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O ESTAGIO NA ATENCAO PRIMARIA A SAUDE COMO FERRAMENTA
POTENCIALIZADORA NA FORMACAO DO CIRURGIAO-DENTISTA: UM
RELATO DE EXPERIENCIA

THE INTERSHIP IN PRIMARY HEALTH CARE AS A TOOL IN POTENTIATING
DENTIST TRAINING: AN EXPERIENCE REPORT

RESUMO

O estagio supervisionado no ambito da Atencdo Primaria a Saude (APS) realizado
durante a formacdo académica é essencial para o aprendizado do aluno, pois além
de relacionar teoria e pratica, permite que o0 mesmo seja inserido em um ambiente
de atuacao multiprofissional e possibilita-lhe o contato com a comunidade. Dessa
maneira, o discente tem a oportunidade de observar, analisar e efetivar as tomadas
de decisdes diante das probleméticas enfrentadas na realidade dos servicos. Assim
sendo, o0 objetivo desse artigo € descrever a experiéncia vivenciada, por um
académico do curso de Odontologia da Universidade Estadual da Paraiba — Campus
VIll/Araruna, durante a realizagdo de atividades extramuros no contexto da APS
entre os anos de 2014 e 2015. Por intermédio da realizacdo do estagio na APS o
discente realizou atividades assistenciais, de prevencao e promocao da saude. As
vivéncias ocorridas no estagio supervisionado s&o consideradas, portanto,
ferramentas potencializadoras na formagdo de um cirurgido-dentista que além das
habilidades técnicas, deve ser conhecedor do territério de desenvolvimento de suas
praticas e dos problemas da comunidade e do préprio servico de saude, para que
assim seja capaz de atuar como um profissional resolutivo, critico e reflexivo.

Palavras-Chave: Sistema Unico de Salde. Atencdo Primaria & Satde. Estagios.
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1. INTRODUCAO

A Atencdo Basica ou Atencdo Primaria a Saude (APS), instituida por
intermédio da Portaria N° 2.488 de 2011, contempla um conjunto de agbes, de
carater individual e coletivo, que inclui a promocédo e a protecdo da saude, a
prevencdo de agravos, o diagndstico, o tratamento, a reabilitacdo e a manutencao
da saude com o objetivo de desenvolver uma atencao integral voltada a populacdes
de territérios definidos (BRASIL, 2012).

A APS exerce um papel estratégico no Sistema Unico de Saude (SUS)
buscando garantir a universalidade do acesso e a efetivacéo da integralidade (PAIM
et al., 2011; BRASIL, 2012; BRASIL, 2011; TANAKA, RIBEIRO, 2009). Assim sendo,
a literatura (ROCHA et al., 2008; PAIM et al., 2011) aponta os avancos desse nivel
de assisténcia, sobretudo no que se refere aos resultados alcancados pelo
Programa Saude da Familia e, mais recentemente, pela Estratégia Saude da
Familia.

A ampliacdo e consolidacdo nesse nivel assistencial implicam,
consequentemente, em modificagdes no desenvolvimento dos trabalhadores da area
da saude (COSTA; MIRANDA, 2008). Dessa maneira, percebe-se que na academia
h& um esfor¢co cada vez mais continuo para o fortalecimento da articulacao ensino-
servico, o qual € impulsionado por programas como o Pro-Saude (Programa
Nacional de Reorientacdo da Formacdo Profissional em Saude) e o PET-Saude
(Programa de Educacéo pelo Trabalho para a Saude) que visam a reorientacdo da
formacdo profissional, tendo como uma das estratégias a diversificacdo dos cendrios
de aprendizagem (BATISTA et al., 2010).

Nesse contexto e em consonancia com as Diretrizes Curriculares Nacionais,
destaca-se a realizacdo de estagios supervisionados, 0s quais representam um
potencial instrumento no processo formativo de Cirurgides-Dentistas (CD), ao passo
gue possibilita ao discente a integracdo com a realidade social e econdmica de sua
regido e autonomia para a tomada de decisdes durante o desenvolvimento de suas
atividades (TOASSI; DAVOGLIO; LEMOS, 2012).

Diante do exposto, o objetivo deste artigo é descrever a experiéncia
vivenciada, por um académico do curso de Odontologia da Universidade Estadual da
Paraiba (UEPB) — Campus VIIl/Araruna, durante a realizacdo de atividades

extramuros no contexto da APS entre os anos de 2014 e 2015.
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2. RELATO DE EXPERIENCIA

2.1 CARACTERIZACAO DO CAMPO DE ESTAGIO

O municipio de Araruna faz parte do estado da Paraiba e se localiza na
microrregido do Curimatau Oriental. Sua populacdo é de 18.879 habitantes e o
indice de Desenvolvimento Humano (IDH) é 0,567 (IBGE, 2010). No que se refere a
configuracdo dos servicos de APS, no periodo de realizacdo do estagio, havia 8
equipes de Saude da Familia (eSF) e 8 equipes de Saude Bucal (eSB) credenciadas
pelo ministério da saude, sendo estimada em 100,0% a proporcdo de cobertura
populacional. A primeira eSF foi implantada no ano 2000, e no ano seguinte
estabeleceu-se a primeira eSB, composta por um CD e um Auxiliar de Saude Bucal
(ASB). No ano de 2010 o municipio ja contava com total de 8 equipes em pleno
funcionamento, tanto na zona urbana, quanto na zona rural (BRASIL, 2016). No
guadro 1 estd expressa a relacdo das Unidades Basicas de Saude (UBS) do

municipio.

Quadro 1 - Distribuicdo das Unidades Basicas de Saude, de acordo com a sua
localizacdo. Araruna/PB - 2014/2015.

UBS ZONA
UBS | — Mata Velha Rural
UBS Il — Macapa Rural
UBS Ill = Centro Il Urbana
UBS IV - Centro IV Urbana
UBS V - Policlinica Urbana
UBS VI - Fazenda Nova Rural
UBS VII - Alto Grande Rural
UBS VIII - Anafé Rural
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O estéagio foi realizado na UBS lll, localizada na rua Pedro Targino, n°® 169,
centro da cidade de Araruna-PB. Nesse local a equipe de profissionais era composta
por médico, enfermeiro, CD, auxiliar de saude bucal, auxiliar de enfermagem e
Agentes Comunitarios de Saude (ACS). Segundo informacdes coletadas na
secretaria municipal de saude, mais de 1.000 familias eram assistidas nessa
unidade. As atividades individuais e coletivas eram desenvolvidas nos turnos
matutino e vespertino e orientadas pelos principios da universalidade, da
acessibilidade, do vinculo, da continuidade do cuidado, da integralidade da atencéo,
da responsabilizagcdo, da humanizacdo, da equidade e da participacdo social
(BRASIL, 2012).

Especificamente, no que se refere ao atendimento odontoldgico, ressalta-se
gue a atuacao era feita por uma equipe - modalidade I, ou seja, composta por uma
cirurgid-dentista e por uma auxiliar de saude bucal.

A logistica para o atendimento da comunidade era definida mensalmente em
comum acordo com os sete ACS da unidade, os quais faziam o agendamento prévio
para determinado dia e turno da semana. Essa definicdo por microterritorio permitia
um maior alcance das acfes a toda populagdo adscrita. A assisténcia odontologica
programada era ofertada a criangas, adolescentes, adultos e idosos, no entanto,
diariamente era reservado um espaco para eventuais urgéncias, assegurando-se
assim o acesso a todo e qualquer cidaddo ararunense. Durante a realizacdo de
visitas domiciliares nas respectivas areas de abrangéncia, os ACS orientavam a
populacdo sobre a importancia de comparecer a unidade portando o cartdo do SUS,
assim como levantavam informacdes sobre as principais queixas dos pacientes de
forma a otimizar o atendimento.

Seguindo os preceitos da Politica Nacional de Saude Bucal (PNSB) (BRASIL,
2004), que recomenda a integralidade da atencado, ficou estabelecido que os
procedimentos clinicos seriam realizados de segunda a quarta-feira, no horario da
manhd e tarde, sendo a quinta-feira destinada para realizacdo de atividades
educativas e visitas domiciliares. Ressalta-se que a sexta-feira era reservada para
as reunides de equipe e consolidacdo das informagdes semanais no sistema e-SUS.

Torna-se oportuno enaltecer que o0s casos clinicos que requeriam um
atendimento de maior complexidade eram encaminhados para o Centro de

Especialidades Odontolégicas (CEO) do municipio, que contava com a atuacéo de
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profissionais nas areas da endodontia, periodontia, atendimento a pacientes com
necessidades especiais e cirurgia bucomaxilo facial.

Destaca-se ainda, em Araruna, o campus VIl da UEPB - PROFESSORA
MARIA DA PENHA — que é o mais novo da universidade e encontra-se em processo
de expansao. Foi inaugurado em 20 de setembro de 2010, sendo composto pelo
Centro de Ciéncias, Tecnologia e Saude (CCTS), no qual desenvolvem-se as
atividades do curso de bacharelado em Odontologia, que vem beneficiando uma
parcela significativa da populacéo ararunense, visto que o processo de interiorizagcao
reflete mais desenvolvimento econémico e social a regiao.

Apesar da implantacdo do curso ter ocorrido em 2010, as primeiras
experiéncias de estagio em servicos de APS apenas ocorreram nho segundo
semestre de 2014, tendo em vista que no intervalo de tempo entre 2010 e 2014 as
atividades clinicas e extramuros se deram, em sua maioria, N0 municipio de

Campina Grande - PB, local onde esté situado o campus | da UEPB.

2.2 ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

As atividades desenvolvidas no semestre 2014.2 foram orientadas pelo
plano de ensino do componente curricular, ofertado ao discente do 7° periodo do
curso de odontologia, “Estagio Supervisionado em Servigos de Atencéo Basica I, o
gual tinha como objetivo geral proporcionar ao aluno, ao longo de 60 horas, em um
turno por semana, o conhecimento da rotina de atendimento de uma equipe da ESF,
permitindo ao discente uma aproximacado com a realidade social, econémica, cultural
e demogréfica da populacdo. Da mesma maneira, no semestre 2015.1, houve
cumprimento das atividades propostas pelo componente, ministrado no 8° periodo,
“Estagio Supervisionado em Servicos de Atencdo Bésica II”, cuja meta era, também
no decorrer de 60 horas, propiciar ao discente a compreensao do processo de
trabalho do cirurgido-dentista atuante na atencdo primaria a saude, oportunizando a
vivéncia de situacOes reais de trabalho que viabilizassem a integracdo dos
conhecimentos tedrico-praticos, por meio do continuo processo de reflexdo-acéo.

Em ambos os semestres, o0 aluno foi acompanhado pelo mesmo preceptor.
Esse tem um papel essencial na formacéo do discente, podendo ser destacada a
orientacdo e o0 compartihamento de experiéncias, 0s quais visavam o0

aprimoramento da competéncia clinica e a adaptacédo do graduando ao exercicio da


http://pt.wikipedia.org/wiki/20_de_setembro
http://pt.wikipedia.org/wiki/2010
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profissdo (BOTTI; REGO, 2008), o que se reveste de consideravel importancia no
contexto da APS, pois em virtude da sua constante ampliacdo e qualificacdo, na
maioria das vezes constitui o primeiro local de atuacdo do profissional da area da
saude.

Dessa maneira, 0 aluno juntamente com o preceptor estabeleceu um plano
de estagio, com descricdo de todas as atividades e metas a serem executadas,
sempre buscando promover a integracao entre o ensino e o Servico.

Assim sendo, foi realizada atividade educativa e de promocéo de saude na
Escola Municipal de Ensino Fundamental Joana Maria da Conceicao, localizada na
zona rural do municipio de Araruna/PB, cujo publico alvo era composto por criancas
na faixa etaria de 5 a 8 anos de idade. A palestra abordou o tema “Higiene bucal e
Dieta saudavel’, a qual contou com a participacdo da equipe da UBS I, sendo
empregados como recursos didaticos o album seriado e o macromodelo. Com
linguagem apropriada ao publico, foi feita ainda uma discussdo sobre a cérie
dentaria e mecanismos de prevencdo. Depois das orientacfes, foi ofertado um
lanche com frutas, seguido de evidenciacdo do biofiime e escavacédo dental
supervisionada. Ao término da atividade, cada crianca recebeu um kit odontoldgico,
constituido de escova e dentifricio.

O aluno teve a oportunidade de observar uma série de atendimentos
desenvolvida pelo preceptor, assim como de executar procedimentos clinicos
odontoldgicos individualizados, com a supervisao direta do preceptor, entre os quais
estdo as restauracdes, raspagens e cirurgias, todas incluidas no rol de servigos
ofertados no ambito da APS (ANEXO A).

Quanto aos procedimentos restauradores, foram confeccionadas
restauracdes em dentes posteriores e anteriores, tanto em dente deciduo, como em
dente permanente. Com destaque para a utilizacdo (como material de escolha) do
amalgama, em dentes posteriores permanentes, fato que mereceu atencdo do
estagiario pelo fato da escassa utilizacdo desse material na clinica escola. Em
diversas situacdes, por haver sintomatologia dolorosa e envolvimento pulpar, era
realizado pelo preceptor o acesso a polpa dental e colocacdo da medicacdo, com
posterior selamento provisoério da cavidade e referéncia para CEO.

A terapia periodontal basica (raspagens e alisamentos supra e subgengivais)
representou outra atividade executada pelo discente. Nessa ocisdo, sempre que

possivel, esclarecimentos sobre gengivite e periodontite eram ofertados ao paciente.
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No gue se refere aos procedimentos cirargicos, foram realizadas exodontias
simples de dentes deciduos e permanentes. Ressalta-se que havia uma avaliacéo
inicial criteriosa do paciente por parte do preceptor, tendo em vista que a unidade
ndo dispunha de equipamento radiografico. Dessa maneira, sempre que se fazia
necessario o exame complementar de imagem, o paciente era encaminhado para a
UBS V, local de realizacdo da tomada radiografica, para que na sequéncia pudesse
retornar a unidade para o atendimento. Em algumas situacfes, o0 usuario era

encaminhado para a clinica escola da UEPB.

2.3 PERSPECTIVAS E DESAFIOS

Considerando-se que o SUS é o maior mercado de trabalho em salde no
Brasil (MACHADO; OLIVEIRA; MOYSES, 2011), os profissionais sao formados na
perspectiva de atuar no SUS, logo, precisam ter aproximagdo com a rotina do
servico e consolidar o conhecimento de acordo com a realidade local, vislumbrando
a tomada de decisdo para o enfrentamento de problemas. E para esse SUS,
precisa-se de profissionais que conhegcam o sistema, que sejam conscientes da sua
propria atribuicdo e da importancia do trabalho em equipe e da intersetorialidade,
nesse contexto destaca-se a realizacdo do estagio supervisionado.

Durante o inicio da graduacdo o aluno tem duvidas sobre como sera sua
atuacdo e pratica profissional, e o estagio supervisionado surgi como uma
ferramenta que ird sanar grande parte dessas incertezas. A vivéncia em servi¢cos de
APS proporcionou o conhecimento da rotina de atendimento da equipe da ESF, e
sobretudo do cirurgido-dentista da familia.

Por outro lado, ultrapassando os limites do ambiente académico, o discente
se coloca diante de novos acontecimentos, pode-se dizer que se tem um verdadeiro
choque de realidade, pois ao passo que na academia o arsenal de instrumentais e
materiais é tdo vasto, no servico publico muitas vezes a falta desses requer uma
certa resiliéncia do profissional e do estagiario, que diante da problematica
necessitam adequar os protocolos em prol do bem-estar e da saude do usuério.

Um outro ponto que merece destaque, pois se configura diferentemente, no
l6cus academia e no Iécus servigo € o tempo clinico para organizagéo e atendimento
da demanda. Na universidade, sabidamente € fundamental para o aprendizado do

aluno que o tempo destinado ao atendimento contemple o0 passo a passo e o rigor
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cientifico, de outra forma, no servico a dindmica de atendimento além de ser
pautada na qualidade do atendimento, deve vislumbrar o carater quantitativo da
demanda.

Um grande desafio que também foi possivel observar é o distanciamento da
realidade epidemiolégica local x realidade epidemiolégica nacional. Logicamente,
trata-se de uma extrapolacdo que merece cuidado, pois ndo ha dados de vigilancia
em saude bucal advindos da realizacdo de levantamentos epidemiolégicos da area
de abrangéncia da UBS Illl. Mas, percebeu-se nesse periodo de estagio que a
populacdo, majoritariamente, necessita de intervencdo curativista, sobretudo
restauracdoes e exodontias. E esse quantitativo de dentes restaurados e extraidos
podera significar um elevado valor do indice CPO-D, colocando-se, portanto, na
contramao da tendéncia nacional de reducédo desse indice.

Diante do exposto, vislumbra-se a importancia da parceria universidade-
servico, pois essa relacdo aparece com destaque no art. 27 da lei 8080/90 (BRASIL,
1990) o qual explicita que os servicos publicos que integram o SUS constituem
campo de pratica para o ensino e a pesquisa, de modo a articular os interesses das

hY

Instituicbes de Educacdo Superior (IES) e do SUS, com vistas a melhoria da
gualidade do atendimento & populacdo. Em acréscimo, necesséaria se faz a
mobilizacdo de todos os atores sociais envolvidos nesse contexto, como gestores,
profissionais, comunidade, docentes e discentes, para que assim haja além da
recuperacdo da saude bucal dos individuos, a intensificacdo das atividades de
prevencdo, na perspectiva de alcancar melhores condi¢des de saude e de vida de

toda populacao.

2.4 AVALIACAO DA EXPERIENCIA

Para o aluno, o estagio supervisionado foi surpreendente e a interagdo com
preceptor foi o que mais chamou atencdo, pois a troca de conhecimento e a
preparacdo para exercicio de sua atividade laboral € algo que o acompanhara ao
longo de toda sua trajetéria académica e profissional.

Esse momento de aprendizado € muito enriguecedor, pois diante da vivéncia
na APS o aluno adquire confiangca para tomada de decisbes (LIMA et al., 2014),

agindo de forma ética e humanista, consciente de suas limitacdes e potencialidades.
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O contato com a comunidade e o estabelecimento de vinculos também
merece ser ressaltado, pois possibilitou ao aluno uma atuacdo participativa na
construcdo do cuidado em saude. A conduta do preceptor, como elemento de
ligagcdo comunidade-aluno, foi de extrema importancia para que 0s usuarios nao
apresentassem um comportamento de recusa frente a presenca do estagiario no
ambito do servico.

Por fim, os pontos positivos e negativos observados durante a realizacdo do

estagio em servicos de APS estédo expostos no quadro 2.

Quadro 2 - Pontos positivos e negativos encontradas no ambito do estagio.
Araruna/ PB - 2014/2015.

POSITIVOS NEGATIVOS

e Conquista de autonomia; e Falta de material;

e Ganho humanistico; e Reduzido namero de

e Ganho tedrico-pratico; Instrumentais;

e Amadurecimento profissional; ¢ Instrumentais danificados;

e Troca de conhecimento entre e Falta de infraestrutura;
preceptor, discente e e Impossibilidade de realizacao
comunidade; de isolamento absoluto e

e Atendimento a pacientes de tomadas radiogréficas
diferentes faixas etarias. periapicais;

e NAao participacdo do discente
em reunides de equipe.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

As atividades realizadas nos diversos cenarios da APS sao essenciais para a
aquisicdo de pratica clinica, e essa pratica traz significado a bagagem teorica do
aluno, o que nao se refere apenas a um aprimoramento de técnicas, mas, a um
aperfeicoamento da competéncia profissional e da producdo de saude em
consonancia com as necessidades da sociedade, o que podera possibilitar ao
individuo o exercicio eficiente do seu trabalho, aliado a participacdo consciente e

critica na esfera social.
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THE INTERSHIP IN PRIMARY HEALTH CARE AS A TOOL IN POTENTIATING
DENTIST TRAINING: AN EXPERIENCE REPORT

ABSTRACT

The supervised intership under the Primary Health Care (PHC) that was held during
the academic training is essential to student learning, because in addition to relate
theory and practice, it allows it to be inserted into a multi-role environment and
enables you to contact with the community. In this way, students have the
opportunity to observe, analyze and effect decision taken on the problems faced in
the reality of services. Therefore, the purpose of this article is to describe the lived
experience, an academic dentistry course of the State University of Paraiba—
Campus VllI/Araruna, while conducting extramural activities within the PHC between
the years 2014 and 2015. Through the completion of the intership in the PHC
students held care activities, prevention and health promotion. The experiences that
occurred in the supervised training are considered, thus potentiating tools in the
formation of a dental surgeon who in addition to technical skills, should be
knowledgeable of the development of the territory of their practices and the
community and the own health service problems, to be able to act as a resolute,
critical and reflective professional.

Keywords: Unified Health System. Primary Health Care. Internships.
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ANEXO

Anexo A- Ficha de Atendimento Odontolégico Individual
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