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RESUMO

A Educacdo Interprofissional (EIP) vem sendo utilizada nos cursos de graduacdo em saude de
diversos paises como uma estratégia pedagogica, visando a formacdo de profissionais mais
capacitados para o trabalho em equipe e, consequentemente, a redugéo de erros por falha na
pratica colaborativa. A partir disso, a Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica (EBMSP)
desenvolveu o Programa Candeal, uma acdo interdisciplinar que oferta uma experiéncia
interprofissional a estudantes de sete cursos de graduacdo da area da satde. O objetivo deste
trabalho é estimar o éxito do programa desenvolvido pela EBMSP como um modelo eficaz de
EIP, além de avaliar o impacto do Programa em escolhas de carreira e atividades profissionais
dos discentes. O estudo se trata de uma pesquisa do tipo coorte prospectivo, onde questionarios,
através da plataforma REDCap®, foram aplicados a trés grupos distintos de estudantes
(primeiro dia, ultimo dia e egressos). Cento e cinglienta e oito formularios foram validados na
plataforma e os resultados foram divididos quanto a demografia e eficacia do programa.
Concluiu-se que o Programa Candeal é eficaz em sua pratica pedagdgica aplicada a
interprofissionalidade, além de influenciar escolhas académicas que terdo impacto em sua

futura formacéo profissional em salde.

Palavras-chave: Area Programatica de Sadde, Brasil, Educacdo Interprofissional, Educacéo

Superior.



ABSTRACT

Interprofessional Education (IPE) is being used in undergraduate health courses in several
countries as a pedagogical strategy that aims to improve the training of professionals for better
team work, consequently reducing mistakes in collaborative health practices. The Bahiana
School of Medicine and Public Health (EBMSP) has developed the Candeal Program, an
interdisciplinary action that offers an interprofessional experience to students from seven
undergraduate courses in the health field. The objective of this work is to estimate the success
of the program developed by EBMSP as an effective model of IPE and to evaluate the impact
of the Program on career choices and professional activities of participating students. The study
is a prospective cohort research, where questionnaires were applied using the REDCap®
platform. The study population consisted of three different student groups (first day, last day
and alumni). One hundred and fifty eight questionaires were validated on the platform and the
results were analyzed as demographics and program effectiveness. It was concluded that the
Candeal Program is effective in its pedagogical practice applied to interprofessionality and was

able to influence the academic choices that affect future professional training in the health field.

Keywords: Interprofessional Education, Health Catchment Area, Higher Education, Brazil.



Introducéo

A Educacao Interprofissional (EIP) tem seu conceito proposto pela Organizagdo
Mundial da Saude (OMS)! como o processo onde estudantes ou profissionais de dois ou mais
cursos ou nucleos profissionais aprendem sobre 0s outros, com o0s outros e entre si. Esse reflexo
de aprendizado mostra que um profissional, em sua individualidade, ndo é capaz de fornecer
todas as respostas exigidas em diferentes situacoes, evidenciando a importancia do trabalho em

equipe e como as diferentes areas se complementam?.

A falha de comunicacéo e colaboracdo entre profissionais de diferentes formagoes no
sistema de salde é uma adversidade nos dias de hoje, pois pode resultar em diferentes
concepcdes acerca da semiologia de um paciente3. Existem varios modelos internacionais de
treinamento para melhorar a seguranca do paciente no servico de satde, mas muitos ainda estdo

focados em topicos e profissdes individuais®.

O objetivo da Instituicdo de Ensino Superior (IES) em vivificar um modelo de EIP é
preparar os académicos, enquanto futuros profissionais de salde, para estimular o
conhecimento e desenvolver um posicionamento critico e, sobretudo, ético para participar de
maneira competente em sistemas de salde que atuem no modelo biopsicossocial, respeitando
as condutas e saberes de cada profissdo®. Desse modo, € possivel notar que a
interprofissionalidade estd diretamente ligada a resolucdo conjunta de problemas, construgédo
de conhecimento com respeito as especificidades de cada profissdo, o exercicio do didlogo e da

responsabilidade®.

Diante desse contexto, surgiu o Programa Candeal, um modelo de EIP que busca
ofertar aos alunos a oportunidade de aprendizado coletivo com estudantes de diferentes areas
do sistema de salde, trazendo a percepcao de que a saude ndo se constroi apenas pela medicina.

Esse exercicio intercursos representa um campo de ensino-aprendizagem essencial ao futuro



profissional da saude, pois ira permitir o desenvolvimento de habilidades e competéncias, como
0 senso critico, a mediagdo em grupos educativos e humanizagao no trabalho comunitario; tais
aptiddes preparam o discente para a participacdo em atividades voluntérias e/ou de extens&o,
tarefas essenciais para uma formacdo critica e diversificada, ndo restringindo o curso de

graduacgdo ao conhecimento advindo da sala de aula’.

O Programa Candeal é uma a¢do interdisciplinar pertencente a disciplina “Pratica
Interprofissional em Saude” e foi desenvolvido pela Escola Bahiana de Medicina e Saude
Publica (EBMSP), localizada na cidade de Salvador, Estado da Bahia. O programa — iniciado
em agosto de 2006 — evoluiu de uma atividade complementar eletiva para um componente
obrigatdrio na matriz curricular de todos os cursos no ano de 2011, por um semestre, durante a
graduacédo. Hoje, o programa conta com a participacéo de, aproximadamente, 300 alunos e 21
docentes atuando em 25 grupos, com o propdsito de exercer um trabalho em equipe

multiprofissional e promover um ideal de Educacéo Interprofissional (EIP) em satide®°.

Os alunos de graduacdo do segundo até o quinto semestre, dos cursos de medicina,
odontologia, fisioterapia, enfermagem, biomedicina, psicologia e educacéo fisica da EBMSP
trabalham em equipes multiprofissionais, de 8 a 10 alunos, para planejar e implementar uma
programacdo educacional semanaria para moradores de dois bairros (Brotas e Cabula-Beir()
préximos dos campi da EBMSP. Os residentes das comunidades desses bairros sdo organizados
em grupos tematicos e tém sessdes com a mesma equipe interprofissional a cada semana®. Os
atuais grupos ativos do Programa Candeal sdo: Infanto Juvenil, Salde e Qualidade de Vida,
Inclusdo Social (Pessoas com Deficiéncia), Tabagismo, Pessoas com HTLV, Saude Escolar,
Criancas, ldosos, Adolescentes, Reducdo de Danos, Pessoas com Hipertensdo/Diabetes,

Praticas Integrativas e Complementares e Colaboradores®.
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Os objetivos gerais do Programa Candeal s&o: articular as competéncias desenvolvidas
nas disciplinas Saude Coletiva | e Saude Coletiva Il em um campo de ac¢les praticas, em prol
de proporcionar aos alunos a experiéncia de se estar inserido numa equipe multiprofissional.
Tal estudante ird desenvolver competéncias para o trabalho interdisciplinar na comunidade, em
parceria com locais comunitarios, escolas publicas, pontos de assisténcia do Servigo Unico de
Saude e associagOes do bairro. Além disso, propiciara atos educativos na comunidade, com foco

na prevenc¢do e na promocdo da salde com diretrizes interdisciplinares.

Os objetivos especificos do programa incluem elaborar, semanalmente, atividades
tedrico-préticas, exercitar a valorizacdo do saber popular, expandir praticas saudaveis que
estimulem a melhoria na qualidade de vida e promover o exercicio da pratica continua de
Educacdo em Saude, a fim de disseminar a troca de conhecimento na comunidade ocorrida ao

longo da disciplina®.

A disciplina avalia o desempenho dos discentes no Programa através da avaliacao
processual durante as dindmicas semanais, apresentacdo em mostra de atividades no
encerramento semestral e a partir de sinteses reflexivas individuais®. No entanto, ndo ha uma
afericdo continuada que exponha as mudancas no perfil profissional dos estudantes e egressos,

como em estudos conduzidos por Hind et al.* e McNair et al.*?.

O presente estudo teve como objetivo avaliar o impacto do Programa Candeal nas
escolhas subsequentes dos alunos na area de carreira e atividades profissionais, além de estimar

0 éxito da disciplina como um modelo de treinamento eficaz em Educacdo Interprofissional.
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Métodos

O estudo realizado foi uma pesquisa observacional do tipo coorte prospectivo, com
variaveis qualitativas e quantitativas. Antes do inicio da coleta de dados, o projeto de pesquisa
foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Escola Bahiana de Medicina e Satde
Publica. Ap6s apreciacdo e aprovacdo do projeto, um link com o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE) — juntamente com o questiondrio — foi enviado para os
participantes, via e-mail institucional. Questionarios com, no maximo, 30 questfes (objetivas e
discursivas) foram aplicados aos alunos e egressos do Programa Candeal através da plataforma
REDCap®, um programa de pesquisa usado para coletar e analisar dados qualitativos e
quantitativos por meio digital.

Foram estabelecidos 3 (trés) grupos no estudo: estudantes no primeiro dia do programa
(grupo 1), estudantes cursando o Ultimo dia do programa (grupo 2) e discentes egressos —
formados ou ndo — e que tenham participado do Programa Candeal ha, no minimo, dois anos
(grupo 3). A cada grupo, foi aplicado um questionério especifico para o levantamento de dados
socioecondmicos e avaliativos da eficacia do Programa Candeal enquanto modelo de Educacao
Interprofissional. Para a constru¢do do questionario, 0 método misto filiado ao paradigma
construtivista delineados por Mertens e Wilson®® e, em particular, a teoria de evaluability
assessment (interrogagdo do processo de avaliagdo) de Wholey!* e elucidada por Walser®®
foram usados.

Todos os dados da pesquisa foram inseridos, armazenados e protegidos na plataforma
online REDCap®, licenciada pela Universidade de Rochester. Média e desvio padrdo foram
utilizados para descrever variaveis continuas, enquanto porcentagem foi empregada para
caracterizar variaveis discretas.

Como descrito no TCLE, a participagdo na pesquisa foi facultativa, ndo houve nenhum

custo financeiro aos participantes e a anonimidade dos participantes foi garantida para nédo
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haver choques de interesse com a disciplina. Os dados considerados validos foram dos
alunos/egressos que participaram do Programa Candeal a partir do ano em que a disciplina se
tornou obrigatdria. Foram excluidos da pesquisa os individuos cuja participacdo no Programa
Candeal foi terminada prematuramente ou que tenha respondido o questionario de maneira

incompleta.
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Resultados

Foi realizada a leitura integral dos questionarios preenchidos por estudantes e egressos
do Programa Candeal, ao todo, 158 formularios foram respondidos de maneira completa e,
consequentemente, validados para anélise. A revisdo dos questionarios permitiu adotar a
divisdo dos resultados em duas categorias: dados sociodemogréaficos/caracterizacdo da

populacdo estudada e eficacia do programa.
Dados sociodemograficos/caracterizacdo da populacéo estudada

O género feminino foi prevalente nos trés grupos de estudo, correspondendo a 77,8%
do n amostral e 77,1% do total de egressos (grupo 3). Segundo o Instituto Nacional de Estudos
e Pesquisas Educacionais (INEP)8, as mulheres sdo maioria nas Instituicdes de Ensino Superior
(IES), sobretudo em estudantes concluintes na area de satde. O ultimo Censo da Educacdo

Superior — realizado em 2018 — também aponta que 75% dos formandos sdo mulheres.

O percentual para autodeclaragao étnica se mostrou maior na cor branca em dois dos
trés grupos, mas, quando avaliado de maneira integral, metade dos participantes da pesquisa

declararam pertencer a esse grupo étnico (Quadro 1).

A maior parte dos participantes declarou pertencer as classes socioeconémicas média
(86,1%) e alta (12%) contra o 1,3% de alunos/egressos que fazem parte da classe baixa. Este
resultado era esperado ja que a Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica (EBMSP) é uma
Instituicdo de Ensino Superior privada. Atrelado a isso, é visto que a expressiva minoria dos
participantes (6,3%) afirma ser o primeiro membro da familia a cursar o ensino superior.
Outrossim, 77,2% dos entrevistados disseram ter familiares que estdo inseridos na area da

salde.

E visto que o curso de medicina teve maior indice de participacio na pesquisa,

totalizando 58,2% do total de participantes; seguido pelos cursos biomedicina (11,4%),
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odontologia (10,1%), enfermagem (8,2%), psicologia (6,3%), fisioterapia (3,8%) e educagéo
fisica (2%). No grupo 3, dos 83 egressos da disciplina que responderam o questionério, 7 deles
(8,4%) ja estdo graduados; desses, 4 (57,1%) estdo fazendo um curso de especializagdo. Além
disso, 4 ex-alunos (4,8%) realizaram transferéncia interna do curso de graduacdo apos a

passagem pelo Programa Candeal.

Quadro 1 - Perfil sociodemogréafico dos participantes da pesquisa.

) GRUPO 1 GRUPO 2 GRUPO 3
VARIAVEIS n =52 (100%) n =23 (100%) n = 83 (100%)
IDENTIDADE DE GENERO
Feminino 42 (80,8%) 17 (73,9%) 64 (77,1%)
Masculino 9 (17,3%) 6 (26,1%) 19 (22,9%)
Outro 1(1,9%) 0 0
Prefiro ndo responder 0 0 0
AUTODECLARACAO ETNICA
Preta 4 (7,7%) 0 5 (6%)
Indigena 0 0 1(1,2%)
Parda 20 (38,5%) 6 (26,1%) 39 (47%)
Branca 26 (50%) 16 (69,6%) 37 (44,6%)
Outra 1(1,9%) 0 0
Prefiro ndo responder 1(1,9%) 1 (4,3%) 1(1,2%)
CLASSE SOCIOECONOMICA
Classe baixa 1(1,9%) 0 1(1,2%)
Classe média 45 (86,5%) 18 (78,3%) 73 (88%)
Classe alta 6 (11,6%) 5 (21,7%) 8 (9,6%)
Prefiro ndo responder 0 0 1(1,2%)
PRIMEIRO DA FAMILIA A ENTRAR NA FACULDADE
Sim 3 (5,8%) 0 7 (8,4%)
Né&o 49 (94,2%) 23 (100%) 76 (91,6%)
PRIMEIRO DA FAMILIA A SEGUIR CARREIRA NA AREA DA SAUDE
Sim 7 (13,5%) 5 (21,7%) 24 (28,9%)
Né&o 45 (86,5%) 18 (78,3%) 59 (71,1%)
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RELACAO DE PARTICIPANTES POR CURSO DE GRADUACAO

Medicina 28 (53,8%) 14 (60,9%) 50 (60,2%)
Fisioterapia 2 (3,8%) 1 (4,35%) 3 (3,6%)
Psicologia 2 (3,8%) 1 (4,35%) 7 (8,4%)

Enfermagem 3 (5,8%) 1 (4,35%) 9 (11%)

Biomedicina 9 (17,4%) 2 (8,7%) 7 (8,4%)
Educacdo Fisica 2 (3,8%) 1 (4,35%) 0

Odontologia 6 (11,6%) 3 (13%) 7 (8,4%)

Eficacia do Programa

Sabe-se que a Pratica Interprofissional em Sadde surgiu como uma disciplina optativa
na grade dos cursos de graduacdo da Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica e, ap6s o
“Marco para a Educagdo Interprofissional e Pratica Colaborativa” da Organizagdo Mundial da

Saulde, tornou-se uma matéria obrigatdria na instituicao.

No questionario do grupo 1, foi perguntado aos alunos se eles cursariam a disciplina
caso a mesma ndo fosse obrigatoria; 34 alunos (65,4%) responderam que sim, 13 (25%)
apontaram que ndo, e 5 (9,6%) optaram por ndo responder. Ainda nesse grupo, um
questionamento levantado foi se os discentes se encontravam no grupo ativo de preferéncia; 35
alunos (67,3%) afirmaram que sim, 13 (25%) disseram que né&o, e 4 (7,7%) alegaram nao

lembrar.

E possivel observar que a maioria dos alunos possuem uma visdo positiva acerca da
influéncia do Programa Candeal em sua trajetoria académica (Figura 1), tal observacdo mostra
que a passagem pela disciplina ofertou aos discentes a oportunidade de aprenderem sobre e com

os colegas dos variados cursos de satude da EBMSP, como relata alguns egressos do programa:

“O Programa Candeal nos permite sair da nossa zona de conforto, nos fazendo

confrontar com as diversidades sociais. Diante de atividades propostas, é
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possivel desenvolvermos habilidades de trabalhos em grupo e também
humanizacdo de cuidado com os pacientes. Agradeco ao Candeal, ao professor

e aos colegas envolvidos pelas experiéncias vivenciadas” (Egresso 58)

“Apos o0 Programa Candeal, eu e minha dupla juntamente com meninas de
outros cursos, fundamos a Liga Académica [...]. Além disso, faco parte de outra
liga multiprofissional, onde tenho que lidar com outros cursos e percebo a
importancia das demais areas de salde e como isso impacta de forma positiva a
vida dos pacientes. Também passei a criar uma escuta melhorada para me

auxiliar no melhor vinculo e tratamentos dos meus pacientes.” (Egresso 81)

Sinalizando para um possivel desinteresse sobre a tematica da disciplina, no grupo 2,
o0 qual foi submetido ao questionario ap6s a passagem pelo programa, quinze alunos (65,2%)
optaram por ndo receber noticias sobre o Programa Candeal; no grupo 3, setenta e um egressos
(85,5%) tiveram o mesmo posicionamento. Além disso, o grupo 2 avaliou a experiéncia no

programa, de um a dez, nos quesitos aprendizado e abordagem perante comunidade; 8,4 (+ 2,1)
foi a média recebida para o primeiro item e 8,7 (+ 2,3) foi a nota do segundo ponto avaliado;

jaaavaliacdo do trabalho em grupo na disciplina atingiu a média de 7,9 (+ 2,5).

J& no grupo 3, os egressos do Programa Candeal atribuiram a nota média de 7,4 (+
2,3); 7,2 (+ 2,6); 7,8 (+ 2,2) para 0s quesitos aprendizado, abordagem perante a comunidade e
trabalho em grupo, respectivamente. Questionados sobre a frequéncia com que se recordam da
experiéncia vivida no Programa Candeal, 14 egressos (16,9%) responderam que lembram
muitas vezes, 31 (37,3%) afirmaram memorar as vezes, 25 (30,1%) apontaram raramente e 13
(15,7%) disseram que nunca recobram a vivéncia. Os achados reforcam a ideia de que o
programa — de alguma forma — impacta a trajetoria dos participantes enquanto graduandos,

sobretudo, em atividades de extenséo (Figura 2).
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Figura 1 - Percepcdo dos alunos do grupo 1 (A) e 2 (B e C) sobre a influéncia do Programa
Candeal nas escolhas profissionais e no estimulo ao trabalho voluntario e de extensao.

A Voceé acha que o Programa Candeal
influenciara suas escolhas profissionais?

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45

E Nesse momento, vocé quer continuar no
curso em que esta matriculado?

Nao ()
Nao sei -
g

0 5 10 15 20 25

g Como o Programa Candeal contriubuiu na
sua decisao de participar de atividades
voluntarias/de extensao?

Nito contribuie |

Negativamente ()

Positivamente |G

0 2 4 6 8 10 12 14 16 18

Além disso, € visto que 73,5% dos egressos continuaram a exercer atividades

voluntarias/de extensdo por um periodo pds-programa; entretanto, quando questionados se
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participam de atividades voluntarias atualmente, somente 50,6% dos egressos afirmaram que
sim (Figura 2). Esses resultados apontam que, em longo prazo, parece haver uma diminui¢do

do interesse sobre essa tematica.

Figura 2 - Comparativo acerca da influéncia do Programa Candeal na participacdo em
atividades voluntarias/de extensdo no grupo 3.
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A percepcdo de egressos graduados e alunos ao final da graduag¢do mostra que 71,1%
deles ndo teve uma vivéncia interprofissional — durante a faculdade — como a ofertada pelo
Programa Candeal (Figura 3). Dessa forma uma destacada maioria de egressos (86,7%) sente 0

efeito do programa em sua capacidade de trabalhar em grupos com profissionais de diferentes
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formacoes, além de 66,3% deles abordarem a propria profissdo de maneira diferente por conta

da experiéncia vivida no programa.

Figura 3 - Influéncia do Programa Candeal em habilidades e percepc¢des
profissionais do grupo 3.

A O Programa Candeal foi uma experiéncia que nio havia
vivido em nenhuma outra parte da graduacao?

Nio

10 20 30 40 50 60 70

=]

B Aborda a sua profissio de maneira diferente
por conta do Programa Candeal?

Niao

o

0 10 20 30 40 50 60

Q A sua experiéncia no Programa Candeal
aumentou a sua habilidade de trabalhar com
grupos interprofissionais?

Prefiro niao responder Il

Nio -
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Discussao

De acordo com Campos'’, a Educagéo Interprofissional (EIP) é primordial para que a
humanizagdo no atendimento e no cuidado sejam alcancados, ampliando a percepgdo que
discentes possuem do conceito de salde. Os resultados encontrados mostram que a passagem
pelo Programa Candeal fornece aos alunos da Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica,
de maneira eficiente, um modelo de EIP que garante a oportunidade de aprender com os colegas

de outros cursos.
Demografia

O fato de o género feminino ser maioria no estudo que realizamos expde o reflexo da
democratizagdo do ensino superior ocorrido no Brasil nas Gltimas décadas. Em 1970, de acordo
com o IBGE, as mulheres eram 26,6% da populacdo com diploma universitario no pais; esse
percentual atingiu a marca de 45,5% em 1980 e vem crescendo desde entfo®®. Outrossim,
atualmente, como mencionado nos resultados, do total de concluintes do ensino superior, é

perceptivel uma expressiva maioria de mulheres.

Além da avaliacdo de género, a questdo racial é algo que chama atencdo nos dados
levantados; do total de estudantes do Programa Candeal (Grupos 1 e 2) e seus egressos (Grupo
3) que participaram da pesquisa, vemos que 46,8% afirmaram pertencer a etnia negra (pretos e
pardos). Esse achado é muito similar ao encontrado num estudo feito em 2018, quando o
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatisticas (IBGE)'® mostrou que — no Brasil — 46,6% dos

estudantes de faculdades privadas declararam pertencer a mesma etnia.

A ideia de que classes socioeconémicas e niveis de escolaridade sdo grandezas
diretamente proporcionais € uma nocao ja estabelecida na literatura econémica ha mais de duas
décadas®. Esse retrato é capaz de explicar o fato de — do total de participantes da pesquisa —

98,1% declarar pertencer a média/alta, e 93,7% ndo ser o primeiro membro da familia a
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ingressar no ensino superior, sobretudo na area da salde, onde 77,2% dos participantes

afirmaram ter um familiar associado ao mesmo campo profissional.

A partir desse ultimo achado, fica evidente o tamanho da influéncia do &mbito familiar
na consolidacdo de interesses, aptidées e perfil vocacional do individuo, principalmente,
quando esse se encontra na adolescéncia, considerando que a identidade profissional, de acordo
com Lishoa?!, se desenvolve através da autopercepgdo que o sujeito possui das profissdes com
as quais tem contato ao longo de sua vida. O jovem cresce como um reflexo de expectativas
familiares e amadurece nesse contexto, sendo guiado a determinadas profissdes e optando por
seguir numa carreira exercida por um familiar, por conta de status, remuneracéo ou, até mesmo,

de acordo com o seu género®,

Vale destacar a importancia da compreensdo dos dados sociodemograficos para
entender de que maneira as variaveis, expostas na Quadro 1, podem interferir no modo como
discentes de diferentes cursos se relacionam. Essa intercessao pode fazer com que o ambiente
pedagdgico avaliado no estudo deixe de ser um local confortavel para que os estudantes
consigam se expressar livremente, indo de encontro ao elemento-chave do aprendizado, como

aponta Oandasan e Reeves?.
Interprofissionalidade

Em esfera nacional, sdo poucas as IES que formam distintas profissdes da area da
salide com praticas em EIP?*, sobretudo com modelos que agreguem variados cursos, como o
Programa Candeal. Um dos desafios na hora de implementar um modelo de EIP ¢ a questdo da
grade curricular, que muitas vezes limita os momentos de integracdo entre os distintos cursos
de graduacdo; tanto que antes da criacdo da disciplina Préatica Interprofissional em Salde, ndo

havia uma matéria obrigatdria que promovesse a interprofissionalidade e a Figura 3A mostra
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que 71,1% dos egressos ndo vivenciaram uma experiéncia similar ao Programa Candeal em

nenhum outro periodo da graduacéo.

A convivéncia estimulada por uma experiéncia com eixo interprofissional favorece a
quebra de preconceitos entre profissionais da salde, aumentando a interlocucdo entre eles e,
consequentemente, reduzindo falhas por falta de comunicagdo?. Isso reforca o fato de que
66,3% dos egressos afirmaram lidar de maneira diferente com a propria profissdo por conta do
Programa Candeal (Figura 3B); resultados semelhantes sdo observados no estudo de Santos,
Simonetti e Cyrino?, onde estudantes de medicina e enfermagem atuam juntos em atividades

préticas numa Unidade Bésica de Salude (UBS).

De acordo com Peduzzi?’, a interprofissionalidade acontece para o individuo como um
processo de socializacdo, o qual os estudantes passam a criar uma identidade com a profisséo
escolhida; o pensamento da autora pode ser exemplificado através da Figura 1B, que mostra
que a educacéo interprofissional pode reforcar a identidade vocacional do sujeito. Os dados
levantados nesse trabalho sugerem que o modelo de EIP da EBMSP vem alcancando os seus
objetivos de contribuicdo para a interprofissionalidade. Assim como algumas pesquisas ja
realizadas no Brasil?® 2830 estudantes e egressos do Programa Candeal reconhecem que uma
formacdo interprofissional os tornam mais aptos ao trabalho em equipe. Isso corrobora o achado
que 76,9% do grupo 1 acreditam que a passagem pelo Programa influenciara suas escolhas
profissionais (Figura 1A), além de 86,7% dos egressos (grupo 3) afirmarem que o Programa

Candeal os deixou mais habeis a trabalhar em grupos interprofissionais (Figura 3C).

A partir disso, é visto que 69,6% dos alunos do grupo 2 se sentem positivamente
influenciados a buscar atividades voluntarias/de extensdo, como ligas académicas e monitorias,
por conta da experiéncia vivenciada no programa (Figura 1C). Pressupondo-se que 0s objetivos

do ensino superior ndo se restrinjam ao conhecimento sistematico, é necessario envolver um



23

conjunto de medidas que torne a formacgéo profissional mais abrangente, formando um vinculo
académico com a comunidade. As atividades de extensdo podem ser compreendidas como
tarefas que ndo séo aplicadas de forma obrigat6ria, mas estdo sob responsabilidade institucional
e fazem parte da esséncia da formacgdo®, como as ligas académicas, os estagios
supervisionados, as iniciagdes cientificas e monitorias. Analisando os dados do grupo 2, se
observa um salto no percentual de egressos que participava de atividades extracurriculares no
periodo pré e pos Programa Candeal, de 42,2% foi para 73,5%. Esses resultados sinalizam uma
possivel influéncia da interprofissionalidade e do trabalho em comunidade sobre a participacéo
em atividades voluntarias, ao menos a curto e médio prazo (Figura 2A e 2B), ja que essa
porcentagem cai para 50,6% quando esses egressos sdo questionados sobre a participacao atual

nessas atividades.
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Considerac0es finais

Os resultados desse estudo sugerem que a pratica pedagogica do Programa Candeal é
bem-sucedida como um modelo de Educacgéo Interprofissional (EIP) para os discentes da
Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica. Isso € transparecido na pesquisa, quando se
compreende que a metodologia do programa esta diretamente associada ao desenvolvimento da
comunicagdo em grupos interprofissionais e, consequentemente, gerando um compartilhamento
de saberes entre os estudantes, docentes e membros da comunidade; afinal, mais de 80% dos
egressos afirmaram progresso em sua capacidade de trabalhar com grupos interprofissionais.
Ademais, como apontado por participantes do estudo, a experiéncia obtida no Programa

Candeal exerce influéncia e direcionamento em suas escolhas profissionais.

De acordo com os dados encontrados e discutidos, compreendeu-se que a EIP é um
tema que se encontra em fase de construcdo e ascensdo metodoldgica, tanto no espaco
investigado como em outros cendrios. Com isso, futuros estudos devem ser realizados com a
finalidade de refinar as abordagens pedagdgicas utilizadas e, com isso, ampliar o interesse na

tematica da disciplina a longo prazo.
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