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RESUMO

O trabalho de concluséo de curso é um instrumento em que por meio de uma
narrativa e embasamento tedrico, o estudante descreve o curso de Medicina na
Universidade Federal de Sao Carlos. Essa sintese pode ser realizada agregando
registros do portfolio reflexivo, contemplando dimensdes de ensino, assisténcia e
pesquisa. Este trabalho foi feito com o intuito de descrever minha trajetéria no curso
de medicina da Universidade Federal de Sdo Carlos. Essa descricdo seré através de
narrativas reflexivas apoiadas em referencial tedrico. O inicio consiste em descrever
minha trajetoria até chegar a universidade, passando pelas unidades educacionais

mais significativas e a importancia destas para a formacao médica.

Palavras-chave: PBL. Ensino de graduacdo em Medicina. Educacdo médica. Saude

Mental.



ABSTRACT

The completion of course work is an instrument that, through narrative and
theoretical background, allows the student to describe the medical course at the
Federal University of Sdo Carlos. This synthesis can be performed by adding records
from the reflective portfolio, covering dimensions of teaching, assistance and
research.

This work was done in order to describe my trajectory in the medical course at
the Federal University of S8o Carlos. This description will be through reflective
narratives supported by theoretical framework. The beginning consists of describing
my trajectory until | arrived at the university, going through the educational units most
significant and the importance of this on medical training.

Keywords: PBL.Undergraduate medical education. Medical education. Mental
Health.
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1. INTRODUCAO

Esse trabalho de concluséo de curso foi realizado com a finalidade em
descrever a estrutura do projeto pedagdgico do curso de graduacdo em Medicina da
Universidade Federal de S&o Carlos e sua importancia na minha formacéo
académica e na experiéncia pessoal durante os seis anos de graduacao. Portanto
sera abordado os principais elementos da Unidades Educacionais do curso que
possibilitaram uma formacao integral pautadas em uma Espiral Construtivista do
conhecimento.

Ingressei no curso de Medicina no ano de 2015, apds ter cursado dois anos
da graduacdo em Quimica Forense na Universidade de Sdo Paulo (USP). Durante
os dois anos que permaneci na USP realizei iniciacdo cientifica na Faculdade de
Medicina de Ribeirdo Preto (FMRP-USP). Nesses dois anos fiquei em contato com
as atividades béasicas do curso de Ciéncias Médicas e optei por trancar minha
matricula do curso de Quimica e me preparar para prestar vestibular para o curso de
Medicina.

O primeiro ano de graduacdo foi muito conturbado primeiramente devido a
mudanca para uma cidade universitaria com diversos atrativos e posteriormente a
dificil adaptacéo a metodologia de ensino do curso. Apresentava dificuldade para me
adaptar como em realizar sinteses e aprender a assimilar sem previamente assistir
uma aula presencial e ter uma orientacdo mais proxima de um docente.

No segundo de graduacdo ano a principal mudanca notada por mim foi na
unidade educacional chamada Estagédo de Simulacdo em que houve crescimento do
nivel de complexidade dos atendimentos simulados e o crescimento da demanda
por estudo individual.

Durante o terceiro e quarto ano de graduacdo houve a mudanca do ciclo
basico para o ciclo clinico no qual foi incluso na grade curricular as atividades de
Saude da Crianca, Saude da Mulher e Saude do Adulto Idoso. Nesse momento do
curso passamos a consultar sozinhos pacientes de diferentes faixas etarias,
géneros e estratos sociais, logo apés cada atendimento discutimos com o médico
preceptor e recebiamos as orientagées adequadas em relagéo a cada paciente.

Os dois ultimos anos de graduacédo iniciamos o internato médico no qual

passamos por todos os cenarios de baixa a média complexidade de atendimento
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médico sendo que nos dividimos em estagios de Pediatria, Cirurgia geral e Clinica
Médica.

2. O CURSO DE MEDICINA DA UFSCar

O curso de graduacdo em Medicina da Universidade Federal de S&o Carlos
foi criado em 2005, a partir do programa de Reestruturagdo e Expansdo das
Universidades Federais, sendo almejado pela comunidade local (PROJETO
POLITICO PEDAGOGICO DO CURSO DE MEDICINA DA UFSCAR, 2007).

Sao Carlos € um municipio fundado em 1857, destacando-se inicialmente
com o transporte de ouro e impulsionada pela agricultura. Atualmente se destaca
como importante polo cientifico na regido, principalmente devido a presenca da
Universidade de Sdo Paulo (USP) em 1953 e Universidade Federal de S&do Carlos
(UFSCar) em 1970. A Universidade Federal de Sédo Carlos oferece anualmente
cursos de graduacdo e pos-graduacido (PROJETO POLITICO PEDAGOGICO DO
CURSO DE MEDICINA DA UFSCAR, 2007).

Conforme esté disponivel no projeto Politico Pedagdgico do curso temos uma
abordagem construtivista e com curriculo integrado, apresentando carga de 9620
horas distribuida em doze semestres. O projeto pedagdgico do curso almeja que o
aluno adquira conhecimentos a partir de uma Espiral Construtivista por meio da
construcdo de um perfil profissional generalista, humanista, critico e reflexivo. O
curso de Medicina esta estruturado em trés ciclos educacionais: Integralidade do
Cuidado I: primeiro e segundo anos letivos; Integralidade do Cuidado IlI: terceiro e
quarto anos letivos; Integralidade do Cuidado lll: quinto e sexto anos letivos
(internato) (PROJETO POLITICO PEDAGOGICO DO CURSO DE MEDICINA DA
UFSCAR, 2007).

No curso de Medicina, 0s estudantes estdo expostos constantemente a
situacdes simuladas, uma vez que a aprendizagem é fundamentada na explicitacdo
das capacidades prévias e, nesses momentos, € importante que O erro e 0s
desentendimentos aparecam sem que haja a producdo de danos. Permitem, ainda,
gue todos os estudantes sejam expostos a um conjunto de experiéncias comuns que
possibilitem uma certa sistematizacdo e acompanhamento das trajetorias de
aprendizagem, dificeis de se controlar quando se trabalha apenas com contextos
reais. Diferentes estimulos sao disponibilizados para a aprendizagem em ambientes
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protegidos, podem ser utilizadas situagdes-problema de papel e outros disparadores
como filmes, dramatiza¢Bes e atendimentos simulados da pratica profissional, com

pacientes simulados e/ou manequins.

2.1 O Sistema de Saude Publica no Municipio de Sao Carlos

Para inicio das atividades curriculares a Universidade Federal de S&o Carlos
fez parceria com o Poder Municipal, que se responsabilizou por fornecer os recursos
estruturais, materiais e humanos, sendo a ideia inicial seria preceptoria nos moldes
do Projeto Politico Pedagdgico. O principal entrave para o desenvolvimento do curso
foi a infraestrutura deficiente e mudancas politicas locais que prejudicam o
aprendizado pratico. (ADLER; GALLIAN, 2017).

No decorrer do tempo a prefeitura fez melhoramentos nas Unidades de
Saude, apresentando uma boa repercussdo para o aprendizado aos longos dos
anos, e houve a adequacéao e criacdo de outras unidades de saude, aumentando a
oferta de cenérios para a pratica (ADLER; GALLIAN, 2017).

O numero reduzido de docentes e preceptores, considero um fator para
queda na qualidade do curso pois professores e preceptores ficam
sobrecarregados, com encargos da graduacdo, exigéncias de pesquisa e
publicacdes, refletindo diretamente na diminuicdo no potencial de ensino

aprendizagem.

Um ponto positivo nesse contexto € a inser¢cdo dos alunos do primeiro ao
sexto de ano de curso, pois durante esse periodo houve a sedimentacdo de
conhecimento e da percepc¢ao da realidade de Saude Publica, da responsabilidade
profissional e social, permitindo a nossa participa¢do ativa no Sistema Unico de
Saude. Esse enfoque na Atencdo Primaria influenciou a mudanca do perfil
profissional, permitindo, ao estudante a gestdo dos problemas permanentes da

populacao.
2.2. Metodologia de Ensino — Aprendizagem Baseada em Problemas
O processo de ensino aprendizagem do curso de Medicina da UFSCar visa

uma abordagem construtivista para substituir processos de memorizacdo e de

transferéncia unidirecional e fragmentada de informacdes pela construcdo e
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significacdo de saberes a partir do confronto com situac¢des reais ou simuladas, que
visam o desenvolvimento de capacidades critico- reflexiva e de aprender a
aprender. As atividades do curso como elemento “gatilho”, a identificacdo do
problema, as explicacdes iniciais e formulacdo de hipdteses perante ao cuidado
individual e/ ou coletivo, permitindo se aprofundar em contexto biopsicossocial.

Segundo Adler e Gallian (2017) o curriculo do curso da UFSCar coloca o
aluno no papel central do conhecimento por meio de metodologias ativas de ensino-
aprendizagem, no caso, as Situacdes Problema (SPs) e as Estacdes de Simulacdes
da Prética Profissional. O estudo de situacdes clinicas hipotéticas, apresentadas em
papel (SPs), cujo eixo tedrico metodoldgico fundamenta-se no ABP, permitiu uma
aprendizagem cognitiva em ambito horizonta.

No projeto Pedagdgico do curso h& descricdo da Espiral Construtivista como
uma estratégia para integracdo dessas atividades, havendo partes que estdo mais
ligadas ao PBL, outras a problematizacédo, todavia sempre no movimento de
identificar problemas, formular hipéteses e construir questbes de aprendizagem
realizando sinteses provisoérias a partir de conhecimentos prévios , e novas sinteses
a partir de estudos individuais realizados (LIMA, 2017)

O meu principal fator de estranhamento foi o trabalho interativo, pois néo
estava habituado a busca e construcdo de conhecimento para atividades, sendo o
principal motivo para dificuldade de adaptacdo ao método.

A metodologia me retirou da minha zona de conforto, possibilitou uma
aprendizagem critica-reflexiva e me tornou responsavel pela elaboracao individual e
coletiva do saber, sendo o docente mentor do saber por meio da atividade
facilitacao, provocando insegurancas frente ao aprendizado.

Além disso a abordagem educacional construtivista como norteadora
nos estimulou a aprender a aprender, no entanto, em cada Unidade Educacional
nosso aprendizado foi heterogéneo, associado principalmente a falta de afinidade
dos facilitadores com metodologia e pelo tipo de capacitacdo ofertada, que
implicava a ndo interferéncia desses nas discussdes, atrapalhando de forma
negativa como método era empregado.

Nos ultimos anos as diretrizes curriculares para cursos em graduagao vém
acompanhando o contexto mundial de mudancas de referéncias da educacao e das

politicas da saude. No Brasil, temos as diretrizes curriculares nacionais dos cursos
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de Medicina de 2014, que orientam o desenvolvimento de competéncias de gestao,
educacao e cuidado (BRASIL, 2014)

Ultimamente tem se destacado a concepc¢do de Aprendizagem Baseada em
Problemas (ABP) vem se destacando como proposta metodoldgica, sendo
implantada ha aproximadamente 30 anos. Os principios norteadores do modelo de
ensino ancorado na ABP antagonizam da légica do acumulo mecénico de
informacdes propedéuticas, portanto a nova proposta de formacdo médica ocorre
por meio da resolucéo de problemas estruturados pelos professores para os alunos,
construam o conhecimento necessario a resolucdo de problemas reais no futuro.
(GOMES et al., 2009).

A ABP se pauta principalmente na Problematizacdo, nos estudos de Paulo
Freire, sua origem, enfatizando que os problemas a serem estudados precisam
valer-se de um cenério real .Os problemas obtidos pela observacédo da realidade
manifestam-se pelos alunos e professores com todas as suas contradi¢cdes, dai o
carater politico do trabalho pedagdgico na problematizacdo marcado por uma
postura critica de educacéo . (CYRINO; PEREIRA, 2004).

No modelo pedagdgico preconizado pela ABP busca-se principalmente,
fornecer aos estudantes condi¢c6es de desenvolver habilidades técnicas, cognitivas,
atitudinais aplicaveis ao cuidado dos pacientes, e desenvolver postura de estudar
pelo resto da vida profissional. O foco nesse modelo é o estudante, estimulando sua
capacidade de auto formacdo fomentada pela busca ativa de informacbes. O
estudante é estimulado a construir ativamente sua aprendizagem, articulando seus
conhecimentos prévios com 0s outros estudantes do grupo, para resolucdo de
problemas selecionados para o estudo, visando ao desenvolvimento do raciocinio
critico, de habilidades de comunicacdo e do entendimento da necessidade de
aprender ao longo da vida.

Observou-se que os cursos com ABP os estudantes sdo mais proativos do
gue os de cursos com curriculo tradicional pois os graduandos referiram se sentir
mais preparados ou foram avaliados mais positivamente pelos seus supervisores do
que graduandos de curso tradicional, principalmente na dimensdo social. Nessa
dimensdo destaca-se a forma de comunicacdo de forma eficiente, estabelecer
relacionamento interpessoal e lidar com pacientes com culturas diferentes. No
conjunto dos resultados dos cursos de ABP mais bem avaliados que 0s cursos

tradicionais, destacam-se competéncias relacionadas a prevencdo de doencas e
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promoc¢do da saude e a compreensdo da articulagdo entre atencdo priméaria e
Hospitalar.

O artigo prevé que o uso da ABP na graduacdo médica pode ser uma
alternativa para implementacdo de diretrizes e no entanto a eficacia dos cursos
ancorados na ABP ndo depende apenas das acdes eficientes relacionadas ao
planejamento e a gestao curriculares. A metodologia articula-se entre o curriculo e
realidade profissional, para que haja reorientacdo de saberes e de praticas tanto no
espaco académico como fora dele, incluido o ambito do sistema de saude, em

busca das mudancas que se pretende obter. (GOMES et al., 2009)

2.2.1 Situagao Problema

Essa Unidade Educacional a principio foi a que apresentei maior dificuldade
para conseguir me adaptar principalmente devido a quantidade de contetdo
programado, elaboracgéo de sintese e confeccéo de portfélios.

A Unidade Profissional, Situacdo Problema é organizada em sessfes de
pequenos grupos do maximo dez pessoas, sendo o primeiro encontro a sintese
provisoria, com a apresentacdo de um problema simulado, neste momento a partir
do nosso conhecimento prévio devemos criar hipéteses e questbes para serem
respondidas e discutidas no encontro (s) posterior chamado de Nova Sintese.
Nessa atividade discutimos o conteudo associado a historia clinica simulada, e no
final de cada sessdo realizamos a avaliacdo em grupo, na qual avaliamos cada
aluno individualmente e o professor facilitador. Essa disciplina € realizada do
primeiro ao quarto ano de graduacdo (PROJETO POLITICO PEDAGOGICO DO
CURSO DE MEDICINA DA UFSCAR, 2007)

Os principios norteadores da criacdo de Situagbes Problemas almejam
romper com acumulo mecéanico de informacdes propedéuticas antes da insercao
dos futuros profissionais meédicos em atividades da pratica profissional. A formacgéo
ocorre por meio de problemas estruturados pelos professores para que os alunos,
pouco a pouco, construam o conhecimento necessario a resolugdo de problemas
reais no futuro.

Segundo estudo Randomizado realizado no ano de 2006 pelas Escolas de
Medicina do Missouri e Columbia, observou-se que a utlizacdo de

Problematizacfes na formacdo médica tem efeitos positivos, principalmente no que
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se refere as competéncias da dimensé&o social, no entanto o que ndo vislumbramos
uma observacdo ao longo dos anos de graduagdo como foi a evolucdo dos
estudantes para compreender e comparar as caracteristicas de estudantes e as

atitudes que melhoraram durante a formacao.(HOFFMAN et al, 2006 ).

2.2.2 Estagéo de Simulagéo

Nas EstacOes de Simulacdo, a pratica clinica foi trabalhada em duplas de
estudantes, com situacdes clinicas construidas pelos docentes e encenadas por
pacientes-atores. Atividade que possibilitou o desenvolvimento das habilidades
profissionais em ambiente controlado, onde as lacunas de aprendizagem e erros
atitudinais puderem ser corrigidas in loco. (PROJETO POLITICO PEDAGOGICO DO
CURSO DE MEDICINA DA UFSCAR, 2007)

As praticas pedagogicas dessa Unidade Educacional particularmente o
processo de aprendizado se apresenta como desigual, devido estudo auto
gerenciado e em experiéncias individuais e feedback individualizado do docente
responsavel pela atividade. Nesse caso por se basear na construcdo do
conhecimento individual, a aprendizagem significativa s6 se efetiva, sobre um
conhecimento anterior j4 consolidado, 0 que sera inerente as experiéncias
individuais de cada aluno (ADLER; GALLIAN, 2017).

Particularmente minha experiéncia nessa Unidade Educacional foi de suma
importancia para o desenvolvimento de habilidades técnicas e ha minha capacidade
de comunicacgao, principalmente frente as situacdes estressoras e que demandem
uma resposta rapida. Outra habilidade interessante desenvolvida durante as

atividades foi de a aprender a receber criticas.
2.2.3 Prética Profissional

Essa unidade educacional foi formalizada em 2006 entre a parceria
Universidade e servicos de saude, possibilitou a participacédo dos alunos na rede de
saude desde do inicio do curso. Na Unidade Educacional de Pratica Profissional —
(UEPP), o confronto direto com a realidade € o elemento disparador do processo
ensino-aprendizagem. Nesse sentido, € desenvolvida em cenérios reais e focaliza-

se no desenvolvimento, no contexto, da pratica profissional e requer a inser¢do do
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preceptor como profissional de saude no cenario em questdo. No ultimo ciclo, as
atividades educacionais comuns a todos os estudantes, simuladas e reais, estao
organizadas numa unica unidade longitudinal, amplamente denominada como
Internato médico. A Pratica Profissional € desenvolvida durante todo o curso,
ampliando e aprofundando o dominio e autonomia do aluno em cada ano letivo e
ciclo. (PROJETO POLITICO PEDAGOGICO DO CURSO DE MEDICINA DA
UFSCAR, 2007).

Sempre o movimento é de realizar a pratica e posteriormente refletir sobre
ela, buscando realizar sinteses provisérias e novas sinteses, no movimento da
Espiral Construtivista (LIMA, 2017).

Nas atividades préaticas na Unidade de Saude de Familia, podemos como
estudantes criar vinculo com o paciente, realizar Plano Terapéutico singular e
acompanhar o paciente de forma longitudinal, aprender trabalhar em equipe e
aprender elementos da gestdo da clinica. Sendo os elementos disparador 0s
problemas de saude presentes na comunidade em que a Unidade de Saude esta
localizada.

A atividade de grande importancia nesses quatro anos foram as visitas
domiciliares realizadas na residéncia de pacientes da Unidade de Saude da Familia
do Cruzeiro do Sul, a possibilidade de elaborar e verificar o desenvolvimento de
Plano Terapéutico Singular foi um grande ganho académico e pessoal
principalmente além de nesse periodo conviver em um bairro muito heterogéneo.

Na sequéncia apresento uma imagem dos profissionais de saude e alunos
estagiarios da Unidade de Saude da Familia do bairro Cruzeiro do Sul, localizado

em Sao Carlos — S.P.
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Fonte: Banco de imagens do autor, 2018

2.2.4 Unidade Educacional Eletiva

Na Unidade Educacional Eletiva, formada por atividades complementares
desenvolvidas em periodos pré-estabelecidos na grade curricular, o estudante - com
o apoio de um professor orientador e aprovacdo do Conselho de Coordenacao -
elabora seu plano de ensino a partir de suas necessidades educacionais, a luz do
perfil de competéncia, podendo desenvolvé-lo dentro ou fora da universidade
(PROJETO POLITICO PEDAGOGICO DO CURSO DE MEDICINA DA UFSCAR;
2007).

Essa atividade educacional se assemelha a Pratica Profissional, sendo
normalmente organizada a partir do interesse pessoal do aluno, sendo que as
decisbes tomadas pelo aluno sdo supervisionadas pelo professor orientador. As
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atividades da eletiva podem ser realizadas em instituicbes de saude vinculadas a
UFSCar, em outra universidade ou mesmo em instituicdes no exterior.

O estagio no Centro de Atencéo Psicossocial Alcool e Drogas foi a atividade
eletiva a qual tive mais interesse e me dediquei com maior intensidade devido as
peculiaridades do paciente que busca atendimento médico em saude mental,
normalmente é estigmatizado e sofrem preconceito, e quando recebe o diagndstico

de alguma doenca mental normalmente ja sao intitulados de “esquizofrénico", "o

bipolar", o "psicotico", o "depressivo" e "drogado Durante esse estagio a

possibilidade de atuar em equipe multiprofissional foi 0 que me agradou bastante

3. INTERNATO

O ultimo ciclo do curso de medicina em que as atividades simuladas e reais,
estdo organizados numa unica unidade longitudinal, amplamente denominada como
internato médico, um estagio curricular obrigatério. Entdo, neles o interno ir4
estagiar dentro das grandes areas da medicina, sendo elas, Clinica Médica,
Cirurgia, Ginecologia-Obstetricia, Pediatria, Saude Coletiva e Saude Mental
(PROJETO POLITICO PEDAGOGICO DO CURSO DE MEDICINA DA UFSCAR,
2007).

O limite de carga horéaria é de 40 horas semanais. Esse é o determinado na
Lei Federal n°® 11.788, de 25 de setembro de 2008, que trata sobre o estagio. A
forma como essa carga horaria se distribui ao longo da semana pode variar.
Normalmente, ela envolve as atividades em ambulatérios, enfermaria, aulas tedricas
e plantdes. (BRASIL, 2007).

Durante esses de meses no internato houve a possibilidade de ter contato
com pacientes dos diferentes niveis em atengdo em saude de forma multidisciplinar.
A extensa carga horaria das atividades do internato nos possibilitou adquirir novas
habilidades técnicas, cerca de 30 % dessas atividades ocorreram em unidade
basicas de saude e em urgéncia e emergéncia. Totalizando carga horéria pratica e
tedrica.

A experiéncia com a proximidade do fim do curso permitiu que a pratica
ganhasse novos cenarios com diferencas me auxiliando a escolher a minha

residéncia médica em psiquiatria principalmente durante meus atendimentos no
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Ambulatério de Saude Mental, devido as ricas discussdes realizadas pelo Dr.Jair e

Dra.Carina que permitirem os conhecer os pros e contras dessas especialidade .

3.1 Impactos da pandemia no internato

A epidemia de COVID-19 no Brasil ja se constitui uma das mais impactantes
gquestdes de saude publica na realidade, devido as tensGes que atingem a nossa
sociedade. O cenério de epidemia interferiu no processo educacional da formacao
meédica e de outros cursos da saulde, exigindo um remodelamento emergencial e
demandando atenc¢édo e diadlogo agil entre educadores e gestores e sociedade.

Durante esse processo de recesso, a principal perspectiva seria a
reorganizagdo e como deveria ser nosso retorno, a pandemia amplifica desafios
logisticos relacionados a seguranca do paciente e dos estudantes da saude e com
redefinicAo de fluxos institucionais, adequada aos protocolos de cuidados
preconizados pelo Ministério da Saude.

Segundo dados levantados pela associacao brasileira de Educacdo Médica
(ABEM), cerca de 82% das escolas médica que informaram, que 90 % entre elas,
suspenderam suas atividades académicas praticas e teodricas. Inicialmente os
desafios do aprendizado virtual, que tem sido implementado gradualmente na
tentativa de algumas escolas para preservar atividades parciais desses anos letivos.
(OLIVEIRA et al., 2020).

O principal desafio do ensino a distancia (EaD) nas graduacdes na area da
saulde seria uso de recursos digitais. Algumas instituicdes de ensino como a UFSCar
nao conseguiram efetivar essa mudanca num curto espaco de tempo, considerando
os desafios das plataformas virtuais, as habilidades docentes e adesédo de alunos e
ao acesso a internet e no transito de arquivos pesados ndo é realidade para todos
0S municipios de origem dos estudantes.

O internato médico sofreu grande impacto devido a capacidade de conseguir
equacionar os impactos da epidemia sobre os estagios curriculares, a suspenséao
integral das atividades praticas. (OLIVEIRA et al., 2020).

A suspensdo das atividades regulares da UFSCar e idas as atividades em
ambito hospitalar, repentinamente essas atividades deixaram de ser compromissos
diarios para nés estudantes.

Em primeiro momento milhares de ddvidas diante do cenario de isolamento
social , isso me trouxe a preocupacao em relagdo a minha formatura ,Como sera a
volta as aulas?”, “Havera aumento na carga horaria dos plantdes do internato?”,
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“‘Sera deixado de lado o plantdo em alguma especializacdo para que nao atrase
tanto a formatura? , angustia compartilhada com outros colegas de turma.

No inicio da pandemia ndo sabiamos exatamente os impactos da pandemia
no internato e qual a previsdo de voltas as aulas, consequentemente seus
cronogramas. Isso foi um fator de ansiedade para mim. Caso retornassemos a
minha preocupacao foi com a escassez de equipamentos de paramentacéo caso as
atividades hospitalares voltem e sejamos convocados.

No dia 11/05/2020 fui convocado para participar do programa federal do
Ministério da Saude chamado "Brasil Conta Comigo " no primeiro momento fiquei
muito feliz por ter a possibilidade de contribuir efetivamente ao combate do COVID
19. Concomitantemente a esse sentimento de poder ser Uutil nesse momento de
pandemia associado a sensagdo de medo de se contaminar e o sentimento de
solidéo.

Durante os primeiros dias de estagio a tensdo de se contaminar era maior do
gque a vontade de aprender a realizar o manejo e diagndstico do paciente
diagnosticado com Coronavirus. No decorrer do tempo o medo ficou em segundo
plano e o aprendizado a partir de cada atendimento se tornou perceptivel. Para
sedimentar o conhecimento pratico foram realizadas oficinas na Unidade de
Simulacdo da Prética e atualizagdo semanal em relagdo ao COVID-19 realizada por
meio da atividade chamada "Banco COVID”.

No final dessas quinze semanas tive um saldo positivo em relacdo ao meu
aprendizado pratico-tedrico e pessoal principalmente em relacdo ao importante
papel do profissional de sallde em momentos de crises.

grupo da enfermaria de Clinica Médica - COVID-19

Fonte: Banco de imagens do autor, 2020.
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4. CONSIDERACOES FINAIS.

Para finalizar apresentam-se as consideracdes finais a respeito do curso de
Medicina e minha experiéncia durante esses anos de graduacgéo. A expectativa no
término dessas monografias € de ampliar a compreensao e conhecimento sobre o
curso de medicina da UFSCar.

Neste trabalho iniciou-se uma reflexdo sobre o curso de Medicina da
Universidade Federal e o seu projeto politico pedagégico e na sua proposta de
formacao académica baseada em Espiral Construtivista.

O curso de Medicina da Universidade Federal de S&o Carlos foi criado em
2005 a partir do projeto de reexpansédo das universidades federais (REUNI) sendo
pautado seu Plano Pedagégico composto pelas Unidades Educacionais, Situacao
Problema, Estacdo de Simulacdo, Reflexdo da Préatica e Pratica profissional,
Unidade Educacional Eletiva. Durante esses quinze anos de criacdo do curso o
principal entrave foi as politicas publicas em salde municipais estarem em
consonancia com o projeto pedagogico do curso e 0 que é preconizado pelo
Ministério da Saude, sendo nesses seis anos de graduacao, principalmente nos
primeiros anos, tivemos dificuldades para alocacdo dos alunos nas Unidades de
Saude da Familia para realizacdo da prética .

As atividades do internato foram suspensas nesse ano durante trés meses
devido a pandemia do novo Coronavirus, retornamos as atividades praticas quando
fomos convocadas para as atividades do Programa Brasil Conta Comigo e em 31
de Agosto houve o retorno oficial para o internato para realizar os estagios de
Cirurgia Geral, Ginecologia e Obstetricia e Pediatria com previsao de término no dia
13 de dezembro de 2020.
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Durante esses anos de graduacdo apresentei grande avanco em ambito
social e profissional, principalmente por todas as pessoas que passaram pela minha
vida e se tornaram amigos e possibilitaram por meio do seu apoio conseguir o tdo

almejado “diploma “do curso de Medicina.
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