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Introducdo: No contexto de mudangas ocorridas nos projetos politicos pedagdgicos do
curso de Medicina, implementados pelo Ministério da Educacdo e Cultura (MEC), que se
concretizam com agdes impostas a partir dos anos 2000/2010, as universidades,
principalmente as de ensino publico, que oferecem o curso passaram a delinear estratégias
de ensino da gestdo em saude. Nesse sentido, ja nas Diretrizes Curriculares Nacionais do
Curso de Graduacdo em Medicina, instituida através da Resolucdo n° 3, de 20 de junho
de 2014, a gestdo em saude figura como um eixo essencial na formag&o do graduado em
Medicina.Todo esse aparato foi uma tentativa do MEC de obedecer as exigéncias de uma
medicina que demanda humanizacdo e dominio completo dos objetos de gestdo, ja que o
profissional médico, ao perceber a satde como um sistema organizado e pautado nos
métodos eficazes de administracdo, passa a contribuir tanto para a melhora de casos
quanto para a reducdo do quadro de doentes. Essa consciéncia, completamente
contemporanea do processo de saude, € necessaria, mas sao mdaltiplas as formas de
coloca-las em ensino. Neste sentido, a Universidade Federal do Para a promove também,
mas 0s atores principais dessa troca- os alunos- podem e devem analisar qual impacto e
resultado geram processo. Objetivos: Expor os métodos de ensino da Gestdo nos modulos
Atencdo Integral a Sadde I, Il, 11l e IV (mo6dulos de contato com as teorias e bases
operacionais do Sistema Unico de Satde- SUS) do primeiro ao quarto semestre do curso;
descrever a consciéncia gestora que é acrescentada a alunos do curso de acordo com as
necessidades atuais dos sistemas de gestdo em salde, especificamente o do SUS.
Descricdo da Experiéncia: Através do mddulo de Atencdo Integral & Saude, as
atividades que norteiam o Sistema Unico de Satde, e todas as ideias consistentes acerca
da Medicina como um processo complexo de assisténcia integral sdo ensinadas e
praticadas pelos estudantes atraves de teorias gerais da gestdo, demonstrados como
experiéncia em quatro semestres, cursados pelos alunos ao longo de dois anos. Os sujeitos
envolvidos sdo dois académicos do 4° e 7° semestre do Curso de Graduacdo em Medicina
da Universidade Federal do Para do Os alunos Karen Caroline Vieira dos Santos e Danilo
Marinho, alunos do 4° e 7° semestre, respectivamente, que atuam também como e
bolsistas do Projeto Educacdo pelo Trabalho, PET GraduaSUS do Ministério da Saude
em parceria com a Universidade Federal do Pard, UFPa. Como principais etapas, o
conhecimento acerca de gestdo em Salde comega na Atencao Integral a Saude I, em que
se objetiva aprender os mecanismos que levaram ao surgimento do SUS, estudados em
série historica, expondo desde as lutas por Reforma Sanitaria e fim do acesso restrito a
salde até a consolidacdo, na década de 1980, de um acesso integral, universal e igualitario
a populacdo brasileira (Ministério da Saude, 2007) por meio dos acontecimentos,
respectivamente, da Conferéncia Nacional de Saide, em 1986, da Constituicdo de 1988
e da Lei Organica da Saude, n° 8.080. Todo esse processo historico ensinado aos alunos
leva a uma consciéncia humana e democratica de que a salde assume e que se entende
que antes de qualquer aprendizado sobre o Sistema de Salude exige o entendimento de sua
necessidade de implantacdo. No mesmo periodo se analisam as fontes que sustentam as
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idéias de salde e gestdo que embasam esse campo até hoje. Sdo as idéias base para a
compreensdo do porqué dos mecanismos de gerenciamento da salde: textos como o
“Nascimento do Hospital” e “ O Nascimento da Medicina Social” , dentre outros, sdo
discutidos em sala, pois, em discussdes filosoficas, entende-se porqué a sociedade
humana passa, a partir da Revolugéo Industrial, a entender a saide como um bem coletivo
e ndo apenas técnico.Nesse mesmo primeiro periodo de AIS veem-se também o0s
conceitos que permeiam a saude das minorias da populagdo brasileira, como a Salde
Indigena, por exemplo. Sendo que essa abordagem tem sustentacdo principalmente na
Antropologia, exposta por professores dessa area. Exprimindo que o conceito de gestdo
liga-se a questdes humanas de relativizacdo e que conhecimentos aplicados devem
respeitar, sim, a universalidade da saude publica, mas deve relativizar os contextos.
Ainda, em AIS I, tanto no cenario tedrico, como no pratico ha as primeiras nocdes de
referéncias, Atencdo Baésica, Estratégia de Saude da Familia (ESF)e Agentes
Comunitérios de Salde a partir do contato com as nogdes de territorializagdo. E previsto
que os alunos entendam e esquematizem os territérios e microareas pertencentes ao
cenario de pratica (areas ao entorno a Unidade de Salde da Familia), dando os primeiros
passos do aprendizado da geréncia em saude.No 2° modulo, AIS 1l tem-se como base o
ensino dos instrumentos epidemioldgicos de controle de indicadores de saude
importantissimos para a gestdo: morbidade, mortalidade, letalidade, incidéncia,
prevaléncia e populacdo sdo algumas das variaveis que sdo estudadas quantitativa e
qualitativamente. Ha a escolha do &mbito municipal para se trabalharem tais indicadores
e a analise destes é demonstrada em forma de seminario, treinando em cada um a
possibilidade de visdo critica acerca de problemas concluidos a partir desses nimeros. Ja
em AIS Ill, no terceiro semestre do curso, treina-se a implantacdo de projetos de
intervencdo, utilizando a metodologia do planejamento estratégico situacional, que visam
a melhora de contextos e/ou a solugdo de problemas que ocorrem na salde. Tais planos
sdo ensinados visando aplica-los desde &mbitos menores, como na ESF, a esferas maiores,
como em nivel municipal como em administracdes publicas que necessitam aperfeicoar
uma realidade. 1sso consolida a consciéncia de instrumentos de gestdo cada vez mais
concretos para os alunos de Medicina.Em AIS IV, o ensino da gestdo é exposto de
maneira agora mais especifica direcionando-se a um grupo: o trabalhador. A partir da
Salde do Trabalhador, passa-se a ter nocdo de como analisar uma realidade de saude
como médico e gestor. Afinal de contas, ha os processos de salde-doenca associados a
uma realidade social, que nesse caso, é o trabalho. No médulo se aplica os conhecimentos
mais plenos de equidade, em que se reconhecem necessidades de grupos especificos, que
nesse caso é o trabalhador. Resultados: As estratégias de ensino da gestdo em salde sao
muitas no decorrer dos mddulos e passam por teorias e praticas. Ha trés areas principais:
Atencdo Basica, Epidemiologia e Planejamento Estratégico. A base tanto do processo de
salide como do processo de gestdo pauta-se nesses trés ambitos e isso se confirma quando
se lida com trabalhos reais de exercicio da gestdo. Por exemplo: no terceiro semestre ha
o0 desenvolvimento de planejamento estratégico de acordo com uma demanda na ESF de
pratica e, dentro desta, colocam-se esses conhecimentos em pratica, jamais dissociando
esses trés campos do ensino de AIS. Conclusdo/Consideragdes Finais: O ensino a
profissionais médicos para atuarem como grandes gestores da seus primeiros passos.
Todo processo de ensino € algo que flui, gradativamente, e se percebe que na UFPa assim
0 €. No entanto é preciso averiguar que esse processo é dificil, visto que a Medicina
curativa embasada na fisiopatologia de doencas individuais ainda é muito forte e quista.
E preciso, entdo, além dos ensinamentos ja prestados, fortalecer que o saber cientifico
também se propde a atender os ensinamentos pautados em administracdo e gestdo da
salde, visto que o que é ensinado fortemente- Atengdo Basica, Epidemiologia e
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Planejamento Estratégico- estdo totalmente ligados a redugéo de doentes, a processos de
promocao e prevencdo e ao melhor trabalho do médico.
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