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RESUMO

Este trabalho procurou investigar o processo de
formacao em Odontologia, a partir de egressos for-
mados ha até cinco anos e em movimento de busca
por pos-graduacao lato sensu, no exercicio de uma
prdtica generalista da profissao. Optou-se por uma
pesquisa exploratéria, com abordagens quantitativa
e qualitativa. Os dados foram obtidos por meio de
questionario com assertivas relacionadas com a te-
matica pesquisada e da andlise do grau de concor-
dancia e/ou discordancia. Utilizou-se, também, de
entrevistas semi-estruturadas cujo material foi sub-
metido a uma Analise Temadtica. Os principais acha-
dos evidenciam aspectos essenciais que ainda dificul-
tam a concretizacao do perfil de egresso preconizado
pelas Diretrizes Curriculares, especialmente no to-
cante ao preparo para uma prdtica generalista da
profissao. Salientam-se a falta de articulacao da teo-
ria com a pratica, uma visao da Odontologia descon-
textualizada da realidade com conseqtiente despre-
paro para atuacao no mercado de trabalho, uma
formacao inadequada para o trabalho no contexto
do SUS, um preparo inadequado para acoes ligadas
a administracao e ao gerenciamento da propria pra-
tica e pouco preparo para o relacionamento com o
paciente e com os outros profissionais da drea. Esse
panorama aponta para a necessidade de mudancas
dessas falhas, incorporando também ampliacao de
cendrios de aprendizagem com aprimoramento da
proposta de ensino da clinica integrada, flexibiliza-
¢ao curricular com maior integracao de conteudos/
disciplinas e implantacao de praticas interdisciplina-

res, uma proposta de melhor preparo do aluno para
o estudo independente e para a pesquisa por meio
do incentivo a iniciacao cientifica e um investimento
no corpo docente do curso.

DESCRITORES
Educacao em odontologia. Assisténcia integral a
saude. Formulacao de politicas.

As Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de
Graduacao em Odontologia preconizam que o
egresso esteja em condicao de desenvolver uma prati-
ca generalista da profissao, a partir do perfil de um:

“Cirurgiao-dentista com formacao generalista, humanista,
critica e reflexiva, para atuar em todos os niveis de atencao
asaude, com base no rigor técnico e cientifico. Capacitado
ao exercicio de atividades referentes a saude bucal da po-
pulacao, pautado em principios éticos, legais e na compre-
ensao da realidade social, cultural e economica do seu
meio, dirigindo sua atuacao para a transformacao da rea-

lidade em beneficio da sociedade” (p. 8).°

Antecedendo-se essas recomendacoes, Costa et al.®
(1992) avaliaram a qualidade da formacao académica
em Odontologia relacionando-a a atividade profissio-
nal posterior em um estudo com os cirurgioes-dentis-
tas na Grande Sao Paulo, no ano de 1987, que apon-
tou para o fato de que a Universidade nao estava
atingindo com eficiéncia o seu papel de formacao
profissional.
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Entre os resultados mais relevantes, encontraram-
se: o treinamento na faculdade era divorciado da re-
alidade profissional; o ensino era teoricamente satis-
fatério, porém com necessidade de complementacao
pratica adquirida com a experiéncia clinica pos-for-
macao; o treinamento clinico deveria ser incremen-
tado; o preparo em cirurgia periodontal, diagnéstico
de doencas com manifestacao oral, prétese fixa, oclu-
sao e ortodontia era insuficiente ou inexistente; havia
um despreparo basico no manuseio clinico do pacien-
te; a carga hordria destinada ao treinamento pratico
deveria ser aumentada; deveria ser incrementado o
ensino da administracao do consultorio.

As Diretrizes Curriculares também enfatizam que
o perfil académico a ser construido deve ser compa-
tivel com uma atuacao de qualidade, eficiéncia e re-
solutividade no Sistema Unico de Saide (SUS), con-
siderando-se o processo de Reforma Sanitdria
Nacional Brasileira, e trazem em seu artigo 5°, para-
grafo unico, que

“(...) aformacao do cirurgiao-dentista devera contemplar o
sistema de satide vigente no pais, a atencao integral da sad-
de numsistemaregionalizado ¢ hierarquizado de referéncia

e contra-referéncia e o trabalho em equipe.” (p. 2).*
Moysés'® (2003, p. 93) comenta que

“(...) o ensino, predominantemente exercido por especia-
listas, estimula a especializacao precoce dos educandos e a

fragmentacao do conhecimento e do ato odontologico”,

e indica uma tendéncia contrdria a esse perfil deli-
neado.
Secco, Pereira® (2004, p. 119) citam que

“o desafio a ser enfrentado parece passar pela superacao
da dicotomia entre formacao geral versus formacao espe-

cifica”,

mediante uma nova racionalidade capaz de incorpo-
rar a diversidade, as contradicoes e as tensoes que
constroem o cotidiano nas instituicoes de ensino su-
perior. Nesse sentido, Garbelini e al.** (2003) apon-
tam para a necessidade do desdobramento e da ade-
quacao dos contetdos e das atividades curriculares
para se construir um perfil generalista.
Cristino? (2005) comenta que:

“convivemos numa realidade paradoxal e numa conse-
quiente crise paradigmatica na qual somos especialistas

tendo que formar generalistas” (p. 13).

Feuerwerker!'! (2003), falando sobre os principios
para o desenvolvimento curricular a partir das dire-
trizes, propoe uma correcao desse apontamento ao
afirmar que a educacao profissional deve enfocar os
problemas mais relevantes dasociedade e o programa
do curso deve ser baseado nos critérios epidemiol6-
gicos e nas necessidades de saude.

Wotman et al.*? (2003) propéem uma mudanca
filosé6fica do ensino odontolégico referente ao pa-
pel da responsabilidade profissional, com énfase
na protecao e melhoria da satide bucal e geral da
comunidade. O modelo visa incorporar ao curricu-
lo os contetddos que capacitem o futuro profissional
a promover a saide ¢ o bem-estar da populacao,
avaliando longitudinalmente as mudancas na per-
cepcao da responsabilidade profissional e nas ati-
tudes dos alunos, assim como acompanhando pa-
ralelamente a evolucao do estado de saude da
comunidade.

Com base nesses pressupostos, questiona-se:
Como tem ocorrido o processo de formacao do ci-
rurgiao-dentista para o exercicio de uma pratica ge-
neralista da profissao? Quais as mudancas sugeridas
pelos egressos visando um melhor preparo para essa
prdtica?

Este artigo explora, na perspectiva da vivéncia da
pratica generalista da profissao, sugestoes de aprimo-
ramento da graduacao em Odontologia.

METODOLOGIA

Esta é uma pesquisa de cardter exploratério,
construida a partir de abordagens quantitativa e
qualitativa. Partimos do pressuposto de que os mé-
todos podem ser complementares na busca de ex-
plicacoes para o objeto de andlise. Os sujeitos da
pesquisa sao cirurgioes-dentistas formados ha até
cinco anos, que exercem em seus consultorios a pra-
tica generalista da profissao e que estao cursando
um programa de poés-graduacao lato sensu na Clini-
ca Odontolégica do Senac-SP. Os dados foram cole-
tados a partir de um questionario composto de de-
zesseis questoes fechadas desenvolvidas com base
nas principais recomendacoes das Diretrizes Curri-
culares Nacionais do curso de graduacao em Odon-
tologia. Ao final do questiondrio, foi aplicada uma
entrevista de aprofundamento, cujo roteiro contou
com trés questoes abertas.

Os dados obtidos com as questoes fechadas foram
quantificados, tabulados e dispostos em graficos. O
material qualitativo adquirido com as entrevistas foi
tratado por uma das técnicas de Analise de Contetdo,
denominada Analise Temadtica.
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Grafico 1 - Indicacoes de mudancas em sendo coorde-
nador de curso. CT: concordo totalmente, C: concordo, I:
indiferente, D: discordo, DT: discordo totalmente.
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Grafico 2 - Sugestoes de mudancas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Quando se questionou sobre indicacao de mudan-
cas na graduacao, caso fossem os coordenadores do
curso de Odontologia da faculdade onde estudaram,
100% dos profissionais responderam que fariam mu-
dancas, visando melhorar a graduacao (Grafico 1).

Foram sugeridas quarenta e oito mudancas; de-
zessete ligadas a metodologia de ensino/aprendiza-
gem; treze relacionadas a carga hordria de pratica
clinica e laboratorial; doze, a carga horaria de teoria;
e seis, aos espacos fisicos, como laboratério, clinica e
sala de aula (Grafico 2).

Com a implantacao das Diretrizes, os cursos de
Odontologia percebem-se pressionados pelas orien-
tacoes propostas e pelo debate em torno da qualidade
e da avaliacao no cenario nacional e internacional,
iniciando uma busca por novos caminhos para aten-
derem a esses desafios de construcao do projeto pe-
dagogico e das mudancas curriculares.?!

Segundo Carvalho et al.’ (2005), muitas discussoes
tém ocorrido, abordando-se principalmente o perfil
do profissional a ser formado no curso de graduacao
em Odontologia. Dessa forma, sugere-se a necessida-
de de mudancas curriculares, buscando-se o preparo

comvisao integral do paciente, considerando-o como
um todo biopsicossocial e somatico.

Aquilante, Tomita® (2005) também citam a neces-
sidade de reestruturacao do curriculo odontolégico
para que os egressos possam estar preparados para o
atendimento das necessidades da populacao. Os au-
tores propoem repensar o processo ensino-aprendi-
zagem, tanto em relacao aos contetidos programati-
cos (o que ensinar) quanto as metodologias de ensino
(como ensinar).

Para Feuerwerker, Almeida'? (2004, p. 15), as Di-
retrizes Curriculares Nacionais sugerem a superacao
das abordagens metodolégicas tradicionais de ensi-
no-aprendizagem, e convidam a formacao por com-
peténcia, ou seja, uma formacao com “(...) experién-
cias e oportunidades de ensino-aprendizagem para
além do campo cognitivo”.

Na andlise qualitativa das entrevistas, encontra-
mos cento e quarenta e uma unidades de registro,
divididas em treze categorias de analise.

A categoria mais citada é anecessidade de “melhor
articulacao da teoria com a pratica”, com trinta e duas
citacoes, sendo o aumento do tempo de treinamento
clinico a proposta mais apontada pelos entrevistados:

“(...) paramelhorar a faculdade, a graduacao, eu apostaria
mais na clinica integrada... dar um tempo maior dentro
da integrada. Uma visao mais geral. Vocé poderia pegar o
paciente e trabalhar o geral dele, todos os procedimentos,

como funciona no consultério.”

Aintegracao propriamente dita foi também mui-
to enfatizada nesta articulacao:

“Eu estenderia primeiro na carga hordria, principalmente
de clinica para a gente trabalhar, e principalmente de cli-
nica integrada, nao daquela coisa separadamente... 6 aula
de canal, hoje, s6 aula de... nao, aquela coisa integrada que
vocé chega, vocé pega o paciente e vocé faz do principio
ao fim e vocé vai da oclusao, da restauracao até reabilitacao
e estar trabalhando como um todo. Eu estenderia a grade

hordria clinica, principalmente clinica integrada.”

Para a melhoria da articulacao foi também suge-
rida alteracao de grade curricular:

“colocar algumas matérias que poderiam ter sido coloca-
das, em anos anteriores. As vezes, a carga horaria, joga essa
matéria pro oitavo semestre, poderia ter sido dada no se-
gundo, antes de entrar na clinica pra vocé estar mais pre-
parado até pra, €, atender mais rapidamente e com uma

ergonomia melhor, que isso dai nao foi aplicado né?”
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Pesquisa realizada por Costa et al.” (2002), com
636 alunos de Odontologia, apontou que 68,82%
dos estudantes consideram a discussao de casos cli-
nicos como a atividade que mais contribui para o
aprendizado e para a maior integracao entre teoria
e pratica profissional. Para o autor, as atividades
teoricas de ensino eram satisfatorias, porém, o
maior problema encontrava-se no preparo insufi-
ciente para a pratica, havendo desequilibrios entre
as cargas horarias dedicadas a essas modalidades
de ensino.

Figueiredo et al.”® (2005), em um estudo realizado
com pessoas ligadas a rede SUS, mostram que os pro-
fessores e académicos percebem claramente um dis-
tanciamento entre a teoria e a pratica. Os autores
concordam que apenas as reformas curriculares im-
plementarao mudancas para melhorar a integracao
entre o que se ensina e o que se pratica, assim como
a qualidade dos profissionais formados.

Como segunda maior categoria de andlise nas pro-
postas de mudanca, os entrevistados propoem um
“ensino mais contextualizado com a realidade”:

“(...) € o que eu mudaria assim... ¢ mostrar para o gradu-

ando como que funciona a odontologia fora da faculdade,

que eu sai s6 com essa idéia, como funciona la dentro. Sai

de 1a e ndo conhecia. E isso.”

As Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de
Graduacao em Odontologia, ao definirem o perfil
profissional do egresso, recomendam que sua atua¢ao
esteja pautada

“(...) na compreensao da realidade social, cultural e eco-
noémica do seu meio, dirigindo sua atuacao para a trans-
formacao da realidade em beneficio da sociedade”
(p-4).°

Nesse sentido, a atuacao no SUS € realcada pelos
€gressos:

“A questao também do Sistema Unico de Saude, eu acho
que a universidade também nao mostrou a realidade de
como funciona um posto de satide, numa prefeitura (...)”
“Entao, de repente, fazer com que o aluno va, conheca a

realidade, as dificuldades das pessoas.”

A 3% Conferéncia Nacional de Saude Bucal, re-
alizada em agosto de 2004, apontou a dissociacao
entre o modelo formador e a realidade brasileira e
0 nao-comprometimento desse modelo com as ne-
cessidades da populacao como as principais causas

Revista da ABENO e 7(1):88-95

de o sistema de ensino superior nao estar cumprin-
do o seu papel na formacao de profissionais com-
prometidos com o SUS e com o Controle Social.
Um dos temas debatidos na conferéncia foi “For-
macao e Desenvolvimento em Sadde Bucal”, que
abordou a problematica da nao-compreensao criti-
ca das necessidades sociais por parte das universi-
dades publicas e privadas e a falta de gestao do
Ministério da Educacao em integrar o ensino a es-
sas questoes. Dessa forma, os profissionais forma-
dos continuam inadequados para o trabalho no
SUS, com dificuldades para execucao das praticas
integrais de atenc¢ao.!

A “melhoria do ensino de administracao/geren-
ciamento de consultério” foi a terceira categoria mais
citada:

“Até eu acho interessante também fazer... no caso, o pro-
fissional fazer uma geréncia mesmo, fazer simulacoes de
compra de material, o que vai se utilizar e o que nao vai,
e fazer um levantamento... Isso eu acho que seria interes-
sante, na graduacao jd, voltando aquela parte de adminis-

tracao do consultério e tudo mais.”

As Diretrizes Curriculares Nacionais descrevem
nas competéncias gerais dos egressos que esses devem
estar aptos a

“(...) fazer o gerenciamento e a administra¢ao da forca de

trabalho, dos recursos fisicos e materiais e de informacao,

da mesma forma que devem estar aptos a ser empreende-

dores, gestores, empregadores ou liderancgas na equipe de

saade” (p. 4).°

A “integracao do ensino” é apontada como suges-
tao de mudanca na graduacao em dezesseis citagoes.
Além dela, o estimulo ainterdisciplinaridade no aten-
dimento clinico (integra¢ao das competéncias docen-
tes na pratica clinica geral) é também citada:

“Deveria ter sido integrado melhor as disciplinas. Entao,
de repente, para que vocé pudesse mudar isso, vocé mon-
ta uma equipe com 4 professores de dentistica mas, um
desses professores, de repente, estd ali e nao ¢ um profes-
sor de dentistica, ¢ um professor de periodontia. Entao
vocé tem uma duivida num caso, vocé chama o professor
de dentistica, mas chama o de perio também e ai, ele vai
dar uma sugestao melhor... Nao digo que todas as discipli-
nas tivessem um professor de outra drea, mas um professor
que tivesse uma capacidade de gerenciar o pensamento

l6gico dos outros profissionais daquela disciplina.”
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A “ampliacao de cendrios de treinamento clinico”
foi muito sugerida pelos egressos, enfatizando a ne-
cessidade dos estagios extramuros:

“(...) Realmente criar um trabalho em escolas, criar con-
sultérios, para disponibilizar, ja que esta no meio acadé-
mico, sobre coordenacao de como é feita uma clinica in-

tegrada.”

Pelissari et al.' (2005) propoem mudancga para uma
pratica pedagoégica mais humanizada, que fuja do mo-
delo mecanicista da pratica profissional, empenhado
em atender as demandas de mercado, e propéem o
desenvolvimento da competéncia ética e social da futu-
ra profissao, com enfoques multiprofissionais de traba-
lho em equipe e com a ampliacao dos cendrios de en-
sino-aprendizagem para os servicos de satude do SUS.

Outra sugestao de mudanca é o melhor “preparo
para a pesquisa/iniciacao cientifica” durante o curso:

“Adrea de metodologia deveria ter sido muito mais, apesar
de ser chata, honestamente falando, eu acho que deveria
ter sido muito mais abordada e nao, nunca no comeco
como eles colocam, no primeiro e no segundo semestre,
mas sim nos tltimos, quando ¢ o momento da gente fazer

a monografia.”

Diegoli et al'® (2005) comentam que a estratégia
da pesquisa na graduacao propicia a formacao de um
profissional mais critico e atuante, além de melhorar
o atendimento e a insercao na realidade social, na
medida em que funciona como um fator propulsor
daintegracao de contetudos e disciplinas, contribuin-
do assim para a seguranca no exercicio de sua ativi-
dade profissional.

A melhoria do ensino das “relacoes interpessoais”
foi também apontada:

“Os professores deveriam, nao sei de que forma, isso € bas-
tante dificil, bastante complicado... se eu formasse o curso
de odontologia eu iria priorizar muito o bom relaciona-
mento entre os colegas, que falta muito. Pela concorréncia,
um quer massacrar o outro e isso € triste, € triste, ¢ horrivel
¢ eu acho que deveria ser completamente diferente... uma
relacao de um nao querer massacrar o outro, de um querer
ajudar o outro, querer fazer crescer a Odontologia no nos-

so pais. Eu acho que isso que deveria ser visado (...)”

“Investimentos no quadro docente” envolvendo
melhoria na remunera¢ao, na competéncia diddtico-
pedagogica e na qualificacao académica dos professo-
res foram citados, bem como a “melhoria do processo

seletivo para ingresso” e a “melhoria do processo ava-
liativo” estiveram presentes.

Cinco unidades de registro, classificadas na cate-
goria das “mudancas gerais”, propoem o trabalho
com turmas pequenas, aumento da carga horaria do
curso, controle da abertura de faculdades e melhoria
da formac¢ao humanistica do aluno.

CONSIDERACOES FINAIS

Esta pesquisa, como o que jd vem sendo apontado
em outros estudos, mostra alguns aspectos essenciais
que ainda dificultam a concretizacao do perfil de
egresso preconizado pelas Diretrizes Curriculares Na-
cionais dos Cursos de Graduacao em Odontologia,
especialmente no tocante ao preparo para uma pra-
tica generalista da profissao.

Dentre esses aspectos, salientamos a falta de arti-
culacao da teoria com a prdtica, uma visao da Odon-
tologia descontextualizada da realidade com conse-
quente despreparo para atuacao no mercado de
trabalho, uma énfase intraprofissional com pouca in-
tegracao com as outras areas da satide, uma formacao
inadequada para o trabalho na equipe de satide no
contexto do SUS, um preparo inadequado para acoes
ligadasaadministracao e ao gerenciamento da propria
prdtica e pouco preparo para o relacionamento com
o paciente e com os outros profissionais da drea.

Esse panorama aponta, navisao dos egressos, para
anecessidade de mudancas dessas falhas, incorporan-
do também a necessidade de ampliacao de cenarios
de aprendizagem com um aprimoramento da propos-
ta de ensino da clinica integrada, uma flexibilizacao
curricular com maior integracao de conteudos/dis-
ciplinas e implantacao de prdticas interdisciplinares,
uma proposta de melhor preparo do aluno para o
estudo independente e para a pesquisa por meio do
incentivo a iniciacao cientifica e um investimento no
corpo docente do curso.

Observamos hoje um movimento, praticamente
em todos os cursos de graduacao em Odontologia, de
busca por melhorias/adequacoes de seus projetos
pedagogicos.

Para Perri de Carvalho® (2004, p. 9), a condicao
de ensino do curso esta diretamente vinculada a pro-
posta do Projeto Pedagégico, considerado nas Dire-
trizes Nacionais como um dos itens principais no
processo de avaliacao dos programas de graduacao e,
também, como precursor da integracao entre os

“(...) segmentos docente, discente e administrativo; ele visa
a eficiéncia do processo e a qualidade da formacao plena
do aluno em termos cientifico-culturais, profissionais e de

cidadania”.
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Moysés'” (2004) cita o perfil do egresso, as com-
peténcias, aptidoes e habilidades, os conteudos cur-
riculares, os estagios e as atividades complementares,
a organizacao do curso, o acompanhamento e a ava-
liacdo como os aspectos cruciais para o ensino odon-
tologico na graduacao e sua contextualizacao na p6s-
modernidade. Além disso, salienta que os cursos de
Odontologia deverao pensar seus projetos pedagogi-
cos de maneira coletiva, alinhando-os as Diretrizes
Curriculares Nacionais, e deverao focar o aluno como
facilitador do processo ensino-aprendizagem.

Outro aspecto muito enfatizado é a necessidade
de adequacao do projeto pedagégico dos cursos para
a formacao de profissionais mais preparados para o
trabalho no sistema de sadde vigente.

Nesse sentido, a 3* Conferéncia Nacional de Saude
Bucal preconiza para o ensino superior odontolégico:

¢ redefinicao domodelo de formacao comainclusao
de habilidades necessdrias ao trabalho no SUS;

* estruturacao dos mecanismos de acompanhamen-
to e monitoramento;

¢ reformulacao periédica dos curriculos académi-
cos, direcionando-os para a melhora da qualidade
da atencao basica, com énfase no modelo de pro-
mocao dasaude, no trabalho em equipe multipro-
fissional e interdisciplinar, na perspectiva da hu-
manizacao da atencao a saude bucal;

® reestruturacao e valorizacao de conteidos que
tratem de saide publica e coletiva, oferecendo
uma atencao especial na formacao em satude da
familia;

¢ adequacao do modelo formador a realidade bra-
sileira, comprometendo-o com as necessidades da
populacao;

e celebracao de convénios entre as Instituicoes de
Ensino Superior (IES) e os servicos de satide dos
municipios, ampliando a oferta de estdgios na
rede do SUS.!

Em nivel internacional, o ensino da Odontologia
também passa por transformacoes. A American Dental
Education Association (ADEA), em 2002, aponta di-
versas recomendacoes para orientacao desse ensino:

® preparar egressos com competéncia e conheci-
mento para um sistema de satide integrado e ade-
quado as necessidades da populacao;

¢ ensinar focando valores que preparem o aluno a
ingressar na profissao com responsabilidade social
e como integrante moral da classe odontologica;

* orientar quanto ao nimero, tipo e a educacao do
efetivo profissional visando o equilibrio entre a
disponibilidade e o acesso aos tratamentos odon-
tologicos;

e contribuir para uma formacao que respeite a di-
versidade étnica e racial do pais;

¢ desenvolver competéncias culturais em seus
egressos, assim como apreco pelo seu papel na
saude publica;

e servir como fornecedores efetivos, definidores de
papéis e inovadores na entrega de cuidados odon-
toloégicos para a populacao;

¢ enfocar a assisténcia, a prevencao e a saude publi-
ca, visando diminuir as diferencas de saude nas
camadas sociais menos favorecidas.'

Entre as politicas adotadas pela American Dental
Association,? destacam-se:

¢ o desenvolvimento conjunto de modelos inovado-
res de ensino clinico, construidos pelas comuni-
dades educacionais e profissionais;

e 0 estimulo as mudancas curriculares no sentido
de fortalecer a Odontologia como uma ciéncia;
® a pesquisa e o atendimento ao paciente como fa-
tores fundamentais na missao do ensino odonto-

loégico;

¢ a melhoria do ensino de competéncias interpes-
soais, estratégias de “marketing” pessoal e técnicas
de gerenciamento.

Paula, Bezerra'® (2003, p. 7) comentam que

“a era da Odontologia como arte, obra de artesao, esta
ficando no passado. Profissionais com habilidades técnicas
sao necessarios e o serao sempre. Contudo, o novo profis-
sional que se avizinha ha que apresentar iguais competén-
cias cientificas em conhecimento basico das ciéncias da
satude, problemas de satide populacionais e dos caminhos

aserem trilhados no futuro préximo”.

Nesse sentido, acreditamos que o diagndstico e a
discussao continua de alternativas para a solucao de
problemas vigentes possam gerar projetos que bus-
quem novos caminhos para o processo ensino-apren-
dizagem na graduacao em Odontologia.

ABSTRACT
The Dentistry undergraduation course from the
perspective of graduates: proposed changes

This work is an investigative approach to the train-
ing process in Dentistry, from the perspective of stu-
dents, up to five years after graduating from dental
school, who had engaged in lato sensu graduate courses
while experiencing a generalist practice of the profes-
sion. An exploratory research was chosen for this
work, making quantitative and qualitative approach-
es. The data were collected through questionnaires
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related to the theme researched and analysis of the
degrees of concordance and discordance. Semi-struc-
tured interviews were also used and their results were
submitted to a Thematic Analysis. The main findings
reveal the essential aspects that still prevent the
achievement of the graduate profile proposed by the
Brazilian Curricular Guidelines, especially those re-
lated to the training for a generalist practice of the
profession. The lack of interaction between theory
and practice is highlighted, as well as a vision of Den-
tistry disconnected with reality and consequent lack
of preparation to function in the labor marketplace.
An inadequate training to work in the context of the
Brazilian public health system (SUS), an inadequate
preparation for managing a private practice and self-
development, and no preparation for social interac-
tion with other professionals and patients also stand
out. This landscape indicates the necessity of chang-
ing these shortcomings by incorporating the improve-
ment of learning scenarios with a focus on an inte-
grated clinical teaching proposal and on a flexible
curriculum, with greater contents/discipline integra-
tion. Other actions should also be considered such as
the implementation of interdisciplinary practices, a
better preparation of undergraduate students in or-
der to lead them to independent studies and research
through incentives to engage in the scientific initia-
tion program, and, finally, more investment in the
development of professors.

DESCRIPTORS
Education, dental. Comprehensive health care.
Policy making. =
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