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APRESENTAÇÃO

Segundo Bachelard, “um discurso sobre o método científico será sempre um 
discurso de circunstância, não descreverá uma constituição definitiva do espírito 
científico”; considerando a amplitude dessa temática, uma obra que almeje lançar foco em 
propostas, recursos e resultados nas ciências da saúde, naturalmente terá como desafio a 
caracterização de sua abordagem metodológica. Neste sentido, este e-Book foi organizado 
de modo a apresentar ao leitor 171 artigos seriados justamente por este elo comum que 
une, na ciência, a proposta (objetivo), o recurso (viabilidade) e o resultado (evidência): o 
método de pesquisa per si.

Dos seus nove volumes, os dois primeiros são dedicados aos relatos de caso, relatos 
de experiência e de vivência em saúde apresentando aspectos da realidade clínica, cultural 
e social que permeiam a ciência no Brasil.

Já no intuito de apresentar e estimular o diálogo crítico construtivo, tal qual o 
conhecimento dos recursos teóricos disponíveis frente aos mais variados cenários em 
saúde, os volumes três, quatro e cinco exploram estudos de revisão da literatura que 
discutem o estado da arte da ciência baseada em evidência sugerindo possibilidades, 
hipóteses e problemáticas técnicas no intuito de delimitar condutas para a prática clínica.

Por fim, os volumes de seis a nove compreendem os resultados quali e quantitativos 
das mais diversas metodologias de intervenção em saúde: estudos comparativos, ensaios 
clínicos e pré-clínicos, além de ações em políticas públicas na área de saúde coletiva.

Com a intelecção dos tópicos tratados nessa obra, espera-se – tanto quanto possível 
– contribuir no processo de ampliação, fundamentação e fomento da discussão e reflexão 
científica na interface entre propostas, recursos e resultados nas Ciências da Saúde.

Luis Henrique Almeida Castro
Thiago Teixeira Pereira

Fernanda Viana de Carvalho Moreto 
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RESUMO: As atividades integrativas dentro 
da formação médica tem sido globalmente 
estabelecidas como modelo para o processo 
docente na área, existindo diversas formas e 
experiências de organização. Todavia, nem 
sempre é possível encontrar esse modelo em 
consonância ao que realmente é essencial no 
contexto das necessidades sociais do Sistema 
Único de Saúde. Foi abordado a experiência 
proporcionada através da integração prática 
de uma acadêmica do décimo primeiro período 

do curso de Medicina da Universidade do 
Vale do Itajaí, com um médico residente e 
uma médica especialista em Medicina da 
Família e Comunidade vinculados à mesma 
instituição, frente ao Sistema Único de Saúde 
e às políticas de saúde pública adotadas no 
Brasil. Tomando como princípio que a gestão 
do cuidado ao paciente e as tomadas de 
decisão acontecem de maneira compartilhada, 
pode-se depreender que todas as discussões 
constroem um pensamento único e garante 
ações em saúde indispensáveis à população. 
Correlacionando relatos de experiência, como a 
associação de ideias de pessoas em diferentes 
estágios da vida profissional beneficia o 
progresso da educação médica e da saúde 
pública no Brasil. A análise se expressa com o 
planejamento, tomada de decisão, liderança, 
trabalho em equipe, avaliação e controle social. 
A experiência desenvolvida articula elementos 
triviais na implantação de qualquer programa 
de formação e controle público no país. Deste 
modo, somados àqueles advindos da desafiante 
tarefa de instituir processos formativos, criativos 
e técnicos através instituição proponente, as 
práticas integrais em saúde acontecendo de 
maneira compartilhada, garantem o progresso 
ideal do ensino e gestão do cuidado efetiva na 
necessidade nacional.

http://lattes.cnpq.br/0443284988965044
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PALAVRAS-CHAVE: educação médica, saúde pública, sistema único de saúde.

THE MEDICAL PROFESSIONAL TRAINING BEFORE PUBLIC HEALTH NEEDS IN 

BRAZIL

ABSTRACT: Integrative activities within medical education have been globally established 
as a model for the teaching process in the area, with different forms and experiences of 
organization. However, it is not always possible to find this model in line with what is really 
essential in the context of the social needs of the Unified Unic System. The experience 
provided was addressed through the practical integration of an academic from the eleventh 
period of the medical course at the University of Vale do Itajaí, with a resident doctor and a 
specialist doctor in Family and Community Medicine linked to the same institution, in front 
of Unified Unic System and public health policies adopted in Brazil. Taking as a principle 
that the management of patient care and decision making happen in a shared way, it can 
be inferred that all discussions build a unique thought and guarantee health actions that are 
essential to the population. Correlating experience reports, such as the association of ideas 
from people at different stages of professional life benefits the progress of medical education 
and public health in Brazil. The analysis is expressed through planning, decision making, 
leadership, teamwork, evaluation and social control. The experience developed articulates 
trivial elements in the implementation of any training and public control program in the country. 
Thus, added to those arising from the challenging task of instituting training, creative and 
technical processes through the proposing institution, comprehensive health practices taking 
place in a shared manner, guarantee the ideal progress of teaching and management of 
effective care in national need.
KEYWORDS: medical education, public health, unified unic system.

1 | 	INTRODUÇÃO

A formação médica é um processo de desenvolvimento no qual os indivíduos 
de diferentes níveis de instrução fazem um balanço entre o desejo de cuidar e curar, 
assim como, lidar com sentimentos e estabelecer os limites de sua identidade pessoal e 
profissional (LOURENÇÃO; MOSCARDINI; SOLER, 2010). 

	 Historicamente essa atividade tem privilegiado uma visão biológica e mecanicista 
do ser humano, levando a fragmentação dos conhecimentos, com influência marcante na 
estruturação dos currículos na área. No currículo tradicional de medicina e demais cursos 
da saúde, ocorre a segregação entre teoria e prática, e a fragmentação do aprendizado, 
que favorece o crescimento das especializações existentes, vendo-se conteúdos sem 
relevância, que hierarquizam e desintegram o conhecimento (MATTOS, 2004).

O reflexo deste modelo flexneriano de formação pode ser observado pela crescente 
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especialização, medicalização, ênfase na hospitalização e utilização de tecnologias duras. 
Como consequência, os sujeitos são tratados de forma impessoal, desconsiderando seus 
contextos social, familiar e psicológico, bem como suas crenças a respeito do processo 
saúde-doença (VARGAS; et al., 2008). 

Portanto, o egresso da maioria das universidades possui visão predominantemente 
positivista e biologicista, fortemente centrado nas especialidades, com tendência a 
medicalizar o processo saúde/doença e com posição individualista e crítica ao Sistema 
Único de Saúde (SUS), altamente corporativista e liberal.

Um dos grandes nós da Atenção Básica, centro orientador da rede de saúde do país, 
é fazer com que se atinja o grau de resolubilidade em torno de 85%, além de realizar ações 
importantes como o cuidado de indivíduos, famílias e comunidades. Uma das causas 
deste problema é a deficiência na formação de um profissional generalista, que ocorre 
pela estruturação curricular em disciplinas sem a devida articulação, corroborada por um 
ensino muitas vezes descontextualizado da prevalência epidemiológica local e nacional. 
Estes profissionais muitas vezes acabam saindo desprovidos de uma visão humanística e 
despreparados para prestar cuidados contínuos e resolutivos à comunidade (MACHADO, 
2017).

No Brasil, as discussões têm acompanhado o contexto mundial de transformação de 
referenciais da educação e das políticas de saúde, buscando nova orientação que possa 
contribuir para a formação do profissional exigido pela sociedade contemporânea. 

Apesar dos problemas enfrentados, há uma crescente busca pela integralidade na 
formação em saúde. Este fato é marcado historicamente por movimentos que houveram 
no Brasil no âmbito do serviço e do ensino, promovendo a integração ensino-serviço, 
visando à reorientação da formação profissional, assegurando uma abordagem integral 
do processo saúde-doença com ênfase na Atenção Básica, bem como qualificando os 
profissionais que já estão inseridos no serviço. 

Ao longo da trajetória do ensino médico no país, observa-se um tensionamento de 
um modelo flexneriano/biomédico para o da integralidade, que busca a construção de um 
perfil profissional para atuar no âmbito do cuidado, reconhecendo as reais necessidades 
da população, incorporando em sua prática um conceito de saúde ampliado e pautado 
na determinação social do processo saúde-doença, verificando-se, desta forma, uma 
ampliação do papel do médico na produção do cuidado em saúde. 

2 | 	METODOLOGIA

O estudo foi realizado através de uma abordagem qualitativa. Este modelo foi 
escolhido em função da natureza do objeto e do caráter processual e relacional do tema 
a ser investigado. A realização deste construiu-se na perspectiva de correlacionar a 
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educação médica, através de relatos de experiências de pessoas em diferentes estágios 
da vida profissional, às necessidades do Sistema Único de Saúde.

Segundo Minayo (2014), a pesquisa qualitativa constrói-se na natureza dos 
significados, motivos, aspirações, crenças, valores e atitudes. Esses fenômenos humanos 
são entendidos como parte da realidade social, pois o ser humano se distingue não só 
por agir, mas por pensar e por interpretar suas ações no contexto da realidade vivida e 
partilhada com seus semelhantes. 

Os autores: uma acadêmica do 11º período de Medicina, um médico residente de 
Medicina de Família e Comunidade (MFC) e a médica preceptora especialista em MFC, 
foram integrantes da mesma equipe de Estratégia de Saúde da Família, na cidade de 
Itajaí, Santa Catarina. 

Sendo assim, a partir desses relatos individuais, pode-se fomentar discussões sobre 
a gestão do cuidado ao paciente, a implantação de políticas públicas e sobre a importância 
das tomadas de decisão de maneira compartilhada, visando o progresso da educação 
médica e da saúde pública brasileira.

3 | 	RELATO DE EXPERIÊNCIA

A unidade básica de saúde recebe durante o ano acadêmicos do décimo primeiro 
período de medicina da UNIVALI. Neste mesmo cenário, encontram-se alocados uma 
médica especialista em MFC e um residente da mesma especialidade.

Estes indivíduos, em conjunto, estabelecem as condutas referentes à Estratégia 
de Saúde da Família de número 049. Os cuidados, na sua totalidade, acontecem de 
maneira compartilhada, através da discussão dos casos e trocas de conhecimentos 
acerca da problemática abordada. Tais debates envolvem desde a construção de projetos 
terapêuticos singulares, até a tomada imediata de decisão, tudo baseado nas políticas 
públicas de saúde que regem o SUS.

O processo de mesa redonda permite aos envolvidos compartilhar conhecimento, 
dúvidas e experiências. Ao passo disso, propicia também discussões que visam analisar 
e implementar os modelos de cuidado preconizados pelo Ministério da Saúde na área 
adscrita.  

Desta forma estes três protagonistas caracterizam três níveis de formação médica, 
o acadêmico com sua avidez por conhecimento prático, o residente querendo adquirir 
experiência e o médico especialista ampliando sua visão e transmitindo conhecimento e 
introduzindo discussões acerca do que é vivenciado.

Por mais que esse modelo se mostre bem estruturado na formação médica, muitos 
problemas ainda podem ser encontrados, como por exemplo a insegurança na relação 
médico-paciente, a falta de conhecimento teórico e prático em determinadas patologias 
e situações, além divergência de opiniões pessoais. Todavia, estes embates, ainda que 
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importantes, não desqualificam o processo e enriquecem as trocas de saberes.
Assim, pode-se depreender que os três pilares estruturam um modelo de aprendizado 

favorável a formação médica, pautado nas diretrizes e avanços do SUS. Aliando a 
experiência do especialista, a habilidade de adaptação e conhecimento do residente e 
o desejo de crescer e aprender do acadêmico, como podemos visualizar de maneira 
elucidativa na figura 1.

Figura 1: Diagrama de entendimento do benefício da experiência

4 | 	REFLEXÃO SOBRE A EDUCAÇÃO MÉDICA FRENTE ÀS POLÍTICAS PÚBLICAS DE 

SAÚDE

Ao longo da trajetória do ensino médico no país, observa-se um tensionamento de 
um modelo flexneriano/biomédico para o da integralidade, que busca a construção de um 
perfil profissional para atuar no âmbito do cuidado, reconhecendo as reais necessidades 
da população, incorporando em sua prática um conceito de saúde ampliado e pautado 
na determinação social do processo saúde-doença, verificando-se, desta forma, uma 
ampliação do papel do médico na produção do cuidado em saúde. 

Um dos focos de desenvolvimento na área da saúde é a formação de profissionais 
para conformação de um modelo de atenção à saúde centrado no usuário. Para viabilizar 
essa mudança, os profissionais do serviço devem sentir-se co-responsáveis pela 
formação dos futuros profissionais, assim como os docentes devem considerar-se parte 
dos serviços de saúde, assumindo também o compromisso da assistência à saúde da 
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população. (ALBUQUERQUE et al., 2008).
Neste sentido, o Ministério da Saúde (2005) propõe a formação a partir do processo 

de trabalho.  A formação para a área da saúde deveria ter como objetivos a transformação 
das práticas profissionais e da própria organização do trabalho e estruturar-se a partir da 
problematização do processo de trabalho e sua capacidade de dar acolhimento e cuidado 
às necessidades em saúde das pessoas e dos coletivos. A melhor síntese para este tipo 
de educação dos profissionais da saúde é a noção de integralidade.

A presença da universidade no ambiente loco regional onde atua, estreitando laços 
com a comunidade e com as políticas públicas, pode ser um caminho para o enfrentamento 
comum dos problemas, onde as soluções já nasçam integradas. É essencial que as 
organizações formadoras assumam seu papel político com o desenvolvimento sustentável 
e a redução das desigualdades sociais e de saúde (MELLO; MOYSÉS; MOYSÉS, 2010). 

Uma das dimensões de qualidade na educação superior está relacionada com a sua 
capacidade de atender às demandas do entorno em que se insere, dimensionando seu 
compromisso com a sociedade (RIBEIRO; ALMEIDA, 2009).

Experiências que envolvem a prática na APS permeando toda a grade curricular, 
permitem o aprendizado ativo, o que aumenta o vínculo e a responsabilidade com os 
usuários do sistema e estimula a participação ativa junto ao SUS e à comunidade (ADLER; 
GALLIAN, 2012). Considera-se essencial que o estudante de Medicina participe, desde 
o início de seu curso, de atividades na comunidade e em unidades de Atenção Primária 
à Saúde, por exemplo, nas Unidades Básicas de Saúde, e que tenham preocupação 
com a qualidade e a integralidade da atenção aos usuários do sistema de saúde e às 
comunidades (COSTA et al., 2012). 

Através de uma visão tanto global quanto focal, dos três envolvidos, existem ganhos. 
O conhecimento e a intersecção de realidades possibilita que os envolvidos construam 
processos quase que ideais de planejamento e tomada de decisões, com o levantamento 
de situações que necessitam de intervenção. 

As inserções melhoram a formação generalista, permitindo a proximidade do docente 
e contribuindo para diminuir o grau de insegurança na prática profissional futura. De modo 
geral, a prática potencializa a construção do perfil profissional apontado pelas diretrizes 
nacionais curriculares, especialmente em relação ao trabalho em equipe multiprofissional, 
buscando atender às reais necessidades de saúde pública da população.

A literatura aponta como sendo estratégica a construção do conhecimento em cenários 
de prática, onde o SUS aparece com extenso potencial pedagógico, e os estudantes, 
auxiliados por docentes e profissionais qualificados, têm a possibilidade de aprender 
articulando teoria e prática na integralidade do cuidado (ADLER; GALLIAN, 2012). 

Para que seja possível continuar acompanhando as mudanças na área da saúde, a 
educação dos futuros médicos e residentes, precisa responder aos novos desafios das 
sociedades contemporâneas, incorporando uma visão integral dos problemas sociais do 
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país, contemplando adequadamente a atenção básica e valorizando a formação voltada 
para o SUS como importante alternativa de trabalho do profissional da Medicina.

5 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS

A compreensão de que a integração é uma aliada, promove a construção de vínculos 
e melhora a formação médica nos níveis de graduação, especialização e educação 
continuada. Em todos os momentos, por mais que banais, sempre há uma troca de 
conhecimentos, alimentando o desejo de aprender e ter experiência, à necessidade de 
adaptação e ampliação de vivências sobre as relações interpessoais.

Assim, o ensino médico que alia a experiência de trabalho aos processos de formação 
e reflexão, é um modelo excelente de formação e qualificação do profissional. A partir da 
vivência obtida por esses três pilares, percebe-se quão rico é um ambiente diversificado 
entre acadêmicos, residente e especialistas e com isso recomenda-se que tal modelo de 
aprendizado seja ampliado e adotado em todos os cenários de práticas médicas.

As mudanças que tanto desejamos no perfil profissional e que contribuirá para a 
melhoria da atenção básica e, consequentemente, para a consolidação do SUS, dependem 
também de uma adesão ideológica de docentes, estudantes e demais profissionais que 
compõem a rede de saúde, estes atores têm que ser ativos no processo de mudança.

A inserção nas unidades do SUS desde o primeiro período do curso, especialmente 
nas unidades de APS, deve ser uma meta a ser atingida por toda escola médica, garantindo, 
contudo, que os discentes não sejam meros espectadores, mas, sim, partícipes ativos, 
atuando em diferentes situações, tais como tensões sociais que envolvam pacientes, 
diagnósticos conflitantes e dificuldades inerentes às decisões terapêuticas, aspectos 
estes regidos pelas variantes socioeconômicas e culturais loco regionais (COSTA et al., 
2012). 

Esta inserção pode constituir mais uma oportunidade para consolidar os valores 
éticos que a profissão requer, colocando em xeque a estrutura ideológica que pressupõe 
a prática médica exclusiva e necessariamente antecipada, supostamente por sólida e 
intensa formação científica. Com efeito, a máxima “primeiro a teoria, depois a prática” 
deixa de ter qualquer sentido, tornando-se insustentável (COSTA et al., 2012). 
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