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Integracao ensino-servico-comunidade na Atencdo Primaria
a Saude: uma revisao integrativa

Teaching-service-community integration in Primary Health Care:
an integrative review

RESUMO

Objetivo: identificar a repercussao e desafios da integracao ensino-servico-
-comunidade na formacéo de profissionais e no atendimento as necessidades
da populagio no contexto da Atencio Primaria a Saude no Brasil.

Método: revisdo integrativa de artigos em portugués entre janeiro de
2011 e outubro de 2020.

Resultados: foram selecionados 27 artigos e o resultado foi categorizado:
contribuicao da IESC para a formacao dos estudantes da area da saude,
influéncia da IESC no servico e na comunidade e desafios da IESC nos
servicos de saude. Foi discutida a contratualizacdo dentro da Atencido
Primaria a Saade como forma de fortalecer a integracao.

Conclusao: contratualizacio entre servicos de satude e instituicoes de
ensino podem fortalecer a integracdo ensino-servico-comunidade na
Atencdo Primaria, como ja ocorre nos Hospitais de Ensino.

Descritores: Atencao primaria a saude; hospitais de ensino, contratua-
lizacao entre servicos

ABSTRACT

Objective: Identify the impact and challenges of the teaching-service-
-community integration in the training of professionals and in meeting
the population’s needs in the context of Primary Health Care of Brazil.

Method: integrative review of articles in Portuguese between January
2011 and October 2020.

Results: 27 articles were selected and the result was categorized: con-
tribution of teaching-service integration to the education of students,
influence of integration in the service and in the community, and chal-
lenges of IESC in health services. Contractualization within Primary
Health Care was discussed as a way to strengthen integration.

Conclusion: contractualization between health services and educatio-
nal institutions can strengthen the teaching-service-community integra-
tion in Primary Care, as already occurs in Teaching Hospitals.

Keywords: Primary Health Care; Hospitals, Teaching; contractualiza-
tion between health services.

Com. Ciéncias Saude. 2021; 32(3):145-155

145



146

Cardoso VV et al.

INTRODUGAO

Historicamente as universidades tiveram como
enfoque um perfil de formacao de trabalhadores
de saude centrado no dominio do conhecimento
teodrico, individualizado e curativista. No entanto,
a partir da década de 70, quando comecam as dis-
cussoes sobre o conceito ampliado de saude e se
consolidou o Movimento Sanitario no Brasil, co-
meca-se a entender a necessidade de reorientar os
pilares da educacao superior'.

Nesse contexto, o debate sobre as mudancas da
educacao em satde ¢ marcado pela Constituicao
Federal de 1988 que traz no Artigo 200, inciso
I, dentre as competéncias do Sistema Uni-
co de Saude (SUS), a funcdo de ordenar a for-
macdo de recursos humanos na area de saude,
influenciando novos arranjos educacionais. Outro
marco importante é a discussdo e publicacdo das
Diretrizes curriculares dos cursos de graduacao
em saude que, além de propor o fortalecimento da
articulacao da teoria com a pratica, preza pela pre-
paracdo de profissionais que conhecam a realidade
da populacdo atendida pelo SUS, o trabalho in-
terprofissional, humanizado e traz a educacao
permanente como competéncia importante*>.

Em 2004 foi publicada a Politica Nacional de
Educacdo Permanente em Saude a partir de uma
aproximacao interministerial entre Saude e Edu-
cacdo. No texto é incentivada: 1- a implementacao
das Diretrizes Curriculares Nacionais no Ensino
de Graduacdo das Profissdes da Satde em curricu-
los integrados, baseados em metodologias ativas
e inovadoras; 2- a diversificacdo dos cenarios de
praticas desde o inicio dos cursos; 3- o trabalho em
equipe multiprofissional e transdisciplinar para
garantir integralidade e continuidade da atencao
e 4 - producao de conhecimentos relevantes para
o SUS*.

Dentro dessa perspectiva, uma estratégia
relevante corresponde a integracdo ensino-
-servico-comunidade (IESC), entendida como
as vivencias compartilhadas entre docentes,
discentes, profissionais da assisténcia a saude,
gestores e comunidade nos cenarios’. Tal estra-
tégia almeja formar profissionais de satde mais
capacitados para atender as necessidades da po-
pulacao, estabelecer uma relacido de proximidade
entre os servicos de saude e a populacao assistida
e aproximar o SUS das instituicdes de ensino'.
Além disso, estudo aponta que a presenca de
discentes nos servicos de saude favorece a educa-
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cao permanente de profissionais que ja estdo na
rede ha muito tempo, o que contribui para a via-
bilizacdo de uma assisténcia de qualidade para a
comunidade®.

Assim, considerando que a Atencao Primaria a
Satde (APS) é a principal porta de entrada do
SUS e com capacidade para resolver até 85% das
demandas de saude da populacao, este nivel de as-
sisténcia torna-se um campo fértil para integracao
ensino-servico-comunidade’ Neste sentido, este
estudo tem como objetivo identificar a reper-
cussdo e desafios da IESC na formacdo de novos
profissionais e no atendimento as necessidades da
populacao brasileira no contexto da APS.

METODOS

Trata-se de uma revisao integrativa realizada no
periodo de agosto de 2020 a marco de 2021,
que consiste na pesquisa e avaliacdo criteriosa
de estudos publicados em relacdo relacionados a
uma questao especifica®.

A partir da pergunta de pesquisa (qual a reper-
cussdo e os desafios na IESC na APS?), realizou-
-se a busca utilizando a seguinte combinacdo
dos descritores ‘Atencao Primaria a saude OR
Integracao ensino e servico OR Integracdo docente
assistencial’, nas seguintes bases de dados virtuais:
BVS (Biblioteca Virtual em Saude Brasil), SCiELO
(Scientific Eletronic Library Online) e a LILACS
(Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ci-
éncias da Saude).

Foram incluidos os artigos em portugués entre
janeiro de 2011 e outubro de 2020, que possuiam
texto completo disponivel online e estivessem na
lingua portuguesa. O periodo escolhido justifica-
-se devido a quantidade de artigos disponiveis e
relevantes para o objetivo deste estudo. Os artigos
que nao respondessem ao objetivo da pesquisa,
artigos duplicados e do tipo relato de experiéncia
foram excluidos.

Todos os dados encontrados foram incluidos no
software StArt (State of the Art through Syste-
matic Review), uma ferramenta de apoio a revi-
soes sistematicas, oferecendo apoio as etapas de
planejamento, execucao e analise final de dados’.
Por meio do aplicativo foram lidos os titulos e
resumos de todos os artigos encontrados e foram
excluidos aqueles que nao se encaixavam nos
critérios estabelecidos. Os artigos selecionados
foram lidos na integra.
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RESULTADOS

Foram encontrados 485 artigos, dos quais 25
foram excluidos por serem duplicados e 416
por preencherem os demais critérios de exclu-

leitura na integra. Destes, 17 foram excluidos por
nao abordarem a IESC no contexto da APS e da

formacao em satude (Figura 1). A selecao final foi
composta de 27 artigos, apresentados no Quadro

sdo. Assim, 44 artigos foram selecionados para a

1, que responderam as questoes deste estudo.

Figura I - PRISMA

Total (n =485)

Artigos encontrados nas bases de dados
BVS, LILACS, SCIELO

v

Total de artigos Antigos duplicados ¢ excluidos
identificados (n = 485) ———* (n=25)
Artigos avaliados Artigos excluidos
= — -
(n=460) (n=416)
Artigos completos elegiveis Artigos excluidos por ndo
- contemplarem os critérios de
cocesados L, e
n=17)
Estudos incluidos para
andlise
(n=27)
Fonte: Dados da pesquisa, 2021.
Quadro 1
Artigos avaliados. 2021.
N° Artigo Periodico Metodologia
1 Estudantes de Medicinanos Servicos de Aten- | Rev Bras Educ Med. 2011;35(4): | Pesquisa qualitativa, descritiva e ex-
¢do Primaria: Percepcao dos Profissionais 477-85 ploratoria
) A integracdo ensino-servico-saude entre um | Rev Baiana de Satde Publica. v.38, | Estudo de carater descritivo-explo-
grupo de pesquisa e unidades basicas de saude | n.4, p.784-802 out./dez. 2014 ratorio com abordagem qualitativa
Integracdo ensino e servicos de saide: uma [Rev Min Enferm. 2014 jan/mar; L . .
3 o . . Revisdo integrativa da literatura
revisdo integrativa da literatura 18(1): 195-201
A 1ntegrggao eHS}np—serV1g0 na{orr_nagao de Cienc e Saude Coletiva. 2014;19(3): | Pesquisa transversal, de abordagem
4 |enfermeiros e médicos: a experiéncia da FA- 96774 antitativa
MEMA 4
5 Effceersfg Cci:ngrenf:ezi%rai?)%gi;z_iﬁ;;1?1crlleo' Rev. Eletr. Enf. [Internet]. 2014 jan/ Revisdo integrativa da literatura
process macao p | mar;16(1):228-37. &
revisdo integrativa
6 E:;Zifﬁs:is siljaree;rilfel;rrnceelrrizsen(sjiii)e—r:eeri/i z Interface  Commun Heal Educ.|Estudo de caso de abordagem
) Dte @ parce’ 912015;19(54):537-47 qualitativa
em unidades basicas de saude
“A dor e a delicia” do internato de atencao | ABCS Health Sci. 2015; 40(3):164-
7 . ) R Estudo transversal
primaria em satde: desafios e tensoes 170
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8 zrrr(l) ggaargzeqe i’ilcltclifaéoopeelr?trira?ilr;oa ('511)(])E Tz Rev enferm UERJ, Rio de Janeiro, Abordagem qualitativa e descritiva
. o aneac €49 €12015 sev/out; 23(5):644-8 gemd
integracao ensino-servico
Uma experiéncia de integracao ensino-ser-| ;o (Botucatu). 2016; ' o
9 |vico e a mudanca de praticas profissionais: Pesquisa qualitativa
Lo . 20(56):147-58
com a palavra, os profissionais de saude
Pgrcepgoes sol~)re o preceptor ?1rurg1ao-d§n- Rev da ABENO  [Internet. B o
10 |tista da Atencdo Primaria a Satde no ensino Estudo exploratorio qualitativo
. 2016;16(1):2-12
da Odontologia
11 | A integracao ensino-servico em Odontologia | p . 40 ABENO. 16(3):7-18, 2016 | Revisao de literatura
no Brasil
Integracdo ensino-servico na formacdo em
1y |Qdontologia: percepcoes de servidores do|p. 4. ABENO. 2017:17(3):89-99 | Estudo qualitativo
Sistema Unico de Satude acerca da pratica
pedagdgica no territorio
Percepgoes dos  discentes d€ terapia | b Ter Ocup. 2018:2603): Estqdo qual1ta}1vo e explpratorlo
13 |ocupacional sobre a experiéncia de 617-25 realizado através de entrevistas se-
integracdo ensino-servico-comunidade. miestruturadas.
14 Internato de enfermalgem na atencdo basica: Rev Enferm UER]. 2018;26:€26979 | Estudo exploratorio-descritivo
desafios da sua efetividade
Pratlcas de integracao ensino-servico-comu-| p 4 apENo. 201 8:18(4):148— Um estusic? qua}l}tatlvo, de§cr1F1vo e
15 |nidade e a formacdo em Odontologia: pos- 59 exploratorio utilizando a técnica de
siveis conexdes e fluxos no ensino na saude grupo focal
16 A m}erface en§1flotserwgo na formagdo far- Rev Ciéncia Plur. 2018;4(1):98-116 | Revisdo integrativa de literatura
macéu..ca: revisio integra..va
17 Integraggo ensmo—serv1go~ na forma@ao_ do Rev Min Enferm. 2018;22:e-1131 | Estudo qualitativo
enfermeiro no estado de Sao Paulo (Brasil)
Interacdo ensino-servico-comunidade no
18 |brasil e 0 que dizem os atores dos cenarios | Rev Ciéncia Plur. 2018;4(1):98-116 | Revisao integrativa da literatura
de pratica: uma revisao integrativa
o L . " Pesquisa qualitativa, com
19 Slgnlﬁcados do estagio em Unidades ~Ba51cas Rev da ABENO. 2019;19(1):2-9 abordagem fenomenoldgica herme-
de Saude para estudantes de graduacio -
néutica
20 Perfil Eie Cqml?eFenC1as df: preceptores para a | Rev da ABENO. 2019;19(2):156— Estudo transversal
Atencao Primaria em Saude 66
Integracdo ensino-servico na formacdo de
21 |residentes multiprofissionais de saude: con- | Rev Enferm UER]J. 2019;27:e25017 | Pesquisa qualitativa
cepcéo de docentes
P_erc?pgao dosuProﬁssmn'als de Saude em rela- Rev Bras Educ Med. 2019:43(1 su- . o
22 | céo a Integracdo do Ensino de Estudantes de 11):175-84 Pesquisa qualitativa
Medicina nas Unidades de Satude da Familia | PP "
I . P .
23 | Jesracao CHSINOmSEIVICo sob a percepcdo Rev Enferm da UFSM. 2019;9:¢9 | Pesquisa descritiva, qualitativa
dos seus protagonistas
E — X
Integracdo Ensino-Servico Na Formacdo De | Trab Educ e Satude. 2019;17(3):1- studo. quantitativo caracterizado
24 S . e . como levantamento de corte
Profissionais Para Sistemas Publicos De Satde | 20
transversal
thar d1~s cente e’a erma(;ao an Od,or.ltOlOgla: Interface  (Botucatu). 2019; 23:|Estudo de caso analitico, de
25 |intersecdes possiveis com a Estratégia Satde o
Py e170407 abordagem qualitativa
da Familia
6 Contribuicoes e desafios da integracdo ensi- | Texto e Context - Enferm [Internet]. | Estudo descritivo, com abordagem
no-servico-comunidade. 2020;29(Epub 03):1-15 qualitativa e quantitativa
7 Integracao ensino-servico na formacio técni- | Rev. Eletr. Enferm., 2020;22:55299, | Método qualitativo, exploratorio-
ca de enfermagem 1-7 -descritivo

Ap6s a leitura dos artigos selecionados, os achados
dos mesmos foram divididos em trés categorias:
1-contribuicdo da IESC para a formacio dos
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Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

estudantes da area da saude, 2-influéncia da IESC
no servico e na comunidade e 3- desafios da IESC
nos servicos de saude.
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CONTRIBUIGAO DA IESC PARA A FORMAGAO DOS
ESTUDANTES DA AREA DA SAUDE

A importancia e a contribuicio da IESC sao
discutidas na maioria dos artigos selecionados e
aparece como uma oportunidade impar para aliar
a teoria e a pratica, otimizando uma aprendizagem
significativa para além das habilidades clinicas e
mobilizando recursos cognitivos, psicomotores e
afetivos nos estudantes >%'%-16. Aliado a isso, os
cenarios de pratica proporcionam a visualizagcdo
de possibilidades do exercicio da profissao e o
aprendizado com a pratica diaria '1#1#17.18,

Além disso, os futuros profissionais tém a
oportunidade de desenvolver competéncias e
valores relacionados a ética profissional, a comu-
nicacdo, ao exercicio da cidadania e a humaniza-
caodaassisténcia '*'>!?. H4, ainda, a possibilidade
de desenvolver praticas educativas e de promo-
cdo da saude, estimulando a criatividade, ino-

vacdo, proatividade e a possibilidade de ensinar
10,20

Ademais, permite-se um olhar ampliado, con-
textualizado, integral e social sobre o complexo
processo saude-doenca, a riqueza cultural dos
usuarios e sobre o funcionamento do servico e das
politicas publicas ®!'!221-3 Passa-se a entender
melhor como os servicos funcionam dentro da
rede de saude e da necessidade de compreender e
executar a interdisciplinaridade '01017:2%2>,

Este olhar contribui para entender melhor o SUS
e desenvolver um sentimento de compromisso
com o sistema e a realidade local, formando
profissionais mais reflexivos, resolutivos e cor-
responsaveis na assisténcia prestada’’, além de
fomentar no discente o desejo de trabalhar nos
servicos publicos de satde apos a conclusao da
sua formacdo »17:%6,

Por fim, destaca-se que os cenarios de prati-
ca possibilitam a construcdo de uma identidade
profissional e proporciona ao discente a
oportunidade de desenvolver trabalhos em
equipes interprofissionais e multidisciplinares,
0 que incentiva a comunicacdo interprofissional
efetiva e a resolucéo de problemas 012171922,

INFLUENCIA DA IESC NO SERVIGO E COMUNIDADE

Os artigos analisados nesta categoria indicam
que a IESC contribui tanto para a comunidade
quanto para os servicos de saude. Enfatiza-se que

a contribuicéo para os servicos de saude acontece
na medida em que a presenca dos estudantes
promove a troca de saberes e promove a atualiza-
¢do dos profissionais, o que resulta na qualificacao
dO SerVi(;O 11,12,15,19,24,26—29_

Nesse contexto, criam-se possibilidades de
um modo de agir diferenciado, com mudan-
ca no status quo no qual os profissionais estao
habituados a trabalhar. Além disso, faz emergir a
complexidade do cuidado para além da area técni-
co-cientifica, com possibilidades de reflexdo sobre
as diversas realidades vividas*®*>°.

No momento em que ha o encontro do mundo
do trabalho com o mundo académico, ocorre um
“casamento de saberes proprios”, no qual, pelo di-
alogo, evidencia-se a busca de consenso, de forma
que o ensino e servico sejam considerados processos
interdependentes '*’. A presenca dos estudantes,
portanto, é considerada fator primordial para o
aprimoramento técnico, reflexivo e critico dos
profissionais no servigo!!'1219:2%28.29,

Dentre os beneficios diretos da IESC, vale
destacar a producido de conhecimentos com
base nas necessidades da comunidade, pois essa
integracao permite uma formacéo capacitada dos
estudantes para atuar nos diferentes cenarios de
atencdo a saude e com uma melhor percepcao dos
problemas dos usuarios, assim como promove o
trabalho multiprofissional em todos os niveis do
sistema'>?!*>?° Observa-se que a vivéncia com
os discentes leva a uma experiéncia de integracao
cooperativa de conhecimentos entre profissionais
e académicos, gerando uma constante renovacao
no cuidado em saude'*?'.

Por ultimo, os artigos destacam que a valorizacao
dos profissionais de satde foi observada como
uma influéncia positiva dentro dos servicos de
saude®?. Foi identificado que os preceptores sao
considerados modelos de trabalhador e colega
para os estudantes, que a integracdo estimula o
aperfeicoamento profissional, aumenta a auto-
estima dos trabalhadores da satde e gera maior
visibilidade a profissionais nao médicos'*!*1>2,

DESAFIOS DA IESC NOS SERVIGOS DE SAUDE.

A discussio dos desafios na integracdo do ensi-
no-servico, no contexto dos servicos da atencdo
primaria, perpassa questoes de ordem curricular e
pedagogica e de gestao.

Com. Ciéncias Saude. 2021; 32(3):145-155
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Curriculo e questoes pedagogicas

Ainda coexistem nos cenarios praticos de
aprendizagem instituicoes de ensino que ja
passaram ou nao por mudangcas nos paradigmas da
formacdo em saude, com a utilizacdo de diferentes
metodologias e concepcoes pedagdgicas de ensino
e de saude. Enquanto umas ja utilizam metodo-
logias inovadoras e ativas e oferecem um ensino
humanizado e integral, outras ainda permanecem
voltadas para a educacdo bancaria, mecanicista e
baseada no modelo flexneriano predominante no
século XX!3:21.28,

O desafio esta na falta de conversa entre os
objetivos educacionais desenhados nos curricu-
los com a realidade e a necessidade dos servicos e
do SUS, na dificuldade em correlacionar a teoria
com a pratica na praxis do cotidiano, na falta
de integracao das disciplinas, com predominio
ainda do componente clinico, desproporcao entre
atividades exigidas e tempo disponivel para rea-
liza-las e na falta de flexibilidade curricular com
a implementacao de atividades interdisciplinares,
interprofissionais e fora da academia'!-!>!1>:16:21.22.2%,

Além do curriculo, é um desafio ter corpo docente
e preceptores preparados para educarem neste
novo formato e nessas concepcoes pedagogi-
cast? #2231 O despreparo é relatado tanto em
relacdo as praticas pedagogicas, quanto a sua
propria pratica profissional. Muitos profissionais
baseiam-se no empirismo e na formacéao recebida
durante o periodo em que eram estudantes, sem
problematizar a questao social, fato que podera
reforcar, muitas vezes, o curriculo oculto nos ce-
narios de pratica!®!>212231,

A literatura aponta que as capacitacoes para
0 ensino e a preceptoria ainda sao limitadas e
escassas, fato que traz a importancia da discus-
sdo da educacdo permanente aos profissionais
trabalhadores e da educacdo continuada neste
contexto!'#7!,

Além disso, verifica-se resisténcia do corpo docente
em modificar sua pratica de ensino, em exercer
suas praticas nos servicos de saude e em realizar
atividades extramuros e interdisciplinares?! .

Gestao e comunicacao

Os desafios ligados a gestao estao relacionados
tanto a relacao entre os setores do ensino superior
e da saude, como a operacionalizacdo dentro dos

Com. Ciéncias Saude. 2021; 32(3):145-155

cenarios de aprendizagem na rede de saide. E
importante compreender as relacoes e o contexto
no qual as instituicoes estdo inseridas com o
intuito de se propor acdes que melhorem a execu-
cao da gestao e, consequentemente, da integracdo.

No macrocontexto, se faz necessario promover
a institucionalizacao de uma politica que de fato
possibilite a integracao das universidades com os
servicos de saude e que resulte no compromisso
efetivo entre os setores, com a articulacio de
objetivos e integracdo entre as demandas e

expectativas do ensino e das instituicoes de satde
21,2227

Com a proliferacdo de instituicdes de ensino e
cursos de graduacdo, a disputa das instituicoes
formadoras pelos campos de pratica ja é uma
realidade e ndo vem acompanhada da expansio
do SUS nem de recursos humanos?’.

Destaca-se a existéncia de uma escola para a
formacao de trabalhadores da area da saude em
Sobral (CE), que possibilita a qualificacao da
IESC e possibilita a organizacao e alocacao dos
discentes no sistema local de Saude e um canal
de comunicacdo entre a universidade e os servicos
de Saude®.

No microcontexto, a falta de proximidade entre
a instituicio de ensino e a unidade de saude
dificulta a operacionalizacao das atividades nos
cendrios***?’. Fatores entre a gestdo interna
das unidades de saude, a instituicio de ensino
superior e a relacdo entre docente/ preceptor,
estudantes e usuarios sao relatados como: ques-
toes administrativas e estruturais internas da
unidade da satde, problemas de receptividade e
resisténcia aos estudantes, relacionamento inter-
pessoal, desconhecimento de papéis por todos
envolvidos e barreiras de comunicacio.

Em relacio as questdes administrativas e
estruturais cita-se a falta de incentivo financeiro
aos preceptores *'7'; estrutura fisica e de insumos
inadequada para o trabalho e o ensino !222*22%%;
dificuldadesrelativasaaltademandade pacientes'’;
numero excessivo de alunos por professor'”**;
indisponibilidade de tempo e, consequente, de
envolvimento dos profissionais-preceptores no
processo de aprendizagem'>'**; resisténcia e/
ou indisponibilidade de alguns profissionais aos
estudantes e o processo de ensino''?*3*; déficit
e rotatividade de docentes e preceptores'*!>?? e
sobrecarga de trabalho'®!%.
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A falta de comunicacdo e planejamento efetivos
entre docentes, preceptores, gestores académicos
dos cursos, profissionais e gestores dos servicos,
estudantes, comunidade e usuarios gera conflitos

que podem prejudicar a integracdo ensino-servi-
COH,B,ZS

Nessa conjuntura, os estudantes vao aos cenarios
sem o entendimento real da intencionalidade e da
potencialidade da IESC, entendem que a ida aquela
unidade de saude se trata de uma atividade isolada,
desvinculada de um macrocontexto e de orienta-
coes nacionais e internacionais'®!'. O preceptor
nio compreende os objetivos educacionais
das atividades e refere auséncia dos docentes
supervisores no servico para facilitar os momentos
de aprendizagem, com dificuldades de eleger a
melhor abordagem metodologica e tedrica'™"’.

Outrossim, ha divergéncia de papéis entre
os sujeitos envolvidos e as diferentes funcoes
exercidas: por um lado, os preceptores sao
sobrecarregados pelas demandas da comunidade,
de modo que nao conseguem dar o suporte ne-
cessario para a formacdo dos estudantes inseridos
no servico e, muitas vezes, nio entendem com
clareza a funcédo e os objetivos dos estudantes
das instituicdes de ensino nessa integracao; por
outro, os estudantes se preocupam com as tarefas
a cumprir e concluir as exigéncias da disciplina,
muitas vezes, exercendo atividades que nao es-
tao alinhadas com as necessidades do servico e se
limitando ao cumprimento das exigéncias acade-
miCaSll’22’27.

Em relacao aos usuarios, alguns estudos referem

qualidade e satisfacdo com o atendimento prestado
pelos estudantes, outros apresentam certa re-
sisténcia em serem atendidos por eles quando a
supervisao nao ocorre ou nao ¢ clara ou quando
se trata de algum procedimento incomodo ou
possivelmente constrangedor'>%->2,

Por fim, relata-se uma dificuldade de comuni-
cacdo e estabelecimento de relacdes de confian-
ca entre estudantes e profissionais devido a alta
rotatividade e grande numero de estudantes
nos cendrios. Isso pode estar relacionado ao
planejamento das atividades dos estudantes que
nem sempre privilegia a construcdo de vincu-
lo com a equipe, usuarios e comunidade, sem
garantir o real aprendizado do trabalho de equipe
e interprofissional; ou a forma de participa-
cao do estudante nos servicos, sem promover o
acompanhamento longitudinal'>2>*,

DISCUSSAOQ

Diante dos resultados desta revisao, foi pos-
sivel verificar que sdo inegaveis as contribui-
coes da IESC tanto para estudantes como para
a comunidade e para o servico. Enquanto se
promove a formacao dos estudantes de forma con-
textualizada e voltada para as necessidades locatis,
estimulando o interesse em trabalhar no SUS, o
servico e a comunidade contam com profissionais
mais estimulados a se atualizarem e valorizados.

Os desafios apontam a necessidade de alinhar
objetivos e metas das instituicoes, dos estudantes,
dos discentes, dos profissionais e da gestao. A
partir deste alinhamento, é necessario capacitar
todos atores para que se consiga conciliar os
objetivos assistenciais e educacionais.

Na APS a integracao ensino-servico-comunidade
é instituida pela propria organizacao do servico. A
Politica Nacional de Atencéo Basica estabelece que
todas as UBS sdo consideradas potenciais espacos
de educacdo, formacdo de recursos humanos,
pesquisa, ensino em servico”. Contudo, para que
esses espacos sejam efetivos é necessario que os
processos de formacéo e organizacao dos servicos
sejam embasados na articulacdo organica entre o
sistema de satde, as esferas de gestao e as institui-
¢oes formadoras.

A celebracao de Contratos Organizativos de
Acao Publica Ensino-Saude (COAPES), cujas
diretrizes sao apontadas na Portaria Interministe-
rial n® 1.127, de 04 de agosto de 2015, é um dos
caminhos para o fortalecimento da IESC e podem
dar o embasamento para regulamentar e favorecer
a implantacio de Unidade Basica de Saude/
Centros de Saude Escola. Promovendo assim, uma
sistematizacao da formacao de novos profissionais
de satide nos cenarios de aprendizagem da APS.

Experiéncias consolidadas e com robusta
regulacdo na integracdo ensino-servico dentro
da atencdo hospitalar sao os Hospitais de Ensino
(HE). Apesar de terem surgido como unidades
isoladas dos demais servicos assistenciais®, um
processo de reestruturacao iniciado pela Portaria
Interministerial n® 1.006, de 27 de maio de 20048,
tem trabalhado a insercao destes hospitais no SUS
local, com a definicdo do perfil assistencial, do
papel da instituicao e de sua insercao articulada
e integrada com a rede de servicos de saude,
bem como a definicao do papel da instituicdo na
pesquisa, na educacdo permanente e formacao
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de profissionais de satude, com qualificacio do
processo de gestao hospitalar.

Além de melhorar a assisténcia, os HE tém papel
importante na pesquisa, no ensino e na incor-
poracdo de tecnologia, servindo como exemplo
para outras unidades hospitalares®. A contratu-
alizacao e o consequente repasse financeiro desta
portaria, melhoraram o desempenho dos HE,
uma vez que nao € possivel conciliar assisténcia
de alta complexidade com a estrutura para agregar
estudantes e residentes nas praticas assistenciais e
o desenvolvimento pesquisas sem financiamento,
aporte adequado de recursos e gestao qualificada®.

No proprio campo da APS, encontramos experi-
éncias de iniciativa local que inspiram a desejada
estruturacao de Centros de Saude Escola ou UBS
Escola. Exemplos disso observa-se em Belém(PA)
10 Ribeirdo Preto™, Botucatu®™ e Sao Paulo®*
(SP) e Umuarama(PR)*. No entanto, a literatura
carece de estudos que abordem a implementacao
e o impacto no SUS destes espacos e ainda nao
ha regulamentacao nacional, dentro do contexto
da APS.

A propria definicio do que seriam estes cena-
rios ndo é uniforme, mas as experiéncias tém em
comum a definicdo de uma unidade que integra
ensino e servico de forma ampla e sistematizada,
com a gestdo realizada por uma instituicio de
ensino articulada com a gestao local.

O Centro de Saude Escola Barra Funda Dr.
Alexandre Vranjac, em Sao Paulo, é um exemplo
desta estratégia e hoje se apresenta como poélo para
0 pensamento critico do campo da atenc@o prima-
ria a saude integrando diversos niveis de formacao
e alinhado com a politica de saude municipal®.

No DF, a Portaria 77/2017, apresenta a UBS escola
como unidades voltadas para a atengdo a saude,
ensino, pesquisa e extensao para estudantes de ni-
vel técnico, superior, pos-graduacao modalidade
lato e stricto sensu, aperfeicoamento de servidores
e o desenvolvimento e inovacdo tecnologica e
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cientifica na APS, porém ainda nao houve a re-
gulamentacado e implementacao destas unidades™.

Tao importante quanto operacionalizar e
regulamentar os HEs na rede de servico de satde
do DF, também esta a discussdo desse processo no
contexto da APS, fato que entende-se ser possivel
com a regulamentacao e implementacao das UBS
escolas.

CONCLUSAO

Os artigos encontrados neste estudo pontuaram
varias contribuicoes da IESC na APS, tanto para
formacao dos profissionais de saude, quanto para
o servico e a comunidade, porém os desafios pon-
tuados fragilizam e dificultam esta integracao.

Fica evidente a necessidade de um espaco coletivo
de co-gestdo entre as instituicdes formadoras e
a gestdao dos servicos locais, com a finalidade de
planejar as atividades em conjunto e com a cola-
boracdo de todos. A implementacdo e regulamen-
tacdo da UBS escola, juntamente com o processo
de contratualizacao para organizar a integracao
ensino-servico e a educacdo permanente em sau-
de no territério pode vir a fortalecer a parceria
e o compromisso das instituicdes envolvidas
nesta integracao e pode ser possivel tanto pelo
fortalecimento da COAPES como por contratuali-
zacdes similares as que ocorrem nos HEs.

Este estudo apresenta como principal limitacao a
auséncia de artigos para discutir com evidéncias as
repercussoes e desafios das experiéncias de UBS e
Centro de Saude Escola como locais qualificados
para que a IESC ocorra na APS. Assim, futuros
estudos devem avaliar as experiéncias, resultados e
impactos ja existentes destas unidades e subsidiar
a construcdo de uma regulamentacao nacional.

Espera-se que este estudo mobilize acoes para a
implementacdo de um modelo organizacional
e de gestao entre ensino e servico na APS como
forma de potencializar os beneficios e minimizar
os desafios da IESC.
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