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Resumo

Introducfo: As clinicas-escolas de fonoaudiologia exercem papel fundamental na formacao dos
futuros profissionais. O Centro Docente Assistencial de Fonoaudiologia (CEDAF) foi criado com o
intuito de ser uma clinica-escola do Curso de Graduacdo em Fonoaudiologia da Universidade Federal
da Bahia. Objetivo: Descrever a historia do CEDAF, a fim de contextualizar as mudancas pelas quais
passou, destacando os principais acontecimentos a partir do olhar de atores que fazem parte desse percurso.
Método: Trata-se de um estudo qualitativo, caracterizado como exploratorio e descritivo, realizado
na clinica CEDAF. Foram utilizadas fontes de dados orais, coletadas por meio de entrevistas e grupo
focal, gravadas em 4udio, transcritas ¢ analisadas conforme categoria tematica, buscando identificar
os nucleos de sentido. Resultados: Foi possivel perceber a intensa transformagao pela qual o CEDAF
passou ao longo dos seus vinte anos de historia. Entre as mudangas mais significativas estdo a ampliagao
do espaco fisico, aumento do ntimero de alunos do curso e a contratagdo de novos docentes, a admissao
de fonoaudidlogas na clinica e o convénio firmado com a rede municipal de satde. Conclusao: Deixar
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registrada uma primeira versdo da historia do CEDAF pode contribuir para fazer deste local um campo
de pesquisa em continuo aperfeigoamento na formagao dos futuros profissionais de fonoaudiologia e na
prestagdo de servigo.

Palavras chave: Historia; Fonoaudiologia; Universidade; Estagio clinico; Servigos de Saude.

Abstract

Introduction: Speech therapy clinic-schools play a fundamental role in the training of future
professionals. The Speech-Language Pathology Teaching Assistance Center (CEDAF) was created with
the intention of being a clinic-school of the Graduation Course in Speech Therapy at the Federal University
of Bahia. Purpose: Describe the history of CEDAF, to contextualize the changes it has gone through,
highlighting the main events from the perspective of actors who are part of this path. Method: This is a
qualitative study, characterized as exploratory and descriptive, carried out at the CEDAF clinic. Oral data
sources were used, collected through interviews and focus groups, recorded in audio, transcribed, and
analyzed according to thematic category, seeking to identify the core meanings. Results: It was possible
to perceive the intense transformation that CEDAF has undergone throughout its twenty years of history.
Among the most significant changes are the expansion of the physical space, the increase in the number
of students in the course and the hiring of new professors, the admission of speech therapists in the clinic
and the agreement signed with the municipal health network. Conclusion: Registering a first version of
the history of CEDAF can contribute to making this place a field of research in continuous improvement
in the training of future professionals in speech therapy and service provision.

Keywords: History; Speech, Language and Hearing Sciences; Universities; Clinical Clerkship;
Health Services.

Resumen

Introduccién: Las clinicas-escuelas de logopedia juegan un papel fundamental en la formacion
de los futuros profesionales. El Centro de Asistencia Docente de Logopedia (CEDAF) se cre6 con la
intencion de ser clinica-escuela del Curso de Graduacion en Logopedia de la Universidad Federal de Bahia.
Objetivo: Describir la historia del CEDAF, con el fin de contextualizar los cambios que ha atravesado,
destacando los principales hechos desde la perspectiva de los actores que forman parte de este camino.
Método: Se trata de un estudio cualitativo, caracterizado como exploratorio y descriptivo, realizado en
la clinica CEDAF. Se utilizaron fuentes de datos orales, recolectadas a través de entrevistas y grupos
focales, grabadas en audio, transcritas y analizadas segun categoria tematica, buscando identificar los
significados centrales. Resultados: Se pudo percibir la intensa transformacion que ha experimentado
CEDAF a lo largo de sus veinte afios de historia. Entre los cambios mas significativos se encuentran la
ampliacion del espacio fisico, el aumento del numero de alumnos en el curso y la contratacion de nuevos
profesores, la admision de logopedas en la clinica y el convenio suscrito con la red municipal de salud.
Conclusién: Registrar una primera version de la historia del CEDAF puede contribuir a hacer de este
lugar un campo de investigacion en mejora continua en la formacion de los futuros profesionales en
logopedia y prestacion de servicios.

Palabras clave: Historia; Terapia del lenguaje; Universidad; Pasantia clinica; Servicios de salud.

@ Disttirb Comun, S&o Paulo, 2022;34(4): e55602



Histéria do Centro Docente Assistencial de Fonoaudiologia da Universidade Federal da Bahia

Introducao

A Fonoaudiologia comegou a ser idealizada
como profissdao na década de 30, a partir da preo-
cupacdo das areas da medicina e da educagao com
a prevengdo e a corre¢do de erros de linguagem
apresentados pelos escolares'. Na realidade, al-
guns segmentos da sociedade, dentre eles o poder
publico, estavam incomodados com a diversidade
sociocultural e econdmica desencadeada pelo
processo de industrializagdo do pais. A hetero-
geneidade cultural, resultado de tal processo, era
vista como um risco para a identidade e unidade
nacionais?, objetivava-se, portanto, padronizar a
lingua oficial do pais.

Apenas na década de 60, iniciou-se o ensino
formal da Fonoaudiologia no Brasil, através da
graduacao de tecnélogos com a criagdo dos cursos
da Universidade de Sao Paulo (1961) e da Ponti-
ficia Universidade Catdlica de Sao Paulo (1962).
Posteriormente, nos anos 70, tiveram inicio os
movimentos pelo reconhecimento dos cursos e da
profissdo, sendo criados, entdo, os cursos em nivel
de bacharelado. Em 1977, o curso da Universidade
de Séo Paulo foi o primeiro a ter seu funcionamento
autorizado. E, em 09 de dezembro de 1981, foi
sancionada a lei que regulamentou a profissdo de
Fonoaudiologo'.

Os primeiros cursos de graduagdo em Salvador
foram criados pelas universidades publicas estadual
(Universidade do Estado da Bahia-UNEB) e federal
(Universidade Federal da Bahia-UFBA) em 19993,
Grande parte da experiéncia pratica dos graduandos
de fonoaudiologia, nessa época, era vivenciada nas
proprias clinicas-escolas das universidades.

As clinicas-escolas constituem-se como ser-
vigos oferecidos pelas institui¢oes de ensino para
propiciarem aos estudantes a pratica clinica de sua
profissao*, além de oferecer suporte a comunidade
nos atendimentos de saude, cumprindo assim seu
papel social’. Devido a essa dupla perspectiva, o
termo clinica-escola foi substituido pelo termo
servigo-escola com o objetivo de ampliar seu
entendimento®.

As clinicas-escolas de Fonoaudiologia exer-
cem papel fundamental na formagdo dos futuros
profissionais dessa area. As diretrizes nacionais
curriculares dos cursos de graduagdo em fonoau-
diologia, publicadas em 2002, recomendavam que
a maior parte das atividades de estagio curricular
deveria acontecer nesse espaco. Mais recente-

mente, em 2018, elas foram atualizadas e, mesmo
reconhecendo a importancia de que os estagios
também ocorram em outros espacos, ndo deixa de
salientar que os servigos-escolas se configuram
como relevante local de pratica’.

O Centro Docente Assistencial de Fonoau-
diologia (CEDAF), inaugurado no ano de 2001,
foi criado com o intuito de ser uma clinica-escola
do curso de graduacdo em fonoaudiologia da Uni-
versidade Federal da Bahia. Assim, sua fungao
prioritaria era se constituir enquanto espaco de
pratica académica, através de estagio supervisio-
nado obrigatorio e atividades de extensao para os
alunos do curso’.

Portanto, sua historia esta diretamente atrelada
ao curso de graduag@o em fonoaudiologia da Uni-
versidade Federal da Bahia, que foi aprovado em
1995 e recebeu a primeira turma em 1999. Essa
turma passou a utilizar o CEDAF como campo de
pratica no ano de sua inauguragio'’.

Ao longo desses anos, o CEDAF e a gradua-
cdo em fonoaudiologia da Universidade Federal
da Bahia, além de contribuirem com o aspecto
social da universidade, acabam por suprir parte da
caréncia de assisténcia fonoaudiologica da popu-
lagdo da cidade de Salvador e do estado da Bahia.
Como afirmam Santos et al (2017)"!, o nimero de
fonoaudiologos na rede de satide piblica municipal
das capitais do nordeste do pais ¢ insuficiente e
desigual. Esse reduzido numero de profissionais
de fonoaudiologia nos servigos publicos contribui
para que os servigos-escolas apresentem grande
demanda e acentuado tempo de espera para inicio
do tratamento'?.

Ha poucos estudos na comunidade cientifica
sobre dados historicos e da pratica nos servigos-es-
colas no campo da Fonoaudiologia, o que dificulta
o aprimoramento das institui¢des, bem como o
avango na area'’.

Sendo assim, e considerando a relevancia do
campo de pesquisa, o objetivo do presente estudo
¢ descrever a historia do CEDAF para contextua-
lizar as mudangas pelas quais passou, destacando
os principais acontecimentos a partir do olhar de
atores que fizeram e fazem parte desse percurso
historico. Ao revisitar seu passado e registrar uma
versao da histéria de uma institui¢cdo, cria-se uma
oportunidade de compreender e rever o presente,
bem como projetar o futuro, garantindo a cons-
trug@o coletiva e identitaria de um curso, de um
servigo e de uma categoria profissional.
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Método

Este ¢ um estudo de abordagem qualitativa,
caracterizado como exploratorio e descritivo, reali-
zado na clinica CEDAF, vinculada a Universidade
Federal da Bahia. Foram utilizadas fontes de dados
orais, coletadas em 2018 ¢ em 2020, por meio
de entrevistas e grupo focal, gravadas em audio,
transcritas e analisadas.

Participaram integrantes dos diversos segui-
mentos que estdo relacionados com o local de
pesquisa: diretor do Instituto de Ciéncias da Saude
(ICS), ao qual o CEDAF esta vinculado; o chefe do
Departamento de Fonoaudiologia; o coordenador
do Colegiado do curso de Fonoaudiologia; a coor-
denadora do CEDAF; duas professoras do curso;
além das duas secretarias e de cinco fonoaudiologas
que trabalham no CEDAF. Todos os individuos
envolvidos eram maiores de 18 anos e assinaram
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Quanto aos aspectos éticos, este estudo ¢ parte
de duas pesquisas maiores'*!> que foram submeti-
das a0 Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do Ins-
tituto de Saude Coletiva da Universidade Federal
da Bahia, CAAE 03091818.1.0000.5030, obtendo
parecer de aprovacdo numero 3.045.657 em 2018
e ao CEP da Escola Bahiana de Medicina e Satude
Publica, CAAE 23850719.0.0000.5544, parecer de
aprovacdo nimero 3.744.465 em 2019.

Os audios foram analisados em conformidade
com o que propde a analise de contetido, compreen-
dida como um conjunto de técnicas de pesquisa
cujo objetivo ¢ a busca do sentido. Optou-se pela
analise categorial temadtica, visando descobrir os
ntcleos de sentido que compdem uma comunica-
¢do, seja pela presenga ou frequéncia'®. Apos as
leituras flutuantes, dois temas foram identificados:
aspectos da origem do CEDAF e descrigdes sobre
os processos de transformagdes vivenciadas pelo
Servigo.

Resultados

A origem e 0s primeiros anos

Como o CEDAF foi criado originalmente para
atender a demanda de formagao dos alunos do curso
de Fonoaudiologia da Universidade Federal da
Bahia, servindo como campo de pratica e estagio
para os futuros fonoaudidlogos, apresentava um
perfil voltado ao ensino.

[...] anteriormente, 0 CEDAF para mim era muito o
curso de ‘fono’ [...] a gente via muito um CEDAF
como um lugar ligado muito mais a formagao do
que como um servigo que, por exemplo, atenderia
sem os professores. (P1)

Para a sua fundacao, o espaco fisico foi im-
provisado dentro do ICS. Inicialmente, dispunha
de apenas trés salas para atendimento clinico-
-terapéutico e uma sala para realizacdo de exames
audiologicos. Além de pouco espago fisico, dis-
punha de poucos professores.

[...] a partir do momento em que foi criado o curso,
os poucos professores que tinham, desde o comego
propuseram a criagdo do centro docente assisten-
cial que seria um campo de estagio, uma forma de
integrar a Universidade, a Fonoaudiologia, com a
sociedade, através de ensino e extensao. [...] E ai foi
adaptado um espago que tinha aqui ‘pra’ colocar 14
o Departamento, o Colegiado e o Centro Docente
Assistencial. (P2)

Entdo eu lembro que a gente ja tinha os equipa-
mentos, ndo era toda a estrutura que a gente tem
hoje, esse niimero de salas, era muito menor. (...)
Na época que eu cheguei, ¢ que ia comegar essa
parte pratica, e precisava de espaco ‘pra’ isso, & que
comegou a surgir essa arrumagao de espago ‘pra’
que os alunos tivessem as aulas praticas e estagios.
Era bem diferente do que era aqui, [...] era assim
bem menor. (P3)

Concomitante ao relato da historia, os parti-
cipantes também apontaram alguns dos principais
problemas para o funcionamento do CEDAF, que
os acompanha desde sua inauguragcdo, como 0s
problemas de infraestrutura:

A infraestrutura a gente sofreu muito, por falta de
tudo [...] eu acho que nos tinhamos umas trés salas
sO e as turmas eram pequenas. A gente comecgou
também a atender no hospital. Entdo, ‘pra’ aquele
momento bastava, mas a cada ano que passava a
gente via que precisava de mais espaco. Como hoje,
a gente esta super apertado, ndo pode fazer uma série
de coisas em virtude do espago fisico que tem. Mas
espaco fisico, estrutura, sempre foram um problema
muito grande. (P4)

E ai sempre os mesmos problemas que a gente tem,
ainda tem agora. A questdo de calibragdo de equi-
pamentos, compra de novos, toda essa rotina ‘pra’
chegar até onde a gente esta hoje. (P3)
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As transformacoes

O primeiro marco transformador do CEDAF
ocorreu através do REUNI, que ¢ o Programa de
Apoio a Planos de Reestruturacao e Expansao das
Universidades Federais Brasileiras, parte integrante
de um conjunto de a¢des do Governo Federal no
Plano de Desenvolvimento de Educac¢do do Minis-
tério da Educagdo e Cultura (MEC).

Este programa foi instituido pelo Decreto
Presidencial 6.096, de 24 de abril de 2007, com o
objetivo de dar as instituigdes condi¢des de expan-
dir o acesso e permanéncia no Ensino Superior, por
meio de investimentos financeiros'®.

Assim, a partir do REUNI, o espaco fisico foi
redimensionado para seis salas de atendimento
terapéutico, uma sala de observagao ¢ quatro salas
para realizagdo de exames audioldgicos diversos.
Esta continua sendo a sua estrutura fisica atual.

Além do aumento do espago fisico, houve o
aumento do numero de vagas para novos alunos
do curso de fonoaudiologia, passando de 30 vagas
anuais para 30 vagas semestrais, totalizando 60
alunos ingressos anualmente, além da contratagdo
de mais professores.

A contratagdo desses novos docentes repre-
sentou o inicio de uma reflex@o a respeito da
necessidade de mudanca do perfil exclusivamente
formativo do CEDAF.

[...] o foco era muito centrado no estudante, embora
tivesse sempre o atendimento [...], mas sempre
numa perspectiva em funcdo da formagéo do estu-
dante [...], mas isso comegou a mudar. Eu acho que,
com o REUNI, ampliou o espago um pouquinho,
ampliou o numero de vagas, ampliou o numero
de professores [...]. Os primeiros que chegaram
eram muito fonoaudiélogos também de clinica,
tinha uma ‘coisa’ clinica muito forte, [...] depois
de 2009, ja chegam professores com doutorado, ou
j& encaminhando ‘pra’ isso, ja com mais perfil de
pesquisador, [...] esses ja chegam com outras visdes
também, da questdo da formagao, de pensar, enfim,
0 proprio cuidado também. E ai a gente comega a
repensar! [...] (P5)

O segundo marco na histéria da clinica foi a
admissdo das fonoaudiologas, a partir de 2013,
através de concurso publico. Devido ao ntimero
reduzido de professores em decorréncia do aumento
da quantidade de alunos em fungao do crescimento
do curso, tais profissionais foram contratadas para a
funcdo principal de preceptoria de estagios curricu-

lares do curso, porém também atuam na assisténcia
fonoaudiologica a comunidade externa.

A clinica escola contava apenas com a atuago
dos professores de fonoaudiologia. A partir deste
concurso houve a inserc¢do de trés fonoaudidlogas
lotadas na clinica e, posteriormente, mais quatro
fonoaudiologas compuseram a equipe técnica
educacional no local. Este fato trouxe como con-
sequéncia o inicio de uma nova configuracao no
perfil do CEDAF, que era voltado exclusivamente
para a formag¢@o académica e passou a ser também
local de prestacao de servico.

Além da preceptoria de estagio, as fonoaudio-
logas exercem assisténcia a comunidade, de modo
que o servigo passou a ter atendimento para além
dos estagios da graduacao. As profissionais também
passaram a realizar a organizagdo do servigo por
meio de registros, gerenciamento dos atendimentos,
analises das atividades realizadas, fluxogramas de
atendimento, protocolos operacionais, dentre outras
atividades organizacionais.

O terceiro marco histérico ocorreu em margo
de 2016, quando o CEDAF firmou um convénio
com a rede municipal de satide da cidade de Sal-
vador, através da Secretaria Municipal de Satde
(SMS), formalizando a prestagao de servigos de
aten¢do secundaria aos usuarios da rede de atengdo
a satde do municipio e obrigando-se ao cumpri-
mento de metas quantitativas ¢ qualitativas.

Dessa forma, uma nova realidade apresen-
tou-se ao servico, exigindo muitas mudangas e
reorganizagdo do Centro, como expressa o discurso
a seguir:

[...] quando a gente vira SUS, a gente passa também
a ter que se organizar pela perspectiva do direito
a saude e pela perspectiva das diretrizes que sao
colocadas ‘pro’ SUS. A gente tem uma preocupagao
de pensar o acolhimento, de pensar rede, inclusive
essa articulag@o, as pesquisas que estdo fazendo de
alguma forma também vao ajudar muito a gente a
pensar nisso. Assim, 0 servigo entra cada vez mais
no sistema de satude, na logica de organizacdo de
servigo de saude [...], porque até entdo a gente ndo
tinha essa preocupagdo! A preocupacdo era fechar
o horario, ndo chocar, ndo bater o estagio de um
professor com o outro e pronto! [...], mas agora a
gente esta num outro patamar, e acho que o convénio
¢ fundamental nisso, virar SUS coloca a gente neste
outro patamar. (P6)

Ha que se considerar ainda que, depois de
tantos anos operando como um estabelecimento
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que tinha como fun¢@o original a formagao, essa
mudanga de perfil ndo ocorreria em curto prazo.
Depreende-se dos discursos que o CEDAF ainda
ndo tem uma identidade claramente definida,
conforme divergéncias encontradas em relagdo
ao entendimento dos participantes sobre a sua
concepgao atual.

Eu penso que avangou bastante na dire¢do de um
servi¢o, mas o peso da vida académica, do docente
e o assistencial, o docente ainda esta mais assim,
tanto que ele traz no nome isso, € um centro docente.
Esse ¢ o peso maior do CEDAF, ndo tenho duvida
disso. (P5)

[...] eu vejo o CEDAF claramente como uma parte
da rede do SUS, onde os alunos ¢é que estio aqui
desenvolvendo atividade académica. Nao uma
clinica-escola vinculado ao SUS. ‘Pra’ mim ¢é claro
assim. (P7)

A gente tem uma fun¢@o primaria que ¢ o ensino
aprendizagem. Entdo ¢ ‘pra’ isso que o CEDAF
existe [...] (P8)

[...] ‘pra’ mim isso ainda ndo esta muito estabeleci-
do. ‘Pra’ mim é um desafio conciliar essas atribui-
¢des de a0 mesmo tempo preparar ‘pra’ formagdo e
ao mesmo tempo ser servico na modalidade que o
CEDAF esta definido e atender isso que esta ai. (P9)

Eu acho que o CEDAF ainda esta nesse momento de
transi¢do, embora seja um momento mais maduro
do que no inicio [...] uma clinica-escola que, apesar
de estar se configurando como servigo, ainda conta
com a maioria dos atendimentos sendo feita por
alunos, ela ndo faz a inser¢do da mesma forma que
um outro servi¢o que ¢ da administragdo direta da
secretaria municipal. Entdo a gente estd o tempo
todo nessa corda bamba. Assim, ‘pra’ onde que a
gente vai pender mais: ¢ ‘pra’ assisténcia, ¢ ‘pra’
o0 ensino... ‘pra’ formagdo, ou ‘pra’ uma formagao
inserida no servigco também? (P10)

Exemplo de mudanga no cotidiano do
CEDAF

Em relacdo a forma de entrada do paciente no
servigo, também houve mudangas significativas,
na busca de uma proposta mais eficiente ¢ huma-
nizada. Os participantes recordaram o periodo no
qual a forma de entrada no servigo era através de
cadastro direto em uma fila de espera e os dados
eram repassados a recep¢ao da clinica sem o con-
tato com o profissional de fonoaudiologia.

O que acontecia antes era que as vezes o paciente
relatava uma demanda, para um tipo de atendimento
especifico, e quando chamava ele ndo era essa de-
manda [...]. Depois a gente comegou a chamar quem
estava na fila de espera para poder ter um contato
inicial [...], mas o que estava acontecendo é que a
gente estava gerando duas listas, [...] entdo tudo
isso foi sendo discutido até o modelo que a gente
tem, entendendo que o acolhimento na verdade
tem varios bragos, hoje a gente tem o processo de
ambiéncia, que € esse contato inicial com a clinica,
[...] se for um caso que precisa passar por uma ava-
liagdo a gente ja encaminha para o estagio ou para
a nossa agenda (P11)

[...]. Com a chegada das fonoaudi6logas, a gente
viu que tinha uma fila imensa e precisava organizar,
entdo, eu vejo a primeira proposta do acolhimento
como um eixo norteador da reorganizagdo do CE-
DAF enquanto um servigo de saude, que culminou
em 2016 com o convénio assinado com a secretaria
de satide do municipio [...] agora a gente responde
a outros critérios, a outras demandas que ndo sé a
formacédo do estudante de fonoaudiologia na Uni-
versidade Federal da Bahia. (P12)

Atualmente, o paciente ou seu responsavel/
familiar se reporta diretamente a fonoaudi6loga,
ou estagiarios de fonoaudiologia, quando almeja
o atendimento na clinica.

Desse modo, supera-se o modelo de gestdo
no qual apenas os gestores definem o trabalho e
os trabalhadores somente executam, tornando-se
possivel avangar. Nesse mesmo raciocinio, o relato
do participante demonstrou como a construgdo do
acolhimento foi processual:

E ¢ interessante também como essa tecnologia foi
se constituindo, de forma que as fonoaudidlogas
que trabalham no servigo, elas ndo entraram todas
de uma vez, elas foram entrando aos poucos, mas
elas foram se apropriando dessa ferramenta e se
interessando, bom, virou objeto de pesquisa. (P1)

A fala da participante abaixo ilustrou o con-
traste do acolhimento no servigo-escola:

A clinica escola ¢ um 6rgao muito usado para a fono-
audiologia, ela tem um perfil bem especifico, rigido,
dentro da fonoaudiologia ¢ ai a gente vem com um
outro olhar, a partir da politica de humanizagao
[...] e langca m@o dessa ferramenta, a forma como
foi pensado e como tem evoluido esse instrumento
aqui, ele ja abrange uma questao muito maior que
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vai além de oferecer um espago de avaliagdo fono-
audiolégica. (P5)

Observa-se esse entendimento do acolhimento
como processo continuo no discurso abaixo:

Até a gente entender o formato e esse conceito
mais amplo de acolhimento, foram muitas reunides,
muitas tentativas e erros. Eu acho que hoje a gente
esta num modelo mais proximo do que as politicas
publicas preconizam, mas que também tem suas
falhas. Na faculdade, a experiéncia mais proxima
do tema que eu tive infelizmente foi com triagem.
Entdo, n3o so6 o entendimento amplo que se tem
hoje, mas mesmo esse contato com o paciente na
sala, era muito mais discutido em relagdo a entre-
vista com o paciente, ndo se entendia como um
processo continuo desde a recepgdo, s6 aqui me
deparei com isso. (P11)

Discussao

A partir dos relatos observa-se que a criagdo
da clinica escola se deu de forma improvisada, a
partir da necessidade do recente curso de fonoau-
diologia para proporcionar um local de pratica para
os estagidrios. A perspectiva inicial da clinica era
estritamente formativa, cumprindo uma exigéncia
do curso de graduagao.

Os desafios estruturais estiveram presentes
desde o inicio da histdria da clinica, e perduram até
os dias atuais, como relatado pelos participantes. A
restri¢do do espago fisico limita também a quan-
tidade e variedade de atividades que poderiam ser
realizadas na clinica, visando atender a demanda
dos usudrios que buscam o servigo.

De maneira similar, outro estudo destacou os
problemas observados por gestores, profissionais e
usuarios de servigos que integram a atengdo espe-
cializada na cidade de Floriandpolis. A inadequagao
da infraestrutura, a escassez de recursos financei-
ros e o incipiente processo de planejamento dos
servigos e das rotinas de trabalho foram algumas
das dificuldades apontadas para a organizagao das
praticas de saude nesse nivel de atengdo!’.

Apesar das limitagdes estruturais, ao longo
do tempo e com a entrada de mais professores,
o servigo foi amadurecendo, passou a ser campo
também de extensdes e pesquisas, teve reformas
e novas divisdes de espago, ampliando o niimero
de salas. Houve sensivel empenho dos primeiros
professores do curso para a constituigdo inicial

da clinica que s6 era campo de pratica no ultimo
ano da graduagdo. Atualmente os alunos ja tém
oportunidades de vivéncias no servigo desde os
semestres iniciais.

Essas mudangas progressivas que ocorreram na
clinica contribuiram para a ampliagdo do potencial
deste espacgo, a partir de programas, entrada de
novos profissionais, estabelecimento do convénio
com a Secretaria Municipal de Saude, dentre ou-
tros marcos historicos. Houve uma modificagao
de perspectiva, a expansdo de clinica-escola para
servig¢o-escola.

O REUNI dividiu opinides na época de sua
implementagdo. Havia critica por parte de uma
parcela de professores e alunos quanto a expansao
de vagas para os cursos sem um proporcional
suporte, adequagdes estruturais e financeiras para
as consequéncias dessa ampliacao. O CEDAF, por
exemplo, passou a receber o dobro de alunos e se
manteve no mesmo local com limitagdo de espago
fisico, sendo realizadas apenas divisdes aumentan-
do o numero de salas.

Observou-se uma mudanga de perspectiva
quanto as prioridades da clinica a partir do con-
vénio com a SMS, prezando nido somente pelas
atividades relacionadas a graduagdo como também
por outros critérios, ou seja, as pactuagdes firmadas
em convénio. Foram previstas entre as partes as
contrapartidas da clinica, tanto em produtividade
quanto em atividades qualitativas. Portanto, a entra-
da das fonoaudidlogas no servico e o convénio com
a secretaria municipal de satde sdo considerados
marcos historicos na transformacédo de clinica-es-
cola para servigo-escola.

Assim, a analise da historia do CEDAF eviden-
cia como um de seus problemas a falta de clareza
entre seus profissionais sobre o papel da Instituicao
no ambito universitario e no ambito dos servigos
de satude da cidade de Salvador.

Enquanto para alguns participantes o servigo
¢ visto prioritariamente como pertencente a rede
de assisténcia em saude, para outros, o seu papel
formativo ¢ preponderante. De fato, a construgao
de identidade e de transformagdo do perfil local
¢ algo gradativo, portanto, é preciso avangar
coletivamente para a compreensdo de que um
papel ndo exclui o outro e que ambos podem se
complementar no sentido de estar em constante
aperfeicoamento.

No CEDAF a etapa de contato inicial com o
fonoaudidlogo ¢ chamada de ambiéncia. Essa ter-
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minologia ¢ apresentada pelo Ministério da Saude,
sinalizando que a ambiéncia nas unidades serve
para garantir confortabilidade, condigdo adequada,
biosseguranga no trabalho, espagos para encontros
e trocas, além de garantir lugar de conversa entre
a rede familiar/social do usuario com a equipe'.

Ao criar espacos saudaveis, acolhedores e
confortaveis, que respeitem a privacidade, pro-
porcionam-se mudangas no processo de trabalho.
Afinal, 0 uso dos espagos de acordo com as neces-
sidades de usuarios e trabalhadores de cada servico
¢ uma orientagdo que pode melhorar o trabalho
em satde®.

Foi possivel perceber que a elaboracdo atual
do acolhimento perpassou por transformagdes que
foram viabilizadas pela mobilizagdo dos integrantes
da clinica. A demanda ndo era devidamente com-
preendida na época do cadastro sem a escuta do
profissional de fonoaudiologia, o que gerava maior
tempo de espera, direcionamento inadequado dos
casos, falta de esclarecimentos e orientagdes aos
pacientes, dentre outros transtornos.

Posteriormente, a entrada dos usudrios no
servico passou a ser realizada por meio do acolhi-
mento fonoaudiologico desmembrado em trés ra-
mificagdes: ambiéncia, avaliagdo e gerenciamento,
conforme ilustrado na Figura 1.

Ambiéncia

Perfil para
atendimento no

servigo?

N

Csim ) (e

Avaliagdo inicial

h 4

Gerenciamento <« Lista de espera ,

Encaminhamentos
e
Orientagdes

Terapia

fonoandiolégica

Fonte: Dados da pesquisa Acolhimento como tecnologia para assisténcia fonoaudiolégica em uma clinica escola®

Figura 1. Fluxograma do acolhimento no campo de pesquisa

Assim, ao buscar atendimento fonoaudio-
l6gico na clinica, o usuario é direcionado para
a ambiéncia, momento no qual o profissional
fonoaudiologo, ou estagiario de fonoaudiologia,
escutara sua demanda e podera reconhecer se seu
caso tem perfil para atendimento no servigo. Em
caso afirmativo, o paciente aguardara o surgimento

de vaga para sua demanda, de acordo com a area de
necessidade (linguagem, voz ou motricidade orofa-
cial). Também séo realizados os encaminhamentos
pertinentes ao caso.

Caso persistam questdes que ndo puderam ser
totalmente esclarecidas na ambiéncia, serd reali-
zado agendamento de avaliagdo para defini¢do da
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area de atendimento. A depender do caso, existe a
possibilidade de gerenciamento da demanda, que ¢
o atendimento menos frequente, com participagdo
ativa da familia e/ou usuario, para os casos que ne-
cessitam de intervengao terapéutica para conclusao
diagnostica ou que tém potencial de resolutividade
em curto tempo.

E oportuno que o acolhimento seja concebido
pelos servigos como um processo em continua
construgdo, pautado nas necessidades dos usuarios
e na andlise, pelos profissionais e gestores, dos
processos de trabalho, para que se estabelega uma
relagdo de compromisso?!.

Compreendeu-se que o conhecimento de cada
integrante da equipe, suas experiéncias diversifi-
cadas, aliadas a entrada gradual desse grupo de
profissionais na clinica, moldaram a construgao do
modelo de acolhimento ajustado aquele ambiente.

Além dos aspectos histdricos da construcdo do
acolhimento, os participantes enfatizaram o con-
texto de clinica-escola que permeia o servico. Para
Corréa et al. (2016)'2, na clinica-Escola acontecem
tratamentos com o foco nas doengas e a jungdo
da pratica ¢ da teoria pelo aluno, orientada pelos
professores, supervisores.

A forma de funcionamento das clinicas-escolas
de fonoaudiologia ¢ concentrada em atendimentos
ambulatoriais, de acordo com as demandas dos
usuarios. No entanto, essa organiza¢do se contra-
pde a logica do acolhimento que implica em olhar
ampliado, aten¢do integral ao usuario e escuta para
além das questdes fonoaudiologicas, considerando
o contexto social do individuo. Por essa razio, o
acolhimento no CEDAF foi compreendido como
um impulsionador das mudancgas na clinica, da
quebra de paradigma que ¢ atualmente tema de
discussao na formagdo em saude.

Tematizar a humanizagdo da assisténcia abre
questdes fundamentais que podem orientar a
construcdo das politicas em satide, pois o debate
sobre os modelos de gestdo e de ateng@o, aliados a
formagdo dos profissionais de saude ¢ ao controle
social ¢ necessario e urgente. A Humanizagao deve
ser vista ndo apenas como um “programa’”’, mas
como uma politica que opera transversalmente em
toda a rede SUS?!.

De todas as tentativas de ajuste do modelo de
acolhimento, o modelo atual foi considerado mais
proximo da PNH, pois o proprio conceito de aco-
lhimento foi ressignificado ao longo da pratica na
clinica. O fato de ultrapassar a pratica de triagem

por meio do acolhimento foi considerado como
potencialidade para a formagao atual dos graduan-
dos em fonoaudiologia, pois essa oportunidade ndo
era proporcionada anteriormente nas graduagoes.

Portanto, o CEDAF, enquanto espago de
formagdo de futuros profissionais da satde ¢ de
prestacdo de servigos a rede publica, assume papel
importante na contribui¢do para a busca de um
modelo assistencial que esteja orientado para a
integralidade e as necessidades ampliadas de saude,
em sintonia com os principios do SUS.

Conclusao

A partir das reflexdes trazidas pelos participan-
tes da pesquisa foi possivel perceber a intensa trans-
formag@o pela qual o CEDAF passou ao longo dos
seus vinte anos de historia, uma historia recente.
Entretanto de acordo com as analises realizadas nos
trechos citados, ainda ha muito para ser modificado.

Arealizagdo de pesquisas que se debrugam so-
bre essa institui¢ao, fazendo sua analise situacional,
estudando sobre suas estratégias de acesso, com-
preendendo o perfil dos pacientes que atendem??,
dentre tantas outras questdes que precisam ser
levantadas e analisadas, contribuem sobremaneira
para sua evolugdo.

Fazer deste local campo de pesquisa € o ponto
de partida para o seu continuo aperfeicoamento na
formacao dos futuros profissionais fonoaudidélogos
e na prestacao de servi¢o nos moldes do SUS.
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