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Resumo

Os Ministérios da Satde e da Educagao, a partir de 2005,
propuseram varias edigdes do Programa Nacional de Reorientagao
da Formacao Profissional em Satide — Pr6-Satide, com a intengao
de promover a reformulagio dos processos de ensino na area.
Objetivo: Analisar as propostas e os relatdrios finais apresentados
por uma instituigdo publica federal de ensino superior da regiao
Centro-Oeste, Brasil, visando compreender a influéncia que estes
programas tiveram nas reformulagées curriculares de cursos da
area da sadde. Metodologia: Trata-se de uma pesquisa documental,
de cunho qualitativo. Resultados e Discussao: Da organizagao
dos dados, emergiram quatro categorias: 1) Implementagao e
desenvolvimento dos programas de reorientagao da formagio em
saide; 2) Avaliagao do Pré-Saide e do Pet-Sadde; 3) Dificuldades
enfrentadas nos processos de mudanga na drea da satde; 4)
Sugestdes/avangos gerados pelos programas de reorientagio da
formagao Pode-se afirmar que as politicas indutoras tiveram
influéncia na formagao em satide e oportunizaram a comunicagao e
interacao entre os cursos da drea da satide por meio do trabalho em
equipe, aumentaram a articulagao ensino-servigo e a qualificagao
do trabalho dos profissionais. Conclusao: As dificuldades e
os avancgos do processo de mudancga da formagiao em satde
demonstraram que este é permeado por valores, simbologias e
readaptagoes, entre outros sentimentos que perpassam o perfil
dos profissionais, docentes e discentes. H4 necessidade de tempo
para a consolidagdo das mudangas requeridas pelas propostas
dos programas de reorientacao da formacao em saide, devido a
dificuldade em mudar o modelo de ensino tradicional existente.

Palavras-chave: Politicas de Satdde. Curriculo. Ensino Superior.
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Abstract

The Ministries of Health and Education, since 2005, have
proposed several editions of the National Program for
Reorientation of Training of Healthcare Professionals (Pro-
Health) to promote reformulation of teaching processes in this
area. Objective: this study aimed to analyze the proposals and the
final reports presented by a higher education public institution
in the Central-West region of Brazil, seeking to understand
the influence that these programs have had on reformulating
health education curricula. Methodology: This is a qualitative
document study. Results and Discussion: From the organization
of these data, four categories emerged: 1) Implementation and
development of reorientation programs in health education; 2)
Evaluations of Pro-Health and Pet-Health; 3) Difficulties faced
in the process of change in the healthcare field; 4) Suggestions
/ advances created by the processes of change in the healthcare
field. Conclusions: It was found that although these policies have
influenced training of healthcare professionals it takes time
to consolidate the changes required by the proposals of these
healthcare training reorientation programs due to difficulties
in changing existing traditional education models.

Keywords: Health Policy. Curriculum. Higher Education.

Introducao

A formagdo em saide no Brasil, desde a década de 1940, tem sido marcada pela concepgao
flexneriana, que surgiu em 1910, nos Estados Unidos, caracterizada pela fragmentacio dos cursos
em ciclos basico e profissional, organizagdo curricular em disciplinas e estruturagdo em ambiente
hospitalar."*

A formagao fragmentada nao possibilita a integragdo e a aproximagao a realidade e ocasiona a
perda da criatividade e da capacidade de invengao.’ Virios movimentos sociais tém questionado
a necessidade de mudanca do ensino na area da saude, principalmente para atender ao sistema
de satde vigente e as reais necessidades da populagao.*®

Na perspectiva de reorganizacio do sistema de satde, teve-se como marco relevante a Declaragio
de Alma-Ata, no ano de 1978, que salientou a Atengao Primdria a Saide (APS) como estratégia
para a promogao da saide. Concomitantemente, surgia o movimento da reforma sanitaria, que
propunha um sistema universal de satde, integral, descentralizado, pautado na corresponsabilidade
entre as esferas de governo e na participagao social. A Reforma Sanitéria foi aprovada, em 1988,
pela Constitui¢do Federal e, no ano de 1990, foi criado o Sistema Unico de Satde (SUS).12
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A criagdo do SUS propulsionou a demanda por profissionais de satide com habilidades para
atuar em um modelo humanizado e universal, sendo indispensavel considerar os aspectos referentes
a suas respectivas formagoes. O desafio de transformar o perfil dos profissionais de satde fez
com que o Ministério da Educagido (MEC) extinguisse os curriculos minimos preestabelecidos e
aprovasse a Lei de Diretrizes e Bases da Educagdo (LDB), em 1996. O tltimo documento garante
maior autonomia as Institui¢goes de Ensino Superior (IES) para formular seus curriculos com
enfoque mais formativo e de acordo com a realidade e necessidade locais.® Esse fato culminou
com a aprovagdo e publicagdo das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) para os cursos da
area da saide,” sendo que o curso de Medicina apresentou uma atualizacao de suas diretrizes no
ano de 2014.*

As reformulagdes curriculares foram iniciadas nos cursos de Medicina, por meio do Programa
de Incentivo as Mudangas Curriculares nos Cursos de Medicina (PROMED, 2003), categoria
profissional que encontrava desafios evidentes quanto a formagao em satude, pela grande influéncia
do modelo biomédico de Flexner.* Com o intuito de romper esse padrao, o PROMED objetivou
adaptar a formagao médica aos preceitos do SUS, a partir das DCN.*

No ano de 2005, os Ministérios da Satide e da Educacio propuseram o Programa Nacional
de Reorientacdo da Formagao Profissional em Satde — Pré-Satde —, com a intencao de promover
a reformulagdo nos processos de ensino e possibilitar um olhar critico e ampliado ao processo
saude-doenga, em especial, da atengao basica. O Prd-Satude é considerado uma politica indutora
da reformulagdo do ensino na drea de satde no Brasil e contemplou, inicialmente, os cursos de
Medicina, Enfermagem e Odontologia (Pr6-Satide I) e, posteriormente, em 2007, os demais cursos
da 4rea da sadde (Pro-Sadde I1).°

Com a finalidade de complementar o Pré-Satde, o governo langou, em 2008, o Programa de
Educagao pelo Trabalho para a Satde (PET-Satde), que buscou a qualificagao de estudantes pela
pratica em servigos de saide, por meio de programas de aperfeicoamento e especializacio em
servico dos profissionais da satde, e de vivéncias da realidade profissional, mediante a integragao
ensino-servigo-comunidade.®!! Portanto, o objetivo deste trabalho foi o de analisar as propostas
e os relatdrios finais apresentados por uma instituicao publica federal de ensino superior da
regido Centro-Oeste, Brasil, visando compreender a influéncia que tais programas tiveram nas
reformulagées curriculares de cursos da drea da saide.

Metodologia

Realizou-se uma pesquisa documental, de cunho qualitativo,'*"” importante para compreensao
de informagoes-chave do fendmeno em estudo que nao haviam passado por tratamento analitico
anterior.”
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As fontes documentais possibilitam conhecer a historicidade do fendmeno, a investigacao de

processos de mudanca e podem apresentar contribuigao, como fontes adicionais a outros dados.'*!*

Os documentos utilizados como fontes nesta investigacao foram as propostas do Pré-Sauide e
Pet-Satde elaboradas por cursos de graduagao em Enfermagem, Farmacia, Medicina, Nutrigdo
e Odontologia, de uma Institui¢do de Ensino Superior Federal da regiao Centro-Oeste, Brasil,
aprovados nos editais do MS/MEC (Pr6-Saude I, Pré-Saude 11, Pet-Satde e PréPet-Satide, de 2005,
2007 e 2014) e os relatérios finais dos mesmos.

Os cursos estudados foram criados entre 1945 e 1975; Farmacia e Odontologia no ano de 1945;
Medicina, em 1960 e Nutri¢ao e Enfermagem, em 1975, todos na modalidade bacharelado."*!®

Os referidos cursos tiveram suas propostas aprovadas pelos editais Pro-Saude e PET-Saide
do Ministério da Saide (MS) e Ministério da Educacdo (MEC). A Figura 1 evidencia os cursos e
os documentos analisados.

*Analise da proposta aceita pelos editais MEC/MS e do relatério final.
** Andlise apenas da proposta aceita pelos editais MEC/MS.

Figura 1. Relagdo dos documentos utilizados para a analise documental deste trabalho.

Esta pesquisa faz parte do projeto de pesquisa “Avaliacdo do impacto dos programas Pro-
Satde e PET-Satde nos cursos de graduacio da area da saude”, financiado pelo CNPq, em
2012. Para realiza-la, foram obedecidos todos os principios e postulados éticos preconizados
pela Resolugido CNS n? 466/2012.% O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da institui¢ao pesquisada, sob o protocolo n? 497.548/2013. Os documentos analisados
foram disponibilizados pelos diretores dos cursos participantes do Pr6-Satde e PET-Satde, por
meio da assinatura do Termo de Anuéncia, concedendo também autorizacio para publicagao de
dados oriundos desta pesquisa.
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A interpretacao dos dados deu-se por intermédio da analise tematica, uma das modalidades
da andlise de conteddo. Primeiramente, foram realizadas leituras flutuantes de todas as fontes
documentais, no intuito de se obter uma compreensao global. Em seguida, iniciou-se o processo de
codificagao, que partiu das leituras recorrentes das fontes, para que a posteriori fossem identificados
os nucleos de sentido e/ou eixos que estruturam os documentos, em torno dos quais se agrupam

caracteristicas comuns. Apés essa etapa, foram delineadas as categorias que direcionaram a analise
dos dados.""

Para a discussdo das categorias de andlise, foram utilizadas as Diretrizes Curriculares Nacionais
(DCN) para os cursos que participaram da investigagdo, e como referenciais norteadores, os editais
dos programas de reorientagao da formagao em satde.

Resultados e Discussao

Da organizagao dos dados, emergiram quatro categorias: 1) Implementagio e desenvolvimento
dos programas de reorientagao da formacdo em saide; 2) Autoavaliagio do Pré-Satde/Pet na
IES; 3) Dificuldades presentes nos processos de reorientagio da formagao em satde; 4) Avangos
na formagao em sadde a partir dos programas estudados, cuja analise serd apresentada a seguir:

Implementacdo e desenvolvimento dos programas de reorientacio da formagio em satde

A IES estudada participou de varios movimentos de mudangas da formacio em satide desde a
criagdo das DCN, como ja apresentado na Figura 1. Inicialmente, em 2003, o curso de Medicina
participou do PROMED e, posteriormente, no ano de 2005, os cursos de Enfermagem, Medicina
e Odontologia participaram do primeiro edital do Pr6-Satide. Em 2007, com a ampliagao do Pré-
Saude, os cursos de Nutrigao e Farmacia passaram a integrar o Pr6-Satde I1. A participagio no
PET-Satde deu-se por meio dos editais dos anos de 2008, 2012 e 2013, porém, o tltimo contemplou
ainda os cursos de Biomedicina e a Educagao Fisica, além dos participantes dos editais anteriores.

Os relatérios analisados reportaram que o periodo de desenvolvimento dos programas
oportunizou a parceria entre a Secretaria Municipal de Saude e a IES, e possibilitou, desde o
ano de 2009, a ampliacdo dos campos de pratica para o PET-Satde. Essa parceria apresentou-se,
portanto, como facilitadora para o processo de integragao entre o ensino e os servicos de satde.

Cruz et al.,'® ao analisar o relato das experiéncias vivenciadas por tutores, preceptores e
alunos do PET-Saude, perceberam que esses programas oportunizaram espagos para parcerias
institucionais, adogao de préticas e troca de experiéncias entre os estudantes e para os profissionais
de satide, e docentes que adentraram a rede de saide aumentaram a compreensao da dinamica
da pritica, além de auxiliar no processo de ensinagem dos alunos.
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ATES participou de todas as propostas do MS/MEC ofertadas apds as DCN, de modo incentivar
a reforma curricular da IES. Estudos indicam que as propostas do Pro-Saide e PET-Satde se
mostraram importantes nas mudangas de paradigmas existentes dentro das IES, pois construiram
espagos de aprendizagem no trabalho em satde, promoveram a melhora do dialogo entre discentes-
docentes-profissionais e ainda possibilitaram uma aprendizagem problematizadora e significativa,

por meio do desenvolvimento docente.'**’

Aadequacao da formagao em satide junto as demandas dos servigos de satide e, consequentemente,
da sociedade, ainda ¢ incipiente. Porém, este fato nao deve ser usado como justificativa para que a
formagao em satide nao possa ser transformada. Sao necessarios esforgos pela gestao administrativa
das IES, de um modo geral, visando acolher e sensibilizar os atores sociais participes para um
movimento de reformulagao curricular cada vez mais eficaz.

Autoavaliagio do Pro-Satide/Pet na IES

Um dos objetivos do Pré-Satde é a integragio ensino-servico, com vistas a reorientar a formagao
profissional, pautada no cuidado integral do individuo, priorizando a atengao basica e valorizando
a participagao da comunidade no processo de aprendizagem.’

Segundo os editais dos programas aqui investigados, a IES deve autoavaliar-se quanto ao estagio
em que se encontra. Em outras palavras, os cursos participantes devem realizar um diagnéstico
sobre a situagdo atual em relacao aos eixos sugeridos para o desenvolvimento do programa: 1)
orientagao tedrica, 2) cenarios de pratica e 3) orienta¢do pedagdégica.” O detalhamento dos vetores
de cada eixo poder ser visualizado no Quadro 1.
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Quadro 1. Disposigao dos eixos e vetores do Programa Nacional de Reorientagdo da Formagao
em Saude.

EIXO VETORES

Orientacao Teérica Determinantes de Satide e Doenca

Pesquisa ajustada a realidade local

Educagdo permanente

Cenarios de pratica Integragao ensino-servigo

Utilizagdo dos diversos niveis de atengao

Integragao dos servigos proprios das IES com os

servicos de saude

Orientacao pedagoégica Integragao basico-clinico

Analise critica dos servicos

Aprendizagem ativa

Fonte: Brasil (2007).°

Os vetores orientam os parametros que norteiam cada eixo e cada institui¢io de ensino se
autoavalia em estagios que direcionam a situacdo da IES como: estagio I, que equivale ao ensino
basicamente tradicional, seguindo até o estagio III, que seria o modelo considerado ideal, o
inovador.’

Os relatérios e documentos analisados da IES estudada apontaram que, ao se autoavaliarem,
os cursos consideraram a maioria dos vetores no estigio 11, definido como de transi¢do do modelo
tradicional para o modelo inovador. Apenas no vetor pds-graduagio e educagio permanente (vetor
3), os cursos estudados consideraram-se no estagio I11.

Estudo realizado por Brito? também apresenta resultados semelhantes. No eixo orientagio
tedrica, os cursos foram classificados entre os estdgios II e III. Em relagdo aos determinantes
de satide, aproximadamente 85% dos atores envolvidos classificaram seus cursos no estagio 111,
referindo o incentivo a realizagdo de atividades que consideram os determinantes biolégicos e
sociais da doenga, articulando os aspectos individuais e comunitérios.

Percebe-se que os cursos conhecem o conceito ampliado de satde, porém, ainda consideram
a saude o inverso de doenga, privilegiando a atengido médica curativista. Essa visao biologicista
intensifica a necessidade de trabalhar a formagao profissional na perspectiva em que a satde
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transcenda a esfera das atividades clinico-assistenciais, fomentando a necessidade de um novo
paradigma que ampare a abrangéncia do processo satde-doenga.*

Ao implementar os programas de reorientagao da formagao, a IES executava sua autoavaliagao,
e dessa categoria emergia a discussdo da tipologia da escola.

Quando se analisou o eixo Cendrios de Pratica, nos relatdrios e propostas submetidos aos editais
do MS/MEC, observou-se que os programas de reorientagio da formagao em satde proporcionaram
maior inter-relacdo das unidades académicas da universidade com os servigos de saide e maior
diversificacdo dos cendrios de pritica.

Quanto ao eixo Orientacao Teodrica, constata-se também nos documentos os esforgos da IES
para direcionar o ensino para os aspectos de promocao da satide e prevengao de agravos, levando
em conta as necessidades regionais e seus determinantes sociais, numa perspectiva de atendimento
coletivo. Foi relatada pelos cursos a inser¢ao de projetos de extensdo que consideravam a perspectiva
holistica em que o individuo estava inserido e o sistema de satde vigente.

Em relagao ao eixo Orientagdo Pedagdgica, as experiéncias do Pré e PET-Satde contribuiram
para estimular as atividades interdisciplinares, o que permite o compartilhamento de saberes, de
experiéncias e o vinculo instituigao-servico consolidado. Esses aspectos nos cendrios de pratica,
orientagdo tedrica e orientagao pedagégica colaboraram para as consideragoes da IES ao se
classificar em estagio de transicio do modelo tradicional para o inovador. Essas experiéncias

revigoram o estimulo as pesquisas que fomentem a reorientagao curricular.*

Cyrino et al.,* entendem que as experiéncias adquiridas com o projeto PET-Sadde, enquanto
intervengao da realidade, mostraram que a diversidade de oportunidades e estratégias pedagogicas
pode ser trabalhada dentro das IES, além de fortalecer a articulagdo ensino-servico e valorizar
o trabalho em comunidade.

Dificuldades presentes nos processos de reorientacio da formagio em satde

Os cursos estudados usaram a elaboragao dos relatérios finais para apresentarem dificuldades
enfrentadas para a efetivacdo do processo de mudanca da formacéao e, consequentemente, na
atuagdo dos profissionais de satide com o individuo, familia e/ou comunidade. O Quadro 2 aborda
as dificuldades relatadas pelos cursos estudados.
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Quadro 2. Dificuldades enfrentadas na efetivagdo do processo de mudanga da formacao
em sadde.

Quanto a estrutura da universidade e dos servicos de satde

* Estrutura fisica inadequada dos campos de estagio para o recebimento dos discentes;
* Comunicagao dificil entre a gestdo do Pré-Satde e os cursos participantes.

Quanto a integracao

* Fragil integracio docente-assistencial, baseada em iniciativas individuais de docentes

com profissionais de satide, com comprometimento da qualidade das relacbes com as

equipes da Estratégia de Satide da Familia (ESF) e do planejamento de intervengbes;
* Falta de integragdo entre as disciplinas e/ou entre os cursos estudados;
* Falta de integragdo multidisciplinar;

* Desarticulacdo entre teoria e pratica e entre a ateng¢do individual e coletiva.

Quanto a resisténcia dos atores
* Resisténcia de docentes e profissionais de satide em aderir ao processo de mudanga;

* Resisténcia dos estudantes as metodologias ativas.

Quanto ao desenvolvimento docente
* Preparo insuficiente de professores para aplicagio das metodologias ativas de ensino;

* Dificuldade de romper com o modelo flexneriano de ensino (uso exagerado de

tecnologia, mercantilizacao da profissdo, fragmentacdo do conhecimento, entre outros).

Como se observa, foram apresentadas dificuldades de vérias naturezas, desde relativas a
estrutura da universidade, 2 mudanga de orientagdo pedagdgica, desenvolvimento docente
insuficiente, resisténcia dos atores ao processo de mudanga, o que traz a tona a complexidade dos
processos de reformulacéo curricular. Constatou-se também dificuldades de ordem burocritica e
operacional como, por exemplo, falta de compatibilidade de horarios entre as atividades comuns,
entre 0s CUrsos € o servigo.

Os resultados aqui obtidos também foram detectados em outros trabalhos. Estudo de caso
realizado com enfermeiros docentes-assistenciais, vinculados as Unidades Basicas de Saide (UBS)
de uma cidade do sul do Brasil, destacou dificuldades semelhantes na interacao ensino-servico,
como: falta de comunicagdo entre os atores sociais; integracao entre as atividades de diferentes
cursos com a UBS, sobreposicdo de atividades e dificuldade da IES organizar-se quanto aos
horarios em comum entre os cursos.®
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Lima & Rozendo® encontraram despreparo pedagégico em avaliar, planejar, desenvolver
pesquisas, trabalhar em grupo, desenvolver agdes com os profissionais de saide e com discentes
de outros cursos, além de deficiéncia na infraestrutura dos servicos de saide e a escassez de
recursos materiais.

A resisténcia dos colegiados de cursos foi levantada como a maior dificuldade para a mudanga
da formagao tecnicista para uma formagdo humanizada, critica, reflexiva e libertadora. Os cursos
ainda ndo conseguiram organizar hordrios comuns para execugao das atividades conjuntas, fato
que ocasiona agoes isoladas e de baixo impacto para os curriculos?® e impossibilita a obtengao
de um olhar critico e ampliado dos usudrios e do contexto em que estdo inseridos, e propicia a
formacéo de profissionais com caracteristicas tecnicistas, nos moldes flexnerianos.*#’

Sabe-se que os programas Pré-Satide e PET-Satde geraram mudangas quanto a visio e
sensibilizagao dos docentes para aimportancia da formagao académica conforme as DCN.20-%- Essas
iniciativas devem ser continuadas e aperfeigoadas, como no caso dos cursos-alvo desta investigagao,
com a solidificagdo de novas estratégias metodolégicas de ensino-aprendizagem e melhora da
parceria estabelecida entre os cursos visando a interdisciplinaridade e o trabalho em equipe.

E natural que processos de mudanca sejam permeados por dificuldades e facilidades em sua
implementacdo. No entanto, as mudancas precisam passar pelo processo de (re)assimilagio para
que acontegam no ambito teérico e, principalmente, no pratico.”

Avangos na formagio em satide a partir dos programas estudados

Pelos documentos analisados, fica claro que os programas estudados propiciaram a formacéao
de estudantes mais ativos, interativos e corresponsaveis com seu aprendizado e familiarizados com
avaliagoes de aprendizagem processuais e formativas. Assim, constata-se a mudanga dos padroes
preestabelecidos pelo ensino tradicional, e mudando-se a postura dos académicos, espera-se
estudantes que reflitam sobre sua pratica, formagdo, conducio e agao relacionadas as atividades
tedrico/praticas.”

Foram feitas referéncias também a preocupagdo com a produgéo cientifica e a educagéo
permanente dos docentes e profissionais dos servigos de saide, que pode ser considerada um
desafio, visto que os cursos refletiram sobre as formas de enfrentar este problema, sugerindo
para isto aumentar a capacitagio do corpo docente para o ensino-pesquisa-extensao, incentivo a
participacao de docentes e discentes em eventos cientificos voltados ao servigo publico de satude e/
ou a integragdo ensino-servico, promocao da educacao permanente com énfase na Atengao Basica
e especializada, oficinas de formagao de docentes e preceptores em metodologias de ensino ativas
e énfase na insercao de residéncias médicas e multiprofissionais com interse¢do com o sistema
publico de sauide.
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Houve a ampliagao dos cendrios de estagios, o que permitiu a integralidade das agdes no que
se refere a atencdo, gestao e vigilancia a satde, e também promoveu espagos para divulgagio
e compartilhamento da produgdo resultante da parceria ensino-servico-comunidade com
envolvimento institucional. Esses momentos proporcionados pela IES permitiram a discussao e
reflexdo em grupos sobre as praticas de educacdo, formacdo, interprofissionalidade e educacao
permanente.

Foram citadas também, como contribuicao para o desenvolvimento de pesquisas, a criagao do
Programa de Mestrado Profissional Ensino na Sadde e da linha de pesquisa em Ensino na Sadde,
do Programa Ciéncias da Satde, ambos do curso de Medicina.

Quanto aos Projetos Pedagégicos dos Cursos (PPC), foram sugeridos, para que se consiga
avancar, o aumento da carga horaria prética e diminuicao da teérica, a discussao, implantagio
e monitoramento dos PPC com base na construgio de rede de saberes, o ensino com integracao
do ciclo basico ao profissional e a realizacdo de atividades integradas com todos os periodos do
curso e disciplinas.

Destaca-se como avango propiciado pelos programas Pré-Saide/Pet, oferecer aos profissionais
a possibilidade de reconhecer a relevancia e a atuacao de todos os componentes da equipe de
saude, respeitar as peculiaridade de cada um e buscar uma melhor convivéncia e comunicagao
no trabalho em grupo para discussao de casos e propostas de solugdes, o que pode proporcionar
aos profissionais mais habilidades para lidar com as adversidades didrias enfrentadas na pratica.”

As informagoes dispostas nos documentos analisados possibilitaram uma melhor compreensao
das mudangas, interacdes, comunicagdes entre os cursos, discussoes, pesquisas e outras atividades
realizadas a partir da influéncia e/ou estimulo dos programas de reorientagio da formagao em
saide implantados nos cursos-alvo da investigacao.

Conclusao

A analise das fontes documentais auxiliou na compreensdo do processo de mudanga da formacao
em satde na IES estudada e originou quatro grandes categorias de analise desses documentos:
Implementagdo e desenvolvimento dos programas de reorientacio da formacao em satde;
Autoavaliacao do Pré-Sadde/Pet na IES; Dificuldades presentes nos processos de reorientacao da
formagao em satide; e Avangos na formagao em satde a partir dos programas estudados.

As categorias ilustraram dificuldades e avancos no processo de mudanga da formagao em
saide. Demonstraram também que o processo de mudanga é permeado de valores, simbologias
e readaptacoes que podem influenciar no perfil dos profissionais-docentes-discentes.
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Ressalta-se que a adesdo da IES aos movimentos de mudangas da formagdo em satude
oportunizou parcerias entre a instituicao e as secretarias municipais de satde de cidades vizinhas,
que favoreceu a ampliagdo dos campos de pratica para o PET-Satde e a integragdo entre o ensino
e o servigo. E possivel observar, a partir da analise dos relatérios, que, para a instituigio, a insergao
no Pr6-PET Satde proporcionou maior interface da universidade com o servigo de satde.

A articulagdo permitia melhor direcionamento do ensino para os aspectos da saide enquanto
fendmeno que envolve os determinantes sociais e as diversidades locais, na perspectiva do cuidado
integral do individuo em detrimento do modelo flexneriano.

Apesar dos relatos indicarem avangos no processo ensino-aprendizagem, algumas dificuldades
foram vistas como barreiras para estabelecer mudancas importantes na formacao. A resisténcia
dos professores em trabalhar a formagao humanizada e critica reportada ao modelo tradicional
de ensino e a incompatibilidade de horarios entre os cursos interferem na conquista da
interdisciplinaridade. Esses sdo elementos fundamentais apontados nas avaliagoes e classificagoes
quanto a tipologia da escola e estdao diretamente vinculados a mudanga na proposta de ensino
anunciada pelas politicas indutoras, como Pré e PET Satde.

Ha necessidade de tempo para a consolidagao das mudangas requeridas pelas propostas dos
programas de reorienta¢ao da formacao em satide, devido a dificuldade em mudar o modelo de
ensino tradicional existente.

Faz-se pertinente este estudo, e hd necessidade de outras pesquisas complementares a esta, pois
sdo escassos os trabalhos em periddicos brasileiros que realizaram andlises em documentos sobre
a mudanga da formagdo abrangendo varios cursos da area da satde e/ou isoladamente, sendo
esta importante pesquisa para compreender o desenvolvimento de profissionais preparados para
o servigo de satide brasileiro.

Este estudo nao teve a intengdo de esgotar esta vasta temdtica, mas traz a proposta de (re)
visionar a comunidade académica/cientifica acerca da relevancia de formar profissionais de satde
que vao além da postura técnica e mecanicista, visto como paradigma dificil de ser superado.
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