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Analise do impacto do projeto terapéutico singular no servigo de
saude, comunidade e ensino médico

Maria Carolina Pereira da Rocha,'?® Nathalia Braido Francisco,!(® Maria Beatriz Cant( Tavares,!
Féabio Miranda Junqueira'

RESUMO

Introducao: as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduagao em Medicina, homologadas em 2014, reforcam a
necessidade de maior inser¢do do discente em cenarios praticos condizentes com a realidade brasileira. A elaboracdo do
Projeto Terapéutico Singular (PTS) durante o estagio de Satde Coletiva ¢ uma das ferramentas usadas para ampliar a inte-
gracdo entre ensino, servigo e comunidade (IESC). Objetivos: avaliar o impacto da aplicagdo do PTS no ensino, no servico
e na comunidade. Métodos: entrevistas e visitas as familias e equipe de saude e coleta de dados através do Google Forms®
para obter as impressdes dos alunos e professores. Resultados: a maioria dos envolvidos entende os beneficios do PTS no
aprendizado e como ferramenta de avaliagdo; como dificuldade citam, principalmente, tempo, falta de vinculo e de segui-
mento das propostas. Discussiio: os dados encontrados condizem com os dados da literatura sobre as potencialidades e
dificuldades ligadas ao PTS. Conclusio: a elaboracdo de um projeto terapéutico proporcionou estabelecimento de integra-
¢do entre ensino, servigo de satide e comunidade, porém ha pontos a serem reavaliados.

Palavras-chave: Atencao Primaria a Saude; Sistema de Aprendizagem em Satude; Medicina de Familia e Comunidade;
Faculdades de Medicina.

ABSTRACT

Introduction: Ratified in 2014 the National Curriculum Guidelines for the Undergraduate Medicine Course, reinforce the
need for greater involvement of students in practical scenarios consistent with the Brazilian reality. The development of a
Singular Therapeutic Project (PTS) during the Public Health internship is one of the tools used to enhance integrationbe-
tween education, service and community (ITSC) Objectives: To assess the impact of PTS implementation applying the PTS
on education, service and the community Methods: Interviews and visits to families and health teams along data collection
through Google Forms® to gather feedback from students and teachers. Results: The majority of participants understand
the benefits of PTS in learning and as an evaluation tool; the main difficulties cited includes time constraints, lack of con-
nection, and follow-up proposals. Discussion: The findings align with literature data on the potential and difficulties asso-
ciated with PTS. Conclusion: the development of a therapeutic project has facilitated the integration between education,
health services and the community, yet there are points to be reassessed.

Keywords: Primary Health Care; Learning Health System; Family and Community Medicine; Medical Schools.

INTRODUCAO

Em 2014, instituiram-se as Diretrizes Curriculares Naci- saude-doencga fosse compreendido de forma multidiscipli-
onais do Curso de Graduagdo em Medicina pelo Ministério nar, de dimensdes socioecondmicas, culturais, comporta-
da Educagio!' a fim de transformar o modelo educacional mentais, psicologicas, ecologicas, éticas e legais nos ambi-
biomédico dominante em um modelo no qual o processo tos individual e coletivo.?
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Implementado em 1968 no Brasil, resultante do acordo
MEC/Usaid de 1967 e da Lei 5.540/68, e baseado no Relatorio
Flexner de 1910, o modelo vigente sempre foi centralizado em
hospitais com tendéncia a especializagdo e focado no estado
patolégico do individuo, minimizando o protagonismo dos pa-
cientes.

Em contrapartida, as Diretrizes Curriculares Nacionais,' ho-
mologadas em 2014, distanciam-se desse modelo ao proporem
uma “formagao geral, humanista, critica, reflexiva e ética, com
capacidade para atuar nos diferentes niveis de atenggo a saude,
com agdes de promogao, prevengao, recuperacgio e reabilitagdo
da satde, nos ambitos individual e coletivo, com responsabili-
dade social e compromisso com a defesa da cidadania, da dig-
nidade humana, da satide integral do ser humano e tendo como
transversalidade em sua pratica, sempre, a determinacao social
do processo de saude e doenga”.

Para isso, orientam a inser¢ao dos estudantes de medicina
nas unidades de satde nos trés niveis de aten¢do com o in-
tuito de proporcionar ao discente a imersdo em situagdes da
realidade do Sistema Unico de Satde. Uma ferramenta para
garantir essa insergdo ¢ a exigéncia de que pelo menos 30%
da carga horaria do internato da graduagdo em medicina seja
desenvolvida na Atencao Basica e em Servigo de Urgéncia
e Emergéncia do SUS.!

A Atengao Primaria a Satde (APS) pode atender cerca de
80% das demandas do individuo ao longo de sua vida. Por
conseguinte, a consolidagdo da APS acarreta menores cus-
tos de atendimento se comparada a outros modelos. Além
da vantagem econdmica supracitada, evidéncias cientificas
internacionais tém comprovado que um sistema de saude
com atengdo primaria forte oferece melhores resultados, efi-
ciéncia e maior qualidade de atendimento. No Brasil, o re-
latorio aponta que o principal mecanismo para o aprimora-
mento da atengdo primaria tem sido a expansao da Estraté-
gia de Saude da Familia (ESF).**

Uma das ferramentas que pode ser usada para ampliar a
integralidade ao cuidado na APS ¢é o Projeto Terapéutico
Singular (PTS). O PTS ¢ uma “forma de organizagédo da ges-
tdo do cuidado” que constroi “um espago para a efetivagdo
da clinica ampliada e de uma pratica de cuidado ndo seg-
mentada”. A identificacdo de situagdes e problemas de fa-
milias e/ou sujeitos caracterizados pela condi¢dao de vulne-
rabilidade, a escuta ativa, o compartilhamento de saberes
entre os profissionais participantes, o delineamento de me-
tas por parte das equipes envolvidas sdo etapas da formula-
¢do do PTS, as quais s@o respaldadas no reconhecimento de
protagonismo do paciente. Isso, por meio do PTS, propicia
a criagdo de vinculos entre Servigo de Satide e Comunidade,
ampliando a resolubilidade em atengdo.%®

Diante das recomendagdes das Diretrizes Curriculares
Nacionais, uma das estratégias encontradas pela Faculdade
de Ciéncias Médicas e da Satide de Sorocaba foi estabelecer
o PTS como ferramenta de ensino e avaliacdo da insercdo
na APS para os alunos do quarto ano de Medicina.

OBJETIVO

Analisar os impactos e a avaliagdo da aplicacdo do PTS
pelos estudantes do quarto ano de Medicina da PUC-SP nos
diversos atores envolvidos: familias, equipe de saude e uni-
versidade.

METODOS

Estudo quantitativo, submetido e aprovado pelo comité
de ética da FCMS — PUC-SP, realizado a partir de questio-
narios aplicados via Google Forms®.

Os sujeitos que participaram da pesquisa foram divididos
em quatro grupos: familias que participaram do PTS (29 fa-
milias), estudantes de duas turmas do curso de medicina que
passaram pelo internato em satde coletiva em que se ofere-
cia essa atividade (220 alunos), equipe de saude envolvida
na atividade (25 pessoas) e professores (5 pessoas). Foram
elaborados quatro tipos de questiondrios para os diferentes
participantes e enviados via plataformas educacionais e re-
des socias. Os questionarios para a equipe de saude e para
as familias foram impressos e aplicados presencialmente pe-
los pesquisadores. As familias que haviam participado dos
PTSs foram novamente mapeadas e visitadas para consenti-
mento e resposta dos questionarios. As perguntas semiestru-
turadas foram incluidas a fim de se preservar a subjetividade
dos participantes.

As respostas ao questionario pela ferramenta Google
Forms® foram automaticamente enviadas para uma plani-
lha do software Microsoft Excel®, mesmo software que foi
utilizado para fins de analise estatistica. A analise foi reali-
zada mediante estatistica descritiva (frequéncias absoluta e
relativa).

Foram convidados a participar do estudo os professores
e alunos participantes do estagio de satde coletiva do quarto
ano (nos anos de 2018 e 2019), além da equipe de saude e
das familias envolvidas nesse processo. Foram excluidos da
pesquisa os demais professores ¢ alunos da faculdade bem
como profissionais que ndo atuaram diretamente com o0s
alunos e membros das familias que ndo estavam presentes
durante as atividades com os alunos e/ou que ndo se recor-
davam.

RESULTADOS

Foram entrevistados 88 alunos, 3 professores, 8 pessoas
da equipe de satde e 10 pessoas das familias envolvidas no
PTS. As perdas das familias foram atribuidas a fatores como
mudangas de endereco, auséncia durante os periodos das vi-
sitas domiciliares, ndo receptividade dos usuarios ao ques-
tiondrio, ndo aceitagdo do termo de consentimento livre e
esclarecido e falta de recordagdo dos participantes em rela-
¢do as atividades ligadas aos questiondrios. As perdas da
equipe de saude foram atribuidas ao cancelamento do vin-
culo empregaticio de muitos de seus membros.
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Dois dos professores ndo participaram da pesquisa para
evitar conflito de interesse.

Grupo 1 — Docentes

As areas de atuacdo dos trés docentes entrevistados sdo:
antropologia, enfermagem e medicina. Todos qualificam o
PTS como um bom instrumento de avaliagdo e considera-
ram positiva a interagdo dos alunos tanto com a equipe de
satde quanto com as familias abordadas. Entendem que as
atividades atenderam aos objetivos de aprendizagem e acre-
ditam que essa pratica auxiliou o corpo discente na compre-
ensdo do conceito de integralidade. Além disso, os profes-
sores julgam que a avaliagao multidisciplinar seja benéfica
para a atividade dos alunos no estagio. Todos concordam
que trata-se de um instrumento eficiente para aprimorar a
integracdo entre ensino, servico e comunidade, e que a ati-
vidade foi apresentada anteriormente para a equipe de sa-
ude. Como sugestao, um dos entrevistados sugere “estimulo
a participagdo dos alunos nas reunides de equipe da USF e o
conhecimento ¢ o funcionamento da rede de saude e de assis-
téncia social assim como outros servigos que possam efetivar
a intersetorialidade e a integralidade dentro do SUS”.

Grupo 2 — Discentes

Dos 88 participantes que responderam ao formulério, 48
(54,54%) eram da turma que cursou o estagio em 2018; e 40
(45,45%), em 2019. A maioria deles (89,8%) considera a
elaboracdo do PTS um bom instrumento avaliativo, 71,6%
consideram benéfica a participagdo multidisciplinar na ati-
vidade, 72,7% referem que foram motivados pela atividade
e 95,4% concordam que a elaboragdo de um PTS auxiliou
na compreensdo do conceito de integralidade; 90,9% afir-
mam que tiveram aulas tedricas sobre o PTS, e 69,3% afir-
mam que receberam materiais de embasamento sobre o
tema; 93,2% dos alunos relatam ter ocorrido apresentago
prévia da familia antes do inicio da atividade, e 65,9% con-
cordam que essa introdug@o por parte dos profissionais de
satde da ESF seja essencial para a realizagdo das visitas do-
miciliares. Pouco mais da metade, 56,8%, concorda, total
ou parcialmente, que a duragdo do estagio de saude coletiva
foi suficiente para estabelecer vinculo com a familia.

A maioria dos alunos (70,4%) nega ter dificuldade em
interagir com os profissionais da ESF durante a pratica da
elaboracao do PTS bem como em interagir com a familia
abordada. Os critérios utilizados para a escolha da familia
abordada foram julgados eficientes por 72,8% dos entrevis-
tados. Grande parte dos estudantes, 95,4%, concorda, total
ou parcialmente, que o PTS ¢ um instrumento eficiente para
aprimorar a integragdo entre ensino, servigo de saude e co-
munidade.

Em relagdo a sugestdes de mudangas, 31% dos alunos re-
ferem que o tempo ¢ insuficiente tanto para a realizagdo das
atividades quanto para a cria¢do de vinculo com a familia;
13% reclamam da falta de seguimento apos a intervengao.
“[...] Senti que foi algo pontual, que aconteceu naquele mo-
mento e depois a familia foi esquecida.”

Alguns alunos relatam desconforto ao acessar a familia e

sugerem maior envolvimento da equipe de saude ou dos
professores no processo.

Apesar das criticas, a maioria dos alunos alega ter viven-
ciado experiéncias positivas. “N@o mudaria nada. Feliz-
mente tive uma experiéncia incrivel, sinto que pudemos in-
tervir positivamente na familia e eles interviram muito po-
sitivamente em nos.”

Em relagdo aos impactos da pratica com o PTS no estagio
de saude coletiva, muitos alunos relataram melhor aprendi-
zado sobre os conceitos tedricos de Atengdo Bésica em Sa-
ude devido ao fato da atividade ser de carater pratico, o que
permitiu a ampliacdo do olhar. Alguns alunos se sentiram
frustrados quanto a efetividade das intervengdes propostas
por eles. “A teoria do PTS eu adorei, mas ao leva-la para a
pratica percebi que nao era tdo perfeita quanto imaginava.
Nao ¢ que ndo tenha gostado de fazer a atividade, mas ndo
senti que beneficiava tanto a familia quanto pensava. Entdo
foi importante para que eu pudesse ver que qualquer uma das
ferramentas de satide publica proposta possui defeitos.”

Em ambito académico, muitos alunos alegam ter sido
uma ferramenta importante de aprendizado. “Foi um grande
marco na minha vivéncia académica! Acredito que seja uma
excelente ferramenta de ensino, ndo s6 de conceitos biomé-
dicos, mas de empatia, satide ampliada, trabalho em equipe
e resiliéncia.” Além do aprendizado tedrico-pratico, os en-
trevistados declaram um desenvolvimento de habilidades
pessoais através da vivéncia de trabalho em equipe. “Pude me
aprofundar mais nas questdes familiares e culturais, entender
a abordagem diferenciada que o projeto exige. Foi uma ex-
periéncia dificil, que realmente exigiu muito do meu grupo.
Trabalhamos muito bem em equipe ¢ isso nos fez aprender
bastante também.”

Outro relato comum foi a percepg¢ao do paciente como res-
ponsavel pelo cuidado e como a autonomia deve ser estimu-
lada em prol de resultados efetivos em seu processo satude-
doenga.

Grupo 3 — Equipe de Saude

As areas de atuag@o dos oito profissionais da equipe de
saude entrevistados eram: trés enfermeiras, dois agentes co-
munitarios em saude, uma médica, uma técnica em enfer-
magem e uma auxiliar administrativa. Todos relatam ter re-
cebido explicagdes sobre o proposito pedagdgico; 75% en-
tendem que os estudantes foram capazes de associar a teoria
do PTS a execugdo, apesar de “algumas agdes implementadas
no papel ndo terem sido condizentes com a realidade por falta
de ‘malicia’ dos estudantes”.

A interagdo com os funcionarios foi avaliada como boa ou
muito boa. A postura dos académicos foi classificada como
motivadora, eficaz, dedicada, respeitosa, boa, 6tima, interes-
sada e cordial. No entanto, sugeriu-se “capacitagdo da abor-
dagem dos alunos em relagdo as familias”, ja que “o aluno
representa toda uma equipe quando vai a casa da familia.
Se um mal-entendido acontece no momento da visita, eles
vao embora no més seguinte, porém a gente fica”. Sobre
compartilhamento dos saberes, os funcionarios da ESF com-
preendem que a dinamica pedagogica realizada contribui
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para a “mudanga de nosso olhar mais viciado para determi-
nada familia, ou seja, diminui a rotulagem” acerca da situa-
¢do dos individuos contemplados nos PTS: “E como se os
estudantes limpassem nossa lente”. A maioria, 63%, acha o
tempo insuficiente.

Alguns funcionarios refor¢am a visdo de alguns alunos
de que “o PTS ¢ um trabalho bonito na hora, mas depois
dispersa. E bom para a gente (funcionérios) conhecer outra
perspectiva da familia, mas para a familia ndo ¢ bom”. Ape-
sar disso, a maioria deles (62,5%) concorda que a relagdo
com a familia melhorou ap6s a atividade. Em relagdo a mu-
dancas avaliadas como positivas apos o PTS, 37,5% das
profissionais demonstram-se indiferentes sobre a tematica,
37,5% concordam que elas ocorreram e 25% discordam. Por
fim, 87,5% dos profissionais entendem que o PTS contribui
para a integracdo ensino, servigo e comunidade.

Grupo 4 — Comunidade: familias assistidas

Das 29 familias participantes da atividade, 10 (34,5%) res-
ponderam ao questionario; 90% delas se identificavam com o
género feminino; 50% se declaravam brancas, 30% pretas e
20% pardas; e 58% tinham ensino fundamental completo.

Metade das familias entrevistadas sobrevivem com uma
quantia menor que um salario minimo mensal, enquanto o
restante vive com uma faixa salarial de uma a trés vezes
maior, exercendo atividades como jardinagem, faxina, co-
leta de reciclagem, gerenciamento e execugdo de trabalhos
domésticos e aposentadoria por invalidez.

Quanto as perguntas objetivas, todos os entrevistados re-
latam se sentir confortaveis com as visitas. Ao discorrem
sobre as proprias percepgdes a respeito da dindmica do PTS,
parte dos entrevistados refere que quanto aos estudantes
“bem atenderam, por isso ndo mudaria nada”, ou também de-
claram que os alunos “foram 6timos e nos ajudaram muito”,
“demonstraram preocupagdo com a gente”.

Além do sentimento de gratiddo e de elogios referentes a
pontualidade explicitados em algumas entrevistas, pode-se
notar entendimento da limitagdo estudantil em “eles fizeram
0 que podiam”.

Em contrapartida, em outras situacdes foram verificados
certa indiferenca e descontentamento em relacdo a atuagdo
dos académicos, sendo explanados em: “Nao ajudou nem
atrapalhou. Nao gostei, porque senti que fui usado, ja que
os alunos prometeram e ndo cumpriram”. Ademais, outras
pontuagdes fizeram referéncia a “ndo afinidade por eles” e
sensacdo de que “eram muitos secos”. Por fim, dentre algu-
mas pessoas interrogadas, percebeu-se o incomodo com o
fato dos alunos nio terem dado continuidade ao cuidado.

DISCUSSAO

O PTS ¢ uma ferramenta que apresenta muitas possibili-
dades de utilizagdo na Atencao Primaria, amplia o olhar so-
bre o cuidado e pode ajudar na atuagdo com familias com-
plexas e vulneraveis, no entanto ela demanda tempo e certa
mobilizagdo da equipe de saude, o que muitas vezes invia-
biliza que o projeto seja feito em maior escala dentro da ro-
tina do servigo.’”!' A ideia do instrumento ser aplicado pelos

alunos em parceria com os docentes € com a equipe de satide
surge, entre outros aspectos, na tentativa de auxiliar a equipe
a ampliar o acesso a essa ferramenta e contribuir para a for-
magao do aluno.

Embora tenham aparecido criticas em relagdo ao vinculo
e a longitudinalidade por parte de discentes e docentes, a
maioria dos participantes da universidade relata que o PTS
contribuiu para ampliar o olhar, entender o trabalho em
equipe, 0 modo de vida das familias, a comunicagéo e a im-
portancia da autonomia dos pacientes no processo de cui-
dado.®!? Os alunos conseguiram detectar a influéncia dos as-
pectos biopsicossociais envolvidos no processo satide-doenca
dos individuos de maneira a contrapor a logica exclusiva-
mente biomédica.’ Diante disso, interpreta-se que o compar-
tilhamento dos saberes foi eficiente em prol de maior enten-
dimento no que concerne a realidade de cada sujeito. A ga-
rantia da continuidade do processo terapéutico pareceu estar
comprometida em alguns casos.

Embora a equipe e a comunidade tenham entendido o pro-
cesso como positivo, em sua maioria aparecem algumas cri-
ticas e reflexdes importantes que ndo podem ser desconside-
radas. Em geral, elas estdo ligadas ao vinculo, ao ndo segui-
mento do cuidado e & forma de abordagem. Uma possivel so-
lugo para atenuar esse problema seria a participagdo mais
ativa da equipe de saude e dos docentes no processo, ja que
eles podem garantir de alguma maneira o vinculo e a conti-
nuidade do cuidado, além do refor¢o da importancia dos as-
pectos da comunicacio feito pelos docentes. '3!3

CONCLUSAO

Os resultados demonstram que a aplicagdo do PTS envol-
vendo alunos, professores, equipe de saude e comunidade
funcionou como um dispositivo avaliativo eficiente, promo-
veu o desenvolvimento da relagdo interpessoal entre funci-
onarios da ESF e familias da comunidade com os estudantes
bem como concretizou o conceito de clinica ampliada, ape-
sar de apresentar certas limitagdes que podem ser trabalha-
das pela equipe envolvida.
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