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O Poder da Vitorial

Todos nés somos vencedores,

Somos guerreiros na arte de viver.

Venca todos os seus medos,

Seus limites.

Venca todos os obstaculos da vida.

Venga as diferencas.

As dificuldades.

Venga o desanimo,

N&o permita que seu corpo vire um flagelo.

N&o aceite nada pela metade,

Exija “ tudo ou nada”

O vencedor ndo aceita metade,

Assim como néo desiste no meio da estrada.
Arrisca-se!

O que tiver que ser seu,

Nao sera...!

Ja estdl... “é” contigo!

Lute até a ultima gota de suor.

Até o limite de suas forgas.

Encare as feras como se fossem domadas.
Mentalize o seu potencial.

Atraia seus objetivos.

N&o tenha medo da vitoria,

A vitéria pertence aos mais ousados, atrevidos e destemidos.
Venca ...

Use seus punhos como espadas.

Use sua mente como sabedoria.

Use seu coracao para amortecer-te.

Use seu amor para vencer.

Porque assim nada ira te deter.

Solte seus monstros.

Liberte sua alma.

Grite com todas as letras.

E finalize com um siléncio gritante.

Venga com a verdade.

Ponha seus sonhos em pratica.

Sonhos mais valiosos s@o os colocados em pratica.
Ouca seu coracdo, sempre aconselhado da razao.
Coloque em pratica sua determinacao.

Seja um vencedor....Sem passar por cima de ninguém.
Use seus conhecimentos, abuse dos seus méritos.
E glorifique a vida como se fosse o ultimo dia de vivé-la.
A verdadeira vitéria ndo é aquela que atinge seu ideal,
E sim aquela que exige de vocé o seu potencial.
Que exige a forga subumana! .

Venga!l... Isso chama-se " O poder da vitoria".
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RESUMO

MORAES, Estefania Silveira. Percepcao de egressos do Curso de Fisioterapia da
Universidade Catdélica de Pelotas (UCPEL) sobre as possiveis contribuicdes
dos Estagios Supervisionados Comunitarios para sua pratica profissional.
2011. 59f. Dissertacdo (Mestrado) — Programa de Pés Graduacdo em Educacéo.
Universidade Federal de Pelotas, RS.

O presente trabalho foi realizado com o objetivo de conhecer a influéncia da
abordagem dos Estagios Supervisionados Comunitarios (ESC) na pratica
profissional de egressos das quatro primeiras turmas formadas no Curso de
Fisioterapia da UCPel. Baseando-se em metodologia qualitativa, realizou-se a coleta
de dados utilizando-se da aplicacdo de uma entrevista semi-estruturada aos sujeitos.
A amostra constitui-se de 04 (quatro) egressos, formados nas primeiras quatro
turmas do curso, que estdo atuando na area de Saude Publica. Durante a analise
dos dados emergiram varias questdes acerca das possiveis contribuicdes dos ESC
para a pratica profissional desses ex-estudantes, como por exemplo: influéncia dos
estagios comunitarios no interesse pela area de Saude Publica, realizacdo do
Estagio Supervisionado Comunitario durante a graduacédo, pratica dos sujeitos no
Servico Publico de Saude e possiveis contribuicdes dos ESC para a pratica desses
egressos. Pela analise dos dados obtidos com as entrevistas concluisse que o
Estagio Supervisionado Comunitario do curso de Fisioterapia da UCPel é visto como
fator determinante para o interesse na area de Saude Publica desses quatro
sujeitos, visto que 0s estagios comunitarios durante a graduacdo despertaram neles
a preocupacao com a promocao de saude, e a forma de acolhimento aos pacientes,
mas sem a afirmativa de que houve mudancas decorrentes exclusivamente dos
estagios comunitarios, pois ndo retrataram isso em suas falas, mas percebi
mudancas na concepcdo de saude, na valorizacdo das questdes éticas, morais,
humanitarias e principalmente na consciéncia sobre a profissdo fisioterapia.

Palavras-chave:
Estagio Supervisionado; Educacao em Saude; Egressos; Fisioterapia.



ABSTRACT

MORAES, Estefania Silveira. Perception of graduate of the physiotherapy
course, Catholic University of Pelotas (UCPEL) acting in the field of public
health on the stages of possible contributions to your community supervised
professional practice. 2011. 59f. Thesis (MA) - Graduate Program in Education.
Federal University of Pelotas, RS.

This work was carried out in order to know the influence of approach
Community Physiotherapy Supervised professional practice of graduates of the four
first groups formed in the course of Physiotherapy UCPel. Based on qualitative
methodology was carried out to collect data using the application of a semi-structured
interview subjects. The sample consisted of 04 (four) alumni, formed in the first four
classes of the course, which are working in the area of Public Health. During data
analysis questions have emerged about the possible contributions of the ESC to the
professional practice of those former students as an example: the influence of the
stages in the Community interest in the area of Public Health, completion of
Supervised Community during graduation practice of the subject Public Health
Service and possible contributions of the ESC to the practice of these graduates. By
analyzing the data obtained from the interviews conclude that the Supervised
Community Physiotherapy course UCPel is seen as the determining factor for the
interest in the area of Public Health of the four subjects, whereas internships during
their undergraduate community has awakened in them a concern with health
promotion, and how to care for patients, but without the assertion that there were
changes arising exclusively from the Community stage, because it portrayed in their
speeches, but | noticed changes in the concept of health, the importance of ethical,
moral, humanitarian and especially awareness of the physical therapy profession.

Keywords:
Supervised Internship, Health Education, Graduates, Physiotherapy.
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1 UM RELATO SOBRE MINHA TRAJETORIA DE VIDA.. ESCOLHAS E
JUSTIFICATIVAS

Ha quem diga que todas as noites sao de sonhos.

Mas ha também quem garanta que nem todas, s6 as de verao.

Mas no fundo isso ndo tem muita importancia.

O que interessa mesmo ndo séo as noites em si, sdo 0s sonhos.

Sonhos que o0 homem sonha sempre.

Em todos os lugares, em todas as épocas do ano, dormindo ou acordado.
Shakespeare

Refletir sobre coisas que se passaram na nossa vida e que, certamente,
foram de importancia vital para as escolhas que fizemos, ou, que ainda vamos fazer,
pode se tornar uma tarefa bastante dificil, pois, muitos dados poderdo ser
esquecidos, outros talvez valorizados em demasia, mas com certeza esse exercicio
de reflexdo € uma experiéncia interessante.

Elaborar um “memorial descritivo” €, de alguma forma, reconstituir a propria
existéncia. Como explica Moraes: memorial € um retrato critico do individuo visto por
multiplas facetas atraves dos tempos, o qual possibilita inferéncias de suas
capacidades (2001, p.12).

Ao relembrar minha trajetéria académica retomo as palavras de Santos
(1992, p.24) quando diz que: “memorial € ndo somente critico, como autocritico do
desempenho académico do candidato. Critica que conduz forcosamente a avaliacao
dos resultados obtidos na trajetéria da carreira cientifica”.

Portanto, para escrever essas lembrancas levei em conta as condicoes,
situacbes e contingéncias que envolveram as situacfes aqui expostas. Procuro
destacar os elementos que, marcados por quebras de paradigmas, por coeréncias e
incoeréncias e por meio das relacdes estabelecidas com o mundo, possibilitaram a
construcdo de minha vida profissional.

Nasci na cidade de Jaguardo/RS, e nela vivi minha infancia e adolescéncia.
E interessante eu contar que quando nasci minha mae pediu que eu fosse registrada
com data anterior ao dia do meu nascimento, assim, fui registrada no dia 31 de
marco, porém nasci no dia 09 de abril. O pedido de minha mae estava baseado no
meu futuro como estudante, pois sendo registrada naquela data eu poderia ingressar
na escola com seis anos completos, atendendo a exigéncia legal daquela época.
Minha mé&e era professora e essa condi¢cao foi que |he deu sustentacéo para fazer o

referido pedido.
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Conforme contavam meus pais, aos trés anos de idade eu ja me interessava
em aprender a ler e escrever e queria que iSSO acontecesse na escola - eu néo
admitia a hipétese de ter que freqlentar jardim da infancia, o que atualmente
conhecemos como pré-escolar.

Toda minha trajetéria escolar foi em escolas publicas da cidade de
Jaguardo/RS. Ao escrever essas linhas lembro-me de algumas situagbes que
aconteceram durante os anos em que estive na escola e que me marcaram de
alguma forma. Eu era uma crianga muito timida, introvertida, mas, boa aluna -
sempre tive notas altas - porém detestava a disciplina de matematica - a Unica
matéria que ficava com média exata (na época 7.0). Sinceramente, nao tenho
grandes e boas recordacdes do meu 1° grau, hoje chamado ensino fundamental. Ja
0 2° grau (ensino médio), foi diferente, gostava dos professores e colegas. Nessa
época, optei por fazer técnico em Contabilidade - apesar de ndo gostar da area — por
ser um curso ofereci em uma escola perto de minha casa. Saliento que gostei tanto
das disciplinas quanto dos professores. Aprendi muitas coisas com eles, uma delas
foi gostar um pouco de matematica, ja que era um curso com varias disciplinas
relacionadas a matematica financeira.

Terminei 0 2° grau com 16 anos sem ter reprovada em nenhuma série e,
como ia prestar vestibular, precisava decidir qual o curso/profissdo queria seguir.
Tive muitas davidas para fazer essa escolha, pois observava o exemplo de minha
mae, professora dedicada e realizada em sua profissdo, e achava que esse seria o
caminho que deveria escolher. Por outro lado, ficava muito empolgada ao observar o
trabalho das pessoas da area da saude no posto médico onde meu pai consultava.
Assim, me via dividida entre cursos da area da saude e da educacdo. O que tinha
claro era que queria estar em contato com pessoas e que, em minha profissédo, eu
pudesse ajuda-las.

Foi com 18 anos que tive a oportunidade de sair de Jaguardo para estudar
em Bagé, antes disso, cursei 01 ano de um curso técnico em informéatica na minha
cidade, que era validado como curso superior e extensao da Universidade Catodlica
de Pelotas - optei por esse curso, porque era complicado para minha méae custear
minhas despesas em outro lugar, e como era o Unico curso de nivel superior na
cidade, fiz a tentativa, mas nédo tive afinidade nenhuma com o curso e desisti.

Apés essa tentativa, com a oportunidade de estudar em Bagé, fui atras do

meu grande sonho — na area da saude - cursar Fisioterapia. Foi dificil e muito
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complicado, porque como escrevi anteriormente minha méae, que era a chefe da
familia, ndo tinha condi¢cbes de pagar uma Universidade Particular, mas, almejando
me formar nesse curso, me empenhei e consegui o financiamento estudantil federal
(FIES).

Iniciei o curso e foi “amor a primeira vista”, me realizei porque realmente
estava onde queria. Alids, lembro que ainda na infancia gostava das brincadeiras
relacionadas ao corpo humano: o cuidar, ensinar e orientar estavam sempre
presentes em minhas brincadeiras do dia-a-dia com meu irmao e amigas.

Ao iniciar a faculdade percebi que o curso de fisioterapia era um mundo de
experiéncias novas. Adquiri novos amigos, colegas e muito estudo veio pela frente,
mas em nenhum momento dessa trajetéria vacilei quanto a escolha do curso.

Durante minha formacdo académica percebia que meu curriculo era
totalmente tecnicista, voltado para atuar na doenca e pouco se falava em prevencao.
Alias os discursos estavam muito mais para o plano tedrico da prevencdo do que
pratico, mas, mesmo assim, encontrei uma professora que foi para mim verdadeiro
exemplo e até hoje lembro e procuro seguir seus ensinamentos.

Mesmo assim, as duvidas e indaga¢cfes eram muitas quanto a formacao que
eu vinha recebendo e, por essa razao, decidi fazer meu trabalho de conclusdo de
curso voltado para a Educacdo em Saude. Foi dificil encontrar um orientador que
tivesse interesse, pois aos olhos da coordenacdo do meu curso o meu trabalho era
inovador e de dificil aplicacdo na préatica. Porém ao encontrar um orientador com
vontade de me auxiliar, o trabalho foi realizado e hoje percebo que minhas reflexdes
serviram para mudancas, pois até hoje sei que minha monografia é citada como
referéncia de leitura por alguns professores na universidade e houve a insercdo da
disciplina Fisioterapia Comunitaria no curriculo.

Foi um momento maravilhoso, os quatro anos e meio de graduacéo, a
melhor fase de minha vida sem duvida alguma, e eu era extremamente apaixonada
pelo curso e, ainda sou agora como profissional fisioterapeuta. Conclui o curso em
janeiro de 2004 e pensava em comecar a trabalhar imediatamente para assumir o
pagamento do financiamento (FIES) feito por meus pais, para custear meus estudos.

Iniciei meu trabalho como Fisioterapeuta em uma Clinica na cidade de
Pelotas no més de fevereiro de 2004 e, paralelamente na Santa Casa de Caridade
da cidade. Apdés, fui selecionada para atuar no Hospital Universitario Sdo Francisco

de Paula nos setores das Unidades de Terapia Intensiva Geral e Pediatrica (UTI’'s) e
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Ambulatério de Fisioterapia do mesmo hospital, contratada pelo Hospital
Universitario Sdo Francisco de Paula (HUSFP) .

Decorridos 06 meses de trabalho nessa Instituicdo fui convidada a
supervisionar estagios comunitarios no Curso de Fisioterapia da Universidade
Catdlica de Pelotas (UCPEL) em Unidades Béasicas de Saude (Postos de Saude)
como técnica cientifica’.

Assumir essa posicao foi um desafio, pois, além de ter que supervisionar 0os
estagios, tinha que ministrar aulas tedricas sobre Educacdo em Saude e Sistema
Unico de Saude (SUS) para os estudantes que faziam o estagio, na época, no 5°
semestre.

Comecei entdo minha carreira como professora em 2006. A primeira
disciplina que assumi foi Fisioterapia e Atencédo a Saude | (FAS 1), condicdo que foi
ao encontro das minhas expectativas, pois desde a época de minha graduacéo
minha paixao era a area da Saude Publica. Posteriormente, fiquei encarregada da
disciplina Fisioterapia e Atencdo a Saude IV. Essas disciplinas se caracterizam por
mostrar a realidade das comunidades da periferia de Pelotas, possibilitando aos
académicos conhecer e atuar diretamente nos locais onde as pessoas residem. O
trabalho compreendia tanto a reabilitacdo, quanto a prevencao - que € uma nova
visdo para a area da Fisioterapia.

Apesar dessa nova visao para a Fisioterapia, percebo que, muitas vezes, 0s
alunos nao “gostam” ou nédo entendem porque precisam cursar essas disciplinas,
porque, infelizmente, o curso de fisioterapia é visto como uma profisséo elitista, onde
somente as pessoas que tem bom poder aquisitivo podem usufruir dos beneficios do
tratamento.

Tudo se encaixava: meu interesse em continuar atuando na area onde fiz
meu trabalho de Conclusédo de Curso e a experiéncia com a docéncia, entretanto,
estava sempre me perguntando: como vou conseguir supervisionar e dar aula para
alunos se ndo tenho conhecimento sobre praticas pedagdgicas? Durante minha vida
académica nao tive esse tipo de experiéncial

Decidi que para enfrentar o novo trabalho precisava me qualificar. Pensei que

um Curso de Mestrado seria importante para melhorar meus conhecimentos,

! Apesar de desenvolver o papel de supervisora de estagio e essa atividade se aproximar muito da
docéncia, Eu era denominada e considerada como “Técnica Cientifica”, portanto ndo demarco o ano
de 2004 como sendo o inicio do magistério na educacao superior.
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entretanto, esse curso deveria contemplar questdes ligadas a docéncia, ou seja, ao
ensino.

Nesse mesmo periodo, observava os colegas que trabalhavam comigo na
Universidade e a maioria deles tinham feito Mestrado na area da saude. Apenas
uma colega tinha Mestrado em Educacéo. Percebia que ela discutia as questdes
ligadas ao Curso e a sala de aula em uma perspectiva mais ampla, diferente
daquelas apresentadas por outros colegas. Essa condicéo foi definidora para que eu
escolhesse entdo o Mestrado em Educacéo.

Ingressei no ano de 2008 no Curso de Mestrado em Educacdo da
Universidade Federal de Pelotas/RS com a expectativa de cursar seminarios e
realizar leituras e discussdes que me ajudassem a compreender a acao docente.
Concomitante ao curso de mestrado desenvolvia minhas responsabilidades como
professora, atividades essas que a cada semestre se intensificavam.

Cada vez mais, também, preocupava-me com as questdes relativas a
formacéo dos profissionais de saude e, em especial, dos fisioterapeutas para atuar
junto a educacéo para a saude. Apesar de nos ultimos anos estar totalmente voltada
para a atividade docente e assistencial, a preocupacdo com a educacao vinha me
acompanhando durante toda minha trajetéria profissional.

Pode-se pensar que, em se tratando de uma atividade técnica, o
Fisioterapeuta ndo necessita de fundamentacdo didatico-pedagodgica e talvez,
devido a isso, ndo tenha sido contemplado, durante os anos de formacao
académica, a referida formacéo. Entretanto, concordo com Dilly e Jesus quando
afirmam que “o profissional de saude € um educador em assuntos de saude. Nao
tem como desenvolver suas funcdes sem realizar atividades educativas junto ao
paciente, seus familiares e cuidadores” (1995, p.108).

Diante dessas inquietudes decidi pela tematica deste estudo que tém
origem, portanto, da minha trajetéria como Fisioterapeuta, nas minhas vivéncias na
pratica docente em uma Universidade privada, enquanto professora das disciplinas
de FAS | e 1V, Orientacdo e supervisdo dos estagios comunitarios I, 1l e lll e pelo
grande interesse em permanecer e evoluir como professora universitaria.

Fazer opcao por um tema para estudo nao significa desprezar, desvalorizar
ou desconsiderar as demais possibilidades existentes. Pelo contrario, significa olhar
com mais rigorosidade para o fenbmeno escolhido que, de certa forma, estabelece

uma relacdo estreita com a nossa propria trajetoria pessoal e profissional e,
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compreender por meio dele, a realidade que nos € apresentada com o intuito de
transforma-la a partir da nossa prépria insercao critica nessa realidade.

No decorrer de toda a minha prética, tanto em sala de aula, quanto nos
locais de estagio comunitério, percebi que o estagio comunitario é contestado, uma
vez que muitos alunos nao o valorizam e o consideram como uma “perda de tempo”
e totalmente desnecessario no curriculo. Até mesmo os estudos encontrados sobre
o Estadgio Comunitario ou Saude Coletiva nos cursos de Fisioterapia sdo raros e
compreendem, em sua maioria, analises dos estagios realizados por alunos em
Hospitais e Clinicas que enfatizam, de um modo geral, os tratamentos
fisioterapéuticos realizados nesses locais.

Nesse sentido, proponho investigar na percepcdo de egressos as possiveis
contribuicdes dos Estagios Supervisionados Comunitarios do Curso de Fisioterapia
da Universidade Catolica de Pelotas (UCPel) para as suas praticas profissionais em

Saude Publica.
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2 METODOLOGIA... MAPEANDO O PERCURSO

Nao ha saber mais ou saber menos: ha saberes
diferentes.
Paulo Freire

A metodologia tem como funcdo orientar o pesquisador e ajuda-lo na
elaboracdo de um projeto de pesquisa e no desenvolvimento do mesmo, seja uma
dissertacdo ou uma tese e necessita, para que seus resultados sejam satisfatorios,
estar baseado em planejamentos cuidadosos, reflexdes conceituais soélidas e
alicercados em conhecimentos ja existentes.

A pesquisa é um trabalho em processo nédo totalmente controlavel ou
previsivel. Adotar uma metodologia significa escolher um caminho, um percurso que
orientara todo o trabalho. Esse percurso, muitas vezes, requer ser reinventado a
cada etapa. Precisamos, entdo, ndo somente de regras, mas também de muita
criatividade e imaginacao.

Alguns atributos pessoais sdo desejaveis para se tornar um bom
pesquisador. Para Gil (1999), um bom pesquisador precisa, além do conhecimento
do assunto, ter curiosidade, integridade intelectual e sensibilidade social. E
igualmente importante a humildade para ter atitude autocorretiva, imaginacéo
disciplinada, perseveranca, paciéncia e a confianca na experiéncia.

Pesquisar significa, de forma bem simples, procurar respostas para
indagacdes propostas. Minayo (1993, p. 23), abordando por um prisma mais
filosofico, considera a pesquisa como:

(...) atividade basica das ciéncias na sua indagacdo e descoberta da
realidade. E uma atitude e uma pratica tedrica de constante busca que
define um processo intrinsecamente inacabado e permanente. E uma
atividade de aproximacdo sucessiva da realidade que nunca se esgota,
fazendo uma combinagéo particular entre teoria e dados.

Demo (1996, p. 34) insere a pesquisa como atividade cotidiana
considerando-a como uma atitude, um “questionamento sistematico critico e criativo,
mais a intervencdo competente na realidade, ou o didlogo critico permanente com a

realidade em sentido tedrico e prético”.
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Para Gil (1999, p. 42), a pesquisa tem um carater pragmatico, “¢ um
processo formal e sistematico de desenvolvimento do método cientifico. O objetivo
fundamental da pesquisa é descobrir respostas para problemas mediante o emprego
de procedimentos cientificos”. Diz ainda que,

(...) pesquisa € um conjunto de agdes, propostas para encontrar a solugéo
para um problema, que tém por base procedimentos racionais e

sistematicos. A pesquisa é realizada quando se tem um problema e nédo se
tem informagd@es para soluciona-lo (1999, p.42).

A pesquisa em questdo, que objetivou investigar a percepcdo dos egressos
acerca das possiveis contribuicdes dos Estagios Supervisionados Comunitarios do
Curso de Fisioterapia da UCPel para as suas praticas profissionais em saude
publica, teve como meio de coleta de dados a entrevista semi-estruturada e contou
com a abordagem qualitativa.

A seguir sera apresentado o contexto do curso e da Universidade aonde se
desenvolveu a pesquisa, bem como o processo de coleta de dados: instrumento de

pesquisa, sujeitos, dentre outros.

2.1 CONTEXTO DA PESQUISA: A UNIVERSIDADE E O CURSO

A pesquisa foi realizada junto ao curso de fisioterapia, da Universidade
Catolica de Pelotas — UCPel. A escolha por tal IES foi pelo fato de trabalhar nessa
instituicdo, como docente, desde o ano de 2006. A sede principal da UCPel localiza-
se na cidade de Pelotas/RS e foi fundada no ano de 1960. Nascida com perfil
comunitario, sendo a primeira Universidade do interior do Rio Grande do Sul, a
UCPel dedica-se ao ensino, a pesquisa e a extensao.

Apesar do ano da sua formacdo ser em 1960, a historia desta Instituicéo,
segundo o projeto institucional, comecou bem antes, com a faculdade de Ciéncias
Econbmicas, que funcionava desde 1937, nas dependéncias do Colégio Gonzaga.
Em 1951, o entdo Bispo Diocesano Dom Antbnio Zattera comecou a articular a
criacdo de uma faculdade de Filosofia, Ciéncias e Letras para o municipio. Nove
anos mais tarde, o presidente da Republica Juscelino Kubitschek de Oliveira

assinava o decreto n°® 49.088, oficializando a criacdo da UCPel.
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Os primeiros dez anos da Universidade foram marcados pelo crescimento
das faculdades e dos cursos. Ja o segundo decénio, caracterizou-se pela
implantacdo da reforma universitaria com o consequente plano de estruturacao,
relacionado principalmente a esséncia, natureza e fins da Instituicio e sua
fisionomia estrutural.

O ano de 1976 foi um marco para a area de saude, pois foi nesse ano que a
UCPel adquiriu o Hospital Universitario S&o Francisco de Paula (HUSFP). Na
década de 1980, houve a criacdo da Editora e a expansao dos Campi. Em 2007,
duas novas aquisicdes aperfeicoaram a infraestrutura da Universidade: o complexo
do antigo Hospital Olivé Leite, que passou a abrigar a maioria dos cursos da area de
saude; e a locacao do prédio do antigo Colégio Santa Margarida, que hoje é sede,
entre outros setores, do curso de Direito, do Servigo de Assisténcia Judiciaria (SAJ)
e do unico Posto descentralizado da Justica Especial Civel em Pelotas.

O forte foco de atuacdo da Universidade em sua comunidade, porém, néo
resume a totalidade de sua representatividade. Principalmente nos anos 2000,
varias parcerias foram firmadas, fazendo com que a UCPel fosse reconhecida
nacional e internacionalmente. Dentre seus vinte e nove cursos de graduacdo esta
em funcionamento desde o ano de 2004, o curso de Fisioterapia, contexto dos
sujeitos dessa investigac&o®.

Faco a escolha por trabalhar, nessa pesquisa, com o curso de Fisioterapia
pelo fato de ser graduada em Fisioterapia, atuar como docente na UCPel e por ser
um curso novo na Universidade com um curriculo considerado inovador.

A formacdo multidisciplinar do curso de Fisioterapia da UCPel tem como
pretensdo possibilitar a projecdo e atuacdo em cenarios diversificados, onde
espacos especificos de acdo requeiram educacdo sinestésica, orientacao,
recuperacdo, tratamento, reconstituicdo, desenvolvimento, a partir de
reconhecimento/caracterizacdo de problemas; diagndsticos; criacdo/agilizacdo de
alternativas; utilizacao de mecanismos/instrumentos; avaliacao de
desempenhos/procedimentos e resultados do profissional em acéo.

A estrutura curricular do curso de Fisioterapia abrange como focos

articulados de capacitacdo profissional, a formacao ético-humanistica, a educacéo

% Os sujeitos dessa pesquisa serdo apresentados em outro item.
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continuada, a inser¢cdo comunitéria, 0 gerenciamento e a atuacdo em questdes de
saude. O curriculo é centrado nas aprendizagens de situagfes existenciais e na
resolucdo de casos desafiadores, como possibilidade de vivéncias formadoras reais,
como estimulo ao aprendizado. Esta abordagem exige uma preparacao adequada e
especializada dos docentes, assim como a disponibilidade de recursos; e
redimensionamento de locais para estudos e desenvolvimento das atividades
didéatico-pedagdgicas.

Os estagios do curso tém uma carga horaria de 420 (quatrocentos e vinte)
horas. Os académicos passam obrigatoriamente por trés estagios em locais distintos
gue sdo: estagio comunitario que tem seu foco em Unidades Basicas de Saude
(UBS) ou popularmente conhecidos como postos de salde, estagio ambulatorial,
realizado na clinica de fisioterapia da UCPel e estagio hospitalar, onde os
académicos tém como campo de estagio o Hospital Universitario Sdo Francisco de
Paula (HUSFP).

Aqui, serdo detalhados apenas 0s estagios comunitarios, por serem aqueles
relacionados ao foco do trabalho. Dessa forma, no 5° semestre iniciam esses
estagios, com aulas tedricas e praticas, totalizando 4 horas semanais, com atuacao
direta em diversos campos de estagio, dentre eles: Centro de Extensao e Atencao a
Terceira Idade (CETRES), Asilo de Mendigos, Associacdo de Diabéticos de Pelotas,
Escola para deficientes visuais Louis Braille, Centro de Atencdo Psicossocial (CAPS
Escola), Unidades Basicas de Saude vinculadas a Universidade Catélica (Fatima,
Pestano e Santa Terezinha) e uma unidade basica vinculada a Universidade Federal
de Pelotas (UFPel) Santos Dumont. No estagio comunitario | séo realizadas
atividades de educacdo em saude, conforme o publico pertencente a cada local,
sempre com orientacdo e supervisdo de uma professora do curso. Atualmente sao
trés docentes que atuam nesse estagio, ndo havendo intervencao fisioterapica nesta
primeira abordagem. O trabalho é realizado pelos académicos com a comunidade de
cada local, em areas distintas, entre elas: saude do idoso, deficientes visuais, saude
mental e comunidade em geral que buscam atendimento em unidades basicas de
saude e o foco é o trabalho de educacdo em saude, buscando levar informacdes de
carater preventivo a populacao.

A seguir, no 6° semestre, ja ocorre a inser¢cdo do estagio ambulatorial

pediatrico juntamente com o estagio comunitario que diminui sua carga horaria para
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uma vez por semana totalizando uma hora e meia, e a atuagcdo dos académicos
passa a ser preventivo e curativo também nas UBS’s.

No 7° semestre do curso de fisioterapia além do estagio ambulatorial e do
estagio comunitario, h4 a inser¢cdo do estagio hospitalar, aumentando, assim, a
carga horéaria destinada para os estagios, para a realizacdo desses estagios,
passando a ser trés vezes por semana, com o grupo de alunos divididos, fazendo
um rodizio, para que todos tenham a oportunidade de vivenciar todas as
experiéncias. O estagio comunitario permanece apenas uma vez por semana
totalizando uma hora e meia e sendo finalizado neste semestre. J4 no 8° e 9°
semestre ocorrem apenas 0s estagios ambulatoriais e hospitalares com carga
horaria bem mais ampla conforme normas exigidas pelo MEC.

A coordenacdo das acOes Vvoltadas aos estagios supervisionados
comunitarios, ambulatoriais e hospitalares fica sob a responsabilidade dos
supervisores docentes, cabendo a eles assegurar. cumprimento das exigéncias
legais educativas ligadas ao estagio; convénios e parcerias com as redes de ensino;
planejar, acompanhar e orientar as atividades dos académicos ligadas ao estagio
curricular; proceder ao encaminhamento formal dos estagiarios para o campo de
estagios acompanhado do termo de consentimento e exigir dos académicos
relatorios finais de cada estagio como forma de avaliacao tedrica e pratica.

A abordagem do estagio comunitario do Curso de Fisioterapia da UCPel,
segmento analisado neste trabalho pelos egressos, tem como premissa viabilizar
atividades de extensdo que coloqguem o aluno em contato direto com as
necessidades da comunidade. As atividades teoricas abrangem contetdos como:
educacdo em saude, evolucao das politicas publicas de saude no mundo e no Brasil,
o Sistema Unico de Salde, epidemiologia em saide, fundamentos de ciéncias
sociais, programas de saude, administracdo e planejamento. Eles ocorrem sob a
supervisao técnica do fisioterapeuta do local onde o estagio € realizado, e da
supervisdo pedagogica do docente, que é vinculado a instituicdo de ensino.
Portanto, sdo trés os atores que interagem nesse processo: aluno/estagiario -

fisioterapeuta, supervisor técnico e docente - supervisor pedagogico.
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2.2 RECURSOS PARA COLETA DE DADOS

Utilizei como recurso para a coleta de dados a entrevista individual semi-
estruturada (roteiro-apéndice 1), a qual pretendeu reunir elementos que auxiliassem
na busca por melhor compreender as questdes de pesquisa.

Segundo Ludke e André a entrevista semi-estruturada “se desenrola a partir
de um esquema basico, porém ndo aplicado rigidamente, permitindo que o
entrevistador faga as necessarias adaptagdes” (1986, p. 34). As entrevistas foram
realizadas com quatro egressos do curso de Fisioterapia da UCPel.

Assim sendo, a fim de operacionalizar a pesquisa, em abril de 2011, entrei
em contato com alguns egressos que, através de informacfes da coordenacdo do
Curso de Fisioterapia, soube que estavam trabalhando na area de Saude Publica.
Entrei em contato com as pessoas indicadas através de e-mail, expliquei o estudo
gue pretendia realizar e prontamente 0s egressos se manifestaram positivamente
sobre a possibilidade de colaborarem na pesquisa. Acordei que entraria em contato
novamente, via email e telefone, para encontra-los pessoalmente e realizar a
entrevista. Todos o0s participantes da pesquisa assinaram o0 Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (modelo anexo II). No més de Julho de 2011,
retomei os contatos e o trabalho foi desenvolvido com quatro colaboradores®.

Em meados de agosto, entrevistei a Ultima colaboradora, depois de
transcritas as entrevistas, passei a fase de “olhar atentamente para os dados da
pesquisa” (GOMES, 2010, p. 68). Elaborei um quadro com o intuito de melhor
distribuir as falas de cada entrevistado, para adiante compara-las e categoriza-las.
Desse modo, foi possivel fazer a analise e a interpretacdo dos dados, buscando
compreendé-los por meio de categorias agrupadas por “elementos, ideias ou
expressoes” (ibid., p. 70) que se aproximassem de um conceito mais amplo.

A abordagem dos dados foi qualitativa. Esse tipo de abordagem favorece um
relacionamento com maior permanéncia e flexibilidade entre o pesquisador e 0s
entrevistados, que lidam com as informac8es mais subjetivas, de abordagens mais

amplas e com maior riqueza de detalhes.

® Tive contato com cinco pessoas com as caracteristicas e critérios determinados na pesquisa,
entretanto, s6 consegui incorporar ao trabalho os quatro sujeitos descritos a seguir.
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2.3 APRESENTANDO OS SUJEITOS DA PESQUISA

Foram escolhidos quatro egressos do curso de Fisioterapia da UCPel
formados entre 2007 e 2010*. Os critérios de escolha dos sujeitos foram: estar
atuando em saude publica e ter se formado em Fisioterapia na UCPel nos anos
referidos. Foi definido que terfamos pelo menos um formando de cada turma®.

A seguir farei uma breve apresentacdo de cada um dos egressos
entrevistados, que receberam nomes de flores, garantindo assim, seu anonimato.

Cravo — Formou-se no ano de 2007 na primeira turma do curso de
Fisioterapia da UCPel, tem 27 anos de idade, sexo masculino, trabalha a 04 (quatro)
anos na Unidade Basica de Saude da cidade de Arroio do Padre, passou por
concurso publico para ingressar como Fisioterapeuta na Estratégia Saude da
Familia no municipio citado, sua carga horaria de trabalho & de 30 horas semanais e
reside em Pelotas/RS.

Azaléia - Formou-se no ano de 2008 no curso de Fisioterapia da UCPel, tem
26 anos de idade, sexo feminino, trabalha a 01 (um) ano como fisioterapeuta em
uma Unidade Basica do municipio de Rio Grande, tendo ingressado através de
concurso publico realizado pela prefeitura municipal. Atua também como docente
em uma Instituicdo privada na mesma cidade na éarea de salde publica. E
mestranda em Ciéncias da Saude pela FURG e reside atualmente em Rio Grande.

Jasmim — Formou-se no ano de 2009 no curso de Fisioterapia da UCPel,
tem 25 anos de idade, sexo feminino, trabalha a 09 (nove) meses em uma Unidade
Basica de Saude da cidade de Morro Redondo como fisioterapeuta, ingressou
através de concurso publico realizado pela prefeitura, tem carga horaria de 30 horas
semanais e nos horarios disponiveis atende pacientes particulares, esta realizando
especializacdo na area de Geriatria e Gerontologia em Porto Alegre pela
Universidade Gama Filho e reside em Pelotas/RS.

Violeta — Formou-se no ano de 2010 no curso de Fisioterapia da UCPel, tem
23 anos de idade, sexo feminino, trabalha a quase 01 (um) ano na Unidade Basica
do municipio de S&o José do Norte como fisioterapeuta, ingressou através de uma

selecdo e foi contratada pelo municipio para exercer o cargo. Tem carga horaria de

* Por ser um Curso recente existem apenas quatro turmas concluintes.

® O fato de os sujeitos terem de estar atuando na area de satide publica limitou significativamente o
namero de participantes. E possivel que existam outros profissionais das quatro turmas atuando na
area, mas nao tive conhecimento ou acesso aos mesmos.
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40 horas semanais e nos horarios disponiveis atende pacientes particulares, iniciou
em agosto deste ano uma especializacdo em Porto Alegre na area de Saude da
Familia, reside em S&o José do Norte/RS.

A seguir serdo trabalhados alguns conceitos que norteiam o tema e

problema de pesquisa.
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3 ESTAGIO CURRICULAR: ELEMENTOS INTRODUTORIOS

Mas na profissdo, além de amar tem de saber. E o saber
leva tempo pra crescer.

Rubem Alves

Inicialmente, para auxiliar a compreenséo do conceito de estagio, seré trazida

a definicao etimolégica do termo que, segundo o Dicionario Aurélio é:
Periodo de estudo pratico exigido dos candidatos ao exercicio de certas
profissGes liberais: Estagio de engenharia; estagio pedagdégico. Periodo

probatério, durante o qual uma pessoa exerce uma atividade temporaria em
uma empresa. Aprendizagem, experiéncia.

Conforme Oliveira e Cunha (1996) pode-se ainda conceituar Estagio
Supervisionado como qualquer atividade que propicie ao aluno adquirir experiéncia
profissional especifica e que contribua de forma eficaz, para sua absor¢cdo pelo
mercado de trabalho. Enquadram-se nesse tipo de atividade as experiéncias de
convivéncia em um ambiente de trabalho com cumprimento de tarefas com prazos
estabelecidos, trabalho em um ambiente hierarquizado e com componentes
cooperativistas ou corporativistas, etc. O objetivo é proporcionar ao aluno a
oportunidade de aplicar seus conhecimentos académicos em situacdes da pratica
profissional classica, criando a possibilidade do exercicio de suas habilidades.
Espera-se, com isso, que o aluno tenha a opcéo de incorporar atitudes praticas e
adquirir uma visao critica de sua area de atuacao profissional.

Segundo Alarcdo (1996), o estagio deve ser considerado tdo importante
como 0s outros componentes curriculares. Afirma que os proprios docentes, ainda
nao deram o devido valor a essa etapa da formacdo. Segundo a autora, 0 estagio
pedagodgico é considerado uma espécie de “parente pobre” das demais disciplinas,
porque a Universidade abre méo da sua funcao de ajudar o aluno a relacionar teoria
e pratica e, a saber, servir-se do saber para, com ele, resolver problemas praticos.

A Lei n° 11.788, que dispde sobre o estagio obrigatorio e ndo-obrigatério, no Art. 1°

retrata:

Estdgio é o ato educativo supervisionado, desenvolvido no ambiente de
trabalho, que visa a preparacéo para o trabalho produtivo de educandos que
estejam freqlientando o ensino regular em instituicdbes de educacéo
superior, de educacao profissional, de ensino médio, da educacéo especial
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e dos anos finais do ensino fundamental, na modalidade profissional da
educacéo de jovens e adultos.

§ 1° O estagio faz parte do projeto pedagdégico do curso, além de integrar o
itinerario formativo do educando.

§ 2° O estagio visa ao aprendizado de competéncias préprias da atividade
profissional e a contextualizacdo curricular, objetivando o desenvolvimento
do educando para a vida cidada e para o trabalho.

Art. 2° O estagio podera ser obrigatério ou nao-obrigatdrio, conforme
determinacdo das diretrizes curriculares da etapa, modalidade e area de
ensino e do projeto pedagoégico do curso.

8§ 1° Estagio obrigatério é aquele definido como tal no projeto do curso, cuja
carga horaria é requisito para aprovacédo e obtencao de diploma.

§ 2° Estagio nao-obrigatorio é aquele desenvolvido como atividade opcional,
acrescida a carga horaria regular e obrigatoria.

§ 3° As atividades de extensdo, de monitorias e de iniciagdo cientifica na
educacgdo superior, desenvolvidas pelo estudante, somente poderdo ser
equiparadas ao estagio em caso de previsdo no projeto pedagégico do
Curso.

Ampliando os conceitos apresentados até 0 momento, a exemplo do que diz
Kulcsar (1994), entendo que o estagio

[...] ndo pode ser encarado como uma tarefa burocratica a ser cumprida

formalmente [este] Deve, sim, assumir a sua fungéo pratica, revisada numa

dimenséo mais dindmica, profissional, produtora, de troca de servicos e de
possibilidades de abertura para mudancas. (1994, p. 65)

Diante do exposto, o estagio é considerado um momento de fundamental
importancia no processo de formacédo profissional. Constitui-se em uma
aprendizagem que possibilita ao estudante, dentre outros aspectos, vivenciar o
aprendido na faculdade, tendo como funcéo integrar as inimeras disciplinas que
compdem o curriculo académico, dando-lhes unidade estrutural e testando-lhes o
nivel de consisténcia e o grau de entrosamento. Begot e Nascimento (2002) relatam
gue o estagio funciona como uma “janela do futuro” através do qual o aluno antevé
seu préximo modo de viver a profissdo. Deve ser uma passagem do “saber sobre”
para o “saber como”; um momento de validacdo do aprendizado tedrico e pratico em
confronto com a realidade.

Pimenta e Goncalves (1990) consideram que a finalidade do estagio é
propiciar aos académicos uma aproximacdo a realidade na qual atuara
profissionalmente. Assim, o estagio se afasta da compreenséo até entdo corrente,
de que seria a parte pratica do curso. As autoras defendem uma nova postura, uma
redefinicdo do estagio, que deve caminhar para a reflexdo, a partir da realidade.

O Estagio Supervisionado tem como objetivo principal cumprir de forma

eficiente o papel de elo entre os mundos académico e profissional, ao possibilitar ao
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estagiario a oportunidade de conhecimento das realidades humanas, das diretrizes e
do funcionamento das organizagdes e suas inter-relacées com a comunidade.

De acordo com as autoras Pimenta e Lima (2004, p.102), “O estagio pode
ser um espaco de convergéncia de experiéncias pedagodgicas vivenciadas no
decorrer do curso e, principalmente, ser uma contingéncia, mediada pelas relagbes
sociais historicamente situadas”. Nesse sentido o estagio favorece a vivéncia e
promove o desenvolvimento no campo profissional dos conhecimentos tedéricos e
praticos adquiridos por estes alunos-estagiarios. Pimenta e Lima (2004) abordam
outras e diferentes concepc¢des de estagio que serao discutidas a seguir:

a) O estagio visto pela pratica como imitagdo de modelos que: “reduz-se a

observar os professores em aula e imitar esses modelos, sem preceder
a uma analise critica fundamentada teoricamente e legitimada na
realidade social em que o ensino se processa’ (PIMENTA; LIMA, 2004,
p. 36). Nessas condi¢cbes o estagio fica caracterizado pela reproducéo,
gerando o conformismo, limitando-se a sala de aula, sem analisar o
contexto escolar;

b) O estagio visto pela pratica como instrumentalizacdo técnica. Nessa
perspectiva as autoras colocam que o exercicio de qualquer profissao é
técnico, no sentido de que é necessaria a utilizacdo de técnicas para
executar as operacoes e acdes proprias, e 0 estagio nessa perspectiva
fica reduzido unicamente ao momento da pratica, ao “como fazer”. Ainda
conforme as autoras Pimenta e Lima (2004, p. 37): “A pratica pela
pratica sdo isoladamente, 0 que gera equivocos graves NOS pProcessos
de formacao profissional [...] e 0 emprego de técnicas sem a devida
reflexdo podem reforcar a ilusdo de que ha uma préatica sem teoria ou de
uma teoria desvinculada da pratica”;

c) O estagio como pesquisa e a pesquisa no estagio: “se traduz na
possibilidade de os estagiarios desenvolverem posturas e habilidades de
pesquisador a partir das situacdes de estagio, elaborando projetos que
Ihe permita ao mesmo tempo compreender e problematizar as situacoes
que observam” (PIMENTA; LIMA, 2004, p. 46). Estas autoras defendem
0 estagio como pesquisa porque as duas concepcles apresentadas

anteriormente ndo atendem mais as exigéncias do momento atual.
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Enquanto que nesta concepcado o estagio possibilita ao aluno fazer uma
acao-reflexdo-acao durante suas aulas.
O estagio abre espago para os professores orientadores proporem a
mobilizacdo de pesquisas para ampliar a compreensdo das situacdes
vivenciadas e observadas nas escolas, nos sistemas de ensino e nas
demais situacdes ou estimularem, a parir desta vivéncia, a elaboracéo de

projetos de pesquisa a ser desenvolvidos concomitantemente ou apds o
periodo de estagio. (PIMENTA,; LIMA, 2004, p. 51).

As trés perspectivas de estadgio apresentadas anteriormente parecem
retratar o que observo na minha pratica como professora orientadora de estagio.
Séo planejadas diversas atividades, ora predominando uma, ora outra.

O estégio, normalmente, € identificado como a parte pratica dos cursos de
formacdo. E, apesar da autora fazer referéncia a um estudo com a formagéao de
professores, encontro consonancia com o que ocorre na formacao do fisioterapeuta.
Ou seja, professores e alunos do Curso, predominantemente, também identificam o
estagio como a parte pratica. Pimenta (1994, p.45), conclui que o estagio, ao
contrario do que se propde, ndo é atividade meramente pratica, mas teorica
também.

Nesse sentido, o estagio curricular € atividade tedrica de conhecimento,
fundamentacdo, dialogo e intervencdo na realidade. Firma-se também nesse
contexto o papel do supervisor® de estagio que, como afirma Alarcdo (1996), além
de encaminhar o aluno para o local de estagio, ele acompanha e orienta o aluno
durante todo o processo, bem como em encontros individuais e coletivos, exigindo a
capacidade de articular conhecimentos teoricos e praticos, para a inser¢cdo dos
estagiarios no contexto escolar e reflexao critica.

Para a operacionalizacdo do estagio supervisionado ha que se considerar a
participacdo destes trés sujeitos, com seus respectivos papéis e funcbes, cuja
interacdo deve se dar na direcdo de um processo construtivo da supervisdo e do
estagio. O aluno, nessa triade, estabelece o vinculo entre a Instituicio e a
Universidade. Se isolarmos um desses atores do processo, certamente havera uma
ruptura prejudicando a relacao de interdependéncia e cooperacéo para o sucesso do
estagio. Buriolla (2001) diz que o estagio é campo de treinamento e espaco de

aprendizagem do fazer concreto.

® Denominei supervisor, pois a Lei 11788 chama de supervisor o professor da IES formadora e
orientador o professor da instituicdo que recebe o estagiario.
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‘O estagio € o l6cus onde a identidade profissional do aluno é gerada,
construida e referida; volta-se para o desenvolvimento de uma a¢do vivenciada,
reflexiva e critica e, por isso, deve ser planejado gradativamente e
sistematicamente” (BURIOLLA, 2001, p. 13).

O estagio pode ser desenvolvido em 6rgaos publicos e/ou privados,
instituicbes de ensino — dependendo do curso de formacdo — dentre outros, sob
coordenacao e responsabilidade da universidade através do supervisor académico,
€ em cursos como o servigo social conta ainda com o apoio do supervisor de campo.
Essa fase de aprendizado consiste na preparagao do académico para a inser¢cao no
mercado de trabalho, inter-relacionando e integrando a formagéo académica — mais
especificamente a teoria aprendida em sala - com a prética profissional. Assim, o
académico insere-se no campo com 0 propoésito de apreender sua profissdo, a
realidade prética e sua ligacdo com a teoria, bem como o emprego das técnicas e
instrumentos comuns ao cotidiano da profissao.

E nessa perspectiva que o estagio da sua devida contribui¢do a formacao do
académico, na sua insercdo a Vvivéncia pratico-profissional, na aplicacdo do
conhecimento tedrico, na vivéncia real com o cotidiano do exercicio da profissédo, no
emprego de técnicas e instrumentos que se vinculam a realizacdo desta como base
para um aprendizado completo da formacéo profissional.

O Artigo 7°, da Resolucdo CNE/CES n° 4, de 19 de fevereiro de 2002 definiu
gue os estagios curriculares para a formacao do fisioterapeuta devem atingir 20% da
carga horaria total do curso. Essa carga horaria estabelecida deve assegurar
praticas de intervencdes preventivas e curativas nos diferentes niveis de atuacao:
ambulatorial, hospitalar, comunitario e unidades basicas de saude, entre outros.
Além disso, as atividades praticas especificas devem ser realizadas gradualmente
desde o inicio do curso, em complexidade crescente, desde a observacdo até a
pratica assistida, conforme orientacdo do Artigo 13°, o qual se refere a estrutura do
curso de graduacdo em Fisioterapia.

Os estagios supervisionados do curso, dentro desse contexto, compreendem
atividades tedrico-praticas sob orientacdo docente em situacdo real, a ser
desenvolvido, no decorrer do curso, em complexidade crescente e obedecendo as
normas do Conselho Regional de Fisioterapia e as orientacbes das Diretrizes

Curriculares.
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A avaliacdo relativa a desempenhos e resultados, caracterizada como
processual, pressupde a retomada e reorientacdo de aspectos considerados
passiveis de aperfeicoamento, observando as normas institucionais em vigéncia.

Os estagios ndo se constituem em meros apéndices curriculares estes
devem originar propostas de interferéncia e quando necesséria transformacdo dos
seus campos, com vistas a ajustes e/ou melhorias necessarias.

Essa perspectiva do estagio leva a refletir acerca do préprio curso de
fisioterapia, bem como da formacao do fisioterapeuta. A seguir serdo apresentados
alguns elementos balizadores dessa formac¢ao no Brasil, buscando esclarecer como
a area de saude coletiva tem sido menos valorizada no contexto nacional, o que

acaba refletindo nos estagios comunitarios.
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4 FORMACAO E PRATICA DO FISIOTERAPEUTA: ELEMENTOS PARA PENSAR
OS ESTAGIOS COMUNITARIOS

Sem a curiosidade que me move, que me inquieta, que
me insere na busca, ndo aprendo nem ensino.

Paulo Freire

A producdo cientifica brasileira na area da Fisioterapia tem apontado
algumas iniciativas sobre a discussao da profissdo. Informag¢des que incluam na
histéria da fisioterapia a discussdao do processo de profissionalizacdo e o
desenvolvimento da identidade do profissional dessa area sdo encontradas em
maior quantidade, mas a escassez de literatura relacionada ao estagio na area é
muito grande.

Rebellato e Botomé (1987) s&o pioneiros no estudo sobre a
profissionalizacdo da fisioterapia no Brasil. No livro Fisioterapia no Brasil:
fundamentos para uma acao preventiva e perspectivas profissionais, publicado em
1987, os autores apresentam uma analise da situacdo dos cursos e da problematica
do ensino de Fisioterapia na década de 70. Analisam curriculos e ementas das
disciplinas de 15 cursos de Fisioterapia que se apresentavam em destaque na
época, comparando-os com a legislacado que rege a profissdo. Concluem que esse
estudo, embora examine as caracteristicas de atuacao profissional e do ensino no
campo da fisioterapia ndo permite responder o que caracteriza essa atuacao.

Os dados, porém, indicam claramente que € possivel desenvolver o campo
de atuacao desde que o ensino se apd6ie em um conhecimento de boa qualidade e
adequado a realidade social do Pais. Nesse sentido, a revisédo e a reformulacdo dos
cursos de graduacéo, do curriculo e da legislacdo devem buscar a reorganizacdo da
insercao da fisioterapia tanto na sociedade como na Universidade. Ao lado disso, 0s
autores afirmam que os envolvidos no ensino orientam, mesmo que por omissao ou
passividade, 0 que serd a profissdo nos anos seguintes. Nesse contexto, rever a
maneira como 0s estagios estdo sendo organizados, parece ser uma urgéncia.

Almeida (1996) faz um estudo sobre a prética profissional de fisioterapeutas
enfocando as ac¢fes educativas no atendimento ao cliente. A autora afirma que a
atuacdo essencialmente técnica do fisioterapeuta apresenta-se como um desvio na

formacéo deste profissional. Mediante entrevistas com fisioterapeutas com atuagao
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clinica, se caracterizou aspectos da pratica profissional e os resultados desse
trabalho apontam que a énfase as acgbBes educativas apresenta-se mais
freqientemente nos atendimentos particulares. O estudo identifica que os
profissionais que atendem por intermédio de convénios privados e do SUS justificam
a dificuldade em ter pouco tempo para as acgbOes educativas em razdo da
necessidade de atender grande demanda, além de reclamarem da falta de
autonomia profissional. Entretanto, essas questdes pouco sdo discutidas no
momento de formacado, inclusive naquele direcionado ao estagio, que poderia
contribuir para minimizar problemas evidenciados na pratica do fisioterapeuta.

A formacdo para a area da saude’ deveria ter como objetivos a
transformacdo das préticas profissionais e da prépria organizacdo do trabalho e
estruturar-se a partir da problematizacédo do processo de trabalho e sua capacidade
de dar acolhimento e cuidado as varias dimensdes e necessidades em saude das
pessoas, dos coletivos e das populacdes.

O perfil do profissional Fisioterapeuta estd conectado as mudancas
comportamentais, sociais, culturais, politicas e econémicas na contemporaneidade,
o Curso de Fisioterapia contempla uma formacgéao generalista, que vai ao encontro
das diretrizes curriculares dos cursos de graduacdo em saude, dando énfase na
promocao do individuo tanto no que se refere as necessidades especiais quanto na
sua interacdo com o outro em diferentes contextos educativos. Este perfil de
formacdo esta embasado também em uma concepcdo da saude emitida pela
Organizacao Mundial da Saude: Um estado de completo bem-estar fisico, mental e
social e ndo apenas a auséncia de doenca ou enfermidade.

Neste sentido, a formacao generalista, humanista, critica e reflexiva torna o
individuo qualificado para o exercicio profissional com base no rigor cientifico e
intelectual, pautado no principio ético. A preocupacdo com a pratica fisioterapica
emerge historicamente do interesse da humanidade pela saude, no qual se inclui a
busca de possibilidades e/ou o reconhecimento de limitacdes do movimento
humano, tanto em seus aspectos funcionais, como em caracteristicas ligadas a

estética.

" Entre os diversos profissionais dessa area incluem-se os médicos, enfermeiros, fisioterapeutas,
nutricionistas, assistentes sociais, fonoaudiologos, dentistas, terapeutas ocupacionais, psicélogos,
biomédicos, farmacéuticos, entre outros.


http://pt.wikipedia.org/wiki/M%C3%A9dico
http://pt.wikipedia.org/wiki/Enfermeiro
http://pt.wikipedia.org/wiki/Fisioterapeuta
http://pt.wikipedia.org/wiki/Nutricionista
http://pt.wikipedia.org/wiki/Assistente_social
http://pt.wikipedia.org/wiki/Fonoaudi%C3%B3logo
http://pt.wikipedia.org/wiki/Dentista
http://pt.wikipedia.org/wiki/Terapeuta_ocupacional
http://pt.wikipedia.org/wiki/Psic%C3%B3logo
http://pt.wikipedia.org/wiki/Biom%C3%A9dico
http://pt.wikipedia.org/wiki/Farmac%C3%AAutico
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A Fisioterapia comemorou 40 anos de regulamentac&o no dia 13 de outubro
de 2009, a evolugdo da profissdo nestes 40 anos deixa explicito que muito foi
conquistado, porém muito mais ainda é preciso conquistar. Na década de 30 aqui no
Brasil, os servicos de fisioterapia eram realizados por médicos denominados
‘médicos de reabilitacdo”. Com o envolvimento direto do Brasil na Segunda Guerra
Mundial houve o desenvolvimento da Fisioterapia como pratica recuperadora das
sequelas fisicas e também a modernizacdo dos servicos fisioterapéuticos.

Em 1951, foi realizado o primeiro curso para formacdo de técnicos em
Fisioterapia pela Universidade de Sdo Paulo e em 1963, a Fisioterapia se tornou
curso superior, mas a atuacao dos fisioterapeutas estava subordinada aos médicos.
Somente em 1969, com o Decreto Lei 938 de 13 de outubro, as profissbes de
Fisioterapia e Terapia Ocupacional foram regulamentadas.

Hoje como conseqiiéncia da preocupacao crescente com a qualidade do
atendimento oferecido a populagéo, a Fisioterapia alcangou sua importancia entre as
ciéncias da saude.

Para alcancar este patamar os fisioterapeutas tiveram que mostrar, a
sociedade e a outros profissionais, seu continuo aperfeicoamento com base em
fundamentos cientificos. Além disso, os profissionais tiveram que aperfeicoar e
apresentar formas de intervencdo que permitissem mostrar que sua atuagcao € capaz
de abranger todos os niveis de saude com eficacia.

O conceito de saude abrange um conjunto de fatores como socio-
econdmico, alimentacdo, meio ambiente, saneamento basico, entre outros. Além
disso, o atendimento em saude é interdisciplinar, ou seja, caracterizado pela
integracdo e pela troca entre as varias areas do conhecimento. Cabe, entdo, ao
fisioterapeuta se inserir neste contexto interdisciplinar de maneira eficaz e produtiva,
consciente de sua competéncia cientifica, atuando de forma ética na promocao,
manutenc&o, prevencdo, protecdo e recuperacdo da saude. E fundamental que o
profissional esteja comprometido com o ser humano em toda a sua esséncia,
respeitando-o e valorizando-o.

A garantia de saude para todos, estabelecida na Constituicdo Federal de
1988, demanda um grande desafio para os profissionais de saude no século XXI:
consolidar o SUS, baseando-se nos principios de integralidade, equidade e
universalidade, num sistema regionalizado e descentralizado. Muitos avancgos foram

alcancados, como a reorganizacdo da atencdo basica, com maior potencial de
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descentralizacdo e autonomia dos gestores locais; a criagdo e a manutencédo do
Programa Saude da Familia (PSF); além de outras opc¢fes estruturantes que visam
a inversdo do modelo assistencial, demandando novas habilidades e competéncias
aos profissionais de saude, e em especial ao fisioterapeuta. Esse novo profissional
deve ser capaz de desempenhar suas funcdes especificas e de estabelecer relacbes
de trabalho em equipe em diversos contextos, deve, obrigatoriamente, ter a
habilidade de se manter em processo permanente de formagéo e atualizagdo e gerir
suas relacbes com os diversos atores da area da saude: gestores, profissionais dos
servigos e comunidade.

A atencdo Primaria a Saude, sendo considerada como a “porta de entrada”
para o sistema de saude, configura-se como um novo local de trabalho aos
profissionais de saude, incluindo o fisioterapeuta. A Organizacdo Mundial de Saude
(OMS) preconiza que 80% dos problemas de saude devem ser resolvidos no
primeiro nivel de atencdo a saude. Dessa maneira, 0s gestores devem planejar um
novo modelo de assisténcia a populacédo, dando respostas efetivas e eficazes aos
problemas locais de saude de uma comunidade.

Dessa forma, a atuacdo desde o estagio, na area de saude coletiva se faz
necessaria. SAo poucos cursos, nacionalmente falando, que se sensibilizaram para
a atuacao e formacdo nesse segmento e a UCPel se distingue por ter iniciado um
trabalho, ainda que modesto, na area.

Ainda é preciso esfor¢o para provar que muitas mudancas sao necessarias e
para isto € necessario lutar junto com as entidades representativas de classe para
tornar mais evidente as funcdes da Fisioterapia, suas areas de atuacao e seu objeto
de trabalho. E importante ressaltar que nenhuma profissdo atingiu a plenitude dos
seus direitos profissionais, sem a participacéo efetiva de cada profissional. A busca
pelos direitos da classe € um dever de cada profissional e cabe a ele ndo aceitar as
violacbes ao seu pleno direito de exercer conscientemente e com dignidade sua
profissdo. Essa luta ndo isenta os cursos de formacdo que acabam tendo um papel

muito relevante na definicdo do que cabe ao fisioterapeuta.
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5 O PROGRAMA SAUDE DA FAMILIA: ALTERNATIVA PARA A ATUACAO E
ESTAGIO DO FISIOTERAPEUTA

N&o é no siléncio que os homens se fazem, mas na
palavra, no trabalho, na acao-reflexao.
Paulo Freire

A implantacdo do Sistema Unico de Salde (SUS) e o contexto sécio-
econbmico e politico brasileiro que apresenta grandes oscilagdes, constituem-se em
grandes desafios na formagdo e capacitacdo de recursos humanos em saude.
Nesse cenario, o Ministério da Saude e o Ministério da Educacdo tém enfatizado a
importancia de reformulagdo do ensino superior Brasileiro visando adequa-lo as
necessidades do pais e, portanto, do Sistema Unico de Satde, preconizando um
novo perfil de profissional da area de saude. Tal perfil caracteriza-se pela formacgao
generalista, humanista, critica e reflexiva, que capacite o profissional a atuar em
todos os niveis de atencdo a saude, com base no rigor técnico e cientifico dirigindo
sua atuacao para a transformacao da realidade em beneficio da sociedade (BRASIL,
2002).

Em 1988 a Assembléia Nacional Constituinte aprovou a nova Constituicao
Brasileira. Denominada de Constituicdo Cidada, ela trouxe pela primeira vez uma
Secado sobre Saude. Tal secdo incorporou muitos conceitos e propostas da ViIii
Conferéncia Nacional de Saude. Acurcio (2002) afirma que, na esséncia, a
Constituicdo adotou as propostas da Reforma Sanitaria e do SUS.

A Saulde é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas
sociais e econdmicas que visem a reducdo do risco de doenga e de outros

agravos a salde e a acesso universal e igualitario as acdes e servigos para
sua promogao, protecdo e recuperacéo (BRASIL, 1998).

Com o propoésito de reorganizar a pratica da atencdo a saude em novas
bases e substituir o0 modelo tradicional, levando a salde para mais perto da familia
e, com isso, melhorar a qualidade de vida dos brasileiros, o Ministério da Saude
criou, em 1994, o Programa Saude da Familia (PSF), com intuito de consolidar e
aperfeicoar as doutrinas e diretrizes do Sistema Unico de Saude (SUS),
principalmente nos servicos de atencéo primaria (BRASIL, 1996). Esse programa € a

principal base norteadora dos estagios comunitarios do Curso de Fisioterapia da
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UCPel, pois, todo embasamento teérico e pratico é fundamentado por essa
estratégia que atualmente esta sendo implantada em algumas Unidades Basicas de
Saude (UBS).

O objetivo geral da estratégia Saude da Familia é:

Contribuir para a reorientagcdo do modelo assistencial a partir da atencéo
basica, em conformidade com os principios do Sistema Unico de Saude,
imprimindo uma nova dindmica de atuacdo nas unidades bésicas de salde,
com definicdo de responsabilidades entre os servicos de salude e a
populagéo (BRASIL, 1997).

Segundo Mendes (1996), a estratégia de organizacdo da atencdo primaria
dirigida as familias e seu habitat (Programa de Saude da Familia) apresenta énfase
na promogéo de saude e na prevengao, sem, no entanto, descuidar-se do curativo
reabilitador; apresenta, ainda, alta resolutividade e baixos custos diretos e indiretos.
Essa estratégia apresenta-se como o0 eixo norteador dos servicos de atencao basica
e possui como objeto de trabalho a familia com todas as caracteristicas loco —
regionais que ela possui (BRASIL, 1996).

O PSF vem para romper com o modelo assistencial clinico, centrado na
consulta médica, na supervalorizacdo da rede hospitalar, na cultura da
medicalizacdo, na pré-consulta e na pds-consulta e, sobretudo no descompromisso
e na falta de humanizacdo nas acbes de promocdo, prevencdo, recuperacao e
reabilitacdo da saude dos individuos em determinada éarea de abrangéncia
(ANTUNES; EGRY, 2000).

Nesse contexto, observo que o fisioterapeuta tem sido um profissional
extremamente importante, junto com a equipe, ha construcdo desse novo modelo de
atencdo a saude, visto que desenvolve suas atividades em nivel de prevencao e
reabilitacdo juntamente com a equipe médica, de enfermagem e Agentes
Comunitérios de Saude (ACS). A capacitacao dos profissionais que atuam na equipe
da Estratégia da Saude da Familia (ESF) e o estimulo crescente do usuario na
responsabilidade e construcdo do auto-cuidado s&o requisitos essenciais para a
profunda transformacéo do SUS, principalmente na assisténcia basica, pois promove
uma revolucédo no papel da cidadania, da liberdade e da autonomia desses sujeitos.

Tendo em vista essa perspectiva, a organizacdo curricular do curso de
Fisioterapia da UCPel tem como base norteadora para os estagios comunitarios o

Programa Saude da Familia (PSF). Sao visitados pelos académicos do Curso
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diversas unidades das comunidades como: Unidades Basicas de Saude, Centro de
Atencado Psicossocial (CAPS), Associacdo de Diabéticos, Escola para deficientes
visuais. Esse segmento é uma realidade nova e coloca-se também como opc¢éo de
estagio para os alunos do curso de fisioterapia, ja que a preferéncia dos estudantes
nos estagios, geralmente, é pelo espaco hospitalar ou clinicas.

Na experiéncia em trabalhos desenvolvidos junto ao PSF, como é o caso
dos estdgios comunitarios, a situacdo é bastante diferente da experiéncia em
hospitais ou clinicas. O trabalho é realizado em diversas comunidades, geralmente
na periferia da cidade de Pelotas, numa forma de atuacdo em que apenas a
habilidade técnica se mostra insuficiente para entender os problemas de salde e
intervir de maneira significativa naquela realidade.

A aproximag&o com a realidade social das classes populares e a convivéncia
com o cotidiano desses sujeitos permite aos estudantes uma compreensao sobre 0
processo saude-doenca e o ser humano com quem estabelecem a relacao
terapéutica diferente da que ele constroi ao longo da vida académica.
Costumeiramente, entre os profissionais de saude, o ser humano doente é
transformado em doenca, tendo sua dimensado humana negada e sendo visto como
um quadro clinico. O termo paciente tem sempre a ver com doencga, restringe as
pessoas a um quadro clinico, a algo passivel de ser tratado, um problema a ser
resolvido pela Medicina e areas afins, como a Fisioterapia. Desse modo, ndo se fala
em pessoa, em ser humano, que é muito mais que uma doenca, € alguém que é
capaz de entender seu problema e agir sobre ele, tem historias de vidas.

Assim, conhecendo de perto esses sujeitos, os académicos tém a
oportunidade de estabelecer outra relacdo com a area na qual vao atuar, fazendo
uma “leitura do campo de atuacdo” mais contextualizada e menos idealizada, além
de atuarem diretamente com outros profissionais da area da saude, exercendo um
trabalho multidisciplinar que é o eixo norteador do Programa Saude da Familia.

O estagio comunitario supervisionado do curso de Fisioterapia, assim como
o PSF, revela-se como 0 espaco ideal para a inser¢cao da Fisioterapia na atencao
basica, principalmente por considerar o usuario na integralidade, envolvendo
guestdes relacionadas a saude como: moradia, saneamento basico, renda, lazer,
acesso aos servicos de saude, ndo estando limitado apenas a doenca, mas sim

tendo como foco a salde e a qualidade de vida da comunidade.
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A construgdo de um processo formativo efetivo voltado para os profissionais
da unidade bésica de saude se traduz na possibilidade de oferecer um servico de
melhor qualidade, aumento na resolutividade, visdo mais abrangente da
necessidade do usuario, programacdo de acbes para a saude, intervencdo efetiva
em relacdo aos problemas locais, dentre outros.

Diante dessa realidade, o Ministério da Saude, em parceria com 0s 6rgaos
formadores, polo de capacitacdo do PSF, dentre outros segmentos da sociedade,
criou uma estratégia para o desenvolvimento da acdo educativa com os profissionais
de saude. Essa proposta deve ser exercida por meio da construcdo de uma
educacdo permanente sustentada pela concepcdo de aprendizagem significativa
gue promova e produza sentidos, proporcionando a transformacdo das atividades
profissionais mediante a reflexdo critica sobre as praticas reais dos servicos de
saude (BRASIL, 2003 b).

A adocdo da educacdo permanente em saude € a estratégia fundamental
para a reformulacdo das praticas de gestéo, atencao, formagéao e controle social no
setor (BRASIL, 2003 b).

Nessa proposta de educacdo, o processo de aprendizagem tem natureza
participativa e apresenta como eixo principal o trabalho cotidiano nos servicos de
saude. Isso ocorre porque é precisamente no ambito do trabalho que se consolidam
e se constroem os comportamentos e formas de atuacdo profissional, individual e
coletiva (ALMEIDA, 1999).

Portanto, é necessario conhecer as condi¢des inerentes ao desenvolvimento
das atividades dos profissionais da equipe de saude da familia, bem como o
ambiente de trabalho onde eles atuam para que seja criado um programa de
educacédo de acordo com a realidade deles e voltado para os seus anseios. Apesar
das propostas efetivamente explicitadas, durante minha experiéncia profissional,
seja no ambito hospitalar ou na atencdo basica, observo que as atividades
educativas desenvolvidas pelos fisioterapeutas com os demais profissionais da
equipe de salude sdo assistematicas, desorganizadas, fragmentadas, pontuais e
amenizadoras de conflitos, o que dificulta a implantacdo de acBes mais efetivas

relacionadas a essa pratica cotidiana.
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6 OS ESTAGIOS SUPERVISIONADOS COMUNITARIOS NA VOZ DOS
EGRESSOS DO CURSO DE FISIOTERAPIA DA UCPEL

Cancéo do Diade Sempre
T&o bom viver dia a dia...
A vida assim, jamais cansa...
Viver tdo s6 de momentos
Como estas nuvens no céu...
E s6 ganhar, toda a vida,
Inexperiéncia... esperanca...
E arosa louca dos ventos
Presa a copa do chapéu.
Nunca dés um nome a um rio:
Sempre € outro rio a passar.
Nada jamais continua,
Tudo vai recomegar!

E sem nenhuma lembranca
Das outras vezes perdidas,
Atiro a rosa do sonho
Nas tuas maos distraidas...
Méario Quintana

Neste capitulo serdo discutidas as questdes suscitadas pelos sujeitos
durante as entrevistas, a partir da andlise dos dados que emergiram da questéo
central que foi investigar, na concep¢cao dos egressos, as possiveis contribuicoes
dos Estagios Supervisionados Comunitarios do Curso de Fisioterapia da UCPel para
as suas praticas profissionais em saude publica. Na tentativa de melhor visualizar os
destaques das entrevistas foi realizada a seguinte categorizacdo: constituicdo e
possiveis contribuicbes do estagio comunitario; supervisdo dos estagios; e, limites
dos estagios. Na sequéncia, passarei a trabalhar cada uma delas.

Como se constituiram e as possiveis contribuicbes dos estagios
comunitarios> uma questdo elaborada para os egressos buscou entender o que
eles destacaram em relacdo a constituicdo e possiveis contribuicdes dos estagios.
Apresento uma fala que parece ser representativa das demais, relata o egresso

Cravo:

Os estagios supervisionados comunitarios iniciaram no meio do curso, mais
precisamente no 5° semestre. Iniciamos com aulas tedricas em sala de aula
gue serviam de orientagdo para colocarmos em pratica nos campos de
estidgios. Sempre eram discutidos artigos sobre salde coletiva e casos
clinicos relacionados a promocao de salde e patologias. Os estagios nesse
semestre ocorriam trés vezes por semana, sendo duas de teoria e uma de
pratica nos campos de estagios que revezdvamos a cada trés ou quatro
semanas. [...] tinham as outras disciplinas também [...] J4 no 6° e 7°
semestre atuavamos como educadores e reabilitadores em saude. Era uma
vez por semana a ida as UBS’s e nos outros dois dias ficAvamos na clinica
de fisioterapia prestando atendimento aos pacientes.
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Outra pessoa entrevistada aponta ainda para uma nuance do estagio
comunitario ndo destacada pelos demais colaboradores e diz respeito ao caréater
mais “humanizado” que, segundo ela, este possibilita.

Nem sempre vamos conseguir alcancar um nivel de profundidade, no
encontro com o outro. Mas a gente tem que se ajudar a viver isso na vida, e
em todos os niveis [...] Ter uma visdo, por exemplo, de compromisso com o
povo [..] As coisas sdo muito ligadas; vocé pode ser eficiente,
profissionalmente falando, pode até realizar bem as suas tarefas, mas, para

mim, isto ndo bastava! Nesta perspectiva, 0 estagio é o espaco onde isso
acontece, é aonde isso vai se realizar e se efetivar (Violeta)

A atribuicdo dessa egressa era atender pessoas com problemas fisicos,
geralmente encaminhados pela supervisao de estagio, mas, na visao de Violeta, seu
papel deveria considerar a histéria de vida de cada paciente e sua situacao global
ampliando, assim, as barreiras institucionais de seu estagio para outras vivéncias
humanas. As relacdes estabelecidas entre paciente e estagiario parece ter ganhado
outra dimensao no estagio comunitario. Essa modalidade se mostra mais suscetivel
a estas nuances.

Outro fato evidenciado pelos entrevistados foi a possibilidade de aprenderem
a trabalhar em atividades coletivas em comunidades e de entrar em contato com
uma realidade e um tipo de atendimento diferente do vivenciado em hospitais e
clinicas tradicionais de fisioterapia.

Trés sujeitos® afirmaram que o0s estadgios comunitarios trouxeram
oportunidades a eles de realizarem atividades extramuros diferenciadas do que
realizavam em outros campos de estagio, pois nos demais estagios eles eram
preparados para o atendimento individual e reabilitador, ndo havendo atividades
coletivas voltadas para a promocao de saude das pessoas.

Segundo Teixeira e Oliveira (2007, p. 61) “O estagio possibilita ao estudante
enfrentar situacdes reais, permite a vivéncia pratica e oportuniza ao aluno expressar
e desenvolver seu potencial cientifico, humanistico e ético”. Nao quer dizer que
outros elementos curriculares ndo facam isso, mas o estagio, principalmente o
comunitario, tem se mostrado favoravel a esse tipo de aprendizagem.

Vale ressaltar que ao ingressar no Curso, 0s egressos disseram ndo se
interessarem pela area de salude publica ou comunitaria. Alguns deles sequer

sabiam que a fisioterapia atuava ou poderia atuar na saude comunitaria, porém,

8 Cravo, Jasmim e Violeta.
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durante a graduacdo comecaram a se interessar. Nesse sentido o estagio foi
mencionado como um componente curricular que possibilitou o interesse pela area.
Vislumbrar a possibilidade de atuacdo em mais uma area no mercado de trabalho foi
outro fator referido pelos egressos como possivel contribuicdo ao realizarem os
ECS. Trago o relato de Cravo quando afirma:
No inicio da graduacdo eu nem imaginava que a fisioterapia atuava na area
de sadde publica, minha intencdo era trabalhar na area de fisioterapia
esportiva, mas com o decorrer do curso fui me interessando pela area,
principalmente quando realizei o estagio comunitario | e Il no 5° e 6°

semestre do curso, pois observei uma area totalmente diferente do que
pensava trabalhar.

Cabe destacar que pode ser entendido como responsabilidade do curso,
instituicdo formadora, esclarecer acerca das possibilidades e alternativas que
envolvem a futura profisséo do estudante. Dai, a importancia em existir esse tipo de
estagio no Curso, pois como afirmou o Cravo, ele ndo imaginava a possibilidade da
area de saude publica, na fisioterapia.

Existe uma tendéncia nos curriculos dos cursos de fisioterapia em nao
considerar a area de saude coletiva como relevante para a formacdo do
fisioterapeuta. Entretanto, quando a possibilidade existe, percebo entre os alunos,
ou parte deles, o interesse pelo campo.

Desta forma, o estagio se mostra muito significativo a formacao do aluno de
Fisioterapia, enquanto pode l|he propiciar um momento especifico de sua
aprendizagem, uma reflexdo sobre a acao profissional, uma visdo critica e dinamica
das relacdes existentes no campo institucional, tendo em vista possibilitar a
elaboracdo de novos conhecimentos e mesmo o contato com o maior numero
possivel de opcdes onde podem atuar os futuros fisioterapeutas. Afirmaram ainda
gue, sem esses estagios ndo teriam base tedrica e pratica para atuarem como
fisioterapeutas comunitarios.

Os quatro egressos mostraram-se realizados com a escolha que fizeram
pela area comunitaria. Faco uso das palavras de uma das entrevistadas, a qual
retrata a percepcdo dos demais acerca da area. “Meus dois trabalhos® sdo voltados

para saude publica, me sinto tranquila e realizada atuando nessa area” (Jasmim).

° Um dos trabalhos é no posto de salde da cidade de Rio Grande, o outro é como supervisora de
estagio e docente da disciplina de Saude Coletiva no curso de Fisioterapia de uma Instituicdo Privada
na cidade de Rio Grande.
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Importante ressaltar que todos os entrevistados passaram por selecdo publica
realizada pela prefeitura municipal de cada cidade que trabalham, os quatro
egressos atuam em Unidades Basicas de Saude, onde o fisioterapeuta é integrante
da equipe de saude, diferente da cidade de Pelotas que atualmente tem cinglienta e
cinco UBS’s e nenhum fisioterapeuta contratado ou concursado e, apesar desses
egressos serem a maioria da cidade de Pelotas, estdo em outros municipios
proximos trabalhando.

No Brasil, um bom exemplo vem de Belo Horizonte com a aprovacdo, em
janeiro de 2007, da Lei n° 9.332, que inclui o fisioterapeuta no Programa Saude da
Familia, ajudando a melhorar a qualidade de vida dos pacientes de 130 centros de
Saude daquela cidade. Em Séo Borja (RS), o Projeto de Atencdo Domiciliar em
Fisioterapia também demonstrou as vantagens da oferta desses servicos a
comunidade. Ocorreu uma diminuicdo da fila de espera na clinica de fisioterapia, a
racionalizagéo do uso de ambuléncias ou veiculos da secretaria no transporte diario
de pacientes da fisioterapia e uma melhora na qualidade de vida dos pacientes.

Porém, apesar dessas evidéncias, o0s servi¢os de fisioterapia ainda ndo séo
ofertados a populacdo em grande parte das cidades do Brasil. Uma recente
pesquisa realizada pela Dra. Lais Helena Carvalho Marino, subchefe do Servico de
Fisioterapia do Hospital de Base de Séao José do Rio Preto, citada por Almeida
(2008), mostrou que em nenhuma das 23 Unidades Basicas de Saude (UBS) do
interior de Sao Paulo e uma no Parana ha a oferta dos servicos de fisioterapia, no
entanto, foi identificado que 71% da clientela dessas UBS possuem necessidade de
tratamentos centrados na reabilitacdo e prevencao de doencas.

O fisioterapeuta, até pouco tempo atras apresentava pouco destaque
profissional na atencdo primaria a saude. Os curriculos dos cursos de fisioterapia
existentes no Brasil priorizavam a acdo curativa em detrimento do modelo
assistencial vigente, dificultando sobremaneira a inser¢cdo do fisioterapeuta na
Saude Publica. O conceito de saude vem transformando-se ao longo das ultimas
décadas, como apontei anteriormente, principalmente, no tocante ao modelo de
saude adotado, passando de um modelo hospitalocéntrico, curativo e reabilitador,
para um modelo assistencial promotor da saude, preventivo e principalmente
contando com a participacdo popular e a interdisciplinaridade dos diferentes

profissionais da saude.
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Neste contexto, percebo a importancia da inser¢cdo do profissional
fisioterapeuta como agente multiplicador de salde, desenvolvendo suas atividades
em interagcdo com uma equipe multiprofissional e de forma interdisciplinar, nas
Unidades Basicas de Saude da Familia.

Ter realizado os estagios comunitarios foi considerado como relevante entre
0s entrevistados. A egressa Azaléia faz a seguinte afirmativa ao ser questionada
acerca da possivel contribuicdo destes:

Tenho certeza que sim! Sem a experiéncia que tive nos estagios
comunitarios na minha faculdade, hoje estaria totalmente despreparada

7

para atuar na area de salde publica, porque ndo é s6 a questdo de
atendimentos de fisioterapia que realizo, também faco palestras de
promocao de salde para a comunidade e sem o aporte dos estagios
comunitarios que recebi no curso de fisioterapia da UCPel estaria
totalmente perdida e quem sabe até nao tivesse conseguido passar neste
CONCuUrso.

Conforme a afirmativa da entrevistada Azaléia percebo a importancia dos
estagios supervisionados comunitarios do curso de Fisioterapia, que muitas vezes
sao discriminados por alunos e até mesmo pelos proprios professores da graduacao,
nao dando o devido valor a abordagem. Rebelatto e Botomé (1987), Cordao
(2000), Fontes (2001) e Morin (1990,1999) afirmam que, dentre as multiplas
variaveis que interferem e determinam as relacdes profissional/paciente, a qualidade
dos cursos de graduacdo € de significativa relevancia. Para os autores ha certa
unanimidade ao reconhecer validade de tese amplamente difundida e aceita nos
meios académicos da contemporaneidade, de que as intervencgdes profissionais séo,
em grande parte, influenciadas pelo tipo de formacdo desenvolvida durante o curso
de graduacao.

Botomé (1994) aponta para a responsabilidade da escola/universidade ao

mencionar que,

(...) dependendo de como s&o concebidos a universidade e seus objetivos,
0 processo ensino-aprendizagem, nela desenvolvido estard orientando os
futuros profissionais - e, como decorréncia, seus campos de atuacdo - em
direcdes provavelmente muito diferentes (1994, p. 73).

Entendo, portanto, que todo o contexto formativo anunciado, ganha mais
énfase no momento dos estagios, em especial, no caso deste estudo, os estagios

em saude publica.
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A Supervisdo de estagio> esta atividade denotou ser complexa e polémica.
Os entrevistados destacaram desde a sua concretizacdo continua, até a nao-
existéncia da mesma, na qual o fisioterapeuta apenas formalmente d4 o nome de
“supervisor” para constar nos documentos da Unidade de Ensino e cumprir uma
exigéncia legal, sem, entretanto, “supervisionar” ou orientar efetivamente o
estudante. A maioria dos supervisores se restringe a sanar duvidas e nao a refletir
junto com o aluno a pratica experienciada. Isso foi relatado por um sujeito da

seguinte forma:

Passei por trés supervisores no estagio comunitario, dois deles me
inspiravam a tratar meus pacientes com carinho e competéncia, mas outro
professor me deixava totalmente solta, muitas vezes nem aparecia no
domicilio do paciente para me supervisionar e por isso nem sequer sabia
das condutas que utilizava com meus pacientes, se estava correta ou nao
(Azaléia).

Outra entrevistada anuncia uma caracteristica da supervisora de estagio,

destacando:

Minha supervisora na época era muito tecnicista cobrava muito a questao
das condutas técnicas utilizadas com os pacientes e ndo olhava para a
precariedade que vivia aquela pessoa, sempre trancada em um quarto
escuro, mal cuidada pelo marido e [a supervisora] ndo cobrava de mim e
meus colegas uma visdo mais globalizada dos pacientes (Violeta).

O que fica evidente nas falas transcritas, tanto da Azaléia, quanto da Violeta
€ que a supervisao de estagio é significativa para o aluno em formacgéo, nesse caso,
0 estagiario em fisioterapia. E caracterizada como uma aprendizagem, onde
supervisor e estagiario vivenciam experiéncias fazendo ambos refletir sobre a sua
acao.

O fato de a pratica profissional do supervisor de estagio ocorrer na dinamica
das relacbes sociais, no ambito das instituicbes sociais com representacoes
advindas do supervisor e também do estagiario. Portanto, a matéria-prima da
supervisao em Fisioterapia ao nivel de formacéo profissional, em ultima instancia é o
agir profissional (objetivo e subjetivo) do fisioterapeuta e do aluno em formacéo e
todo o contexto relacional destes.

Pode ndo haver uma unanimidade sobre o papel do supervisor, ou mesmo
sua postura, mas a énfase dada pelos entrevistados a este profissional merece, no
minimo, um olhar mais atento para um profissional que, muitas vezes, nao recebe a

devida valorizagao institucional para o trabalho que realiza. Diz um entrevistado:



46

[...] me encantei principalmente pela motivagido que uma das professoras do
estdgio me passava e comecei a buscar mais conhecimentos sobre a area
comunitaria fazendo jornadas, congressos em salde publica e participei do
VER/SUS™" evento que me levou as diversas cidades do Rio Grande do Sul
para conhecer a realidade dos atendimentos do sistema Unico de saude
(Cravo).

Nesse relato, podemos observar também, a importdncia e alcance que a
motivacdo e estimulo por parte dos supervisores envolvidos nos estagios podem
atingir. Pimenta (2010) diz que: a funcéo do professor orientador de estagio devera
ser a luz da teoria, refletir com seus alunos sobre as experiéncias que ja trazem e
projetar um novo conhecimento que ressignifique suas préticas, considerando as
condicdes objetivas, a histéria e as relacbes de trabalho vividas por esses
professores alunos.

Limites dos estagios> Quanto aos limites percebidos nesses estagios

Cravo afirma:

No meu ponto de vista os limites desses estagios eram as dificuldades que
tinhamos de interacdo com a equipe médica dos postos, era dificil o contato
com eles a ndo ser na UBS do bairro Santos Dummont que tinha o PSF e
também por ser realizado apenas uma vez por semana, 0 que sabiamos e,
supervisores também, que ndo era suficiente para o tratamento dos
pacientes.

O entrevistado referiu a dificuldade na integracdo com a equipe de saude
das Unidades Basicas de Saude, a ndo ser com a UBS Santos Dummont da UFPel
gue tem o Programa Saude da Familia e por isso tem uma estratégia totalmente
voltada para o trabalho multidisciplinar, diferente das Unidades Basicas da UCPel,
gue, apesar de terem equipes de saude provenientes do proprio meio académico - ja
gue a Universidade tem varios cursos da area da saude e os atendimentos nesses
postos sdo praticamente realizados por esses alunos — apresentam uma pratica
multidisciplinar precaria, principalmente por parte da Medicina que € a grande queixa
dos académicos da Fisioterapia até os dias de hoje.

O entrevistado foi bastante fiel a como aconteceram os ESC’s na época de
sua graduacdo. Destaco que, posterior a esta experiéncia, houve diversas

modificacdes em relacdo aos estagios comunitarios, pois este egresso foi formado

19 VER/SUS é um projeto que destina-se aos estudantes universitarios brasileiros dos cursos da area
da salde e proporciona a eles dias de vivéncia multiprofissional (estudantes de diferentes cursos da
area da saude) em um sistema de saude municipal ou estadual. Trata-se da interagéo dos estudantes
entre si, com gestores, trabalhadores da saulde, usuarios e Instituicdes de Ensino Superior. Uma
interagdo que propicia debate e o conhecimento sobre os aspectos de gestdo do sistema, as
estratégias de atencéo, o exercicio do controle social e 0s processos de educacgdo na salde.
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na 1° turma do curso no ano de 2007 e teve basicamente seu estagio realizado em
UBS e Associacao de Diabéticos de Pelotas. Atualmente os espacos destinados aos
estagios em saude publica foram expandidos para: Escola Louis Braille, CAPS
Escola, CETRES, Asilo mendigos, dentre outros, o que acabou caracterizando a
ampliacdo dos estagios pelo tipo de instituicdes, como também pela quantidade
destas.

A complexidade atual do campo da saude coletiva permeia tanto suas
praticas como seus discursos disciplinares e suas formas de expressdo académicas,
neles originando um conjunto de media¢cBes de natureza nao apenas tedricas (entre
as disciplinas que compdem o campo), como politicas, sociais e culturais, se
considerada a escala hierarquica dos agentes que intervém nas praticas e na
producéo desses saberes disciplinares e se consideradas, também, as diferencas de
formagcdo e inser¢cdo na cultura desses agentes institucionais: docentes,
pesquisadores, gestores, profissionais do cuidado, emissores de discursos e normas
etc.

Talvez, o que esteja faltando € mais tempo de insercdo nos espacos de
saude coletiva, nos quais 0S supervisores destes estagios, juntamente com seus
alunos, deverao estabelecer vinculos e aprender o papel do fisioterapeuta dentro do
seu local de trabalho, mais préximos da sua realidade.

Foi questionado também aos entrevistados se tinham interesse em tecer
outras consideracdes acerca do ESC, itens que talvez nao tivessem sido pontuados
durante a entrevista. Dois entrevistados fizeram referéncia ao tempo destinado aos
estagios em saude publica, o que entendo deva ser apontado também como limite

deste. Segue o posicionamento de Violeta:

[...] deveria ser repensado pela Coordenacdo do Curso de Fisioterapia a
carga horéaria disponibilizada para os estagios comunitarios, em minha
opinido é insuficiente, apenas uma hora e quinze minutos, uma vez por
semana, fica muito dificil ter um trabalho em conjunto com as equipes de
salde de cada UBS e principalmente com os pacientes. Temos que optar
por atender as equipes dos postos ou 0s pacientes, e sempre priorizamos
0s pacientes, mas em contraponto fica mais dificil ainda a inser¢do do
profissional fisioterapeuta na equipe. O estdgio comunitdrio deve ser
valorizado [tanto] como o hospitalar e ambulatorial que tem carga horaria
bem maior.

O tempo menor destinado a essa modalidade do estadgio no curso,

provavelmente retrate a falta de status da area como um todo.
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Apresento ainda na fala de Violeta um aspecto que complementa o anterior,

acrescentando aos limites dos estéagios a pouca variacdo do campo:

No meu estagio passei duas vezes pelo mesmo posto de saude, achei isso
ruim, pois queria conhecer outros postos, bairros e realidades das pessoas,
apesar de que o bairro que fui designada era muito pobre, as pessoas muito
carentes e 0 posto era o0 Unico com o programa saude da familia porque era
da UFPel, mas mesmo assim, fiquei frustrada por ndo conhecer outras
realidades, ficava sabendo pelos meus colegas. Os estagios comunitarios a
meu ver, € o local onde mais temos a possibilidade de olhar os individuos,
como pessoa, como um todo; ndo s6 como um conjunto de necessidades
fisicas que precisam ser arrumadas.

Sem duvida a existéncia do estagio comunitario no curriculo do curso de
fisioterapia pode ser considerada um avanco se comparado ao que predomina
nacionalmente, mas mesmo assim, percebemos que ainda é uma area de atuacao
e, de formacdo, desvalorizada e esse fator fica evidente, dentre outros, quando
observamos o tempo destinado para este componente curricular. Parece existir ai
uma concepgao do que tem maior ou menor valor para a formacéo do fisioterapeuta

e a saude publica ainda nao figura entre as areas de “ponta”.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

O afeto pode ser uma maneira eficaz de chegar perto do
sujeito e a ludicidade, em parceria, um caminho estimulador e
enriquecedor para se atingir uma totalidade no processo de
aprender.

Anne Almeida

Os dados obtidos no presente trabalho, através da realizacao de entrevistas
com egressos do Curso de Fisioterapia da UCPel, buscou investigar as possiveis
contribuicdbes dos Estagios Supervisionados Comunitarios para as praticas
profissionais em saude publica desses sujeitos.

Algumas conclusdes podem ser destacadas, as quais nédo tém a intencéo de
encerrar 0 assunto, ao contrario, vislumbram uma tentativa de sintese a partir do que
foi apreendido, bem como uma tentativa de apontar para novos caminhos e
possibilidades para futuros estudos e melhorias na formacdo académica dos
estudantes de Fisioterapia.

- A pouca énfase dada aos ESC e ao servico publico de saude durante os
periodos anteriores da graduacédo na UCPel dificultou a inser¢cdo dos estudantes no
servico publico de saude nos momentos iniciais do Estagio Supervisionado.
Observa-se que essa area nao é a mais valorizada em outras instituicbes também,
como apresenta Azaléia.

- As experiéncias vivenciadas no Estagio Comunitario parecem favorecer
uma aproximagao maior com o paciente, pautando o atendimento no acolhimento e
no cuidado a saude. Esse fator foi observado na fala de todos os entrevistados,
principalmente, naguelas de Cravo e Violeta.

- Os sujeitos da pesquisa, apds a vivéncia nas comunidades, mostraram-se
mais receptivos as diferentes possibilidades de percepc¢éo de saude e doenca,

- Na visdo dos egressos foi de grande valia a vivéncia em algumas Unidades
Basicas de Saude da cidade de Pelotas, pois despertou neles o interesse em atuar
na area de Saude Publica, sendo que nenhum deles, quando ingressou no curso,
tinha a intencdo de trabalhar em salude comunitaria. Isso demonstra a importancia

da existéncia do estagio comunitario ainda no curso de formagéo.
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- Aprender a trabalhar coletivamente, foi destacado pelos egressos, como
tendo sido uma possibilidade proveniente da experiéncia com o0s estagios
comunitarios, ja que estes pressupdem esse tipo de “parceria” ou visao
multiprofissional.

- N&o posso afirmar cientificamente que as mudancgas ocorridas com 0s
egressos pesquisados foram decorrentes exclusivamente dos estagios comunitérios,
pois os ex-alunos nao retrataram isso em suas falas, percebo que houve mudanca
na concepcado de salde, na valorizacdo por parte deles nas questdes éticas, morais
e humanitérias e principalmente a consciéncia sobre a profisséo fisioterapia, no qual
eles mesmos observam que nao sao apenas fisioterapeutas com fungéo de reabilitar
pessoas ou prevenir doengas, mas também que sao agentes transformadores
capazes de modificar o ambiente de trabalho e principalmente para as populacoes
gue prestam atendimento e educam para melhorarem sua qualidade de vida.

- Por tudo que foi dito, penso que os estagios comunitarios, devam ter
espaco garantido nos cursos de formacéo do fisioterapeuta. Que sejam feitos em
parceria com 0s servicos publicos de saude ligados ao SUS, pois serdo nesses
locais, também, que os futuros profissionais exercerdo seu oficio, para que 0s
estudantes tenham oportunidades de presenciar e vivenciar o cotidiano dos servicos,
percebendo aspectos relevantes da realidade e criando perspectivas para melhora-

la ou aperfeicoa-la, dentro de suas possibilidades.
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APENDICE |
ROTEIRO DA ENTREVISTA COM EGRESSOS DO CURSO DE FISIOTERAPIA DA
UCPEL
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE PELOTAS
FACULDADE DE EDUCACAO
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM EDUCACAO
LINHA DE PESQUISA: FORMACAO DE PROFESSORES, ENSINO, PROCESSOS
E PRATICAS EDUCATIVAS

Trabalho: Percepcdo de egressos do curso de Fisioterapia da Universidade
Catdlica de Pelotas (UCPel) que atuam na area da Saude Publica sobre as
possiveis contribuicbes dos estagios supervisionados comunitarios para sua pratica
profissional.

Pesquisadora: Estefania Silveira de Moraes
Orientadora: Prof®. Dr2. Maria das Gracgas C. S. M. G. Pinto

ROTEIRO DA ENTREVISTA

1) Em que ano vocé se formou no Curso de Fisioterapia da Universidade Catolica de
Pelotas (UCPel)?

2) Atualmente vocé esta trabalhando? Qual o local de trabalho?

3) Vocé tinha interesse na area de saude publica ou comunitaria quando ingressou
no Curso de Fisioterapia? E hoje, vocé se interessa por essa area? Por qué?

4) Ter realizado os estagios comunitarios influenciou na formacéo de opinido sobre a
area de alguma forma? Por qué?

5) Como ocorreram 0s estagios comunitarios? Quais o0s principais limites desses
estagios?

6) Fale sobre sua pratica em saude publica? Como iniciou? Como estad no
momento?

7) Tendo em vista a sua pratica profissional na area de salde comunitaria vocé
observa que os estagios comunitarios I, Il e Ill contribuiram para essa pratica?
Justifique.

8) Vocé deseja acrescentar algo em relacédo aos estagios comunitarios e/ou a pratica
em saude comunitéria?
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APENDICE I
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE PELOTAS
FACULDADE DE EDUCACAO
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM EDUCACAO
LINHA DE PESQUISA: FORMACAO DE PROFESSORES, ENSINO, PROCESSOS
E PRATICAS EDUCATIVAS

Trabalho: Percepcédo de egressos do curso de Fisioterapia da Universidade
Catolica de Pelotas (UCPel) que atuam na éarea da Saude Publica sobre as
possiveis contribuicdes dos estagios supervisionados comunitarios para sua pratica
profissional.

Pesquisadora: Estefania Silveira de Moraes
Orientadora: Prof®. Dr2. Maria das Gracgas C. S. M. G. Pinto

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

RG NO i, confirmo que fui esclarecido(a) sem qualquer
constrangimento, sobre os objetivos da pesquisa acima referida bem como da forma
de minha participacdo na mesma. Foi esclarecido ainda que:

e minha participacdo nesta pesquisa é livre;

e 0 que falarei na entrevista sera transcrito sendo as informacdes or wdas,
analisadas e publicadas, em parte ou na sua totalidade;

e meu nhome nao seré divulgado;

e durante o0 desenvolvimento da pesquisa poderei fazer contato = m a
pesquisadora pelo e-mail estefaniamoraes79@gmail.com ou pelo telefone (53)
9122-3774 para quaisquer esclarecimentos.

Assim, aceito fazer parte desta pesquisa e autorizo a utilizacdo e divulgacdo dos
resultados que envolvem minha entrevista.

Nome do (a) entrevistado(a):
E-mail:
Assinatura:

Nome da pesquisadora:
Assinatura:
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