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RESUMO

Introducéao: Diante da pandemia ocasionada pelo virus Sars-CoV-2, diversos profissionais da saide depararam-se com novos desafios. Estudantes
internos de Medicina também se encontram imersos nesse cenario e foram afetados no desempenho de seus papéis. Consiste este trabalho na
observagao dos aspectos fisicos e psiquicos dos estudantes de Medicina que estdo no periodo do internato nessa conjuntura.

Objetivo: Desse modo, objetivou-se identificar os aprendizados e os impactos emocionais que os internos estdo vivenciando no inicio de suas
insercdes no Sistema Unico de Saude diante da pandemia.

Método: Para tanto, realizou-se uma analise qualitativa das narrativas de 37 internos de Medicina da Universidade Estadual do Ceara (23 do sexo
masculino e 14 do sexo feminino), com média de idade de 25,5 anos, que responderam a um questionario eletrénico que lhes fora enviado como
estratégia para auxiliar a coordenacgao do curso a organizar o internato no contexto pandémico.

Resultado: A relacdo dos internos com preceptores de Medicina foi destacada como causadora de sofrimento psiquico e carente de aprendizado
antes e durante a pandemia. Observou-se a presenca constante de sentimentos ambivalentes. Muitos dos internos de Medicina desejavam
ajudar reconhecendo a importancia de sua contribui¢cdo neste momento complexo da satide no pais. Todavia, alguns se sentiam inseguros com a
situagao critica decorrente da pandemia, com receios acerca da seguranca pessoal e familiar dos internos. Uma das razées pontuada foi a escassez
de equipamentos de protecao individual (EPI).

Conclusao: Varios internos ressaltaram o interesse em continuar o internato, e, por isso, é fundamental que os EPI estejam disponiveis para uso
dos alunos. Diante do contexto de pandemia ou ndo, é imprescindivel que o relacionamento entre preceptores e internos seja mais pedagdgico
e proporcione aprendizado aos estudantes. A apresentacdo desta experiéncia pode servir como recurso para a compreensdo de cendrios
semelhantes, auxiliando a iluminar as relagdes do internato de Medicina que precisam passar por melhorias continuas, quer em tempos de
pandemia ou nao, para favorecer a busca continua por uma formagao académica de qualidade.

Palavras-chave: Educacdo Médica; Internato e Residéncia; Pandemias; Infeccdes por Coronavirus; Emocoes.

ABSTRACT

Introduction: The pandemic caused by the Sars-CoV-2 virus has generated new challenges for numerous health professionals. Clerkship students are
also immersed in this scenario and have been affected in the performance of their duties. This work consists of observing the physical and psychological
aspects of medical students currently in their clerkship.

Objective: Thus, the objective was to identify the learning and emotional impacts that clerkship students are experiencing in their initial placements in
the Unified Health System against the backdrop of the pandemic.

Method: A qualitative analysis of the accounts given by 37 medical interns at the Universidade Estadual do Ceard (23 men and 14 women; mean age
25.5 years old) was conducted. They answered an electronic questionnaire applied by the course coordination as a strategy to assist in the organization
of the clerkship program during the pandemic.

Results: The relationship between the clerkship students and medical preceptors was highlighted as causing psychological distress and lack of learning
before and during the pandemic. There was a constant presence of ambivalent feelings. Many clerkship students wanted to help, recognizing that they
could make an important contribution during this health crisis in the country. However, some felt insecure about the critical situation resulting from the
pandemic and feared for the safety of the clerkship students and their respective families. One of the cited reasons was the scarcity of personal protective
equipment (PPE).

Conclusions: Several clerkship students highlighted the interest in continuing the clerkship program and that is why it is essential that PPE is available
for students to use. Whether in the grips of a pandemic or not, it is essential that the relationship between preceptors and clerkship students is more
pedagogical and provides learning to students. The presentation of this experience can serve as a resource for the understanding of similar scenarios,
helping to shed light on the medical intern’s relationships that need to undergo continuous improvements, whether during a pandemic or not, to support
the ongoing quest for an academic education of quality.

Keywords: Medical Education; Clerkship and Residency; Pandemics; Coronavirus Infections; Emotions.
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INTRODUCAO

Denominado de severe acute respiratory syndrome
coronavirus 2 (Sars-CoV-2), o virus que desencadeou uma
emergéncia de salde publica de preocupacdo internacional
no inicio de 2020 foi registrado, inicialmente, na China’. A
medida que o nimero de casos passou a aumentar e a se
espalhar por todos os continentes do globo, evidenciaram-
se os elevados indices de transmissibilidade do Sars-CoV-2.
Ademais, percebeu-se que os agravos da doenca culminaram
em um comprometimento do sistema de saude, uma vez que
a demanda pelos servicos hospitalares se tornou maior do
que a capacidade que os servicos dispunham para atender
as solicitagoes. Tal contexto impeliu os gestores a aumentar o
numero de profissionais, reorganizar a carga horaria de trabalho,
solicitar o abastecimento de insumos, aparelhos médicos e
equipamentos de protecao individual (EPI), dentre outros.??.

Em meados de marco desse mesmo ano, a Organizagao
Mundial da Saude caracterizou o cendrio anteriormente
retratado como uma pandemia. As diretrizes apresentadas
inicialmente para conteraintensapropagacaoforamjustamente
a constante higienizacdo de maos e das demais dreas de contato
corporal, as propostas de distanciamento fisico e a suspensao
de diversas atividades e setores, tais como o comércio, os
restaurantes, os bares e as atividades educacionais dos ensinos
basico, fundamental, médio e superior®. Ao longo dos meses,
outras propostas se delinearam e foram recomendadas com
veemeéncia, tais como a ampliacdo e aceleracao do nimero de
testes realizados, como forma de rastrear o alastramento da
doenca, e o uso constante de mascaras para toda a populacao®®.

Até a ultima semana de novembro, mais de 59 milhdes
de casos haviam sido registrados em todo o mundo’, bem
como mais de seis milhdes de casos confirmados no Brasil® e
mais de 290 mil casos no Ceard® — estado brasileiro em que esta
pesquisa aconteceu. Destaca-se que esses numeros continuam
avancando velozmente. Além disso, pesquisadores estimam
que o numero real de casos da coronavirus disease 2019
(Covid-19) no Brasil seja 15 vezes maior que o confirmado.
Investigacbes estdo sendo realizadas em diversos paises
do mundo para compreender a dinamica da transmissao, o
espectro de doenca clinica e as possiveis maneiras de cura-la ou
preveni-la com rapidez e eficiéncia, tal como o desenvolvimento
de vacina 3. Nao ha, até o presente momento, tratamento
farmacoldgico especifico, eficaz e comprovado. Nesse sentido,
0 cenario apresenta uma série de incertezas tanto a populacao
em geral quanto aos profissionais de saude, contexto que pode
potencializar sofrimentos psicolégicos.

Moretti
sofrimentos ao deslindarem que a Covid-19 foi uma ruptura

et al'* discorrem sobre esses possiveis

na cotidianidade, de modo a torna-la desorganizada, o que

acarretaria um cendrio de incertezas e insegurangas. Surgem,
entdo, inUmeros medos que nao faziam parte do nosso
repertorio de vida, tais como o medo de perder algum familiar
ou pessoa préoxima do nosso convivio social, o medo do
adoecimento e um possivel agravo que leve ao 6bito, o préprio
medo de ser contaminado pelo virus ou, mesmo, o receio de o
isolamento perdurar por um tempo inestimavel.

Diante da referida instabilidade quanto aos protocolos
de tratamento, utilizou-se o isolamento social’> como método
principal de prevencao no Brasil, a exemplo de outros paises
cujos picos iniciaram-se antes. Essa restricdo de circulagao
de pessoas e servicos presenciais, por sua vez, implica o
aumento do nivel de pobreza mundial, suscitando uma
maior fragilizacdo de grupos ja bastante vulneraveis quanto
a0 acesso a servicos sociais basicos'®.Torna-se patente, desse
modo, que a pandemia da Covid-19 tem promovido a eclosdo
de consequéncias que transcendem questdes meramente
fisioldgicas, afetando também questdes de ordem psicoldgica,
social, politica e econdmica'”'é,

Embora todas as searas citadas sejam abaladas em
consequéncia da pandemia, sabe-se que os servicos de
saude e, portanto, todos os agentes envolvidos nesse campo
sdo os primeiros a sentir o impacto da Covid-19. Assim, os
profissionais de satide que estao nessa“linha de frente”, mais do
que a populacao geral, sdo aqueles mais sensiveis a sintomas
de depressao, ansiedade e estresse, bem como a suicidio
relacionado ao contexto pandémico’s.

Importa ressaltar que os profissionais das equipes
de saude no Brasil ddo indicativos de exaustdo emocional
mesmo antes do ano de 2020. Pesquisas que antecederam
o surgimento da Covid-19 apontam que a estrutura dos
servicos de saude ja despertava aflicdo nos referidos agentes.
De acordo com Faria et al.”®, o estresse por parte da equipe
médica, de enfermeiros e demais integrantes que compdem
0 quadro dos servicos de urgéncia e emergéncia decorre da
estrutura precaria em que eles trabalham.

Sabe-se que parte da equipe de saude é composta
por discentes dos cursos de graduacdo das ciéncias da saude.
Destaca-se, neste presente estudo, os estudantes do curso de
Medicina que cumprem estagio curricular rotativo obrigatoério,
denominado de internato, o qual foi regulamentado pela
Resolucao do Conselho Nacional de Educacao e da Camara de
Educacao Superior (CNE/CES) n° 3, de 20 junho de 2014%°. O
internato € um momento essencial na formacdo do médico, no
qual o estudante consolida o conhecimento adquirido e pode
dar novos significados a ele. Alguns desses significados advém
da aproximagao com os pacientes e as comunidades nas quais
comecam a efetivamente vivenciar relagdes no treinamento do
papel de médicos. Nesse momento, os futuros médicos tém
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contatos diretos e intensos com a realidade nos mais variados
contextos e cenarios de forma individual e coletiva. Para tanto,
devem valer-se de seus conhecimentos tedricos adquiridos
nos anos anteriores e passam a desenvolver com mais destreza
raciocinios clinicos?'. Toda essa experiéncia rica torna esse
momento especial.

Evidencia-se, dessa feita, que a formacdo profissional
em Medicina tem como pressuposto promover a aproximacao
do estudante as diversas realidades reais e atuais, ainda
que complexas. E, como foi sinalizado, é no periodo do
internato que esses atores sociais vivenciam o processo de
ensino-aprendizagem com objetivo principal de desenvolver
competéncias para a praxis in loco, deixando, assim, a sala de
aula convencional e avizinhando-se das praticas realizadas
pelos profissionais ja atuantes nos campos de estagio, os quais
variam de acordo com as necessidades de satide de cada pais,
estado ou cidade. Nesse sentido, ressalta-se que o interno
ocupa um duplo papel, pois atua tanto como estudante quanto
como auxiliar nos cuidados efetivos com a saude.

E relevante pontuar que desvelar as nuances da
formacdo em Medicina, mais especificamente do processo
de internato, no tocante as implicacées fisicas e emocionais
no contexto da pandemia, requer, inicialmente, apresentar
estudos anteriores que demonstram que os estudantes do
referido curso de graduacao ja apresentam elevados indices
de adoecimento psiquico, com alta prevaléncia, inclusive,
de sintomas psiquiatricos?>®. Alguns desses sintomas e
adoecimentos de alta prevaléncia descritos em pesquisas sdo:
estresse??, transtornos mentais comuns (TMC)?*, transtornos
mentais leves (TML)%, depressao??, consumo de alcool® e
sindrome de burnout®.

Segundo Kaluf et al.?, ao iniciar as atividades
curriculares praticas, o estudante de Medicina se depara com
a natureza estressante do exercicio profissional e com possiveis
dificuldades que podem desencadear sensa¢des de nao terem
atingido resultados satisfatérios em seus desempenhos. De
acordo com esses pesquisadores, as atividades curriculares da
formacado do médico sao interpretadas pela literatura cientifica
como causadoras de estresse para os discentes?,

Estudos

potenciais produtoras desses adoecimentos. A exemplo,

também mostram algumas das razdes
citam-se os trabalhos de Cardoso Filho et al.°, que ressaltam
a ansiedade e as atividades excessivas, e Costa et al.?é, que
apontam o processo de ensino-aprendizagem. J& Querido
et al.2 mencionam varios fatores disparadores de estresse
nos internos de Medicina, como: excesso de prova, falta de
tempo, necessidade de escolha entre lazer e dever, relacao
assimétrica com professores, competitividade com colegas,

reconhecimento da finitude, dilemas éticos na pratica,

reconhecimento de que ndo sao onipotentes, reconhecimento
do sofrimento psiquico do paciente, preocupacdo com a
escolha da residéncia e os concursos que terao que fazer para
que possam entrar na residéncia.

No contexto vigente, acrescem-se aos quesitos
elencados todas as aflicdes especificas da pandemia ja
referenciadas nesta pesquisa. O cendrio de incertezas paira
sobre todos os profissionais envolvidos, e, portanto, muitas
duvidas acerca de como as atividades académicas proprias do
internato devem ser desenvolvidas e quais os procedimentos
de seguranca necessarios precisam ser aplicados surgem tanto
para os coordenadores e professores/preceptores quanto
para os préprios internos. Entende-se que a pandemia impde
particularidades que necessitam de treinamentos especificos,
contudo sabe-se que o tempo tem sido reduzido para treinar
todos os preceptores, residentes e internos de Medicina para
que possam atuar nesse contexto.

Considera-se, em vista disso, aimportancia da promocao
de reflexdes e construcdes de conhecimentos nao somente no
que tange aos aprendizados, mas também no que concerne a
dimensao emocional que envolve esses processos de insercao
no campo profissional, compreendendo que a formacdo médica
abrange também habilidades relacionais e criativas diante das
dificuldades vivenciadas.

Destarte, entendeu-se a relevancia do desenvolvimento
de pesquisas com o objetivo de desvelar as experiéncias e
necessidades imediatas fisicas e emocionais dos discentes
internos de um curso de Medicina no tocante ao internato,
diante das necessidades emergentes da pandemia da Covid-19.
Compreende-se a pertinéncia desses estudos para ampliar as
percepcoes e reflexdes criticas acerca do processo de ensino-
aprendizagem do estudante de Medicina em sua praxis,
especialmente no que concerne as atividades tedrico-praticas
no contexto de pandemia, de maneira a fornecer elementos
necessarios para o desenvolvimento de estratégias para
aprimorar continuamente a formacdo médica. Sabe-se que ja
ha estudos que abordam as principais estratégias pedagdgicas
para a educacdo em Medicina durante a pandemia da
Covid-193". No caso dos semestres iniciais, verificou-se que
estdo ocorrendo por meio de ensino remoto. Entretanto,
sobre a inser¢do dos estudantes nas atividades praticas nao ha
consenso?'. Faz-se urgente a reflexdo sobre o internato durante
pandemias no peculiar contexto nacional.

METODOS

Foi realizado um estudo de carater exploratério e
descritivo de cunho qualitativo, em que se adotou um estudo
de caso. Para Vanwynsberghe et al3?, o estudo de caso deve
fornecer uma solida énfase a uma especial unidade de analise.
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Sabe-se que o estudo de caso é uma pesquisa cuja intencado é
investigar uma realidade especifica que pode ser apreendida
de maneira descritiva, integral e interpretativa em busca de
uma revelacdo®. O referido tipo de estudo, portanto, demarca
quais fenébmenos deseja compreender®? De acordo com Alves-
Mazzotti**, o estudo de caso é adequado as pesquisas nas
quais emergem questdes que tratam de relagbes complexas,
problematicas e situadas, tal qual a conjuntura apresentada
como foco desta pesquisa.

E relevante contextualizar que o estado do Cear3,
localizado no Nordeste brasileiro, possui oito cursos de
Medicina, sendo quatro publicos e quatro privados, dos quais
quatro se situam na capital, Fortaleza. O curso de Medicina da
Universidade Estadual do Ceara (UECE), localizado no campus
Itaperi, em Fortaleza, completou 18 anos em agosto de 2020.
Foi o segundo curso de Medicina publico do estado do Ceara.
Até 2018, era um curso anual, no qual 40 alunos entravam por
ano. Desde 2019, esse nimero duplicou, quando o curso passou
a ser semestral. Durante o periodo de internato, de acordo
com o Projeto Politico-Pedagdgico (PPC) do curso®, os alunos
de Medicina da UECE cumprem suas atividades obrigatérias
em diversas unidades. De gestao estadual, sdo trés hospitais
gerais, um hospital para tratamento de doencas cardiacas e
pulmonares, um para tratamento de agravos psiquiatricos,
um hospital infantil e um centro de dermatologia. Quanto a
gestdo municipal, sdo trés postos de salude, duas unidades
de pronto atendimento e um hospital geral. Também sao
realizadas atividades em quatro postos de satide sob gestao de
municipios vizinhos*®.

Na turma atual, ainda proveniente de entrada anual no
curso, fazem parte do internato médico da UECE 37 alunos.
Enfatiza-se, portanto, que todos os internos responderam
ao questionario. Verificou-se, entdao, que os respondentes
possuem idade entre 22 e 37 anos, cuja média é de 25,5 anos.
A maioria era do sexo masculino (n = 23; 62,2%), solteira (n =
36; 97,3%) e parda (n = 19; 51,4%), e cursava o Ultimo ano de
Medicina (100%). Os discentes estavam lotados em servicos
previamente acordados: clinica médica (n = 13; 35,1%), cirurgia
(n=7;18,9%), pediatria (n =5; 13,5%), ginecologia e obstetricia
(n=1;2,7%), saude coletiva (n=6; 16,2%) e férias (n = 5; 13,5%).
Quanto aos dados referentes a Covid-19, a maioria respondeu
nao fazer parte do grupo de risco (n =31; 83,8%). A maior parte
afirmou residir com mais de trés pessoas em casa (n = 33; 89,1%)
e mencionou ndo morar com pessoas do grupo de risco (n =
21; 56,8%). Acrescenta-se ainda que, como critério de inclusao,
consideraram-se os estudantes do curso de Medicina da
referida universidade que estivessem efetivamente no periodo
do internato, e, como critério de exclusdo, consideraram-se os
discentes que nao concordassem em participar da pesquisa.

O instrumento utilizado estava em formato de
questionario com perguntas fechadas e abertas acerca dos
fendbmenos e fatos que se intencionava apreender. Quanto
as perguntas, destacam-se aquelas que remeteram aos fatos
de suas atividades académicas, quais sejam: em qual servico
estavam atuando; quem era a chefia imediata; qual a posicdo da
gestdo do servico em que estavam atuando sobre a presenca de
internos na atual situacdo de pandemia; quais procedimentos
desenvolviam e quantos leitos eram de responsabilidade dos
referido internos (no caso de hospitais); e que tipo de mascaras o
interno tinha a disposicdo no servico. A esses questionamentos,
foram somadas perguntas direcionadas aos fendmenos
vivenciados pelos respondentes, sendo eles: como se sentiam
sendo internos de Medicina em tempos de pandemia; como se
sentiam trabalhando em prol da saude coletiva em tempos de
pandemia; o que sugeriam para melhorar as condi¢des de saude
das pessoas com a Covid-19; quais as sugestoes destinadas a
coordenacao do curso de Medicina da UECE em relacao a atual
pandemia. Ademais,indagou-se também sobre as caracteristicas
sociodemograficas, tais como idade, estado civil, semestre atual
e reconhecimento étnico-racial, bem como questionou-se se os
respondentes se consideravam do grupo de risco ou se residiam
na mesma casa que pessoas do grupo de risco.

Quanto aos procedimentos da pesquisa, aponta-se que
as coordenacgdes dos cursos de Medicina - diante do cenario de
pandemia da Covid-19 e de acordo com Decreto n° 33.510%, de 16
de margo de 2020, que dispde sobre a suspensdo das atividades
educacionais — precisaram deliberar acerca dos estudantes
no periodo de internato. Desse modo, emergiu a necessidade
de elaborar um questiondrio para verificar os contextos fisico
e emocional dos estudantes, bem como para compreender a
realidade deles, a partir de suas préprias perspectivas, a fim de
construir decisdes de forma conjunta e horizontalizada entre
docentes e discentes. A partir dessa preméncia, a coordenacao do
curso de Medicina da UECE enviou o questiondrio supracitado via
e-mail aos discentes internos na segunda quinzena de marco de
2020. O tempo de duracdo de preenchimento do questionario on-
line foi de, aproximadamente, 20 minutos. As respostas ndo apenas
atenderam a demanda inicial, como também mostraram um cenario
importante a ser compartilhado com a comunidade académica.

Os achados encontrados foram tratados de acordo
com a andlise de conteddo categorial, a partir de trés
fases principais, conforme apresenta Bardin®: pré-analise,
codificacdo e categorizacdo. Durante o processo de pré-
analise, fez-se a organizacao inicial das informacdes obtidas
pelo questionario, de modo a construir o corpus do estudo.
Com isso, foi possivel realizar uma leitura flutuante e exaustiva
a fim de acessar as primeiras impressées acerca do material.
Seguindo o processo e partindo para a fase de codificacao,
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como propde Bardin¥’, objetivou-se transformar os dados tidos
como brutos em achados uteis por meio da fragmentacao do
texto em unidades. Considerou-se, portanto, como unidades
de registro cada questionario individual respondido e como
unidade de contexto cada pergunta elaborada. Diante disso,
tornou-se possivel reorganizar as informagdes a partir de
presencas, auséncias ou repeticdes dos dados. Apds esse
processo, foi possivel iniciar a categorizacdo das unidades em
que se verificou que dois conteudos se repetiram, quais sejam:
aspectos psicoldgicos e aprendizados diante do fato de serem
internos em tempos de pandemia.

Quanto as consideracbes éticas, ressalta-se que esta
pesquisa estd de acordo com as normas brasileiras dispostas
especificamente pela Resolucdo n° 510, de 7 de abril de 20163,
que dispde sobre as especificidades éticas das pesquisas
nas ciéncias humanas e sociais e de outras que utilizam
metodologias proprias dessas areas. De acordo com o artigo
1° dessa resolucdo, inciso VI, paragrafo Unico, ndo é necessario
registrar no Comité de Etica e Pesquisa (CEP) “pesquisa que
objetiva o aprofundamento tedrico de situacdes que emergem
espontanea e contingencialmente na pratica profissional,
desde que ndo revelem dados que possam identificar o sujeito”
(p. 2)%. A fim de efetivar as diretrizes da resolucdo, os nomes
dos sujeitos foram substituidos por nimeros acrescidos da letra

IIIII

que significa “interno”.

RESULTADOS E DISCUSSAO
Aprendizados dos internos em tempos de pandemia

Todos os respondentes demonstraram reconhecimento
da importancia do internato para a sua formacao profissional.
Encontra-se o sujeito interno de Medicina em sua mais ampla
possibilidade no processo de aprendizado do seu papel
profissional. E esse um momento deveras esperado pelos
académicos®. Tal fase da formacao é complexa e proporciona
aprendizados ndo apenas técnicos ou tedricos, visto que é
possivel adquirir conhecimento acerca das vivéncias psiquicas
e sociais do ser médico. Tais fendmenos os qualificam para que
possam se desenvolver ndo apenas como representantes do
saber médico, mas, fundamentalmente, como cidadaos criticos
e reflexivos da saude no pais.

Diante dessa complexidade de sentimentos, muitos
internos  perguntaram-se (em formato semelhante a
autorreflexdo), por meio de suas respostas no questionario, se,
neste momento de pandemia, haveria aprendizado. Destaca-se
gue nao havia essa pergunta no questionario, ou seja, nao foi
feita diretamente aos internos. Percebeu-se que eles viram no
questiondrio — no qual poderiam mencionar o que quisessem
em suas respostas (pois ndo havia limites de palavras) - a

possibilidade de tratar desse assunto de forma catartica. Houve

respostas que trataram da tematica de forma espontanea,
afirmando que a suposicdo deles era de que o aprendizado na
atual conjuntura ndo seria eficaz (12) ou ficaria comprometido
(115), porque os preceptores e residentes nao poderiam dedicar-
se a ensinar-lhes, uma vez que deveriam direcionar suas acoes
para os cuidados destinados aos pacientes com a Covid-19 (127).

Assim, de acordo com a realidade descrita, muitos
internos aproveitaram o questionario para revelar a falta de
cuidado dos preceptores:

[...]sem nenhuma atengdéo dos staffs, zero aprendizado,
apenas fazendo tocagdo de servico (15).

[...] pensei que o internato seria para aprender, mas s6
hd tocacgéo de servico basicamente. S6 alguns poucos
preceptores estdo preocupados em ensinar [...] (113).

[...]alémdisso, estamos simplesmente tocando o servico
dia a dia, ndo hd nenhum momento para discusséo de
€aso, ndo existem momentos de ensino (I17).

E inadmissivel um interno em isolamento ser
reconvocado para o servico, enquanto tem residente
sauddvel em casa, enquanto tem staff que devia estar
trabalhando e ninguém sabe onde ele estd (112).

[...] geralmente desenvolvemos tarefas pouco ou nada
relevantes para o bem-estar dos pacientes. Ficamos
mais com a parte burocrdtica [...] que normalmente
residentes e staffs ndo querem fazer (132).

Diante dos fendbmenos revelados a exemplo dessas
falas, que nesta pesquisa foram preponderantes, em que os
internos revelaminsatisfacdo narelacdo com seus preceptores,
é necessario compreender com detalhes o cendrio de
preceptoria em Medicina no Brasil para que se distancie
de postura maniqueista sobre o preceptor e o interno. Na
realidade, ambos sdo atores de um mesmo cenario social que
demanda mudancas. Logo, buscou-se conhecé-lo e refleti-lo
na discussdo aqui presente.

Inicialmente, destaca-se que, embora os participantes
desta pesquisa tenham demonstrado insatisfacdo na relacao
com os preceptores e se referido a essa questdo como um
problema mais relevante do que a pandemia, no que concerne
aos desafios de seu internato, estudos mostram que ha relacdes
positivas com preceptores, principalmente as que envolvem
rodas de conversa, tutoriais e metodologias ativas®. Por vezes,
0s preceptores sao considerados modelos a serem seguidos, e
alguns sao lembrados como respeitosos e comunicativos*'.

Nos ultimos anos, houve uma expansao dos campos
de prética do internato, e, em vista disso, as coordenagdes
dos cursos de Medicina passaram a ter mais desafios relativos
a integracdo entre as instituicdes de ensino superior (IES)
e os servicos de saude, posto que houve um aumento
significativo de preceptores envolvidos no processo de ensino-
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aprendizagem®. Com base no fato de que o interno deve
receber o apoio dos servicos de saide que o acolhem para o
desenvolvimento de suas atividades praticas, de modo a inserir
os discentes adequadamente nas interacdes do ambiente®?,
deduz-se que o papel do preceptor para o interno é deveras
importante. Trindade et al.** também coadunam com Ferreira
et al.*? ao destacarem que o estudante de Medicina deve ser
acolhido pelos seus professores e preceptores com respeito
e dignidade, e, assim, ele respondera ao processo de ensino-
aprendizado com compreensao, esforco e responsabilidade.

Pensa-se o preceptor de Medicina como um médico
que auxilia estudantes internos e residentes de Medicina, que
estdo em momento de treinamento intensivo, mediando o
processo de ensino-aprendizado desses discentes. Entretanto,
no modelo da educa¢ao em saude no Brasil, o preceptor pode
ou ndo ter o titulo de professor. Logo, alguns preceptores
tém vinculo com as IES, porém outros nao*. Tal fato constitui-
se em um problema, na medida em que se acredita que
os preceptores devem dominar o curriculo proposto pela
instituicao de ensino®. Imagina-se que, se os preceptores ndo
tém vinculo com as IES, eles ndo estdao sendo reconhecidos por
essas instituicdes como importantes participes na formacao
desses novos médicos. Logo, pergunta-se: “Sera que eles se
sentiriam estimulados a compreender as especificidades do
curriculo académico dos internos?”.

Diante do cendrio de mudancas nos curriculos de
Medicina e, consequentemente, no periodo de internato em
que estdo os preceptores, as relacdes entre interno e preceptor
tém sido refletidas?'3°4°, A mediacao do processo de ensino-
aprendizado na pratica em servicos de saude pode ocorrer
apenas por meio de supervisao, contudo o modelo ideal deve
implicar outros métodos, como discussdes, seminarios etc.*.

A relagdo descrita pelos participantes desta pesquisa
com seus preceptores parece apontar uma centralizacdo na
figura do preceptor. Porém, estudiosos consideram que o
processo de ensino-aprendizagem do estudante de Medicina
no momento do internato deve ser focado no estudante. Nesse
caso, os preceptores contribuem para a formacdo de médicos
responsaveis e conscientes da séria e essencial funcdo social
que exercem®, QOutra forma de conceber a relacdo ensino-
aprendizado durante o internato é focando a relacdo entre
preceptor e interno, pois assim descarta-se a ineficiéncia do
aprendizado centrado apenas em um dos dois®.

Outros problemas sobre o periodo do internato e a
relacdo entre preceptores e estudantes foram descritos pela
literatura, como posturas passivas de estudantes de Medicina
e de preceptores no processo ensino-aprendizagem?*’; a
constatacao de humilhacdo e criticas sarcasticas por parte de
preceptores direcionadas a internos; preceptores que agem

com posturas éticas questiondveis, por meio de atitudes
inapropriadas com os pacientes na frente de internos*; relacdo
hierdrquica em que ndo se permite ao estudante expor suas
dificuldades*’; varias outras atividades curriculares além das
praticas®; e expressdes de vaidade entre os especialistas
preceptores e residentes que emergem, por exemplo, em
reunides clinicas®.

A realizacdo de procedimentos técnicos apenas por
residentes, questao que emergiu com frequéncia nas narrativas
dosrespondentes como queixa, ja foi relatada em outra pesquisa
que revela que o interno sé participa efetivamente quando
raramente o residente permite; caso contrario, os académicos
de Medicina apenas observam®. Pontes et al.*, ao avaliarem
o internato em Medicina de uma IES federal, verificaram:
resisténcia dos preceptores nos hospitais conveniados, excesso
de burocracias, relagdes conflituosas com residentes, praticas
insuficientes ao aprendizado eficiente e ndao cumprimento
adequado do regimento do internato.

Verifica-se que muitos sdao os problemas na relacao
interno-preceptor, e tais questdes devem ser superadas,
entretanto deve-se também compreender por que os
preceptores podem estar desestimulados a procurar uma
melhor relacdo com os estudantes de graduagao em Medicina.
Uma dessas questdes que se considera deveras problematica é
o fato de muitos preceptores nao constarem na lista oficial de
professores®. Outra realidade problematica evidenciada é que
0s preceptores ndo sentem que sao valorizados pela chefia do
servico para o qual trabalham e nem pelas IES que enviam seus
alunos. Isso pode ser percebido pela auséncia de fornecimento
de espaco fisico e horérios para as atividades de ensino-
aprendizagem e na auséncia de certificacdo das funcbes que
exercem como preceptores®. O ndo reconhecimento subjetivo
da relevancia do papel do preceptor na formacao do futuro
médico gera problemas de cunho objetivo como a auséncia
de incentivo financeiro, pois vale lembrar que a supervisao do
preceptor é um trabalho®.

A falta de tempo dos preceptores também foi descrita
por pesquisadores acerca da educacdo médica como um fator
gerador de dificuldades®. Ha um acumulo de atividades que
dificultam o desenvolvimento das atividades dos preceptores
concomitantemente com as tarefas exigidas pelo servico de
salde para o qual trabalham®. E comum que os preceptores
precisem auxiliar o processo de ensino-aprendizagem tanto dos
residentes quanto dos internos. Isso ocasiona mais demanda
de trabalho, de forma que muitas vezes eles transferem os
cuidados dos internos para os residentes*. Sabe-se que o
tempo dos preceptores, ja muito reduzido por razdo de outras
atividades, dificulta o foco no aprendizado no interno. Os
préprios preceptores participantes da pesquisa deixam claro
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que por essa razao, por vezes, é o residente quem passa a cuidar
do aprendizado do interno*.

A precarizacao do Sistema Unico de Satide (SUS) também
pode ser considerada um fator preponderante na auséncia de
estimulos para os preceptores e até justificar algumas atitudes
por vezes pouco empaticas com os internos**#’. Como o SUS
é o principal cenario das relagbes ensino-servi¢o e interno-
residente-preceptor, deve-se pensa-lo de forma complexa, de
modo a reconhecer suas falhas e necessidades de melhorias. Ja
é suficientemente sabido que o local de trabalho influencia a
satide mental de individuos e se torna estimulo ou nao para o
exercicio de suas funcoes.

Outra dificuldade expressa por preceptores e descrita
por pesquisadores é a necessidade de superacao dos modelos
tradicionais do ensino médico. Sabe-se que os preceptores tém
dificuldades em mudar o processo de ensino-aprendizagem
tradicional mesmo depois de mudangas anunciadas na
estrutura pedagdgica®. Logo, os preceptores necessitam de
educacao continuada. Contudo, eles por vezes nao buscam esse
tipo de qualificacao, e uma hipétese levantada é que muitos dos
preceptores foram formados por métodos de ensino médico
tradicionais que na atualidade estdo sendo substituidos por
outros mais eficientes**“,

Porém, o que se verifica é que preceptores dos diversos
niveis de atencdo em saude nao recebem capacitagcao para o
exercicio dessa funcao, e tal despreparo gera falta de estimulo,
exercicio da funcao por vezes permeado de sentimentos
negativos e auséncia de integracdo dos conhecimentos, entre
outros problemas®. Todavia, ha outras pesquisas que mostram
que, mesmo diante de tantas adversidades, os preceptores
sentem-se estimulados quando recebem reconhecimento dos
alunos de Medicina e reconhecem como desafiadora a relacao
com os internos®. Além disso, had preceptores que desejam
estar mais préximos das instituicdes de ensino que enviam
seus estudantes para o servico e desejam inclusive obter
capacitacdes para o exercicio da funcdo de preceptores de
maneira mais aprimorada®.

Diante disso, ha a expectativa de que as tarefas a serem
realizadas por preceptores sejam possivelmente exequiveis,
como fornecer ao interno retornos acerca da sua prética e
exemplos claros acerca de criticas construtivas*'. A utilizacao de
metodologias ativas no processo de ensino-aprendizagem da
pratica em Medicina também surge como sugestao*®. Barreto
et al.* citam a organizacdo de recepcdo para os internos, a
apresentacao ativa de regulamento de internato e o contrato
de convivéncia.

Barreto et al.*® também sugerem melhorias a serem
pensadas pelos servicos e pelas IES, como a possibilidade de
incentivo financeiro para melhorar a infraestrutura do servico,

a exigéncia da participacdo na preceptoria para ascensao
profissional nos planos de cargo e carreira e, por fim, a
minimizacdo das demandas assistenciais para os profissionais
que estdo supervisionando os estudantes.

Além dessas, urge a criacao de legislagcdo para regular o
exercicio da preceptoria, entre outras propostas que resultam
da valorizacao dessa funcao®. Contudo, para que as mudancas
anunciadas ocorram de forma eficaz, sdo necessarios mais
esforcos para o reconhecimento e a valorizacao do papel do
preceptor na formacdao médica* e o aprimoramento desse
didlogo entre os servicos e as IES*08,

Nos  paragrafos anteriores, debateram-se as
transformacbes objetivas necessarias para a melhoria das
relacbes preceptor-interno e servico-IES, e encontraram-
se sugestdes relativas ao processo ensino-aprendizado.
Preconiza-se que, além de os preceptores exercerem suas
fungcdes por meio de acOes pedagogicas construtivistas e
tecnoldgicas, objetivando desenvolver habilidades cognitivas
e psicomotoras®?, eles devem agir de maneira a transcender
a transmissdo de conhecimentos técnicos e se preocupar
com as necessidades emocionais de seus estudantes®?. Essa
concepcdo vai ao encontro da informacao sobre a necessidade
de na formacao médica haver uma relacao dialégica na qual
o professor deve agir como um transmissor de experiéncias,
reconhecendo a importancia da relagdo que deve desenvolver
as potencialidades do aluno®. A relacao entre preceptor e aluno
de Medicina deve ser pautada em confianca®.

Assim, estratégias ja foram pensadas para que os internos
sejam considerados em seus aspectos psicoemocionais,
como a ideia de que os curriculos ndo sejam construidos
apenas focando a capacitacdo técnica, mas também incluam
o conhecimento das ciéncias humanas e das relacoes
interpessoais®, e a constituicdo de espagos de acolhimento
as demandas psiquicas relativas a formacao®. Querido et al.2
discorrem que a formagao médica é um produto da interseccao
entre conhecimentos, habilidades e atitudes, além de requerer
do aluno um respaldo técnico-cientifico ancorado na literatura
e por meio da aprendizagem prética ofertada pelo internato.

Coadunando com esse pensamento, um interno sintetiza
bem o que de fato deveria ocorrer efetivamente para que eles,
como estudantes de Medicina na fase final de suas formacoes,
pudessem ajudar de forma eficaz:

Sei que temos que reduzir os circulantes, para evitar a
probabilidade de contdgio iminente, reduzir as méos
que tocam os pacientes, mas eu me sinto parte do
servico e jd jd estaremos na linha de frente formados
nos hospitais. Dessa forma, tendo estrutura e amparo
ao interno, dacredito que nesse momento devamos
colaborar junto aos staffs e residentes a fim de somar
esfor¢os na assisténcia a sociedade, e, sobretudo,
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desenvolver uma maturidade profissional frente a
condutas e posicionamentos em tempos de crise
sanitdria e pandemias (19).

Logo, percebeu-se que alguns deles se proporiam a
colaborar se obtivessem acompanhamento adequado de
algum preceptor (18). Contudo, além das queixas sobre a falta
de atencdo para com eles nos servicos, os internos revelaram
nao ter havido capacitacdo para que pudessem lidar com a
pandemia da Covid-19:

Sinto-me inseguro pela falta de capacitagdo no
eventual manejo dos pacientes infectados (19).

Trabalhar sem qualquer instru¢do ou acompanhamento,
s6 nos tornamos possiveis empecilhos para a satde
publica (18).

Sobre isso, destaca-se que ja existem pesquisas
que apontam a necessidade da insercdao de disciplinas de
gerenciamento de pandemia com foco na saude publica, nos
curriculos de Medicina®.

Aspectos psicolégicos do interno em tempos de
pandemia

E imprescindivel tecer consideracdes acerca das
vivéncias afetivas dos estudantes ao longo de sua formacao
médica e em tempos de pandemia, em que novas emogdes
foram suscitadas, pois trata-se de um aspecto emergente. De
acordo com Trindade et al.*, o internato se destaca como um
periodo essencial no desenvolvimento do treinamento do
papel de médico, uma vez que implica vivenciar pela primeira
vez muitos dos cendrios e desafios do exercicio da profissdo
com participacdo mais efetiva. Nesse momento, é esperado
que sentimentos e emogdes novos sejam suscitados®'.

Diante dessas consideracbes, fica patente que o
periodo de internato demanda dos discentes habilidades
tanto profissionais como pessoais para que possam lidar com
os desafios que emergem ao longo do percurso explicitado.
Desse modo, importa desvelar essa realidade em um
contexto especifico vivenciado pelos estudantes internos
no periodo da pandemia por Covid-19 e todas os desafios
inerentes a essa conjuntura. Compreende-se o estudo dessa
tematica, entdo, como deveras importante para a construcao
de novas reflexdes acerca do ensino médico no contexto de
emergéncias. Outros paises estdo desenvolvendo estudos
nessa direcdo>2.

Nesse sentido, no desenvolvimento da presente pesquisa
com os estudantes da UECE, abordaram-se sentimentos
suscitados por estarem como internos em tempos de
pandemia, bem como pela possibilidade de, neste momento,
contribuirem para a saude coletiva. Embora a questdo da

expressao de sentimentos seja delicada, todos os internos da
UECE concordaram em responder ao questionario.

Por meio da andlise dos resultados, percebeu-se
que a maioria dos internos esta vivenciando sentimentos
ambiguos diante da situagao atual. Entretanto, a expressao de
sentimentos positivos e negativos no que concerne ao contato
com a pratica médica ainda na graduacdo ja foi relatada
anteriormente, embora por meio de poucos estudos, os quais
nao sdo suficientes para uma compreensdo da complexidade
da situacdo?*?%. Considera-se, portanto, a expressdo ambigua
de sentimentos algo coerente com a situacao de realizacao
do internato em tempos de pandemia. Imagina-se que, diante
desse cenario, o acréscimo dos conflitos desencadeados pela
pandemia da Covid-19 potencializou esse fendmeno. Como
exemplo, citam-se alguns relatos:

[...] um pouco amedrontada, mas grata por poder
ajudar em alguma coisa (137).

Me sinto feliz, mas frustrada porque eu vejo muitos
futuros profissionais e médicos que ndo estdo se
importando com a situagéo, s6 pensam em si (133).

E um sentimento de obrigacdo em ajudar aqueles
que estdo necessitando nesse momento. Entretanto,
também prevalece o sentimento de medo,
principalmente [...] pela falta de equipamentos de
protec¢do individual (EPIs) condizentes com a situagéo
atual (131).

Me sinto feliz, orgulhoso e responsdvel pelos meus
pacientes, porém também sinto inseguranca por
ndo ter a disposi¢do EPIs mais eficientes e a qualquer
momento (128).

Me sinto motivado, mas desapontado pela falta de
unidade e equidade por parte dos meus superiores
para com os internos (123).

No momento, ainda inseguro, todavia empolgado
para exercer papel de assisténcia para a sociedade
frente a esta calamidade em satde (116).

Antesda pandemiadaCovid-19,Kalufetal. realizaramuma
pesquisa com estudantes que entraram em contato com a pratica
em trés momentos diferentes da graduacédo — primeiro, terceiro e
quinto anos (periodo do inicio do internato) - que demonstrou
ambiguidade na expressao de sentimentos. Entre os sentimentos
positivos  apresentados pelos respondentes, destacam-se:
alegria, empatia, motivacdo, realizacdo, satisfacdo, benevoléncia
e esperanca. Os negativos foram: aborrecimento, desanimo,
despreparo, desilusao, impoténcia, raiva, tristeza e perplexidade.
A investigacdo realizada por Querido et al.> também apresentou
relatos da demonstracdo de sentimentos positivos (empolgacao,
entusiasmo, produtivismo, contentamento, decisao, dinamicidade,

disposicdo, atencdo, interesse, alegria, determinacdo, estimulo,
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animacao, engajamento, entre outros) e negativos (aflicao,
ansiedade, incomodo, preocupacao, agitacao, apreensao, tensao,
tédio, impaciéncia, irritacdo, desanimo nervosismo, medo, susto,
receio, aborrecimento, angustia e chateacao).

J& os respondentes desta pesquisa revelaram
0s seguintes sentimentos positivos: utilidade, animo,
tranquilidade, satisfacdo, altruismo, bem-estar, desafio,

responsabilidade social, honra, empolgacao, disponibilidade,
motivacao, felicidade, orgulho, obrigacao de ajudar e gratidao.
Todos esses positivos estavam relacionados a possibilidade
de poderem contribuir para o atual momento de pandemia. A
seguir, indicam-se alguns relatos sobre isso:

Sinto-me honrado por poder ajudar (115).

[...] sensacdo de responsabilidade social frente a
situagdo (126).

[...] util e ganhando experiéncia (17).

J& os sentimentos negativos foram: sobrecarga,
vulnerabilidade, desamparo, temor, medo, susto, inseguranca,
preocupacgao, apreensao, desprotecao, desapontamento,
ansiedade, frustracdo, estresse, incapacidade e aflicdo. Alguns
desses sentimentos negativos devem ser explanados, pois
emergiram com mais frequéncia. O sentimento de sobrecarga
foi um deles e relaciona-se com um evento especifico: o fato
de algumas das faculdades da cidade terem decidido tirar
seus internos dos servicos de saude, a revelia das demais, nas
primeiras semanas de anuincio da pandemia, o sobrecarregou
os internos da UECE.

Quanto a sobrecarga, a literatura apresenta dados
que demonstram que, anteriormente a pandemia, essa
realidade ja era sentida pelos internos. Trindade et
al.®®, em estudo com alunos do internato de Medicina
da Universidade Federal de Sergipe (UFS), verificaram
uma grande sobrecarga emocional entre os sujeitos do
estudo, o que os levou a vivenciar situacdes geradoras
e/ou mantenedoras de estresse. Alguns fatores como a
inexperiéncia, especificidades individuais, a vivéncia com
0 paciente e o contato mais préximo com as enfermidades
promoveram maior vulnerabilidade entre os estudantes.

A despeito do conhecimento desse contexto, a
coordenacao do curso da instituicdo ora estudada, antes de
deliberar acerca da continuidade dos servicos, propds-se a
escutar os seus internos, os quais versaram sobre como se

sentiam acerca das demandas direcionadas a eles:

E impossivel o servico que no inicio do més era feito
por 22 ser feito por 6 internos agora porque outras
faculdades suspenderam os seus, sem que residentes e
staffs redistribuam as atividades (112).

Na situacGo atual, muitos colegas estdo
sobrecarregados devido a suspensdo das atividades
do internato de vdrias outras universidades (124).

Compreendendo que as falas supracitadas acerca
de outras instituicbes de ensino em Medicina no Estado
tangenciam o funcionamento de diversas outras universidades
no pais que igualmente ndo estabelecerem uma comunicagao
efetiva com os servicos, como exemplo citam que ndo sao
avisados da chegada ou saida de internos*, Sabe-se que os
servicos de saude que acolhem internos para as atividades
préticas recebem alunos de diversas instituicbes ao mesmo
tempo. Tal questao é tdo preponderante que a narrativa de um
dos internos sugeriu um didlogo entre os cursos de Medicina e
os coordenadores de internato:

Sugiro de prontiddo uma reuniéo dos coordenadores
dos cursos deMedicinaedos respectivos coordenadores
do internato das respectivas faculdades, juntamente
com os coordenadores do internato de cada servigo
e de cada hospital. A falta de unidade e equidade
prejudicard a assisténcia aos pacientes internados,
seja com ou sem o coronavirus, pois hd possibilidade
de internos de algumas faculdades ficarem
sobrecarregados e ndo consigam desempenhar
adequadamente seu papel [..]. E inadmissivel os
diretores dos hospitais aceitarem a suspensdo do
internato por parte de algumas faculdades (123).

Ainda sobre os sentimentos negativos, compreende-se
que muitos diziam respeito a falta de EPl em diversos servicos
de saude dos trés niveis de atencao. Essa realidade foi revelada
por muitos dos internos. Essa apreensdao estd também foi
revelada em estudos de cenarios internacionais que apontaram
a escassez de EPI como um problema que o estudante de
Medicina teve que enfrentar no inicio da pandemia®. As
narrativas apresentadas a seguir explicitam esse fen6meno:

Também prevalece o sentimento de medo
principalmente pela falta de EPIs condizentes com a
situagdo atual (131).

Acho complicado devido a auséncia muitas vezes da
protegdo minima (114).

O hospital ndo nos disponibiliza os EPIs adequados
para realizar os atendimentos, estamos sendo
diariamente expostos ao risco, sem nenhuma
protecgéo (15).

Sinto-me preocupado com minha saude, a da
minha familia e a saude de todos, tendo em vista
0 racionamento e a escassez de insumos bdsicos
de prote¢do como luvas, mdscaras, gorros, propés,
Oculos, dlcool-gel, detergentes e outros itens mais, no
hospital em que estou estagiando (HGCC). O uso de
mdscaras cirdrgicas estd limitado a uma por dia e jd
houve dias em que foram negadas pela enfermagem
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mdscaras para os internos de medicina, alegando que
as mesmas se reservavam apenas dos profissionais de
saude. O hospital ndo estd nos garantido nem mesmo
os EPIs bdsicos de prote¢do todos os dias; como querem
que a gente trabalhe com seguranca? (132).

Sobre essa problematica, afirma-se que ha dissonancia

entre alguns procedimentos realizados e sua devida
paramentacao com EPI: um aluno referiu que ajuda a entubar
com mascara cirurgica, entretanto, para o0 momento atual de
pandemia do novo coronavirus, altamente contagioso, tem-se
recomendado uso da mascara N95. Outro aluno denunciou o
descuido com os internos nos servicos, pois afirmou que houve
dia que passou oito horas com a mesma mascara comum, mas
que observou que os profissionais trocaram suas mascaras (137).
Aproximadamente 81% dos alunos usam mascara cirdrgica
para todos os acompanhamentos e procedimentos, enquanto
6,06% utilizam madscara cirdrgica e, eventualmente, mdscara
N95. Apenas 6,06% possuiam mascaras N95, e a mesma
proporc¢ao de alunos nao usava nenhum tipo de mascara.
Diante dos relatos, deve-se questionar se a falta de EPI é
momentanea em razao da pandemia ou se é rotina nos servicos
de saude na cidade. Ambas as situacdes sao graves: a primeira
é explicavel por conta do momento, mas a segunda ndo se
justifica, uma vez que o uso correto de EPI continuamente ndo
apenas é um dever dos profissionais de saude e dos académicos,
mas também um direito. Infelizmente a precarizacdo dos
servicos em saude no Brasil é preocupante*#’, Assim sendo,
muitos dos internos questionavam-se se a presenca deles no
servico poderia proporcionar-lhes a possibilidade de colaborar
nos atendimentos ou se apenas se exporiam e viriam a se tornar

vetor, sendo esse um de seus medos:

Pra mim hd um limiar entre ajudar e contribuir para
progresséo da pandemia (11).

[...] o aprendizado ndo é eficaz, correndo o risco de
entrar pra estatistica e ser vetor (12).

Foi feita uma visita com oito pessoas na beira dos
leitos do corredor, onde os pacientes em sua quase
totalidade sdo hipertensos, diabéticos e idosos (ou
seja, grupo de risco), exposicdo desnecessdria aos
pacientes e ands (112).

Fico preocupado em ser foco de transmissdo para os
meus familiares. Me sinto também responsdvel por
colaborar, mas ndo sei até que ponto eu ajudaria
tanto (115).

A preocupacdo com os familiares apareceu de forma
notavel:

Néo me sinto confortdvel, visto que em casa meus pais
sdo idosos, com hipertensdo e asma (12).

A minha maior preocupagdo com certeza é trazer
doeng¢a para minha familia, com muitos idosos e
histéria de comorbidade crénica (16).

[...]ademais, sinto muito medo principalmente quando
volto pra casa, uma vez que moro com meus dois avos,
ambos acima de 70 anos (117).

Temerosa pelo risco de exposicdo propria e,
consequentemente, de meus familiares (127).

Tenho medo principalmente de ser um “vetor” para
minha familia (136).

Destarte, evidencia-se que a pandemia por Covid-19
impos aos internos de Medicina um conjunto de especificidades
que geraram medos, duvidas e anseios que comprometeram
a saude mental deles, conforme é possivel perceber nas falas
que destacam a escassez de EPI e, por conseguinte, 0 aumento
dos riscos de contdgio. Tal fato os afetou emocionalmente,
assim como a populacao brasileira de modo geral. Consideram-
se reacdes adequadas ao humano o medo, as duvidas e os
anseios diante de fenémenos inesperados. Entretanto, tais
reacdes podem ter sido potencializadas pelos problemas
psicossociais de estudantes internos de Medicina que, como
se sabe, ndo surgiram apenas com a pandemia. Tais problemas
tém sido relatados com frequéncia alta na comunidade
académica?> 2730495355 Acredita-se que o cenario de pandemia
apenas deflagrou angustias ja existentes.

E importante sublinhar que pesquisas anteriores®*** ja
recomendaram medidas preventivas de satide mental durante a
formacao de médicos, bem como a assisténciaao estudante. Cabe
mencionar ainda relatos positivos sobre a experiéncia de grupos
de apoio psicossocial a estudantes de Medicina na prépria IES, tal
como o Grupo de Assisténcia Psicoldgica ao Aluno da Faculdade
de Medicina da Universidade de Sao Paulo (Grapal)*.

Outro sentimento que merece destaque por ter
permeado varios internos foi a duvida. Embora todos os internos
soubessem ao certo quem eram seus chefes imediatos, ou seja,
a quem deveriam se reportar, muitos se mostraram confusos na
interpretacao das decisées das chefias dos hospitais e servicos
de saude acerca das condutas diante da Covid-19. Mesmo
que 65% tenham afirmado que foram liberados dos seus
servigos, ainda havia um numero alto de internos que estavam
confusos acerca de como deveriam gerir suas condutas. Como
eram estudantes, deveriam sequir o decreto do governador?
Deveriam permanecer nos servicos, pois trata-se de uma
preparagdo para que possam se tornar médicos e, portanto,
nao se devem escolher os casos de pacientes que cuidardo em
parceria com seus preceptores? Por meio dessas questdes, é
possivel mais uma vez reconhecer a urgéncia do didlogo entre
servicos e IES, bem como entre IES.
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Sobre a questdo da permanéncia dos internos nos
servicos, ha uma pesquisa que, baseada na revisao de varios
outros estudos, aponta que a suspensdo de estagios clinicos
afeta inevitavelmente a educacdo médica. A referida pesquisa
também expde que os estudantes de Medicina podem ser
envolvidos no tratamento clinico da Covid-19, se isso for
necessario®. Assim pensou |10 ao responder sobre como estava
se sentindo no papel de interno em tempos de pandemia:
“Tranquilo. Pandemias fazem parte de nossa histoéria”

Porém, nem todos os alunos possuem a mesma
compreensao que, na realidade, esta pautada nas diferencas
de personalidade. A literatura corrobora que o contato dos
alunos com o paciente, embora considerado um momento de
satisfacdo, ainda provoca sentimentos indesejados (tais como
medo, angustia e inseguranca), deixando-os, em algumas
situacdes, embaracados e constrangidos®.

Apesar de muitos dos internos terem demonstrado
estar confusos acerca de como conduzir suas vidas e seus
aprendizados diante da Covid-19, houve académicos que
demonstraram acreditar que, na realidade, estd implicito
na escolha de ser médico sempre estar sujeito a lidar com
situagdes inusitadas e que exigirdo deles ndo apenas a técnica,
mas também a humanidade e a ética, bem como uma boa
salide mental para o enfrentamento de dificuldades.

CONCLUSOES

Esta pesquisa mostrou que se deve olhar para as situagoes
adversas do preceptor e, assim, tentar supera-las, proporcionando
o bom relacionamento preceptor-interno no processo de ensino-
aprendizagem, bem como a relacdo dialdgica entre servico e IES
e entre IES. Revelou também a necessidade de as IES reverem
suas metodologias no tocante ao internato. Evidenciou ainda
o desejo dos alunos de participar do momento de pandemia
como futuros profissionais da saide que contribuem para a
coletividade, porém sem obrigacdo — podendo, ao sentirem-se
inseguros, parar temporariamente — e resguardados os direitos
de protecao, incluindo o acesso aos EPI. Sugere-se que os alunos
recebam acompanhamento pedagogico neste periodo para
que tirem suas duvidas com seguranca e se sintam respaldados
pela instituicdo de ensino de origem caso ndo se sintam aptos a
permanecer em algum servico. Sugere-se ainda a implantacdo
de servico de apoio psicossocial aos estudantes internos, bem
como aos discentes de semestres anteriores, podendo esse apoio
permanecer mesmo apds a finalizacdo do cenario de pandemia.

Acerca dos aspectos psicoldgicos, concluiu-se que cada
interno, de acordo com suas experiéncias de vida anteriores
a pandemia, esta lidando com a situacao de forma singular,
embora alguns de forma mais tensa e com sentimentos mais
negativos, e outros de maneira mais leve e com sentimentos

positivos. J& sobre os aprendizados, concluiu-se que os
estudantes, na sua maioria, acreditam que podem aprender
muito, contudo devem receber apoio e acolhimento da
equipe de profissionais dos servicos e cuidados especificos
concernentes a vida deles. Caso contrario, o aprendizado fica
comprometido devido a sentimentos como a inseguranca.

Como muitas das queixas dos internos direcionavam-
se ndo as agruras da pandemia, mas as suas relacdes com
membros da equipe que atuam nos servigos, mais precisamente
relacionadas a falta de cuidado com o processo de aprendizado,
afirma-se sernecessario, passadasas consternagdes ocasionadas
pela pandemia, que as universidades do Ceara que possuem
graduagdo em Medicina revisem suas relacdes com preceptores
e residentes dos servicos, procurando deixar acordado com
clareza qual o papel de todos esses atores, incluindo o interno.

Ao final da andlise das respostas dos alunos, a
coordenacao do curso de Medicina em questao decidiu manter
os internos nos servi¢os, porém garantiu EPl e respeitou
as decisdes dos préprios servicos sobre a permanéncia de
estudantes, bem como os posicionamentos particulares de
alguns deles. Entretanto, apenas depois de a pandemia passar,
é que se sabera qual a importancia efetiva da participacao de
internos diante de momentos como este.
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