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RESUMO

O Contrato Organizativo de Acao Publica Ensino-Saude € um instrumento de
gestao através do qual sdo pactuados compromissos entre instituicdes de
ensino superior e gestores municipais do Sistema Unico de Saulde. Esta

pesquisa objetiva descrever as principais conquistas, desafios e fragilidades
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do Contrato Organizativo de Acdo Publica Ensino-Saude-Guarapuava. Trata-
se de um estudo descritivo de abordagem qualitativa, por meio de uma
pesquisa documental. Algumas conquistas do processo de contratualizacao
foram a transparéncia e equidade na regulagdo e gestdo do acesso aos
cenarios de pratica e o fortalecimento do Comité Gestor Municipal durante a
COVID-19. Configuram desafios e fragilidades a regulamentacdo das
preceptorias, elaboracdo e execugcdo de contrapartidas disparadoras de
educacdo permanente, lacunas legislativas e o aumento no potencial
formador. Despontam como estratégias o fortalecimento das preceptorias,
sensibilizacdo e pactuacdo com todos os niveis hierarquicos envolvidos,
elaboracao conjunta de contrapartidas disparadoras de educacao permanente
e a regionalizagao do contrato local.

DESCRITORES: Gestdo em Saude. Educacdo Médica. Politica de Saude.
Ensino.

ABSTRACT

The Teaching-Health Public Action Organizational Contract is a management
instrument through which commitments agreed between higher education
institutions and municipal managers of the Unified Health System. This
research describes the main achievements, challenges and weaknesses of
the Organizational Contract of Public Action Teaching-Health-Guarapuava.
This is a descriptive study with a qualitative approach, through documentary
research. Some achievements of the contracting process were transparency
and equity in the regulation and management of access to practice scenarios
and the strengthening of the Municipal Management Committee during
COVID-19. Challenges and weaknesses include the regulation of
preceptorships, the elaboration and execution of counterparts that trigger
permanent education, legislative gaps and the increase in the training
potential. Strategies to strengthen preceptorships, sensitization and
agreement with all hierarchical levels, joint elaboration of counterparts that
trigger permanent education and the regionalization of the local contract.

DESCRIPTORS: Health Management. Education, Medical. Health Policy.
Teaching.
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INTRODUCAO

o século XX caracterizou-se por dois grandes movimentos na educa¢do médica
brasileira: a significativa expansdo no numero de escolas médicas e o
surgimento de varias experiéncias de integracéo ensino-servico, que serviram de base
para as atuais politicas de reorientacédo na formacdo médical.

Experiéncias de integragéo ensino-servigo desde o final da década de 70, como
0s projetos de Integracdo Docente Assistencial (IDA), até os projetos UNI (Uma Nova
Iniciativa na Educacéo dos Profissionais da Saude: Unido com a Comunidade) na
década de 90, promoveram avancos na aproximacao entre universidades e
instituicBes de ensino propondo a utilizagdo dos servicos como cendrios de ensino e
aprendizagem?.

Apesar destes movimentos terem produzido avancos, o grande desafio de
guebrar o continuismo da fragmentacao, inclusédo da integralidade e humanizacao nas
praticas, ja no periodo de formacgéo, a maioria das Instituicdes de Ensino Superior
(IES) ainda perpetuava modelos formativos conservadores e fragmentados, ainda se
mantendo o ensino hospitalocéntrico e a pratica fragmentada?.

Buscando consolidar a integracdo entre servicos de saude e o ensino meédico,
as Diretrizes Curriculares Nacionais para a Graduacdo em Medicina, promulgadas em
2014, em seu artigo 29 inciso IX torna obrigatéria a todas as escolas médicas “vincular,
por meio da integragcdo ensino-servico, a formagdo médico-académica as
necessidades sociais da saude, com énfase no SUS™3.

Para que a integracdo ensino-servi¢co realmente ocorra, é necessario que haja
a promocao de espacos dialdgicos entre as IES, o Sistema Unico de Saude (SUS) e
a comunidade, estabelecendo relagdes horizontais, processos de trabalhos conjuntos,
interesses em comum e alinhamento de suas necessidades e potencialidades®.

O Contrato Organizativo de A¢do Publica Ensino-Saude (COAPES) surge em
resposta a esta necessidade, como um instrumento de gestéo, com a finalidade de
regular e suportar estas relacées entre as IES, os servigos de saude e a comunidade.
Trata-se de um dispositivo da Politica Nacional de Educacdo Permanente ofertado
aos atores do SUS (gestores, trabalhadores e usuarios) e da Educagéo Superior da
area da saude (gestores, docentes e estudantes) para promover processos
participativos de construcdo da formacao e desenvolvimento profissional no SUS e
para o SUS®.
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A abertura de um curso de graduacédo em medicina ofertado por IES privada no
municipio de Guarapuava, através da Lei 12.871 de 2013, responsavel pela
implantacéo do programa assistencial denominado como Mais Médicos, demandou
aos gestores da salde iniciar o processo de implantagdo e implementacdo do
COAPES no municipio. Os objetivos da contratualizacdo através do COAPES séo a
viabilizacdo do acesso aos estabelecimentos assistenciais da SMS, o
desenvolvimento da educacao permanente nos servigos de saude, através da criagdo
de espacos de integracdo ensino-servico, oportunizando a formacédo de novos
profissionais comprometidos com as reais necessidades de saude da sociedade,
valorizando conjuntamente a formacéo e a qualificacéo profissional®.

Destaca-se atualmente que Guarapuava é referéncia em educagéo superior na
regido, sediando cinco IES que ofertam oitenta cursos de graduacdo presenciais no
municipio, além de cursos de especializacédo e pos-graduacdo. Em 2021 quatro destas
IES ofertavam pelo menos um curso na area da saude, totalizando vinte e quatro
cursos, que juntos ofertam 1704 vagas de ingresso anualmente através de processo
seletivo, sendo destas 95 vagas em cursos de graduacao em medicina.

Decorridos quatro anos de sua formalizagcdo, a gestdo do COAPES-
Guarapuava acumulou experiéncia que pode e deve ser compartilhada. Este artigo
tem por objetivo descrever as principais conquistas, desafios e fragilidades
observados no processo de implantacdo e implementacdo do COAPES-Guarapuava
no intuito de contribuir para reflexdo das equipes multiprofissionais e da Educacao
Superior da area da saude estimulando o fortalecimento da integracéo ensino-servico

através dos COAPES em outros municipios.

METODO

Pelo interesse em compreender as conquistas e 0s desafios no processo de
implementacdo do COAPES — Guarapuava, optou-se pelo desenvolvimento de um
estudo descritivo de abordagem qualitativa, por meio de uma pesquisa documental
realizada nos arquivos da Secretaria Municipal de Saude de Guarapuava/PR.

A pesquisa documental € caracterizada pelo estudo de documentos que ainda
nao receberam um tratamento analitico suficiente em relacdo a um determinado objeto
de estudo, como leis, decretos, portarias, memorandos e atas, mesmo que eles ja

tenham sido analisados outras vezes sob o olhar de outro objeto de estudo”’.
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O municipio de escolha situa-se na regidao Centro-Sul do estado do Parana, €
sede da 5° Regional de Saude do Parand, a qual atende 20 municipios do estado, é
extremamente heterogénea em termos econdmicos, socioculturais e assistenciais.
Existem no municipio quatro IES com um total de 24 cursos de graduacgao presenciais

na area da saude.

A coleta de dados foi realizada mediante a leitura e analise documental
exaustiva de leis, decretos, portarias, oficios, memorandos e atas, além de memdérias
de reunibes do processo de planejamento, construcdo, pactuacdo, assinatura e
gestdo do COAPES do municipio em estudo, dos quais o autor deste trabalho foi um
dos atores. A Secretaria Municipal de Salude autorizou a pesquisa através da

assinatura do Termo de Autorizagao para Utilizacdo de Dados.

A andlise dos dados ocorreu por meio da caracterizagcdo dos documentos,
codificacdo, registros, categorizacdo e analise critica. Assim, a pesquisa documental
seguiu o seguinte protocolo de coleta de dados: a escolha do tema, delimitacdo dos
objetivos, elaboracdo do plano de trabalho, identificacdo e localizacdo das fontes a
serem pesquisadas, obtencédo e leitura do material identificado, apontamento deste
material por meio de fichas, andlise, interpretacdo dos dados e redacédo final do
estudo. Essas fases ocorreram numa sequéncia natural e de forma articulada.

A analise documental foi realizada através da avaliacdo preliminar de cada
documento, realizando o exame e a critica do mesmo, sob o olhar, dos seguintes
elementos: contexto, autores, interesses, confiabilidade, natureza do texto e

conceitos-chave’.

ApoOs a andlise preliminar de cada documento, seguiu-se a analise documental
propriamente dita, que consiste no “...] momento de reunir todas as partes —
elementos da problematica ou do quadro tedrico, contexto, autores, interesses,

confiabilidade, natureza do texto, conceitos-chave” novamente®.

Como esta pesquisa € uma analise documental, ela ndo foi submetida ao
Comité de Etica em Pesquisa, no entanto, a autorizacdo de acesso aos documentos
foi obtida junto a SMS e as informacgfes e ideias dos documentos e atas foram

mantidas.
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RESULTADOS

A apresentacdo dos resultados busca descrever evidéncias observadas sobre
as principais conquistas, desafios e fragilidades durante o processo de implantacéo e
implementacédo do contrato, através da discussédo da Regulacdo e Gestao do Acesso
aos Campos de Pratica, das Contrapartidas, da Preceptoria, da Pandemia de COVID-

19 e do Aumento do Potencial Formador.

Regulacao e Gestdo do Acesso aos Campos de Pratica

O estabelecimento do fluxo para solicitacdo de campos de pratica foi concebido
com o objetivo de resguardar a equidade de acesso as instituicdes de ensino e garantir
a cessao dos campos a todos os entes contratualizados.

A equidade de acesso e a garantia dos cenarios de pratica estabelecidas pelo
contrato, com destaque para a transparéncia do processo, constituem uma de suas
principais conquistas. Apesar disso ainda podem ser evidenciadas fragilidades no
processo.

O processo de solicitacdo e deliberagcdo dos campos de atuag¢ao acontece na
pratica de forma bilateral através da relacdo entre cada ente contratualizado com a
Secretaria Municipal de Saude, através de seu representante no Comité Gestor

Municipal. A Figura 1, procura representar como ocorre este processo atualmente.

Figura 1. Fluxo bilateral

Solicitagdo de

Coririos da Pratica Deliberagdo pela Devolutiva para a

Secretaria Instituicdo de
Municipal de Salde Ensino

pelas Instituicdes
de Ensino

Fonte: Elaborado pelos autores (2022)

Pode-se perceber que a relagédo para solicitacdo de campos de pratica segue
uma légica intraorganizacional e ndo interorganizacional.

Em busca da correcao desta fragmentacédo o desafio proposto para a regulacéo
e gestdo do acesso € a pactuacao e negociacdo dos campos de pratica através da

l6gica interorganizacional e multilateral. Este processo de negociacdo e pactuagado
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deve valorizar a singularidade e expertise de cada instituicdo, bem como as
necessidades de saude e de educacdo permanente dos servicos em busca da
construcdo de uma politica de formacgéo e prética do cuidado.

A Figura 2, esquematiza um fluxo para pactuacdo dos campos de pratica

valorizando a légica interorganizacional e multilateral.

Figura 2. Fluxo multilateral

Valorizagdo Aprovagdo e
das Deliberagdo
necessidades pela
mutuas do Secretaria
ensino e dos Municipal de
servicos Salde

Solicitagdo de
Cenarios de

Pratica pelas
Instituicbes
de Ensino

Fonte: Elaborado pelos autores (2022)

Contrapartidas

Um dos grandes desafios observados no processo de implantacdo e
implementacdo do COAPES-Guarapuava foi a dificuldade na compreenséo,
proposicdo e execucao das contrapartidas em forma de Educacdo Permanente em
Saude (EPS), como disparadoras de mudancas nas praticas assistenciais e
académicas dos servi¢os e do ensino.

Nos primeiros dois anos de gestdo do contrato (2018-2019), a imensa maioria
das contrapartidas foram ofertadas na forma de cursos de educagéo continuada, ou
seja, atividades de ensino pos-formacao com finalidades mais restritas de atualizacao
através de metodologias tradicionais de ensino, descontextualizadas do processo de
trabalho dos servidores da area da saude. Desta forma, poucas mudancas nas
praticas assistenciais e académicas puderam ser realmente evidenciadas.

As contrapartidas ofertadas foram realizadas através de palestras, cursos de
atualizacdo, cursos de extensdo, cursos de pos-graduacdo, semindarios e
capacitacdoes. As mesmas foram desenvolvidas na forma de educacéo continuada,
ofertadas e adaptadas a partir das perspectivas das escolas e ndo das necessidades
dos servigos. Os processos formativos descritos ja eram ofertados pelas instituicées
de ensino que abriram a possibilidade de participacédo para muitos servidores da SMS

como forma de contrapartida.
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Contrapartidas realmente disparadoras da EPS, entendida como aprendizagem
no trabalho, onde o aprender e 0 ensinar se incorporam ao cotidiano dos servicos e
da academia, com o objetivo de transformacdo das préticas assistenciais e
académicas do servico e do ensino, ainda nédo puderam ser totalmente evidenciadas.

A oferta de processos formativos em 2018 e 2019 foi realizada como forma de
vazao para as contrapartidas devidas a SMS, utilizando areas de expertise prévio das
instituicbes de ensino, que apesar de terem contemplado muitos servidores, pouco
valorizaram a aprendizagem no trabalho com objetivo de transformacao das praticas
assistenciais.

As contrapartidas a serem ofertadas devem ser elaboradas com base em
definicbes do Comité Gestor Municipal, valorizando ac¢des reais de integracao ensino-
servico disparadoras da EPS. O planejamento, elaboracéo e execucao destes planos
devem ser realizadas com base nas necessidades dos servicos, através de EPS,
sendo ainda um desafio a ser superado no seguimento do processo de implantacdo e
implementacdo do COAPES-Guarapuava.

A dificuldade no planejamento, elaboragéo e execucéo das contrapartidas, se
estendeu também para a comprovacdo de seu cumprimento, principalmente em
relacdo as instituicbes publicas.

Um dos principais desafios enfrentados pela Comissdo Executiva em sua
relacdo com um grupo docente de instituicbes publicas, foi o questionamento de que
nao sdo remunerados para planejar e executar as contrapartidas pactuadas no
contrato.

Este questionamento evidéncia mais uma fragilidade na implantacdo do
contrato, onde pactuacbes realizadas pelos gestores para construcdo dos
instrumentos de contratualizagcdo nem sempre séo claras ou aceitas em todos os
niveis das instituicoes.

Uma possivel explicacdo para este questionamento dos docentes das
instituicbes publicas pode ser atribuida ao entendimento geral e equivocado da
necessidade de oferta de contrapartidas na forma de atividades de educacao
continuada, descontextualizadas do ambiente de trabalho e nele ocorrendo.

As atividades de educacao continuada descontextualizadas do ambiente de
trabalho consomem horas aula pelas quais os docentes ndo sdo remunerados. Ai
reside uma das explicacbes do porqué contrapartidas ofertadas foram adaptadas

através de processos formativos ja ofertados pelas instituicdes de ensino, apenas
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abrindo a possibilidade de participacdo para servidores da SMS, sem valorizar a
construcdo dos mesmos a partir das necessidades dos servicos.

Estas constatagcbes refletem a dificuldade no entendimento da
operacionalizagcdo da integracdo ensino-servico como disparadora da EPS como
aprendizagem no trabalho, ou seja, aquela que acontece no cotidiano das pessoas e
das organizacdes, simultaneamente ao desenvolvimento do ensino e das praticas.

Os mundos do ensino e da pratica em saude ainda se encontram
dicotomizados, sendo a efetivagdo desta integracdo um dos principais desafios a
serem vencidos a médio e longo prazo no processo de implementacdo e gestdo do
COAPES-Guarapuava.

Preceptoria

O desenvolvimento das atividades de preceptoria no ambiente de trabalho, com
os profissionais que nele atuam, tem sido um dos desafios enfrentados na gestao do
contrato em Guarapuava. As formas legais de valorizacdo, incentivo e reconhecimento
da preceptoria no processo de integragcdo ensino-servigco, exemplificam um vazio
normativo na gestdo dos COAPES.

A relacdo dos preceptores da rede de servicos de saude, servidores do
municipio, com a instituicdo responsavel pela oferta do curso de medicina, ja foi motivo
de questionamento pelo Ministério Publico através da Noticia de Fato n® MPPR-
0059.20.000290-1, que questionou a atividade do preceptor como sendo um desvio
de funcéo.

A atividade de preceptoria foi pauta de discussdo em outubro de 2020 pelos
demais municipios do Parand que ofertam cursos de medicina por IES privada
conforme a Lei Federal 12.871/2013, evidenciando a auséncia de normativa
especifica sobre esta atividade.

O municipio de Pato Branco, através da Lei Municipal 5.556/2020, estabeleceu
0 que sdo as praticas de preceptoria, bem como definiu as atribuicbes dos
preceptores. Normatizou também o processo de selecao e incentivos em forma de
bolsa a serem repassados aos mesmos.

Em Guarapuava o Decreto Municipal 8258/2020 instituiu o Programa de
Preceptoria e Supervisdo em Atividades de Estagio, Internato e Programas de
Residéncia Médica exercidas para alunos do curso de medicina de IES privada e
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residentes de programas ofertados em parceria com a SMS. Define também que as
atividades atribuidas ao preceptor podem ser realizadas no horario de trabalho do
servidor publico em conformidade com as atribui¢cdes inerentes ao seu vinculo.

A necessidade de definicho e legalizacdo da atividade da preceptoria
representa um grande desafio nos processos de contratualizacdo. A regulamentacao
exemplificada aqui reflete uma grande conquista através do papel de protagonismo
que os municipios e Comités Gestores devem assumir na gestdo dos contratos locais.
Deixa explicito também fragilidades e necessidade de arranjos contratuais, além de

causar inseguranca juridica no processo de gestdo do contrato.

Pandemia da Covid-19 e o COAPES - Guarapuava

Em 2020 e 2021 com a Pandemia da Covid-19 algumas das diretrizes do
COAPES - Guarapuava precisaram ser revistas, com o objetivo de regular o acesso
aos cenarios de praticas garantindo seguranca para os servi¢os, docentes, discentes
e usuarios do sistema de saude.

Nesse periodo de repactuacdo de diretrizes, o Comité Municipal Gestor do
COAPES - Guarapuava aprofundou rela¢des interorganizacionais, fortalecendo
relacdes horizontais, policéntricas e interdependentes, com o objetivo de viabilizagédo
do retorno dos alunos aos estagios obrigatérios. O Comité Gestor em conjunto com a
SMS iniciou revisdo de suas diretrizes para elaborar nova normatizacdo para
concessdo dos campos de praticas, respeitando as restricdes impostas pela
pandemia. Sua Comissdo Executiva teve participacdo ativa na elaboracdo dos
diversos decretos municipais que regulamentaram o retorno progressivo dos estagios
aos cenarios de pratica da SMS, sempre respaldada por decisdo em colegiado.

Enquanto ndo havia seguranca suficiente para o retorno, acdes voluntérias,
assumidas como formas de contrapartidas, foram desenvolvidas pelas instituicdes de
ensino, através da colaboracéo de docentes e discentes na campanha de vacinacao
da influenza em 2020, participacdo efetiva e decisiva no sucesso da vacinacédo da
Covid-19 em 2021, atividades de educacdo em saude para a populacéo, participacao
nos atendimentos pelo Call Center da Covid-19, manufatura e fornecimento de alcool
em gel, mascaras cirlrgicas e de protetor facial para uso dos servidores da saude

atuantes nas linhas de frente de atendimento.
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O protagonismo desempenhado pelo Comité Gestor local na gestdo da
integracdo ensino-servico de forma interorganizacional durante a pandemia de
COVID-19, reflete uma importante conquista para 0 seguimento do processo de
implementacdo do COAPES-Guarapuava em 2022.

Aumento no potencial formador

Este também é um desafio na gestdo do COAPES-Guarapuava. O municipio é
sede de dois cursos de medicina, um publico e outro privado. Ocorre anualmente o
ingresso de 95 graduandos no municipio através de processo seletivo. Em 2022 foi
iniciado o primeiro ano do internato do curso de medicina no municipio, que conta com
uma estrutura de 32 (trinta e duas) Unidades Basicas de Saude, divididas em 33 (trinta
e trés) Equipes de Saude da Familia, com numero limitado de médicos dispostos a
atuarem como preceptores nos servicos. Este desafio aumenta considerando também
a expansao de vagas e abertura de novos cursos na area da satude no municipio.

O aumento no potencial formador de novos profissionais pelas instituicdes de
ensino, deveria acontecer gradualmente e simultaneamente a expansado dos servi¢cos
de saude, através de pactuacdes entre os trés entes federativos. Os COAPES locais,
como Orgaos colegiados através de seu Comité Gestor, deveriam desempenhar papel
consultivo junto aos Ministérios da Saude e da Educacéo acerca da capacidade dos
servigos de saude locais na oferta de cenarios de praticas, vinculando a expanséo do
potencial formador a expansdo dos servicos de saude. Em outras palavras, o
incremento do numero de vagas ofertadas nos cursos da area da saude deveria estar
condicionado ao dialogo e pactuagdo com os gestores locais da integracdo ensino-
servico.

Outra possivel solucdo para este aumento do potencial formador € a expansao
da abrangéncia do contrato para os demais municipios da 5% Regional de Saude,
através da regionalizacdo do COAPES local, aumentando a oferta de cenérios de
pratica e possibilitando melhoria da assisténcia a satude na regiao.

O municipio de Guarapuava ja externou sua intencdo em assumir lideranca
frente aos demais municipios da regido, buscando operacionalizar e viabilizar a
regionalizacdo do COAPES-Guarapuava, ampliando cenéarios de préticas e de

integragao ensino-servigo na regiao.
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DISCUSSAO

Conforme o Decreto Municipal 6197/2017°, que fixa normas para formalizacéo
do COAPES-Guarapuava e concessao dos campos de atuacdo, as solicitagcdes
devem ser realizadas anualmente através de pedido formalizado junto ao Protocolo
Geral do Municipio.

Art. 6° As solicitacBes de campo de atuacdo se dardo anualmente através de protocolo
no Protocolo Geral do Municipio.

Art. 7° O prazo para a solicitagdo de campo de atuacdo para o ano subsequente pelas
Instituices de Ensino, Programas de Residéncia sera de 01 de setembro até 31 de
outubro.

PARAGRAFO UNICO As deliberagdes para campo de atuacdo, solicitadas para o
COAPES Guarapuava somente serdo deferidas a partir do ano letivo 2018.

Art. 8° As solicitagdes de campo de atuacéo pratica de estagios obrigatérios serdo
encaminhadas a Secretaria Municipal de Saude, para apreciacdo e compatibilizacdo
as diretrizes do COAPES Guarapuava.

Art. 9° Cabera a Secretaria Municipal de Salde a ado¢do das providéncias para
organizacdo das solicitagbes de campos de atuacdo nas unidades de saude do
Municipio.

Art. 10 A Secretaria Municipal de Saude, pactuarda com as unidades onde foram
solicitados os campos a viabilidade de cesséo e o levantamento das contrapartidas.

Art. 11 Apés andlise prévia das solicitagdes, formalizacéo e instru¢cdo dos processos
referentes a cada campo de atuacdo, a Secretaria Municipal de Saude emitira seu
parecer de aprovacgdo integral, parcial ou reprovacdo das solicitacées e enviara suas
decisdes ao Comité Gestor Municipal do COAPES Guarapuava, até 15 de dezembro.

Art. 12 O Comité Gestor Municipal do COAPES Guarapuava procedera a avaliacdo
dos processos enviados pela Secretaria Municipal de Saude e decidira sobre os
processos, comunicando as instituicdes de ensino envolvidas, até 31 de janeiro do ano
subsequente.

PARAGRAFO UNICO: Apés o retorno da deciséo final do Comité Gestor Municipal do
COAPES Guarapuava, a Secretaria Municipal de Salde deverd se comunicar com as
instituicbes de ensino, para prosseguimento da preparacdo dos campos de atuagéo
dos estagiarios e residentes®.

O fluxo bilateral de solicitacdo de campos de pratica pode ser encarado como
uma evidéncia de fragmentacdo de uma gestédo interorganizacional, que reflete o
alinhamento de interesses individuais, expressos nos conflitos que podem ser
iniciados através da integragéo entre os diversos interesses entre entes que cooperam
pelos mesmos objetivos, em detrimento da construcdo de uma politica de formacéo e
pratica do cuidado?®.

Destaca-se também, que um fator que pode influenciar a escolha dos campos

de prética é a sua posicado geogréfica, pois, quando um local de estagio é bem
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localizado e de facil acesso os estudantes, preceptores de ensino e supervisores o
preferem. Ainda nesta perspectiva, quando o local é estrategicamente posicionado um
maior numero de usuarios do territério faz o seu uso, sendo isto, de grande
importancia para o desenvolvimento de praticas mais ricas!?.

O processo de integracdo proposto pela contratualizacdo deve contemplar
caracteristicas intrinsecas de uma rede gestora de politica com relacdes horizontais,
policéntricas e interdependentes. A capacidade local de alinhar-se as diretrizes
centrais, a identificacdo de complementariedade entre os atores, a profissionalizagao
das atividades de ensino, as singularidades dos servigos nos quais se concretizam as
relagdes, a adequagao dos processos gerenciais a complexidade do sistema, bem
como a capacidade do grupo em lidar com as antinomias existentes, podem ser
apontados com fatores necessarios para correcdo da fragmentacdo da gestdo
interorganizacional®.

Quando um campo de prética € procurado com maior frequéncia por varias
instituicbes de ensino, é necessario o COAPES entrar em a¢do e regularizar esta
distribuicdo, convocando todos os interessados para uma escuta qualificada e
posteriormente verificando a disponibilidade do local em receber os alunos,
considerando a sua capacidade em ter novos profissionais ali inseridos?!?.

Na integracdo ensino-servico, 0s servicos de saude tornam-se espacos de
ensino e aprendizagem em que os estudantes e profissionais devem ter como cenario
o préprio servico, vivendo as diversas situacdes reais e contrapondo com a realidade
idealizada'?. Assim, este processo torna-se ndo somente um momento de
reconhecimento das realidades, mas principalmente, pde em foco as circunstancias
diversas presentes no cotidiano dos cenarios, levando a uma formacao critico-
reflexiva, considerando todo contexto social, se comprometendo as necessidades de
salde da populacéo®.

Uma possivel explicacdo para esta fragilidade reside na légica de gestdo
intraorganizacional do contrato. Apesar do COAPES-Guarapuava ser um contrato
anico com todas as instituices de ensino, as relagbes entre cada ente educacional
com a SMS ainda se da de forma isolada em relacdo aos demais. A mudanca da
l6gica da gestéo intraorganizacional para a interorganizacional, poderia dispor da
expertise de cada ente contratualizado para em conjunto construir propostas de
contrapartidas com foco nas reais necessidades dos servicos de saude™®.

Para a maioria dos gestores de escolas privadas, o0s instrumentos que

R. Saude Publ. Parana. 2022 Jun.;5(2):1-21

13



disciplinam suas relacdes com 0s servicos atendem as suas necessidades. Ja para
0s gestores de escolas publicas, a maioria dos instrumentos que regem suas relagdes
ndo atendem as necessidades desta relagéo?®.
A contradicdo quanto a efetividade dos instrumentos das escolas publicas e privadas
relaciona-se ao tipo de contrapartida envolvida na relagao, bem como as motivagées e
concepcdes presentes nas relagdes. Enquanto as privadas buscam cenarios de
préaticas e utilizam contrapartidas que atendem as demandas criticas dos gestores do
SUS (financeiras e de servicos), as publicas ndo dispdem de contrapartidas que

atendam as demandas emergenciais do servico e as relaces precisam se estabelecer
em bases cooperativas?o,

Pesquisa realizada com docentes e discentes de enfermagem e profissionais
da saude, destaca que um fator desfavoravel para a integracdo ensino-servigo é a
descontinuidade das atividades universitarias, mesmo com 0S mesmos campos e
docentes mantidos, as ac6es nao perduram. Destacam igualmente, que atividades
equivocadas realizadas pelas instituicbes de ensino podem fragilizar o vinculo com os
usuarios, ressaltando o papel docente em operacionalizar a integracao ensino-servico
de forma adequada®.

A parceria entre a universidade e a comunidade pode ser entendida como uma
forma para promocdo da saude, por meio das experiéncias e producdes de
conhecimento no contexto e cotidiano social. A extensdo universitaria configura-se
como uma contrapartida, no ambito da politica de saude vigente, em conjunto com a
gestdo das diversas esferas governamentais, com objetivo de contribuir para a
amplitude do atendimento a saude com qualidade. Consecutivamente, a inter-relacéo
entre campos, contribui positivamente para o fortalecimento e desenvolvimento das
competéncias para atuacao discente nos cenarios de praticas e promovem assim, o
aperfeicoamento dos profissionais envolvidos3-14,

Entretanto, para fortalecimento da extensdo como estratégia de educacao para
discentes e comunidade, sdo necessarias amplas discussdes interorganizacionais,
favorecendo projetos que sejam direcionados as necessidades da populacédo e maior
valorizacdo dos docentes e discentes envolvidos!3-14,

Estimular as atividades de preceptoria, € uma das competéncias esperadas dos
entes contratualizados, conforme disposto no Decreto Municipal 6196/2017, que
institui as diretrizes para a celebracdo do COAPES-Guarapuava'®.

Em seu art. 8°inciso XllI, que trata das competéncias das instituicdes de ensino

fica definido o estimulo a esta atividade.
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XIl. Fomentar acbes de valorizacdo e formacdo voltadas para os preceptores —
participagdo em pesquisas, certificacdo da atividade de preceptoria, estimulo a carreira,
acesso a cursos, congressos, dentre outros — que deverdo ser descritas nos Termos
de Parceria das Instituicdes de Ensino com o COAPES Guarapuaval®.

As competéncias da Secretaria Municipal de Saude sobre a atividade de

preceptoria ficam definidas no art. 9°, inciso V.

V. Estimular a atividade de preceptoria mediante sua inclusdo nas politicas referentes
a qualificacao e valorizacdo dos trabalhadores de salude por meio de medidas como
gestdo de carga hordéria, incentivos de qualificacdo profissional, progresséo funcional

ou na carreira, dentre outras possibilidades, considerando como indissociavel a relagéao
entre ensino e servico®®.

O preceptor deve ser o profissional que atua dentro do servico, do trabalho, na
area e no momento da prética clinica. Os encontros com 0 preceptor tém como
objetivo o progresso clinico do aluno ou do recém-graduado. A figura do preceptor
deve ser um dos elos da integracéo entre o ensino e o servigo®.

O preenchimento do vazio normativo em relagéo a esta atividade é essencial
para a sustentacdo dos processos de integracao.

A instrumentalizagao das pactuacdes também é fortemente afetada por estes aspectos
e decisiva na sustentagao dos processos de integracéo. A presenga de um arcabougo
normativo que otimize e aproxime as func¢des dos profissionais dos dois campos, com
normas que contemplem as relagdes entre escolas privadas e o sistema publico pode
aprimorar a capacidade desses instrumentos em suportar melhor a complexidade das
relag6es?o.

A atividade de preceptoria no municipio tem figurado papel central na
implantagdo e implementagdo do curso de medicina ofertado por IES privada,
conforme a Lei Federal 12.871/2013°.

No 82° do artigo 3° da referida lei, o gestor local do SUS compromete-se por
meio do termo de adesdo ao programa oferecer a estrutura de servigos, acoes e
programas de salde necessarios para a implantacéo e para o funcionamento do curso
de graduacdo em medicina ofertado por IES privada®.

Também no 82° do artigo 12 da mesma lei, esta descrito que no ambito dos
COAPES a Secretaria Municipal de Saude, em acordo com a instituicdo de educacao
superior e os programas de residéncia medica, devem designar preceptores da rede
de servicos de saude e regulamentar a sua relacdo com a instituicdo responsavel pelo
curso de medicina ou pelos programas de residéncia médica®.

Assumindo seu papel de gestor do COAPES local, o municipio de Pato Branco,
publicou a Lei Municipal 5.556/2020 que instituiu o Programa de Preceptoria e
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Supervisdo em Atividades de Estagio e Internato exercidas por alunos de instituices
de ensino superior privadas na area da saude na Rede Publica de Saude do Municipio
de Pato Branco®’.

Utilizando como referéncia a normativa legal realizada pelo municipio de Pato
Branco, a Comissdo Executiva do COAPES-Guarapuava, com apoio do Poder
Executivo Municipal assumindo seu papel de gestor na regulamentacdo do processo
de integracdo ensino-servico, publicou o Decreto Municipal 8258/202018.

O Municipio de Guarapuava entendeu naquele momento que a normativa
deveria ser aplicada exclusivamente ao curso de medicina da IES privada, cujo
respaldo legal esta descrito nos artigos 3° e 12° da Lei Federal 12.871/2013°.

O Decreto Municipal 8258/2020, define as praticas de preceptoria e atribuicdes
do preceptor, o processo de selecdo, bem como a possibilidade de recebimento
através da instituicdo de ensino de contrapartidas em regime de bolsas, a titulo de
contribuicdo cientifica, para participacdo de cursos de aperfeicoamento e
especializacdo em preceptoria e processos educacionais na saude?8,

Estudo qualitativo realizado com discentes e docentes do curso de medicina,
de uma instituicdo privada no Distrito Federal, pontua que € necessario
aperfeicoamento dos supervisores de préatica, pois, 0S mesmos apresentaram
fragilidades quanto a acdes em visitas domiciliares, heterogeneidade entre turmas e
grupos e auséncia de conhecimento do papel dos discentes dentro de cada atividade
pratical®.

A literatura destaca que o preparo adequado do docente ird depender de um
esforco conjunto entre instituicdo e professores com o preparo individual de cada um,
estabelecendo uma boa relacdo entre docentes e discentes para que atividades sejam
realizadas de forma adequada, ressalta-se que professor é todo aquele que se
dispdem a ensinar e transmitir conhecimentos, portanto supervisores e preceptores
enquadram-se neste papel?°.

O crescimento do nimero de cursos de ensino superior na area da saude em
um municipio do interior de Minas Gerais, sem a respectiva previsao no instrumento
contratual, também demonstra desafios e fragilidades na vivéncia do COAPES?L.

Uma das possiveis solugcbes para este desafio seria a regionalizacdo do
COAPES local, aumentando a oferta de cenarios de pratica e possibilitando melhoria
da assisténcia a saude de toda a regiao.
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O territério de um determinado COAPES devera ser composto pelo municipio ou pelo
conjunto de municipios interessados em contratualizar cenarios de pratica do SUS e
seus trabalhadores ao desenvolvimento de agdes de ensino, pesquisa e extensao junto
as Instituicdes de Ensino Superior (IES) da regido. Pode ser coincidente com uma
regido de saude ja delimitada ou ndo. Essa definicdo sera realizada pelos atores que
se propuserem a construir o COAPES?2,

CONSIDERAGOES FINAIS

O presente artigo buscou analisar e entender as principais conquistas, desafios
e fragilidades vivenciadas até o momento no processo de implantacdo e
implementagdo do COAPES-Guarapuava.

Destaca-se a escassez de evidéncias na literatura sobre experiéncias na
implantacdo dos COAPES. Nesse sentido espera-se que as concepcoes
apresentadas sobre as conquistas, desafios e fragilidades do COAPES-Guarapuava
possam preencher em parte esta lacuna.

Muitos foram os desafios durante estes quatro anos de contratualizacdo. A
simples formalizacdo burocratica do contrato ndo € suficiente para o alcance de seus
objetivos. A lacuna legislativa sobre a regulamentacdo das atividades de preceptoria
no ambiente de trabalho, tem sido desafiadora no processo de gestdo. Diversos
orgaos de fiscalizacdo do processo apresentam entendimentos diversos sobre o
mesmo tema.

A elaboracao e execucdo de planos de contrapartida que realmente cumpram
o objetivo de disparar a EPS, como aprendizagem no trabalho, onde o aprender e o
ensinar se incorporam ao cotidiano dos servi¢os e da academia, ainda séo objetivos
a serem atingidos no processo de implantacdo do COAPES-Guarapuava.

O atual aumento na demanda por cendrios de praticas para estagios na area
da saude, juntamente com a necessidade de restricdo do numero de alunos por
cenario de pratica devido a Pandemia COVID-19, tornou-se também um desafio.

Uma das principais conquistas do COAPES-Guarapuava nesta fase de
implantacéo e implementacéo foi a transparéncia no processo de regulacao do acesso
aos campos de praticas, refletindo sua extrema importancia durante este periodo de
pandemia.

Como fortaleza do contrato em meio a pandemia destaca-se o reconhecimento
do seu Comité Gestor Municipal no enfrentamento de desafios, como uma mesa de
negociagao permanente na busca de objetivos comuns ao fortalecimento do ensino e

dos servicos.
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Fica perceptivel através do processo de implantacdo, implementacdo e
desafios enfrentados a necessidade de novas regulamentacdes comuns aos
Ministérios da Saude e da Educacdo que possam fortalecer a viabilidade dos
COAPES como gestores do processo de integracdo ensino-servico locais.

Através das evidéncias e da reflexdo sobre as conquistas, desafios e
fragilidades no processo de implantacdo do COAPES-Guarapuava, emergem
possiveis estratégias a serem adotadas localmente para contribuir na continuidade de
sua implementacao e potencializagédo da integracao ensino-servico no municipio e na

regiao.

1. Definir e fortalecer atividades de preceptoria que envolvam todas as areas
de formacgdo em saude;

2. Pactuar objetivos, principios e diretrizes do contrato local com todos os
niveis hierarquicos envolvidos no processo;

3. Elaborar e executar planos de contrapartida de forma interorganizacional
entre os entes contratualizados, alicercados nas necessidades de EPS dos
Sservicos;

4. Regionalizar o COAPES-Guarapuava com os municipios da 52 Regional de

Saulde do Parana.

As estratégias propostas tém como finalidade contribuir para a consolidacédo do
contrato local por meio da potencializacédo da integracdo ensino-servico no municipio,
além de produzir evidéncias sobre o assunto.

Para continuidade e sustentabilidade do processo de implementacdo do
COAPES-Guarapuava, o limite burocratico de ser apenas a formalizacdo de um
processo através de um contrato deve ser ultrapassado. O sucesso do COAPES-
Guarapuava em sua capacidade efetiva de gestdo da integracdo ensino-servico,
somente ocorrera através da construcdo de wuma verdadeira relacao
interorganizacional, materializando as pactuac¢des e 0s processos das relagcdes entre
os distintos entes que cooperam por um objetivo comum, em defesa da qualificagéo

do cuidado e da formacao no e para o SUS.
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