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PREFACIO

Nos enobrece prefaciar o livro Memorial da Medicina Unitins: um ano de Experiéncias e Perspectivas da
Universidade Estadual do Tocantins (Unitins). Como pesquisadores, ao iniciar o processo de revisao de literatura
nos deparamos com um universo novo de dedugdes e experimentagdes de outros pesquisadores, onde deter-
minado objeto tenha sido exaustivamente debatido e vivenciado. E possibilitando o encontro de um universo

limitado, onde haja poucas ou incompletas discussdes sobre o objeto de pesquisa.

A construgdo de um novo curso ndo é nada facil, e no primeiro ano chegaram académicos de varios lugares
do nosso pais com realidades distintas, a uma regido promissora quando falamos em pesquisa, mas ao mesmo
tempo carente de profissionais capacitados e equipamentos e/ou técnicas adequados. Portanto, com planeja-
mento, comprometimento e unido da equipe multiprofissional em busca de tornar mais robusta a produgdo cien-
tifica dos académicos de medicina das turmas T1 e T2. Foram dias de muitas lutas e aprendizado que geraram

experiencias significativas para que os académicos construirem uma visdao humanizada como futuros profissionais

Esta obra é um chamamento as vivéncias académicas do primeiro ano dos graduandos do curso de medici-
na, na qual é possivel ver o desabrochar académico ao tentar delimitar com maior qualidade a pesquisa. A leitura
nos possibilita um olhar sobre diversas tematicas que brotam na trajetdria do académico além de abrir espaco
para que o pesquisador iniciante possa se identificar com os diversos caminhos aqui descritos, galgando assim

uma base sélida para pesquisa cientifica e, consequente, transformacdo da pratica médica.

Os académicos ndo sé desenvolveram as habilidades requeridas no planejamento, como extrapolaram a
proposta fazendo com que a primeira sementinha fosse plantada e seus relatos de Experiéncia tomaram corpo e
se transformaram em livro para que mais pessoas possam se inspirar nessas vivéncias e perceber que a pesquisa

comeca de onde a gente vive e constrdi as nossas histdrias.

Lunalva Aurélio Pedroso Sallet

Paula Alexandra Trindade Mota
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APRESENTACAO

Ninguém liberta ninguém, ninguém se liberta sozinho: os homens se libertam em comunhdo.

Paulo Freire

Este livro é inteiramente dedicado a apresentar as experiéncias e perspectivas vivenciadas pelos alunos da
primeira turma do curso de Medicina da Universidade Estadual do Tocantins — Campus Augustindpolis, durante a

trajetoria percorrida no primeiro ano de curso.

O livro traz uma coletanea de relatos e memarias académicas, por meio de uma escrita simples, porém,
densa, provocativa e informativa, que nos permite compreender a transi¢ao de alunos que vieram do estado do
Tocantins e de outras regides do pais, para fixarem moradia e cursarem uma graduagao em Medicina, em uma pa-
cata cidade denominada Augustindpolis, com aproximadamente 22 mil habitantes, ha mais de 650 km da capital

Palmas/TO, situada no extremo Norte do estado do Tocantins, na regido do Bico do Papagaio.

A obra apresenta ainda, experiéncias de alunos, alguns ja graduados em outros cursos, que por sonho e mis-
sdo de vida, tomaram a atitude de percorrer desafios para a formagdo em Medicina. Além disso, a obra reitera a
relevancia dos estudos tedricos e praticos do curso de Medicina da Unitins, experimentados pelos alunos em sala
de aula, em atividades realizadas em Unidades Basicas de Saude, por meio do contato direto com a comunidade

local, sob a supervisdao de docentes e preceptores.

Nesse contexto, a primeira edicdo do Livro Medicina Unitins: um ano de experiéncias e perspectivas, apre-
senta-se em sua estrutura aspectos da experiéncia articulista de autores e autoras de textos e da prdpria vida. Sdo

textos escritos, contemplando a liberdade criativa, que revelam muito as memdrias desses alunos.

Esperamos que o livro represente bem o apreco reciproco pelo qual, juntos, conseguimos constituir essa

atividade no tempo de um ano.
Aos leitores, convidamos a apreciar essa leitura e agradecemos pela escolha desse livro.

Boa leitura!

Gisele Leite Padilha

Diretora do Campus Augustindpolis

Victor Giovannino Accetta
Coordenador do Curso de Medicina
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BOAS PRATICAS EM MEDICINA: LIGA DE SAUDE COLETIVA (LISC)

Damarys Vitdria Ribeiro Oliveira*
Claudia Lorena Carvalho Alves *
Daise Moreira dos Reis *
Glaucineide Alves Gomes *
Geovanna Vitéria Fernandes Tomm *
Ana Kézia Lopes da Silva *

Andressa Rodrigues Bezerra *
Matheus Guilherme Duarte Rocha *
Matheus Siqueira Dantas *

Rebecca Sousa Prates *

Isabela Beatriz Paz Sousa *

Geovana Medeiros Chaves de Sousa *
Pierre Matuzalem *

Lunalva Aurélio Pedroso Sallet**
Beatriz Cardoso Roriz**

Saulo Sacramento Meira**

Introdugao

A Lisc (Liga de Saude Coletiva) foi fundada em novembro de 2021 e representa a primeira liga académica do
curso de Medicina da Universidade Estadual do Tocantins (Unitins). Sediada em Augustindpolis, cidade localizada
no Norte do estado do Tocantins, em uma regido denominada Bico do Papagaio. Até o segundo semestre de 2022
contou com o quantitativo de 23 integrantes, distribuidos entre membros da diretoria, coordenador, professores
orientadores, colaboradores externos (psicélogos e enfermeiros que atuam na atengdo primaria e colaboram com
as atividades da LISC) e ligantes dos cursos da saude (Medicina e Enfermagem). O presente capitulo objetiva re-
latar memorias da sua criagdo, seu compromisso transformador, desafios até entdo encontrados e perspectivas

construidas.

Surgimento da LISC

O Projeto Pedagdgico do Curso de Medicina (PPC) prevé um perfil do egresso do curso com competéncias
que contemplem a diversidade e pluralidade de sujeitos, além das realidades que serdo vividas pelos futuros mé-
dicos. Além do processo formativo direto, das disciplinas curriculares, a Unitins criou o que foi denominado de
Lisc. Ela surgiu a partir do interesse comum de um professor e de um aluno em ampliar o espaco para a discussao

da tematica, o qual, inicialmente, era restrito apenas a disciplina de satde coletiva ministrada para o primeiro pe-

* Discente de medicina da Universidade Estadual do Tocantins (Unitins).
** Docente do curso de medicina da Universidade Estadual do Tocantins (Unitins).
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riodo. Além disso, visava, também, fortalecer o tripé universitario (ensino, pesquisa e extensdo) no que se refere
a promocao da saude e a prevengdo de doencas na cidade de Augustindpolis, polo de saude da regido do Bico do

Papagaio.

A Lisc tem como objetivo principal desenvolver um espago pedagogico, democratico, inclusivo e ético para
compreensdo do processo salide-doenca em sua real complexidade no contexto ampliado de saude e de seus de-
terminantes e condicionantes sociais de saude. Para isso, desde o inicio foi buscado montar uma diretoria voltada

para essas finalidades e elaborar um cronograma de atividades que contemplasse todas essas nuances (Figura 1).

Imagem 1. O coordenador, Prof. Dr. Saulo Sacramento Meira, e 0s membros fundadores da Liga de Salude

Coletiva (Lisc). Augustindpolis, Tocantins, Brasil, 2022.

oy
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Fonte: Acervo pessoal, 2022.

Os primeiros diretores ja receberam, desde o inicio, a missdo de conciliar a proposta da Liga com os desafios
que eram percebidos naquele momento. Por se tratar de um curso novo, o quadro de docentes de Medicina ndo
era tdo amplo, o que, inicialmente, limitou o nimero de orientadores e colaboradores para a iniciativa pensada.
Entretanto, a partir do empenho da diretoria e da coordenacao ja envolvidos, a Lisc pode contar com o apoio de
inimeras figuras que foram importantes na construcdo desse espaco, por exemplo, um grupo de psicélogos, ma-
joritariamente da Bahia, que resolveram prestar suporte terapéutico e cientifico para a Liga. Ademais, a enfermei-
ra sanitarista Ma. Cathianne Pinto!também resolveu abracar essa ideia, tornando-se colaboradora e prestando
apoio remoto para as atividades que seriam desenvolvidas.

Desse modo, a Lisc foi crescendo para além dos muros da Unitins e conectando profissionais de diversos
lugares que tinham um objetivo comum: trazer discussdes da area de saude coletiva para um curso recém-criado

e para uma cidade que necessitava de um olhar cuidadoso sobre suas demandas e intervengGes concretas.
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A descoberta desse novo lugar, pelo menos para mim, chamado Bico do Papagaio, no extremo
Norte do estado do Tocantins, trouxe-me diversas descobertas, experiéncias e aprendizados
que serdo levados para a vida toda. Uma dessas experiéncias foi a fundagdo da Liga de Saude
Coletiva (LISC). Mas antes disso, ao chegar em Augustinépolis e me deparar com a realidade
da populagdo daquela pacata cidade, eu logo percebi em uma parcela daquele povo uma
enorme necessidade, seja de bens, de possibilidade, de atencdo, ou até de afeto. Com isso,
cresceu em mim a vontade de realizar alguma a¢do que pudesse ultrapassar os muros da
Universidade e as barreiras do academicismo, podendo levar para aquela populagdao meus
parcos e recém adquiridos conhecimentos sobre promogao a saude, prevengao a doenga e
tudo mais que pudesse ser util.

Desse modo, como mais um daqueles maravilhosos acasos da vida, o professor Saulo Meira me
fez um convite para compor a até entdo Liga de Saude das Populagdes Vulnerdveis (LASPOV).
Sem nem me dar tempo para pensar muito eu aceitei o convite que casava exatamente com
meus planos, e ainda por cima eu tinha certeza que irlamos conseguir compor uma 6tima
equipe, tanto pelo coordenador quanto pelas caracteristicas e os étimos nomes presentes
na primeira turma de medicina. Portanto, com muitas discussdes, elaboragdes, criticas e
incertezas, a Liga foi tomando forma, os diretores foram entrando, os projetos foram sendo
elaborados e a expectativa foi aumentando. Com o tempo, o nome foi alterado para Liga
de Saude Coletiva, visando ampliar os poderes de atuagdo do grupo e sua capacidade de
realizar intervencgGes junto a comunidade, no entanto, a vontade de fazer a diferenca sempre
permaneceu a mesma - Depoimento Pierre Matuzalem (primeiro Diretor Geral da Lisc e
membro fundador).

Acoes de ensino

No primeiro semestre, a Lisc desenvolveu as atividades, no pilar do ensino, conforme o cronograma de au-
las, as quais aconteciam quinzenalmente de acordo com o calendario académico e a disponibilidade dos ligantes.
Nesse sentido, as tematicas abordadas foram no ambito da Saude Coletiva com enfoque na Atengdo Primdria a
Saude (APS) e Sistema Unico de Satde (SUS). Além disso, os temas escolhidos priorizavam a necessidade de apro-

fundamento dos ligantes e a compreensao da realidade socioeconémica e sanitdria da populagdo do municipio.

As aulas seguiam a ideia de metodologia ativa como a sala de aula invertida, expositiva, dialogada e gamifi-
cagdo, nas quais os académicos eram protagonistas na construgao do ensino-aprendizagem, a partir das rodas de
conversas e oficinas, que geravam interacao entre os envolvidos e futuras aplicagdes em suas realidades pessoais
e profissionais. Nessa perspectiva, a aula inaugural da Lisc desenvolveu a tematica sobre “Os desafios e perspecti-
vas da Medicina da Familia e Comunidade”, com a convidada Ma. Caroline Lavigne!, médica da familia e comunida-
de que participou de maneira remota e promoveu uma conversa com os integrantes, trazendo suas experiéncias,
dificuldades e anseios na area. Por meio dessa vivéncia, os presentes puderam tirar suas duvidas e entender a

importancia dessa especialidade para a promogao a satde da coletividade.

0 segundo encontro aconteceu de forma remota e tratou a respeito da “Informacdo em Salde e pesquisa
em base de dados secundarios”. Foi mediado pela enfermeira Ma. Cathianne Pinto. Inicialmente, a colaboradora
fez uma breve abordagem acerca dos Sistemas de Informacdo em Saude (SIS) e, posteriormente, promoveu uma
atividade pratica, orientando os ligantes na coleta de dados no Datasus. Dessa forma, essa oficina contribuiu para

o reconhecimento da situacdo social e sanitaria do ambiente em que a liga desenvolve suas atividades.

10
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Areunido seguinte teve foco na discussdo sobre “Imunizagdo como direito e o Movimento antivacina”, orien-
tada pela médica pediatra Adriana Matalobos e mediada pelos diretores Andressa Rodrigues Bezerra, Damarys
Vitdria Ribeiro Oliveira e Matheus Siqueira Dantas. A principio, os académicos discorreram sobre o histdrico da
vacina, a origem do movimento antivacina e seus reflexos na contemporaneidade, bem como os diferentes méto-
dos de imunizagdo e sobre a Politica Nacional de Imunizag¢des (PNI). Em seguida, houve uma discussao, em que os
participantes expuseram suas opinides sobre essa tematica, dessa maneira, foi possivel promover uma reflexao e

construir um pensamento critico a partir das diferentes ideias (ver imagem 2).

Imagem 2. Aula sobre imunizagdo como direito e movimento antivacina. Augustindpolis, Tocantins, Brasil,
2022.

IMUNIZAGAO
COMO DIREITO

Fonte: Acervo pessoal, 2022.

O quarto e ultimo encontro do semestre contou com a participacdo do médico de familia e comunidade,
Estevdo Rolim?, que falou a respeito da importancia do “Diagndstico Situacional” na identificacdo e andlise da
realidade de uma comunidade, bem como sua aplicacdo no planejamento e programacao das a¢bes de saide em
seu territdrio. Além disso, o convidado narrou brevemente a respeito das suas experiéncias, responsabilidades e
desafios, na posicdo de Médico da Familia e Comunidade, na construcdo do diagndstico situacional na Ateng¢ao
Primaria a Saude. Logo apds, a diretora Isabela Beatriz Paz Sousa?, por meio da coleta de dados na Secretaria de
Saude, apresentou os indicadores de saude das Unidades Basicas e os recursos municipais destinados ao financia-
mento desse setor.

Também, os ligantes, por meio de suas vivéncias no territorio, conseguiram fazer uma correlagdo dos dados
com a realidade de cada UBS.

Ao final do semestre, foi possivel observar, que através do desenvolvimento do pilar do
ensino, os ligantes ampliaram seu conhecimento e sua visdo critica a respeito do territorio,
como também seu papel transformador do meio em que estdo inseridos. Além disso,

11
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almeja-se a continuidade dessas atividades, em que os académicos também s3o agentes
de construgao do saber, promovendo a compreensdao do processo saude-doengca em sua
real amplitude e complexidade, de modo a prepard-los para prestar assisténcia universal e
integral a populagdo. Entrar na segunda turma de medicina em uma regido desconhecida
por mim até entdo, o Bico do Papagaio, foi um grande choque de realidade, uma vez que eu
estava chegando da capital do pais. Assim, ao longo das aulas de saude coletiva, comecei a
me identificar com muitos temas debatidos em sala e percebi o quanto poderiamos atuar na
sociedade para tentar sanar algumas das muitas caréncias da populagdo local. Dessa forma,
me candidatei a participar da liga assim que soube do processo seletivo, pois via na LISC
um importante agente de mudanga em Augustindpolis. Em um semestre, pude ver alguns
projetos tomarem forma, fizemos cursos para capacitagdo em primeiros socorros, aulas com
profissionais de diversas areas da saude e algumas rodas de conversa sobre temas diversos, a
fim de promover uma reflexdo sobre nosso contexto e as questdes que enfrentaremos como
profissionais e como Liga de Saude Coletiva. - Geovana Medeiros (académica de medicina e
ligante da LISC).

Acoes de extensao
Curso de Primeiros Socorros

No Brasil, as mortes por causas externas passaram a ser a terceira causa no ranking de mortalidade geral,
sobretudo quando se trata dos jovens do sexo masculino e economicamente ativos, consequentemente, causa
grande impacto socioeconémico no pais. E valido observar que a base de dados nacionais sobre mortalidade é
falha, uma vez que ndo apresenta cobertura satisfatéria, havendo subnotificagdo de dbitos nas regides Norte e
Nordeste. Por isso, é de extrema relevancia a realizagdo de cursos de primeiros socorros no meio académico, a
fim de difundir esse tema e minimizar as chances de sequelas nas situaces de urgéncia e emergéncia (DE LIMA et
al.,2020). Vale ressaltar, que as praticas aprendidas no Curso de Capacitagdo em Primeiros Socorros no ambito da
Liga de Saude Coletiva ndo substituem o atendimento médico, contudo, diminui os riscos e colabora no ganho de

tempo até a vitima chegar em um centro de saude.

A capacitagdo iniciou com a apresentac¢ao do plano de curso e dos participantes, possuindo uma carga hora-
ria total de 32 horas uniformemente distribuidas nos 8 encontros. Em seguida, foi ressaltado acerca da importan-
cia do curso e do suporte imediato em situagdes que possam indicar riscos. Nos primeiros encontros, foram abor-
dados os passos de um atendimento primario, sendo mediado pelo coordenador e docente do curso de Medicina
Victor Giovannino Accetta’. Nesse sentido, o primeiro passo, apresentado pelo docente, consiste em sinalizar/
isolar o local e solicitar o servigo de urgéncia e emergéncia. Em seguida, o segundo passo, é organizado em ordem
decrescente de ameaca a vida, que consiste nas seguintes etapas: Airway (via aérea e prote¢do); Breathing (respi-
racao e ventilagdo); Circulation (circulagdo); Disability (neuroldgico) e por fim, Exposure (exposicdo com controle
ambiental). Além disso, também foi orientado acerca de primeiros socorros em casos de queimaduras e ferimen-

tos leves e profundos (Imagem 3).
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Imagem 3. Prética de afericdo de sinais vitais e técnica de sutura do Curso de Primeiros Socorros. Augus-
tindpolis, Tocantins, Brasil, 2022.

Fonte: Acervo pessoal, 2022.

Em encontros subsequentes, a Dr?. Lunalva Aurélio Pedroso Sallet tratou sobre o tema: primeiros socorros
em situagdes de intoxicagdo e envenenamento. Inicialmente, a mediadora fez uma abordagem tedrica, sequen-
ciando todos os passos para a realizacdo de um primeiro atendimento. Posteriormente, um grupo de participantes
se voluntariaram para a pratica, que consistia em uma simulagdo de envenenamento. Ao final, observou-se uma
interacdo produtiva e dinamica entre os presentes, por meio da troca de experiéncias e esclarecimentos de duvi-
das.

Também, durante a capacitac¢ao, foi destinado um momento para discutir a respeito da tematica: primeiros
socorros em situagdes de parada cardiorrespiratdria, e obstrucdo de vias aéreas por objeto estranho, mediado
pelo médico Victor Giovannino Accetta. Para a pratica, utilizou-se manequins simuladores, desfibriladores au-
tomdticos (DEA) e ambus, os quais foram usados para o treinamento de ressuscitacdo cardiopulmonar (RCP).
Ademais, o mediador destacou a importancia do uso do DEA para o aumento das chances de sobrevivéncias em
casos de paradas cardiorrespiratorias. Logo apds, os académicos, por meio das instrucdes do preceptor, realizaram
repetidas vezes, até obterem éxito, as compressdes toracicas e a ventilagdo manual. Outrossim, nos encontros
finais, outras abordagens em primeiros socorros foram feitas, entre elas, “Emergéncias Neuroldgicas” pelo médi-
co neurocirurgido Juan Carlos Costa Matalobos (imagem 4), “Emergéncias Obstétricas” pelo Dr. Marcelo Hubner

Moreira e “Acidentes em Criangas” pela médica pediatra Adriana Ramos Leite Matalobos.
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E PERSPECTIVAS

Imagem 4. Pratica de urgéncias neuroldgicas do Curso de Primeiros Socorros. Augustindpolis, Tocantins,
Brasil, 2022.

b
>

Fonte: Acervo pessoal, 2022.

Ao final da capacita¢do, observou-se a importancia da disseminacdo de informagdes de atividades educa-
tivas de prevencdo e simulagdo de condutas em primeiros socorros entre a comunidade académica. A vista disso,
nota-se a necessidade dessa capacitacdo para os estudantes da drea da satde, com o objetivo de formar profissio-
nais mais preparados para situacdes de socorro imediato (Imagem 5).

Imagem 5. Confraternizagao de encerramento do Curso de Primeiros Socorros Augustindpolis, Tocantins,
Brasil, 2022.

? 3

&

e

Fonte: Acervo pessoal, 2022.

P

Gostei bastante da oportunidade que a liga proporcionou com a realizagdo do curso de
primeiros socorros, onde tive contato com medidas e técnicas para realizar o primeiro auxilio
a vitimas de acidentes, picadas de cobra, queimaduras entre outros. Os exemplos foram bem
expostos e com muita clareza onde todas as duvidas foram sanadas onde me tornou capaz
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exercer os primeiros cuidados. - Matheus Guilherme (académico de enfermagem e ligante da
Lisc).

Campanha UNIr Mulheres.

No ano de 2014, a Organizagdo das Nagdes Unidas (ONU) passou a considerar o acesso a higiene menstrual
uma questdo de direitos humanos e de salude publica. Nesse sentido, precisamente no ano de 2022, planejou-se,
no campus de Augustindpolis da Universidade Estadual do Tocantins (Unitins), um projeto de extensao que pu-

desse arrecadar itens de higiene pessoal para mulheres em estado de vulnerabilidade socioeconémica da regido.

Foi a partir da Liga de Saude Coletiva (Lisc) da Unitins, composta por discentes dos cursos de medicina e
de enfermagem e por docentes da instituicdo, que a agao “UNIr mulheres” comegou a tomar forma, tendo como
principal idealizadora a graduanda em medicina Geovanna Vitéria Fernandes Tomm. Desse modo, no decorrer do
més de Margo de 2022, o projeto foi apresentado aos ligantes e colaboradores da liga, definiu-se qual seria o publi-
co-alvo, mapeou-se quantitativamente, com o auxilio de agentes de salde, o nimero de kits e de pessoas que se-
riam contempladas pela agdo, formou-se parceria com uma farmacia local e deu-se inicio as arrecadagdes dentro
da universidade. O projeto teve inicio a partir da apresentagao no dia 8 de margo - dia internacional da mulher - e
segue em vigéncia até setembro, més em que sera realizada a entrega dos kits. Temos a seguir dois depoimentos

que demonstram a forma participativa da familia e populagdo em conjunto com os atores diretos do projeto:

Depoimento 1:

A minha sugestdo, sabendo que a agdo comecaria no dia das mulheres, era para valorizar
a mulher, porque quando ela passa a ser dona de casa, as vezes o lado pessoal dela fica
esquecido, ela deixa de ser mulher para ser esposa, muitas mulheres param de se cuidar
porque em vez de comprar alguma coisa pra ela tem que comprar para o filho e ela vai sempre
sendo a ultima da lista, quando ndo é para o filho é para a casa. Entdo assim, para dar énfase
nessa valorizacdo dela como mulher, ndo que ela ndo seja mae ou dona de casa, mas para
exaltar o lado empoderado, para se sentir importante. Até porque, essa nossa cultura é
muito machista, por exemplo, no dia das maes, muitas mulheres ganham coisas para a casa,
dificilmente, as que ainda ganham alguma coisa, ganham algo para ela, e por que no dia dos
pais as pessoas nao dao algo para a casa né? Por que a mae, a mulher, estd sempre associada
a casa ou ao filho? E como se quando ela casasse deixasse de ser mulher para virar apenas
mae, dona de casa e esposa. Entdo foi nesse sentido de dar um UP nessa mulher, pois sempre
fica em segundo plano ela cuidar de si, arrumar uma unha, um cabelo, porque nunca sobra
dinheiro. Esse kit foi pensado para a mulher ter o direito de ser mulher, de se empoderar,
de se arrumar e de se enxergar como mulher.” - Depoimento da Emilene Fernandes, mae da
académica Geovanna, que contribuiu na elaboragdo dos itens do kit.

Depoimento 2:

O UNIr Mulheres surgiu basicamente no periodo das enchentes do Rio Tocantins. Foi um
periodo de grande impacto na vida das pessoas, principalmente das familias ribeirinhas, que
vivem as margens do Rio Tocantins. Muitas familias ficaram ilhadas, porque nao tinham como
sair de suas casas, visto que estavam cercadas por agua. Boa parte dessas familias tém, em
seus lares, mulheres, mogas, que precisam dessa aten¢do e desse cuidado, especialmente
relacionado a higiene intima. Acredito que o principal impacto desse projeto na vida
das mulheres de Praia Norte seja demonstrar que elas estdo sendo ouvidas e vistas, que
serdo acolhidas e que sdao muito importantes. Essa a¢do vai permitir que elas saibam que
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existem pessoas preocupadas com a saude delas, com o cuidado para com elas. A intencdo
€ que muitas outras mulheres também sejam alcangadas por esse projeto. - Depoimento
Glaucineide (académica de enfermagem e ligante).

Posteriormente, foram divulgados pontos na universidade pelo Instagram e pelo jornal local da TV Girassol.
Apesar disso, notou-se que o volume de doacgdes realizadas ndo seria o suficiente para abranger o quantitativo de
kits propostos, que mais tarde seriam doados para mulheres do povoado de Praia Norte, pois a adesdo da comuni-
dade ao projeto ficou abaixo do esperado. Entdo, por meio de reunides da comissdo organizadora, formada pelas
discentes Geovanna Tomm, Glaucineide Gomes, Ana Kézia Silva e Daise Moreira, outras maneiras de arrecadagdo
foram elaboradas. A exemplo disso, uma quantia foi levantada para a montagem de uma barraca de cachorro-
-quente da Lisc no “arraid” em parceria com a atlética do curso de Medicina. O valor arrecadado no evento, soma-
do as doacdes em dinheiro anteriormente recebidas, foi utilizado para a compra de shampoos, condicionadores,
cremes de pentear, pastas de dente e pacotes de absorventes. No total, o quantitativo arrecadado para a acdo foi

de RS 810,00 (oitocentos reais) e possibilitou a formacdo de 45 kits de higiene (imagem 6).

Imagem 6. Registro da compra dos produtos- acervo pessoal. Augustindpolis, Tocantins, Brasil, 2022.

Fonte: Acervo pessoal, 2022.

O projeto UNIr Mulheres foi um desafio construido em conjunto com os demais integrantes
da liga, em especial quem coordenou de fato e auxiliou o projeto de forma mais direta, foram
todas figuras femininas, o que impulsionou as agdes, uma vez que nés mulheres sabemos
ainda mais a importancia desses itens de higiene para a nossa rotina, excepcionalmente
durante o periodo menstrual. Além disso, foi uma experiéncia imensa participar desse
projeto desde a sua cria¢do, passando por todas as etapas e aprendendo com os obstaculos
como contornd-los, gostaria de agradecer aos integrantes da liga que abragaram esse projeto
assim como eu e fizeram com que fosse possivel a realizagdo da compra de todos os kits e a
sua devida entrega no més de setembro.” - Depoimento Geovanna (académica de medicina e
diretora da pasta de extensdo da Lisc) (Imagem 7).
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Imagem 7. Trechos da entrevista dada a TV Girassol- 28/03/2022. Augustindpolis, Tocantins, Brasil, 2022.

> 1:12/3:27

Quando recebi o convite para participar do projeto UNIr mulheres, soube que ndo seriam
apenas as residentes em Praia Norte, contempladas pela agdo, que teriam uma mudanga
positiva em suas vidas. Eu também teria. Fazer parte dessa movimentagao me fez notar o qudo
importante é contribuirativamente com asdemandas socioecon6micas, educacionais e cidadas
da nossa regido, ou seja, do Bico do Papagaio, precisamente nos arredores de Augustinépolis,
que é onde 0 nosso campus estd estabelecido. Veja, eu ndo consigo compreender como o fato
de algumas pessoas ndo terem o minimo para manter a prépria saide ndo causa incOmodo
em quem tem condig¢des, principalmente econémicas, de levar uma vida tranquila. Acredito,
ainda, que prestar auxilio seja o minimo, e que nossa caminhada ndo tera seu fim aqui, mas
serd longa. O processo de arrecadagdo contou com muitos benfeitores. A eles, o meu mais
sincero muito obrigada. Agradeco também aos orientadores e as minhas colegas da comissdo
organizadora, bem como as ligantes como um todo. Juntas, vamos longe! - Depoimento Daise
(académica de medicina e tesoureira da Lisc.

Em suma, o projeto “UNIr mulheres” aparece como constituinte da promocdo a salide e com o intuito de

amparar mulheres que, por ndo possuirem recursos financeiros, tém sua higiene pessoal negligenciada.

Palestra Praia Norte- Alimentagdo saudavel

Desde a ultima metade do século XX, é possivel perceber o processo de transicao nutricional em decorrén-
cia da urbanizacdo, modernizagdo e as mudangas de habitos gerada. A transi¢ao nutricional é definida pela queda
marcante da subnutricdo e aumento da prevaléncia de excesso de peso e obesidade. Essa mudanga é causada por
questdes econdmicas, sociais e demograficas, que consequentemente influenciam na satde dos individuos. Por-
tanto, é necessario estimular a alimentagao saudavel, bem como levar conhecimento para possibilita-la (FILHO;
RISSIN, 2003); (LANG; NASCIMENTO; TADDEI, 2009).

Tendo isso em vista, a Liga de Saude Coletiva (Lisc) por meio da diretoria de Ensino, Pesquisa e Extensdo
promoveu no dia 19 de maio uma roda de conversa sobre “Reeducacdo alimentar para mulheres em situacdo de
sobrepeso” para um grupo de mulheres que fazem parte do Grupo Danca da Leide (GDL), instituido em 14 de
outubro de 2013, que se encontram nas quintas-feiras para realizar atividades para o bem-estar fisico e mental,
frequentemente envolvendo dancgas coordenadas. Sendo assim, percebeu-se a possibilidade de incentivar essas
mulheres e contribuir para que, além da atividade fisica, elas tivessem um complemento que unisse uma alimen-

tacdo saudavel com a atividade fisica. Verificando assim, a relevancia do tema e do incentivo, os académicos do
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campus de Augustindpolis promoveram o evento que ocorreu na cidade de Praia Norte —TO, municipio localizado

préximo ao municipio do campus, também pertencente a regido do Bico do Papagaio.

O evento teve por objetivo desmistificar o conceito de alimentagdo saudavel e trazer para essas mulheres as
opcOes que elas podem inserir dentro da sua realidade para fortalecer o aspecto nutricional e proporcionar me-
Ihor qualidade de vida. Para realizar a agao foram convidados para mediar o evento os académicos de medicina:
Victdria Régia, Matheus Siqueira e Guilherme Lopes, levando em consideracdo que os dois primeiros mencionados
realizavam um projeto de extensdo sobre Alimenta¢do Saudavel na modalidade PIBIEX. Outros membros da Lisc
foram como participantes, bem como os professores orientadores Saulo Meira e Lunalva Sallet.

Observar a forga das mulheres, o desejo delas e a animagao para cuidar de si foi algo que
chamou muito minha atencdo e eu gostei muito da iniciativa de nés agregarmos nisso e apoiar
esse tipo de agdo. Enfim, toda a politica publica para manter aquele lugar e aquele grupo de
mulheres reunidas” - Depoimento Victéria Régia, principal mediadora da agdo.

Calorosas, receptivas e acolhedoras. Essas palavras resumem bem as principais caracteristicas
das mulheres do Grupo de Danca da Leide (GDL), que ao receber uma a¢do de educagdo em
saude realizada pelos integrantes da Liga de Saude Coletiva (LISC), mostraram o quanto a
comunidade é a principal contribuinte para a constru¢do de uma sociedade mais saudavel.
Para ser breve, a agdo se tratou de uma palestra e uma roda de conversa sobre o tema
“Reeducacdo alimentar”, assunto de extrema importancia para a preservacdo da saude e
para uma melhor qualidade de vida. Entre os apertos de maos, os sorrisos, os abragos e
uma energia afetuosa, foi possivel perceber o quanto aquele grupo se interessa por assuntos
e praticas de autocuidado. A decoragdo e a mesa de frutas que elas prepararam para este
momento mostraram que havia uma boa expectativa em relagdo a chegada da LISC naquele
lugar e isso, naquele instante, me despertou bons sentimentos. Essa sensagdo de se sentir
acolhido, produtivo e util, alimenta e instiga a pratica académica, o que demonstra o quanto
estar envolvido com entidades e associa¢Oes estudantis como ligas e centros académicos é
importante para a vivéncia universitaria. No que se refere a vivéncia com a a¢do desenvolvida
pela LISC no grupo GDL, é inegdvel dizer que as mulheres assumem um protagonismo quando
se trata de cuidar da salde, seja para a manutengdo da saude ou para finalidades estéticas, as
mulheres sdo maioria e este, com certeza, é um dos fatores que fazem com que a longevidade
feminina seja maior que a dos homens. Por meio dessa atividade elaborada pela Liga de Saude
Coletiva (Lisc), eu, integrante da liga, pude conhecer de perto um grupo de mulheres que
provam esse protagonismo no municipio de Praia Norte, Tocantins. Esse grupo conta com em
média 70 mulheres, que se reinem no saldo da cidade, todas as quintas-feiras para dangar,
realizar exercicios e quebrar a rotina. Essa atividade semanal, além de promover o bem-estar
fisico e mental das participantes, gera uma interagao social muito positiva no convivio da
comunidade, funcionando como um momento terapéutico, fato que foi explicito no decorrer
da atividade. Devido ao carater de atencdo com a saude que essas mulheres possuem, a
LISC compreendeu que este seria um bom publico para conversar sobre a importancia de
uma alimentagdo equilibrada para prote¢do da saude. Por isso, desenvolveu uma palestra e
uma roda de conversa para discutir sobre os mais diversos modos de manter bons habitos
alimentares, ja que esses habitos, principalmente na vida das mulheres, ficam em segundo
plano. Em adicdo, aimportancia de abordar esse assunto para um publico feminino é evidente
a medida que na sociedade, esse grupo € vitima de imposi¢Ges de padroes estéticos, sofre
demasiadamente por questdes de autoestima e passam pelo fendmeno da “dupla jornada”
com a potencial inser¢dao da mulher no mercado de trabalho. Para muitos, palestrar e assistir
palestras pode ser um momento magante, em que o tempo ndo passa e as pessoas sé estdo
ali esperando o fim. Mas neste dia da palestra sobre Reeducagdo Alimentar para o grupo
GDL, a realidade ndo foi essa. Tivemos momentos interessantes, didlogos intrigantes e muitas
risadas. Esse cendrio deu espaco para a “Dona Maria” falar sobre a horta que tem em sua casa,
para a “mocinha” falar que come doses exageradas de doce e para as “defensoras de café sem
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acucar” “militar” sobre a necessidade de diminuir o consumo de doces. Toda essa vivéncia
me possibilitou enxergar a pratica extensiva de uma forma muito integradora, a liga satisfeita
por contribuir com o publico e o publico satisfeito em poder contribuir com a liga. Nao ha
trabalho de extensdo sem essa “via de mao dupla”. Esse contato de cunho “mutualista” é
também um dos principais pilares da educa¢do em salde, pois o conceito de educagdo em
saude surge como uma definicdo mais ampla de um processo que abrange a participagdo
de toda a populacdo no contexto de sua vida cotidiana, e ndo apenas das pessoas sob risco
de adoecer. Dessa forma, vé-se que usar a estratégia de educagdao em saude em praticas
académicas como visto nessa atividade, trata-se de prevenir a saude, além de empoderar
a comunidade a atuar como combatente de futuros males e enfermidades — Depoimento
Rebecca Prattes, Diretora de Comunicacgdo da Lisc e participante da agdo.

Roda de conversa sobre tabaco e gestagao

No Brasil, o Instituto Nacional do Cancer estima que um terco dos adultos fumam e que aproximadamente
11,2 milhdes sdo mulheres, sendo que 90% delas tornaram-se fumantes em idade jovem e a incidéncia é mais
elevada entre as idades de 20 e de 49 anos.

No que diz respeito a relacdo do tabagismo e a gestacao, as alteracdes que o tabagismo materno causa no
feto abrem um capitulo a parte nas consequéncias sobre a saude. O feto ndo é simplesmente um fumante passivo
que inala fumaga de cigarro involuntariamente em um ambiente aéreo: ele é um ser altamente vulneravel, numa
fase de risco para o comprometimento do seu desenvolvimento. A mulher, quando fuma durante a gestacao,
expOe seu feto ndo apenas aos componentes da fumaga do cigarro que cruzam a placenta, mas também as altera-
¢Oes na oxigenacdo e metabolismo placentario, e as mudancas no seu proprio metabolismo, secundarias ao fumo
(MACHADO; LOPES, 2009).

Tendo em vista a relevancia do tema e vendo a possibilidade de contribuir durante o acompanhamento
de gestantes nas Unidades Basicas de Saude foi realizada uma roda de conversa sobre tabaco e gestacdo no dia
14/06/2022 das 8h até as 9h da manha tendo como mediadoras as académicas de Medicina: Andressa Rodrigues,
Claudia Lorena e Geovanna Tomm, participantes da Liga de Saude Coletiva, em uma Unidade Basica de Saude lo-
calizada em Augustindpolis — TO, com as gestantes marcadas para aquela manha e os funcionarios da Unidade. Foi
utilizada a apresentagdo de slides e levantado questionamentos sobre o conhecimento prévio dos participantes.
Além disso, priorizou-se a permanéncia do didlogo para a construcdo do conhecimento durante toda a realizagao

do evento.

A experiéncia teve como intuito interferir de forma positiva na comunidade, por meio do pensamento criti-
co instruido por perguntas levantadas aos participantes acerca do tema proposto. Além disso, o projeto objetivou
aumentar a conscientizagdo sobre o impacto negativo que o uso do tabaco e a exposi¢dao ao fumo exercem sobre a
saude populacional, principalmente entre as gestantes. Assim, a roda de conversa, como ato educativo, tornou-se

algo positivo ao permitir a participacdo populacional e identificar o seu conhecimento acerca do assunto.

Além disso, também teve por objetivo ampliar a Educacdo Popular em Salude na USF, apresentando o con-
texto histdrico do tabaco no Brasil e no mundo, analisando a relagdo entre o fumo e as mulheres, promovendo o
debate sobre a dependéncia do fumo entre as mulheres, auxiliando a reflexdo sobre os impactos do fumo para

o feto durante a gestagdo e por fim apresentando as consequéncias na crianga apds gestagdo com uso de taba-
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co. As participantes mediadoras tém a visdo critica de que a educacdo Popular em Saude é fundamental para a
construgdo de um Sistema Unico de Satde com mais qualidade e percebem a Aten¢do Primaria como uma grande
ferramenta para isso. Além disso, promover o intenso didlogo com a comunidade e conhecé-la melhor durante a
formacdo, acarreta em profissionais mais humanizados e dispostos a ouvir e também aprender com a comunida-

de, sendo uma experiéncia extremamente produtiva (Imagem 8).

Figura 8: Registro de a atividade na Unldade Basica de Saude. Augustindpolis, Tocantins, Brasil, 2022.

Fonte: Acervo pessoal, 2022.

Foi uma experiéncia singular, tanto para mim quanto para a comunidade, haja vista que foi
possivel fazer saide com a populagdo, isto €, os usuarios foram protagonistas desse processo.
Por isso, essa agdo baseada nas ideias de educagdo popular em saude é muito importante,
uma vez que implica na promocdo a saude e fortalecimento do SUS. Além disso, falar sobre
tabaco na gestacdo é imprescindivel, porque talvez muitas pessoas ndo sabem as graves
consequéncias que isso pode causar para o bindbmio mae-filho, entdo eu tenho certeza que
essa ag¢ao vai proporcionar bons frutos para aquela comunidade — Andressa, participante da
acdo e diretora de educag¢ao continuada.

Participar do projeto, como uma das palestrantes, foi uma grande experiéncia que permitiu
analisar e instigar o conhecimento da populagdo acerca de uma tematica ainda considerada
polémica, pelo fato do habito de fumar ainda ser muito presente no contexto atual. Diante
da dinamica, pude perceber, em alguns momentos, a abertura e a participacdo da populagdo
acerca do assunto— alguns ja detinham de algum conhecimento prévio e outros nem tanto,
o que demonstra, ainda, a necessidade desse tema em ser discutido no meio social. Assim,
trazer essa tematica a tona teve como propésito final reduzir os riscos que o tabaco representa

a saude. — Depoimento da Claudia Lorena, participante da acdo e ligante da Lisc.

Como resultado observou-se a participacdo da comunidade com compartilhamento de experiéncias e co-
nhecimentos, bem como a aparente compreensao e reflexdo do assunto abordado. Fortalecendo a promocdo
e prevencdo a saude, como também a participacdo popular e a educacdo popular em saude. Outro ponto que
chamou a atencdo foi uma notdvel surpresa das pacientes ao perceber que durante a espera seria realizada uma
roda de conversa, ressaltando que essas acdes podem e devem ser mais frequentes dentro da Unidade Basica de

Saude.
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Desafios

Para explanar com profundidade os desafios enfrentados pela Lisc, cabe reforcar como é constituida. Atual-
mente, a direcdo da liga é formada por 7 académicos do curso de Medicina e por mais 5 ligantes dos cursos de
Medicina e enfermagem. Além dos membros discentes, a Lisc conta com 1 coordenador, 1 subcoordenadora, 3

orientadores e 5 colaboradores, sendo 4 externos.

Diante do cenario exposto, percebe-se que o grupo de académicos cadastrados é pequeno, essa foi uma
estratégia pensada pela diretoria para otimizar os trabalhos e propiciar a manutengdo de um espago mais viavel
para a realizacdo de debates e construcdo de saberes. Entretanto, com o avanco das atividades, o acumulo de atri-
butos, advindos principalmente das altas demandas académicas, dos poucos membros acabou comprometendo o
rendimento e o desenvolvimento de atividades nas trés esferas previstas para a liga, ensino, pesquisa e extensao,
especialmente ao considerar que todos os académicos envolvidos integram cursos da area de saude, o que reflete

em uma carga horaria extensa e em um nimero maior de matérias.

Perspectivas

“Amanha ha de ser outro dia”, esse verso de Chico Buarque retrata o sentimento de esperanca que os li-
gantes, diretores, colaboradores possuem em relagdo ao futuro da Lisc. Esperamos que, com o crescimento da
liga, aumente ainda mais esse espaco de construcdo e de didlogo formado por académicos apaixonados por saude
publica, pelo SUS e pela boa ciéncia. Ademais, com a recente ampliacdo do colegiado de Medicina e do fortaleci-
mento gradativo do curso na regido, traz a possibilidade de que aumenta, ainda mais, o quadro de orientadores e
colaboradores interessados no tema e motivados no fortalecimento da pesquisa, do ensino e da extensao.

Voltando o olhar para a comunidade, confiamos que os lagos de confianga se estreitem cada dia mais e
que possamos expandir os conhecimentos em saude publica para além dos muros da academia. Por fim, a atual
diretoria aguarda, de maneira confiante, a renovagdo dos cargos para a construcdo de um préximo mandato ainda

mais forte e construtivo.

Consideragoes Finais

Observando todos os eventos supracitados, pode-se concluir que, apesar de recém-formada, a Liga de Sau-
de Coletiva desenvolveu com primazia os pilares da universidade publica (ensino, pesquisa e extensado) e democra-
tizou os conhecimentos de saude publica dentro e fora da academia. Demais disso, é fulcral ressaltar o esfor¢o de
cada ligante que ja passou pela Lisc, em especial os fundadores do projeto, e a dedica¢do do orientador fundador

doutor Saulo Sacramento Meira.
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A ATUAGAO DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE COMO ESTRATEGIA DE
CONSTRUGAO DO AUTOCUIDADO NA POPULAGAO
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Introdugao

A Carta de Alma Alta define a imprescindibilidade da implementagdo dos cuidados primarios de saude para
a elevacdo da qualidade e do alcance universal aos servigos salutares oferecidos pelos sistemas nacionais de sau-
de, ja que esses cuidados desenvolvidos na Atencado Basica (AB) devem representar o primeiro nivel de contato do
usuario com o sistema, o ponto chave de articulagdo com os demais niveis de complexidade salutar e o setor de
maior proximidade com os locais de vivéncia e de labor dos usudrios (MINISTERIO DA SAUDE, 2002).

Sob esse viés, é evidente que a atuacdo dos Agentes Comunitdrios de Saude (ACSs) configura-se como a
principal materializagdo da correlagdao entre o aspecto préximo da relagao entre profissional de salude e comu-
nidade preconizada pela AB, sendo, portanto, uma importante ferramenta de atendimento as necessidades de
saude da populacdo mediante a instauracdo de lagos de afetividade e de confianga na realizagdo das visitas domi-
ciliares (BEZERRA; FEITOSA, 2018).

Nessa perspectiva, destaca-se que a contribuicdo da agdo dos ACSs para a Atengdo Primaria a Saude (APS)
reside, sobretudo, no desenvolvimento da Educa¢do em Saude por meio das visitas domiciliares, pois a partir
dessas, ha uma troca de informacdes e de experiéncias que habilitam os pacientes a adquire conhecimentos
sobre condutas mais saudaveis no estilo de vida e a desenvolverem uma consciéncia critica no que diz respeito a
responsabilidade e a autonomia sobre os préprios habitos de salde, por intermédio do didlogo estabelecido com
o0 agente (BARRETO et al., 2019). Desse modo, aponta-se que a educagdo continuada concretizada nas visitagdes
€ um elemento de transformagao social, ao passo que auxilia no processo de compreensao da popula¢ado no tan-

gente & promog30, a prevenc3o e ao cuidado de doengas (CONCEICAO, 2020).

Além disso, é evidente que a aprendizagem desenvolvida durante as visitas domiciliares colabora para
a constru¢do do autocuidado na comunidade, ja que a cooperagdo entre os agentes de saude e os usuarios no
reconhecimento de comportamentos de riscos no modo de vida, na analise do histérico de salde , no estabeleci-
mento de metas, na sintese colaborativa de planos de cuidado e na vigilancia dos resultados amplia a confianga e
as habilidades dos sujeitos em manterem o monitoramento regular da prépria condi¢do de salde ao adquirirem

determinado protagonismo salutar (COLLET et al., 2018)

* Discente de medicina da Universidade Estadual do Tocantins (Unitins).
** Docente do curso de medicina da Universidade Estadual do Tocantins (Unitins).
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Outrossim, enfatiza-se como a realizacdo das visitas domiciliares favorece o aumento da capacidade de
resolucdo da APS, porquanto tais visitagdes ampliam a cobertura de assisténcia promovida pela equipe de Saude
da Familia (eSF), resultando em uma maior fiscalizacdo do estado salutar do individuo e consequentemente, em
uma reducdo do risco de agravamentos clinicos, de hospitalizacdes e de dbitos por causas preveniveis, o que ex-
pande a resolubilidade da APS (TASCA et al., 2020). Portanto, ressalta-se a influéncia da execugdo da educacdo em
saude efetivada pelos ACSs nas visitas domiciliares para o desenvolvimento de uma autonomia no cuidado pela
comunidade usuaria do sistema de salde, sendo considerada, assim, uma tatica de aumento da resolubilidade da
APS (NOGUEIRA et al., 2020).

Resolubilidade da APS

A execucdo na pratica dos atributos da APS sendo eles divididos em atributos essenciais (primeiro contato,
longitudinalidade, integralidade e coordenagdo do cuidado) e atributos derivados (orientagdo familiar e comuni-
tdria e competéncia cultural) (JESUS, 2022) é essencial para organizar o atendimento de salde de forma a atender
a maior parte das necessidades de uma populagdao de forma regionalizada, continua e sistematizada e capaz de
colocar o individuo e ndo a doenca no centro da atengdo. A adogdo desse tipo de atengdo precisa crescer nos sis-
temas de saude devido a eficdcia das intervenc¢des inerentes ao modo de atuagdo do nivel primario. Ademais, isso
se da por abordagem longitudinal da multimorbidade (COSTA; GUERRA; LEITE, 2022).

Resolubilidade da APS é a capacidade do sistema de dar uma resposta satisfatéria do servico de salde for-
necido ao usuario do sistema. Tal resposta compreende ndo somente curar doengas, mas também, o atendimento
adequado de modo que produza acolhimento e vinculo. Assim, o servigo resoluto é capaz de resolver as proble-
maticas até o limite da atuacdo (PALMEIRA et al, 2018).

Para se alcancar a efetividade do atendimento, modificagdes nas praticas de saude sdo imprescindiveis.
Dessa forma, as ac¢Oes de salide devem ser realizadas de forma humanizada em lugar de com énfase no modelo
biomédico, a fim de atender as especificidades dos sujeitos (ARAUJO; NASCIMENTO; ARAUJO, 2022). Ademais, o
acolhimento precisa ser valorizado, pois ele possibilita que as reais demandas das pessoas sejam atendidas, pois
preconiza a otimizacdo do processo de atender os usuarios e sanar suas demandas (PINHEIRO; SURDI, 2022).

A resolubilidade esta associada ao trabalho da equipe multiprofissional, na visdo dos ACSs, e deve se basear
na integralidade para que as necessidades dos usuarios sejam atendidas com qualidade (ARONE, 2021). Em con-
trapartida, dentre os fatores limitantes do cotidiano da atengdo primaria enquadra-se a fragmentacao do cuidado
que precisa ser superada para se obter aten¢do continua, humanizada e equanime, algo que a equipe multiprofis-
sional, quando bem articulada, pode proporcionar (RIBEIRO, CAVALCANTE, 2020).

Educagdo em saude

A educacdo em salide, como metalinguagem, indica o repasse de conhecimentos em saude, a fim de munir
a populagdo com autonomia, seguido de um pensar critico e reflexivo, dentro do ambiente cotidiano, sendo mais
amplo que o conceito de promogdo da satde, contribuindo para facilitar a comunicacdo dos grupos sociais adscri-
to com a equipe da Unidade de Estratégia da Salide da Familia (OLIVEIRA, 2020).
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De acordo com a histdria, a educacdo em saude iniciou-se no século XX, e era baseada em modelos tec-
nicistas e biologicistas que, em resumo, atuavam principalmente sob a descrenca na capacidade individual ao
desenvolver a¢bes que envolviam a saude dos familiares. Sob esse viés, o modelo flexneriano comecou a ser ques-
tionado por volta dos anos 70, em razao da necessidade do conhecimento holistico do contexto no qual o paciente
encontra-se inserido, portanto, o desenvolvimento da educacdo sanitaria, maneira como o Estado nomeava suas
praticas exercidas em campanhas higienistas, ndo abrangia as perspectivas histdrico-social do processo saude-
-doenca (DOS SANTOS et al, 2021).

As mudancas na educacdo em salde foram desencadeadas pela fraqueza capitalista de métodos superfi-
ciais e mediocres no estabelecimento do cuidado pessoal, logo, a utilizacdo do principio doutrinario da integrali-
dade pressupde politicas publicas e ambientes onde possam ser exercidos tratamento para a reduc¢do de danos,
associados com a prevencdo e a promogdo em saude.

O conceito ampliado da educagdao em saude inclui politicas publicas, reorientacdo dos servicos de salude
além do tratamento e cura do individuo enfermo (FEITOSA et al, 2019). A préatica da aplicacdo educacional voltada
para a saude pode ser realizada durante uma visita domiciliar, individual e familiar, ou com a reunido de lideran-
cas e grupo de usuarios sob diferentes métodos de unido com a comunidade, para a veiculacdo de informagoes
responsdveis por proporcionar independéncia em alguns aspectos da saude, com o objetivo de evitar sobrecarga
da considerada porta de entrada para o atendimento em saude do SUS, a Unidade Basica de Saude da Familia
(UBSF), com a promocdo da saude e prevencdo de agravos e doencas caracteristicas ou ndo, da regido. Por isso, a
importancia da educacdo em saude do cuidador leigo, sobretudo quanto ao seu préprio cuidado em resposta aos
possiveis problemas que o desgaste do ato de cuidar pode causar, posto que lida integralmente com o paciente,
podendo gerar uma nova demanda para o servico de satde publico (CONCEICAO et al., 2020).

Autocuidado apoiado

Entende-se, hoje, que é direito do cidad3ao o acesso a todos os recursos que lhe permitam operar como
agente promotor da saude, contribuindo para concretizagao da continuidade do cuidado, bem como para preven-
cao de doencas (SENA, 2021). A partir desse viés, a necessidade do estimulo ao autocuidado refor¢a a educagao
salutar como ponto primordial no processo a partir do qual o individuo se torna capaz de atuar de forma conscien-
te com base no desenvolvimento de habilidades pré-existentes nos cidaddos, fomentado pela integragao entre
usudrios e equipes de saude (SEABRA, 2019).

Assim, surge o incentivo ao Autocuidado Apoiado, que se caracteriza por infundir nos individuos a confian-
¢a em gerenciar a propria condi¢cdo de salde, estabelecendo metas a serem cumpridas e tragando planos para a
resolugdo de problemas. O paciente, entdo, tem papel ativo na participagao do cuidado, a medida que interage
com profissionais da saude e, a partir da troca de informag0es, passa a ser capaz de criar estratégias de prevengao
e promocao sanitaria. Dessa forma, o usudrio se compreende como parte do tratamento, sendo capaz de opinar
sobre o melhor planejamento acerca da propria saude, segundo suas especificidades e o contexto social no qual
estd inserido (RIBEIRO, 2019).

Em relagdo as pessoas acometidas por doencas cronicas, o autocuidado propde um consenso entre profis-

sional e paciente para o estabelecimento de metas a serem atingidas referentes a pratica de habitos saudaveis,
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e, ainda, o esclarecimento sobre os direitos e deveres que tal paciente possui em relagdo a sua condicdo cronica
(FERNANDES, 2019). Ao tornar estes usuarios agentes ativos e eficazes em sua autogestdo, o modelo supracitado
proporciona também uma reducdo de custos nos sistemas de salide, com base na consolida¢do de vinculos e de
um cenario no qual comunidade e equipe de assisténcia estabelecem uma troca mutua de informacdes e opinides
baseadas em evidéncias cientificas, tendo como finalidade a diminuicdo de riscos e agravos. Consequentemente, é
possivel alcancar uma melhoria na qualidade de vida e otimizacdo dos servicos ofertados, ao passo que as diminui
a sobrecarga das instituicdes (BARRETO, 2022).

Visita domiciliar e atuagao dos ACSS

A visita domiciliar possui grande importancia, pois o acesso facilitado ao sistema de saude obtido por elas
potencializa e fortalece o cuidado familiar, possibilita estabelecer vinculo entre os ACSs e a comunidade e exercer
um cuidado mais humanizado. Tais visitas permitem ampliar a visao das condi¢des reais de vida da familia pelo
fato de se conhecer o cotidiano, a cultura, os costumes e as crengas dos individuos assistidos. Ademais, o objetivo
principal da Estratégia de Saude da Familia (ESF) é focar no atendimento expandido e consolidado dos alicerces
que compdem o Sistema Unico de Saude, modificando o modelo assistencialista centrado no individuo de forma
unilateral por parte do profissional, mantendo a relagdo direta com a familia e em seu ambiente fisico e social
(FIGUEIREDO et al, 2018).

Apesar do abrangente papel das agentes comunitdrias de saude, é notdrio o destaque na atuagao realizada
no momento da visita, em razao da possibilidade de contato direto e informal no ambiente acolhedor da casa do
usuario, tendo, portanto, maior liberdade para receber informag6es sobre a realidade na qual o cidaddo adscrito
se insere e utilizar tais informacdes coletadas para atualizagdes no sistema nacional do Sistema Unico de Saude,
e assim especificar a area e a microdrea do municipio, e com o estabelecimento das especificidades da regido,
conquistar altas porcentagens dos indicadores de saude. Em sintese, conforme a figura 2, o ACS possui atribuicoes
como o exercicio de atividades para prevengao de doencas e promogao da saude, por meio de a¢des domiciliares

ou comunitarias, individuais ou coletivas (BRASIL, 2009).
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Figura 2 - Mapa Mental de Sintese.
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Fonte: Acervo pessoal, 2022.

O importante dever dos agentes citados é regulamentado pela Lei n° 11.350/2006, de 05 de outubro no que
tange ao uso de equipamentos para diagndstico demografico e sociocultural da comunidade, promogao de agbes
de educagdo para a saude individual e coletiva; o registro de nascimentos, dbitos, doengas e outros agravos a sau-
de; o estimulo a participacdo da comunidade nas politicas publicas voltadas para a drea da saude; a realizagdo de
visitas domiciliares periddicas, para monitoramento de situagdes de risco a familia e participagdo em ac¢bes que
fortalegam os elos entre setor da salde; e outras politicas que promovam a qualidade de vida. Soma-se a isso a
aprovacao da Politica Nacional de Ateng¢do Bésica na instituicdo da necessidade de articulagdo da equipe para or-
ganizagao das visitas domiciliares, conforme caréncia de atendimento em menor periodo, respeitando o principio
doutrinario de equidade do SUS (BRASIL, 2011).

O ACS na ESF conduz o produto da observagao profissional do ambiente familiar a correlagdo das implica-
¢Oes na salide como desequilibrios que caracterizam os determinantes biopsicossociais, devido a ndo objetifica-
¢ao do individuo e da conjuntura que o cerca, sendo portanto, encarregado pelo exercicio da integralidade como
principal principio atendido na visita domiciliar, pois é dentro da residéncia do paciente que se pode encontrar
raizes dos problemas que afetam a homeostasia do organismo, geralmente omitida do ambiente médico por pres-

sOes externas, medo ou coagdo (DANTAS, 2018).

Consideragoes Finais

A educacdo em saude se mostra imprescindivel no empoderamento do cidaddo como agente principal no
processo saude-doenca. Sabe-se que a autonomia do sujeito em tomar decisOes e tracar estratégias relativas a
prevencdo, a promogao e ao tratamento de enfermidades advém, antes de tudo, da cooperacao, do didlogo e da
troca de experiéncias, conjuntamente com profissionais de saude. Sob essa perspectiva, os ACSs demonstram
papel de grande relevancia ao se apresentarem como o elo entre comunidade e Atencdo Basica, propiciando a
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criagao e o estreitamento de vinculos entre ambos, bem como estabelecendo a troca de informagdes que fomenta

o desenvolvimento da Educacdo em Saude na comunidade.

Durante as visitas domiciliares, ACSs e usuarios desenvolvem o autocuidado a medida que colocam em
evidéncia os desafios para a manutencdo da sadde, constatam problemas, definem metas e esclarecem, com base
em evidéncias cientificas, duvidas cotidianas, elucidando o cidaddo sobre seus direitos e deveres como parte fun-
damental dos sistemas que garantem qualidade de vida a populagdo. Assim, as praticas educativas em saude le-
vam a autonomia dos usudrios e a consequente ampliagdo da resolubilidade da APS, a partir da diminuicdo de sua
sobrecarga e da adesdo dos pacientes a tratamentos e campanhas de prevencdo de doencas, colaborando para
efetividade dos projetos estabelecidos dentro da ESF (ROOSLI; PALMA; ORTOLAN, 2020) (GAZZONI; SZYMANSKI,
ROMERO, 2021) (LIMA et al, 2018) (BARRETO, 2022).
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Introdugao

Nas fases que antecedem o ingresso ao ensino superior, o ensino médio representa o nivel escolar respon-
savel por agregar conhecimentos das ciéncias basicas e desenvolver habilidades necessdrias ao estudante, nao
apenas no aspecto técnico e intelectual, mas também emocional, de modo a viabilizar uma qualifica¢do profis-
sional suficientemente capaz de promover o seu acesso e sobretudo a sua permanéncia no mercado de trabalho.

Costumeiramente, observa-se uma abrupta transi¢ao do ensino médio para o superior que em muitas ve-
zes é marcada pelo distanciamento do ciclo social construido (especialmente familia e amigos) para dirigir-se as
regides universitarias, e ali permanecer distante pelas vastas fronteiras geograficas e culturais caracteristicas do
territdrio brasileiro. A verdade é que o inicio da fase universitaria tende a convergir com o inicio da fase adulta
e demandam, com isso, importantes responsabilidades pessoais, académicas e financeiras, além de passarem a
exigir habilidades e competéncias individuais que evocam cotidianamente a autonomia dos estudantes.

Este capitulo abordard uma experiéncia compartilhada por trés académicos de Medicina que vieram de
regides diferentes (dois de Palmas, Tocantins e uma de Brasilia, Distrito Federal), cada qual com suas vivéncias
particulares, anteriores a jornada académica, relataram os anseios ao chegarem a regido universitaria e os afasta-
mentos sociais que constituem o presente capitulo.

Enquanto dois dos autores passaram por pré-vestibular, um deles no formato remoto; outro estudou por
conta prdpria em sua residéncia, apos concluir o ensino médio regular em um colégio particular; e outro buscou
0 ensino pré-vestibular tradicional, ap6s concluir o ensino médio regular em colégio militar. Os académicos estu-
daram por um ano até conseguirem a aprovac¢do no vestibular da Universidade Estadual do Tocantins (Unitins).
Destaca-se ainda que os trés escritores passaram pela reclusdo da pandemia do coronavirus que afetou o ano
letivo de 2020 dos trés e o ano-letivo 2021 do terceiro estudante.

O terceiro autor saiu diretamente do ensino médio, apds cursar o ensino médio regular em colégio parti-
cular, vivenciando por dois anos o isolamento social e as aulas remotas. Deve-se ressaltar nesse caso, uma fre-
quéncia de professores que foram acometidos por doencas de fatores diversos e, com isso, 0 ndo cumprimento

do calendario letivo.

* Discente de medicina da Universidade Estadual do Tocantins (Unitins).
** Docente do curso de medicina da Universidade Estadual do Tocantins (Unitins).
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Assim sendo, cada um partilhou as suas diferentes vivéncias em relacdo aos demais, mas que guardam
entre si certas semelhancas quanto ao aspecto psicossocial do periodo vestibular e da transicdo apds aprovagao.

Passar na Unitins, no curso de Medicina, representou, sobretudo, desafios que antecedem as caracteristi-
cas vivenciadas durante a transicdo. O curso pré-vestibular, no qual diversos alunos, inclusive dois dos autores do
presente capitulo passavam, pode ser descrito como exaustivo, com sentimentos de angustia e de estagnacdo com
suas vidas. Por outro lado, para aqueles que passaram direto, como um dos autores, foram forcados, abruptamen-
te, a se adaptarem a uma nova realidade, sem o devido processo de amadurecimento, entrando na universidade
com uma mentalidade ainda bastante juvenil.

As mudancas ocorridas, apos a aprovacao, podem ser descritas como um misto de sensac¢des positivas, mas
que logo foram permeadas por ansiedade e medos, dadas as incertezas que o momento exigia. Diante disso, o
aspecto psicossocial de despedida das localidades de origem e das pessoas queridas se tornaram um objeto de im-
portante andlise para compreender o estagio emocional dos académicos, principalmente na adaptacdo as novas
realidades em diversos aspectos. Se antes os pais eram mantenedores, agora a independéncia da vida adulta em
uma cidade interiorana, longe dos entes queridos e com a pressdo académica faria parte da nova jornada durante

a graduagdo em Medicina.

O impacto das primeiras impressoes

A aprovacdao em Medicina em uma universidade publica, nos primeiros momentos, forneceu o éxtase e a
ansiedade necessarios para se acostumar com uma turma de desconhecidos, em uma cidade até entdo igualmen-
te desconhecida. Naquele momento, a felicidade pela aprovacao deu as energias necessdrias para procurar casa
para alugar, fazer amizades com quem estava dividindo o espaco, adquirir os proprios objetos pessoais e exercitar
competéncias esperadas para a vida adulta e independente.

O curso de Medicina foi implantado recentemente na Unitins e suas atividades iniciaram em setembro de
2021. O campus esta localizado em Augustindpolis, cidade da macrorregidao do Bico do Papagaio, com aproxi-
madamente 18.870 pessoas (IBGE, 2021). Augustindpolis estd a 620 km da capital tocantinense, possui poucos
comércios, em sua grande maioria de familiares, com hordrios de funcionamento bastante flexiveis. Com isso,
verificou-se a falta de estrutura comercial para atender as necessidades, justamente devido a falta de variedade
e a falta de organizagao dos horarios de funcionamento. No geral, a cidade apresentou-se acolhedora e tranquila
quanto a seguranga publica, embora o saneamento basico e a pavimentag¢do sejam precdrias ou inexistentes em
certos pontos.

A infraestrutura da cidade era insuficiente na perspectiva dos alunos, muito devido aos contrastes entre
as cidades grandes, nas quais residiam. A falta de locais de entretenimento, de pessoas conhecidas e de locais
familiares eram marcantes, justamente pela sensacdo de incapacidade que levava, em seguida, para a soliddo. Os
primeiros momentos se resumiam a uma mudanca de vida, marcada por um misto de sensacao entre felicidade
pela aprovacdo e soliddo.

E importante dizer que a adaptag3o nio foi facil: desde a falta de infraestrutura da cidade em si, até os pri-
meiros desafios que a propria graduacao impos. Na primeira semana, conseguiram fazer alguns amigos, aqueles

que mais se identificaram, pois seria necessario para morarem juntos e, futuramente, realizar os projetos acadé-
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micos. Aquela fase de adaptacdo foi bastante acelerada, com amizades sendo formadas, trabalhos sendo passados
e a mudanga dos itens pessoais ainda se realizando. Os problemas pessoais e emocionais ainda estavam sendo
ofuscados pela felicidade da aprovacdo, embora a solidao ja seria um sentimento relatado por pelo menos um dos
autores. A saida do ensino médio para o ensino superior, de maneira brusca, sem manter contato com os pais e os
amigos anteriores foram os principais motivos para o sentimento de solid3o.

Outro fator desencadeador de angustia nesse primeiro momento foi a lacuna de tempo em que o estudante
tera de permanecer nesse ambiente hostil e desconhecido - doze semestres. O extenso tempo de permanéncia
nesse contexto estranho, em um primeiro momento, assusta o individuo, adicionando um peso extra nas insegu-
rancas ja existentes.

Esse momento psicossocial abalado, apenas mudaria com as amizades que a graduac¢do permitiria: a turma
passou a ser unida e, a partir disso, a fornecer as estruturas emocionais, até entdo carentes, para aqueles estu-
dantes longe de tudo que amavam. Com as amizades, foi possivel dividir a residéncia e, assim, a soliddo até entao
caracteristica marcante, passou a ser diluida pela presenca de colegas de casa que estavam, agora, se conhecendo
cada vez melhor.

Na vida académica, os trabalhos propiciaram um maior convivio entre os alunos da turma, principalmente
quanto as aulas praticas, realizadas na Unidade Basica de Saude (UBS) na matéria de Salde Coletiva. Esse é um
momento marcante, pois agora o jaleco, o convivio mais de perto com a medicina e com novos amigos, que até
entdo era de menor convivéncia, foi solidificando os alicerces para a adaptacdo definitiva em uma localidade que

até momentos antes, era estranha por completo.

O exercicio constante da adaptacao

A mudanga para outra cidade e a vida universitdria trazem consigo um pacote de liberdade e responsabili-
dades. Sob essa dtica, tanto as escolhas do cotidiano, dentre elas assiduidade, planejamento de refei¢cdes e rotina
de sono, como suas consequéncias passam a recair sobre o universitario. Nesse viés, em um primeiro momento
isso se torna um desafio, mas com o passar do tempo aprende-se a balancear as escolhas com suas consequéncias.

AdaptagOes sao requeridas no ambito académico tendo em vista a transicdo do ensino médio ao ensino
superior. E requerido do estudante um dominio profundo acerca dos assuntos abordados e colaboragdo ativa na
producdo cientifica, mesmo com uma carga hordria expandida. Essa maior demanda pode acabar sobrecarregan-
do o individuo, caso ele enfrente dificuldades em manejar seu tempo.

Salienta-se também que é caracteristico da gera¢do Z (1995 a 2010) a capacidade de se moldar de maneira
flexivel e simultanea a multiplas situagGes inusitadas, bem como seu anseio por mudancas positivas (SILVA, 2019).
Sendo assim, a habilidade do jovem contemporaneo de se adaptar facilita a inser¢ao em novos contextos, tal qual
aconteceu com os estudantes em questdo.

Outro tdpico de estranhamento nesse processo de mudanca é o ressignificado da figura do professor, vis-
to que no ambito escolar ele é responsavel também pelo estabelecimento da ordem e, para isso, deve ser visto
como autoridade. Ja no ambiente universitario, a responsabilidade atribuida a conduta do estudante recai sobre
si mesmo, logo o papel do educador é meramente repassar o conhecimento. O ensino superior é tido como uma

das mais robustas bases na construcdo do individuo e que fomenta o aprendizado moral e civico, tornando-o mais
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capaz de compreender a sociedade (GONCALVES, 2012). De tal forma as diretrizes curriculares do curso de medici-
na nao so exigem do médico em formagdo um extenso conhecimento acerca do conteudo curricular, mas também
prezam pela construcdo de um carater ético e pragmatico no exercicio da profissao.

Por fim, junto com a mudanca de localidade, o circulo social previamente estabelecido é alterado, abalando
a zona de conforto do estudante. Salienta-se o peso da falta presenca familiar, que sempre foi uma constante na
vida dos estudantes. Sob esse contexto, o extenso contato com individuos diferenciados é imprescindivel para a
ruptura da dependéncia emocional. A criacdo de novos vinculos afetivos durante essa metamorfose, ao mesmo

tempo que é extremamente dificil, foi essencial para a manutencdo da saude mental.

A perspectiva até aqui construidas

As perspectivas para o futuro sdo de modo geral otimistas. Visando um futuro préximo espera-se o desen-
volvimento dos alunos dentro da faculdade, tanto como individuos, quanto académicos, de forma a aproveitar o
desenvolvimento do curso. Espera-se tomarem um papel ativo na educagdo e tomar parte do desenvolvimento
cientifico da faculdade. Além disso, espera-se adaptacdao melhor a cidade de Augustindpolis e suas dinamicas.

Em um intervalo de médio prazo, espera-se que os estudantes tenham encerrado vitoriosamente o perio-
do do ciclo basico e clinico de medicina para ingressar no internato, no qual tém grandes expectativas quanto as
aprendizagens inerentes a essa parte do ensino médico. Durante esse tempo, espera-se que as conexdes sociais
entre os colegas de cursos e as vivéncias com o corpo docente auxiliem no crescimento individual e coletivo, com
énfase na troca de conhecimentos entre as partes.

0 grande incentivo e apelo a produgdo cientifica por parte da comunidade docente da Unitins e da propria
direcdo da Universidade sao fatores cruciais que esperamos nos ter levado a alcangar éxito na produgdo de artigos
cientificos, de projetos de pesquisa e de extensdo. Além disso, existe a expectativa de criar um intercambio de
conhecimentos locais de Augustindpolis, principalmente quanto aos fitoterapicos e aos costumes locais.

Com isso, os estudantes ensejam criar um vinculo com a cidade que os acolheu e os enxerguem como parte
integrante dela, ou seja, como agentes de promogao de salde que, durante o tempo de curso, deixou uma marca
positiva levando esclarecimento e cuidados para a populagado local. Por fim, espera-se que o nosso periodo acadé-
mico tenha sido de boa qualidade, nos preparando para exercer a profissao médica.

Em uma perspectiva a longo prazo, presume-se que as experiéncias e oportunidades vividas durante o
curso colaborardo para o desenvolvimento profissional do estudante. Nesse contexto, almeja-se ingressar nas
respectivas residéncias de interesse no menor espago de tempo possivel com o fito de evitar a estagnagdo como
generalistas. Sucessivamente, pressupde-se que o0 sucesso na vida académica pds-residéncia garanta a tdo sonha-
da estabilidade financeira e, com ela, uma melhora significativa na qualidade de vida.

Por fim, aguarda-se que todas as expectativas supracitadas sejam acompanhadas pelo bem-estar emocio-
nal e social. Embora ansiemos pelo sucesso na realizagdo das conquistas, temos em mente que elas precisam ser

alcan¢adas com parcimonia e sensatez, evitando prejudicar as outras esferas da vida.
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Consideragoes Finais

Os acontecimentos que marcaram a transicdo entre o ambiente escolar e o universitario, bem como sob o
aspecto social e emocional do estudante sdo eventos que merecem ser narrados, pois sdéo momentos cruciais para
a construcdo da personalidade e da capacitacdo do futuro profissional.

Por mais dificil que tenha sido, em seu primeiro momento, especialmente quanto a condi¢do psicossocial,
as amizades foram fundamentais para conseguir um bom desempenho académico e, principalmente, encontrar
um equilibrio emocional necessario para seguir na jornada académica. Sem o minimo de suporte, seja dos amigos,
seja dos familiares, os académicos ndo conseguiram se adaptar, tampouco encontrar uma qualidade de vida em
uma cidade que era desconhecida.

Aindependéncia e a maturidade que vém com o ato de morar sozinho, bem como as responsabilidades dos
estudos, sdo caracteristicas importantes para se analisar o nascer da personagem adulta em jovens que, a cada
momento que passa, estdo mais préximos da vida profissional.

Por fim, os eventos aqui supracitados servem de exposi¢ao sobre as dificuldades para os jovens além do
pré-vestibular ou dos eventos do ensino médio, pois dao luz aos acontecimentos até entao sufocados pela pressao

social de ser aprovado em vestibular.
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Introdugao

Os cursos de Medicina no Brasil apresentaram, por décadas, um perfil de estudantes predominantemente
masculino, de classes mais abastadas e advindos de grandes centros urbanos. Até 1960, haviam 87 homens para
cada 100 médicos no pais, mas a partir de 1970 esse padrdo passou a sofrer modificagdes com a inser¢ao de
mulheres na graduagdo de Medicina. Ademais, juntamente com essa tendéncia, foram observadas expressivas
mudancgas no perfil socioecondmico dos estudantes de Medicina (SHEFFER et al.,2019).

Sheffer (2018) demonstra, ainda em relagdo a graduagdao em Medicina, que em 2017 foram abertas mais
de 29 mil vagas, das quais 35% eram em universidades publicas e os outros 65% em institui¢des privadas. Esses
dados revelam o contexto privilegiado da medicina brasileira. Todavia, apesar deste contexto elitista expresso nos
percentuais citados, a possibilidade de acesso ao curso tem sido possivel por causa de politicas publicas de inser-
¢ao de jovens no contexto universitario e, ao mesmo tempo, mediante a¢des afirmativas que minimizam cendrios
excludentes no pais (REGO et al, 2019).

Mont’Alvdo (2011, p. 3) assevera que ha “um alto grau de desigualdade nas chances de se completar as
transi¢es educacionais, tanto na rede publica quanto na rede privada”, sendo assim, por causa desse fator, é
compreensivel o porqué muitos estudantes optam por uma graduagdao menos concorrida pela maior facilidade de
acesso, muitas vezes minorando gosto e aptiddes pessoais (MARTINS; MACHADO, 2018).

Com o passar dos anos, a segunda graduagdo pode surgir como um meio para vivenciar experiéncias, para
almejar novas experiéncias e/ou oportunidades. Em uma pesquisa realizada por alunos da Universidade de Brasi-
lia (UnB) no ano de 2016, 6% dos alunos matriculados em Medicina ja haviam concluido no minimo uma gradua-
¢ao anteriormente. Outro estudo realizado na Universidade Federal de Sdo Carlos (UFSCar), referente também
aos estudantes do curso de medicina aponta para uma proporgao de 16% de reingressantes ao ensino superior
(ROSSI, 2021).

Dentre os motivos pela busca por nova graduagdo elenca-se: a insatisfagdo com a profissdo anterior (22%),
seguido do desejo antigo de ser médico (16%) e da busca por remuneragdo e mercado de trabalho melhores
(16%). Quando a segunda graduagdo é a Medicina, tem-se que a busca por melhores condigdes salariais (20%) e
inser¢do no mercado de trabalho (15%) foram os principais motivos para a escolha. Para além dos variados mo-

* Discente de medicina da Universidade Estadual do Tocantins (Unitins).
** Docente do curso de medicina da Universidade Estadual do Tocantins (Unitins).
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tivos, a segunda graduagdo representa uma dinamica comum no contexto académico e poucas sdo as evidéncias
cientificas acerca das experiéncias do estudante ja graduado (CORREA, 2016).

A partir do contexto apresentado esse capitulo, o objetivo é relatar as vivéncias de graduados que optaram
pela segunda graduacdo no curso de Medicina da Universidade Estadual do Tocantins (Unitins).

Metodologia

Trata-se de um estudo descritivo e reflexivo do tipo relato de experiéncia, que permite a descrigdao de expe-
riéncias vivenciadas de 02 (duas) enfermeiras e 01 (um) farmacéutico (re) ingressos no curso de Medicina da Uni-
tins. As alunas sdo graduadas em faculdades privadas do estado, por isso, a inser¢do em uma faculdade gratuita
e publica traz uma nova vivéncia. Ja o aluno oriundo da drea da farmacia tem formacgao em universidade publica,
porém a mudanca de estado para a realizacdo do curso também trouxe percalgos e experiéncias.

A Unitins esta localizada na cidade de Augustindpolis no extremo Norte do estado, na Regido Bico do Papa-
gaio e iniciou as aulas do curso de Medicina no segundo semestre de 2021, com oferta de quarenta 40 (quarenta)
vagas anuais, sendo que o tempo recomendado para a conclusdo do curso é de seis 6 (seis) anos. De acordo com

o Projeto Pedagdgico do Curso da instituicdo, o curso de Medicina deve ser capaz de:

Formar médico generalista, ético, humanistico, critico e reflexivo, capacitado para o exercicio
da medicina e para a participagao no desenvolvimento socioambiental, além de estimular
a incorporacgdo das inovagOes cientificas e tecnoldgicas na pratica profissional, assim como
criacdo e valorizagdo cultural (UNITINS, 2020, p.41).

A importancia do curso de medicina da Unitins encontra subsidio na baixa densidade de médicos na regido
Norte do pais. Tal curso privilegia a interdisciplinaridade na formagdo dos alunos, tendo em vista a necessidade de
construcdo de um conhecimento sélido que responda de maneira eficaz o preconizado nas Leis Diretrizes e Bases
da Educagdo Nacional (Lei n2 9394/96) (UNITINS, 2020).

Relato de experiéncia
Os desafios da adaptabilidade regional e cultural

No contexto de formagdo da educacdo basica e especialmente no ensino médio, ser aprovado em um curso
de medicina em uma instituicdo publica para trés jovens do interior era uma realizagdo muito distante, apesar de
sempre latente. A primeira graduagao surgiu entdo como uma oportunidade de ascensao financeira e profissional
e no momento parecia a decisdao mais acertada. As disciplinas do ciclo basico pareciam preencher a vocagao pro-
fissional, contudo, a medida que as disciplinas especificas de cada curso (1- farmacia e 2-enfermagem) iniciaram, a
sensacao de ndo pertencimento era real. Ap6s uma analise reflexiva, era hora de mudar a rota. Nessa perspectiva,
a aprovacado no vestibular e o ingresso em uma universidade publica brasileira foi a concretizagdo de um projeto
audacioso.

Apesar de terem o desejo de serem médicos adiados por questdes particulares, os autores concordam que
hoje encaram a medicina sob uma perspectiva mais real do “ser médico” e de quantos sacrificios a profissao exige.

Desse modo, atuar na profissdo médica apesar de ser um “sonho” de crianga, hoje é uma vivéncia mais racional
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e madura.

Mudar de cidade, renunciar uma vida econdmica, profissional e familiar estaveis exigiu muita determina-
¢do. A distancia fisica dos conjuges e dos familiares, a demanda financeira do lar e a conciliagdo dos estudos com
as demais atividades em um curso de carga horaria densa e integral exigem uma rede de apoio.

Ademais, as duas académicas presentes em nosso estudo lidam com a cobranca no que se refere ao papel
social da mulher enquanto esposa, mae e trabalhadora. Desse modo, hd uma constante pressao social tanto no
adiamento da maternidade como também uma pressdo interna e bioldgica na questdo do ser méde e/ou estudan-
te. Equilibrar diversos papéis evoca da mulher, esposa e estudante muita energia, o que pode afetar sua saude
mental.

Conforme o documento “Demografia médica no Brasil 2018”, os homens ainda sdo a maioria entre os mé-
dicos (54,4%); essa diferenca entre os géneros, no entanto, vem caindo. Tal mudanca evidencia um fendmeno
conhecido como a feminizagdo da medicina no pais, a saber, esse fendomeno demanda da sociedade civil uma pos-
tura mais acolhedora com a mulher que é estudante de medicina, sobretudo se desempenha mais papéis sociais
como vivenciados pelas autoras deste trabalho (SCHEFFER et al, 2018).

No contexto da nova vida académica do farmacéutico, apesar de familiarizado com o ambiente de uma
universidade publica, a mudanca de costumes observada com a migracdo de um estado a outro, e até mesmo de
regido, dado que se deslocou do Nordeste para a regido Norte, configurou-se como impacto na nova jornada. Cabe
ressaltar que a vida universitaria ndo proporciona apenas o contato com novos conhecimentos cientificos, mas
também permite o contato com valores e crencas divergentes, o que contribui para um maior amadurecimento
pessoal (CARLETO et al, 2018).

Verifica-se a partir de uma pesquisa do Ministério da Saude feita em 2010, ano o qual aconteceu a primeira
edicdo do Sistema de Selecdo Unificada (SISU), que serviu como processo seletivo em universidades publicas, que
tal sistema teve como consequéncia um crescimento da migracdo interestadual de estudantes. Os resultados do
estudo em questdo apontaram que 25% dos estudantes matriculados neste ano, aprovados por este processo,
eram de fora do seu estado de origem (AGUIAR, 2021).

Desde entdo, é natural a mudanga de estado em busca de uma vida académica mais compativel com os
gostos e vocacdes do estudante. Nessa perspectiva, cabe ressaltar que os impactos no estudante advindo de ou-
tra regido se referem a aspectos como diferencas na linguagem, na culinaria e até mesmo em comportamentos;
pontos que necessitaram de tempo para adaptacdo. Além disso, a distancia do estado de origem impossibilita
retornos periddicos para a cidade de origem, o que provoca um sentimento de saudade da familia, dos amigos e

de tudo o que se refere a sua cultura original.

Os impactos das politicas afirmativas

O curso de Medicina da Unitins tem como um de seus objetivos atender a demandas sociais de populacdes
menos abastadas por meio de um melhor acesso ao Ensino Superior Gratuito principalmente para regides menos
favorecidas do Norte e Nordeste do pais, tal prerrogativa se cumpre efetivamente uma vez que, segundo a analise
vivenciada pelos académicos, o corpo estudantil é composto por muitos estudantes de escolas publicas e com

renda per capita de média a baixa.
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E importante considerar que as a¢des afirmativas s3o fundamentais para a insercdo democratica de popula-
¢O0es menos favorecidas socialmente no ambito do ensino superior publico brasileiro. Tal realidade foi vivenciada
por uma das académicas em questdo nesse relato e é vivenciada por inimeros brasileiros que concluem uma
graduacdo, pois esta foi a Unica oportunidade ofertada a eles devido a construgdes sociais afirmativas (SANTOS et
al, 2017).

Nas Ultimas décadas, muitos estudantes brasileiros negros, indigenas ou de baixa renda ingressaram no en-
sino superior como consequéncia de varias politicas afirmativas que democratizaram e contemplaram instituicoes
de ensino publicas federais e estaduais em primeiro plano, mas que também chegaram as instituicGes privadas.
Convém destacar, por conseguinte, que ndo basta apenas garantir o acesso ao ensino superior para que a justica
social seja plenamente alcancada, mas também sdo urgentes o planejamento e a execucdo de condicdes de per-
manéncia (materiais, fisicas e psicoldgicas) adequadas aos estudantes (SOUSA, NASCIMENTO, 2019).

Alunos de escolas publicas do interior e vindos de familias com poucos recursos, os académicos encontra-
ram na graduacdo de Medicina uma resposta para um dilema interno que envolvia a falta de realizacdo pessoal
e profissional devido a impossibilidade, por questdes financeiras e familiares, de entrar no curso anteriormente.
Essa realidade foi possivel gracas a politica de cotas, que permitiu o acesso de uma das estudantes ao curso. A
busca pela valorizacdo profissional, remuneracdo, aptiddo pessoal e perspectiva de uma carreira sélida em algo
que se identifique foram reafirmadas ao entrar na Unitins.

O curso de medicina na Universidade Estadual trouxe consigo inUmeras possibilidades, sobretudo no que
se refere a pesquisa e extensao, fatores pouco valorizados na maioria das faculdades privadas do pais. Essa acdo
despertou nos discentes o desejo de construir projetos de pesquisa e implementar como forma de extensao, e,
vinculado a isso, a variedade de bolsas ofertadas na instituicdo é um diferencial, sejam elas por meio da extensao,
das monitorias ou mesmo por condicdes de vulnerabilidade social.

As inovagoes metodoldgicas da segunda graduagao

Um fator estimulante aos académicos foi o uso de metodologias ativas nas aulas, uma vez que na primeira
graduacdo as aulas eram mais tradicionais e mondtonas, o que tornava o estudo mais cansativo. Ademais, a possi-
bilidade de participar das ligas académicas trouxe muita curiosidade aos autores, por poderem ser mais ativos na
construcdo do conhecimento e fomentar uma possivel escolha de residéncia médica.

Nessa questdo, a Unitins se destaca nas atividades de extensdo, que amplia o contato com o publico e
também no uso de metodologias ativas mesmo o curso de Medicina sendo de abordagem tradicional. Conforme
Moran (2018, p. 4).

As metodologias ativas ddao énfase ao papel protagonista do aluno, ao seu envolvimento
direto, participativo e reflexivo em todas as etapas do processo, experimentando, desenhando,
criando com orientagdo do professor; a aprendizagem hibrida destaca a flexibilidade, a mistura
e o compartilhamento de espacos, tempos, atividades, materiais, técnicas e tecnologias que
compdem esse processo ativo. Hibrido, hoje, tem uma mediacdo tecnoldgica forte: fisico-
digital, movel, ubiquo, realidade fisica e aumentada, que trazem inimeras possibilidades de
combinacgdes, arranjos, itinerarios, atividades.
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Nesse sentido, apesar de possuir uma carga horaria densa (8.715 horas totais) o Curso de Medicina da
Unitins traz em sua proposta pedagdgica uma estrutura curricular flexivel e que se adapta a realidade do aluno.
Essa abordagem tem sido notdria no cotidiano de uma das alunas que, devido atividades laborais, muitas vezes
teve que chegar mais tarde as aulas ou mesmo teve que realizar atividades complementares para que nao fosse
prejudicada, sendo, portanto, bem acolhida e amparada pelo corpo docente do curso.

Um diferencial do curso de Medicina que chamou atencdo dos discentes foi a possibilidade de interacdo
com a comunidade desde o primeiro periodo por meio das praticas de Saude Coletiva e Medicina de Familia e Co-
munidade. De acordo com o Projeto Pedagdgico do Curso de Medicina da Unitins, o alunado deve entrar em con-
tato o mais cedo possivel com o corpo social local no qual a instituicdo estd implantada, bem como com os servicos
de salde locais. Tal realidade torna a pratica do estudante ja graduado mais estimulante uma vez que o mesmo
pode desde cedo ter contato com os pacientes. Por ter um contato prévio com pacientes, os académicos viven-
ciam a pratica do estagio com mais naturalidade e tém melhor comunicagdo com os pacientes (UNITINS ,2020).

Podemos sintetizar esse ponto dizendo que durante a formagdo académica no curso de Medicina, os es-
tudantes se depararam com muitas novidades no que tange a universidade publica. Dentre elas, destacam-se o

incentivo a pesquisa e a extensdo, estimuladas intensamente na instituicdo qual estdo inseridos.

A experiéncia prévia

A idade de reingresso na universidade sempre foi um fator estressor para os académicos. Na visao de ves-
tibulandos, tinha-se o temor de estar atrasados e até velhos para voltar a faculdade e cursar Medicina. Esse pen-
samento ganha maior tensao também ao se pensar na duragao do curso. Entretanto, ao retornar ao ambiente
académico, os mesmos observaram que a idade maior foi um fator de acolhimento pelo alunado que viu nos co-
legas ja graduados uma voz de maturidade e experiéncia que poderia ser utilizada para o conhecimento coletivo.

O artigo intitulado “Medicina como Nova Graduagdo: Motivag¢des, Dificuldades e Expectativas”, descreve
que a faixa etaria predominante desses alunos da segunda graduagao era de 29 a 33 anos. Quanto ao estado civil,
a maioria estava solteira (71%) e 16% tinham filhos. No que tange ao curso de graduagdo prévia, 90% possuia
graduagdo na drea da saude e 78% exerceu a profissao de formagdo antes de iniciar a graduagao em medicina
(CORREA, 2016).

Os académicos de nossa analise concordam que cursar uma primeira graduagao trouxe aos trés uma maior
clareza da relevancia que a area médica possui e isso foi um fator crucial na tomada de decisao para retornar
ao ensino superior. Outro ponto de evolu¢do em relagdo a primeira graduacado foi uma maior facilidade na com-
preensao dos assuntos devido a um contato prévio. Isso ficou notério em disciplinas cruciais na medicina como
anatomia e fisiologia, pois futuramente tornardo a pratica clinica mais assertiva. Além disso, a bagagem adquirida
facilita na organizagdo da rotina e na adocdo de melhores métodos de estudos, a fim de obter o maior conheci-
mento possivel.

Uma formacao superior prévia é muito benéfica uma vez que proporciona maturidade para lidar com situa-
¢des comuns no curso de medicina e na pratica médica (CORREA, 2016). Nessa perspectiva, é possivel aprimorar
ndo somente os métodos de estudos e a capacidade de raciocinio, mas também maior interagdo com o paciente

por meio de uma abordagem mais acolhedora.
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Existe, outrossim, a possibilidade juridica de aproveitamento das disciplinas no Curso de Medicina devido
a similaridade existente entre ele e a matriz curricular de Enfermagem, faculdade cursada pelas académicas ante-
riormente. Tal direito da ao estudante ja graduado a possibilidade de buscar um novo diploma em um tempo redu-
zido, o que pode ser um diferencial em relagao aos demais alunos. No caso do estudante graduado em Farmdcia,
apesar de haver essa mesma possibilidade, foi feita a op¢do pelo ndo aproveitamento, pois o estudante achou por
bem atualizar os conhecimentos pois ja tinha mais de dez anos sem contato com os assuntos dos componentes
curriculares do ciclo basico.

Na linha desse raciocinio, o aproveitamento de estudos é um importante mecanismo no reconhecimento
da equivaléncia de disciplina ou atividade, cursada em instituicoes de ensino superior autorizada ou credenciada,
com aquela em que o estudante pretenda o aproveitamento. Desse modo, o estudante que possui uma primeira
graduacdo pode ser dispensado de atividades escolares do curriculo do curso se houver compatibilidade de matri-
zes e de acordo com regras de cada instituicdo. No caso dos portadores de diploma é uma 6tima ferramenta para
otimizar o tempo e valorizar o histérico académico pregresso (BRASIL, 1996).

A rede de apoio ao estudante de segunda graduagdo da instituicdo é um ponto fundamental para o acolhi-
mento e desenvolvimento do percurso académico desses alunos. Os académicos concordam que a maturidade
adquirida e a maior estruturacao financeira e familiar, proporcionaram importantes ferramentas de apoio para os
desafios que a segunda graduacao impde. Desse modo, a rede de apoio &, quer sejam 0s pais, sejam os conjuges,
um dos principais motivos para que uma nova graduagdo possa ser uma possibilidade para o individuo que ja pos-
sui 0 ensino superior no curriculo.

Matos (2019) diz que é comum aos estudantes de medicina acreditarem que as angustias vivenciadas até
0 momento do ingresso na faculdade sejam deixadas para tras e esperam ter na graduagdo experiéncias menos
desgastantes do que as vividas no periodo dos vestibulares. Entretanto, ao se depararem com a nova realidade,
observam que o excesso de estudos e de pressdes académicas os desencantam. Nesse sentido, os autores desse
relato acreditam que a vivéncia adquirida previamente minimizou esse efeito uma vez que lidar com a rotina de
uma faculdade integral ndo é uma novidade. Dessa maneira, ha um olhar menos “desencantado” com a realidade
do curso de Medicina.

As Diretrizes Curriculares Nacionais para Medicina estabelecidas pelo Governo Federal definem, por seu
turno, que para que um profissional seja considerado culturalmente competente, deve ser exposto a diversidade.
Segundo esse guia, o curriculo do médico deve ser embasado em uma compreensao ampla e plural dos individuos.
O documento traz que o estudante e futuro médico deve adotar uma postura ética, esclarecer a pessoa sob seus
cuidados sobre os procedimentos que ird realizar e ainda orienta-lo de maneira clara a fim de garantir a seguranga
e o conforto do paciente (BRASIL, 2014).

O contato prévio com os contetdos explanados na graduacdo médica como também o tempo em que tra-
balharam diretamente com os pacientes enquanto profissionais podem ser considerados vantajosos no traquejo
com aqueles que serdo receptores de cuidados uma vez que esse respeito e destreza foi algo construido desde a
graduacdo anterior, a propdsito do que propdem as DCN para o curso de Medicina.

Assim, observa-se que apds a conclusdo do ensino superior, muitos alunos recorrem a uma segunda gra-
duacdo seja por realizagdo pessoal seja por melhores condicdes no mercado de trabalho. Desse modo, as universi-
dades sobretudo as publicas, devem estar atentas a esse publico que enfrenta demandas particulares que exigem
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atencdo. Logo, faz-se necessdrio maior aprofundamento sobre a tematica a fim de construir estratégias eficazes de

incentivos aqueles estudantes que veem na graduacdo de medicina uma possibilidade de realizagao profissional.

Consideragoes Finais

O presente trabalho relatou as vivéncias de graduados que optaram pela segunda graduacdo no curso de
Medicina da Unitins. Nesse sentido, a medicina é um sonho para muitos estudantes no Brasil, inclusive para mui-
tos que ja possuem uma primeira graduagao. Nesse sentido, os graduados deste relato ingressaram no curso mé-
dico em busca de melhorias profissionais e de realizagao pessoal e profissional ndo alcangadas no primeiro curso.

A medicina como segunda graduacdo &, na perspectiva dos académicos, uma chance de recomeco e uma
possibilidade de crescer no meio académico e cientifico. A maturidade, a experiéncia, a rede de apoio e muito foco
sdo essenciais ao longo dessa jornada e fazem essas vivéncias serem mais prazerosas.

Muitos graduados veem nas universidades publicas uma possibilidade de inser¢ao nesse curso tao concor-
rido nos vestibulares. Seja por seletivos tradicionais, seja em provas especificas de portador de diploma, é fun-
damental que as Universidades estejam preparadas para amparar esse publico que na maioria das vezes possui
particularidades para conseguir conciliar a vida estudantil com a vida pessoal. Logo, espera-se que esse relato de
experiéncia sirva de subsidio para a construgao de materiais que auxiliem no atendimento dessas demandas indi-

viduais dos estudantes ja graduados.
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Introdugao

Em virtude do avan¢o dos movimentos sanitaristas no Brasil e da promulgacdo da Constituicdo Federal de
1988, foi criado o Sistema Unico de Saude (SUS) — regulamentado nas leis 8.080/90 e 8.142/90. Esse “sistema”
tem como principal foco a Aten¢do Primaria a Saude (APS), cujo conceito esta relacionado ao cuidado de primei-
ro contato, o qual serve como porta de entrada da pessoa para o sistema de saude, conhecimento do territério,
vinculo entre o usudrio e a equipe de saude, integralidade da assisténcia e monitoramento de familias vulneraveis
(SARTI et al, 2020).

No Brasil, a concretizacdo da Atencdo Primaria a Salde se deu por meio da Estratégia Salde da Familia
(ESF), a qual, por definicdo, pode ser caracterizada como uma estratégia que possibilita a integracdo e promove a
organizacao das atividades em um territdério definido, com a intengdo de promover o confronto e resolugdo dos
problemas previamente identificados. Propde-se a trabalhar com o principio da vigilancia a saude, através de uma
atuacdo inter e multidisciplinar, bem como responsabilidade integral sobre a populagdo residente na area abran-
gida pelas unidades de saude (BRASIL, 1997).

Com o progresso da Estratégia Saude da Familia (ESF), foi criado em 2008, pelo Ministério da Saude, o Nu-
cleo Ampliado de Saude da Familia (NASF), que tem como fungdo primordial ampliar a resolubilidade da ESF, por
meio do apoio matricial. O NASF constitui-se de uma rede de cuidados a partir da qual é construida uma relacdo
articulada com as equipes de saude da familia, tendo como foco o suporte para que os servicos de saide possam
ofertar servicos de forma integral e ampla, sendo uma de suas principais estratégias a clinica ampliada (CONRAD,
PEREIRA, SCHUTEL, 2020).

O conceito de clinica ampliada, estratégia muito importante dentro da atua¢do do NASF, é o de uma cons-
trucdo de responsabilidade singular e de um vinculo estavel dos membros de toda a equipe junto ao usuario.

Dessa forma, a partir dessa visdo ampliada, visa-se superar o paradoxo entre a clinica hospitalocéntrica e a clinica
* Discente de medicina da Universidade Estadual do Tocantins (Unitins).

** Docente da Universidade CEUMA - Campus Imperatriz-MA.
*** Docente do curso de medicina da Universidade Estadual do Tocantins (Unitins)
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que se deseja alcancar, de tal maneira a atender todas as necessidades do usudrio (TAVEIRA et al, 2019).

De uma perspectiva ética, a interdisciplinaridade pode ser entendida como uma necessidade intrinseca de
referenciar as praticas interdisciplinares que integram saberes, possibilitam diversidade de olhares, permitem o
reconhecimento da complexidade dos fendmenos e reforcam a necessidade de coeréncia na materializacdo da in-
tegralidade (MENDES, 2008). Dessa forma, o conhecimento se processa de forma global, em que cada fendmeno é
inserido em uma rede de rela¢des, dando-lhe sentido e significado, sendo entdo, portanto, a interdisciplinaridade
entendida como uma rota de qualificacdo profissional através da integracdo entre o saber e a pratica, buscando
uma atencdo integral em saude (BAQUIAO et al, 2019).

J& a multiprofissionalidade se da com a interacdo de diversos profissionais de equipe, tais como enfermei-
ros, psicologos, assistentes sociais, fisioterapeutas e farmacéuticos, visando cumprir esquemas de a¢do que levem
a um objetivo comum, a fim de uma melhor atuacdo coletiva, colocando lado a lado diversas disciplinas que a
partir do compartilhamento de informagdes venham a engrandecer o conhecimento (SANTOS, 2019).

A partir desses conceitos, é perceptivel a importancia do parametro interdisciplinar na construcdo de uma
equipe completa e preparada, por meio do maior grau de interacdo entre os profissionais e maior compartilha-
mento de informacg0es entre especialistas, de forma que haja a melhora da cooperacdo entre os trabalhadores
de saude, fazendo com que o conhecimento de todos seja aprimorado. O resultado é a satisfacdo do beneficidrio
final, ou seja, o préprio usuario do sistema, que é tratado com maior cuidado e zelo (SOARES et al, 2022).

Diante do exposto, o este capitulo objetiva apresentar um relato de experiéncia advindo da perspectiva
dos académicos de Medicina do 1° semestre da Universidade Estadual do Tocantins, além de uma analise refle-
xiva acerca dos desafios na interdisciplinaridade entre a equipe multiprofissional na Unidade Basica de Salde da
Familia Il — Elias Ribeiro Cabral, localizada no setor central da cidade de Augustindpolis — TO. O desenvolvimento
deste trabalho aborda os eixos de Satide Coletiva e Etica e Humanismo, tendo como designio a formag3o critica
e humanista dos discentes da gradua¢do em Medicina, fundamentando-se no conhecimento cientifico aliado a

pratica vivenciada com a equipe atuante na Unidade Basica de Saude da Familia Elias Ribeiro Cabral.

Metodologia

A presente pesquisa se trata de um estudo observacional descritivo, do tipo relato de experiéncia, sobre
a aplicacdo da clinica ampliada, com énfase nos desafios da interdisciplinaridade na equipe multiprofissional da
Unidade Basica de Saude Il - Elias Ribeiro Cabral em Augustindpolis, Tocantins. Com isso, a construgao dos fatos
narrados foi realizada por meio da observagao critica das experiéncias vivenciadas por um grupo de alunos do
primeiro semestre do curso de Medicina da Universidade Estadual do Tocantins, na disciplina de Saude Coletiva.
Essa vivéncia académica foi realizada a partir de visitas semanais por parte de cinco académicos durante os meses
de outubro de 2021 a janeiro de 2022 na referida Unidade Basica de Saude da Familia.

Todos os dados utilizados nesse estudo foram coletados mediante o didlogo entre os estudantes e os profis-
sionais da Estratégia Saude da Familia da UBS em questdao e do NASF responsavel pela area. Por fim, é conspicuo
ressaltar que os académicos se basearam nos conceitos ministrados na disciplina de “Etica e Humanismo” para

alcangar, nas conversas com os profissionais, o objetivo deste relato.
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Relato de experiéncia

Durante o acompanhamento de aulas praticas da disciplina de Saude Coletiva, na Unidade Basica de Sau-
de da Familia Il — Elias Ribeiro Cabral, alguns académicos de Medicina da Universidade Estadual do Tocantins
puderam observar como ocorre a interdisciplinaridade, entre a equipe multidisciplinar, na atencdo primaria. Em
primeiro plano, é relevante postular que, de acordo com os agentes comunitarios de satde (ACS) e a equipe de
enfermagem da unidade, a interagdo NASF-UBS é bastante reduzida, em funcdo de uma caréncia de profissionais
capazes de atender a demanda populacional.

Outrossim, foi observado que a relagdo entre o ACS e o médico limita-se ao atendimento prévio ao paciente
por meio do agente comunitdrio de saude, o qual repassa as demandas de salde organicas, psiquicas e sociais
daquele para o médico. E possivel notar, a partir dessa relagdo multifocal, relativa conformidade com o atributo
de integralidade caracteristico da atenc¢do primdria, onde o ACS tem papel relevante por ser o elo fundamental
na articulagdo da ESF, por fortalecer as relagdes entre a comunidade e os profissionais de salide havendo um
reconhecimento do conceito de salde como um espectro de necessidades em diversos ambitos, o que reforca a
relevancia do tratamento do paciente por meio do modelo de Clinica Ampliada (BEZERRA; FEITOSA, 2018).

Quanto ao NASF o qual, por nao ter prédio proprio, encontra-se atuante na unidade local do Centro de Aten-
¢do Psicossocial (CAPS), foi constatada a atuagdo de profissionais das areas de fisioterapia, psicologia, educagdo
fisica, nutricdo e assisténcia social. A presenga desses profissionais é importantissima para suprir a demanda da
populacdo, favorecendo a boa aplicacdo da estratégia de clinica ampliada e dos principios de interdisciplinaridade
e multiprofissionalidade anteriormente discutidos. Entretanto, ndao ha um ndmero adequado de profissionais fi-
sioterapeutas na equipe. Assim como na UBS, o atendimento também é realizado pelo e-SUS. O acompanhamento
dos casos recebidos pela equipe é realizado por esses profissionais. Os pacientes podem ser redirecionados entre
as areas oferecidas pelo NASF, conforme a necessidade particular de cada quadro.

Para que haja o atendimento de pacientes, o NASF realiza visitas a UBS. Entretanto, a discussao esperada
entre a equipe do NASF e os médicos locais acerca do quadro dos pacientes ocorre, de forma consideravel, apenas
em outra UBS da cidade (UBS Vila 16), por conta da abertura existente entre os profissionais dessa unidade e o
NASF. Na pratica da atengdo primaria da UBS I, a interacdo da equipe ocorre de maneira mais efetiva com a equipe
de enfermagem, a qual apresentou maior atuacdo integrada ao NASF durante as visitas domiciliares. Além disso,
algumas limitagGes estruturais puderam ser observadas, como a falta de materiais, a caréncia de salas adequadas
e o desprovimento de transporte para visitas domiciliares, o que reflete em uma defasagem e uma restrigao no
atendimento proporcionado por esses profissionais, fazendo com que eles ndo consigam suprir a demanda de
atendimentos e prejudicando o sistema municipal de saide como um todo, ja que o NASF atende toda a rede de
UBS'’s do municipio.

Sob a dtica do contexto apresentado, é notoério que ha uma divergéncia entre o objetivo de inter-relacdo
visado pela instauragdo da clinica ampliada e a forma desconexa que vem sendo vista entre os profissionais da
atengdo primdria da UBS II. Cabe ressaltar que, para que a gestao compartilhada dos casos se efetive, o NASF deve
buscar a constituicdo de uma rede de cuidados por meio da relagdo articulada com as eSF, com a pretensdo de dar
suporte para que os servicos de saude sejam ofertados de forma integral e ampla (CONRAD, PEREIRA, SCHUTEL,
2020).
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Assim, faz-se incidente uma necessidade de maior integracdo entre a equipe multiprofissional do NASF e os
profissionais da Unidade Basica de Saude, com o objetivo de um melhor acompanhamento cooperativo e interde-
pendente na atenc¢do primdria, além de melhorias logisticas e estruturais necessarias para o idoneo funcionamen-
to da clinica ampliada. Nesse contexto, é necessaria uma maior atencdo por parte do municipio no investimento e
apoio para essas equipes, por meio da Secretaria de Saude, bem como um maior esforco dos profissionais tanto da
equipe de Saude da Familia (eSF) quanto do NASF, para poderem exercer plenamente a clinica ampliada e, assim,
melhorar a qualidade da atenc¢do primaria a saude do municipio, beneficiando dessa forma toda a comunidade.

Consideragoes Finais

Diante do exposto, verifica-se a importancia da interdisciplinaridade e multiprofissionalidade para o bom
funcionamento da atengdo primaria a saude, por garantirem um maior cuidado e aten¢do ao paciente, assim
como a cooperagao entre as unidades de saude e o NASF, capaz de diversificar o atendimento e abranger uma
gama maior de pacientes, incrementando, desse modo, a APS.

Ademais, apds a experiéncia narrada, é possivel constatar a presenca de inimeros desafios para a imple-
mentacao efetiva da clinica ampliada na unidade trabalhada, como a escassa interagao entre os profissionais da
UBS e a equipe do NASF. Entretanto, também foi possivel verificar, tanto no discurso dos funcionarios da UBS como
na fala da equipe do NASF, que a interdisciplinaridade produz bons resultados no processo sadde-doenga.

Destarte, concluimos esse relato com o consenso de que a Estratégia Salde da Familia é de suma impor-
tancia para a atengdo primaria a saude e, por isso, 0 apoio matricial prestado pelo NASF, principalmente por meio
da clinica ampliada, é de extrema relevancia para a continuidade dessa politica. No entanto, com as experiéncias
vivenciadas, percebemos que os beneficios da clinica ampliada sé poderdo ser experimentados com cooperagao

dos multiplos profissionais, do estado e da comunidade.
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