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Resumo: Um momento importante na formagio do profissional farmacéutico analista clinico ocorre durante o
Estagio Supervisionado em Anélises Clinicas. Se esse estdgio tem como ideal a vinculagéo teérico-
pritica e o aperfeigoamento técnico- cientifico, urge que seja igualmente direcionado para a atengio
da comunidade no campo da saiide piiblica. Ao implementar uma reflexdo sobre a atuagio do farma-
céutico e 0 seu compromisso na estrutura das relagdes sociais busca-se o desafio de capacitagio para
transformagéo dessa realidade. Desenvolveu-se, portanto, a proposta de um estigio em Analises Cli-
nicas que, além de um treinamento técnico-cientifico, contemple a formagao do profissional de saide
enquanto educador e que as atividades propiciem a conscientizagio da importincia e necessidade de
sua atuagdo enquanto profissional cidadio. Foi elaborado, dessa forma, o projeto - Educagédo para a
sadde: prevengao e tratamento de verminose, anemia e desnutrigio - que foi desenvolvido em parceria
com uma comunidade escolar no municipio de Ouro Preto.
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Abstract: An important moment in the analyst-clinical pharmaceutical professional’s formation happens during
the Supervised Training in Clinical Analyses. If the aim of this training is to provide a link between
theory and practice and technical improvement - scientific, it is necessary that it also address the
community’s needs of public health. When implementing a reflection on the performance of the
pharmacist and his commitment in the structure of the social relationships, the major challenge is to
prepare him for the transformation of reality. With this in mind, a proposal of a training in Clinical
Analyses was developed, aiming at the education of health professionals who receive not only technical
and scientific training but also an understanding of the importance and the necessity of acting both as
a professional and a citizen. It was with this purpose that the project - Education for health: prevention
and treatment of verminosis, anemia and malnutrition - was developed in partnership with a
community school in the municipal district of Ouro Preto.
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Introducgdo - Histérico da Farmacia

Desde que 0 homem surgiu sobre a Terra, a doenca a ele esteve associada, e
este sempre procurou lidar com ela da melhor forma possivel. Se a doenga surge
e afeta as condig¢Oes ou relagdes sociais em que o ser humano vive, entdo ela é um
fenémeno social, que deve ser entendido em um contexto biopsicossocial. Tam-
bém, o cuidado com a saiide apresenta um aspecto essencialmente social reconhe-
cido desde Hipdcrates.

1 Prof*. do Departamento de Anilises Clinicas — Escola de Farmacia — UFOP gaede @feop.com.br
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H4 referéncias na Biblia, por exemplo, relacionadas a higiene dos povos,
passando pela medicina popular, sem bases cientificas, mas que contribuiam para
a prote¢do da saide da coletividade. Até as mais recentes descobertas nessa drea
mostram que o direito a uma vida saudével é questdo vital para o homem. Durante
muitos anos, foram os ambulantes, curandeiros e barbeiros, com seu conhecimen-
to empirico, que exerciam a arte de curar e davam assisténcia as populagoes.
Desde os primérdios, as diferengas sociais se faziam observar no tipo de terapia
dado ao paciente, dependendo de seus recursos financeiros. J4 na época de Galeno,
praticava-se uma medicina para os ricos e outra para os pobres, contrariando os
principios do juramento de Hipécrates (POTZSCH, R. 1996). No comego da Ida-
de Média, o médico desempenhava todas as fun¢des de sua profissdo: diagnosti-
cava, preparava os medicamentos e cuidava do doente. Pouco a pouco surgem
diversos ramos e especialidades, que se institucionalizam com incorporagio do
ensino médico 2 universidade. Nesse perfodo histérico, é consolidada a divisdo
social do trabalho em manual e intelectual, cabendo ao médico esta dltima parte,
0 que fazia com que seu prestigio social aumentasse com o tempo. Os aspectos
manuais ficavam a cargo das outras especialidades: farmacéuticos, enfermeiras,
odontdlogos, que eram relegadas a uma posigdo inferior. A partir da segunda
metade do século XVII, a Revolugdo Industrial determina profundas mudangas na
estrutura social das relagdes de trabalho e, conseqiientemente, também sobre a
satde coletiva. Com a cria¢do de industrias, houve grande afluxo de pessoas das
comunidades rurais para o meio urbano. A ignorancia, a falta de higiene e de
recursos propiciou graves surtos de doengas epidémicas. Evidentemente, eram as
classes menos favorecidas economicamente as que mais sofriam pela falta de as-
sisténcia e recursos, que elevava os indices de morbidez e mortalidade. Essa situ-
acdo repercutia sobre a producio industrial, que se ressentia com a falta da mio
de obra necesséria. Assim, era preciso que se encontrassem solugdes urgentes
para o problema da saide publica. Em 1848, foi criado o primeiro Conselho de
Satde, considerado por William Welch como o marco inicial da satide piiblica
moderna. Nasce o conceito de “medicina social”, assinalando que a doenga estava
relacionada com os problemas sociais e que o Estado deveria intervir ativamente
na solugdo desses problemas. Era evidente a relagdo sadde/eficiéncia, pois quanto
melhores as condi¢des de satide da populagdo, maiores as possibilidades econd-
micas do pais. Segundo GARCIA, J.C. (1972: 60),

“... a infra-estrutura do processo de produgdo de servigos de saiide estd
composta de dois elementos insepardveis: o processo de atengdo e cuidado
médico e as relagdes de aten¢do médica. O processo de atengdo e cuidado
médicos é considerado como o conjunto de etapas sucessivas mediante as
quais se promove a salide, se previne a doenga e se recupera a saide dos
individuos. Este processo supde uma atividade humana especifica e sua
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execugdo necessita de certos meios materiais que se denominam instru-
mentos de diagndsticos, de tratamento e de cuidado”.

Por se tratar de um estudo acerca da formagado do farmacéutico, neste traba-
Iho abordaremos somente a questdio do medicamento, por ser um dos meios da
atencdo médica que apresenta tracos peculiares.

A ciéncia da farm4cia sempre despendeu esforgos para descobrir agentes
medicinais que curassem doengas, exercendo, assim, importante papel na histéria
da civilizagdo. O desenvolvimento da materia pharmaceutica - desde as pogdes
maégicas e preparados de ervas dos primeiros tempos até as realiza¢oes pioneiras
da industria farmacéutica nos séculos XIX e XX - reflete uma parte significativa
da evolugio cultural do homem. Junto

com essa evolu¢do, mudou também a (...) delinear um perfil
imagem do farmacéutico, isto é, do espe- profissional que, além da
cialista na produgio, armazenamento e qualificacdo técnica,
avio dos medicamentos. des_empenhe_um P?Pe|

No modo de produgdo artesanal, era social, ou seja, mais do

que um profissional, o
farmacéutico deve ser
um profissional-cidadao.

0 boticdrio quem controlava o processo
de fabrica¢do e producio do medicamen-
to. Mas ele perde essas caracteristicas a
medida que esse processo se industriali-
za. A profissdo farmacéutica foi a que sofreu maiores mudangas no setor de sau-
de. O medicamento tornou-se objeto de f4cil consumo, precisando para seu uso de
simples indicagdes, muitas vezes de leigos, e devido também a automedicagio.
Nos nossos dias, a produgido de medicamentos é dominada por uma tecnologia
complexa, € 0 seu custo crescente, muitas vezes inacessivel a um contigente im-
portante de individuos.

O farmacéutico € o unico profissional de nivel superior responsédvel pelo
medicamento, em todos 0s seus aspectos e estdgios, desde a sua origem (fdrmaco)
até a entrega ao paciente. O medicamento é um elemento imprescindivel nas a¢des
de saide e sua dispensagdo pelo farmacéutico corresponde ao direito ‘a satde de
toda a sociedade. Nos paises desenvolvidos, a atividade farmacéutica € rigorosa-
mente controlada, desde a origem de uma droga até a venda de medicamentos. A
farmicia € um estabelecimento sanitdrio que deve desenvolver a ateng¢do a saide,
vinculando saide com a prote¢cdo ao consumidor. As farm4cias, ao longo dos
tempos, foram mais do que simples comércio, porque elas mantinham um relacio-
namento diferente com as pessoas que delas se serviam. Ao comprar remédios,
seus clientes esperavam receber também conselho e apoio, permitindo o estabele-
cimento de contatos humanos que, em geral, ndo ocorriam em outros tipos de
comércio. Houve um periodo em que as farmécias eram um importante ponto de
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referéncia para as cidades; ali, as pessoas se encontravam e buscavam alivio para
seus males, tanto fisicos como espirituais, € muitas vezes uma conversa era mais
importante do que o proprio medicamento.

O presidente do Conselho Federal de Farmécia, Jaldo de Souza Santos, em
discurso em que aborda os problemas da profissdo farmacéutica, relembra o im-
portante papel que o farmacéutico exercia:

“O farmacéutico é um humanista, por sua indole. Por isso e também por-
que era e sempre serd a encarnagdo da saiide, o farmacéutico era a figura
central das populacdes das cidades brasileiras. O farmacéutico era, mui-
tas vezes, ele proprio, o remédio, pelo tanto que era imprescindivel. Muitas
vezes, a cura ou a manutengdo da saide vinha de sua assisténcia, de sua
orientagdo, e ndo necessariamente do medicamento.” (SANTOS, 1998: 23)

O elo existente entre 0 médico e o paciente era o farmacéutico e, com o
desenvolvimento da industria farmacéutica, esse elo foi se rompendo. O farma-
céutico além de manipular e aviar o medicamento tinha disponibilidade para dar
assisténcia aos clientes; mas no momento em que os remédios deixaram de ser
manipulados nas boticas, o que exigia um farmacéutico formado, a atividade far-
macéutica foi perdendo o interesse, os farmacéuticos foram deixando as farm4ci-
as e essas tornaram-se simples postos de venda e distribui¢do de medicamentos ja
industrializados. Muitas farmécias desativaram seus laborat6rios e se transfor-
maram em drogarias, passando a ser dirigidas por leigos guiados apenas por
critérios mercadolégicos. Como diz OLIVEIRA (1993: 55), “O advento da In-
dustria Farmacéutica no Brasil trouxe, a par do desenvolvimento tecnolégico,
graves distor¢des que culminaram com o distanciamento cada vez maior entre o
farmacéutico, o médico e o paciente — a perda do importante papel social de elo
de unido com a sociedade sofredora e de fator de integragdo da drea de saide.”

A indistria farmacéutica surgiu para suprir o crescimento da demanda de
medicamentos, o que seria impossivel pela produgdo limitada de cada estabeleci-
mento farmacéutico. A partir de 1930, os laboratérios internacionais comegaram
a se estabelecer no Pafs, atraidos pelas boas condi¢des oferecidas por Getilio
Vargas, que os isentou de impostos. Esses laboratérios tinham férmulas, ji padro-
nizadas no exterior, que eram simplesmente reproduzidas pelos farmacéuticos
segundo critérios das matrizes e a partir das matérias-primas que também eram
importadas. Com isso, nossa indistria farmacéutica estagnou-se devido a facili-
dade de “receber pronto” e de nossa pouca base cientifica. (ABIFARMA, 1997)

A farmd4cia tornou-se um estabelecimento de comércio de produtos industria-
lizados e a dispensacdo foi descaracterizada como prética profissional. Essa fun-
¢do exercida pelo farmacéutico € uma atividade essencial para o camprimento dos
objetivos a que se propde a assisténcia farmacéutica, como a¢io de satde pibli-
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ca, ao desempenhar seu papel educativo disciplinando o uso dos medicamentos
(principalmente quando consideramos a grande quantidade de especialidades far-
macéuticas existentes) e a liberdade de aquisi¢do desses medicamentos, além do
hdbito da automedicagdo. A distribui¢io dessas drogas exige conhecimento de
nivel universitério, por suas implicagdes na saide da coletividade.

Ensino farmacéutico

Ocorre que o ensino de farm4cia ndo evoluiu para acompanhar a situagio de
profundas mudangas pelas quais passava o pais, especificamente preparando o
farmacéutico para atuar ndo s6 na far-

mécia oficinal, mas também como O estagio tem um papel
profissional com boa formag¢do quimica relevante na educacgio e
e industrial para atender as necessidades formacao dos alunos e
da inddstria farmacéutica em expansio. deve relacionar a pratica
O abandono por parte dos farmacéuticos escolar com a pratica

de suas func¢des no campo da farm4cia profissional, assim como,
de dispensa¢do e as mudancas introdu- procurar trazer a

zidas no ensino de farmécia ocorreram realidade social para
procurando adaptar esse profissional 2 dentro da escola e levar
nova realidade vivida pelo Pais. Procu- a escola para atuar na
rou-se solucionar uma situacéo de estrei- comunidade.

tamento do mercado de trabalho, devido
ao processo de modernizagdo das industrias nacionais, particularmente a do setor
farmacéutico, da maneira como foi implementada no Brasil.

Segundo VALLADAO (1986: 67), as modificacdes curriculares introduzidas
pelas reformas de 1963 e 1969 refor¢am uma tendéncia que ji se fazia presente no
ambito académico desde os anos 30. Refere-se a orientag@o dos cursos no sentido
de enfatizar a formacgdo do farmacéutico bioquimico para a drea dos exames clini-
cos laboratoriais, “havendo um deslocamento do eixo do ensino da temdtica da
farmdcia para a temdtica do laboratorio de andlises clinicas”. Para atender
essa situacdo, foram introduzidas disciplinas e priticas necessirias a formagéo
desse profissional. Isso ocorreu, todavia, de forma fragmentada, uma vez que nio
se buscou integrar os conhecimentos especificos da farm4cia aqueles que estavam
sendo acrescentados, ou pior, relegando a um segundo plano, de menor importan-
cia, temdticas como a do medicamento na atengdo a saide.

As politicas de saide implementadas pelo setor puiblico provocaram altera-
¢des curriculares nos cursos de farmicia que, a pretexto de ampliar a 4rea de
atuagdo do farmacéutico, criou mecanismos para afastd-lo definitivamente da far-
mécia de dispensacdo. Esta situagio estd bem apresentada no trabalho “Andlise
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da situagdo farmacéutica no Brasil e proposi¢des — 1987” de Rech, Silva e Nasci-
mento Jinior, citado por ZUBIOLI (1992: 90).

O modelo de ensino adotado a partir de 1969 privilegia o aspecto essencial-
mente técnico da educagio superior, dissociando o técnico do cidaddo. A educa-
¢do farmacéutica foi reduzida a sua dimensio estritamente técnica, da tecnologia
como um fim em si mesma e ndo a servico da sadde, ignorando a dimensdo
humanista e social dessa educagdo. Assim, acabou por distancid-la da realidade
social e politica do pais. (DIRETRIZES GERAIS PARA A EDUCACAO FAR-
MACEUTICA NO PAIS, 1997).

Ha cerca de duas décadas, iniciou-se um processo de reorienta¢io no ensino
de farmdcia, no Pafs, por iniciativa e mobilizagdo dos estudantes. Foram realiza-
dos virios eventos de caréter nacional para debates sobre o tema. Dentre eles,
destacam-se discussdes sobre a delineagido de um perfil profissional que, além da
qualificagdo técnica, desempenhe um papel social, ou seja, mais do que um pro-
fissional, o farmacéutico deve ser um profissional-cidaddo. A complexidade e
diversidade das 4reas de atuagdo do farmacéutico faz com que seja dificil estabe-
lecer um unico perfil profissional para ele. Assim, ap6s muitas discussdes, final-
mente em maio de 1999 foram definidas as Diretrizes Curriculares para os Cursos
de Farmécia no Brasil. Foi estabelecido um perfil comum para o graduado em
Farmaicia, dando-lhe como atribui¢Ges essenciais a prevengao, a promogao, a pro-
tecdo e a recuperagio da saide humana, desenvolvendo atividades associadas ao
firmaco e ao medicamento, as andlises clinicas e toxicol6gicas e ao controle,
produgdo e andlise de alimentos. Definiram-se, também, perfis especificos, de-
pendendo da 4drea de atuagdo (medicamento, das andlises clinicas e toxicolégicas
e do alimento), ja que as atividades em cada uma dessas 4reas exigem competén-
cias e habilidades especificas, requerendo formagéo técnico-cientifica diferencia-
da, com espago proprio para serem adequadamente desenvolvidas. Mas hd mu-
dangas 2 vista nas diretrizes do ensino de farmécia, uma vez que uma proposta,
nesse sentido, foi aprovada pela Plendria do “Férum Nacional de Avaliagdo das
Diretrizes Curriculares para os Cursos de Farmécia”, em evento realizado pelo
Conselho Federal de Farm4cia, em agosto de 2001, em Brasilia. Ela propde a
formacdo em farmacéutico generalista, em nivel de graduagdo, em substituig¢do a
todas as especialidades, hoje existentes. Essa proposta, transformada em docu-
mento, foi encaminhada ao Conselho Nacional de Educagdo que decidird sobre
sua ado¢do ou ndo, através de votacdo pelo Plendrio do 6rgio PHARMACIA
BRASILEIRA (2001: 36).

A farm4cia € um estabelecimento sanitirio que deve desenvolver a atengdo a
saide, vinculando satide com a prote¢do do consumidor. O que observamos hoje é
uma tentativa de resgate do pleno direito e dever do exercicio profissional do
farmacéutico, que tem a obrigacio ética e profissional de fazer valer a sua condi-
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¢do técnica e legal de prestar assisténcia de forma integral e efetiva. E da maior
importincia que o profissional farmacéutico tome consciéncia da sua postura éti-
ca e do seu compromisso em defesa da saide dos cidaddos que se materializa no
exercicio pleno da assisténcia farmacéutica. As responsabilidades do farmacéuti-
co em relagdo as necessidades assistenciais do paciente e da comunidade podem
ser resumidas pelo conceito de atencio farmacéutica:
“E um conceito de prdtica profissional no qual o paciente é o principal
beneficidrio das agdes do farmacéutico. A atengdo farmacéutica é o com-
péndio das atitudes, os comportamentos, os compromissos, as inquietudes,
os valores éticos, as fungdes, os conhecimentos, as responsabilidades e as
destrezas do farmacéutico na presta¢do da farmacoterapia, com o objetivo‘
de alcangar resultados terapéuticos definidos na saide e a qualidade de
vida do paciente”. (OMS,1993)

Ainda que esse conceito esteja centrado na quimioterapia aplicada ao paci-
ente, ele € mais amplo, podendo ser estendido ao publico em seu conjunto. Junta-
mente com outros membros da equipe de satide, o farmacéutico deve participar na
prevengéo da enfermidade e na promocéo da satide. Assim, suas fungdes se divi-
dem nas que se referem ao paciente e naquelas relacionadas a comunidade, ja que
o uso inadequado de medicamentos tem conseqiiéncias desastrosas ndo s6 para os
pacientes como para a sociedade em geral.

E urgente uma revisio dos cursos para que se déem ao profissional farma-
céutico condig¢des para exercer plenamente seu papel de sujeito social comprome-
tido com a saide e a vida.

A formagdo do farmacéutico deve ser planejada e executada a partir de uma
concepgdo muito clara de como e onde ele vai atuar. Além de seu universo pratico
de trabalho relacionado a produgio material e envolvendo questdes econdmicas,
deve considerar também o universo social, o 4mbito das rela¢des politicas, da
consciéncia pessoal e de seus valores, e da relagdo com o outro.

Além de adquirir os conhecimentos técnico-cientificos, é importante que o
profissional perceba a situagdo politica da realidade social onde atua, pois, a
partir dai, poderd apreender o significado e as reais condi¢des de exercicio de seu
trabalho, e de lutar por elas. Ele ndo deve atuar somente no dmbito do atendimen-
to & comunidade, mas também num processo mais amplo de transformagao desta,
no momento em que exige condi¢des adequadas de sadde para essa populagio e,
quando possivel torn4-la consciente de seus direitos. E preciso que ele desenvolva
uma visdo coletiva e soliddria de seu trabalho.

Analisando os curriculos de algumas escolas de Farmécia do Pafs, observa-
mos que a formagao social do farmacéutico quase nfio é contemplada, embora sua
atuagdo seja essencialmente na comunidade. A assisténcia farmacéutica e labora-
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torial € uma necessidade social e a comunidade deve ter acesso a ela. Mas, para
realizé-la adequadamente, € necessdrio que sejam introduzidas no curriculo disci-
plinas da drea de Ciéncias Sociais e da Conduta, relacionadas com o exercicio
profissional orientado para o paciente, como, por exemplo, técnicas de educagio
e comunicagdo, relagdes humanas, sadde piblica, etc. Também ¢é essencial
conscientizar os demais sujeitos responséveis pela execugio do curriculo de que o
fazer do farmacéutico € um fazer social e contextualizado politica e historicamen-
te — reforma curricular por si s6 ndo promoverd as mudancas almejadas.

Breve contexto sobre a Escola de Farmacia da UFOP

A Escola de Farmdcia de Ouro Preto foi estabelecida pelo governo provinci-
al de Minas Gerais, em 4 de abril de 1839, sendo o primeiro estabelecimento
autdbnomo de ensino farmacéutico no Brasil e na América Latina, a funcionar
independentemente dos cursos médicos. O Curso de Farm4cia desse estabeleci-
mento sempre teve grande procura, sendo que para 14 se dirigiam estudantes de
todo pais, ja que a cidade era um dos principais centros de ensino do pais. Com a
criacdo da Universidade Federal de Ouro Preto (UFOP), em 1969, a Escola de
Farm4cia tornou-se uma de suas unidades académicas, tendo formado desde sua
criagdo cerca de 4000 alunos.

Em 4 de abril de 2001, a referida Escola completou 162 anos, continuando a
ser uma referéncia no ensino de Farmicia no Brasil, tendo dentre seus objetivos a
missdo de educar, formar e realizar pesquisas. Contemplando as trés fungoes de
ensino, pesquisa e extensdo, esse estabelecimento tem hoje um dos cursos mais
procurados no concurso vestibular, dentre aqueles oferecidos pela UFOP, haven-
do uma inscri¢do média de 25 candidatos/vaga nos iltimos anos. Isso retrata o
reconhecimento social pelo trabalho que essa institui¢io vem exercendo. Também
sdo indmeros os pedidos de transferéncia de outras escolas federais e particulares
para esse estabelecimento.

Na UFOP, o Curso de Farm4cia € oferecido em quatro anos (8 periodos) com
cerca de 3009h, podendo o aluno cursar mais um ano de habilitagdo em Anélises
Clinicas totalizando 4071h ou Indistria com 3930h em dez periodos. O Estdgio
Supervisionado, a que nos referimos nesse trabalho, € realizado no 10° periodo do
curso de Farmicia, habilitacdo Anélises Clinicas, num laboratdrio dentro da ins-
tituicdo com supervisio direta dos professores, e € oferecido a todos os alunos. A
carga horéria € de 360h, distribuidas em realizagdo de exames, estudo de casos
clinicos, semindrios apresentados pelos alunos, palestras com profissionais da
drea, proporcionando ao aluno grande treinamento técnico cientifico. Observa-se,
no entanto, a falta de um trabalho mais direto com a comunidade, dando ao aluno
a oportunidade de sair do laboratério e se envolver com a populagdo, nio s6

194




realizando exames, mas tendo uma atuagdo mais ativa, ajudando na solugdo de
problemas que afligem essa comunidade. Além dessa falta de possibilidade de
atuagdo na comunidade, hd um distanciamento do aluno das questdes sociais; é
como se ele fizesse parte de uma elite que teve acesso ao conhecimento cientifico
€ ndo se interessa ou ndo quer se envolver com esses problemas. Tendo oportuni-
dade de enquanto aluno, se envolver diretamente com os problemas de saide da
comunidade, ele pode se conscientizar da importancia e necessidade de sua atua-
¢do. E, certamente, estard mais motivado a fazé-lo depois de formado. E preciso
que sejam criadas oportunidades dentro do curso de Farmécia, para que isso acon-
te¢a. Nossa proposta foi elaborar um programa de agdo, desenvolvido de forma
integrada 2 disciplina de Estdgio Supervisionado em Anilises Clinicas, para
conscientizar o aluno estagidrio da necessidade de atuacdo na comunidade. O
envolvimento desse aluno em atividades soliddrias e o desenvolvimento da idéia
do bem comum pode ser o inicio de um processo que se estenda por toda sua vida
profissional.

Por que durante o estdgio? O estdgio tem um papel relevante na educagio e
formacgdo dos alunos e deve relacionar a prética escolar com a prética profissio-
nal, assim como, procurar trazer a realidade social para dentro da escola e levar a
escola para atuar na comunidade. No entanto, da maneira como vem sendo desen-
volvido, € apenas um complemento da formag&o universitdria. Na realidade, como
€ nele que se possibilita a inter-relag@o entre os conteidos tedricos e sua aplica-
¢do em situagoes reais, nele estd o elo de ligacdo entre o pensar e o fazer. Para
WERNECK (1982: 103) “ndo se pode considerar bem-sucedido um tipo de edu-
cagdo que desencadeie um novo tipo de pensar, mas ndo de agir’. O estdgio ndo
pode ser simples arremate da formacédo profissional, mas sim uma oportunidade
para o alcance desse objetivo. A formacao deve ser entendida como um processo
de educagdo permanente (FERREIRA, 1997), ou seja, a constru¢do continua da
pessoa humana, de seu saber e de suas atitudes, mas, principalmente, de sua capa-
cidade de julgar e agir (SILVA, 1997: 1).

Projeto Educagao para a Saude: Prevencao e Tratamento
de Verminose, Anemia e Desnutrigado.

Para desenvolver este programa, foi feito um levantamento das condi¢des de
saude no municipio de Ouro Preto. Através da anélise de dados de uma “chamada
nutricional” realizada em 1999, em que foram avaliadas criancas menores de
5 anos, verificou-se que ocorria uma grande concentragdo de desnutridos (55,4%)
na regido de abrangéncia dos postos de saide do Morro de Santana e do Padre
Faria, demonstrando a necessidade do incremento de agdes de saide nessas re-
gioes.
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Foi considerado também o resultado de um inquérito parasitolégico realiza-
do na Escola Municipal Prof®. Juventina Drummond, pelo Laboratério Piloto de
Andlises Clinicas da Escola de Farmé4cia de Ouro Preto, em que foram analisadas
255 criangas, das quais elevada porcentagem apresentava algum tipo de parasitis-
mo. As verminoses podem afetar a saide, a produtividade e a capacidade fisica e
mental das pessoas. S3o importante causa

O estagiario se sentiu de desnutri¢do, nanismo, anemia grave,
valorizado por estar disenteria, puberdade tardia e problemas de
mostrando a aprendizado e memoria.
comunidade as Considerando a importancia da institui-
funcgoes ¢d0 escolar para a mobilizagdo comunit4ria
desempenhadas por em programas de educagdo para a saide,
ele, principalmente buscou-se a colaboragdo do diretor e pro-
nesse momento de fessores da comunidade escolar citada para
tentativa de resgate o desenvolvimento da proposta de trabalho.
do papel social do Questionou-se a simples pratica de uma
farmacéutico. vermifugagio, ap6s orientagio médica e dis-

tribuicdo de medicamentos — prética
paternalista — ainda que dados da UNICEF (1998) a considerem benéfica, pelo
menos até que as causas e as condi¢des de contaminagdo ambiental e de infecgdes
sejam solucionadas com sucesso. Prop0s-se, entdo, uma intervengdo educacional
de caréter interdisciplinar, através da qual esperava-se que houvesse a incorpora-
¢do de conhecimentos, hébitos e atitudes saudédveis pelos docentes, discentes e
funciondrios, o que possivelmente seria ampliado para toda a comunidade, ou
seja, a busca de uma postura ativa diante da questdo saide/doenca, tomando como
fio condutor as questdes da verminose, anemia, desnutri¢do e suas decorréncias
sécioambientais.

Para a construgdo desta proposta de trabalho, foram realizadas reunides com
0s vérios sujeitos da comunidade escolar e, a partir de sugestdes apresentadas por
eles surgiu o Projeto Educagdo para a Saidde: Prevencgéo e Tratamento da Vermi-
nose, Anemia e Desnutrigao.

Esse projeto teve como objetivos principais proporcionar a tomada de cons-
ciéncia da importdncia de atitudes pessoais e coletivas no tratamento e prevengao
da verminose, anemia e desnutri¢do, respeitando-se os aspectos historico-cultu-
rais da comunidade, através da sua participagdo ativa, como sujeito da agdo de
promogao da satide. Também proporcionar ao educando uma oportunidade de um
trabalho “extralaborat6rio”, em contato mais direto com a comunidade onde ele
possa se conscientizar da importancia e da necessidade de sua atuagdo como pro-
fissional de saide, a0 mesmo tempo que contribui para a melhoria das condigGes
de satdde dessa comunidade e se aperfei¢oa tecnicamente através dos exames e
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palestras realizados. A metodologia constou de uma primeira etapa de levanta-
mento de dados sobre as condi¢des de saneamento basico e de saide do municipio
de Ouro Preto, para defini¢do do local de atuagdo. A segunda etapa consistiu no
preparo do grupo de dezesseis alunos estagidrios para a realizacdo do projeto.
Foram realizadas palestras, discussdes e dindmicas de grupo, em que foram tra-
balhados temas como a necessidade de organizagdo e planejamento em trabalhos
de equipe, 0 compromisso e responsabilidade para com o projeto na comunidade,
a comunicagfo como fator decisivo e sua importincia para a relagdo com o ou-
tro, reflexdes sobre paradigmas/modelos mentais e a sensibilizag@o para as pers-
pectivas de mudanca. Foi feita uma reflexio acerca da abrangéncia que envolve o
termo educagdo destacando sua manifestagdo em vdarios contextos, em particular
na irea de sadde e o papel do profissional de saide enquanto educador.
(BRANDAO, 1991; BERLINGUER, 1993; MINAYO, 1989). A terceira etapa
foi a defini¢do da metodologia de agdo e sua aplicac¢io junto & comunidade. Fo-
ram realizadas as seguintes tarefas:

1. Reunifo com os educadores das escolas municipais para convite a parce-
ria de trabalho interdisciplinar e interinstitucional, uma vez que tal expe-
riéncia seria pioneira.

2. Mobilizagdo da comunidade para o trabalho a ser realizado através de
boletins informativos, avisos na rddio e comunicado aos pais noticiando e
convidando para uma palestra em que foi feito o lancamento do projeto.

3. Palestras para os docentes, funciondrios e comunidade sobre verminose,
anemia, desnutri¢do e higiene, conforme solicitagdo dos educadores. De-
cidiu-se trabalhar os temas do projeto de forma a permitir uma ampliagdo
da acdo educativa, ndo esquecendo as concepgdes histérico-sociais em que
se fundamenta a investigagéo. Diferentemente do modelo compartimentado
em disciplinas isoladas, onde o conhecimento se apresenta descontextua-
lizado da realidade, nesse caso ele parte dela, e foi trabalhado ndo de for-
ma paralela as disciplinas curriculares e sim transversais a elas. Os pro-
fessores, com o0 apoio dos alunos do curso de Farmdcia, reelaboraram em
seus contetidos programadticos os temas mencionados, que foram trabalha-
dos na forma de teatro, apresentacdo de video, misica, redacéo, cartaz,
desenho e atividade recreativa, incluindo uma gincana denominada SOS
SAUDE. Foram realizadas visitas 2 Escola de Farm4cia para conheci-
mento do trabalho do profissional farmacéutico.

4. Levantamento das condi¢des de vida da comunidade estudada: saide, mo-
radia e saneamento bdésico.

5. Exames de sangue e fezes dos alunos das escolas envolvidas no projeto.
Atendimento médico e medicagao.
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A quarta etapa consistiu na avalia¢do das atividades realizadas, contando
com a participagdo de todos os envolvidos. Destaca-se aqui, especificamente, a
avaliagdo realizada com os estagidrios da Escola de Farm4cia, dada a relevancia
dessa iniciativa em sua formagdo e o exercicio da cidadania.

Avaliagao

Além da avaliagdo permanente em reunides semanais, foi feita uma reunifio
com os estagidrios envolvidos, ao término das atividades nas escolas, quando
cada um deles, e também a coordenagio, fez oralmente uma avaliagdo de tudo o
que foi vivenciado durante a realiza¢io do Projeto. Essa avaliagdo constituiu um
instrumento que se revelou altamente significativo por expressar a visdo dos esta-
gidrios em relagdo ao projeto que desenvolveram. Todos queriam se expressar €
pensou-se que a forma escrita e individual limitaria tal avaliacdo, uma vez que o
trabalho foi coletivo. Realizou-se, assim, uma dinimica de avaliagdo que instigou
a ampla comunicag¢do dos participantes.

A leitura feita para efeitos de andlise e interpreta¢io levou em consideragio
os critérios de Gonzalez Rey (1989: 68), considerando trés aspectos: cognitivo,
afetivo e pessoal, sendo os depoimentos interpretados de forma individualizada e
coletiva. O conhecimento adquirido diferentemente de expressoes reprodutivas de
uma informagao por eles pesquisada, nesses depoimentos, pode ser percebido como
um produto dos inter-relacionamentos vivenciados, expressos através de elabora-
¢Oes subjetivas. O saber adquirido mobilizou o sujeito a fundamentar de forma
pessoal o conhecido, fazendo criticas, dando sugestdes, elaborando proje¢oes fu-
turas, indo além da simples reprodu¢do daquilo que foi vivenciado, expressando
tendéncias ativas da personalidade, sustentada por um sistema de necessidades e
motivos. O conhecimento reconstruido junto com a comunidade escolar foi im-
portante para a conscientizagdo do participante e, a partir dessa, formaram-se
novas visoes, idéias, convicgdes, juizos, valores, no que se refere as préticas s6-
cio-educacionais, voltados para a saide, claramente observados nos depoimen-
tos. Percebe-se, ainda, em vérios depoimentos, a constata¢do de um vinculo afetivo
positivo frente ao Projeto. Muitas vezes esse vinculo foi se formando através do
entendimento da realidade onde se trabalhou, através da interagdo com as pesso-
as, ao perceber que podiam ser tteis, contribuir de alguma forma para melhoria
daquela comunidade. O aluno estagiério se sentiu valorizado por estar mostrando
a comunidade quais as fun¢des desempenhadas por ele, principalmente nesse mo-
mento de tentativa de resgate do papel social do farmacéutico. Foram atividades
que propiciaram um aumento de autoestima, seguranca e solidariedade quanto a
mobilizagdo para compartilhar os seus conhecimentos.
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Nos vérios depoimentos, destacam-se unidades significativas que foram abor-
dadas pela maioria dos estagidrios e estdo sintetizadas abaixo:

1- Reconheceram a importincia da fungio social de sua profissdo e se senti-
ram uteis participando do Projeto.

J. “Me chamou ateng¢do o interesse que a sala sobre o profissional farma-
céutico despertou. Todos que visitavam a sala queriam saber como funcio-
nava o microscopio, ver os vermes, ldminas de sangue, entender o que o
farmacéutico fazia, pediam explicagbes sobre medicamentos. As pessoas
que foram a Feira buscavam informagoes. Eu estava na portaria em certo
momento e pude notar que elas estavam saindo satisfeitas, tinham obtido
as informagdes que queriam e até muito mais que ndo esperavam. Foi mui-
to legal, muito vdlido. A experiéncia e o aprendizado foram fantdsticos,
penso que esse Projeto tem de continuar”.

M.V, “Temos de interagir. Ndo adianta nada ficarmos estudando, adquirir
conhecimentos e ficar aqui dentro da Universidade. Fazemos os trabalhos
no laboratério, manipulamos os medicamentos, cada um preocupado em
arrumar seu emprego em laboratério ou Farmdcia, em comprar seu carro,
fechados nesses locais, ignorando o que estd em volta. Vocé tem de olhar
para as pessoas que estdo do seu lado, que convivem com vocé até na repi-
blica, que precisam da sua ajuda. A gente ndo avalia o tanto que pode
ajudar”.

L. “Me senti valorizado em quanto farmacéutico, de poder estar ajudando,
explicando, tendo alguma forma de contribuir com aquela gente”.

2- Expressaram a necessidade de continuidade do Projeto em termos da Uni-
versidade e deles préprios, em um processo continuo de integragao e apri-
moramento, uma vez que, trabalhar com parcerias € um desafio.

M.V, “Ndo podemos deixar esse lado que foi despertado em nos se apagar.
Nés vamos formar, sair daqui e até pelo fato de ter escolhido essa profissao
ligada a drea de saiide, temos a obrigagdo de fazer algo pelos outros”.

R. “Penso que a Escola deve continuar investindo em projetos dessa natu-
reza”.

C. “Assisti também as palestras feitas pelos alunos do curso de Nutrigdo.
Achei muito importante essa interag¢do entre cursos que o Projeto propi-
ciou. Faltam atividades interativas como essa na Universidade. Os alunos
de outros cursos que ficavam sabendo do Projeto queriam participar (Cién-
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cias Bioldgicas, Matemdtica) e os que participaram efetivamente (Nutri-
¢do, Geologia) além de nés, estavam todos muito empolgados. Se houvesse
uma forma, um Projeto em que todos os cursos pudessem participar seria
perfeito”.

C.G. “Todas as pessoas que visitei e aquelas que foram a Feira estavam
preocupadas com a possibilidade do Projeto terminar. Todos queriam sa-
ber se ia continuar. Todos diziam que precisava continuar porque até dgua
eles jd estavam conseguindo, entre outras coisas. Eu penso que ndo pode
acabar de jeito nenhum, tem de continuar. E importante que estas ativida-
des continuem ndo s6 para eles, mas também para os alunos daqui, seja na
forma de palestras, teatros, enfim alguma forma de atividade com a comu-
nidade, fora da sala de aula. Todos se envolvem, ficam motivados com o
trabalho e aprendem muito. Ndo pode acabar de jeito nenhum, nem para
eles, nem para a gente.”

3- Perceberam a necessidade de interagir com a comunidade, como uma opor-
tunidade de aprendizado para ambos, e, portanto, acharam muito valida
essa experiéncia garantindo que aprenderam muito.

M.R. “Por mais que a gente faga, por mais que nés estejamos ajudando, a
bagagem que a gente ganha ao fazer isso é infinitamente maior que qual-
quer ajuda que se possa dar. O que a gente recebe é muito maior. Traba-
lhamos com mais de 1000 alunos e indmeras familias, foi um trabalho real-
mente grande. A ajuda que foi dada ndo paga o que nés recebemos. Ndo
tem dinheiro que pague o aprendizado que pudemos vivenciar, por mais
que cada um de nds tenha feito o mdximo. O aprendizado que estdvamos
adquirindo ao interagir com a comunidade nesse Projeto, ndo tem precgo,
ndo tem bolsa e nem dinheiro que pague. Ndo tem falta de tempo, ndo tem
cansago, ndo tem Morro que nos possa fazer desanimar. Porque se a gente
parar e pensar em desanimar com essas coisas que sdo pequenas frente ao
todo, é s6 raciocinar e ver que se pude ajudar uma pessoa jd valeu a pena
pelo tanto que pude aprender. Em relagdo ao retorno que vamos ter da
comunidade penso que a Feira jd foi um grande retorno, e a gente espera
que esse retorno possa ser maior para a prépria comunidade”.

M.L. “Depois de tantos anos na Escola, com todo o conhecimento que ad-
quirimos nesse periodo, na nossa vida, a gente teve a oportunidade de sa-
ber e ouvir de alguém que “Vocé é util, vocé é capaz, eu acredito em vocé,
vocé pode se vocé quiser”. Alguém acreditou na gente, achou a gente iitil e
capaz, nds deu a oportunidade de mostrar isso, nos deu a chance de nos
sentirmos valorizados. Podemos fazer uma analogia do que aconteceu com
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a gente, também aconteceu com os alunos e educadores das escolas, e se
concretizou na Feira. Nos acreditamos neles, na capacidade deles e eles se
sentiram valorizados como nés. A Feira foi a concretizagdo de todo o tra-
balho que foi construido por nés e por eles ao longo do semestre. Assim
como acreditaram na gente, nés fizemos o mesmo com eles, fazendo com
que eles também se sentissem iiteis e capazes. Eles deram o retorno com
todo o trabalho que foi mostrado na Feira”.

4- Sentiram-se mais confiantes e seguros como profissional farmacéutico, pois
aprenderam a lidar com o piblico, adequar a linguagem para se fazer enten-
dido, enfim relacionar-se fora do ambiente universitério.

M.V. “Acho que todos que foram a Feira assimilaram alguma coisa. Eu
acho que a gente que estava ld mostrando e informando, ao mesmo tempo
estava aprendendo muita coisa, como o jeito de tratar as pessoas, falar
com elas. As curiosidades que elas traziam despertava uma curiosidade
diferente pelo menos em mim. Tentava me expressar e explicar de uma for-
ma diferente as coisas, para que elas entendessem. Mesmo eu, falando em
uma linguagem muito simples, as vezes elas ndo entendiam, entdo eu tinha
de criar uma historinha ali na hora para associar ao tema e conseguir
passar a informagdo. Perceber, que ao fazer isso, adequar minha lingua-
gem, elas entendiam, me dava muita satisfa¢do, e eu estava aprendendo
formas diferentes de falar a mesma coisa. Foi muito vdlido. Eu procurei
fazer da melhor maneira possivel para que as pessoas entendessem”.

A . “Houve um momento em que havia umas senhoras com umas criangas e
comecei a falar e mostrar as células do sangue e quando terminei elas
estavam impressionadas e uma delas disse: “Nossa,como isso é importan-
te”. Houve criangas que estavam tdo interessadas que descobriram pela
observagdo como era o processo da tipagem sanguinea e quando chegava
uma pessoa para fazer, s6 de ver a reagdo, elas jd sabiam dizer o resultado
e se sentiam muito felizes com isso. Outras estavam muito interessadas no
microscopio, nas células sanguineas, queriam ver ldminas diferentes. Per-
guntavam muito e acompanhavam todo o processo com grande interesse”.

L. “Aprendi a adequar a linguagem, a tratar as pessoas de forma diferente.
Eu acho que consegui atingir as pessoas. Me preparou para lidar com elas.
Foi muito vdlido”.

M.A . “Acho que tudo depende da forma como a gente se posiciona, como a
gente fala e se coloca. Como a gente dialoga com eles. Penso que poderia
ter dado mais de mim, mas descobri que posso ser itil na minha profis-
sdo”.
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5- Entenderam que ag¢des simples, quando somadas aos esfor¢os comunité-
rios, promovem avangos € ganhos reais para todos.

L.A. Nos iniciamos o trabalho, cada um deu sua parcela de contribuigdo,
a comunidade ajudou e vimos o resultado. Vocé se sente 1til para alguém.
As pessoas agradeciam muito. Alguns queriam explicagdes sobre o painel
dos resultados e perguntavam: “E agora o que fazemos com isso?” Entdo
dizia-lhes que iamos divulgar na comunidade e lhes orientava explicando
que de posse desses resultados eles deviam se organizar no bairro para
reivindicar melhorias, buscar formas de melhorar as condigdes do bairro.
N0s fizemos o que nos propusemos, agora cabia a eles se unirem. Todos
queriam que o trabalho continuasse, que nés permanecéssemos na Escola e
no bairro continuando o trabalho. Todos queriam que tivéssemos mais pro-
postas de trabalho com o bairro. Eu penso que agora depende deles conti-
nuarem buscando novas formas de melhorar. Nos comegamos, cada um deu
sua parcela de contribui¢do da forma que pode, a comunidade ajudou mui-
to a gente. A Escola precisa continuar a desenvolver esse tipo de trabalho
integrado com a populagdo, foi muito vdlido para ambos os lados, nos e
eles.”

C.G. “As criangas menores me impressionaram muito, assim como também
seus pais. Vocé percebia pelas atitudes deles que o comportamento estava
mudado em termos de lavar as mdos, ndo pegar coisas do chdo, ndo por as
mdos na boca, etc.

Sinto que dei uma contribui¢do para as pessoas, que houve resultados. Por
exemplo, na rua Sdo Pedro observei durante a visita que a casa ndo tinha
filtro. Expliquei entdo a necessidade de té-lo. A mde foi ao laboratério na
Escola e me disse que ajuntou um dinheirinho e havia comprado um filtro.
Também no Morro da Queimada estdo providenciando um pogo por causa
do Projeto. Faz mais de 20 anos que lutam por dgua ld e agora a comuni-
dade se mobilizou e parece que a Prefeitura estd abrindo um pogo.

As pessoas viam a gente na rua com a camisa do Projeto, viam que ndo
tinhamos nada para dar de material e mesmo assim queriam que fossemos
as suas casas.As criangas seguiam a gente e nos ajudaram a localizar os
enderegos, o que era uma tarefa muito dificil. A camisa nos identificava e
logo éramos cercados, principalmente pelas criangas. Parece que sé a aten-
¢do que estdvamos dando, s6 de haver alguém interessado pela situagdo
deles, jd era muito, jd deixava-os querendo contribuir de alguma forma.
Algumas disseram estar felizes porque alguém olhava por elas, ndo esta-
vam completamente abandonadas.”
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C. “O Projeto foi muito bom, desde a oportunidade de desenhar a camiseta
e vé-la concretizada, mas também para nés todos, porque deu a oportuni-
dade de ter contato com uma comunidade carente através principalmente
da aplicagdo dos questiondrios, da interagdo com o pessoal do bairro, das
visitas as casas, de ver a miséria, a situagdo em que as pessoas vivem, o
que me deu muita pena.”.

P. “No dia da Feira vdrias pessoas disseram que o Projeto foi muito impor-
tante: “- A gente mora aqui no Morro e ninguém liga para gente”. Elas
deixaram claro que as entidades piblicas ndo se importam com o que eles
estdo passando. A Feira superou minhas expectativas, para mim foi muito
gratificante. Acho que o Projeto foi muito importante para acordar a nés e
a comunidade para a realidade”.

Na avaliagdo, pode-se concluir como foi imprescindivel para o estagiério a
participagdo no Projeto; € evidente a importincia que deram ao trabalho social
realizado. Inclusive aqueles que ndo participaram das intervengdes na comunida-
de perceberam a validade dessa iniciativa pela vivéncia do colega, tanto que uns e
outros solicitaram a formalizagdo dessa atividade nos estdgios futuros, ou seja,
sua inclusdo na prética profissional de formagio do profissional farmacéutico
analista-clinico, comeg¢ando, inclusive, um pouco mais cedo no curso, em perio-
dos anteriores ao estdgio do dltimo ano.

Conclusoes

O vinculo teoria-pratica deve ser um principio reitor na formagio do profis-
sional farmacéutico. Mas esse vinculo, da forma como est4 estruturado na disci-
plina de Estégio Supervisionado, somente leva ao desenvolvimento de hébitos e
habilidades e ndo a formagéo integral do individuo.

Partindo da necessidade de efetivamente integrar o aluno 2 comunidade, como
proposto pelas Diretrizes para o ensino de Farmadcia, e da constatagdo do cardter
do estdgio como simples complementagdo de curso com énfase na formagado ex-
clusivamente técnica, € preciso que seja repensada a estrutura da disciplina de
Estégio Supervisionado, seja na 4rea de Farmdcia ou na drea de Andlises Clini-
cas. E necessério, dentre outras estratégias, que se inclua um programa de ac¢ao
para criar nos alunos a consciéncia de uma responsabilidade social, que leve a um
maior comprometimento junto a comunidade. Essa atuagdo visa a uma interagéo
que poderia contribuir para aplicagdo imediata dos conhecimentos adquiridos
durante o curso, aliando a teoria a pritica; para maior conscientiza¢do das ques-
toes sociais, especificamente no campo da saidde; para ajudar na busca de solu-
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¢Oes para os problemas que afetam esta comunidade, usando o saber cientifico e
para a necessidade de se desenvolver hédbitos de saide adequados. Enfim, propici-
ar condi¢des para uma efetiva atuagdo social do profissional farmacéutico, néo s6
no tratamento, mas principalmente na promocgio da sadde.

Os resultados comprovaram a validade do trabalho tanto no aspecto de sau-
de quanto no plano educativo mostrando a possibilidade de integragio entre o
saber académico e o saber popular dentro de uma perspectiva transformadora
para ambos.
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