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APRESENTACAO

Sabemos que o trabalho do médico humanitario envolve uma grande variedade
de atividades que podem girar em torno de diversas atividades. Existe um longo e vasto
caminho muitas vezes pouco iluminado pelos sistemas de comunicag¢do, mas que sdo uma
base essencial para o desenvolvimento dessa ciéncia. Exemplos como de equipes médicas
que atuam em situacGes de conflito e pds-conflito, no controle e combate as doencas
epidémicas, no atendimento emergencial as vitimas de catastrofes naturais, e garante
atendimento médico as pessoas excluidas dos sistemas de saude locais, contribuem para
esse entendimento.

A proximidade com o paciente e os valores éticos necessitam ser valorizados e
incentivados, pois geram possibilidades além de pressionarem grandes industrias e
governos para que medicamentos acessiveis e de qualidade cheguem as populagdes mais
pobres do mundo.

Tendo em vista a dimensédo e a importancia dessa tematica, a mais nova obra da
Atena Editora, construida inicialmente de trés volumes, direciona ao leitor um novo material
de qualidade baseado na premissa que compGée o titulo da obra.

Situacbes de emergéncia pedem resposta rapida, com atendimento médico
especializado e apoio logistico, mas falhas cronicas no sistema de saude local, como a
escassez de instalagbes de saude, de profissionais qualificados e a inexisténcia da oferta
de servigos gratuitos para populagées sem recursos financeiros, também podem motivar
a atuacgdo da organizagado. Ou seja, uma amplitude de temas que aqui serdo abordados
dentro dos diversos campos de atuag¢do dos profissionais envolvidos.

De forma integrada e colaborativa a nossa proposta, apoiada pela Atena Editora,
tras ao leitor producdes académicas desenvolvidas no territério nacional abrangendo
informacgdes e estudos cientificos no campo das ciéncias médicas com énfase na promogao
da saude em nosso contexto brasileiro. Desejamos que a obra “Medicina: Longe dos
holofotes, perto das pessoas” proporcione ao leitor dados e conhecimento fundamentado
e estruturado.

Tenham todos uma 6tima leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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CAPITULO 7

CARACTERIZAGAO DE ESTUDANTE DE MEDICINA
E SUA VISAO SOBRE A MEDICINA DE FAMILIA E
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RESUMO: O curso de Medicina do Uni-FACEF
iniciou-se em fevereiro de 2015. Sua abertura foi
possivel pela politica publica conhecida como
Programa Mais Médicos, implantada no Brasil
pela Lei 12.871, de 22 de outubro de 2013. Tal
politica publica, ainda em vigor, é caracterizada
por trés eixos, dos quais um deles se refere a
expansdo e interiorizacdo da formagdo em
medicina no Brasil, com foco na Medicina de
Familia e Comunidade como especialidade
privilegiada para atuagdo na Atencdo Primaria
em Saulde visando, com isso, formar médicos
capazes de atender as necessidades de salde da
populacéo brasileira. No ano de 2021 chegaréao
ao mercado os primeiros médicos formados pelo
Uni-FACEF e as perguntas que hoje nés fazemos
sd0: quem sao os estudantes que compbem a
primeira turma de medicina do Uni-FACEF? O que
conhecem da politica Programa Mais Médicos e
como véem a especialidade Medicina de Familia
e Comunidade? O objetivo deste estudo é
caracterizar os integrantes da Turma 1 do curso
de Medicina do Uni-FACEF e sua visdao sobre
a Medicina de Familia e Comunidade. Trata-se
de estudo quanti-qualitativo com delineamento
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COMUNIDADE

exploratério e descritivo, que se utilizara de
questionario estruturado, aplicado ao universo
dos integrantes da Turma 1, que corresponde a
53 pessoas.

PALAVRAS-CHAVE: SUS, MFC, Necessidades
em Saude, Estudante de Medicina, Educacgéo
Médica.

CHARACTERIZATION OF MEDICAL
STUDENTS AND THEIR VIEW ON FAMILY
AND COMMUNITY MEDICINE

ABSTRACT: The Uni-FACEF Medicine course
began in February 2015. Its opening was made
possible by the public policy known as the
“Programa mais Médicos”, implemented in Brazil
by Law 12871 of October 22, 2013. This public
policy is still in force , is characterized by three
axes, one of which refers to the expansion and
internalization of medical training in Brazil, with
a focus on Family and Community Medicine as
a privileged specialty to work in Primary Health
Care, with a view to training capable physicians. to
meet the health needs of the Brazilian population.
In 2021, the first doctors trained by Uni-FACEF
will arrive on the market and the questions we are
asking ourselves today are: who are the students
who make up the first medical class at Uni-
FACEF? What do you know about the “Programa
mais Médicos” policy and how do you see the
Family and Community Medicine specialty? The
aim of this study is to characterize the members
of Class 1 of the Uni-FACEF Medicine course and
their vision of Family and Community Medicine.
This is a quantitative-qualitative study with an
exploratory and descriptive design, which will use
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a structured questionnaire, applied to the universe of members of Class 1, which corresponds
to 53 people.
KEYWORDS: SUS, MFC, Health Needs, Medical Student, Medical Education.

INTRODUCAO
Foi instituido em outubro de 2013 pela Lei 12.871, o Programa Mais Médicos (PMM)

com intuito de definir um conjunto de agbes e iniciativas propostas pelo governo federal
para suprir a melhora da saude publica no Brasil, dando énfase ao aumento de médicos em
todo territorio no territorio nacional e dar enfoque a Atencéao Basica (AB), a porta de entrada
do Sistema Unico de Saude (SUS) [1].

Em 2013, Dados do Conselho Regional de Medicina do Estado de Sdo Paulo
apontavam, que o Brasil possuia cerca de 93 mil médicos formados nesse ano. Segundo
a Organizagdo Mundial de Saide (OMS) ndo possui uma orientagcdo especifica em
relacdo a médicos/1.000 mil habitantes [3], alguns estados como Norte e Nordeste [2], tem
aproximadamente 1 médico/1.000 mil habitantes e isso € consideravelmente uma relagéo
ruim. O Reino Unido, pais que tem o maior sistema de saude publico orientado pela atencao
bésica, possui cerca de 2,7 médicos/1.000 mil habitantes [3], ou seja, Brasil ndo apresenta
em na regido destacada um bom indice quando comparado a um sistema publico orientado
pela atengdo bésica.

O PMM foi criado com objetivos a curto, médio e longo: provimento emergencial;
organizacional ou educacional; e infraestrutura da ABS. Todos objetivos visam uma melhor
distribuicdo de médicos no territério nacional, principalmente em regibes periféricas e
em regides no Norte e Nordeste do pais. Através disso foi proposta a criagdo de novas
graduacdes em Medicina, de preferéncia em regides onde ha uma caréncia maior de
profissionais. Também foi proposto maior abertura de Unidades Basicas de Saude (UBS).

Em relacdo a melhoria de infraestrutura, ap6és implantacdo do programa, foram
destinados recursos para a construgéo de 3.496 novas UBS e reforma de outras 3.417 [5].
De acordo com estudos, ha evidéncias que a infraestrutura média das UBS que receberam
médicos do PMM é melhor que a das unidades que nédo os receberam, proporcionando
melhores ambientes de trabalho para os médicos. Com isso, uma melhoria da infraestrutura
pode ser considerada um ponto atrativo para os profissionais da saude atuarem e propiciar
melhores condicbes de antedimento para populacéo.

Na tentativa de sanar rapidamente a caréncia de médicos em certas regides do
pais, foi empregado o plano emergial. O Governo Federal langou um edital publico para
que médicos brasileiros e estrangeiros se alistassem para atuar em diferentes regides,
principalmente em regibes com falta desses profissionais. Os médicos estrangeiros
passavam por quatro semanas de treinamento intensivo oferecido pelas universidades

brasileiras, que aborda linguagem clinica, os protocolos assistenciais nacionais e o SUS. Os
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aprovados recebem um registro provisorio para exercicio da medicina, chamado Registro
Unico do Ministério da Saude (MS) [3].

O PMM também buscou facilitar a abertura de novos cursos de Medicina e de vagas
de residéncia médica também em regides com maiores faltas de profissionais, porém
preconizando que os servicos de saude dispunham de infraestrutura necesséaria para
préatica adequada na formagéo. A desigualdade na oferta de vagas ainda se manteve trés
anos ap6s a implantagdo do PMM, dando continuidade ao padréo de disposicéo de médicos
e futuros profissionais, permanecendo a superconcentra¢cdo de médicos no setor privado
e em diversas cidades e regides do Sul e Sudeste [4,6]. Logo, as populacdes dos Estados
mais pobres da Federacao ainda continuam com déficit de médicos [4,6], permanecendo a
falta de acesso a salde.

Diante desse cenario, em 2014 o Centro Universitario Municipal de Franca (Uni-
FACEF) obteve do Conselho Estadual de Educagéo autorizagdo para funcionamento de
curso de Medicina, cujas atividades iniciaram-se em 2015. E é sobre a primeira turma deste
curso, formada em 2020, que trata este estudo.

OBJETIVO GERAL

Caracterizar os integrantes da Turma 1 do curso de Medicina do Uni-FACEF e sua
visdo sobre a Medicina de Familia e Comunidade.
Objetivos Especificos

+  Caracterizar a Turma 1 do curso de Medicina do Uni-FACEF
+  Explorar o conhecimento dos integrantes da Turma 1 sobre o Programa Mais
Médicos

+  Conhecer a visado dos integrantes da Turma 1 sobre a especialidade Medicina
de Familia e Comunidade

METODO

Trata-se de estudo quanti-qualitativo com delineamento exploratério e descritivo,
que se utilizou de questionario estruturado, aplicado a 49 estudantes, que compreendem
0 universo dos integrantes da Turma 1 do curso de medicina do Uni-FACEF, sem distingéo
de sexo, renda, etnia, forma de egresso por meio de auxilio social.

Como critério de exclusédo tém-se alunos ingressantes em 2015 que por algum
motivo ndo integram mais a primeira turma de medicina, e os alunos ingressantes a partir
de 2016.

O teste piloto do questionario foi realizado em um grupo de 5 alunos, da terceira
turma de medicina do Uni-FACEF, apés a aprovagéo deste projeto pelo Comité de Etica e
Pesquisa.
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Com o advento da pandemia de SARS-Cov-2 e as decorrentes medidas de

isolamento social, a coleta de dados foi feita na modalidade online, por meio de um link do

Formuléario Google, enviado aos estudantes por mensagens eletrOnicas, durante o més de

janeiro de 2021. O tempo destinado para resposta foi de cerca de 10 minutos.

Os dados quantitativos foram analisados e tabulados por meio da ferramenta Excel,

utilizando-se de estatistica descritiva.

As questbes abertas do questionario foram analisadas por meio da Andlise de

Conteldo (Bardin, 1996).

Em relacdo aos aspectos éticos, todas as determinacdes da Resolucdo 466/2012

foram cumpridas.

RESULTADOS
VARIAVEIS FREQUENCIA (n) PORC'?%'AGEM
Sexo
Feminino 24 57,10%
Masculino 18 42,90%
Raca
Branca 29 69,00%
Parda 10 23,80%
Preta 3 7,10%
Amarela 0 0%
Estado civil
Solteiro 35 83,30%
Uni&o Estavel 4 9,50%
Casado 3 7,10%
Com quem residem atualmente
Em casa ou apartamento, sozinho 14 33,30%
Em casa ou apartamento com outras pessoas 12 28,60%
Em casa ou apartamento com pais e/ou parentes 8 19,00%
Em casa ou apartamento com cdnjuge/ou filhos 8 19,00%

Tabela 1: Caracteristicas demogréaficas dos estudantes da Turma 1 do curso de Medicina do Centro

Universitario Municipal de Franca. Franca/SP, 2020.
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FREQUENCIA PORCENTAGEM

VARIAVEIS ) %)
Tipo de Escola em que o aluno cursou o ensino
médio
Escola Particular 37 88,10%
Escola Publica 3 7,10%
Maior parte do tempo em Escola Particular 2 4,80%
Escolaridade da mae
Ensino Superior 22 52,40%
Pés-Graduagao 9 21,40%
Ensino Médio Completo 9 21,40%
Ensino Fundamental Incompleto 2 4,80%
Ensino Fundamental Completo 0 0%
Escolaridade do pai
Ensino Superior 17 40,50%
Pés-Graduagao 10 23,80%
Ensino Médio Completo 10 23,80%
Ensino Fundamental Completo 3 7,10%
Ensino Fundamental Incompleto 2 4,80%
Renda total de sua familia
Entre 6 e 9 salarios minimos 15 35,70%
Acima de 10 salérios minimos 14 33,30%
Entre 3 a 6 salarios minimos 9 21,40%
Até 1,5 salario minimo 2 4,80%
Entre 1,5 a 3 salarios minimos 2 4,80%
Responsavel financeiro
Meus pais 36 85,70%
Financiamento bancério ou estudantil 1 26,20%
Parentes ou amigos 5 11,90%
Eu mesmo 2 4,80%
Esposo e meus pais 1 2,40%
Politicas de acao afirmativa e incluséo social
Nao utilizou nenhum recurso 31 73,80%
Critérios Etnico-Raciais 5 11,90%
Critérios de Renda/FIES 3 7,14%
Outros 3 7,14%
Grau de dificuldade para custear o curso?
Dificil 24 57,10%
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Extremamente dificil

Outras respostas

10
8

23,80%
19,10%

Tabela 2: Caracteristicas socioeconémicas e culturais dos estudantes da Turma 1 do curso de Medicina
do Centro Universitario Municipal de Franca. Franca/SP, 2020.

Figura 1: Palavras de associag¢éo a expressao Medicina de Familia e Comunidade, por estudantes de
Medicina no dltimo ano de formagéo. Turma 1 do curso de Medicina do Centro Universitario Municipal
de Franca. Franca/SP, 2020.

VARIAVEIS FREQ:JnI;ENCIA PORCI?Q‘)I‘AGEM
Principal motivo para escolha de Medicina
Vocagao 36 87,80%
Influéncia familiar 2 4,90%
Outros 3 7,30%
Principal razao para escolha da IES
Unica a ter aprovagéo 23 54,80%
Possibilidade de financiamento bancario ou estudantil 15 35,70%
Outros 4 9,50%
Area que deseja se especializar
Cirargica (Ortopedia, Cardiovascular e outras) 17 42,50%
Sgir;lﬁ;m;ilca (Oncologia, Dermatologia, Neurologia, 10 25.00%
Pediatria 5 12,50%
Ginecologia e Obstetricia 5 12,50%
Sim, quero, mas ainda n&o decidi 3 7,50%
Preventiva / N&o quero trabalhar 0 0,00%
Medicina: Longe dos holofotes, perto das pessoas 3 Capitulo 7



Vocé ficaria satisfeito em fazer 1 ano obrigatério de
Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade?

Sim 27 65,90%
Néao 12 29,30%
N&o sei opinar 2 4,80%
Como vocé enxerga a Medicina de Familia e
Comunidade apos seis anos de graduagao?
Importante, mas ndo me especializaria na area 31 73,80%
Importante, penso em me especializar na area 9 21,40%
N&o tenho opiniao 2 4,80%
Dispensavel 0 0,00%
Sua visao sobre Medicina de Familia e Comunidade
é a mesma do inicio do curso?
N&o, mudei de opini&o no decorrer da graduacéo 39 92,90%
Sim, continuo tendo a mesma opini&o 3 7,10%
Se vocé mudou de opinido no decorrer do curso,
quais unidades curriculares influenciaram?*
Internato 36 92,30%
IESC 16 41,00%
Ambulatério 5 12,80%
Se vocé mudou de opinido sobre MFC ao longo do
curso, em que momento, em que época do curso a
mudanca aconteceu?
5° ano 15 38,50
6° ano 14 35,90
2° ano 4 10,30
Outros (4°, 3° e 2° anos; Foi uma construgdo ao longo 6 15,40

do curso)

*Pergunta aceitava mais de uma resposta.

Tabela 3: Motivagbes em relagéo ao curso, a profissdo e a Medicina de Familia e Comunidade, pelos
estudantes da Turma 1 do curso de Medicina do Centro Universitario Municipal de Franca. Franca/SP,
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- Programa nacional que leva atendimento médico para regides em que ha falta
deste servico;

- Expanséo da Atencédo Basica e grande acesso da populagé@o a saude através
desse programa;

- Um programa para descentralizar a classe médica do estado de S&o Paulo e
promover/atrair médicos para outras regides do pais;

- Programa Governamental de valorizagdo do Médico comunitario em regidbes com
pouco acesso a saude;

- Programa para contratagéo de profissionais, para ocuparem vagas em locais
estratégicos;

- Programa do MS e Educagéo para contratacdo de médicos em locais onde se
necessita;

- Programa do governo criado no ano de 2013 para suprir a falta de médicos em
cidades do interior do Brasil;

- Visa equilibrar a disponibilidade de médicos pelas regiées do pais;

- Programa langado para suprir a falta de médicos na regiéo;

- Um programa do governo, que visa levar médicos para as populagdes que
necessitam;

- Um programa para garantia de profissionais de saude em areas onde ha sua
caréncia.

- Em intuito de garantir a populagéo o acesso a atendimentos médicos;

- Oportunidade de trabalhar em areas carentes;

- Atuacédo na atencéo basica;

- Médicos de atengao primaria;

- Inser¢éo médicos ABS;

- Programa do governo Federal na atengéo bésica;

- Incentivo e valorizagao da MFC;

- Excelente programa de valorizagdo médica;

Figura 2: Conhecimento de estudantes da sobre o Programa Mais Médicos. Franca/SP, 2021.

DISCUSSAO

Hoje é perceptivel a diferenca historica do perfil s6cio demografico dos estudantes
cursando medicina. Sexo feminino (57%), solteiros (83%), brancos (69%), filhos de pais
e maes com alta escolaridade (64 e 74%, respectivamente), realizaram ensino médio em
escola particular (88%), morando sozinhos (33%), com amigos (29%) ou com cOnjuge
(19%), com ingresso sem apoio de ac¢oes afirmativas (74%).

A prevaléncia do sexo feminino revela a tendéncia observada nos ultimos anos, e o
estado civil € condizente com a faixa etaria de universitarios. O curso de Medicina da Uni-
FACEF foi um curso implementado em 2015, sdo oferecidas 66 (sessenta e seis) vagas.
Dessas, 13 vagas (20%) para autodeclarados preto ou pardo, trés vagas para estudantes
egressos de escolas da rede publica de ensino, trés vagas para pessoas com deficiéncia.
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Totalizando 30% (10 vagas) para aumento de inclus@o socio-racial.

A Uni-FACEF é uma autarquia, por esse motivo, os alunos tem que pagar
mensalidade. Apesar de um numero de vagas consideraveis voltadas a cotistas, muitos
alunos tem dificuldade para o pagamento da mensalidade. Em relacdo ao custeio do curso,
cuja mensalidade em 2020, ultimo ano da turma estudada, equivale a quase seis salarios-
minimos (SM), 33,3% dos estudantes relatam renda mensal familiar maior que 10 SM,
0 que parece confirmar tendéncia de democratizagdo do acesso, ja que, nos 1°, 2° e 3°
ciclos do ENADE, esse numero foi de 67%, 70% e 44%, respectivamente, apresentando um
estudante de Medicina 6 vezes mais rico que a populacéo geral. Contudo, na nossa amostra,
0s pais sdo os principais responsaveis (86%) pelo custeio, fazendo-o com dificuldade ou
extrema dificuldade (81%). Dentre os estudantes que nao relataram dificuldade, o FIES
figura como importante.

Por meio da analise de diversos dados obtidos pelo questionario aplicado, podemos
perceber que muitos fatores sao condizentes com 0 mesmo perfil de estudantes de Medicina
da Faculdade Federal do Para (UFPA) entre o periodo de outubro de 2017 a fevereiro
de 2018 [7]. Dentre esses dados podemos destacar a semelhanca da escolaridade das
mées, a Turma 1 de Medicina da Uni-FACEF possui 22 (52,4%) das mées com Ensino
Superior completo, ja os estudantes da UFPA a incidéncia foi de 80 (52,6%). Ja o perfil
educacional dos pais sédo parecidos, porém em relagédo a renda familiar a comparagéo nao
é correspondida. A maioria dos estudantes da UFPA (30,9%) no periodo avaliado possui
renda familiar entre 1 a 3 salarios minimos, ja na Uni-FACEF 2 (4,8%) estudantes relataram
ter renda nessa faixa, enquanto 35,7% relataram possuir entre 6 a 9 salarios minimos
como renda familiar. Por meio dessas duas andlises entre escolaridade dos pais e renda
familiar, podemos sugerir que ha uma tendéncia de alunos com condi¢des financeiras mais
vulneraveis terem apenas a opgédo de cursar Medicina em instituicbes que ndo tenham
mensalidade.

Apesar de existirem politicas de inclusédo socioeconémica, temos que a maioria
dos estudantes de Medicina do Uni-FACEF estudou majoritariamente em escola
particular (88,1%). Uma tentativa de maior inclusdo foi quando em 2004 foi instituida a
Lei Municipal no. 6.2877/04, que criou o sistema de cotas nas faculdades autarquicas
municipais, contemplando 20% negros, 5% egressos de escola publica e 5% portadores de
necessidades especiais.

Em relagcdo ao principal motivo de escolha do curso de Medicina, analisando
pesquisas sobre o mesmo tema, com estudantes do quinto semestre da Faculdade
de Medicina da UFMG (FM-UFMG), com o objetivo de entender o porqué da escolha
do curso de Medicina tem-se que majoritariamente, a escolha foi a de ajudar e servir
pessoas, seguido de: empregabilidade, bons salarios, status social, entre outros temas.
Comparando-a com a nossa pesquisa, podemos entender que a vocagéo, tem relagédo
com o ajudar pessoas. Pois de acordo com a definicdo de Medicina trazida pelo Conselho
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Federal de Medicina no Volume | — O Médico (Uma introdu¢do a Medicina) temos que:
“Medicina é a profisséo cientifica e humanitaria cujos agentes, os médicos, sdo incumbidos
privativamente do diagnostico das enfermidades e do tratamento dos enfermos e todos os
demais atos profissionais decorrentes destes. [8].

Arespeito da especialidade escolhida pelos académicos de medicina do Uni-FACEF,
observamos a escolha de 4 grandes areas que sdo em ordem decrescente: Cirurgia (42,5%),
Clinica Médica (25,0%), Pediatria (12,5%) e Ginecologia & Obstetricia (12,5%).A carreira
profissional de um médico é decidida pela escolha da sua especialidade. Para decidir isso,
0 académico reflete a respeito de seu estilo de vida, crencas e interesses pessoais.

Sobre o Programa Mais Médicos e as respostas dos alunos, mostraram que a sua
importancia se baseava em: levar atendimento médico as regibes menos favorecidas do
Pais, incentivar o atendimento na ateng¢é@o priméaria e a formagcédo de médicos da familia
e comunidade. Tal projeto se baseia na Lei 12.871, que criou o Programa Mais Médicos
que estimula profissionais da area da salude ha atender em regides onde h& escassez de
médicos, além de mais investimentos para construgéo, reforma e ampliagdo de Unidades
Bésicas de Saude (UBS), além de novas vagas de graduacéo, e residéncia médica para
qualificar a formacéo desses profissionais. [9].

Assim, foi proposto uma nova forma metodolédgica que colocou cenarios de a¢ao na
Atencdo Primaria para a criagcao de tais disciplinas, principalmente no internato. As DCN
2014 coloca que no minimo 30% da carga horaria do internato sejam feitas atividades na
APS e em Servigos de Urgéncia e Emergéncia do SUS. Junto com a Comisséao Nacional de
Residéncia Médica (CNRM), em 2015, aprovou a Resolugéo que estabelece o direito a uma
pontuacgéo adicional de 10% nos processos seletivos de residéncia médica para os médicos
que exercerem Residéncia em MFC, residéncia essa que é considerada fundamental pelo
Ministério da Salude na estratégia para proporcionar universalizagao da residéncia.[10].

As seis palavras que os estudantes de medicina mais citaram quando pensaram
em Medicina da familia e comunidade foram Integralidade, Longitudinalidade, Vinculo,
Empatia, Universalidade e Resolubilidade. Visto isso, mostra que os principios, diretrizes e
atributos do SUS esté@o bem presentes no aprendizado dos médicos em formagao.

CONCLUSAO

O objetivo nessa pesquisa foi que o aluno nédo fosse apenas um expectador, agente
passivo, mas sim ativo, na formagédo de seu senso critico, logo o objetivo do presente
estudo é repensar em como a pratica académica mudou o entender sobre o que é a MFC.
Apesar de nédo obtermos a totalidade de resposta de todos os estudantes foi obtido um
namero significativo para o estudo, sendo que 85,5% desses académicos responderam
a pesquisa. Percebe-se que apesar de que 73,8% dos estudantes de medicina do sexto
ano terem mudado sua opinido de como viam a MFC ap6s seis anos de graduacéo,
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encontrando-a importante, estes ainda ndo se especializaram na area. O estudo revelou
que os estudantes de medicina pretendem se especializar em 4 grandes areas médicas que
séo cirurgia geral, clinica médica, pediatria e ginecologia & obstetricia. Mostrou também
que muitos académicos de medicina conhecem sobre o programa mais médicos, que tem
a funcdo de suprimir a demanda nas regides do Brasil onde ha poucos profissionais de
saude, além de revelar o conhecimento sobre os principios e diretrizes que regem o SUS,
como universalidade, integralidade e longitudinalidade, que estdo entre as palavras mais
lembradas pelos académicos ao perguntar sobre o Programa Mais Médicos.
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