prévio das atividades o estagiario

na atualizacdo | troca de experiéncia. A | France com apresentacao das atividades | traz atualizacdo sobre o tema, também ao
profissional gente nao fica s6 fechadinho | desenvolvidas durante o semestre aos funcionarios | profissional. E perceptivel essa influéncia no
agui, e a gente tem contato | presentes. Durante a explanacdo com fotos, | relato de entrevista do preceptor.
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com a universidade que ja te
abre mais assim 0s
horizontes e contato com
pessoas novas que trazem
também conhecimentos da
faculdade pra ca”.

(P1)

“[...] pra mim, foi assim, um
ganho, tanto de curso que
eu ja fiz através disso, entdo
eu acho que as vezes nem
sempre vocé ter uma
remuneracgéo, é, vai te... te
dar mais lucro do que esse
conhecimento que eu estou
tendo”.

(P1)

acompanhamos as atividades, cujos temas foram
propostos apds levantamento dos problemas pelos
estagiarios. Apresentaram a confeccao de banner para
unidade, palestra com profissionais do Sesc para
recepcao, levantamento epidemiolégico sobre carie
dental, apresentacdo de videos a equipe na qual
estiveram inseridas, etc, Estavam presentes: seis
estagiarios, equipe, funcionarios da unidade, preceptor
e mestranda representando o professor responsavel
pelo estagio de OECII da Faculdade de Odontologia.

‘[...] eu acho que a gente
esta sempre aprendendo, e
acho que os professores
também”.

(P2)

“[...] pra mim é uma boa
forma de atualizacéo, de
estar mais atento de estar, €
mais, até mesmo de me
cobrar mais , de me forcar
estudar mais. Entdo essa
situagdo muito Util pra mim
como profissional, e ao
mesmo tempo que Vvocé
entre aspas esta ensinando,
vocé estd  aprendendo
também. Entdo, eu acho que
€ muito valido pra mim”.

(P2)

1-Atividade do Programa Saude na Escola (PSE) dos
estagiarios de EOCII com aproximadamente 50 alunos
entre 10 e 11 anos, em sala de aula da Escola
Municipal Maria Aradjo de Freitas. O tema foi bullying,
e a atividade preparada foi passar um filme
selecionado sobre o assunto. Como houve falta de
energia, fizeram um circulo e improvisaram uma roda
de conversa. Ao final, um dos estagiarios que levou o
violdo, tocou e cantou com o acompanhamento dos
alunos e demais estagiarios. Estavam presentes; seis
estagiarios, alunos da escola,preceptor e doutoranda
representando o professor responsavel pelo estagio
de EOCII da Faculdade de Odontologia.

2-Apresentacdo com fotos, dos estagiarios de EOCII
no CSF Ville de France das acfes desenvolvidas
durante o semestre. Todas as ac¢des aconteceram na
Escola Municipal Maria Aradjo de Freitas (PSE). A
escola inteira foi contemplada com acdes de
promo¢do da saude, cujos temas foram sugeridos
pelos estagiarios durante o levantamento das
necessidades junto aos professores, sendo: saude

No preparo prévio das atividades o estagiario
traz atualizagdo sobre o tema, também ao
profissional. E perceptivel essa influéncia no
relato de entrevista do preceptor.
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bucal, alimentacdo saudavel e atividade fisica,
bullying, etc. Estavam presentes: seis estagiarios,
equipe,funcionarios da unidade, diretor da escola,
preceptor e doutoranda representando o professor de
estagio de OECII da Faculdade de Odontologia.

Visao da parceria
ensino-servico

“[...] s6 tem pontos positivos,
ndo vejo em nenhum
momento pontos negativos.
N&o me, ndo me estressa,
ndo me cria problemas essa
guestdo dos meninos virem
pra ca, nem em termos de
guantidade de académicos

que vem pra ca.
achei que como foi deve
continuar, foi muito

organizado”(P1).

Aplicacdo de questionario elaborado pelo professor
responsavel pelo estagio de OECII, a equipe vinculada
ao estagio e aos funcionarios da unidade. A
abordagem é individual, um aluno faz as perguntas e
outro registra. O objetivo é avaliar os pontos positivos
e negativos do estagio de OECIl na unidade. Os
dados serdo encaminhados a Faculdade de
odontologia. Estavam presentes: seis estagiarios,
equipe, funcionérios da unidade, gestor, preceptor e
mestrando representando o professor responsavel
pelo estagio de EOCII da Faculdade de Odontologia.

A avaliacao do estagio refere o compromisso
do ensino com a pratica compartilhada,
programada em conjunto, vez que, O0S
preceptores neste momento sdo convidados
a participar na Faculdade de Odontologia. Os
relatos da entrevista confirmam a parceria
satisfatoria. A presenca do professor durante
todo o estagio chama atencéo.

“[...] o estagio curricular da
odonto... ele da um apoio
muito do que o0s outros
estagios.

(P2)

“[...] eles dao abertura pra
gente colocar isso pra eles.
Fazer criticas, quando isso é
necessario”.

(P2)

“[...] esse professor ele entra
em contato com a gente,
mantém um contato
permanente, a gente esta
sempre conversando,
participando de reunides”.
(P2)

1-Atividade do Programa Saude na Escola (PSE) dos
estagiarios de EOCII com aproximadamente 50 alunos
entre 10 e 11 anos, em sala de aula da Escola
Municipal Maria Aradjo de Freitas. O tema foi bullying,
e a atividade preparada foi passar um filme
selecionado sobre o assunto. Como houve falta de
energia, fizeram um circulo e improvisaram uma roda
de conversa. Ao final, um dos estagiérios que levou o
violdo, tocou e cantou com o acompanhamento dos
alunos e demais estagiarios. Estavam presentes; seis
estagiarios, alunos da escola, preceptor e doutoranda
representando o professor responsavel pelo estagio
de EOCII da Faculdade de Odontologia.

2-Apresentacdo com fotos, dos estagiarios de EOCII
no CSF Ville de France das ac¢fes desenvolvidas
durante o semestre. Todas as ac¢des aconteceram na
Escola Municipal Maria Aradjo de Freitas (PSE). A
escola inteira foi contemplada com acdes de
promo¢do da saude, cujos temas foram sugeridos
pelos estagiarios durante o levantamento das
necessidades junto aos professores, sendo: saude
bucal, alimentacdo saudavel e atividade fisica,

A proposta das a¢bes no PSE partiu como
demanda da equipe do preceptor, sendo
acatada pelo professor responsavel pelo
estagio. Os relatos da entrevista confirmam a
parceria satisfatoria. A presenc¢a do professor
durante todo o estagio chama atencéao.
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bullying, etc. Estavam presentes: seis estagiarios,
equipe,funcionarios da unidade, diretor da escola,
preceptor e doutoranda representando o professor
responsavel pelo estagio de EOCII da Faculdade de
Odontologia.

Visao da parceria
ensino-servico  no

“[...] no pet ja, a proposta é
menor, como é menor, um

1-Atividade de promocédo da saude do estagio PET-
Saude de Odontologia, sobre CA de boca no CSF Ville

O estagio PET colabora com as acdes de
prevencdo de salde da equipe, oferecendo

PET-Saude projeto  menos extenso, | de France. O estagiario faz explanacdo ao grupo de | material educativo aos usuarios.
talvez é, ndo tenha tanto | usudrios que aguardam atendimento na recepcao,
amadurecimento nesse | onze pessoas,entrega para cada um o folder
sentido, os professores, | elaborado pela Faculdade de Odontologia sobre o
apesar que a gente tem um | assunto e convida para fazer o exame bucal. Um deles
apoio deles também. A | aceitou e se dirigiu ao consultério. A estagiaria, na
gente tem a presenca do | presenca do preceptor, fez o exame e agendou
tutor do PET, que também, | consulta posterior para iniciar o tratamento. Apds
direciona tudo E, também | retorno da visita domiciliar descrita abaixo, ela retorna
participando de reunides”. a recepcdo e fala com mais um casal que aguarda
(P2) atendimento. Estavam presentes: um estagiario,
USUArios e o preceptor.
2- Atividade de promocao da saude sobre CA bucal
em visita domiciliar a usuéarios da area de abrangéncia
da equipe. Foram duas visitas, a primeira a um casal
de idoso, na qual a estagiaria distribuiu o folder com
orientacdes sobre o0 assunto e explicou sobre a
importancia do autoexame. Fez o exame bucal no
idoso, sob supervisdo do preceptor. Na segunda visita
apenas orientou dois homens sobre o assunto com
entrega do folder e informou que buscassem a
unidade para realizar o exame, ja que, eles ndo se
dispuseram em fazé-lo no momento. Estavam
presentes: um estagiario, preceptor, usuarios
residentes e um Agente Comunitério de Saude (ACS).
Presenca do | “[...] a gente vé pessoas | 1-Encerramento do estagio de EOCII no CSF Ville de | A presenca do responsavel pelo estagio de
preceptor na | reclamando, mas na &rea da | France com apresentagao das atividades | OECII é constante em todas as atividades e
unidade odontologia a gente tem | desenvolvidas durante o semestre aos funcionarios | é confirmado no relato de entrevista.
todo um apoio das | presentes. Estavam presentes: seis estagiarios,
professoras, a gente nao | equipe, funcionarios da unidade, preceptor e

recebe nenhum aluno aqui
sem o0 apoio delas, ndo vem

mestrando _representando o professor responsavel
pelo estagio EOCII da Faculdade de Odontologia.
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sozinho, ndo vem perdido,
ndao vem solto. Entdo, a
gente s6 tem ganhos aqui.
(P1)

2-Aplicacéo de questionario elaborado pelo professor
responsavel pelo estagio de OECII, a equipe vinculada
ao estagio e aos funcionarios da unidade. Estavam
presentes: seis estagiarios, equipe, funcionarios da
unidade, gestor, preceptor e mestrando representando
o0 professor _responsavel pelo estdgio de EOCI da
Faculdade de Odontologia.

‘[...] a gente sempre tem a
presenca do professor”.
(P2)

1-Atividade do Programa Saude na Escola (PSE) dos
estagiarios de EOCII com aproximadamente 50 alunos
entre 10 e 11 anos, em sala de aula da Escola
Municipal Maria Araljo de Freitas. falta de energia,
fizeram um. Estavam presentes; seis estagiarios,
alunos da escola, preceptor e doutoranda
representando oprofessor responsavel pelo estagio de
EOCII da Faculdade de Odontologia.

2-Apresentacdo com fotos, dos estagiarios de EOCII
no CSF Ville de France das acfes desenvolvidas
durante o0 semestre. Estavam presentes: seis
estagiarios, equipe, funcionarios da unidade, diretor da
escola, preceptor e doutoranda representando o
professor responsével pelo estadgio de EOCII da
Faculdade de Odontologia.

A presenca do responsavel pelo estagio de
OECII é constante em todas as atividades e
é confirmado no relato de entrevista.

Estagio
curricular

PET

e

“‘Os estagios sédo bem
diferentes. O estagio da
odontologia coletiva, por

exemplo, ele ja tem uma
proposta bem definida”

‘[...] tem um planejamento
mais é, mais aprofundado a
gente ja sabe toda a
proposta que os alunos vem
pra reconhecer a realidade,
pra a partir dessa realidade
identificar ~ problemas, e
elaborar um projeto de
intervencdo. E, no segundo
semestre, esse projeto é
executado

“[...] a proposta do pet

EOCII

1-Atividade do Programa Saude na Escola (PSE) dos
estagiarios de EOCII com aproximadamente 50 alunos
entre 10 e 11 anos, em sala de aula da Escola
Municipal Maria Araljo de Freitas. O tema foi
levantado no primeiro semestre quando os alunos
fazem o diagnéstico situacional para apos sugerir as
atividades junto a direcdo/professor da escola.
2-Apresentacdo com fotos dos estagiarios de EOCII
no CSF Ville de France das ac¢fes desenvolvidas
durante o semestre aos funcionarios presentes. Todas
as agles aconteceram na Escola Municipal Maria
Araljo de Freitas (PSE). Os temas foram levantados
no primeiro semestre quando os alunos fazem o
diagndstico situacional para apds sugerir as atividades
junto a direcéo/professor da escola.

PET-SAUDE

E reconhecivel as diferencas nas atividades
do estigio curricular em EOCI e PET-
Salude. Tem-se a impressdo que 0 primeiro
contempla um conhecimento ampliado do
SUS, considerando seu periodo de duragdo
como fator colaborador para tal. Enquanto
gue no PET-Saude, as atividades sdo de
promocao da saude, mas sem o diagnéstico
prévio da area de abrangéncia.
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saude, cada projeto traz
uma proposta diferente. O
gue eu estou atuando agora,
ele traz a proposta da
prevencdo do cancer de
boca. As acdes sao voltadas
pra esse tema especifico.
Ha diferengca entre os
estagios sim.
Bom, por exemplo, o estagio
da odontologia coletiva &,
esse que ocorre durante
todo o ano, ele, ele tem um
objetivo eu diria assim
maior. Que além do, do
estudante vir e conhecer a
realidade do SUS, ele tem
que aprender a identificar
problemas, a fazer um
diagnéstico, a identificar
problemas, a elaborar um
projeto, a planejar. Entdo ele
tem objetivos mais amplos”.

1-Atividade de promogédo da saude do estagio PET-
Saude de Odontologia, sobre CA de boca no CSF Ville
de France. A atividade é proposta pelo coordenador
responsavel pelo PET-Salde do curso da Faculdade
de Odontologia.

2-Atividade de promocéo da saude sobre CA bucal em
visita domiciliar a usuarios da area de abrangéncia da
equipe. A atividade é proposta pelo coordenador
responsavel pelo PET-Saude do curso da Faculdade
de Odontologia.

(P2)
Diferencas entre | “Nao, talvez o} da | EOCII Ndo houve diferencas em relacdo a
aluno PET e | odontologia coletiva, ele | 1-Atividade do Programa Saude na Escola (PSE) dos | pontualidade e comprometimento por parte
curricular em | acabe tendo uma interacdo | estagiarios de EOCII com aproximadamente 50 alunos | dos estagiarios do estagio EOCIlI e o PET-
relacédo a | com a comunidade maior | entre 10 e 11 anos, em sala de aula da Escola | Saude.
assiduidade, porque ele fica um tempo | Municipal Maria Aradjo de Freitas. Os estagiarios

compromisso,
pontualidade

maior que, fica durante o

ano inteiro. Ele acaba se
envolvendo mais com o0s
profissionais e com a
comunidade. Agora, dizer
gue o aluno é diferente ou
nao, eu acho isso
complicado, porque tem

alunos mais dedicados tanto
em uma proposta quanto em

chegam as 13:50h na Escola Municipal, o preceptor e
doutoranda as 14:04h. Apesar da falta de energia os
estagiarios se mostram interessados em realizar a

atividade utilizando metodologia alternativa. A
participagdo € maior entre alguns, mas todos
executam.

2-Apresentacdo com fotos dos estagiarios de EOCII
no CSF Ville de France das acfes desenvolvidas
durante o semestre aos funcionarios presentes. Todas
as acdes aconteceram na Escola Municipal Maria
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outra”.
(P2)

Araljo de Freitas (PSE). O horario agendado é
14:00h, e o inicio com todos os estagiarios deu-se as
14:02h, além do preceptor, equipe, doutoranda e
diretor da Escola Municipal. N&do havia multimidia
disponivel e os estagiarios improvisam todos em
circulo e fazem a apresentacdo no préprio
computador. Apenas dois deles estdo a frente
apresentando, 0os demais  colaboram com
observacgfes. A finalizacdo acontece as 15;03h.
PET-SAUDE

1-Atividade de promogédo da saude do estagio PET-
Saude de Odontologia, sobre CA de boca no CSF Ville
de France. A atividade é proposta pelo coordenador
responsavel pelo PET-Salde do curso da Faculdade
de Odontologia. A estagiaria chega a unidade as
14:02h sendo seu horério as 13h. Inicia as atividades
demonstrando interesse e compromisso com o0
estagio. Atende prontamente ao preceptor quando ele
pede que repita a promog¢éo da saude sobre CA de
boca na recepgcdo com o0s usuarios que estdo
aguardando atendimento, e ela o faz sem questionar,
finaliza atividade as 15:50h.

2-Atividade de promoc¢éo da saude sobre CA bucal em
visita domiciliar a usuérios da &rea de abrangéncia da
equipe. A atividade é proposta pelo coordenador
responsavel pelo PET-Salde do curso da Faculdade
de Odontologia. A aluna realiza as visitas com a
equipe apos fazer a promogéo da saude sobre CA de
boca na recepcdo. Demonstra 0 mesmo
comprometimento e interesse em repassar as
informacdes, alternando a fala com o preceptor. A
equipe sai para as visitas as 14:40h e retorna as
15:35h.

Estagio  curricular
em relacdo a
assiduidade,
compromisso,
pontualidade

“I...] o grupo ele &, é
heterogéneo. Vocé vé que
alguns tém mais iniciativa,
tem mais interesse outros
ficam meio que
encostadinho, mas acho que

1-Encerramento do estagio de EOCII no CSF Ville de
France com apresentacao das atividades
desenvolvidas durante o semestre aos funcionarios
presentes. A programacao foi agendada para 9:00h.
As 9:05h cinco dos seis estagiarios estao presentes no
auditério com o multimidia projetado para iniciar a

Em relagdo a pontualidade n&o observa-se
diferencas significativas nos horérios/atrasos
entre os estagios curricular EOCIl e PET-
Saude. Em relacdo ao compromisso o0s
estagiarios curriculares e PET-Saude, ambos
demonstraram interesse no desempenho das
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isso € normal. Num grupo
grande, como a gente
recebe que séo seis alunos,
sempre tem aqueles que
tomam frente e
desenvolvem atividade, tem
mais interesse outros fazem
mais pra cumprir a, a tarefa
que tem que ser feita”.

(P1)

apresentacdo. Encontram-se também o preceptor,
doutoranda e parte dos convidados. As 9;25h iniciou a
apresentacao e as 9:40h chegou o Ultimo estagiario do
grupo, com término as 9:55h.

2- Aplicacdo de questionario elaborado pelo professor
responsavel pelo estagio de OECII a equipe vinculada
ao estagio e aos funcionarios da unidade. A atividade
foi agendada para 9:00h. As 9:10h estavam presentes
dois estagiarios e iniciou as 9:30h com a presenga de
todos os estagiarios. Eles se organizam e aplicam o
guestionario a todos presentes no auditério( equipe,
gestor e administrativo), com abordagem clara e
precisa.Encerra as 10:30h.

atividades.

Bolsa PET

“[...]leu sempre recebi alunos
da o coletiva desde que eu
entrei na saude da familia, e
nunca teve bolsa. E nem por
isso, isso foi um empecilho”
“[...] receber além desses,
receber mais, talvez fique
um pouco complicado, a
bolsa acaba sendo um
estimulo sim. Talvez, se ndo
tivesse a bolsa do PET,
talvez eu néo receberia mais
além daqueles. Nao sei.

(P2)

Acbes PET na
unidade com
profissionais  néo
bolsistas

“[...] as vezes as pessoas
guestionavam que, que ela
iria participar da atividade
porque ela ndo recebia
bolsa. Apesar de que a
atividade era em beneficio
da comunidade, mas mesmo
assim algumas pessoas
ficavam guestionando.

(P2)

Sugestao, criitica?

“[...Jcomo foi deve continuar,




114

foi muito organizado”.

(P1)

“[...]Jeu acho assim pra mim
foi um ganho, eu adorei
participar”.

(P1)

eu ndo tenho nada a
reclamar mesmo do estagio,
eu achei excelente.

(P1)

“[...] uma sugestdo, que o
estagio curricular também
recebesse  bolsa. Seria
interessante, € claro que eu
ndo recebo bolsa, continuo
atuando, mas, eu, eu
acredito que essa atuacao,
ela, ela exige um esforco
maior do profissional”.

(P2)

[...] uma bolsa seria um
incentivo interessante[...] o
tempo ndo é sO aqui no
horario de trabalho, as
vezes a gente tem que ter
tempo fora do horéario de
trabalho pra pesquisar, pra
dar atencdo, pra, €, se
comunicar com 0S grupos”.
(P2)
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APENDICE 4a — ROTEIRO DE ENTREVISTA P1

1- O que vocé acha sobre esse contato do aluno com os cenarios de pratica, vivenciando situacdes
reais do processo saude-doenca? Isso contribui no processo ensino-aprendizagem e influencia a
percepc¢éo do aluno sobre o SUS? De que forma?

2- Vocé considera que a funcdo de preceptor melhora seu processo de trabalho? Vocé poderia
detalhar a forma como isso acontece?

3- Como se da sua atualizagéo profissional? Como preceptor vocé se sente mais atualizado que os
demais profissionais da unidade? Poderia me explicar os motivos?

4- Vocé considera a UFG parceira do processo ensino-aprendizado nos estagios? Existem diferencas
nessa parceria em relacéo ao estagio PET e curricular?

5- Existe algo que vocé possa dizer de suas atividades de preceptor que eu ndo perguntei?

APENDICE 4b — TRANSCRICAO DA ENTREVISTA PRECEPTOR 1

C: Bom entéo, vocé é preceptor do estagio curricular?

P1: Isso, s6 do curricular

C: Vocé so recebe aluno do estagio curricular? Eu queria saber de vocé assim, mesmo estando
recebendo s6 alunos do estagio curricular, vocé convive com alunos do estagio PET, aqui na
unidade?

P1: Sim.

C: Vocé consegue identificar alguma diferenca nessas atividades desses alunos?

P1: Sim, a gente que vé que os alunos do PET eles tém mais interesse do que os do curricular. Os
alunos que vem pro estagio curricular eles estdo mais que cumprindo uma obrigacdo que eles tem
pra fazer. O do PET néo, o do PET ele ja vem de uma outra forma aquilo, a tarefa que ele tem que
realizar, tem mais interesse, busca mais conhecimentos.

C: E vocé, o que vocé pode me falar em relacdo assiduidade, pontualidade, compromisso com a
atividade e compromisso com a comunidade dos alunos curricular, que sdo os alunos que vocé
recebe?

P1:Nao, isso, eles tém, tém muita responsabilidade, ndo tive nenhum dos grupos até agora que eu
recebi, que foram dois anos. Assim, questdo de falta, de atraso, um ou outro, um dia ou outro um
atrasa, mas assim no geral, eles tém compromisso certinho em cumprir todas as atividades, que eles
tém pra fazer e ndo costumam faltar e nem atrasar.

C: E, vocé vé interesse deles em relacéo as atividades que sé@o propostas aqui na unidade, tanto com
a atividade quanto com a comunidade, assim em realmente em informar a comunidade.

P1: Assim, a gente vé que o grupo ele é heterogéneo. Vocé vé que alguns tém mais iniciativa, tem
mais interesse outros ficam meio que encostadinho, mas acho que isso é normal. Num grupo grande,
como a gente recebe que sdo seis alunos, sempre tem aqueles que tomam frente e desenvolvem
atividade, tem mais interesse outros fazem mais pra cumprir a, a tarefa que tem que ser feita.

C: E, vocé considera que esse contato do aluno com o cenério de pratica, vivenciando a situagéo real
do processo saude doenca, vocé considera que isso contribui no aprendizado desse aluno e
influencia a percepc¢éo dele sobre o que é o SUS?

P1: Ah sim, com certeza. Eu vejo até por mim, a minha propria experiéncia, que a gente nao teve isso
na nossa formacgdo, ha anos atrds, a gente tinha s6 aquela idéia fixa do sair da faculdade ir pro
consultério particular. Eles nédo, eles ja tem esse outro lado, de ver, as vezes eles chegam com essa
idéia, mas quando eles comecam a vivenciar, a ver o qué que é o SUS, a entender que o SUS é
assim, estd em tudo. Porque a gente vai explicando pra eles que tudo que eles fazem, até no
supermercado que véao, é tomar uma vacina, tudo o SUS esta presente na forma da ANVISA, de tudo
que vocé vai fazer na vida tem alguma coisa assim. Entdo, eles come¢am a abrir mais a cabeca, vocé
vé que depois que sai da faculdade, as vezes eles entram em contato com vocé pra pode ter material
pra estudo, pra prestar um concurso, jA ndo sai com aquele foco, assim bem direcionado s6 do
particular. Eu acho que ajuda muito.

C: E, eles estdo vivenciando na prética, essa realidade desse processo saude - doenca e vendo
como lidar com isso.

P1: Na prética. E as vezes até eles custam a entender o qué que &, por exemplo um satde da familia.
Chegam aqui vé essa unidade grande, acha que é um atendimento que seria um atendimento de
cais. Ai vocé tem que ir explicando para eles devagarzinho como que é, como que funciona, cada
area mostrando atendimento de cada profissional, dai eles vao entendendo com funciona o SUS.
C:Vocé acha que essa funcéo de preceptor, ela melhora seu processo de trabalho?
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P1: Sim, eu acho que é uma troca de experiéncia. A gente nao fica s6 fechadinho aqui, e a gente tem
contato com a universidade que ja te abre mais assim os horizontes e contato com pessoas novas
que trazem também conhecimentos da faculdade pra ca, eu acho assim pra mim foi um ganho, eu
adorei participar.

C: E ai, entdo, assim nessa logica, vocé considera que vocé como preceptor, vocé se sente mais
atualizado do que um outro profissional que ndo seja preceptor?

P1: Ah sim, eu acho que é uma troca de experiéncia. A gente néo fica s6 fechadinho aqui, e a gente
tem contato com a universidade que ja te abre mais assim os horizontes e contato com pessoas
novas que trazem também conhecimentos da faculdade pra cé, eu acho assim pra mim foi um ganho,
eu adorei participar.

C: Entéo, é como que vocé considera essa parceria da UFG nesse processo de ensino- aprendizado
no campo de estagio? Fala para mim um pouquinho da sua visdo em relacdo a essa parceira, quais
S&80 0s pontos positivos, quais sdo 0s pontos negativos.

P1: Eu ndo, Cenise eu n&o vejo ponto negativo, em nenhum momento. Nem assim, falar: “ah, me tira
momento de que eu estaria aqui em atendimento, mas eu estou ganhando de outra forma. Por
exemplo, 0s meninos que vieram no ano passado, elas detectaram aqui através da oficina de nds
criticos que o maior problema da unidade era questdo de acolhimento e a propria integracdo do
pessoal, dos colegas mesmo. A partir dai elas desenvolveram projetos, trouxeram gente de fora para
dar palestra, entdo eu acho que s6 teve ganho pra unidade, mesmo que vocé tenha que parar um
momento no atendimento, mas isso te traz outras recompensas, assim em termos de pra comunidade
e pra propria unidade em si. Eu acho que sé tem pontos positivos, ndo vejo em nenhum momento
pontos negativos. Nao me, ndo me estressa, hdo me cria problemas essa questdo dos meninos virem
pra c4, nem em termos de quantidade de académicos que vem pra ca. Ndo sei porque as vezes, a
gente vé pessoas reclamando mas na area da odontologia a gente tem todo um apoio das
professoras, a gente ndo recebe nenhum aluno aqui sem o apoio delas, hdo vem sozinho, ndo vem
perdido, ndo vem solto. Entdo, a gente s6 tem ganhos aqui.

C: E esses professores eles estdo aqui em algum momento nesse estagio?

P1: Sempre, sempre. Os alunos nunca vém s6. Sempre os alunos chegam aqui com um professor da
area, quando nao o professor vem algum aluno do mestrado que estd acompanhado, mas isso assim,
em alguns momentos eles vém s6 com o mestrando. A maioria das vezes é com o professor.

C: Entao professor esta presente aqui na unidade com esses alunos.

P1: Sempre presente, sempre presente.

C: Vocé recebe, por exemplo o semestre passado, vocé recebeu quantas vezes na semana, o aluno?
P1: E uma vez na semana, as terca - feiras.

C: E, esse semestre, vocé continua, vai continuar recebendo com outra...

P1: Sim, com outra ja, outra turma agora, vai iniciar 0 processo a partir do dia 31 de marco, vai ser o
primeiro contato deles aqui. Vou continuar também no periodo de um ano, que eles fazem primeiro
todo o levantamento, a elaboracao do projeto e no segundo semestre é a aplicagdo do projeto.

C: Entdo assim, € se vocé pudesse deixar alguma sugestédo, vocé teria alguma coisa pra falar, pra
propor de mudancga, ou de acerto ou pra vocé como foi deve continuar?

P1: N&o, eu achei que como foi deve continuar, foi muito organizado, a Unica coisa que a gente teve
aqui, que isso acontece, foi uma greve que teve no meio do processo e atrapalhou um pouquinho em
termos de dias, mas assim, vindo da universidade pra c4, foi tudo muito certinho. A Unica coisa que
eu acho que as vezes atrapalha um pouquinho é aquele comeco da autorizagcdo. Que era pra ter
comecado dia 17, e sempre assim, as vezes marca, ndo recebe o papel, a gente desmarcou o
paciente aqui. Ai em cima da hora avisa que nado recebeu,e ai a gente tem mudar novamente o
esquema. Mas, isso é a Unica coisa, acho que talvez por um problema mesmo de comunicagdo entre
a universidade e a escola superior.

C: La no paco municipal?

P1: E, de fazer aquela liberacdo do documento que eles tem que trazer no inicio do estagio. Mas
assim, durante o processo, eu acho que nao tem assim, foi, € muito bem organizado, tudo que a
gente precisa e entra em contato com os professores, se eu tiver alguma coisa aqui que me impeca
de receber os alunos eu posso entrar em contato, a gente desmarca, marca um outro dia, sabe
assim, tem sido tranquilo. Muito tranquilo mesmo, eu sé tenho a elogiar, e pra mim foi 6timo, eu gosto
muito de fazer essa parte, risos.

C: Que bom! E assim, dentro disso que nds conversamos tem mais alguma coisa que vocé queria
colocar em relacdo a esses estagios, a esses alunos?

P1: N&o, eu acho que ta tranquilo. E, eu, assim as vezes, as pessoas falam: "ah deveria ser
remunerado e tal", eu acho que a gente ja tem um ganho, s6 de estar participando. Nem sempre
precisa ser tudo remunerado, eu tenho € essa possibilidade de estar vivendo com eles, aprendendo e
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a ja me trouxe tanta coisa!! Tanto esse, esse do curricular como o projeto que eles tiveram, também,
do rastreamento de cancer de boca, que pra mim, foi assim, um ganho, tanto de curso que eu ja fiz
através disso, entdo eu acho que as vezes nem sempre vocé ter uma remuneracao, €, vai te dar mais
lucro do que esse conhecimento que eu estou tendo, sabe? Assim, eu ndo tenho nada a reclamar
mesmo do estagio, eu achei excelente.

C: E a unidade, entédo no seu ponto de vista, a unidade sempre esta ganhando, com esses alunos?
P1: Esta ganhando, e assim, diferentemente do que a gente ouve falar ai de outras unidades, aqui
nunca teve nenhuma, assim, através da gestdo de colocar algum empecilho no recebimento desses
alunos, sempre foi muito bem, foi muito tranquilo.

C: A gestéo colabora nesse sentido!

P1: A gestdo colabora! As vezes, quando a gente precisa, chama - los pra participar, ela também
participa, entdo tem sido tranquilo.

C: Que bom Iraci.

P1: Risos

C: Bom entdo eu agradec¢o a sua, pela sua entrevista, as suas informacdes, que vao ser valiosas pra
fazer,chegar a uma conclusao, viu?

P1: Eu que agradeco!! Risos.
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APENDICE 5a — ROTEIRO DE ENTREVISTA P2

1-Como preceptor do estagio PET e curricular, vocé identifica diferencas nas atividades praticas dos
alunos? Quais? Vocé poderia dar exemplos para eu entender melhor?

2- Vocé considera que existem diferencas nos dois estagios em relacéo a formacéo dos estudantes?
Quais sao elas? Vocé poderia exemplificar?

3-Existem objetivos distintos entre os dois estagios?

4- O que vocé poderia me dizer comparando o aluno do estagio PET e curricular em relagéo a:
assiduidade, pontualidade e compromisso com as atividades e comunidade?

5- O que vocé acha sobre esse contato do aluno com os cendrios de pratica, vivenciando situagdes
reais do processo saude-doenca? Isso contribui no processo ensino-aprendizagem e influencia a
percepc¢éo do aluno sobre o SUS? De que forma?

6- Vocé considera que a funcdo de preceptor melhora seu processo de trabalho? Vocé poderia
detalhar a forma como isso acontece?

7- Como se da sua atualizacdo profissional? Como preceptor vocé se sente mais atualizado que os
demais profissionais da unidade? Poderia me explicar os motivos?

8- Vocé considera a bolsa do PET um estimulo para aceitacdo dos alunos no campo de estagio?
Caso nao fosse beneficiado com a bolsa, vocé receberia alunos?

9- Vocé acha que a bolsa do PET Ihe trouxe motivagdo profissional como preceptor? O que mudou na
sua atuagao?

10-Nas atividades dos alunos PET que envolvem os demais profissionais da unidade sem vinculo
com o PET, como é o processo de execucao?

11- Vocé considera a UFG parceira do processo ensino-aprendizado nos estigios? Existem
diferencas nessa parceria em relacéo ao estagio PET e curricular?

12- Existe algo que vocé possa dizer de suas atividades de preceptor que eu ndo perguntei?

APENDICE 5b — TRANSCRICAO DA ENTREVISTA PRECEPTOR 2

C:Bom, vocé recebe, é preceptor que recebe, recebe aluno do estagio PET e curricular? Ou sé o
estagio PET?

P2: Tanto do estagio PET quanto do curricular, da odontologia.

C: Os dois estagios?

C: Vocé identifica diferenga nessas atividades praticas desses alunos?

P2:Sim. Os estagios sdo bem diferentes. O estagio da odontologia coletiva, por exemplo, ele ja tem
uma proposta bem definida, e, j& € um estdgio que a gente acompanha ha muitos anos, ele tem um
planejamento mais aprofundado eu diria. Entdo ele j4, a gente ja sabe toda a proposta que os alunos
vem pra ca pra reconhecer a realidade, pra partir dessa realidade de identificar problemas, e, a partir
dai desenvolver é, elaborar um projeto de intervencao. E, no segundo semestre, esse projeto é
executado, entdo é essa proposta da odontologia coletiva.

C:Que € o estagio curricular.

P2: Que é o curricular. Porque, alias tem outro curricular que, também, é da odontologia coletiva, que
€ dos meninos mais, seria assim, acho que é do terceiro periodo que eles fazem uma atuacéo
somente na escola e a gente acompanha. Esse ja € um estagio mais rapido, entdo os meninos, eu
acho que vem umas, 3 ou 4 vezes que faz toda a atuagdo na escola. A proposta desse ja é
desenvolver atividades educativas em salde bucal. E, a proposta do Pet -Saulde, cada projeto traz
uma proposta diferente. O que eu estou atuando agora, ele traz a proposta da prevenc¢éo do cancer
de boca. Bom, entéo, e o Pet, esse ano, ele esta com uma proposta de prevenc¢éo do cancer de boca.
Entéo, as acdes sdo voltadas pra esse tema especifico. Entdo, ha diferenca entre os estagios sim.

C: E essa diferenga, vocé considera que ela também acontece na formagédo dos alunos?

P2: Ah, sim! Com certeza.

C: Vocé identifica um objetivo distinto, assim, entre cada estagio?

P2: Bom, por exemplo, o estagio da odontologia coletiva €, esse que ocorre durante todo o ano, ele,
ele tem um objetivo eu diria assim maior. Que além do, do estudante vir e conhecer a realidade do
SUS, ele tem que aprender a identificar problemas, a fazer um diagnostico, a identificar problemas, a
elaborar um projeto, a planejar. Entéo ele tem objetivos mais amplos. Diferente, do estagio que ocorre
la na escola, gue também isso é feito, mas € bem mais restrito. Na verdade 14, a atuagdo é executar
acles educativas. O do Pet, também, tem sido assim, pelo menos esse Ultimo projeto tem sido,
assim. Tem sido mais o aluno ja chega e ja vem executar aces educativas e avaliar, examinar a
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boca do paciente, é..., por exemplo, adquirir experiéncia quanto ao exame oral,como encaminhar o
paciente pra o centro de referéncia. Entédo, € bem distinto um do outro.

C: E, se vocé compara o aluno, Pet com o aluno do estagio curricular, vocé nota alguma diferenca
quando a gente fala em assiduidade, pontualidade, compromisso, tanto com a atividade quanto com a
comunidade?

P2: N&o, talvez o da odontologia coletiva, ele acabe tendo uma interacdo com a comunidade maior
porque ele fica um tempo maior que, fica durante o ano inteiro. Ele acaba se envolvendo mais com os
profissionais e com a comunidade. Agora, dizer que o aluno é diferente ou nédo, eu acho isso
complicado, porque tem alunos mais dedicados tanto em uma proposta quanto em outra. N&do da para
gente comparar isso. E, no caso do Pet-Salde, os alunos que eu tenho recebido, eles vém, ficam
dois meses, por exemplo eu recebo toda semana, eu recebo dois ou trés alunos. Eles vém e ficam

um periodo de dois meses aqui nessa unidade, ai no outro bimestre eles ja passam pra outra
unidade, ai eu ja recebo outros dois. Eles fazem um rodizio. Entdo ndo déa pra eles terem, assim, um
envolvimento tdo grande com a comunidade. Entdo, devido a conformacao do proprio estagio, que é
diferente.

C: E, em relagfo, a esse aluno estar inserido nesse cenério de pratica, ele esta vivenciando situagéo
real, do processo salude-doenca. Vocé acha que isso, contribui nesse processo de ensino-
aprendizado e, também influencia esse aluno , em relagéo a ele ter essa percepgdo do SUS?

P2: Com certeza, acho que, s6 vem acrescentar a formacao profissional dele. Nao d4 nem para
comparar, vocé estudar o SUS somente 14 no livro e no computador, e vir aqui vivenciar a realidade.
Vocé vé como a coisa acontece, como que € a estrutura das unidades de salde por exemplo, como é
lidar com os pacientes, com a comunidade. Entdo, € muito mais rico essa vivéncia aqui. Ele tem a
possibilidade de ver o que realmente acontece, além da teoria.

C: Vocé acha, que vocé como preceptor, se sente mais atualizado do que os outros profissionais da
unidade que ndo sdo preceptores? Vocé acha que a funcdo de preceptor, ela, também, melhora esse
processo de trabalho?

P2:0lha, eu ndo posso me comparar com 0s outros profissionais, porque eu ndo sei como que eles
se atualizam. Eu sei essa pra mim € uma boa forma de atualizagdo, de estar mais atento de estar, até
mesmo de me cobrar mais, de me for¢ar estudar mais. Entdo essa situagdo muito util pra mim como
profissional, e a0 mesmo tempo que vocé entre aspas esta ensinando, vocé estd aprendendo
também. Entdo, eu acho que é muito valido pra mim.

C: E, isso vocé considera que, é, acaba também, é melhorando seu processo de trabalho, a medida
que vocé atualiza mais, que vocé é for¢cado a busca mais conhecimento isso no processo de trabalho
€ um ponto positivo?

P2: Sim, com certeza. E um ponto positivo. E, a minha atuacdo como preceptor, em todos os anos
que eu trabalhei, sempre me trouxeram beneficios aqui pra minha pratica, e também, e de uma certa
forma eu tento compartilhar isso com minha equipe. Entdo, acaba que ndo s6 pra mim com outros
profissionais da equipe também, os agentes de saude, a enfermeira, entdo assim, isso ajuda muito
nessa, na melhoria de cada um como profissional, e também no préprio trabalho que vocé realiza.

C: E, vocé considera a bolsa um estimulo para aceitar esse alunos?

P2: Sim.

C:Se, vocé nao fosse beneficiado com a bolsa, vocé receberia alunos, apesar de que vocé recebe 0s
alunos é, do estégio curricular também, e ndo tem remuneracgéo, pra esse...?

P2: Sim, sim. Mas, assim, é..., eu sempre recebi alunos da o coletiva desde que eu entrei na salde
da familia, e nunca teve bolsa. E nem por isso, isso foi um empecilho, por causa desses beneficios
que eu ja te falei. Sé que, receber além desses, receber mais, talvez figue um pouco complicado, a
bolsa acaba sendo um estimulo sim. Talvez, se ndo tivesse a bolsa do pet, talvez eu ndo receberia
mais além daqueles. Ndo sei.

C: Talvez vocé ficasse s6 com os alunos do estagio...

P2: E, por exemplo, hoje, hoje eu estou com esses estagiarios, e, eu acho que ficaria dificil receber
mais outro grupo. Até ha pouco tempo, o pessoal queria mandar estagiarios da medicina e queria que
eu acompanhasse, eu falei ndo, eu nao dou conta. Porque ai estou no limite aqui de poder
acompanhar, porque querendo ou ndo vocé tem que ter tempo, vocé tem que ter dedicagéo, vocé tem
que tentar fazer um bom trabalho. E, isso tem um limite. Ndo d& para ficar recebendo o tanto que
mandarem.

C: E aqui na unidade a gente tem profissionais que séo bolsistas do Pet e outros ndo. Quando tem
uma atividade, as vezes que envolve a unidade inteira ou outra equipe além da sua, vocé tem
dificuldade com esses outros profissionais, que ndo recebem e que a atividade esta ligada ao estagio
Pet?
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P2: Eu ja passei por isso. Nessa, atualmente eu ndo tenho tido esse problema, mas ja teve
momentos que isso foi problema. N&o aqui nessa unidade de salde em outro local que eu trabalhava,
as vezes as pessoas questionavam que, ela iria participar da atividade porque ela nédo recebia bolsa,
alguma coisa assim. Apesar que a atividade era em beneficio da comunidade e tudo, mas mesmos
assim as pessoas, algumas pessoas, ndo eram todas, €, ficavam questionando.

C:E, e a UFG nesse processo de ensino- aprendizado em relagdo ao cenario de pratica, a esse
estagio de pratica. Vocé vé diferenca nessa parceria, quando a gente fala entre estagio curricular e
estagio Pet?

P2: Tem como vocé repetir, por favor. Eu ndo entendi muito bem.

Ci:E, em relagdo a UFG, vocé considera que ela é uma parceira nesse processo de ensino-
aprendizagem, em relacdo ao estagio?

P2: Sim.

C: E, vocé vé diferenca nessa parceria quando a gente fala entre o estagio curricular e estagio Pet?
P2:0lha, o estagio curricular da Odonto ele, pra mim ele vai muito, ele da um apoio muito maior do
que os outros estagios. Talvez, por causa do tempo que ele vem, tempo de atuacao que a gente tem.
Entéo, a gente sempre tem a presenca do professor. E, ao tempo esse professor ele entra em contato
com a gente, mantém um contato permanente, a gente esta sempre conversando, participando de
reunides. E, muito mais frequente, € muito mais embasado.Talvez pelos anos que esse estagio,
tenha, aconteca, tenha um certo amadurecimento, por parte dos professores que déao suporte. E, no
Pet j4, a proposta € menor, como é menor, um projeto menos extenso, talvez ndo tenha tanto
amadurecimento nesse sentido, os professores, apesar que a gente tem um apoio deles também. A
gente tem a presenca do tutor do Pet, que também, direciona tudo E, também participando de
reunifes. Mas, eu acredito que o da Odonto coletiva ele tem um, algo a mais, com relacdo a isso.

C: Tem alguma sugestdo, alguma critica que vocé gostaria de colocar em relagdo a essa parceria
com a universidade?

P2:0lha, ndo me ocorre agora sabe. E, como, a gente ndo tem tido problemas, eu acredito que esta
tudo bem. E, eles dao abertura pra gente colocar isso pra eles. Fazer criticas, quando isso é
necessario. Realmente, assim, nesse momento eu ndo percebo isso.

C:E, porque como o professor vem no estagio, vocés tem um didlogo maior. Talvez em alguns
momentos que isso pode ser feitos ja.

P2: E, talvez, talvez seja isso também. Uma abertura pro didlogo maio. E, mas eu acho que a gente
esta sempre aprendendo, e acho que os professores também. Entdo a cada ano a gente vé melhorias
nessa proposta, sabe? E, talvez uma sugestio, que o estagio curricular também recebesse bolsa.
Seria interessante, é claro que eu ndo recebo bolsa, continuo atuando, mas, eu, eu acredito que essa
atuacao, ela, ela exige um esforco maior do profissional. Ha profissionais aqui, por exemplo, que nédo
recebem estagiarios de jeito nenhum, ndo aceitam. Entdo assim, vocé precisa querer receber. Tudo
bem que eu tenho beneficio para mim, pessoalmente como profissional, tem um beneficio do
trabalho. Mas, uma bolsa seria um incentivo interessante.

C:Tem mais alguma coisa que vocé gostaria de colocar aqui que a gente abordou?

P2:N&o, eu acho que nao.

C:Sobre os estagios...

P2:Nao, ndo. Assim, eu sou muito favoravel a existéncia dos estagios, eu acho que, isso € muito bom
pra comunidade, para formacéo do profissional mesmo, eu acho que promove um engrandecimento,
assim, muito importante para o profissional. Uma vivéncia importante, uma experiéncia que eu acho
que ele leva para vida toda. Mesmo que ele néo for atuar, em servigo puablico. E, mas, abre uma porta
também, abre uma possibilidade. Para a comunidade, também isso é bom , todas as vezes que a
gente recebeu estagiarios aqui sempre, foi com essa 6ética de trazer um beneficio também para o
usuério. Entéo, o estadgio ndo vem aqui sO para receber, ele também vem para produzir e, produzir
esse beneficio. E para os profissionais também, acabam sendo beneficiados por essa pratica.

C:E a sua proposta é de continuar receber aluno? Tanto do estagio curricular quanto do estagio Pet?
P2:Sim, sim, sempre que eu puder eu vou estar atuando assim. Houve alguns momentos, alguns
anos que eu nao recebi, mas porque eu estava fazendo um curso e ai eu ndo tinha tempo pra me
dedicar para o estagio. Eu acho que a gente tem que ter tempo também. Muitas vezes o tempo nao é
s6 aqui no horério de trabalho, as vezes a gente tem que ter tempo fora do horario de trabalho para
pesquisar, para dar atengdo, se comunicar com 0s grupos. Para por exemplo, as vezes a gente
escreve trabalhos em congressos, leva essa atuacao aqui para ser divulgada. E, isso exige tempo, e
tempo, muitas vezes fora do horéario de trabalho, entdo, houve alguns, eu acho que uns 2 anos que
eu nao recebi, por causa disso. SG isso!

C: Entéo, eu te agradeco.

P2: Obrigado, eu que te agradeco.
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APENDICE 6 — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé esta sendo convidado (a) a participar, como voluntario, da pesquisa intitulada
“Avaliacdo do impacto dos programas Pro-Saude e PET-Saude nos cursos de graduacgéo da
area da saude da Universidade Federal de Goias”. O objetivo desta investigacao é avaliar
o impacto do Pré e PET-Saude nos cursos de Farmacia, Medicina, Nutricdo, Odontologia,
Enfermagem, Educacgéo Fisica, Biomedicina da Universidade Federal de Goias, desde sua
implantacdo em 2005 e nos servicos de salde participantes.

Meu nome é Nilce Maria da Silva Campos Costa, sou professora da UFG e a
pesquisadora responsavel por coordenar este trabalho. Apds ler com atengdo este
documento e ser esclarecido sobre as informacdes a seguir €, no caso de aceitar fazer parte
do estudo, assine ao final deste documento, que estd em duas vias e também sera assinado
por mim, pesquisadora, em todas as folhas. Uma delas é sua e a outra da pesquisadora
responsavel. Em caso de recusa vocé nao sera penalizado(a) de forma alguma.

Em caso de duvida vocé podera entrar em contato comigo através do telefone 9221-
5673 ou pelo e-mail nilcecosta58@gmail.com. Caso surja alguma davida sobre o0s seus
direitos como participante nesta pesquisa, vocé podera entrar em contato com o Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Goias, nos telefones: 3521-1215 ou no
endereco: Pro-Reitoria de Pesquisa e Pds-Graduacéo, Prédio da Reitoria, Piso 1, Campus
Samambaia (Campus Il) - CEP:74001-970, Goiania — Goias.

Neste momento vocé responderd a um formulario e, posteriormente, enquanto
coordenador do curso respondera a uma entrevista gravada em &audio, e em caso de ser
professor, estudante ou preceptor do servigo, participara de uma reunido de Grupo Focal
e/ou respondera a um novo formulario, com o objetivo de conhecer as mudangas que tem
ocorrido no seu curso a partir da homologagéo das Diretrizes Curriculares Nacionais. Os
membros da comunidade, gestores de salde e membros da comissédo gestora local do Pré-
Saude também participard de entrevista gravada em audio para conhecer o impacto da
formacdo dos profissionais de saude a partir da implantagcdo do Programa Nacional de
Reorientacdo da Formacdo do Profissional em Saude e Programa de Educagédo pelo
Trabalho para a Saude. Garantimos o sigilo e a privacidade das informacgfes prestadas, pois
ndo haverd divulgacdo de dados individuais, apenas os resultados relativos ao grupo de
pesquisados.

Este estudo tera risco minimo, ndo se podendo afastar, porém, o risco de
constrangimento aos participantes, bem como eventual ocorréncia de dano material ou
moral resultante de indevida e/ou acidental divulgacédo de dados sigilosos. Destaque-se que
0s pesquisadores se comprometem a manter sigilo sobre a identidade, informacdes e
opinides fornecidas, no entanto, todos 0s comentarios e opinides emitidas sdo de exclusiva
responsabilidade de seus interlocutores.

Eventuais danos aos participantes, decorrentes da utilizacdo ou divulgacéo indevidas
dos dados, ou quaisquer outros, desde que referentes a pesquisa, sdo passiveis de
indenizacdo nos termos da legislacao civil vigente, mediante efetiva comprovacédo do dano,
ainda que exclusivamente moral, da conduta lesiva e culpa ou dolo dos pesquisadores e 0
nexo de causalidade (arts. 186 e 927 do Cdédigo Civil). Os participantes ndo terdo nenhum
tipo de despesa e ndo receberdo nenhum beneficio direto com a participagédo. Esclarecemos
gue os resultados poderdo subsidiar a elaboragcéo de propostas para melhora da formacao
proporcionada pelos cursos da area da saude.
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Desde j& agradecemos sua disponibilidade em participar desta investigacdo e
lembramos que ela é voluntaria ndo havendo pagamento para a mesma.

Goiania, , de ,de 20 .

Assinatura da pesquisadora responsavel

CONSENTIMENTO DA PARTICIPACAO DA PESSOA COMO SUJEITO DA
PESQUISA

Eu, , RG ou

CPF: , abaixo assinado, concordo em participar do estudo:

“Avaliagdo do impacto dos programas Pro-Saude e PET-Saude nos cursos de graduagéo da
area da saude da Universidade Federal de Goias”, como sujeito voluntario. Fui devidamente
informado e esclarecido pela pesquisadora Nilce Maria da Silva Campos Costa sobre a
pesquisa, os procedimentos nela envolvidos, assim como 0s possiveis riscos e beneficios
decorrentes de minha participacdo. Foi me garantido que posso retirar meu consentimento a

gualquer momento, sem que isto leve a qualquer penalidade.

Goiania, , de ,de 20 .

Assinatura do sujeito

Testemunha 1

Testemunha 2
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CONSENTIMENTO DA PARTICIPACAO DA PESSOA COMO SUJEITO DA
PESQUISA

Eu, , RG ou

CPF: , abaixo assinado, concordo em participar do estudo:

“Avaliacdo do impacto dos programas Pro-Saude e PET-Salde nos cursos de graduacéo da
area da saude da Universidade Federal de Goias”, como sujeito voluntario. Fui devidamente
informado e esclarecido pela pesquisadora Nilce Maria da Silva Campos Costa sobre a
pesquisa, 0os procedimentos nela envolvidos, assim como 0s possiveis riscos e beneficios
decorrentes de minha participacdo. Foi me garantido que posso retirar meu consentimento a

gualquer momento, sem que isto leve a qualquer penalidade.

Goiania, , de ,de 20 .

Assinatura do sujeito

Testemunha 1

Testemunha 2
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ANEXO A — Parecer do Comité de Etica em Pesquisa.

UNNERSIDADE FEDERAL DE QEM
GOIAS - UFG

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

OADCS D FROJETO DE PEEOUIEA

Titule da Pesguisa: Avaliagio do impactos dos Frogramas Pra-SAU0E @ FET-SAUDE nas cursas de
gradiusgas da drea da sadde da Universidade Federal de Golas

Pesquisader: Miloe Maria da Siva Campos Costa

Area Tematica:

Verslo: 2

CAAE: 2207621 35.0000.5083

Instituigio Proponente: Universidade Federal de Goids - UFG

Patrocinador Principal: MBS TERSO DA CIEMCLA, TECHOLDGIA E INOVACAD

OADCSE D PARECER

Himsin div Paresar 571073
Oiata da Relabora: 07042014

Apresentade do Projeie:

Titulo: Avaliacdo do impacio dos Programas Fro-SALDE @ PET-SALUDE nos ourscs de graduagdo da droa
da sailde da Universidade Federal de Golds. Pesquisador responsdal Miloe Mana da Siva Camgos Cosla
Verslo: 2; stluiglo Proponente: Universidade Federal de Godis - UFG, Equipe: Ida Helena Carvalha
Francoscarionin Monores; Loclene Maria de Bousa; Mana Gonetti Oueiror, Mardia Mendonga Guimarlos
cusio do projeso, emire capital e cusisio: RE11Z.000,00; serd cusisado pelo MINISTERIO D&
CIENCIA, TECHOLOGIA E INOVACAD - MCTI - CHPg. Coleta de dadas, com p==ssoas, previsla para o
parcdo de 010852014 a 3DDERDIE

Ojpetlve da Pesquisa

Avaliar o impacio 3o Prd @ PET-Sadde nos cursos de Farmacia, Medicina, Suirigo, Odomniologia,
Erdermagem, Educagio Fisica, Bomadicna, da Unbersidade Federal de Gois, desde sua implariacla om
200E & no% serdpos de sadde paricipanies. Em especifico: - Conf@er O PrOCESS0 O MessSTuluragso
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ANEXO B

0 submissao
online

PROJETO E POLITICA EDITORIAL

INTERFACE) Comunicacdo, Saude, Educacédo publica artigos analiticos e/ou ensaisticos,
resenhas criticas e notas

de pesquisa (textos inéditos); edita debates e entrevistas; e veicula resumos de dissertagfes e
teses e notas sobre eventos e assuntos de interesse. Os editores reservamse o direito

de efetuar alteragdes e/ou cortes nos originais recebidos para adequa-los as normas da revista,
mantendo estilo e conteudo.

A submissao de manuscritos é feita apenas online, pelo sistema Scholar One Manuscripts .

Toda submissao de manuscrito a Interface estd  condicionada ao atendimento as normas
descritas abaixo.

FORMA E PEPARA(}AO DE MANUSCRITOS
SECOES

Dossié dtextos ensaisticos ou analiticos teméticos, a convite dos editores, resultantes de
estudos e pesquisas originais (até seis mil palavras).

Artigos dtextos analiticos ou de revisdo resultantes de pesquisas originais tedricas ou de campo
referentes a temas

de interesse para a revista (até seis mil palavras).

Debates dconjunto de textos sobre temas atuais e/ou polémicos propostos pelos editores ou
por colaboradores e

debatidos por especialistas, que expbem seus pontos de vista, cabendo aos editores a edicao
final dos textos. (Texto de

abertura: até seis mil palavras; textos dos debatedores: até mil palavras; réplica: até mil
palavras.).

Espaco aberto dnotas preliminares de pesquisa, textos que problematizam temas polémicos
e/ou atuais, relatos de experiéncia ou informacgdes relevantes veiculadas em meio eletrénico
(até cinco mil palavras).

Entrevistas ddepoimentos de pessoas cujas histérias de vida ou realizacdes profissionais sejam
relevantes para as areas de abrangéncia da revista (até seis mil palavras).

Livros dpublicacdes lancadas no Brasil ou exterior, sob a forma de resenhas criticas,
comentarios, ou colagem
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organizada com fragmentos do livro (até t rés mil palavras).

Criacdo otextos de reflexdo sobre temas de interesse para a revista, em interface com os
campos das Artes e da

Cultura, que utilizem em sua apresentacao formal recursos iconogréaficos, poéticos, literarios,
musicais, audiovisuais etc., de forma a fortalecer e dar consisténcia a discussao proposta.
Notas breves dnotas sobre eventos, acontecimentos, projetos inovadores (até duas mil
palavras).

Cartas dcomentarios sobre publicacdes da revista e notas ou opinifes sobre assuntos de
interesse dos leitores (até mil

palavras).

Nota: na contagem de palavras do texto, incluem -se quadros e excluem-se titulo, resumo e
palavras-chave.

SUBMISSAO DE MANUSCRITOS

Interface 8 Comunicacdo, Saude, Educacéo aceita colabora¢des em portugués, espanhol e
inglés para todas as

secOes. Apenas trabalhos inéditos e submetidos somente aeste peridédico serdo encaminhados
para avaliacdo. Ndo seréo aceitas para submissao tradu¢des de textos publicados em outra
lingua. A submisséo deve ser acompanhada de umaautorizagdo para publicacdo assinada por
todos os autores do manuscrito. O modelo do documento estara disponivel para upload no
sistema.

Nota: para submeter originais é necessario estar cadastrado no sistema.

Acesse o link http://mcO4.manuscriptcentral.com/icse  -scielo e siga as instru¢des da tela. Uma
vez cadastrado e logado,

cliqgue em O0Author Centero6 e inicie o process
Os originais devem ser digitados em Word ou RTF, fonte Arial 12, respeitando o nimero maximo
de palavras definido por secao da revista. Todos os originais submetidos & publicacdo devem
dispor de resumo e palavras-chave alusivas a tematica (com excecédo das secdes Livros, Notas
breves e Cartas).

Da primeira pagina devem constar (em portugués, espanhol e inglés): titulo (até 20 palavras),
resumo (até 140 palavras) e no maximo cinco palavras-chave.

Nota: na contagem de palavras do resumo, excluem-se titulo e palavras-chave.

Notas de rodapé: identificadas por letras pequenas sobresciitas, entre parénteses. Devem ser
sucintas, usadas

somente quando necessario.

Nota importante: ao fazer a submissédo, o autor devera explicitar se o texto é inédito, se foi
financiado, se é resultado

de dissertacao de mestrado ou tese de doutorado, se ha conflitos de interesse e, em caso de
pesquisa com seres

humanos, se foi aprovada por Comité de Etica da area, indicando o nimero do processo e a
instituicao.

Em texto com dois autores ou mais também devem ser especificadas as responsabilidades
individuais de todos os

autores na preparacdo do mesmo.

O autor também devera responder a seguinte pergunta: No que seu texto acrescenta em

(0]
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relacdo ao ja publicado na

literatura nacional e internacional?

O autor pode indicar dois ou trés avaliadores (do pais ou exterior ) que possam atuar no
julgamento de seu trabalho.

Se houver necessidade informe sobre pesquisadores com ogjuais possa haver conflitos de
interesse com seu artigo.

CITACOES E REFERENCIAS

Interface adota as normas Vancouver como estilo para as citacdes e referéncias de seus
manuscritos.

CITACOES NO TEXTO

As citacdes devem ser numeradas de forma consecutiva, de acordo com a ordem em que forem
sendo apresentadas

no texto. Devem ser identificadas por nimeros arabicos sobrescritos.

Exemplo:

Segundo Teixeiral,4,10-15

Nota importante: as notas de rodapé passam a ser identificadas por letras pequenas
sobrescritas, entre

parénteses. Devem ser sucintas, usadas somente quandonecessario.

Casos especificos de citacéo:

a) Referéncia de mais de dois autores: no corpo do t exto deve ser citado apenas o nome do
primeiro autor seguido da

expressao et al.

b) Citacéo literal: deve ser inserida no paragrafo entre aspas. No caso da citagdo vir com aspas
no texto original, substitui -las pelo apdstrofo ou aspas simples.

Exemplo:

00O8Requisitos Unifor mesd -feecemigrandeopariéaascaamasder ) basei
estilo da American National

Standards Institute (ANSI) adaptado pela NLM. G461
c) Citacao literal de mais de trés linhas: em paragrafo destacado do texto (um enter antes e

um depois), com recuo

a esquerda.

Observacao: Para indicar fragmento de citacdo utilizar col chet e: [ €é] encontr amo
fal has no sistema [ é]

guando relemos 0o manuscrito, mas nada podia ser f
Exemplo:

Esta reunido que se expandiu e evoluiu para Comité Internacional de Editores de Revistas
Médicas (International Committee of Medical Journal Editors 9dICMJE), estabelecendo os
Requisitos Uniformes para Manuscritos Apresentados a Periddicos Biomédicosd Estilo Vancouver
2.

REFERENCIAS

Todos os autores citados no texto devem constar das referéncias listadas ao final do
manuscrito, em ordem numeérica, seguindo as normas gerais do International Committee of
Medical Journal Editors (ICMJE)d http://www.icmje.org . Os homes das revistas devem
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ser abreviados de acordo com o estilo usado no Index Medicus (http://www.nlm.nih.gov__ ). As
referéncias sao alinhadas somente a margem esquerda e de forma a se identificar o
documento, em espago simples e

separadas entre si por espacgo duplo.

A pontuacao segue os padrdes internacionais e deve seruniforme para todas as referéncias.

EXEMPLOS:

LIVRO

Autor(es) do livro. Titulo do livro. Edicdo (nimero da edicdo). Cidade de publicacdo: Editora;
Ano de publicacao.

Exemplo:

Schraiber LB. O médico e suas interacdes: a crise dos vinculos de confianca. 4a ed. Sao Paulo:
Hucitec; 2008.

* Até seis autores, separados com virgula, seguidos de et al., se exceder este nimero.
** Sem indicacdo do nimero de paginas

Nota:

Autor é uma entidade:

Ministério da Educacédo e do Desporto. Secretaria de Educacdo Fundamental. Pardmetros
curriculares nacionais: meio ambiente e saude. 32 ed. Brasilia, DF: SEF; 2001.

Séries e colecdes:

Migliori R. Paradigmas e educacdo. Sao Palo: Aquariana; 1993 (Viséo do futuro, v. 1).

CAPITULO DE LIVRO

Autor(es) do capitulo. Titulo do capitulo. In: nome(s) do(s) autor(es) ou editor(es). Titulo do
livro. Edic&o (numero). Cidade de publicacédo: Editora; Ano de publicacdo. pagina inicial -final
do capitulo

Nota:

Autor do livro igual ao autor do capitulo:

Hartz ZMA, organizador. Avaliacdo em salde: dos modelos conceituais a pratica na analise da
implantacdo dos programas. Rio de Janeiro: Fiocruz; 1997. p. 19 -28.

Autor do livro diferente do autor d o capitulo:

Cyrino, EG, Cyrino AP. A avaliacdo de habilidades em saude coletiva no internato e na prova de
Residéncia Médica na Faculdade de Medicina de Botucatud Unesp. In: Tibério IFLC, Daud-
Galloti RM, Troncon LEA, Martins MA, organizadores. Avaliacaopratica de habilidades clinicas
em Medicina. Sdo Paulo: Atheneu; 2012. p. 163-72.

* Até seis autores, separados com virgula, seguidos de et al., se exceder este niUmero.
** Obrigatorio indicar, ao final, a pagina inicial e final do capitulo.

ARTIGO EM PERIDICO

Autor(es) do artigo. Titulo do artigo. Titulo do periédico abreviado. Data de publica¢éo; volume
(numero/suplemento): pagina inicial -final do artigo.

Exemplos:

Teixeira RR. Modelos comunicacionais e praticas de salde. Interface (Botucatu). 1997; 1(1) :7-
40.
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Ortega F, Zorzanelli R, Meierhoffer LK, Roséario CA, Almeida CF, Andrada BFCC, et al. A
construcao do diagnostico do autismo em uma rede social virtual brasileira. Interface
(Botucatu). 2013; 17(44):119-32.

*até seis autores, separados com virgula, seguidos de et al. se exceder este nimero.
** Obrigatorio indicar, ao final, a pagina inicial e final do artigo.

DISSERTACAO E TESE

Autor. Titulo do trabalho [tipo]. Cidade (Estado): Instituicdo onde foi apresentada; ano de
defesa do trabalho.

Exemplos:

Macedo LM. Modelos de Atencdo Priméaria em Botucatu-SP: condi¢des de trabalho e os
significados de Integralidade apresentados por trabalhadores das unidades basicas de saude
[tese]. Botucatu (SP): Faculdade de Medicina de Botucatu; 2013.

Martins CP. Possibildades, limites e desafios da humanizag&o no Sistema Unico de Sautde (SUS)
[dissertacdo]. Assis (SP): Universidade Estadual Paulista; 2010.

TRABALHO EM EVENTO CIENTIFICO
Autor(es) do trabalho. Titulo do trabalho apresentado. In: editor(es) responsaveis pel o0 evento

(se houver). T2tulo do evento: Proceedings ou Ane
cidade e pais do evento. Cidade de publicacdo: Editora; Ano de publicagcdo. P4gina inicial -final.
Exemplo:

Paim JS. O SUS no ensino médico: retérica ou realdade [Internet]. In: Anais do 33° Congresso
Brasileiro de Educacdo Médica; 1995; Sao Paulo, Brasil. Sdo Paulo: Associacdo Brasileira de
Educacéo Médica; 1995. p. 5 [acesso 30 Out 2013]. Disponivel em: www.google.com.br

* Quando o trabalho for consultado on -line, mencionar a data de acesso (dia Més abreviado e
ano) e o endere-o0o eletr®nico: Di spon2vel em: htt g

DOCUMENTO LEGAL

T2tulo da | ei (ou projeto, ou c-digoé), dados da
Exemplos:

Constituicao (1988). Constituicdo da Republica Federativa do Brasil. Brasilia, DF: Senado

Federal; 1988.

Lei n° 8.080, de 19 de Setembro de 1990. Dispde sobre as condi¢des para a promocao, protecao
e recuperacao da saude, a organizacéo e o funcionamento dos servi¢os correspondentes e da
outras providéncias. Diario Oficial da Unido, 19 Set 1990.

*Segue os padrdes recomendados pela NBR 6023 da Associacao Brasileira de Normas Técnicas
(ABNT082002), com o padrao grafico adaptado para o Estilo Vancouver.

RESENHA

Autor (es).Local: Edito ra, ano. Resenha de: Autor (es). Titulo do trabalho. Periddico.
Ano;v(n):pagina inicial e final.

Exemplo:

Borges KCS, Estevéao A, Bagrichevsky M. Rio de janeiro: Fiocruz, 2010. Resenha de: Castiel LD,
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Guilam MC, Ferreira MS. Correndo o risco: uma introducdo aos riscos em saude. Interface
(Botucatu). 2012;16(43):1119-21.

ARTIGO EM JORNAL

Autor do artigo. Titulo do artigo. Nome do jornal. Data; Secédo: pagina (coluna).

Exemplo:

Gadelha C, Mundel T. Inovagéo brasileira, impacto global. Folha de S&o Paulo. 2013 Nov 12;
Opinido:A3.

CARTA AO EDITOR

Autor [cartas]. Periédico (Cidade).ano;v(n.):pagina inicial -final.

Exemplo:

Bagrichevsky M, Estevao A. [cartas]. Interface (Botucatu). 2012;16(43):1143 -4.

ENTREVISTA PUBLICADA

Quando a entrevista consiste em perguntas e respostas, a entrada é sempre pelo entrevistado.
Exemplo:

Yrj6 Engestrom. A Teoria da Atividade Histérico -Cultural e suas contribuicdes a Educacéo,
Saude e Comunicacdo [entrevista a Lemos M, PereiraQuerol MA, Almeida, IM]. Interface
(Botucatu). 2013;715-29.

Quando o entrevistador transcreve a entrevista, a entrada é sempre pelo entrevistador.
Exemplo:

Lemos M, PereiraQuerol MA, Almeida, IM. A Teoria da Atividade Histdrico -Cultural e suas
contribui¢cbes a Educacao, Salude e Comunicacao [entrevista de Yrj6 Engestrom]. Interface
(Botucatu). 2013:715-29.

DOCUMENTO ELETRONICO

Autor(es). Titulo [Internet]. Cidade de publicacdo: Editora; data da publicacéo [data de acesso

com a express«o Oacesso emoO]. Endere-o do site cc
Com paginacéo:

Wagner CD, Persson PB. Chaos in cardiovascular system: an update. Cardiovasc Res. [Internet],

1998 [acesso em 20 Jun 1999]; 40. Disponivel em: http://www.probe.br/science.html.

Sem paginacgao:

Abood S. Quality improvement initiative in nursing homes: the ANA acts in an advisory role. Am
J Nurs [Internet]. 2002 Jun [cited 2002 Aug 12];102(6):[about 1 p.]. Available from:
http://www.nursingworld.org/AJN/2002/june/Wawatch.htmArticle

* Os autores devem verificar se os enderecos eletrdnicos (URL) citados no texto ainda estdo
ativos.

Nota:
Se a referéncia incluir o DOI, este deve ser mantido. S6 neste caso (quando a citacdo for tirada
do SciELO, sempre vem o Doi junto; em outros casos, nem sempre).

Outros exemplos podem ser encontrados
em http://www.nlm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html

ILUSTRACOES
Imagens, figuras ou desenhos devem estar em formato tiff ou jpeg, com resolugdo minima de
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200 dpi, tamanho maximo 16 x 20 cm, em tons de cinza, com legenda e fonte arial 9. Tabelas e
gréficos torre podem ser produzidos em Word ou Excel. Outros tipos de graficos (pizza,
evolu-«o0é) devem ser produzidos em programa de

Nota:

No caso de textos enviados para a Secéo deCriacdo, as imagens devem ser escaneadas em
resolucéo minima de 200 dpi e enviadas em jpeg ou tiff, tamanho minimo de 9 x 12 cm e
maximo de 18 x 21 cm.

As submissdes devem ser realizadas online no
endereco: http://mc04.manuscriptcentral.com/icse  -scielo

APROVACAO DOS ORIGINAIS

Todo texto enviado para publicacao sera submetido a uma triagem e pré -avaliacao inicial, que
inclui a identificagéo de

pendéncias na documentacgédo e sistema de busca por plagio.

Uma vez aprovado, sera encaminhado a revisao por pares (no minimo dois relatores). O
material serd devolvido ao (s) autor (es) caso os relatores sugiram mudancas e/ou corregoes.
Em caso de divergéncia de pareceres, o texto sera encaminhado a um terceiro relator, para
arbitragem. A deciséo final sobre o mérito do trabalho é de responsabilidade do Corpo
Editorial (editores e editores de area).

Os textos sé@o de responsabilidade dos autores, ndocoincidindo, necessariamente, com o ponto
de vista do Corpo

Editorial da revista.

Todo o conteudo do trabalho aceito para publicacdo, exceto quando identificado, esta
licenciado sobre uma licenga Creative Commons, tipo DY -NC. E permitida a reprodugéo parcial
e/ou total do texto apenas para uso ndo comercial, desde que citada a fonte. Mais detalhes,
consultar o link: http://creativecommons.org/licenses/by __ -nc/3.0/

Interface d Comunicacédo, Saude, Educacao segue o@rincipios da ética na publicacéo contidos
no cédigo de conduta do Committee on Publication Ethics ( http:/publicationethics.org/ ).

Também disponivel em: Inglés, Espanhol
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