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RESUMO

O curso de Medicina da Uniderp/Anhanguera busca graduar um médico apto a desenvolver agdes
condizentes com os principios do Sistema Unico de Saiide (SUS). Para isto, é necessdrio que o aluno
realize as atividades priticas do quinto e sexto anos nos trés niveis de atencio a satide e em diferentes
cendrios do Estado do Mato Grosso do Sul. Para alcangar tais objetivos, foi idealizado o Estdgio Super-
visionado Regional (ESR), em que os alunos do sexto ano desenvolvem atividades priticas em alguns
municipios do Estado. Semanalmente, via Nead, os alunos enviam relatério em que descrevem as
atividades, demonstram seus conhecimentos tedricos e priticos, fazem autoavaliagio conforme o Plano
de Ensino, organizam as atividades tedricas e tecem criticas sobre o funcionamento do estdgio. Estes
relatérios sio arquivados no Nead. Foram buscados os conteiidos referentes aos depoimentos e criticas,
para fazer um relato da visio do aluno nesse momento de aprendizado extramuros da academia.

ABSTRACT
The Uniderp/Anhanguera Medicine Course aims to graduate physicians capable of working in line
with the principles of the Unified Health System (SUS). In order to achieve this, fifth and sixth year
students partake in practical activities at all three levels of health care and in different settings in
Mato Grosso do Sul. The Regional Supervised Internship was designed to allow sixth year students
this work experience opportunity in some towns in the State. The students send weekly reports, via
the Nead system, in which they describe their activities, demonstrate their theoretical and practical
knowledge, present self-assessments as per the Learning Plan, organise theoretical activities and deve-
lop critical reviews of the internship. These reports are filed on the Nead system. Searches were made
for content relative to such accounts and reviews in order to construct the student’s vision of this

learning opportunity beyond the university walls.
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INTRODUCAO

O movimento de reformulagdo do ensino superior brasilei-
ro proposto pelos ministérios da Educacdo e da Satide visa
adaptar a formagdo dos novos profissionais de satide as novas
necessidades do Pais, em conformidade com a Constituigao
de 1988 e segundo as diretrizes do Sistema Unico de Satide
(SUS). Este processo tem sido documentado e divulgado com
0 objetivo de subsidiar a discussdo e as mudangas nos cursos
que ainda ndo implantaram as diretrizes curriculares em seus
projetos pedagdgicos'?. Diante dessas transformagdes, é cres-
cente a demanda pela intensificagdo dos debates sobre como
estruturar o internato do curso médico®.

Na década de 1950, iniciaram-se programas destinados
a pratica pré-profissional supervisionada no sexto ano, como
complemento ao contetido predominantemente teérico dos
anos anteriores. Entretanto, o Internato Médico foi oficializa-
do apenas em 1969, quando se normatizou a obrigatoriedade
de um periodo pratico com caracteristicas especiais no final da
formagdo académica dos cursos de graduagdo em Medicina*.

Segundo o Ministério da Educagao e Cultura (MEC)’, o
internato ou estagio curricular é o “dltimo ciclo do curso de
graduacdo em Medicina, livre de disciplinas académicas, du-
rante o qual o estudante deve receber treinamento intensivo,
continuo, sob supervisdo docente, em instituicio de satde
vinculada, ou ndo, a escola médica”.

E preciso construir conhecimentos sobre novas propostas
de Internato Médico que venham ao encontro da formacao
de um profissional ético-critico e reflexivo, com capacidade
de atender as necessidades da populacdo. Assim, o SUS se
faz presente como ferramenta essencial por intermédio das
Equipes da Estratégia de Satide da Familia (ESF), das Equipes
de Satide da Familia Indigena (Esfi) do Distrito Sanitario Es-
pecial Indigena da Fundacdo Nacional de Satide do Ministé-
rio da Satide (DSEI/Funasa-MS) e dos hospitais regionais que
promovem a atencdo tercidria na regido. Para tanto, é neces-
sario que o aluno realize suas atividades praticas do Estagio
Supervisionado (ES) nos trés niveis de atencdo a satide e que
essas atividades contemplem as diferentes populagdes e cul-
turas de cada Estado.

Em 1978, foi implantado um dos mais antigos projetos
deste tipo de atividade de extensdo no Estado de Minas Ge-
rais. Hoje com 31 anos, tem contribuido para a formacéo de
mais de 7 mil médicos e executa agdes assistenciais, de pre-
vengdo e promocado da satide, contribuindo para a evolugao
histérica das politicas sociais e de satde do referido Estado®.

O curso de Medicina da Universidade Anhanguera/Uni-
derp, ao buscar se adaptar as novas necessidades e realidades,
baseou seu projeto pedagégico no objetivo de graduar um

médico apto a desenvolver acdes de promogdo, prevencao,
protecdo e reabilitagdo, além de ser capaz de tomar decisdes
com base na eficacia e custo-efetividade, além de se adequar
a realidade locorregional. O aluno desenvolve suas atividades
praticas do quinto e sexto anos nos trés niveis de atencado a
satde, a qual busca contemplar as diferentes populagdes e cul-
turas do Estado do Mato Grosso do Sul.

Para alcancar tais objetivos, foi idealizado o Estagio Su-
pervisionado Regional (ESR), em que os alunos do sexto ano
desenvolvem habilidades técnicas e de raciocinio clinico em
alguns municipios do interior do Estado, onde participam
de atividades no ambito das equipes de ESF urbana e indige-
na, nos assentamentos e hospitais regionais de baixa e média
complexidade. O estagio tem ainda como objetivo fomentar
no aluno a capacidade de mobilizar e combinar, diante de pro-
blemas especificos, um conjunto de conhecimentos especiali-
zados e saberes, habilidades e atitudes e, assim, oferecer uma
aprendizagem significativa para qualificar a aten¢do prestada
a esta populagéo.

A avaliacdo do estdgio é feita a partir de uma composicao
de notas: uma avaliagdo formativa, com peso 7, obtida a partir
da avaliagao do preceptor local, das supervisdes semanais, da
descri¢do do relatério semanal e da apresentagdo de um tema
escolhido pelos alunos sobre a experiéncia local em forma de
seminario; e uma avaliacdo somativa, com peso 3, composta
de uma prova que abrange todo o contetido contido no plano
de ensino para o semestre.

Os alunos estdo distribuidos em grupos de dois a oito,
com rodizios a cada dez semanas, de acordo com as vagas
oferecidas pelos municipios. Semanalmente, via internet,
eles enviam um relatério das atividades, utilizando uma fer-
ramenta disponibilizada pela universidade (Nead). Nesse
relatorio, eles descrevem as atividades desenvolvidas, de-
monstrando conhecimentos teéricos e praticos, fazem uma
analise critica das mesmas e uma autoavaliagdo com o pro-
posito de verificar se estdo atingindo os objetivos propostos
pelo Plano de Ensino, organizam as atividades de estudos da
semana seguinte e tecem criticas sobre o funcionamento do
estagio.

A avaliagao critica das atividades desenvolvidas e do proé-
prio estagio tem fornecido dados importantes, muitas vezes
decisivos no estabelecimento de estratégias e rumos para a
continuidade do estagio. Como estes relatérios permanecem
arquivados neste ambiente virtual desde a primeira turma
de alunos, resolveu-se buscar os contetidos referentes aos de-
poimentos e criticas contidos nestes relatérios para fazer um
relato da visdo do aluno nesse momento de aprendizado ex-
tramuros da academia.
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METODOLOGIA

Relato da experiéncia do internato do curso de Medicina da
Universidade Anhanguera/Uniderp por meio da extragao
aleatéria de trechos dos depoimentos e criticas contidos nos
relatérios enviados pelos alunos no periodo de 2005 a 2009. A
partir destes textos, foi realizada uma anélise sistematica dos
depoimentos e posterior extrapolacdo da visao deles em forma
de resumo.

RESULTADOS

Segundo a coletanea de depoimentos, observamos que, mes-
mo diante da especificidade de vida desta fase em que se en-
contram — cheios de didvidas e incertezas em relagdo ao futuro
profissional —, os alunos demonstram, em sua maioria, matu-
ridade e respeito por seu trabalho e pelo trabalho dos profis-
sionais que acompanham.

Segundo os depoimentos e criticas analisados, todos os
alunos que cumpriram o estdgio afirmam que esse tempo foi
valioso para consolidar seu nivel de aprendizado e sua capaci-
dade de resolver problemas e de se adaptar as situagdes novas.
Dizem que retornam mais “maduros” e mais “seguros” para
o enfretamento das responsabilidades profissionais futuras,
além de se sentirem gratos pela oportunidade que o curso ofe-
rece e pela excelente recepg¢do da populacado e das autoridades
e profissionais dos municipios envolvidos.

Como exemplo, transcrevemos um depoimento de um
académico que se encontrava no estagio nas aldeias indigenas
do municipio de Aquidauana e suas reflexdes sobre o trabalho
em equipe e com populagdes especiais: “Com este estagio ti-
vemos uma visdo de como funciona o atendimento dado aos
povos indigenas pela Funasa; pudemos perceber que as difi-
culdades sdo muitas, mas isso é contornado pela boa vontade
e dedicagado de seus funcionéarios”.

Outros pontos importantes analisados e inegavelmente
construidos neste estagio sdo a responsabilidade, o trabalho
em equipe, autonomia e tomada de decisdo. Estes atributos
também estavam bem explicitos nos relatérios: “Através do
acompanhamento de nossos colegas que futuramente fre-
quentardo as aldeias indigenas de Aquidauana, e dardo con-
tinuidade a este trabalho a fim de promover a erradicacdo dos
quadros de desnutri¢ao indigena nas aldeias de Aquidauana,
Taunay e Nioaque — favorecendo tanto as comunidades estu-
dadas, como também a satisfagdo pessoal dos que estiverem
envolvidos neste trabalho e o desenvolvimento de trabalhos
cientificos relacionados a desnutri¢do nesta regiao”; “A maior
habilidade que aprendi neste internato foi a tomada de deci-

sdes no momento correto e a de resolver em equipe os proble-

mas dos pacientes para um melhor atendimento e evolugao
destes”.

Existem pontos negativos, na maioria das vezes relaciona-
dos a questdes de infraestrutura, como alojamento e alimenta-
¢do, que fogem ao escopo deste trabalho.

CONSIDERACOES FINAIS

A oportunidade de desenvolver habilidades técnicas e de ra-
ciocinio em um estdgio nos municipios interioranos, seja na
atengdo primadria, seja num hospital de baixa ou média com-
plexidade e diante de realidades muitas vezes desprivile-
giadas, coloca o discente do sexto ano de Medicina frente a
dificuldades de atendimento semelhantes as da maioria dos
municipios brasileiros. Neste cenario desfavoravel em relagao
as tecnologias ditas pesadas, impde-se a pratica do método cli-
nico, a tecnologia leve e humana, além das intervengdes médi-
cas mais comuns no exercicio da profissao.

Assim, embora se trate de um relato de experiéncia de
uma fonte de dados secunddria, passivel de vieses, pode-se
concluir que o ESR permite formar um profissional capaz de
prestar assisténcia integral a satide, atento aos determinantes
sociais, culturais, psicolégicos e antropolégicos do processo de
saude-doenca de comunidades especiais. Esse fato é demons-
trado pelos ex-alunos, hoje médicos no exercicio da profissao,
que elegeram para iniciar sua vida profissional os municipios

onde estagiaram.
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