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Resumo: O estudo tem como objetivos identificar os elementos fundamentais para a efetividade da infegragdo ensino
servico (IES) e seus indicadores de avaliagdo, a partir da percepcdo dos individuos envolvidos no processo. Trata-se de
pesquisa exploratéria, que utilizou entrevistas e questiondrios, aplicados aos representantes da gestdo, da universidade, dos
profissionais do servico e da comunidade. Apds andlise e categorizacdo foram identificados como condicionantes para
uma efetiva integracdo: a institucionalizacdo; longitudinalidade da atencdo; compromisso com o SUS; estrutura,
planejamento e avaliacdo permanente. Os questiondrios perguntavam sobre nove indicadores e sua forca em relacdo a
IES. Sobre os resultados foi aplicado o teste de Kruskal — Wallis e a prova de Dunn, identificando que a motivagdo para o
trabalho em equipe, a satisfacdo e a ampliacdo do conceito de salde dos envolvidos sdo os indicadores mais fortes de
avaliagdo. Conclui-se que os elementos e indicadores identificados contribuem para avaliagdo do processo.
Palavras-chaves: servicos de integracdo docente-assistencial. avaliacdo. satude coletiva. atencdo primdria a salde.
efefividade.

Abstract: The study aims to identify the key elements for the effectiveness of teaching-service integration (TSI) and its
evaluation indicators, from the perception of the individuals involved in the process. This is an exploratory research, which
used interviews and questionnaires , applied to management representatives, of university, service professionals and
community. After analysis and categorization were identified as conditions for effective integration: the institutionalization;
longitudinality of aftention; commitment to SUS; structure, planning and permanent evaluation. The questionnaires asked
about nine indicators and their strength in relation to TSI. The Kruskal - Wallis and Dunn test was applied on the results,
identifying that the motivation for teamwork, the satisfaction and the expansion of the concept of health of those involved
are the strongest indicators of evaluation. We conclude that the identified elements and indicators contributes to
evaluation process.

Keywords: teaching-assistance integration services; formation resources; collective health. primary health care.
effectiveness.

1. Introdugao

A integracdo ensino-servico no Brasil possui um percurso histérico que evidencia tanto as
aproximacgodes institucionais quanto os entraves e desafios para sua efetivacdo.!

Nos Ultimos anos é perceptivel um movimento de ampliacdo e fortalecimento da
formacdo em saude, indutor de mudancas da partir da aproximacdo do ensino ao sistema de
saude. Estes espacos de integracdo nos servicos podem promover transformacdes nos processos
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de producdo de conhecimento para os envolvidos e na qualidade da assisténcia prestada a
populacdo.?

Estudos indicam que a infegracdo ensino-servico pode favorecer a diminuicdo da
dist@ncia entre a formacdo universitdria e a realidade e necessidades do SUS ampliando assim o
compromisso com seus principios; desenvolver acdes e projetos que aproximem objetivos
pedagdgicos das prioridades locais e ainda criar sinergias entre cursos e disciplinas que atuam nos
servicos.35 Além disso, a integracdo estimula nos envolvidos prdaticas multiprofissionais,
interdisciplinares, humanizadas e compartihadas contribuindo assim no desenvolvimento de
acdes de cuidados e formagdo permanente pautada pelo SUS.¢

No entanto, outras pesquisas destacam dificuldades neste processo: as diferentes
percepcdes dos atores envolvidos, indefinicdo de papéis e tendéncia de dominacdo de um
grupo sobre o outro;” interesses institucionais distintos;8 dificuldades metodoldgicas e integragdo
embasada em negociacoes partficulares.s 8

Esta pesquisa reconhece que a integracdo ensino-servico € uma realidade nacional com
aumento gradatfivo de suas experiéncias e que necessita reflexdo sobre seus mecanismos e
par&metros de avaliacdo com vistas a consolidacdo e efetividade.

Este estudo é inspirado na concepcdo de método construtivista / participativo para
avaliacdo na saude? e assume pressupostos: (i) concepcdo de que a avaliagcdo consiste
fundamentalmente em fazer um julgamento de valor a respeito de uma intervengcdo ou sobre
gualguer um de seus componentes que visa auxiliar na tomada de decisdes e, por conseguinte
qualificar os processos ou elementos avaliados; e (i) a avaliagcdo formativa ter& maior consisténcia
se contar com a participacdo dos atores dos processos ou intervencdoes que foram avaliadas. HA
o destaque que engajar os atores envolvidos na pesquisa, além de contribuir para reflexdo de
suas prdticas, possibilita caos envolvidos (grupos de interesse, grupo de implicados ou ainda
stakeholders) a co participacdo, o comprometimento e o uso da avaliagdo realizada.

Nesta pesquisa, o conceitual de efetividade € o mesmo adotado nas pesquisas e estudos
do NEPAS (NUcleo de Extensd@o e Pesquisa em Avaliacdo em Saude / UFSC) no qual efetividade é
critério politico e social que supde compromisso real com o alcance de objetivos visando
satisfazer as demandas concretas, expectativas e necessidades da comunidade envolvida.10

Os objetivos deste estudo sdo (i) identificar os elementos para a efetividade da integracdo
ensino servico e (ii) reconhecer indicadores de avaliagcdo para o processo com quantificacdo de
sua forca a partir da percepcdo dos individuos envolvidos (gestdo, universidade, profissionais do
servico e comunidade).

Por possuir um foco regional, esta pesquisa ndo se propde a fazer generalizacdes ou
normatizacdes, mas sim contribuir no urgente e importante debate do processo de avaliagcdo da
infegracdo ensino-servico do Pais.

2. Percurso metodolégico

Trata-se de pesquisa exploratéria, com coleta de dados e andlise quantitativa. A pesquisa
exploratdria se propde a conhecer com maior profundidade a temdtica bem como propor novas
questdes para futuros estudos.!!

Foi realizada em um municipio de Santa Catarina, regido do Médio Vale do ltgjai.
Apresenta uma populacdo superior a 300 mil habitantes e com ampla cobertura de saide para
seus moradores. Possui histérico de mais de duas décadas de integracdo ensino-servico (parceria
entre Universidade e Secretaria de Saude). Os cursos envolvidos na pesquisa foram os de
Enfermagem, Educacdo Fisica, Farmd&cia, Fisioterapia, Medicina, Medicina Veterindria, Nutricdo,
Odontologia, Psicologia e Servico Social.

Foram identificados como participantes da pesquisa os individuos envolvidos na
intfegracdo ensino-servico obedecendo aos seguintes critérios de inclusdo:

Grupo 1 (G1): gestdo - quatro participantes do NuUcleo de Educacdo Permanente, incluindo a
coordenacdo da educacdo e trabalho do municipio e a coordenacdo da atencdo bdsica.
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Grupo 2 (G2): docentes - seis docentes da drea da salde da universidade com, no minimo, 1 ano de
atividades de ensino e/ou extensdo nas unidades de salde do municipio;

Grupo 3 (G3): discentes - seis discentes da mesma universidade que atuam em estdgio ou projeto de
extensdo nas unidades.

Grupo 4 (G4): profissionais do servico — quatro coordenadores de unidades bdsicas de salde com
histérico de maior antiguidade atuando com a infegracdo ensino-servico.

Grupo 5 (G5): comunidade - quatro usudrios das mesmas unidades com participacdo ativa nas
rotinas do bairro e / ou representante do Conselho Local de Saude.

Os sujeitos que foram procurados até trés vezes e ndo puderam responder os instrumentos
de pesquisa ou que ndo aceitaram participar da pesquisa foram excluidos do estudo e
substituidos até chegar ao nUmero de entrevistados previamente definido (n= 24 participantes). Os
dados foram coletados entre os meses de setembro e novembro de 2015.

Foi construido um instrumento Unico composto por duas partes: uma entrevista e um
guestiondrio auto-referido. A validacdo foi realizada por especialistas em avaliagdo em sadde de
uma instituicdo federal de ensino superior.

a) Enfrevista: composta por duas questdes abertas que visaram conhecer, na perspectiva do
enfrevistado, quais os elementos condicionantes para se ter integracdo ensino-servico de
maneira e efetiva e que indicadores julgavam importantes para a avaliacdo da
integracado.

b) Questiondrio: aplicado posteriormente a entrevista, composto por uma lista de nove
indicadores de avaliagcdo da integracdo ensino-servico identificados na literatura ao longo
do processo de construcdo deste estudo.

c)

Estes indicadores, em lista, deveriam ser distribuidos, segundo a concepcdo do
entrevistado, em 1rés grupos: (i) maior importdncia, (iij média importancia e (iij menor
importéncia. O entrevistado foi orientado a preencher trés indicadores em cada uma das trés
classificacoes.

O instrumento continha a seguinte proposicdo: “A integragdo ensino-servigo é efetiva e de
qualidade quando contribui para...”.

As opcoes de indicadores com os respectivos autores que referendam estas posicoes
estdo indicadas no quadro 1.

Quadro 1: Indicadores selecionados e respectivos autores de referéncia

Indicador Autor (es) de Referéncia
Satisfagédo do usuario 12-13
Motivagdo dos profissionais para desenvolvimento do | 14
trabalho em equipe

Ampliar o conceito de sadde e conhecimento do SUS na | 3,12-13
rotina

Aumentar o acesso 15
Adequagdes curriculares 16-17
Resolubilidade da Atengao Basica 18
Fortalecer o controle social 19
Adesao aos grupos educativos 18
Aperfeigoamento profissional 3
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Cada participante da pesquisa foi instruido a distribuir os nove indicadores em trés graus de
importéncia (maior, média e menor). A partir disso, assumiu-se que os indicadores de maior
frequéncia com grau maior refletiom a posicdo de cada um dos cinco grupos.

Os graus de importancia (maior, média e menor) foram transformados em valores de
pontuacdo (3, 2 e 1 pontos) respectivamente.

Posteriormente, com o infuito de mensurar a forca destes indicadores, foi aplicado o teste
de Kruskal — Walllis, com correcdo para empates, e apds a prova de Dunn para comparacoes
individuais entfre os grupos. O nivel de signific@ncia considerado foi de p < 0,05.

As entrevistas foram transcritas na integra e submetidas a andlise de discurso com posterior
categorizacdo.

Esta pesquisa foi aprovada no Comité de Etica para Pesquisa com Seres Humanos da
Universidade Federal de Santa Catarina: CAAE 38418314.0.0000.5361 sob o parecer 9888.520 de
12/03/2015.

3. Resultados

Os resultados do estudo serdo apresentados de duas formas. Em categorias construidas &
partir da andlise das entrevistas e em agrupamentos provenientes dos questiondrios.

Apds a transcricdo, leitura e andlise das questdes abertas da entrevista foram
categorizados os elementos consensuais entre os diferentes grupos de participantes. Como
resultados, por ordem de frequéncia de recorréncia nos discursos dos individuos foram
identificados seis elementos que seriam condicionantes para a efetividade da integracdo ensino-
servigo:

- Institucionalizacdo: a integracdo ensino-servico com legislacdo e parceria institucional
visando a ultrapassagem de acordos d partir de simpatias e questdes pessodais.

- Compromisso com o SUS e com a integracdo ensino-servico (perfil dos participantes)

- Regularidade / Longitudinalidade: frabalho continuado, sem trocas semestrais de
cendrios favorecendo a construcdo de vinculos e formacdo permanente dos envolvidos.

- Planejamento semestral conjunto com vistas d adequacdo dos objetivos pedagdgicos e
demanda local.

- Avaliacdo Parcial e Final composto por encontros de monitoramento e realizacdo de
ajustes ao longo do semestre e avaliacdo final com programac¢do do semestre seguinte.

- Estrutura Fisica minima para o bom andamento das atividades propostas.

Referente 4 segunda questdo aberta da enfrevista, os indicadores apontados e
identificados nos discursos dos participantes da pesquisa estdo contemplados em literatura e
fazem parte da lista do questiondrio auto referido (segunda parte do instrumento de pesquisa). Ou
seja, os entrevistados ndo apontaram outros indicadores além dos utilizados nesta pesquisa.

Os dados dos questiondrios foram tabulados e posteriormente aplicados os testes
estatisticos selecionados.

Os grupos foram ordenados para melhor compreensdo; o valor do teste de Kruskal-Wallis
foi: W = 39,94 (p <0.0001).
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Tabela 1 - Mediana dos indicadores, de acordo com a percepcdo dos enfrevistados (n=24).

12- Motivagdo 3.0
|1 — Satisfacdo 2.5
13- Ampliacdo conc. de salude 2.5
14 — Acesso 2.0
16— Resolubilidade 2.0
18— Adesdo 2.0
19 — Aperfeicoamento 2.0
|7— Conftrole social 1.0
15— Curriculo 1.0

As colunas em vermelho indicam equivaléncia estatistica, de acordo com o teste de Dunn
para comparacdes entre grupos.

Estes resulfados indicam que a Motivacdo foi o indicador considerado de maior
importancia, com diferencas significativas para os indicadores 4,5,6,7,.8 € 9.

Os indicadores 1 (satisfacdo) e 3 (ampliacdo do conceito de saude) foram considerados
mais importantes que os indicadores 5 e 7.

Os demais confrastes foram considerados equivalentes entre si.

4. Discussao

Desde o artigo 200 da Constituicdo Federal, os artigos 14 e 27 da Lei Orgdnica da Saude
(8080) e a Portaria 198/2004 que institui a Politica Nacional de Educacdo Permanente percebe-se
a preocupacdo com a formacdo e o incentivo para articular a modificacdo das praticas de
salde e de educacdo na saude no conjunto do SUS e nas instituicdes de ensino e também
fransformar a rede de servicos e de gestdo em rede-escola.

Posteriormente a implementacdo das Diretrizes Curriculares Nacionais para Saude e o
avanco das politicas indutoras de integracdo ensino-servico reforcaram sua importéncia, porém
sem regulamentacdo / institucionalizacdo.

O que foi encontrado na literatura sGo experiéncias isoladas, como os casos do distrito
docente assistencial em Porto Alegre (RS)2°, a rede docente-assistencial de Floriandpolis (SC)2!, e
no Ceard, o Sistema Municipal de Sadde Escola (SMSE) de Fortaleza e o Sistema de Saude Escola
de Sobral.?2

Em relacdo ao elemento condicionante “perfil” estudos evidenciom que muitos
trabalhadores ndo se sentiam & vontade com a presenca dos alunos e dos docentes e ndo
reconheciam como suas as responsabilidades dessa acdo, j& que seus contratos de trabalho ndo
mencionavam a funcdo docente. Além disso, estes profissionais revelaram dificuldades em
participar das acoes desses programas, talvez pela falta de conhecimento ou clareza quanto aos
objetivos dos projetos. 19.23

No que tange a universidade, a ndo profissionalizacdo da funcdo docente, a diversidade
de cendrios e atividades e as resisténcias as mudancgas sdo alguns dos motivos que podem
dificultar a adesdo docente as formacdes e adequacdes.?4

Os cendrios das prdticas podem se modificar com frequéncia alta em funcdo do niUmero
de alunos envolvidos e que se modificam a cada semestre, as incompatibilidades enfre a
disponibilidade nas unidades de salde e as cargas hordrias exigidas nos curriculos, mudancas na
gestdo, nos profissionais das unidades e nos docentes se configuram situacdes que limitam o
processo continuado de educacdo permanente e a construcdo de vinculos, compromisso e co-
responsabilidade entre os envolvidos na integracdo.25:2¢

Finalmente o planejamento, acompanhamento e avaliacdo parcial e final das acdes de
ensino em servico realizadas. N&o s6é em relacdo a integracdo ensino-servico mas na salde
planejar e avaliar sdo essenciais para a qualificacdo das prdticas.
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Planejamento pode ser entendido como um instrumento de racionalizacdo humana que
visa construir proposicoes, verificar viabilidade, minimizar o risco de problemas de percurso e
atender as necessidades individuais e colefivas dos envolvidos. Neste sentido, para o
planejamento ndo existe método pronto e nem mesmo é realizado por “planejadores”. Planejar é
uma atitude permanente e readlizada pelos envolvidos na situacdo fazendo com qué esta
participagdo possibilite uma cultura de compromisso entre todos.?7

O desafio de planejar as acdes e atividades infegradas entre ensino e servico reside no
fato de que muitas vezes ocorre um descompasso entre os objetivos institucionais. Enquanto a
universidade na maioria das vezes possui foco exclusivo nos seus objetivos pedagdgicos o servico
tem suas demanda locais, nesta l6gica um planejamento participativo poderia equacionar esta
situacdo.

Os quatro objetivos oficicis da avaliacdo em sadde podem significar contribuicoes
importantes tanto na avaliagcdo parcial da infegragcdo ensino-servico (ao longo do semestre / ano
letivo) quanto na avaliacdo final que contribui para o planejamento da ano seguinte.

O objetivo estratégico (contribui no planejamento e elaboracdo das intervencdes) e o
formativo (fornece informacdes para melhorar a intervencdo) teriam énfase nas avaliacoes
parciais enquanto que o objetivo somativo (determina os efeitos da acdo para decidir sobre sua
manutencdo e/ou fransformacdo) e o fundamental (visa confribuir para o progresso do
conhecimento) seriam o foco da avaliagdo final.28

Referente co elemento estrutura fisica existe relatos na literatura de consequéncias
danosas aos usudrios e profissionais da rede de servicos. Esta situacdo se potencializa em unidades
com integracdo ensino-servico, pois os estudantes e professores vao necessitar de espaco e
material para a realizacdo das suas acdes em conjunto. Pode-se destacar prejuizos com reducdo
do acesso, da resolubilidade, humanizagdo, continuidade da assisténcia e a ndo oferta de
determinadas acdes e para o profissional do servico, gera o comprometimento de sua
autonomia, insatisfacdes, desgastes e improvisacdes, conflitos com os usudrios, dificuldade para
planejar recursos e atingir metas, interrupcdes na oferta de acdes e dificuldades no desempenho
e na readlizacdo de praticas com qualidade.26.29

Quanto aos indicadores de avaliagcdo identificados, os autores dessa pesquisa assumem
sua importéncia e os julgam essenciais na construcdo futura de uma matriz avaliativa. Porém, em
funcdo da complexidade e extensdo do tema optam por refletir e discutir os trés indicadores que
apresentaram diferenca estatistica significativa nas variacdes de forca: motivacdo para o
trabalho em equipe; satisfacdo dos envolvidos e apropriacdo do conceito ampliado de saude.

Fazer saude como acdo coletiva e ndo como trabalho fragmentado € instrumento de
motivacdo, poder e de adaptacdo social. Neste sentido, a aproximacdo entre ensino e servico
possibilita aos docentes e aos trabalhadores dos servicos de salde a educacdo permanente,
sendo uma via dupla para o frequente intercGmbio de conhecimentos.!3.21

Na mesma légica, académicos e professores sentem-se motivados em estar vivenciando o
frabalho em equipe e percebendo in loco as repercussdes e parcerias com a comunidade e esta
participacdo nos diferentes programas no servicos de salde tem servido de estimulo para a
qualificagcdo e aprimoramento técnico dos frabalhadores.2

A educacdo permanente necessita ser tomada como uma estratégia de gestdo,
propiciando a mobilizacdo de liderancas e de recursos para o enfrenfamento dos diferentes
problemas cotidianos.21.30

Outro indicador que foi destacado pelos participantes dessa pesquisa é o relativo a
satisfacdo, em especial, da comunidade. Ndo ¢ dificil encontrar na literatura textos que
destacam a releva@ncia do controle social. Enfatizando inclusive que o usudrio é o ponto central
dos processos de avaliacdo e ainda que a didlogo permanente entre profissionais e populagcdo
local pode ser responsdvel modificar e qualificar o cotidiano das praticas e o proprio sistema.3!

Nesta perspectiva escutar os envolvidos na rotina da unidade, com énfase aos usudrios,
sobre safisfacdo pode ser importante instrumento para planejamento e ajustes das acdes. Em
unidades de infegracdo ensino-servico, a universidade poderia se unir aos demais aftores neste
movimento dialdgico o qué poderia contribuir para ampliar a satisfacdo de todos os envolvidos
NO Processo.

E por fim, a apropriacdo e incorporacdo do conceito ampliado de salde entre todos os
envolvidos na unidade, em especial os académicos.

Sau. & Transf. Soc., ISSN 2178-7085, Floriandpolis, v.9, n.1/2/3, 184-192, 2018.



190

Ainda sdo evidenciados na universidade, nas prdticas de saude e na comunidade
paradoxos em relacdo aos significados de sadde. A perspectiva reducionista, com enfoque
eminentemente bioldgico estd presente “misturada” com o discurso de complexidade e
ampliacdo de um conceito de sadde singular e com determinantes sociais e contextuais.

H& necessidade de formacdo permanente e exercicio no cotidiano das unidades para
gue o conceito ampliado de saude seja incorporado por todos e de fato, estabeleca novas
prdticas e novos processos de trabalho.32:33

5. Consideragoes finais

Esta pesquisa teve dois objetivos distintos, porém complementares e com o intuito de
contribuir nos processos avaliativos da integracdo ensino-servico. E para o alcance dos mesmos,
se prop6s ouvir os implicados no processo numa perspectiva participativa.

Ficaram evidenciados pelos participantes como elementos condicionantes para a
efetividade da integracdo ensino-servico: a insfitucionalizacdo do processo; 0 compromisso com
o SUS e a integracdo (perfil dos individuos); a longitudinalidade das acdes e prdticas na
comunidade; o planejamento conjunto das acdes visando compassar objetivos pedagdgicos e
demandas locais; a incorporacdo de avaliacdo parcial, acompanhamento e avaliacdo final das
atividades e uma estrutura fisica adequada.

Referente aos indicadores de avaliacdo para a efetividade da integracdo ensino-servico
os participantes do estudo concordam com os evidenciados pela literatura: ampliacdo do
acesso; fortalecimento do controle social; aumento da ades@o as agdes realizadas, a adequagdo
e reformulacdo dos curriculos universit@rios, aperfeicoamento dos profissionais e aumento da
resolubilidade da atencdo bdsica.

E ainda, com destaque estatisticamente significativo, a motivacdo para o trabalho em
equipe, a satisfacdo e a apropriacdo do conceito ampliado de saude no cotidiano das unidades.
A expectativa é de que estas consideracdes confribuam para a reflexdo permanente sobre o
tema e subsidie futuros estudos avaliativos.
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