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RESUMO

Este estudo tem como objetivo analisar a aspiragdo profissional dos alunos do internato de medicina
das instituicoes de ensino superior do Estado do Pard. Foi realizado um estudo comparativo, pros-
pectivo e analitico com 255 alunos, por meio de protocolos préprios, que contém informagdes sobre as
intengdes dos futuros médicos. Observou-se que 100% desejam se especializar, sendo que para 85,9%
dos estudantes da instituicdo privada e 76,5% das instituicoes piiblicas o primeiro objetivo apds o
término do curso é a residéncia médica. As principais especialidades escolhidas foram, em ordem
decrescente: Cirurgia Geral, Pediatria e Oftalmologia. Um percentual significativo dos participantes
pretende sequir a carreira docente e 67,4% e 70% dos alunos das instituigoes privada e piiblica, res-
pectivamente, almejam ingressar no mestrado e doutorado. Conclui-se que a maioria dos estudantes
das IES do Pard pretende se especializar por meio da residéncia médica, mestrado/doutorado e sequir
a carreira docente, sendo motivados, principalmente, pela afinidade com a drea escolhida, estimulados
pelos professores das dreas afins.

ABSTRACT

The study aims to analyze the professional aspiration of students in medical internships from Higher
Education Institutions (HEI) of Para. A comparative, prospective and analytical study was conduc-
ted with 255 students using a survey which gathered information about the intentions of the future
physicians. It was found that 100% of the students want to specialize, and for 85.9% of students from
private institutions and 76.5% from public institutions, the primary aim after concluding the course
is to complete a medical residency. The most popular specialties were, in descending order: general
surgery, pediatrics and ophthalmology. A significant percentage of the participants intend to follow
a teaching career and 67.4% and 70% of students from private and public institutions, respectively,
aim to continue to study for a Masters Degree and PhD. In conclusion, most higher education medical
students in Para intend to specialize by means of residency, MD/PhD and follow a teaching career,
being primarily motivated by their affinity to the chosen area.
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INTRODUCAO

A ampliagdo do ntimero de médicos formados no pais e sua re-
lagdo com a organizagdo do setor de satide sdo palco de deba-
tes no ambito interno das escolas médicas e no Ministério da
Educagao do Brasil (MEC). Organizagdes internacionais, como
a Organizagdo Mundial da Satide (OMS) e a Organizagao Pan-
-Americana da Satide (Opas), e entidades como a Associacao
Brasileira de Educagao Médica (Abem) tém manifestado gran-
de preocupacdo com o ensino médico. Na tentativa de melho-
ria da graduagao em medicina, ha mais de duas décadas dis-
cussdes e transformagdes foram realizadas, porém na maioria
das universidades o processo de ensino ndo mudou'*>.

O Para é o Estado mais populoso da regido Norte. Suas
dimensdes continentais e dificuldades de acesso fazem com
que as desigualdades sociais sejam evidentes*. No ano de 2016
estdo cadastrados 7.469 médicos ativos no Conselho Regional
de Medicina (CRM), porém a grande maioria esta concentrada
na regido metropolitana da capital, Belém®.

Atualmente, quatro instituigdes de ensino superior apre-
sentam curso de medicina no Pard, sendo duas publicas e duas
privadas. A Universidade Federal do Para (UFPA) oferece 150
vagas anuais apenas na capital. A Universidade do Estado do
Para (Uepa) oferece 160 vagas, sendo 100 na capital, 40 no muni-
cipio de Santarém (Oeste do Estado) e 20 no municipio de Mara-
ba (Sudeste do Estado). O Centro Universitario do Para (Cesupa)
oferece 100 vagas anuais, e a escola mais recente é a Faculdade da
Amazonia (Famaz), que iniciou suas atividades em outubro de
2014°. Amedicina é uma das poucas profissdes com ampla varie-
dade de possibilidades no mercado de trabalho, o que torna essa
escolha uma tarefa dificil. Varios fatores estao envolvidos nas de-
cisOes profissionais, e, além disso, situa¢des conflituosas entre as
expectativas dos estudantes e a realidade vivenciada durante o
curso podem moldar a escolha da especialidade a seguir”*.

A medicina generalista, a Atengdo Bésica e a medicina da
familia ndo sdo mais areas atraentes para o graduando de me-
dicina. As razdes desse desinteresse, provavelmente, sdo falta
de prestigio, baixa remuneracao e tendéncia a superespeciali-
zagao, fatores encontrados também em outros paises. Portan-
to, ndo se trata de exclusividade da medicina brasileira'?.

Com relagdo a escolha das especialidades, estudos apon-
tam que um estilo de vida caracterizado por tempo livre para
praticas de lazer, familia e atividades para recreacdo, com con-
trole do total de horas semanais gastas com responsabilidades
profissionais, é um critério de selecdo para a escolha da area.
Os alunos estdo mais inclinados a escolher especialidades que
tenham menor nimero de horas de prética de trabalho por se-
mana, permitindo tempo adequado ao exercicio de atividades
de lazer. Esses aspectos do estilo de vida parecem ser os que

mais influenciam, mais até mesmo que as influéncias tradicio-
nais, como remuneracdo e prestigio. Esses critérios de selecao
motivam os futuros médicos a ndo optar por especialidades
generalistas, como Medicina Interna, Pediatria, Cirurgia Ge-
ral, Ginecologia e Obstetricia®".

Desse modo, ha uma distribuigao desigual entre especiali-
dades médicas e areas geogréficas, em ambito nacional e inter-
nacional. Essa ma distribui¢do configura um problema urgen-
te no sistema de satide, necessitando de medidas imediatas
em educacdo e satide para controlar a situagao®.

Com o intuito de discutir as implicagdes a respeito da distri-
buicao desigual de médicos entre as especialidades e as carreiras
profissionais a serem seguidas, é fundamental elucidar o moti-
vo de tais preferéncias. Assim, a presente pesquisa tem como
objetivos analisar a aspiracdo profissional dos alunos do inter-
nato de medicina das institui¢des de ensino superior do Par4,
determinando as principais especialidades médicas almejadas;
o primeiro objetivo dos médicos apds o término do curso; o inte-
resse pela carreira académica; a realizagdo de pés-graduacao; e
os principais fatores que influenciaram as escolhas profissionais.

METODOS

O presente projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade do Estado do Para, registrado no
Sistema Nacional de Controle Etico de Pesquisas com Seres
Humanos com o nimero 37414014.0.0000.5174.

Foi realizado um estudo comparativo, prospectivo e anali-
tico, em trés institui¢des de ensino superior do Para. Os dados
foram coletados por meio de protocolos préprios, aprovados
pelo orientador da pesquisa, que contém informagoes sobre as
intengdes profissionais dos alunos do internato de medicina
das institui¢des de ensino superior do Para.

A coleta dos dados foi realizada nas dependéncias do
Centro de Ciéncias Biologicas e da Sadde da Uepa, na UFPA
e no Cesupa, onde os alunos do curso de medicina se encon-
traram em dezembro de 2014. A amostra prevista foi de 255
alunos, sendo 85 de cada instituicdo, baseada no célculo do
tamanho amostral para um universo de 600 alunos, que cor-
responde a 100 alunos do quinto ano e 100 do sexto ano de
cada institui¢do, que é a média dos alunos matriculados no in-
ternato anualmente no curso de medicina de cada institui¢do
na capital do Estado do Para.

Foram incluidos todos os alunos devidamente matricula-
dos que cursavam o quinto ou sexto ano e que demonstraram
desejo de participar da pesquisa, apés assinatura do TCLE.

Foram excluidos aqueles que ndo estavam matriculados
no quinto ou sexto ano do curso de medicina e os protocolos
preenchidos com dados insuficientes ou inadequadamente,
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inviabilizando, assim, que os pesquisadores alcancem as me-
tas tracadas para o estudo em questao.

Por meio dos protocolos foram coletados dados epide-
mioldgicos relacionados a género, idade e estado civil dos
participantes, além de dados referentes ao perfil profissional,
como informagdes sobre a pretensao de obter especializagéo,
residéncia médica escolhida e se o participante ja descartou
outras especialidades cogitadas fortemente. Foram coletadas
também outras informagdes: se hd anseio por seguir na car-
reira como docente, em que tipo de institui¢do pretende atuar,
qual o primeiro objetivo apds o término do curso e os fatores
que influenciaram as escolhas profissionais. Por ser um estu-
do com dados categéricos nominais e variaveis qualitativas, o
que dificulta a anélise dos dados, as respostas foram de mul-
tipla escolha, podendo o participante marcar mais de uma op-
¢do, se necessdrio, para evitar as respostas subjetivas escritas.

Foi utilizado o programa Microsoft Office Excel 2010 para
armazenamento dos dados e formula¢do de graficos e/ou
tabelas. De acordo com a natureza das varidveis e por meio
do programa Bioestat 5.0, foram aplicadas analises estatisti-
cas comparativas, sendo informados os valores percentuais e
absolutos, enquanto as variaveis numéricas foram expressas

como média * desvio-padrao (DP).

RESULTADOS E DISCUSSAO

A relacdo dos médicos com a organizacdo do setor de satde,
bem como a adequacao do perfil deste profissional as necessida-
des de satide da populacdo vém sendo palco de debates no am-
bito interno das escolas médicas e no Ministério da Educagao’.

Um dos temas que tem sido objeto de estudos é a escolha
da especialidade médica, pois esta é a principal determinante
da forga de trabalho e ira influenciar como, onde e quando o
atendimento médico serd exercido™.

Diversos fatores influenciam a escolha profissional, desde
a opgao por estudar medicina, até a decisdo da especialidade a
ser seguida. Estas motivacdes podem ser tanto intrinsecas (gé-
nero, idade, identificagdo pessoal), quanto extrinsecas (influ-
éncia familiar, status social, qualidade de vida, oportunidades
de carreira, renda)®.

A educagdo brasileira, com a Reforma Universitaria de
1968, vivenciou um crescimento forte no setor privado, e o en-
sino médico ndo ficou imune ao processo. Constatou-se um
aumento expressivo do niimero de escolas médicas privadas
no Brasil, especialmente a partir da década de 1990. Segun-
do dados do MEC, hoje no Brasil existem mais faculdades de
medicina que nos Estados Unidos e na China. Sdo 197 cursos
de medicina em atividade no pais, sendo 18 na regiao Norte'.
Entretanto, esse crescimento nédo foi acompanhado proporcio-

nalmente de um aumento do ntimero de vagas de residéncia
médica (RM). A combinagao desses fatos, inevitavelmente, le-
vou a um significativo aumento da concorréncia por vagas de
RM, o que constituiu um ambiente propicio a proliferacdo de
cursos preparatérios (CP)"™.

Na Tabela 1 identifica-se uma incidéncia significativa dos
estudantes (78,8%) que realizaram curso preparatério para a
residéncia médica. A RM tem a dupla funcdo de complemen-
tar a formacdo do médico e oferecer a especializagdo como
possibilidade de melhor inser¢do no mercado de trabalho.
Para os médicos recém-formados que ingressam na RM, esta
representa um momento especial de sua formacgao, no qual
combinam os conhecimentos teéricos com a experiéncia clini-
ca que adquirem como profissionais'>®.

TABELA 1

Motivacdes para escolha ou desisténcia da

especializacao dos alunos do internato do curso
de medicina das IES do Para no ano de 2014

Especializagido Frequéncia % P-Valor
Pretende obter? NSA
Sim 255 100
Fez curso preparatério?
Sim 201 78,8
Nao 54 21,2
Como deseja consegui-la? < 0,0001*
Residéncia médica* 251 98,4
Especialista sem residéncia Médica 4 1,6
Esta totalmente seguro? 0,0451*
Sim* 144 56,5
Nao 111 43,5
Fator que motivou a escolha < 0,0001*
Afinidade* 227 89,0
Estilo de vida 125 49,0
Influéncia dos docentes 87 34,1
Alto rendimento financeiro futuro 63 24,7
Tempo curto de residéncia 31 12,2
Influéncia familiar 25 9,8
Necessidade de ganhar dinheiro
urgente 18 7,1
Outros 7 2,7
Durante a graduagdo, chegou a
descartar a escolha? < 0,0001*
Sim* 188 73,7
Nao 67 26,3
Qual o motivo? N =188 < 0,0001*
Descobriu falta de afinidade* 115 61,2
Pouca qualidade de vida 93 49,5
Tempo prolongado de residéncia 37 19,7
Baixo rendimento inicial 36 19,1
Influéncia familiar 11 5,9
Outros 19 10,1

Fonte: Protocolo de pesquisa.
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O modelo de prova que prioriza o conhecimento teérico,
aplicado na maioria das institui¢des do pais, distancia, cres-
centemente, os estudantes das atividades clinicas regulares da
pratica profissional durante o internato, pois esses se preocu-
pam mais em cumprir o cronograma proposto pelos CP no
preparo para as provas de RM, em detrimento das habilidades
e competéncias a serem adquiridas para a plena formacao do
médico exigida pelas universidades. Assim, deixam de estu-
dar com base nos casos clinicos que atendem nas atividades
curriculares praticas didrias e se voltam a leitura de apostilas e
a resolucdo de questdes tedricas dos CP™>".

Outra constatacdo é a de que os materiais de estudo dei-
xam de ser os classicos livros de medicina, bem como artigos
cientificos, diretrizes e consensos, passando a ser as apostilas
desses cursos. A preferéncia por esse material é 6bvia: infor-
macdo bastante concisa, objetiva, direcionada e com forte
apelo visual, além da articulagdo com questdes de prova com
assuntos correlatos ao estudo’'8. As a¢des da iniciativa pri-
vada se contrapdem ao modelo universitario das novas dire-
trizes do MEC, em que os estudantes devem ser estimulados a
buscar o préprio conhecimento, pois os CP prezam a memori-
zagao em detrimento do raciocinio clinico®.

Os processos pedagogicos precisam recorrer ao debate
e a reflexdo, com docentes assumindo o papel de incitado-
res e facilitadores, e estudantes se responsabilizando por seu
aprendizado, compreendendo o sentido e a utilidade do que
aprendem, recorrendo as informacdes e, nesse percurso, de-
senvolvendo habilidades e competéncias necessdrias a um
profissional capaz de alterar seu meio. E preciso também arti-
cular mudancas do préprio mundo de trabalho. Na formagao
médica, devem-se estabelecer politicas especificas para a RM,
pensando-se estrategicamente em sua ampliacdo, ou seja, em
programas e nimero de vagas de acordo com as necessida-
des sociais e regionais, avaliando-se processos e critérios para
acesso®.

Além disso, as universidades, o corpo docente e as lide-
rangas estudantis devem empreender esforcos para trazer os
alunos de volta as atividades clinicas do internato, ao estudo
critico, ao desenvolvimento de habilidades e competéncias
que apenas a pratica médica confere, para mostrar que a ver-
dadeira medicina ndo se aprende com resolugdo de questdes
de prova, mas na resolugao de problemas vivenciados na pra-
tica clinica didria, especialidade do internato®.

As RM representam um dos principais modos de espe-
cializacao, tendéncia mundial em todos os ramos, e assumem
grandes propor¢des na medicina, com propensido a especia-
lizagdo excessiva'>. Com os internos das institui¢es de ensi-
no superior do Pard nao é diferente: 100% dos pesquisados

pretende obter uma especializagdo, sendo que, desses, 98,4%
deseja consegui-la por meio da residéncia médica (Tabela 1).
Dados semelhantes foram encontrados em um estudo que en-
volveu quatro universidades na Turquia'2.

Os futuros médicos tendem a tomar a decisao de qual es-
pecialidade seguir geralmente no terceiro ou quarto ano de
graduacdo, ap6s terem tido contato com as diversas areas da
medicina®. Esse fato é condizente com a resposta dos alunos
do quinto e sexto ano, ao afirmarem ter certeza da especialida-
de escolhida (56,5%) (Tabela 1). O mesmo foi observado pelo
estudo de Souza et al." realizado no Cesupa, cujos alunos do
sexto ano tinham um indice de certeza de 80,7%.

Intdmeros sdo os motivos que influenciam a escolha da es-
pecialidade médica, como afinidade, estilo de vida, influéncia
dos docentes, alto rendimento financeiro futuro, tempo curto
de residéncia, influéncia familiar e necessidade financeira. A
faixa etaria e o estado civil também contribuem na motivagdo
da escolha. Os alunos do primeiro ano tomam suas decisdes
por afinidade. Entretanto, os alunos do tdltimo ano conside-
ram o elevado rendimento financeiro o principal fator na esco-
lha da especialidade médica.

Tem-se observado uma tendéncia a escolher 4reas que
proporcionem aos profissionais um estilo de vida confortavel,
mais saudavel, conceito definido como especialidades que
permitem ao médico controlar o nimero de horas dedicadas
ao trabalho, sendo classificadas nove especialidades nesse
grupo: Medicina de Emergéncia, Radiologia, Oftalmologia,
Anestesiologia, Neurologia, Otorrinolaringologia, Patologia,
Psiquiatria e Dermatologia*. Nesse trabalho, a afinidade foi
o principal fator que influenciou a escolha da especialidade
médica. O estilo de vida foi classificado como o segundo fa-
tor mais importante (Tabela 1). Os professores apresentaram
o poder de influenciar, tanto positiva quanto negativamente,
de maneira a aproximar ou afastar um aluno de determinada
especialidade. Segundo Tavares?, o professor é fundamental
para a formagdo da identidade profissional do aluno, assim
como a postura que adotara na pratica profissional, valori-
zando a relagdo médico-paciente. A relacdo professor-aluno
mantém intima afinidade com a relacdo médico-paciente, pois
o professor atua como um modelo para o aluno por meio de
suas atitudes e comportamentos, o que futuramente pode se
refletir na relagdo do médico recém-formado com seus pacien-
tes.

Nos resultados desse estudo, o professor nao foi o princi-
pal fator que influenciou a escolha do aluno, mas ganhou certo
destaque (34,1%) (Tabela 1). Dessa forma, é possivel perceber
que o professor é a pessoa que mais influencia as escolhas do
aluno, ele estd acima da influéncia familiar (9,8%). Por esse
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motivo, os docentes deveriam se preocupar muito mais com
a relacdo professor-aluno, de modo a ndo repassar apenas o
contetdo tedrico das matérias ministradas, mas também sua
experiéncia de vida profissional e, se possivel, pessoal, além
de estarem sempre disponiveis para aconselhar o aluno no
que lhes for solicitado, pelas grandes incertezas vivenciadas
na graduagao.

Contudo, mesmo antes de ingressarem na universidade,
muitos estudantes ja trazem consigo uma visao do médico que
gostariam de ser e da especialidade que pretendem seguir, em
decorréncia da vivéncia pessoal, cultural e por influéncia de
imagens construidas pelos meios de comunicagdo®. Entretan-
to, surgem situagdes conflituosas entre as expectativas dos es-
tudantes e a realidade vivenciada durante o curso que podem
moldar cada individuo na escolha da especialidade a seguir.

No estudo, constatou-se que a maioria dos alunos do inter-
nato (73,7%) (Tabela 1) chegou a descartar uma especialidade
que havia cogitado fortemente durante a graduagao. Este fato
demonstra a importancia do papel do professor em auxiliar o
aluno, desde o primeiro ano da graduagao, na ardua tarefa de
escolher a especialidade a ser seguida. Segundo Cruz et al.#, ha
caracteristicas da escola médica que podem influenciar essa
escolha, como corpo docente, curriculo e origem dos fundos
de pesquisa. O alto indice de desisténcia de certas especiali-
dades, anteriormente almejadas, é encontrado na literatura®",
o que reforca a ideia de que o estudante precisa de bastante
orientacdo no momento adequado de fazer suas escolhas.

Os motivos relatados que justificaram a desisténcia de
determinada especialidade sdo os mais diversos, como: des-
coberta de falta de afinidade, pouca qualidade de vida, tempo
prolongado de residéncia, baixo rendimento financeiro inicial,
satisfacdo financeira tardia, influéncia familiar, entre outros.
Houve uma incidéncia significativa de alunos que descarta-
ram uma especialidade por descobrirem falta de afinidade
com a mesma (61,2%), enquanto 49,5% alegaram que a pou-
ca qualidade de vida foi o motivo da desisténcia (Tabela 1),
semelhante ao dado encontrado por Cruz et al.® em pesquisa
realizada com estudantes de todo o Brasil.

Ainda com a Reforma Universitaria, o contetido curricu-
lar das escolas médicas se ajustou ao modelo flexneriano, que
tornou obrigatorio o ensino centrado no hospital e oficializou
a separacdo entre ciclo basico e profissional. Essa reformula-
¢do modernizou o ensino médico, ao propor uma formagdo
com base cientifica, mas também com efeitos colaterais negati-
vos, imprimindo caracteristicas demasiado mecanicistas, bio-
logicistas e individualizantes™.

Atualmente, em ambito nacional, no mercado de traba-
lho médico existe uma distribuicdo heterogénea entre o ni-

mero de vagas oferecidas por especialidade, o nimero de
especialistas em cada drea, os tipos de empregos e os benefi-
cios oferecidos®, e o niimero de vagas na residéncia médica
para determinada especialidade ndo segue as necessidades
do mercado de trabalho em cada localidade. Esses fatores
contribuem para que haja excessivo contingente médico em
algumas especialidades, enquanto em outras a falta de médi-
cos é expressiva’.

Especialidades como Medicina da Familia, Pediatria, Ci-
rurgia Geral, Ginecologia e Obstetricia sdo cada vez menos
requisitadas pelos estudantes de medicina®**. Na presente
pesquisa, as trés especialidades mais almejadas sdo Cirurgia
Geral (11,4%), Pediatria (7,5%) e Oftalmologia (7,1%), o que
diverge do padrdo de escolha atual, que aponta as especia-
lidades generalistas como as duas mais requisitadas pelos
futuros médicos do Pard, destacando-se também a Clinica
Médica (5,5%) e a Ginecologia e Obstetricia (4,3%) (Tabela 2).
Esse dado revela que, no Estado do Pard, a medicina basica
ainda é valorizada, algo muito positivo, pois abrange areas de
extrema importancia, necessarias ao cuidado da populagao.
Provavelmente, os docentes que ministram essas disciplinas
estdo incentivando os alunos positivamente na escolha da es-
pecialidade generalista de forma definitiva.

TABELA 2

Prevaléncia das especializacdes escolhidas

pelos alunos do internato do curso de
Medicina das IES do Para no ano de 2014

Especializagiao Frequéncia %
Cirurgia Geral 29 11,4
Pediatria 19 7,5
Oftalmologia 18 7,1
Dermatologia 17 6,7
Endocrinologia 17 6,7
Anestesiologia 14 55
Clinica Médica 14 55
Ortopedia 13 5,1
Neurocirurgia 12 4,7
Ginecologia e Obstetricia 11 4,3
Neurologia 11 43
Ortorrinolaringologia 10 39
Qutras 65 25,5
Nao sabe 5 2,0
Total 255 100,0

Fonte: Protocolo de pesquisa.
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Contudo, essa ndo é a realidade da maioria dos estados
brasileiros e, apesar dos esforgos do MS e do MEC em formar
médicos generalistas, a sociedade é especialista. Tal cenario s6
tenderd a mudar quando se compreender a importancia do
médico generalista e as autoridades governamentais valoriza-
rem este profissional.

De acordo com um estudo da Comissdo Interinstitucio-
nal Nacional de Avaliacdo do Ensino Médico (Cinaem)¥, os
recém-graduados em medicina no Brasil terminam o curso
com apenas metade dos conhecimentos que deveriam ter, e
a residéncia médica passou a ser a continuidade natural da
graduagdo. Isto confirma o resultado encontrado nesta pes-
quisa, na qual para uma parcela significativa dos estudantes
o primeiro objetivo apds o término do curso de Medicina é o
ingresso na residéncia médica (Tabela 3).

TABELA 3

Primeiro objetivo ap6s o término do curso

dos alunos do internato do curso de Medicina
das IES do Para no ano de 2014

Residéncia médica 73 85,9 130 76,5
Provab 3 3,5 14 8,2
Forgas Armadas 6 71 16 94
Trabalhar no interior 3 3,5 5 2,9
Outros 0 0,0 5 2,9
Total 85 83 170 66,7

p = 0,1474 (Qui-Quadrado-Independéncia)
Fonte: Protocolo de pesquisa.

Um estudo realizado pelo Departamento de Medicina
Preventiva e Social, da Faculdade de Medicina da Unicamp?,
demonstrou que 86% da carga horéria dos estagios praticos
dos cursos médicos se desenvolvem em hospitais universita-
rios (HU), enquanto apenas 14% da formagao médica ocorria
em centros de satide ou em outras modalidades de servigos do
SUS, ou seja, durante quase toda a fase de formagéo clinica,
incluindo a de internato, os alunos sdo treinados dentro do
ambiente hospitalar, ou seja, longe da comunidade.

A falta de compromisso social de muitas escolas com a
atencdo a satide da populagdo, os precarios conhecimentos e
habilidades dos egressos das escolas médicas para o trabalho
na Atencdo Primaria em Satide e a auséncia de um enfoque de
promogao da satide e prevengdo das doengas em nivel indivi-
dual, familiar e comunitario desde o inicio da formagao médi-

ca sdo problemas fundamentais da formac¢ao médica nos pa-
ises latino-americanos®, que, consequentemente, se refletem
nas escolhas profissionais, como se pode observar na Tabela 3.
Apesar de ser a segunda opg¢ao mais escolhida ao término do
curso, a Atengao Basica ainda se distancia muito por se espe-
cializar apés a conclusao do curso.

Arealidade desfavordvel a satide coletiva provocou a cria-
¢do do Programa de Valorizagdo da Atengao Basica (Provab),
que busca prover profissionais de satde para as localidades
necessitadas, destacando-se as seguintes ofertas do programa:
pontuagao de 10% nas provas de RM apés avaliagdo do pro-
fissional e atividades estruturadas de educacgdo a distancia e
supervisao®. O Provab é apenas o primeiro passo para incen-
tivar os profissionais da satide a escolherem a Atencédo Basica,
porém ainda sdo necessarios mais programas de valorizagdo
desses profissionais para que a sociedade médica compreenda
a importancia do profissional generalista e da Atengdo Basica
de Sadde.

As investigacdes referentes a docéncia universitdria no
campo da satide ainda séo escassas. Alguns estudos, porém,
tém feito avancar as reflexdes na area. Segundo a pesquisa de
Dunn e Rakes®, o desenvolvimento da escolha profissional
docente recebe influéncia de dois tipos de fatores: pessoais e
institucionais. O contexto pessoal inclui a familia, disposicao,
interesse pessoal e as experiéncias vividas ao longo da gra-
duacdo. No plano organizacional, alguns elementos exercem
influéncia no desenvolvimento profissional: legislagdo, estilo
de gestdo, confianga social, expectativas sociais, organiza¢des
profissionais e sindicatos™.

Nesse contexto de docéncia universitaria, os professores
de medicina, além de terem uma postura pedagdgica adequa-
da e abordagem didatica, devem repassar aos estudantes co-
nhecimentos basicos e lhes dar condi¢oes de desenvolver ha-
bilidades para lidar com os desafios da sociedade atual. Além
disso, devem torna-los aptos a compreender criticamente os
conhecimentos, com propriedade suficiente para transforma-
-los e reconstrui-los, e também conscientiza-los sobre as neces-
sidades da comunidade e contribuir para a formagdo de uma
escala de valores que presida a execugao de suas atividades®®.

No presente estudo, 58% dos internos do curso de Medi-
cina pretendem seguir a carreira docente, um resultado extre-
mamente positivo (Tabela 4). Entre os fatores que influenciam
essa escolha, 64,2% dos alunos apontam a afinidade com o
meio académico e cientifico, representada pela vivéncia com
estudantes e com a pesquisa cientifica. Segundo Bueno®, por
meio da educacdo é que o homem ira se tornar alguém insatis-
feito com o que sabe, e esse contato com a pratica académica
requer a busca incessante do conhecimento.
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TABELA 4

Motivagdes para seguir a carreira docente dos

alunos do internato do curso de Medicina
das IES do Para no ano de 2014

Pretende seguir? 0,0122*
Sim* 148 58,0
Nao 107 42,0

Fator que influencia N =148 0,0008*

Afinidade com o meio académico

e cientifico* 95 64,2
Influéncia positiva dos docentes 62 41,9
Aptidado para ministrar aula 56 37,8
Reconhecimento profissional 38 25,7
Salario 16 10,8
Qutros 1 0,7

Fonte: Protocolo de pesquiisa.

A evidéncia de uma falha e a necessidade de responder as
indagacoes remetem as deficiéncias, e estas revelam a incom-
pletude, o que instiga a procura de solugdes*, o que concorda
também com os achados da pesquisa de Sales e Chamon® em
que o fator determinante para a escolha da profissdo é a busca
da aprendizagem constante. Assim, a escolha da carreira do-
cente pode estar associada mais as privac¢des do que propria-
mente as aptiddes, como também mostra este estudo, em que
apenas 37,8% dos alunos atribuem como fator de influéncia a
aptiddo para ministrar aula, ainda que as habilidades muitas
vezes facultem ver com maior clareza as deficiéncias. Em vir-
tude de todos esses fatos, pode-se concluir que os processos
de ensinar e aprender estimulam um ao outro, “ensinar é a
metade de aprender”*.

A influéncia positiva dos docentes foi importante nesse es-
tudo, estando em segundo lugar entre os fatores que determi-
nam a escolha da docéncia. Segundo Volpato®, tanto a didatica
quanto a metodologia de ensino, atitudes, qualidades pessoais
do professor, interesse particular do aluno e, principalmente,
o dominio sobre o conhecimento tornam o professor um pro-
fissional de referéncia. Na medicina, como juizo de valor, foi
acrescentado “amor e dedicagdo aos pacientes”. Isto reafirma
o importante papel do professor como grande influenciador na
conduta e escolha da futura especialidade dos alunos®.

Outro aspecto latente sdo as consequéncias da visdo de
desvalorizagdo que cerca o exercicio do magistério. As pres-
sOes exercidas junto aos profissionais da educagado tém gerado
muitas inquietagdes, principalmente sobre as responsabilida-

des atribuidas ao educador, questdes salariais e condi¢des de
trabalho®. Nesta pesquisa, aparentemente, a falta de valoriza-
¢do da profissdo ndo afeta a motivacdo ou a determinagao dos
sujeitos em seguir a carreira docente, pois quase a totalidade
dos alunos associou sua escolha a outros fatores que nao séao
reconhecimento profissional ou salario. No entanto, ndo po-
dem ser desconsiderados os reflexos e a influéncia desse fator
na imagem dos profissionais da area.

Nesta pesquisa, os alunos, principalmente os das institui-
¢Oes publicas, tém como projeto realizar pés-graduagao (mes-
trado e doutorado) (Tabela 5), uma vez que a continuidade
dos estudos e a necessidade permanente de atualizagdo sdo
exigéncias impostas pela realidade social a todo profissional
— ndo apenas como critérios para ingresso na universidade,
mas para todos os que tém a necessidade de ingressar em um
mercado de trabalho tdo concorrido e sabem que, para isto,
precisam estar bem preparados®.

TABELA 5

Pretensio de realizar mestrado e/ou doutorado

dos alunos do internato do curso de Medicina
das IES do Para no ano de 2014

Sim 55 64,7 119 70,0
Nao 30 35,3 51 30,0
Total 85 &3 170 66,7

p = 0,4756 (Qui-Quadrado- IIndependéncia)
Fonte: Protocolo de pesquisa.

Para Moraes¥, a graduagdo ndo é mais um diferencial
competitivo ha muito tempo, e o mercado oferece aqueles que
nao tém poés-graduacao poucas possibilidades de progredir na
profissao ou os predestina a ocupar posi¢des operacionais. Isto
porque, ao concluir o curso superior, o profissional precisa se-
guir aprimorando seus conhecimentos se quiser acompanhar
a evolugdo solicitada pelo mercado de trabalho, em virtude da
cobranga de atualizag¢des préticas, decorrentes da ampliagdo e
aprofundamento da bagagem teérica.

Desta forma, a pds-graduagdo é uma consequéncia para
aqueles que tém projetos de ascender na carreira e de trilhar
caminhos de maiores possibilidades de empregabilidade,
além de possibilitar a habilitacdo e a pontuacdo em concursos
publicos, sobretudo na carreira do magistério superior®.

Esta pesquisa evidenciou alguns pontos relevantes na es-
colha dos estudantes de medicina. Vale ressaltar a importancia
da responsabilidade do docente na influéncia das opg¢oes dos
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futuros profissionais médicos do Estado do Par4, servindo de
alerta a classe de professores das IES abordadas.

CONCLUSAO

A maioria dos estudantes optou pela realizagao de curso pre-
paratério para a residéncia médica (RM), devido ao aumento
do nimero de médicos formados. Entretanto, ndo houve au-
mento de vagas nos programas de RM, surgindo um ambiente
de concorréncia importante para a obten¢do de uma vaga.

As trés especialidades mais almejadas sdo, em ordem
decrescente, Cirurgia Geral, Pediatria e Oftalmologia, o que
demonstra que o Para diverge do panorama nacional, em que
as especialidades generalistas sdo as mais procuradas. Inde-
pendentemente da instituicdo de ensino superior, quase a to-
talidade dos alunos tém como primeiro objetivo, apés o tér-
mino do curso, ingressar na residéncia médica, devido a forte
tendéncia que os internos tém para obter especializagdo. Esse
resultado é reflexo da grande carga horaria dos estagios pra-
ticos dos cursos médicos, que se desenvolvem em hospitais
universitarios (HU), enquanto apenas 14% da formagao médi-
ca ocorrem em centros de satide ou em outras modalidades de
servicos do SUS, como a Atengao Basica.

O principal motivo para a escolha da especialidade foi a
afinidade, seguida da influéncia dos docentes. Este fato corro-
bora a importancia do papel do professor em auxiliar o aluno,
desde o primeiro ano da graduacdo, na ardua tarefa de esco-
lher a especialidade. Entretanto, um grande percentual dos
estudantes ja descartou alguma especialidade anterior, princi-
palmente por descobrir falta de afinidade. A maioria pretende
seguir a carreira docente, sendo o principal fator de influéncia
nesta escolha a afinidade com o meio académico e cientifico,
devido principalmente a busca incessante por conhecimento.
Assim, a escolha da carreira docente certamente estd associada
aos ideais e a vontade de ensinar medicina.

Quanto a pés-graduagdo, também a maior parte dos estu-
dantes optou por ela, destacando-se os alunos das IES ptbli-
cas. Este resultado mostra que a continuidade dos estudos e a
atualizagdo permanente sdo exigéncias impostas pela realida-
de social a todo profissional, ndo apenas como critérios para
ingresso na universidade, mas para todos os que tém necessi-
dade de ingressar no mercado de trabalho.

Esta pesquisa foi baseada em inteng¢des, que podem ser
mudadas pelos pesquisados, por isso os resultados podem so-
frer alteragdes na pratica. As escolhas de um profissional estdo
relacionadas a sua personalidade e as interagdes com o meio
em que vive. No presente estudo, foram citados diversos fato-
res externos que poderiam influenciar as decisdes dos futuros
médicos. Estudos futuros deverdo incluir testes vocacionais
especificos e de personalidade no intuito de pesquisar os fa-

tores intrinsecos que mais influenciam as decisdes finais de
escolhas tdo importantes.
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