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igilancia em satde foi definida por Waldman

(1998) como a observacao continua da distribui-
cao e tendéncias da incidéncia de doencas mediante
a coleta sistematica, consolidacao e avaliacao de in-
formes de morbidade e mortalidade, assim como de
outros dados relevantes, e aregular disseminacao des-
sas informacoes a todos os que necessitam dela. O
municipio de Sobral esta localizado na regiao noro-
este do estado do Ceara e conta com uma populacao
estimada de 182.430 habitantes, vem organizando o
servico de vigilancia em satde de forma integrada
com a atencao bdsica e sua estrutura abrange acoes
na area da vigilancia epidemiolégica, vigilancia sani-
taria, vigilancia nutricional, vigilancia de saude do
trabalhador, vigilancia em satiide ambiental, vigilancia
dos fatores biol6gicos de risco e a analise da situacao
de saude. Em 2010, o municipio de Sobral foi con-
templado com o PET-Saude / Vigilancia em Saude
(VS), onde juntamente com a Universidade Federal
do Ceara (UFC) e a Universidade Estadual Vale do
Acarau (UVA) inseriram os 4 académicos de medici-
na, 8 de enfermagem e 4 de odontologia no servico
de vigilancia em saide, além de 4 preceptores do
servico e 2 tutores. Com o PET-Satde/VS surge o
desafio de se trabalhar de forma interdisciplinar, pos-
sibilitando a integracao ensino-servico e a integracao
do servico de vigilancia em satide com a atencao ba-
sica. Autores apontam, que quanto maiores os indices
de interdisciplinaridade e maiores as pactuacoes in-
terinstitucionais, quanto mais diversificados os cena-
rios de aprendizagem, maior a instauracao de possi-
bilidades aintegralidade das praticas em saude, ja que
a interdisciplinaridade é uma exigéncia para a inte-
gralidade (Feuerwerker; Sena, 1999; Feuerwerker,
2003; Garcia et al., 2007). Experiéncias de colabora-

¢ao interprofissional apontam como resultados o en-
tusiasmo dos estudantes e a possibilidade dessas pra-
ticas serem instrumentos de mudancas no setor saude
(Barreto et al., 2011). O objetivo desse trabalho é
relatar a insercao dos académicos de odontologia no
PET-Satude/VS no municipio de Sobral - CE. Os rela-
tos apresentados sao resultados das vivéncias dos aca-
démicos de odontologia em um ano do PET-Saude/
VS. O processo de trabalho no PET-Satde/VS estru-
turou-se em trés eixos:

® vivéncias teérico-conceituais,

® vivéncias no servico e

* vivéncias de pesquisa.

Um dos objetivos desse projeto é estimular o ra-
ciocinio e a sensibilidade dos alunos a utilizarem-se
do conjunto de ferramentas e acoes disponibilizadas
pela Vigilancia em Sadde em suas rotinas, principal-
mente de atencao a saude coletiva. Nos primeiros
meses de vigéncia do projeto, optou-se por realizar
uma imersao dos integrantes no servico de vigilancia
em saude local, com o objetivo de conhecer e de se
apropriar do processo de trabalho dos profissionais
que ali atuam, além de reconhecer a importancia da
vigilancia no processo saude-doenca de uma popula-
¢ao, além disso, foram propiciados momentos forma-
tivos para que os diferentes saberes fossem re-signifi-
cados e potencializados para um campo comum. Os
académicos se apropriaram das ferramentas para a
vigildncia em sadde como os principais sistemas de
informacao e os indicadores do pacto pela vida. A
partir de uma analise epidemiolégica, foram identi-
ficados problemas e agravos de importancia epide-
miolégica para o municipio de Sobral - CE e priori-
tarios no Pacto pela Saide, para serem trabalhados
no PET-Sadde/VS durante toda a vigéncia do projeto,
de modo que os académicos pudessem contribuir
para a melhoria dos indicadores de saide. Os proble-
mas e agravos trabalhados pelos académicos de odon-
tologia de forma interdisciplinar com os demais estu-
dantes e profissionais foram:

¢ AIDS,

e sifilis,

¢ hanseniase,

® tracoma,

® dengue,

¢ doenca de chagas e
¢ mortalidade infantil.
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Com a escolha do tema a ser trabalhado o proces-
so de trabalho seguiu o seguinte fluxo:
¢ analise de situacdo do agravo por meio do estudo
dos bancos de dados dos sistemas de informacao,
de relatorios da vigilancia epidemiolégica do mu-
nicipio e
¢ investigacao direta nas unidades de saude.

Em seguida, ocorreu a busca de referencial teori-
co, sejamanuais, documentos ou normas técnicas que
permitisse um embasamento teérico para a operacio-
nalizacao da vigilancia dos problemas selecionados.
Depois, os académicos foram a campo e vivenciaram
arealidade das acoes de vigilancia em satide no mu-
nicipio, desde a investigacao e inquéritos epidemio-
l6gicos até o processamento de dados, além da reali-
zacao de pesquisas, nesse momento foi possivel
identificar algumas falhas no servico, que serviu de
base para os académicos elaborarem um projeto de
intervencao e operacionalizarem-no, visando trans-
formar a realidade local e melhorar a qualidade das
acoes de vigilancia em satde e com isso a obtencao
de indicadores de satide mais confidveis que realmen-
te expressem a realidade das condicoes de saude da
populacdo, capaz de subsidiar o planejamento em
saude e o desenvolvimento de politicas publicas de
saude. A insercao do cirurgiao-dentista na area de
vigilancia em satde ainda ¢ incipiente e ainda vincu-
lada a acoes voltada para a satide bucal, como o hete-
rocontrole da fluoretacao das aguas de abastecimen-
to publico ou a vigilancia dos fatores de risco dos
servicos odontologicos. Até mesmo a realizacao de
levantamentos epidemiolégicos em saide bucal se
estrutura ainda de forma desconectada do servico de
vigilancia em satide ficando a cargo das coordenacoes
de satde bucal, além disso, os proprios indicadores
de avaliacao dos servicos de saude bucais ainda sao
muito frageis, o que confere pouca ligacao do dentis-
ta com a vigilancia em satude. Esse fato é decorrente
dainsercao tardia da equipe de saide bucal na Estra-
tégia de Satide da Familia somente em 2001, enquan-
to que a construgao do Sistema de Vigilancia em Sau-
de do Brasil é um processo que acompanha o projeto
da Reforma Sanitaria e a estruturacio do Sistema Uni-
code Saude (SUS), como também decorrente de uma
formacao tecnicista e biologicista caracteristicas dos
cursos de odontologia. E possivel observar com inser-
cao dos estudantes de odontologiano PET-Satde/ VS,
o desenvolvimento de determinadas habilidades e
competéncias tais como: a apropriacao dos sistemas
de informacao, capacidade de coleta e analise de in-

dicadores de satide, conhecimento do fluxograma de
notificacao de agravos, experiéncia de inquérito epi-
demiolégico, em especial do tracoma, capacidade de
avaliacao de programa de controle de determinado
agravo, como por exemplo, da doenca de chagas,
realizacoes de capacitacao de agentes de endemias,
compreensao de uma pesquisa entomolégica, vivén-
cia na vigilancia da mortalidade infantil, compreen-
sao do fluxo de atendimento de pacientes com han-
seniase, percebendo a importancia de se investigar os
contatos, entre outras. O PET-Saude/VS tem contri-
buido para ampliar os conhecimentos dos académi-
cos de odontologia, tonando-os aptos exercerem fun-
coes de modo interdisciplinar dentro do servico de
vigilancia em saide, bem como contribuir para uma
aproximacao da saide bucal com esse servico.

DESCRITORES
Vigilancia em saide. Interdisciplinaridade. Ensi-
Nno-servico.
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INTRODUGAO

AsFaculdades de Odontologia tém como compro-
misso junto aos futuros cirurgioes-dentistas, nao so-
mente prepara-los tecnicamente para o mercado de
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trabalho, mas também contribuir para que sejam ins-
trumentos competentes de formacao de opiniao, de
tal modo que a Odontologia, como ciéncia, seja reco-
nhecida como uma das forcas sociais que defendem
avida, a dignidade e a cidadania.

A Faculdade de Odontologia de Piracicaba, da
UNICAMP, vem propondo a formacao de um cirur-
giao-dentista capaz de aplicar principios biolégicos,
técnicos e éticos para solucionar os problemas de sau-
de bucal mais prevalentes na populacao. Para isso
valoriza o desenvolvimento de programas de integra-
cao docente assistencial como uma oportunidade
para a formacao de um profissional experiente e com
capacidade de gestao.

Desde o primeiro ano da graduacao, os alunos ja
comecam a ter contato com a rede municipal de sau-
de e com alguns tipos de servico oferecidos pelo mu-
nicipio os quais abrangem a Atencao Basica, entre
elas, Unidades Basicas de Saude e Unidades de Saude
da Familia (USFs). Além disso, conhecem o sistema
de Atencao Secunddria, composto pelos Pronto-Aten-
dimentos (PA) e Centro de Especialidades (CE). No
altimo ano do curso, os alunos fazem seu estagio su-
pervisionado em uma das sete USFs do municipio que
compoem o Programa de Estagio Extramuro.
OBJETIVO

Apresentar a experiéncia como exemplo e refe-
rencial de discussao, contribuindo para a formacao
de profissionais capazes de desempenhar adequada-
mente seu papel no ambito do SUS e integradas as
estruturas académicas.

METODOLOGIA

A experiéncia iniciou-se com a assinatura, em
1969, de um convénio com a Prefeitura Municipal de
Piracicaba/SP, para atendimento odontolégico da
zona rural.

A rede publica de satide do municipio de Piraci-
caba é composta por 57 unidades basicas de saide,
sendo 34 Unidades de Satude da Familia e 23 Unida-
des Basicas de Saude, 01 Centro de Especialidades
Médicas, 02 Centros de Especialidades Odontolégi-
cas, 04 Unidades de Pronto Atendimento Médico e
01 Unidade de Pronto Atendimento Odontolégico,
01 Pronto Atendimento de Ortopedia, 01 Policlinica
e 02 Hospitais Publicos.

O servico odontolégico no municipio esta inseri-
do em 13 Unidades de Saude da Familia moédulo I e
em 17 Unidades Basicas de Saude. O Centro de Es-
pecialidades Odontolégicas conta com 9 consult6-
rios, atendendo as especialidades de endodontia,
periodontia, cirurgia buco-maxilo, pacientes espe-

ciais, odontopediatria e dentistica, além de um servi-

co direcionado ao atendimento de bebés de 0 a 4

anos.

Programa é desenvolvido de forma integral (8 ho-
ras/dia) e quatro dias da semana (terca a sexta-feira),
por 07 alunos de graduacao, em 30 semanas no ano
(960 horas no total), num total de 128 horas de esta-
gio/aluno. A supervisao clinica dos alunos é realizada
por 04 cirurgioes-dentistas, funciondrios publicos
municipais, com experiéncia em satde coletiva.

O processo de trabalho busca otimizar as acoes da
seguinte forma:

a) trabalho em equipe com o cirurgido-dentista(CD),
técnico de saude bucal (TSB) e auxiliar de saude
bucal (ASB);

b) levantamento epidemiolégico da populacao envol-
vida, determinando os fatores de risco envolvidos
para a cdrie dentdria;

€) selecao para o atendimento na clinica s criancas
que necessitam de tratamento restaurador, ficando
na escola aquelas que necessitam de cuidados de
educacao para a satide e/ou medidas de fluortera-
pia intensiva, segundo o grau de risco individual.

Os alunos atendem a criancas provenientes de
escolas publicas de Piracicaba, sempre orientados e
supervisionados por professores e profissionais do
setor publico do municipio. Além da responsabilida-
de pelo atendimento curativo, os alunos também vao
as escolas e realizam levantamento epidemiolégico,
classificando as criancas de acordo com o risco e a
necessidade de tratamento (Nyvad et al., 1999).

Nas Unidades de Satude da Familia sao realizadas
atividades diversificadas, de acordo com o planeja-
mento local de cada uma delas. Na USF o aluno de
graduacao (4° ano) da FOP-UNICAMP atua durante
uma semana por semestre, além das atividades no
antigo prédio da Faculdade de Odontologia de Pira-
cicaba.

Na visita as USF, realiza-se um encontro de suma
importancia, porque os académicos, docentes e fun-
cionarios da Unidade, numa roda de conversa, inte-
ragem com a equipe de trabalho da Unidade (enfer-
meira, auxiliar de enfermagem, ACS, dentista, auxiliar
e médico.

Ap6s esse primeiro momento, os alunos coletam
dados da USF/bairro para realizarem o diagnéstico
sociodemografico da populacao adscrita.

Programa Pré-Satide da FOP/Unicamp pretende
abordar a avaliacao em seus diversos aspectos e, para
isso, utiliza o método de Avaliacao 360° adaptado.
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RESULTADOS
Assim, integrada a essa portaria, a primeira acao
concreta relativa ao projeto foi a analise institucional
para o planejamento das adequagoes necessdrias,
como se mostra a seguir.
Vetor 1
* inserir o discente no contexto de atuacao das Equi-
pes de Sadde da Familia (ESF);
¢ diminuir a prevaléncia de problemas da cavidade
bucal com a utilizacao de RH vinculado ao conveé-
nio IES/gestores do SUS;
¢ capacitar o graduando de Odontologia para o pla-
nejamento das acoes de organizacao da pratica
odontolégica, com base epidemiolégica e com
utilizacdo de critérios de risco para os agravos em
saude bucal da sua populacao adscrita;
® capacitar o graduando de Odontologia nos con-
ceitos relativos a humanizacao e ao acolhimento
do paciente;
® capacitar o graduando de Odontologia nos con-
ceitos relativos ao atendimento domiciliar em
saude bucal, de forma a identificar os casos que
efetivamente necessitem de assisténcia domiciliar
de acordo com o grau de incapacidade funcional
e com os limites de atuacao no domicilio.
Vetor 2
¢ Cursos de capacitacao para os CDs dos 6rgaos ges-
tores do SUS de Piracicaba e regiao, inserindo
alguns desses profissionais em cursos de pos-gra-
duacao (preferencialmente o Mestrado Profissio-
nal) para melhorar-lhes o perfil critico em relacao
ao planejamento e as politicas de saude.
Vetor 3
* A IES ter um vinculo mais estreito com os 6rgaos
gestores do SUS, buscando capacitar recursos hu-
manos de uma forma mais compativel com os
fundamentos que norteiam o SUS.
Vetor 4
® Organizar o servico frente a essa nova realidade
social, demografica e epidemiolégica, segundo as
diretrizes do SUS.
Vetor 5
* Desenvolvimento de estdgio clinico na rede de
atencao basica do SUS, com graus de complexida-
de da atencao basica a terciaria, entendendo o
planejamento, segundo as necessidades do SUS.
Vetor 6
¢ Integrar ainda mais o servico da IES com o SUS,
principalmente no desenvolvimento dos mecanis-
mos de referéncia e contrarreferéncia com a rede
do SUS.

Vetor 7
® Maior participacao do aluno nessas atividades,
tornando-o apto afazeraandlise critica do servico,
visando ao aperfeicoamento dos discentes.
Vetor 8
* Aperfeicoamento do método orientador da inte-
gracao, acrescentando, a um maior nimero de
disciplinas, a utilizacao da problematizacao, como
estratégia de aprendizagem.
Vetor 9
* Desenvolvimento de ensino com base na proble-
matizacao e em atividades realizadas em pequenos
grupos.

Observou-se uma grande interacao entre os alu-
nos, os profissionais das ESF e a comunidade durante
as atividades praticas. Ao final delas, os alunos apre-
sentaram os dados das visitas por meio de relatérios
e semindrios em sala de aula da IES. As equipes das
USF visitadas foram convidadas a participar das apre-
sentacoes, afim de avaliarem e discutirem, juntamen-
te com os alunos, as impressoes levantadas. Esse en-
contro contribuiu muito para a formacao dos alunos.

Avaliando as atividades praticas realizadas, os pro-
prios académicos relataram o grande impacto que
tiveram na sua percepcao sobre o funcionamento do
Sistema Unico de Satide e na quebra de muitos pre-
conceitos sobre o SUS.

CONCLUSAO

A formacao de recursos humanos adequadamen-
te preparados para trabalhar nesse mercado de tra-
balho faz-se necessdria e, uma mudanca qualitativa
no ensino de graduacao em que se contemplem as
necessidades de atuacao no SUS, ou seja, um modelo
que extrapole a simples “odontotécnica” (Aerts etal.,
2004). Contudo, observa-se que o grande obstiaculo
a ser superado pelo “Pr6-Satide” se encontra dentro
da prépria universidade, onde o modelo biomédico
de pratica, resistente a capacidade de abstracao, dis-
cussao, critica e aprendizado de novos conceitos para
a pratica clinica dos graduandos ainda € muito enrai-
zado (Pereira, 2008).

DESCRITORES
Integracao docente-assistencial. Ensino de gradu-
acao. Organizacao do servigo.
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INTRODUGCAO

O perfil do cirurgido-dentista brasileiro tem atra-
vessado mudancas significativas com o aumento dos
postos de trabalho de servicos de Odontologia na
rede publica. A participacao dos profissionais em sati-
de bucal na Estratégia Satide da Familia (ESF) desem-
penha importante papel nessas transformacoes.

Diante disso, é fundamental o desenvolvimento
de um modelo de formacao de profissionais com foco
no trabalho em equipe multiprofissional.

O Programa Nacional de Reorientacao da Forma-
¢ao Profissional em Satde - Pré-Saude, instituido pela
Portaria Interministerial n°® 2.101 de 3 de novembro
de 2005, tem como uma das suas estratégias o Progra-
ma de Educacao pelo Trabalho para a Satude - PET-
Satde que contribui para a consolida¢ao do processo
formativo direcionado a multiprofissionalidade.

O PET-Saude, instituido pela Portaria Interminis-
terial n° 1.802, de 26 de agosto de 2008, é composto
por grupos de aprendizagem tutorial de natureza co-
letiva e interdisciplinar, correspondendo as atuais
modificacoes da pratica odontolégica e demais exer-
cicios em satde publica no Brasil. De acordo com os
pressupostos do Pr6-Saide, objetiva-se proporcionar
a sociedade uma multiplicidade de profissionais ca-
pazes de atender as necessidades da populacao, além
de assegurar a operacionalizacao do Sistema Unico
de Sadde - SUS.

Nesse contexto, o presente trabalho se estabelece
como um estudo descritivo do tipo relato de experi-

éncia que discorre acerca de atividades multiprofis-
sionais exitosas desempenhadas pelo PET-Satide em
uma Unidade de Saide da Familia no municipio de
Montes Claros - MG. Objetiva ainda apresentar a con-
tribuicao da multiprofissionalidade no Programa de
Educacao pelo Trabalho para a Saude (PET-Saude)
na formacao dos cirurgioes-dentistas e demais profis-
sionais de saide, suas implicacoes no servico publico,
na transformacao social e no aprimoramento do en-
sino. Compoem a equipe do PET-Satide Unimontes,
o coordenador, tutores, preceptores € académicos de
odontologia, medicina, enfermagem, educacao fisica
e ciéncias biolégicas.
A multidisciplinaridade nas atividades
desenvolvidas
Sob o enfoque multiprofissional e interdiscipli-

nar, destacam-se diferentes experiéncias bem-sucedi-
das:

® Programa Satde Escolar,

® Mutirao da Saide,

¢ acoes de educacao em saude,

* capacitacoes da equipe multiprofissional,

e atividades de pesquisa,

® educacao ambiental e acoes de integracao,

® motivacao e lazer.

O Programa Sadde Escolar, baseado no programa
nacional “Satde na Escola” (PSE), instituido pelo
Decreto n° 6.286, de 5 de dezembro de 2007, tem por
intuito superar as dificuldades encontradas no desen-
volvimento de criancas, jovens e adultos da rede pu-
blica de ensino através de acoes de promocao, pre-
vencao e atencao a saude. Conta com a atuacao de
académicos de areas distintas que trabalham de ma-
neira integrada, a fim de colher informacoes sobre as
condicoes de vida dos alunos e dos funcionarios da
escola. Essas informacoes dizem respeito nao somen-
te as condi¢oes de satide dos escolares e professores,
mas também as condic¢oes psicoldgicas e sociais que
envolvem os conflitos de cadaindividuo. Baseado nes-
se perfil escolar identificado sao propostas atividades
que vao de encontro com as necessidades dos alunos
e professores. Atividades educacionais, preventivas e
promocionais sao realizadas no préprio ambiente es-
colar com o envolvimento das varias categorias pro-
fissionais, estando a odontologia inserida como um
dos pilares tematicos.

Os Mutiroes da Saude, eventos comunitarios rea-
lizados em regioes estratégicas, tém por finalidade
desempenhar atendimentos clinicos na drea médica
e odontolégica, além de campanhas de vacinacao,
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prevencao do cancer bucal e orientacoes de higiene
bucal. Sao disponibilizados diversos servicos a popu-
lacao, como escovacao supervisionada em criancas,
tratamento restaurador atraumatico (TRA), exames
de glicemia, afericao de pressao arterial, entre outras
acoes como atividades de recreacao infantil e praticas
esportivas conduzidas por educadores fisicos. Realiza-
se também, palestras de cardter informativo acerca de
doencas cronicas e enfermidades infecto-contagiosas,
nas quais a populacao é esclarecidasobre os principais
sinais e sintomas, tratamento e medidas profilaticas.
Os mutiroes da saude tém como foco a aproximacao
entre servico e comunidade por meio de atividades
multiprofissionais ocorrendo de forma coordenada
e articulada entre Secretaria Municipal de Saude,
Equipes de Atencao Primaria (Equipes de Saude da
Familia e Centros de Satude) PET-Saude, centro de
controle de zoonoses e Servico Social do Comércio
(SESC).

As acoes de educacao em saude sao executadas
através de palestras, oficinas e visitas domiciliares. Sao
instituidos grupos especificos como de pacientes hi-
pertensos, diabéticos e gestantes, tendo em vista as
suas particularidades e desafios. Por meio desses gru-
pos, objetiva-se definir acoes nas quais proporciona-se
a populacao a oportunidade de discutir e expor suas
duvidas sobre os assuntos abordados, de maneira a
ampliar seus conhecimentos e contribuir para mu-
danca de habitos.

As capacitacoes da equipe multiprofissional ocor-
rem por meio de cursos, como introducao a software
estatistico, e seminarios sobre tematicas atuais, como
tabagismo e combate a dengue. De tal modo, é pro-
porcionado o enriquecimento teérico e pratico do
grupo por meio de informacoes atualizadas e relacio-
nadas aos eventos cotidianos.

As atividades de pesquisa sao direcionadas, sobre-
tudo, ao estudo das redes de atencao a saude, a exem-
plo das perspectivas dos sistemas de governanca e
sistemas logisticos em atencao primaria. Sao forma-
dos subgrupos entre os académicos participantes do
PET-Satide com objetivo de realizar diferentes tipos
de producoes cientificas, como artigos e resumos.

A educacao ambiental aborda a conscientizacao
da comunidade a respeito da sustentabilidade e pre-
servacao do meio-ambiente, envolvendo palestras e
distribuicao de mudas de plantas frutiferas.

As acoes de integracao, motivacao € lazer sao pro-
gramacoes fundamentais inseridas no cronogramade
atividades na Unidade Basica de Saide do referido
territério. Como exemplo, tem-se destaque para gi-

nastica laboral, apresentacoes musicais, lanche cole-
tivo e confraternizacoes em datas comemorativas.
Participam dessas acoes os académicos do PET-Saude,
profissionais da ESF e toda a comunidade local.

Todas essas experiéncias constituem importantes
medidas que cooperam para a formac¢ao de recursos
humanos aptos a atender as demandas do servico pu-
blico de satide brasileiro.

CONCLUSAO

Torna-se perceptivel que o trabalho interdiscipli-
nar e multiprofissional promove integracdo, aprendi-
zado e desenvolvimento de importantes valores aos
participantes do Programa de Educacao pelo Traba-
lho para a Saude.

Os beneficios das equipes multiprofissionais sao
bidirecionais, isto é, tanto para aqueles que trabalham
ou ensinam, quanto paraa populacao que € atendida.
O paciente passa a ser analisado como um ser biopsi-
cossocial. Os académicos, futuros profissionais de
saude, sao orientados em um cenario com diversas e
distintas visoes acerca das estratégias de promocao de
saude. Isso proporciona uma formacao profissional
com elevada qualificacao técnica e cientifica. Além
disso, exercita-se o aprimoramento das suas devidas
funcoes sociais, pautadas no principio da indissocia-
bilidade entre ensino, servico e comunidade.

A prética odontolégica requer, cada vez mais, pro-
fissionais diferenciados que nao se restrinjam apenas
aos cuidados em satide bucal, mas que estejam atentos
a saude integral dos individuos. Desse modo, assegu-
ra-se um tratamento holistico dos usuarios dos servi-
cos publicos de satde, assim como a cobertura das
diferentes necessidades inerentes a aten¢ao primaria
desempenhada na conjuntura da Estratégia Satude da
Familia.

Consolidando as premissas do Sistema Unico de
Saude, o PET-Satde se desponta como um importan-
te veiculo de transformacao social, atuando direta-
mente na promocao da saide e na formacao de pro-
fissionais de exceléncia.

DESCRITORES

Multiprofissionalidade. Odontologia. PET-Satude.
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Integracao ensino-servico-
comunidade no PET-Saude da
Equipe de Saude da Familia
Cintra 1l - Montes Claros - MG

Autores: Gabriel Lima de Oliveira, Fernando Talma
Rameta Gongalves Barbosa, Ingrid de
Oliveira Jorge, Luis Fernando de Souza
Vieira, Danilo Cangussu Mendes
INTRODUGAO

Desde o seu advento, no final dos anos 80, e con-
solidacao, com a criacao do Programa Saude da Fa-
milia, em 1994, o Sistema Unico de Saude brasileiro
(SUS) teve como fundamento redirecionar o modelo
sanitarista, tradicionalmente técnico-assistencial,
para uma abordagem focada no individuo, tendo a
atencao bdsica como porta de entrada. A consolida-
cao do SUS no Brasil incita questoes relevantes dian-
te da necessidade de oferecer uma assisténcia a satide
de qualidade.

Nesse contexto, surge o debate sobre a formacao
profissional, ja que ha um descompasso entre o perfil
dos trabalhadores, as orientacoes do sistema de satude
e a necessidade do usudrio. E consenso geral a idéia
de que a referida mudanca do modelo assistencial,
agora voltada para a¢oes integrais de promocao, pre-
vencao e recuperacao da saude, tem de ser acompa-
nhada pela mudanca e implementacao no enfoque
da formacao profissional. Mudanca na concepgao
ainda difundida do profissional da saide como pon-
to central das acoes em saide, e implementacao do
ensino de forma a, ainda na academia, oferecer aos
estudantes subsidios para o desenvolvimento de acoes
em saude individuais ou coletivas centradas na comu-
nidade.

Buscando qualificar a formacao discente e melho-
rar a assisténcia prestada aos usuarios do SUS, pro-
gramas especificos tem sido implementados. Um
exemplo é o Programa de Educacao pelo Trabalho
para Saude (PET-Satde) do Ministério da Saide em
parceria com o Ministério da Educacao, que tem por
objetivo favorecer a integra¢ao ensino-servigco-comu-
nidade no ambito da Atencao Primariaa Saude (APS).
O programa busca promover a formacao do acadé-
mico vinculada ao exercicio profissional na Estratégia

Saude da Familia sob orientacdao de profissionais da
atencao bdsica exercendo a func¢ao de tutores e pre-
ceptores. Desta forma, busca-se facilitar a insercao do
académico no cotidiano de trabalho da atencao pri-
maria, estimulando tanto as atividades pedagogicas e
de geracao de conhecimento, juntamente com os
profissionais que ali trabalham, quanto amelhoria na
qualidade dos servicos oferecidos a comunidade.
Além disso, o programa tem por objetivo promover
ainterdisciplinaridade entre os profissionais e acadé-
micos das diversas areas no campo da satide como
medicina, enfermagem, odontologia, ciéncias biol6-
gicas, educacao fisica, dentre outras, promovendo um
enriquecimento para aformacao académica, além de
uma maior integralidade nas acoes individuais e co-
letivas ofertadas a comunidade.

Neste contexto, a odontologia insere-se como par-
te fundamental da Estratégia Satide da Familia, uma
vez que, diante de uma visao integral do individuo,
torna-se impossivel separar a satide bucal da satde
sistémica. A partir disso, a insercao dos académicos
de odontologia no PET-Satide é de notavel importan-
cia, uma vez que o programa se propoe a construcao
de um perfil académico habilitado a atuar de manei-
ra satisfatéria e resolutiva na atencao primaria do
SUS, através de acoes que correlacionem aprendiza-
do, servico e interacao com a comunidade. Diante
disso, o presente trabalho se inscreve numa perspec-
tiva de relato de experiéncia sobre a integracao ensi-
no-servico-comunidade, sob a 6tica da Odontologia,
vivenciada pelos participantes do PET-Satide Uni-
montes. Objetiva ainda descrever o cenario de apren-
dizado propiciado pela insercao do estudante de
odontologia na atencao primaria através do Progra-
ma de Educacao pelo Trabalho para a Satude, as ati-
vidades desenvolvidas em parceria com os profissio-
nais da ESF e académicos dos demais cursos
participantes do PET-Satde (Ciéncias Biologicas,
Educacao Fisica, Enfermagem, Medicina), além de
altercar sobre a realidade da formacao profissional
em satde e sua contribuicao para a solidificacao do
SUS, fortalecimento da APS e melhoria da qualidade
de vida da comunidade.

Atividades desenvolvidas no PET-Saude
As atividades aqui descritas tiveram como cendrio
as areas de abrangéncia e influéncia da Equipe de
Satude da Familia (ESF) Cintrall, localizado na regiao
central da cidade de Montes Claros/MG. Envolveram
os académicos participantes do PET-Satide dos cursos
de Ciéncias Biolégicas, Educacao Fisica, Enferma-
gem, Medicina e Odontologia orientados por precep-
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tores e uma tutora. Tais atividades contaram ainda
com a participacao ativa dos profissionais que nao
possuem vinculo com o PET-Sadde, mas que atuam
na Equipe de Saude da Familia do Cintra II. Para a
realizacao das mesmas, utilizaram-se metodologias
ativas, com vistas a uma maior participacao dos atores
envolvidos na pratica de satide na atencao primaria.
Todo material didatico utilizado durante as acoes edu-
cativas para a populacdo, como posteres e cartilhas,
foram confeccionados pelos préprios académicos do
PET-Saude.

Foram desenvolvidos grupos de estudo no intuito
de capacitar o académico na abordagem e prestacao
de servico a populacao. Grupos de educacao em sai-
de envolvendo, dentre a populacdo coberta pelo ESF
Cintra II, os que apresentavam alguma condicao de
merecida atencao como idosos, cujo foco foi a pre-
vencao e diagnoéstico precoce do cancer bucal; ges-
tantes, onde abordou-se aimportancia da higiene oral
dagravida e da criancaalém de mitos e verdades sobre
o atendimento odontolégico durante a gestacao; hi-
pertensos e a prevencao da agudizacao do quadro;
diabéticos, com os quais foram discutidas as manifes-
tacoes orais e sistémicas da doenca, bem como a pre-
vencao de acidentes e seqiielas advindos das mesmas;
e adolescentes, com os quais se trabalhou, além de
assuntos relacionados a satide bucal, temas de impor-
tancia fundamental para a idade, como sexualidade,
prevencao de DSTs e planejamento familiar.

Foram realizadas ainda atividades de lazer com a
comunidade, gindstica laboral, atividades clinicas,
pesagem de criancas, participacao no exame do CD
(Crescimento e Desenvolvimento), visitas domicilia-
res, territorializacao e restauracao de espaco fisico.
Destaca-se ainda a participagao ativa dos académicos
em acoes e mutiroes de saude realizados tanto na area
de abrangéncia e influéncia da ESF, quanto em outros
pontos da cidade, mas que contaram com a presenca
da equipe do Cintra II.

Houve ainda producao cientifica, apropriacao dos
dados do Sistema de Informacao da Atencao Basica
(SIAB) da ESF Cintra II, capacitacao para utilizacao
do programa estatistico SPSS® (Statistical Package for
the Social Sciences), participacao nos programas es-
tratégicos, planejamento das atividades da equipe e
confeccao de material didatico-informativo.
CONCLUSAO

A vivéncia no ambiente da ESF Cintra II propor-
cionada pelo PET-Satde foi de suma importancia

para sedimentar nos académicos o conceito de inte-
gracao ensino-servico-comunidade. Pode-se experi-
mentar a realidade da satide publica e atencao prima-
ria brasileira e constatar que a qualidade do servico
oferecido esta mais ligada a dedicacao dos atores en-
volvidos neste processo do que na disponibilidade de
recursos ou na gestao em si. Para muitos dos acadé-
micos envolvidos, o trabalho no PET-Saude foi o pri-
meiro contato com o servico de saude publica, sendo
de fundamental importancia para quebra de antigos
paradigmas e conceitos pré-estabelecidos sobre a re-
alidade em questao.

Para os académicos de odontologia tais atividades
tiveram ainda o adicional de propiciar ao estudante,
acostumado ao ambiente de consultorio, uma visao e
abordagem pritica do conceito de pré-atividade, fun-
damental para o exercicio da integralidade na pro-
mocao de saude.

Ao final, observou-se:

* profissionais/estudantes com maior capacidade
critica e reflexiva sobre a realidade do sistema de
saude, dotados de responsabilidade social e com-
promisso com a cidadania;

® valorizacao dos principios da APS;

® interacao ativa do discente com a populacao e
profissionais de saide, de forma a proporcionar-
lhe a oportunidade de vivenciar a realidade local;

® assisténcia mais acessivel, contemplando as reais
necessidades da populacao atendida, tendo em
vista a melhoria da qualidade de vida.

DESCRITORES
PET-Saude. Integracao. APS.
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PET-Saude / Saude da Familia:
experiéncia da Faculdade de
Odontologia da Universidade
Federal do Amazonas

Autores: Janete Maria Rebelo Vieira, Kaliny Souza
Farias, Fabiola Alves de Aratjo, Maria
Augusta Bessa Rebelo

INTRODUGCAO

O Programa de Educacao pelo Trabalho para a
Saude- PET-Saide € uma das estratégias do Programa
Nacional de Reorientacao da Formacao Profissional
em Saude, o Pré-Saude, em implementacao no pais
desde 2005, sendo uma parceria entre a Secretaria de
Gestao do Trabalho e da Educacao na Saude - SGTES,
Secretaria de Atencao a Saude - SAS e Secretaria de
Vigilancia em Saude - SVS, do Ministério da Satude, a
Secretaria de Educacao Superior - SESu, do Ministé-
rio da Educacao, e a Secretaria Nacional de Politicas
sobre Drogas (SENAD/GSI/PR).

Sua regulamentacao se deu pela publicacao da
Portaria Interministerial n. 421, de 03 de marco de
2010, tendo como pressuposto a educacao pelo tra-
balho, disponibilizando bolsas para tutores, precep-
tores (profissionais dos servicos) e estudantes de gra-
duacao da drea da saude, visando a integracao
ensino-servico-comunidade. Cada grupo PET-Sau-
de / Saide da Familia é formado por um tutor aca-
démico, 30 estudantes (sendo 12 estudantes monito-
res, que efetivamente recebem bolsas e 18
nao-bolsistas) e seis preceptores.

Segundo dados do Ministério da Saude, para o
PET-Saude / Saude da Familia em 2011, foram sele-
cionados 111 projetos, sendo 484 grupos, o que re-
presenta, considerando a formacao completa desses
grupos, 9.196 bolsas/més, além da participacao de
8.712 estudantes ndo bolsistas, totalizando 17.908 par-
ticipantes/meés.

O PET-Satde / Satde da Familia esta presente
nas cinco regioes brasileiras e em diversas instituicoes
de ensino e secretarias municipais de satide. Tendo
como base as diferencas regionais, os diversos curri-
culos dos cursos de graduacao em saude, bem como
o contexto politico das secretarias, tornam-se impor-
tante as experiéncias vividas pelos diferentes atores
envolvidos no programa em questao.

Em 2009, a UFAM participou do edital n. 18,/2009
para o Programa de Educacao pelo Trabalho para a
Sadde - PET-Satide, tendo como objetivo geral “fo-
mentar a formacao de grupos de aprendizagem tuto-
rial no ambito da Estratégia Saude da Familia, viabi-

lizando programas de aperfeicoamento e
especializacao em servico dos profissionais da sadde,
bem como de iniciacao ao trabalho e vivéncias, diri-
gidos aos estudantes da area, de acordo com as neces-
sidades do SUS”. Desta forma, foi elaborado um pro-
jeto envolvendo os cursos de Enfermagem, Farmacia,
Medicina e Odontologia, tendo como parceira a Se-
cretaria Municipal de Satide de Manaus.

OBJETIVO

Descrever a experiéncia de integracao ensino-
servico-comunidade do grupo PET-Saude / Satde da
Familia do curso de Odontologia da UFAM.

METODOLOGIA

O trabalho em questao é um relato de experiéncia
da tutora de um grupo PET-Saide / Satide da Familia
inserida em duas UBSF do municipio de Manaus-AM.
O periodo descrito é de abril de 2010 a abril de 2011
com uma carga hordria de 8 h semanais.

Os alunos monitores e nao-bolsistas realizaram
atividades individuais (realizacao de procedimentos
odontolégicos) e coletivas (promocao, educacao em
saude e prevencao de doencas), em conjunto com os
preceptores, bem como foi construido projeto de pes-
quisa intitulado “A satiide de mulheres em idade fértil
de unidades da estratégia Satide da Familia”, com o
objetivo de avaliar as condicoes de satide dessas mu-
lheres nas UBSF selecionadas, tendo sido aprovado
no Comité de Etica da Universidade Federal do Ama-
zonas - CEP/UFAM.

Caracterizacao do Curso de Odontologia
No curso de Odontologia ingressam, atualmente,
42 alunos por ano, em um curriculo com duracao de
cinco anos, totalizando uma carga horaria de 4.830 h
em 10 semestres, sendo 4.680 h em disciplinas obri-
gatorias e 150 h em disciplinas optativas. O ingresso
dos alunos até 2009 era por meio de vestibular, 30
vagas, € PSC (Processo Seletivo Continuo) com 12
vagas. A partir de 2010, o ingresso dos alunos passou
aser PSCe pelo resultado do ENEM (Exame Nacional
do Ensino Médio), sendo 21 vagas para cada tipo de
ingresso. Em 2011, foi aprovado um novo curriculo
no curso de Odontologia para ser implantado no pri-
meiro semestre de 2012. O mesmo foi construido
tendo como base as Diretrizes Curriculares Nacionais
(DCN) em vigor desde 2002. Sua construcao teve ini-
cio em 2009 com a realizacao de discussoes com a
comunidade académica, por meio de semanas peda-
gobgicas e encontros com professores da Associacao
Brasileira de Ensino Odontolégico - ABENO. A par-
ticipacao no PET-Satide passou a ser considerada
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como Atividade Complementar de Ensino (60 h).
RESULTADOS

O projeto apresentado foi aprovado com trés gru-
pos e houve uma sinalizacao para que permaneces-
sem os cursos de Enfermagem, Medicina e Odonto-
logia, com a justificativa de que na estratégia Satude
da Familia nao tem a presenca do farmacéutico. Tal
fato gerou bastante discussao, entendendo-se que o
farmacéutico nao estd fisicamente na estratégia saide
da familia, mas algumas acoes de sua competéncia
estao presentes. Um dos desdobramentos das discus-
soes foi o curso de Odontologia ceder 15 vagas para
o curso de Farmacia.

Inicialmente, a SEMSA programou encontros
com apresentacao de temas pertinentes ao PET-Saiude
como SUS, estratégia Satide da Familia, discussao so-
bre pesquisa entre academia e servico e a interacao
ensino-servico-comunidade. A etapa seguinte foi di-
visao dos grupos por UBSF para o conhecimento da
realidade local.

A tutora do curso de odontologia ficou responsa-
vel por duas Unidades Bdsicas Sadde da Familia
(UBSF), uma no Distrito de Saude Norte e outra no
Distrito de Saude Leste, compostas cada uma de trés
preceptores (profissionais de saude da rede: cirur-
gido-dentista, enfermeiro e médico) e 15 alunos mo-
nitores e nao bolsistas (académicos de enfermagem,
medicina e odontologia). As duas unidades selecio-
nadas embora estejam alocadas em distritos de saude
distintos, apresentam caracteristicas semelhantes
como, por exemplo, grupo populacional advindo de
ocupacao.

As atividades do grupo comecaram a ser desenvol-
vidas em espacos sociais da comunidade como a pré-
pria estrutura fisica da UBSF, escolas (municipais e
estaduais), creches (filantrépica), igrejas (catélica e
evangélica), centro comunitdrio e até casas de comu-
nitdrios. Para cada atividade foram utilizados recursos
materiais como banners, macromodelos (boca, esco-
va, estdgios das doencas carie e periodontal) e carta-
zes, buscando sempre a interacao / troca de informa-
coes entre alunos / profissionais de saiude /
comunidade.

Os temas abordados foram carie dentaria, doenca
periodontal, ma oclusao, fissuras labiopalatais cancer
de boca, uso de prétese dentdria, traumatismo dento-
alveolar, dengue, hipertensao, diabetes, alimentos
saudaveis, fatores de risco comum para prevencao de
doencas, entre outros, buscando atingir os diferentes
ciclos de vida e condicoes especificas em que se en-
contram os comunitdrios.

Em relacao ao projeto de pesquisa sobre as con-
dicoes de satide de mulheres em idade fértil cadastra-
das nas respectivas UBSF, encontra-se em fase de co-
leta de dados.

CONCLUSAO

O caminho seguido até o momento sugere ser
uma experiéncia bem sucedida, uma vez que possibi-
lita a insercao de acoes concretas na formacao de
profissionais de satide e institucionalizacao da inte-
gracao ensino-servico-comunidade.

DESCRITORES

Educacao em saude. Saude coletiva. Saude bucal
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1. Brasil. Ministério da Educacao. Resolu¢ao CNE/CES 3, 19 de
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do Curso de Graduacao em Odontologia. Didrio Oficial da
Uniao, Brasilia, 2002.
2. Brasil. Ministério da Saude. Ministério da Educacao. Portaria

Interministerial n. 1.802, de 26 de agosto de 2008.
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A formacao em odontologia na
perspectiva do PET-Saude: a
experiéncia da UFF/FMS-Niteroi

Autores: Marcos Antonio Albuquerque de Senna,
Mbonica Vilela Gouvéa, Andréa Neiva da
Silva, Ellen Lameck

Instituicao: Universidade Federal Fluminense

OPET—Saﬁde prevé grupos de alunos, docentes e
profissionais do SUS atuando em pratica/pes-
quisa na atencao primaria em satide. Em 2010 a UFF
e o municipio de Niter6i formaram oito grupos mul-
tiprofissionais envolvendo os cursos de Odontologia,
Enfermagem, Nutricao, Educacao Fisica, Farmicia e
Medicina. O objetivo desse estudo € avaliar a percep-
¢ao dos alunos-PET de Odontologia sobre o papel do
programa em sua formacao. Os dados foram colhidos
através de questionarios aplicados aos alunos ao final
de um ano de programa. Todos avaliaram positiva-
mente seuacolhimento naunidade e orelacionamen-
to com os profissionais, bem como o espaco fisico
disponivel para as discussoes. Os subprojetos constru-
idos foram:

* hipertensao e diabetes,

e saude do idoso,
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* DST e gravidez na adolescéncia,
e atividade fisica e saide do homem.

As atividades comuns aos grupos foram:

¢ levantamento e analise de dados secundarios,

*® entrevistas com usuarios,

® participacao em atividades educativas e em grupos
de estudos e

¢ confeccao de artigo.

Os alunos relataram que a maior dificuldade foi
conciliar hordrios (pesquisa) e a violéncia urbana
(pratica). Na relacao profissional/usudrios o que
mais impressionou aos académicos foi o acolhimento
e escuta qualificada. Os participantes do estudo con-
sideraram o periodo no PET importante para sua
formacao profissional, principalmente no aprendiza-
do relativo a humanizacao, facilitado pela aproxima-
¢ao com a realidade da populacao. Os alunos relata-
ram maior compreensao do SUS e mudanca na visao
do trabalho em saude, especialmente com relacdo a
atuacao multidisciplinar.

APOIO FINANCEIRO

PIBIC/UFF

DESCRITORES
Atencao Primadria a Saude. Satde Bucal. Aprendi-
zagem.
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Atuacao do grupo PET-Saude/

SF - Parque Atheneu no CMEI
Atheneu Dom Bosco em Goiania:
a promocao da saude no contexto
multiprofissional

Autores: Newillames Gongalves Nery, Maria Goretti
Queiroz, Beatriz Teles Ferreira Bastos,
Aline Lemes Paixao, Bruno Rafaelle Alves

Lacerda, Mariana de Andrade Ferreira,
Mariana Leao Domiciano, Marilia de
Oliveira Martins

Instituicao: Universidade Federal Goids

INTRODUGCAO

A Atencao Basica (AB) desenvolve-se a partir de
acoes que envolvem “a promocao e a protecao da
saude, a prevencao de agravos, o diagnéstico, o trata-
mento, a reabilitacao e a manutencao da saude” atu-
ando — individual e coletivamente — sendo estabele-
cida por meio de praticas gerenciais e sanitirias em
equipe, voltadas a popula¢oes residentes em dreas
geograficas delimitadas. Sendo o contato preferen-
cial dos usudrios com o Sistema Unico de Saude, aAB
tem na Saude da Familia (ESF) a estratégia prioritdria
para sua organizacao, sendo a satide da crianca uma
das dreas de maior importancia para atuacao. Orien-
ta-se

“pelos principios da universalidade, da acessibilidade e da
coordenacao do cuidado, do vinculo e continuidade, da
integralidade, da responsabilizacao, da humanizacao, da

equidade e da participagao social” (BRASIL, 2006).

Visando a construcao coletiva de um modelo de
atencgao a saude integral, humanizado, direcionado a
promocao da satide e a equidade no SUS, é desenvol-
vido um projeto coletivo entre os cursos de graduacao
da drea da saude da Universidade Federal de Goias
(UFG), que participam do Pré-Satide (Programa Na-
cional de Reorientacao da Formacao Profissional em
Satude) em parceria com Secretaria Municipal de Sau-
de: o Programa de Educacao pelo Trabalho para a
Saude (PET-Satde / Satide da Familia), que estimula
o desenvolvimento de grupos de aprendizagem tuto-
rial na ESF, por meio da integracao de atividades en-
volvendo o ensino, o servico e a comunidade. (BRA-
SIL, 2010)

Neste contexto, um dos grupos tutoriais do PET-
Saude/SF no municipio de Goiania atua no bairro
Parque Atheneu, junto as equipes da ESF da Unidade
de Atencao Basica a Satde da Familia (UABSF) - Uni-
dade 201 desenvolvendo atividades de promocao da
saude voltadas a comunidade assistida. O grupo en-
volve, além da tutora — professora da Faculdade de
Odontologia da UFG - e dos preceptores — profissio-
nais atuantes da ESF (2 cirurgioes-dentistas, 2 enfer-
meiras e 1 médica) — 12 estagidrios, alunos dos cursos
de Odontologia, Enfermagem, Medicina, Nutricao,
Farmacia e Educacao Fisica da UFG. Um dos campos
de atuacao especifico deste grupo, dentro da légica

Revista da ABENO e 11(2)71-87 81



Trabalhos selecionados para apresentacao ® I Mostra de Experiéncias Exitosas dos Projetos Pré-Satide, PET-Satide e Telessatde
da drea de Odontologia (continuacao do contetido publicado no volume 11, niimero 1, janeiro/junho de 2011)

da intersetorialidade na Promocao da Saude, sao os
Equipamentos Sociais da regido, dentre eles, os Cen-
tros Municipais de Educacao Infantil (CMEIs), que
acolhem criancas na faixa-etaria de 0 a 5 anos, bene-
ficiando as populacoes sécio-economicamente mais
carentes.

Para o Ministério da Satdde, em publicacao insti-
tucional recente, a escola tem como principal funcao
desenvolver processos de ensino-aprendizagem, ca-
racterizando-se como um espaco de relacoes diversas,
e se propoe a contribuir no desenvolvimento de va-
lores pessoais, bem como formas de conhecer a rea-
lidade, sendo importante na producao social da sai-
de. Nela interagem diferentes sujeitos, com histérias
e papéis diversos — professores, alunos, familiares,
entre outros —, que produzem maneiras de refletir e
agir sobre si e sobre o mundo e que devem ser consi-
deradas pelos profissionais atuantes na ESF em suas
estratégias de acdo. Constitui-se, desta forma, aliada
a muitos outros espacos sociais, em um elemento im-
portante na formacao dos estudantes, na construcao
da cidadania, bem como no acesso a politicas publi-
cas, podendo se tornar o local ideal de realizacao de
acoes de promocao da satude voltadas para as criancas
(BRASIL, 2009).

De forma andloga, Rizzetti, Fabbrin e Trevisan
(2009) acreditam que também o CMEI pode ser con-
siderado como um espaco favoravel a realizacao de
acoes de Promocao da Saude infantil, sendo um faci-
litador para o desenvolvimento deste tipo de ativida-
de, por ser um ambiente onde vdrias criancas sao
mantidas juntas por um longo periodo.

OBJETIVO

Relatar a experiéncia de parte do Grupo Tutorial
PET-Saude/SF Parque Atheneu, relativa a atividades
de Promocao da Saude realizadas no periodo de ju-
nho de 2010 ajunho de 2011 no CMEI Atheneu Dom
Bosco.

MATERIAL E METODOS

A necessidade de acoes voltadas a sauide da crian-
cafoi detectada por meio de um processo de diagnoés-
tico da realidade iniciado em julho de 2010, no qual
foram realizadas, entre outras acoes, uma Oficina de
Integracao do grupo PET-Satide/SF Parque Atheneu
com os profissionais da UABSF Parque Atheneu, além
de entrevistas (individuais e coletivas) com a comu-
nidade local. Os servidores e usuarios levantaram
prioridades diante das necessidades e problemas en-
frentados no bairro. Pelas respostas obtidas a partir
dos questionarios aplicados, as sugestoes de temas e
atividades mais citados incluia, entre outros o cuidado

com as criancas, a saude bucal e a educacao nutricio-
nal.

Diante do proposto foi observada a necessidade
de realizar atividades com as criancas no CMEI Athe-
neu Dom Bosco, local onde frequenta diariamente
criancas moradoras do bairro (aproximadamente 60
criancas), facilitando as acoes do grupo PET-Satide
por poder trabalhar com uma quantidade maior de
criancas em espaco favoravel.

RESULTADOS

A execucao das atividades de Promocao da Saude
planejadas foi iniciada no dia 12 de novembro de
2010, por meio de uma reuniao com os pais em que
foram abordados os temas Ambiente Seguro para a
Crianca, Prevencao e Cuidados Quanto ao Trauma-
tismo Dental e Prevencao e Cuidados Quanto a Into-
xicacoes por Medicamentos. Utilizou-se exposicao
dialogada de cartazes e discussao a partir de panfletos
e modelos demonstrativos, identificando o conheci-
mento e vivéncia dos pais a respeito, procurando sa-
nar duavidas, informando-lhes aspectos importantes
sobre a prevencao e primeiros cuidados em acidentes
domésticos envolvendo as criancas. Sendo a primeira
atividade do grupo no CMEI, percebeu-se uma boa
aceitacao dos pais quanto a esta atuacao ao sugerir
temas para atividades futuras.

Dessa forma, ap6s outros momentos de planeja-
mento especificos, elaboracao de materiais educati-
vos e selecao de metodologias a utilizar, iniciaram-se
em 2011, diretamente com as criancas, as atividades
abordando os seguintes temas:

e Saude Bucal;

¢ Higiene Corporal;

¢ Higiene das Maos;

¢ A Importancia do uso do Vaso Sanitdrio;
® Respeito ao Proximo e

® Alimentacao Saudavel.

Estes temas foram identificados a partir do reco-
nhecimento darealidade em que foram consideradas
as opinioes dos educadores e dos pais. Cada atividade
foi planejada na semana anterior a sua realizacao,
para que fosse possivel a preparacao dos recursos a
serem utilizados.

Varias foram as metodologias e recursos utilizados
—exposicao dialogada de videos educativos, brincadei-
ras, fantoches, estorias contadas, atividades manuais
de pintura e colagem, demonstraciao de atividades
(banho, preparo de alimentos etc), degustacao de
alimentos (vitaminade fruta) , musicas que abordavam
as tematicas, rodas de conversa, entre outros. As ativi-
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dades aconteciam no periodo vespertino em datas
pré-agendadas, com a participacao das educadoras do
CMEIL Foram bastante proveitosas as trocas de infor-
macoes com as educadoras, as quais sugeriram a utili-
zacao de metodologias, recursos e linguagem atrativos
e adequados a faixa etaria, em consonancia com o
trabalho educativo ja desenvolvido na institui¢ao.

CONCLUSAO

Por meio de um processo avaliativo constante que
tem envolvido, em momentos diferentes, diversos
atores (tutora, preceptor, estagidrios, educadores do
CMEI, criancas e familiares) percebe-se que esta atu-
acao tem gerado intimeros beneficios no contexto da
Promocao da Satide. As acoes realizadas tém propor-
cionado conhecimento e adocao de habitos saudaveis
por parte das criancas, troca de saberes, e ampliacao
dos conhecimentos, por parte dos educadores e gru-
po tutorial, maior vivéncia e conhecimentos por par-
te dos estagiarios a respeito do SUS, da ESF, do traba-
lho em equipe e da atuacao comunitdria intersetorial.
Para o servico a experiéncia proporciona inovacao
das acoes e maior integracao intra e inter equipes,
além de reforcar o elo ensino-servico-comunidade.
Os momentos de avaliacao tém sido bastante uteis,
por também, identificar limitacoes, necessidades e
incorrecoes no desenvolvimento das acoes, a partir
da valorizacao das opinioes dos atores envolvidos,
permitindo a reconducao de estratégias para o alcan-
ce dos objetivos propostos.

DESCRITORES
Promocao de saude. Criancas. Educacao em sau-
de. Saiude da Familia.
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Teleodontologia: estratégia de
compreensao e envolvimento de
professores

Autores: Mary Caroline Skelton-Macedo, Ana Estela
Haddad, Joao Humberto Antoniazzi

Instituicao: FOUSP
INTRODUGCAO

A FOUSP foi desafiada a criar um Nucleo de Te-
leodontologia como parte dos trabalhos do Nucleo
Sao Paulo do Programa Telessatide Brasil no ano de
2007. A Faculdade estava comecando a dar os primei-
ros passos no conhecimento e aplicacao do ensino
mediado por tecnologias, com experiéncias pontuais
no uso dos sistemas CoL. (Cursos on-line - USP) e
Moodle (Modular Object-Oriented Dynamic Learning En-
vironment) em disciplinas de Graduacao e de Pos-
Graduacao. Atualmente a Faculdade prové suporte
para 99 cursos em Moodle, com projetos aprovados
para a constituicao de um Centro de Referéncia na
Producao de Material Educacional, com sala de defe-
sa com professores a distancia, estiidio de producao
e ilha de edicao, sala de aula apropriada para as NTIC
(Novas Tecnologias de Informacao e Comunicacao)
e sala de reunioes. Outros projetos envolveram o Mi-
nistério da Saide e a CAPES, este com parceria junto
a FMUSP, além da construcao e ministracao de um
curso inédito de Ensino mediado por Tecnologias
para Professores, em parceria com a FUNDECTO
(Fundacao para o Desenvolvimento Cientifico e Tec-
nolégico da Odontologia).

Relato da Experiéncia da FOUSP!

Mudar paradigmas na Educacao Odontolégica
implica em compreender um novo somatério de com-
peténcias a serem agregadas, além de integrar meca-
nismos de comprometimento e envolvimento dos
atores. Mudancas devem ser acompanhadas da pre-
servacao de estruturas, quer sejam fisicas ou organi-
zacionais, de forma a permitir que nao se perca ca-
racteristicas proprias, os atores se sintam suportados
e ainda seja possivel adquirir novas dimensoes com
parciménia, compreensao e envolvimento crescente
dos que sao estimulados no processo. A Satide foi uma
das dreas que mais resistiu as NTIC por crer que a
aprendizagem das habilidades psico-motoras nao pos-
sa ser realizada com distanciamento do professor e,
por associacao, nem as atividades cognitivas e atitudi-
nais. Os professores da Odontologia manifestavam
seu descontentamento com a modalidade de Ensino
que se renovou com as NTIC e nao se interessavam
em sequer estudar as possibilidades apresentadas. Em
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2007 o Ministério da Sadde lancou o Projeto Piloto
Telessatde Brasil?, que veio a se tornar Programa de
Governo em 2010 com uma experiéncia de somatério
das iniciativas em Telemedicina. Os estados envolvi-
dos atualmente sao 11: AM, GO, MG, CE, PE, R], SP,
SC, RS, TO e MS. A compreensao do principio da
integralidade da atencao a saude introduziu a possi-
bilidade de outras profissoes de Satde aderirem ao
programa e comecarem uma nova histéria integrado-
ra, constituindo um mecanismo de aprimoramento
da Atencao Primadria a Saude, sob suporte a decisao
profissional mediada pelas tecnologias de comunica-
¢ao. Foi proposto aos estados a constituicao de um
Nucleo Universitario, sediado em uma universidade
publica, comaincumbénciade selecionar municipios
com menos de 100.000 habitantes, baixo IDH e com
50% de cobertura do Programa de Satide da Familia
(PSF)?. Em principio seriam selecionados 100 pontos
em Unidades Basicas de Saude da Familia (UBSF)
com conectividade para que os profissionais/técnicos
fossem suportados pelos especialistas nas Universida-
des, proporcionando apoio a decisao clinica, com
possibilidade de envio de imagens e videos dos casos.
Ha intimeros enfrentamentos que envolvem conhe-
cimento odontolégico, por exemplo, o alto indice de
cancer de pele e bucal na regiao norte. Este fato exi-
ge profissionais dispostos a emitir pareceres sobre os
pedidos de Segunda Opiniao, assim como capacita-
dos na producao de material educacional apropriado
para capacitar os profissionais/técnicos em atendi-
mento na area.

Na FOUSP, o Nucleo de Teleodontologia' iniciou
suas atividades empenhando-se em estabelecer uma
estratégia de compreensao e envolvimento dos pro-
fessores a partir dos alunos de pos-graduacao. O Pro-
grama de Ciéncias Odontolégicas tem como uma das
Disciplinas iniciais obrigatérias a de Metodologia do
Ensino Odontolégico, palco das primeiras atividades
envolvendo ferramentas eletronicas. Os alunos foram
aos poucos expostos a metodologias ativas sob media-
cao tecnologica (féruns, salas de bate-papo, aplicacao
educacional de Redes Sociais) e foram disseminando
as experiéncias em suas disciplinas de concentracao,
compartilhando com entusiasmo as atividades e o
quanto foram importantes em sua formacao.

Em 2011 esse fato levou a FUNDECTO* a pedir
ao Nicleo um curso voltado a capacitacao dos profes-
sores na mediacao do ensino por tecnologias, o que
foi prontamente atendido, sendo ofertado aos pro-
fessores da faculdade na modalidade a distancia.

As Disciplinas de Metodologia do Ensino Odon-

tolégico e de Pesquisa Odontolégica, pioneiras que
foram em utilizar plataformas educacionais livres na
FOUSP, no ano de 2011 vivenciaram a primeira apli-
cacao de mediacao via Rede Social (Facebook), com
acolhimento pelos alunos de p6s-graduacao, que co-
mecaram a participar da leitura dos contetidos uma
semana antes do inicio da Disciplina, pela abertura
do grupo e convite a integracao.

A drea que ainda necessita atencao € a da Teleas-
sisténcia, mas alguns professores tém procurado se
informar melhor a respeito e dessa maneira se pro-
poem arealizar um trabalho conjunto de significancia
da area no quadro odontolégico e empenho para seu
crescimento como op¢ao de apoio a tomada de deci-
sao pelo profissional da rede publica.

CONCLUSAO

A estratégia adotada pelo Nucleo de Teleodonto-
logia da FOUSP mostrou-se eficaz em divulgar o que
¢ a Teleodontologia e como pode ser incorporada no
dia-a-dia da vida académica, tanto na formacao de
novos profissionais (Teleducacao), quanto no viés de
Teleassisténcia, assumindo um caminho de aprendi-
zagem e aplicacao das novas ferramentas e estratégias.

Atualmente a Faculdade prové suporte para 99
cursos em Moodle, com projetos aprovados para a
constituicao de um Centro de Referéncia na Produ-
cao de Material Educacional, com sala de defesa com
professores a distancia, estadio de producao e ilha de
edicao, sala de aula apropriada para as NTIC (Novas
Tecnologias de Informacao e Comunicacao) e salade
reunioes com suporte para video e webconferéncia.
Outros projetos do Nucleo de Teleodontologia da
FOUSP envolveram o Ministério da Satide e a CAPES,
este com parceria junto a FMUSP, além da construcao
e ministracao de um curso inédito de Ensino media-
do por Tecnologias para Professores da Odontologia,
em parceria com a FUNDECTO (Fundacao para o
Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico da Odon-
tologia).

O Nucleo fez suas primeiras contratacoes em
2010, integrando um analista de sistemas e um pro-
fessor doutor. Além das Disciplinas de Metodologia
do Ensino Odontolégico e de Pesquisa Odontologica
sao também ministradas disciplinas optativas de Tele-
odontologia para graduandos e poés-graduandos e
uma Disciplina de Producao de Material Educacional
para ensino presencial e telepresencial. Seu quadro
inclui 13 colaboradores entre profissionais, professo-
res e pos-graduandos.

Foram defendidas duas teses com construcao de
material educacional em modelagem 3D e tém sido
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desenvolvidos trabalhos significativos na drea, com
diversas premiacoes.

O envolvimento dos professores da faculdade per-
mitird que se trabalhe com mais propriedade e signi-
ficancia o conceito de teleassisténcia como extensao
de possibilidades dentro da Teleodontologia.

DESCRITORES
Teleodontologia. Teleducacao. Telessatude.
REFERENCIAS

1. Nucleo de Teleodontologia da FOUSP, disponivel em www.
teleodonto.fo.usp.br/nucleo, acesso em junho de 2011.

2. Telessatide Brasil, disponivel em www.telessaudebrasil.org.br,
acesso em junho de 2011.

3. Programa de Satude da Familia — PSF, disponivel em http://
dab.saude.gov.br, acesso em junho de 2011.

4. FUNDECTO, disponivel em www.fundecto.com.br, acesso em
junho de 2011.

Plano de ensino do Curso de
Odontologia da FO-UERJ: olhar
discente

Autores: Messias Aragao Gondim, Joyce Cristina
Chevi da Rocha, Maria Isabel de Castro
de Souza, Teresa Cristina Avila Berlinck,
Maria Eliza Barbosa Ramos

Instiuicao: Universidade do Estado do Rio de

Janeiro

Ministério da Saude (MS) em conjunto com o

Ministério da Educacao (ME) desenvolveram
diferentes projetos (Telessaude, PET-Saude, UNA-
SUS e Pro6-Sadde) com intuito de dar apoio as Insti-
tuicoes de Ensino Superior, para que as mesmas assu-
mam um compromisso cientifico/social com os
alunos e a populacao, objetivando um suporte a rea-
lidade da demanda populacional. Também as Dire-
trizes Curriculares Nacionais (DCN) que tém por
objetivo estabelecer novas formas de organizacao cur-
ricular, articular ensino e rede, redimensionando o
status do processo educativo e praticas em saude par-
ticipam deste processo. As Diretrizes direcionadas
para Odontologia determinam que o perfil deste
novo profissional deva ser generalista, com visao hu-
manista, critica e reflexiva, capacitado a atuar em
todos os niveis de atencao a saude, com base no rigor
técnico e cientifico, bem como ser capacitado ao exer-
cicio de atividades referentes a satide bucal da popu-
lacao, pautado em principios éticos, legais e na com-
preensao da realidade social, cultural e econdémica
do seu meio, dirigindo sua atuacao para a transfor-
macao da realidade em beneficios da sociedade.

Entao a avaliacao institucional como processo de
transformacao imprime uma novavisao de “saber” em
lugar de “poder”, postura antiga dos processos de
avaliacdo. Sob este novo paradigma a abordagem
apresentada, por exemplo, para as Instituicoes de
Ensino, recebe o respaldo e legitimacao através do
documento basico de avaliacao das Universidades
Brasileiras do MEC, que define a Avaliacao institucio-
nal com a Missao de “fazer saber”, reeditando a Ava-
liacao institucional como um processo continuo de
aperfeicoamento do desempenho académico, uma
ferramenta para o planejamento e gestao universita-
ria e um processo sistematico de prestacao de contas
asociedade. Hoje a nova proposta rompe com a visao
que permeava a antiga avaliacao e tem por objetivo
principal a aprendizagem, onde esta acontece de for-
ma significativa e funcional, fazendo com que os co-
nhecimentos que foram assimilados sejam aplicados
em diferentes contextos.

Hoje, somos bombardeados por informacoes, e o
desafio que temos perante estas nao é produzi-las,
armazena-las ou transmiti-las, mas sim, reconhecer
quais destas sao importantes. Por isso ha a necessida-
de de avaliagoes que possam ser Uteis, viaveis, éticas
e precisas. Para que isto ocorra é preciso considerar
valores e preocupacoes daqueles que tem interesse
em relacdao ao objeto avaliativo o que dara credibili-
dade ao objeto. A avaliacao deve objetivar o reforco
das potencialidades e sucesso, sem eliminar o que foi
negativo, mas de forma que nao super valorize as di-
ficuldades e fracassos, devendo assim ressaltar os as-
pectos positivos e o que devera ser corrigido da ma-
neira mais coerente e ética.

As relacoes humanas, embora complexas, sao pe-
cas fundamentais na realizacao comportamental e
profissional de um individuo. Desta forma, a analise
dos relacionamentos entre professor/aluno envolve
interesses e intencoes, sendo esta interacao o expo-
ente das conseqiiéncias, pois a educacao € uma das
fontes mais importantes do desenvolvimento com-
portamental e agregacao de valores nos membros da
espécie humana. Neste sentido, a interacao estabele-
cida caracteriza-se pela selecao de contetidos, organi-
zacao, sistematizacao diddtica para facilitar o apren-
dizado dos alunos e exposicao onde o professor
demonstrara seus conteudos.

Foi objetivo deste estudo avaliar a opiniao dos alu-
nos que cursam a Faculdade de Odontologia da Uni-
versidade do Estado do Rio de Janeiro - FO-UER], a
respeito das disciplinas cursadas, com intuito de obter
respostas sobre arelacao professor-aluno. As questoes
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abordadas foram:

1. “Ao iniciar a Disciplina o Docente apresentou o
plano de ensino, contendo objetivos, metodologia,
critérios de avaliacao, cronograma e bibliografia?”

2. “Houve coeréncia entre o contetido das aulas e os
objetivos propostos no plano de ensino?”

A amostra foi composta por cento e cinqiienta
alunos (150) do 2° ao 8° periodo. Os critérios de ex-
clusao foram: as Disciplinas do oitavo periodo, que
nao foram analisadas, pois os alunos ja tinham se for-
mado e os alunos do primeiro periodo, pois nao havia
possibilidade de avaliar o periodo anterior, jd que
estavam no primeiro ano do curso. No semestre ava-
liado (2010-1) a FO-UER] apresentava duzentos e
doze alunos ativos. Do segundo ao oitavo periodo,
cento e oitenta e dois alunos (182) cursavam a Facul-
dade de Odontologia.

Foi realizado um questiondrio quantitativo e qua-
litativo no Laboratério de Informatica, com pergun-
tas fechadas, s6 podendo marcar uma opcao nas res-
postas € espagos para exprimir sua opiniao em relacao
ao questionamento. Os alunos avaliaram as discipli-
nas do periodo anterior ao que estavam cursando.

As disciplinas avaliadas foram as seguintes:

¢ Primeiro periodo: Anatomia I, Bioquimica, Bioes-
tatistica aplicada a Odontologia, Genética, Histo-
logia e Embriologia e Biologia Celular.

® Segundo periodo: Anatomia II, Materiais Denta-

rios I, Saide Bucal Coletiva I, Metodologia Cien-
tifica, Patologia Geral, Ciéncia Sociais, Microbio-
logia e Imunologia e Fisiologia.

¢ Terceiro periodo: Radiologia I, Materiais Denta-
rios II, Psicologia da Conduta Normal e Patologi-

ca, Patologia Bucal I, Farmacologia, Anatomia e
Escultura Dental 1.

® Quarto periodo: Dentistica I, Cirurgia I, Estoma-
tologia I, Préotese de Laboratério, Radiologia II e
Oclusao 1.

® Quinto periodo: Anatomia e Escultura Dental II,
Cirurgia II, Dentistica II, Materiais Dentarios III,
Estomatologia II, Endodontia I e Periodontia I.

¢ Sexto periodo: Dentistica III, Endodontia II, Or-
todontia I, Periodontia II, Préotese Fixa I e Protese
Removivel 1.

® Sétimo periodo: Clinica Integrada I, Oclusao II,
Odontopediatria I, Ortodontia II, Prétese Remo-
vivel I e Protese Fixa I1.

As disciplinas eletivas nao foram avaliadas.

Os resultados demonstraram que o professor
mantém o aluno informado sobre o que vai acontecer
durante o decorrer do curso e que a maioria do cor-
po discente esta satisfeito com apresentacao da disci-
plina e todas as atividades, assim como, objetivo, me-
todologia, critérios de avaliacao, cronograma e
bibliografia. A relacao entre professor e aluno depen-
de, fundamentalmente, do clima estabelecido pelo
professor, da relacao empadtica com seus alunos, de
sua capacidade de ouvir, refletir e discutir o nivel de
compreensao dos alunos e da criacao das pontes entre
o seu conhecimento e o deles. Houve uma aprovacao
de oitenta e um por cento (81%) no geral, onde o
maior indice de noventa e oito por cento (98%) foi
evidenciado no primeiro periodo e o menor indice
de sessenta e cinco por cento (65%) no sétimo peri-
odo, nesta questao as possibilidades de respostas eram
de “Sim” ou “Nao”.

Responderam que nao houve um planejamento
ou apresentacao do plano de curso cerca de dezeno-
ve por cento (19%). Em relacdo ao cumprimento ou
nao, os resultados demonstraram que sessenta e sete
por cento (67%) responderam que “sempre” houve
coeréncia entre plano de curso e o que realmente
aconteceu durante o decorrer do semestre, além dis-
so, vinte e dois por cento (22%) responderam que
isso aconteceu “freqiientemente”. As possibilidades
de respostas eram de “sempre”, “freqiientemente”,
“esporadicamente” e “nunca”. Somando os dois, te-
mos oitenta e nove por cento (89%) de cumprimen-
to do contetido do programa com respostas sempre
(67%) e frequentemente (22%). E um resultado sa-
tisfatorio, pois mostra que nao s6 houve a apresenta-
cao do plano de ensino, mas também o cumprimento
de todo o plano de curso ou pelo menos grande par-
te dele. Os dados obtidos possuem algumas discre-
pancias em alguns periodos que merecem uma ana-
lise mais critica. Isto ocorreunas seguintes Disciplinas:

* Metodologia Cientifica e Ciéncias Sociais no 2°

periodo (29% e 38%),

® Anatomia e Escultura Dental I no 3° periodo
(5%),

e Dentistica I no 4° periodo (0%),

¢ Prétese Removivel I no 6° periodo (0%),

¢ Oclusao II no 7° periodo (21%) e

e Clinica Integrada I no 7° periodo (0%).

Pode-se concluir que a maioria dos alunos (81%)
estd satisfeita em relacao a distribuicao das regras ado-
tadas pelas Disciplinas. Isso € muito importante, pois
o professor ao iniciar a Disciplina jd cria lacos e, além
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disso, passa uma imagem de organizacdo e preocupa-
¢ao. Indica também, que o professor, educador, deve
orientar para as mudancas, para a autonomia, para
ética e para a liberdade possivel, numa abordagem
global. Trabalhando o lado positivo dos alunos e para
aformacao de um cidadao consciente de seus deveres
e de suas responsabilidades sociais.

DESCRITORES

Odontologia. Educacdo em satide. Pratica de en-
sino-aprendizagem.
REFERENCIAS
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