Rubia Moura Leite Boczar
Joelma Pereira de Faria Nogueira

O USO DEPROTOCOLOS EM

CURSOS LATOSENSU

EM ENDODONTIA NA REI.A?AO COMA
APRENDIZAGEM- FORMA?AO

ﬁPedrmJoéo
editores



O USO DE PROTOCOLOS EM CURSOS
LATO SENSU EM ENDODONTIA NA RELACAO
COM A APRENDIZAGEM-FORMACAO

%\ 1gbs

Pedro : Jodo

editores



O presente trabalho foi realizado com apoio da Coordenacao de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior — Brasil (CAPES) -
Codigo de Financiamento 001.

This study was financed in part by the Coordenacao de Aperfeicoamento
de Pessoal de Nivel Superior — Brasil (CAPES) — Finance Code 001.

D

CAPES



RUBIA MOURA LEITE BOCZAR
JOELMA PEREIRA DE FARIA NOGUEIRA

O USO DE PROTOCOLOS EM CURSOS
LATO SENSU EM ENDODONTIA NA RELACAO
COM A APRENDIZAGEM-FORMACAO

%\ 1gbs

Pedro : Jodo

editores



Copyright © Autoras

Todos os direitos garantidos. Qualquer parte desta obra pode ser reproduzida,
transmitida ou arquivada desde que levados em conta os direitos das autoras.

Rubia Moura Leite Boczar; Joelma Pereira de Faria Nogueira
O uso de protocolos em cursos lato sensu em endodontia na relacdo com
a aprendizagem-formagao. Sao Carlos: Pedro & Joao Editores, 2024. 117p.
16 x 23 cm.
ISBN: 978-65-265-1889-2 [Digital]

1. Educagao. 2. Pés-graduagao. 3. Formagao humana. 4. Aprendizagem. L.
Titulo.

CDD - 370

Capa: Marcos Della Porta

Ficha Catalografica: Hélio Marcio Pajet1 — CRB - 8-8828

Diagramacgao: Diany Akiko Lee

Editores: Pedro Amaro de Moura Brito & Jodao Rodrigo de Moura Brito

Parecer e revisao por pares. Esta obra foi submetida para avaliagao e revisada
por pares.

Conselho Editorial da Pedro & Joao Editores:

Augusto Ponzio (Bari/Italia); Jodo Wanderley Geraldi (Unicamp/Brasil); Hélio
Marcio Pajett (UFPE/Brasil); Maria Isabel de Moura (UFSCar/Brasil); Maria da
Piedade Resende da Costa (UFSCar/Brasil); Valdemir Miotello (UFSCar/Brasil);
Ana Claudia Bortolozzi (UNESP/Bauru/Brasil); Mariangela Lima de Almeida
(UFES/Brasil); José Kuiava (UNIOESTE/Brasil); Marisol Barenco de Mello
(UFF/Brasil); Camila Caracelli Scherma (UFES/Brasil); Luis Fernando Soares
Zuin (USP/Brasil); Ana Patricia da Silva (UER]/Brasil).

Pedro & Joao Editores
www.pedroejoaoeditores.com.br

13568-878 — Sao Carlos — SP
2024



Nao sao as nossas habilidades que revelam quem
realmente somos. Sao as nossas escolhas.
Alvo Dumbledore em Harry Potter e a Camara Secreta (2002).






Prefacio

Camilo Darsie

O pensamento tem uma dimensdo afetiva, corporal. O arrepio é
a primeira imagem de pensamento. Imagens de pensamento tém
suas raizes profundas no corpéreo. Sem sentimentos,
emocdes ou afetos, sem excitagbes, de modo geral, nio hd
conhecimento. Elas inervam o pensamento. Esse é exatamente
o motivo pelo qual a Inteligéncia Artificial ndo pode pensar.
Ndo é possivel reproduzir algoritmicamente sentimentos
e afetos, pois sdo eventos analdgicos, fisicos. A inteligéncia so
é capaz de calcular. [...] Quem realmente é capaz de pensar
ndo é o inteligente. Apenas por meio do pensamento se tem
acesso ao completamente diferente. Quem pensa é, como diria
Deleuze, um idiota. [...] Apenas quem pode ser idiota efetua
um novo comego, uma ruptura radical com o jd existente,
deixando o passado para o futuro. Somente o idiota pode ter
esperanca. (Byung-Chul Han, 2023, p. 87-88)

Atrevo-me a iniciar este prefacio por meio de uma epigrafe
extensa, com o intuito de promover idiotices que nos tragam
esperanca. Mais precisamente, idiotices que nos levem — tanto eu
quanto vocé — a sentir e pensar sobre as coisas, sobre os modos de
sermos, sobre as dindmicas do(s) mundo(s) que nos envolve(m) e
sobre os argumentos que seguem nas proximas paginas deste livro.
E esse movimento, audacioso, que nos empurra para outros
lugares, por vezes desconhecidos, a partir de transformagoes que
emergem de sentimentos-conhecimentos e nos fazem mais fortes
frente aos inimeros desafios do cotidiano.

E precavido mencionar, antes de prosseguir, que a idiotice,
conforme trazida aqui, é a capacidade — e a coragem — de fazer
perguntas continuamente, colocando sob suspeita a razao e as
normas cristalizadas, de modo a conduzir o pensamento para além



dos limites do confortavel lugar da obviedade, promovendo, assim,
disrupgoes filosoficas (Deleuze; Guattari, 1992). Desta maneira, as
idiotices nos fazem crescer a partir de diferentes emogdes, nos
provocam reagOes inesperadas — mesmo as mais sutis — e nos
impulsionam em diregao a novas formas de ser e de conhecer, rumo
a um futuro em construgao.

A ideia de futuro, é preciso ser dito, talvez possa ser mais
coerente e justa se a associarmos aos modos de garantir e promover
vida(s) em lugar de grandes apostas relacionadas as tecnologias
que nos prometem solugdes rdpidas e acertadas para grandes
problemas. Esta ¢ uma das costumeiras idiotices dos sujeitos
comprometidos com a educacao: responsabilizar-se pela vida. Nao
devemos descartar a ideia das tecnologias, certamente, contudo,
pensar para/com pessoas seja a grande inovagao do
contemporaneo. Essa demanda é sempre urgente e, no entanto,
muitas vezes, negligenciada.

Neste contexto, ao investir na produgdo de uma tese de
doutorado — que originou este livro — Rubia Moura Leite Boczar
langou-se em um mar de sentimentos em busca de novos
conhecimentos. Ela materializou, em formato de texto, o bindmio
sentimentos-conhecimentos. Além disso, destaco que as
preocupacdes de Rubia sdo inovadoras para o tempo em que
vivemos, pois conforme apontei, direcionam-se as vidas de
pessoas, mais precisamente, de estudantes, docentes, profissionais
do campo da saude e, ainda, de futuros pacientes que passarao
pelas cadeiras desses jovens dentistas que se encontram - e se
encontrardao — em formacao.

Para tanto, a autora transita entre os campos da saude e da
educagao de modo a problematizar as atuais praticas de educagao
na saude. Mais do que isso, apresenta e tensiona aspectos
relacionados a historia da formagdo odontoldgica, aos conceitos
educacionais que atravessam a formacao em satide e as realidades
e desafios que configuram cursos de especializacao da area. Trata-
se de um livro, portanto, fundamentado em sentimentos-
conhecimentos que subjetivam a mulher, a profissional, a



pesquisadora e outras tantas Rubias que comprometem-se com a
formacao de seus estudantes.

E, no limite, uma grande idiotice, no sentido positivo que
apresentei, de perguntar e perguntar-se continuamente, que
origina esta obra. Sao idiotices como esta que nos fazem diferentes
— provavelmente melhores — e que operam como resisténcia as
verdades do hoje — um hoje reducionista e acelerado — mantendo
vivos e fortes os preceitos e as potencialidades da formagao
profissional em satde que intenta ser integral e promover
integralidade. Afinal, conforme Han (2023, p. 88) nos avisa,
“somente o idiota pode ter esperanga”.

Que bom que somos, ainda, idiotas!
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1. INTRODUCAO

A presente pesquisa € o resultado de um grande incomodo
académico vivenciado nas ultimas duas décadas de trabalho na
assisténcia e educacao em Odontologia, situacao detalhadamente
contextualizada no Memorial de Formagao, em anexo a esta tese, o
qual recomendo a leitura para que o contexto real, aquele que vai
além do académico possa ser compreendido por meio de um outro
olhar e, ainda, que outras nuances possam ser descortinadas para a
compreensao de aspectos outros pertinentes a este trabalho . Uma
série de questionamentos que surgiram ao longo dos anos, bem
como uma observagao detalhada em alunos de graduacao e pds-
graduagao em odontologia foram gatilhos para um mergulho no
processo de aprendizagem-formagao dessa drea da satde que se
coloca como detentora de grande importancia para a satide e bem
estar do sujeito e da sociedade, de forma mais ampla.

Segundo Werneck (2020), os cursos de graduagao na area da
saude fundamentam-se no modelo flexneriano (mecanicista,
biologicista, individualista e especialista, pela exclusao de praticas
alternativas, pela tecnificagdo do ato e pela énfase no curativo).
Importado para o Brasil, esse modelo influenciou a pratica e o
ensino no campo odontologico (Sousa; Régo, 2022). Dentro dele, o
ensino se organiza em disciplinas e em especialidades que
conduzem a um estudo fragmentado, fazendo da odontologia uma
ciéncia bastante complexa, ndo exata e pulverizada em diferentes
areas de atuacao.

Da mesma forma, o processo educativo na odontologia
também se caracteriza por essa complexidade, prevalecendo, nos
cursos de graduagao, o uso de metodologias tradicionais com
influéncia mecanicista e fragmentada, em que se percebe uma
énfase no saber e no saber fazer em detrimento do ser,
impossibilitando, assim, uma visao critica (Porto et al., 2021).
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Mesmo praticando odontologia de qualidade técnica e
cientifica, o Brasil ainda figura entre os paises com o maior indice
de exodontia (remocdao de dente), a despeito de seu elevado
numero de cirurgides-dentistas (Werneck, 2017). A etiologia da
perda dentdria é multifatorial, pois estd intimamente relacionada
com a condigao socioecondmica, com a dieta rica em agticares e com
o nivel de escolaridade (Rego, 2018). Essa triste realidade tem
também como fator etioldgico, e ndao menos importante, a
aprendizagem-formagao dos profissionais de Odontologia, que
privilegia, por meio de um curriculo oculto, o direcionamento ao
mercado privado, sendo pouco comprometida com conteudos
sociais. Naturalmente, existe uma diversidade de perfis dos
egressos de diversas institui¢des, mas também entre os alunos de
uma mesma institui¢ao (Pinheiro, 2008).

A Odontologia no Brasil segue, geralmente, um modelo com
enfoque no tratamento de doengas e pouco atento as questdes
sociais, fato evidenciado pelo direcionamento dado na formacao
para o mercado privado e no pouco envolvimento das
especialidades clinicas com os conteudos sociais (Werneck, 2017).
Pode-se verificar tentativas de mudangas, como a implementagao
pratica das diretrizes governamentais e a incorporacao da
experiéncia do SUS (Sistema unico de Saude) no processo de
formagdao. Porém, houve cenarios mais favoraveis, como a
implementacao de parcerias e integracdes multiprofissionais,
inserindo o académico num trabalho de aproximagao com a
comunidade e com as Estratégias de Satide da Familia. Todavia, ao
se confrontar essa iniciativa com as intimeras outras relatadas
acima, destaca-se a prevaléncia do modelo biomédico de formacao
(Werneck, 2017), pouco atento as questOes sociais e humanas
(Medeiros, 2013).

Paralelo a todas essas questoes, percebe-se uma mudanga no
cenario aprendizagem-formacao' (pré-servico e em servico) em

! Esse é um dos propositos deste trabalho, cunhar o conceito de aprendizagem-
formagao, por entendermos que nao é possivel dissocid-los, pois o que se espera é
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Odontologia. O aumento do ntmero de faculdades, a quase
totalidade de auséncia de vestibular para ingressar no curso, o
aumento de novas especialidades como Harmonizagao Orofacial,
Implantodontia, Oclusdao e Disfun¢do Temporomandibular,
contribuiram para a deficiéncia no processo ensino-aprendizagem.
Houve significativa diminui¢cao de carga hordria de disciplinas
chave para a implementagao de novas areas a serem inseridas no
curriculo: conteddos que antes eram ensinados durante um ano
passaram a ser ministrados em apenas 6 meses, o tempo de
treinamento em laboratdrios e clinicas diminuiram pela metade,
entre outras a¢des adotadas para dar conta de encampar uma
variedade de outros conteudos oriundos de diferentes disciplinas.
Todas as questdes se aplicam a disciplina de Endodontia, as quais
discutirei oportunamente.

A Endodontia é uma das disciplinas mais complexas a serem
ensinadas e estudadas no periodo de formacao pré-servigo pois
envolve intimeras &reas fundamentais da Odontologia como
anatomia, histologia, fisiologia, farmacologia, radiologia. Ainda,
infelizmente, ¢ a area com maior demanda em clinicas e
consultdrios. Porém, um ponto que é preciso ressaltar ¢ a auséncia
de um processo solido e bem constituido no que tange o registro e
a descri¢ao de processos realizados, de forma individualizada, em
cada atendimento realizado, na grande maioria das clinicas-escola,
ao longo do processo formativo. Os prontudrios em papéis sao
rasos de informagoes a respeito das técnicas executadas durante o
atendimento e, muitas vezes, nao é possivel entender o que o aluno
descreveu sobre o atendimento realizado. Tal questao é perpetuada
apos finalizada a graduacdo. E entdo o cirurgido-dentista, recém
graduado, percebe a grande dificuldade para resolver questdes em
seus consultdrios e busca os cursos Lato Sensu em Endodontia para
ajuda-lo a se diferenciar no mercado de trabalho.

que o futuro profissional e o profissional ja em servi¢o, ao envolver-se com as
questdes de aprendizagem, nao se desvencilhe dos aspectos formativos. O
conceito proposto serd discutido de forma mais aguerrida ao longo do texto.
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Escolas de pods-graduacao em Odontologia aquecem o
mercado da educacdo ao ofertarem inumeros cursos: desde
imersOes rapidas, aperfeicoamentos até as especializagdes com
carga hordria robusta. Todos recebem os alunos sedentos de
conhecimento técnico avancado, bem como treinamento intensivo
com mentoria de professores capacitados. Esses profissionais
precisam de suporte educacional para que possam solucionar, de
forma efetiva, seus casos clinicos.

Nos cursos de pds-graduagao Lato Sensu ha tempo maior para
treinamento intensivo e registro de resultados, o que muitas vezes
nao ocorre por falta de habito e reflexao sobre o assunto. Muitos
cirurgioes-dentistas nao sabem quantos tratamentos endodonticos
realizaram, quantas radiografias executaram e quais técnicas
utilizaram para cada diagndstico. O que se percebe € uma auséncia
de padronizagao.

A auséncia de resultados padronizados é refletida na
qualidade de muitas revisdes sistematicas que relatam os efeitos do
tratamento endodontico em dentes permanentes e foi reconhecida
na declaragao de posicao da Sociedade Europeia de Endodontia
(ESE). Protocolos sao importantes instrumentos para o
enfrentamento de diversos problemas na assisténcia e na gestao
dos servigos e, principalmente, no processo ensino-aprendizagem.
Esta pesquisa, orientada por diretrizes de natureza técnica
organizacional e politica, tem como fundamentagao estudos
validados pelos pressupostos das evidéncias cientificas. Ha
numeros mais altos de estudo sobre protocolos de atencao a saude
do que em relagdo aos de organizagao de servigos. Esses tém como
foco a padronizagdo de condutas clinicas em ambientes
ambulatoriais e estdo baseados em evidéncias cientificas além de
envolverem incorporacao de novas tecnologias com énfase as agoes
técnicas (Schneid et al., 2003).

Dentre as questoes que envolvem a aprendizagem-formagao
em servico e o servigo prestado em Especializagao Lato Sensu de
Endodontia, ressalta-se a perspectiva de catalogar, registrar ou
transcrever processos e procedimentos, agdes que passam
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desapercebidas pelos gestores, docentes, discentes e pacientes. O
presente trabalho justifica-se ante o levantamento de necessidades
em aprendizagem-formagdao no tocante as perspectivas do
discente ao ingressar em curso de Especializagao Lato Sensu em
Endodontia. No tocante a essa questao, pode-se destacar:
deficiéncia de conhecimento acerca da disciplina, curva de
aprendizado, desenvolvimento técnico de habilidades, cognigao
do discente, correlagio interpessoal (paciente/profissional
graduado), registro e lancamento de questdes que envolvem os
pacientes que recebem os tratamentos desses alunos em formagao
na pds-graduacgao, entre outros.

Assim, tomando o cendrio previamente exposto e diante das
inquietudes que ele provoca, esta pesquisa toma para si os
seguintes objetivos:

Objetivo geral:

e Compreender o impacto que um curso Lato Sensu em
Endodontia tem sobre a Educagado, Saude e Sociedade.

Objetivos especificos:

e Discutir os efeitos que a aprendizagem-formagao pode
produzir para o uso/aplicagdo de protocolos em um curso Lato
Sensu em Endodontia na vivéncia profissional dos alunos.

e Refletir sobre como a aprendizagem-formacao para o uso de
protocolos, de forma sistematizada, pode impactar a Educacao,
Saude e Sociedade.

Esta tese divide-se em 7 capitulos, sendo o primeiro capitulo
uma discussdo sobre a histéria da Odontologia, bem como a
progressao no processo de educagao nessa area da satide, no Brasil.
O capitulo 2 tece o conceito de aprendizagem-formacgao a partir do
que preconizam as Diretrizes Curriculares Nacionais, com énfase
nos cursos de especializacao Lato Sensu em Endodontia. Em seus
subtitulos as tratativas serdao sobre todo esse processo na formagao
pré-servico e em servico do cirurgiao-dentista, movimentos de
reflexao do aluno, reestruturacdo e reculturacao. No terceiro
capitulo, evidenciamos e discutimos o papel de destaque de
prontudrios e protocolos na vivéncia profissional dos discentes,
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bem como suas influéncias na aprendizagem-formagao do
cirurgido-dentista. Ja o capitulo 4, apresentara e discutird o desenho
da pesquisa, o local escolhido para que ela se realizasse, as escolhas
metodoldgicas e o caminho que se percorreu desde a decisdao da
criagao do software (protocolo) odontoldgico, a preparagao do local
de pesquisa para recebé-lo até a realizacdo das entrevistas que
possibilitaram a produc¢ao dos dados para analise e posterior
discussao acerca de como se da, ou nao se da, o processo formativo
(pré- e em-servigo) para o uso de protocolos. O processo de
discussao dos resultados encontrados ocorrera no capitulo 5, para,
em seguida, construir as consideragoes finais a partir dos objetivos
e propositos deste trabalho.

Além dessas explanagdes, a presente tese, em seus capitulos
pretende posicionar a Odontologia no contexto educacional
enquadrando-a em todos os processos de ensino- aprendizagem e
aprendizagem-formagao abordando questdes pertinentes para a
Educacgéo, o Conhecimento e a Sociedade na satuide.
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2. O CONTEXTO SOCIOEDUCACIONAL DA
ODONTOLOGIA NO BRASIL

Nos tempos mais remotos, o exercicio profissional da
Odontologia? era representado pela figura do barbeiro, que além
das atividades de barba e cabelo, eram também sangradores
(Figueiredo, 1999).

A fase cientifica da Odontologia é realmente descortinada com
Pierre Fauchard, considerado o “Pai da Odontologia”, no século
XVIIL, iniciando sua carreira como cirurgiao e dedicando-se, em
seguida, integralmente a Odontologia, publicando obra notavel: Le
Chirugien Dentiste — Au Traité des Dents (Fauchard, 1746).

E, finalmente, no século XIX, a Odontologia projetou-se,
chegando a América, devido a trés eventos importantes, todos nos
Estados Unidos da América: 1) fundagao da Society of Dental
Surgeons em Nova York; 2) criacao da primeira escola especializada
na pratica dental da América, a Escola de Odontologia de Baltimore
e; 3) publicacao do primeiro jornal especializado, The American
Journal of Dental Science (Hussain; Khan, 2014).

A partir de todo processo iniciado com Fauchard até os anos
de 1930, ocorreu, logo em seguida, a legalizagdo da profissao,
impulsionada pelo mecanismo da ‘diplomacao universitaria’, no
periodo de desenvolvimento do capitalismo. Isso possibilitou o
aumento de oferta e consumo de servigos de saude, criando solido
mercado de trabalho e processo de valorizagao da Odontologia,
enquanto pratica social (Hussain; Khan, 2014).

Entre os anos de 1930 e 1970, a Odontologia vivenciou sua
fase de tecnificagdo, com proliferacdo crescente de eventos
cientificos e, simultaneamente, a formagao de poderosa industria
de equipamentos, insumos e medicamentos médico-

2 As instituigOes e as cadeiras, sdo escritas com inicial maitscula.
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odontologicos, acompanhando o desenvolvimento capitalista
(Silva; Sales-Peres, 2007).

Cunha (1963) aponta que a regulamentacdao da profissao do
dentista durante meados do século XIX, no Brasil, estava
condicionada a aprovagao do candidato em exames prestados na
Faculdade de Medicina, diante de uma banca composta por trés
professores do Curso de Medicina. Essa situagao tinha como base a
reforma do ensino médico, reformulada e elaborada pelo
Conselheiro Jobin em sua gestdo como diretor da Faculdade de
Medicina do Rio de Janeiro, que se deu de 14 de maio de 1856 até 25
de outubro de 1884. A reformulacao do ensino médico foi realizada
e instituiu o Curso de Odontologia. Os componentes das bancas
examinadoras eram professores médicos, que entraram para os anais
da histéria da odontologia brasileira (Morita et al., 2021).

A partir do desenvolvimento tecnoldgico e cultural, surgiram
as primeiras faculdades para se estabelecer a formagao em
Odontologia. O Ministro do Brasil Imperial, Carlos Ledncio de
Carvalho, referendou a inclusdo da odontologia no rol dos cursos
superiores, através do decreto n® 7.247 da reforma do ensino
médico, de 19 de abril de 1879 (Brasil, 1879). Esse ato objetivava o
aprimoramento do tirocinio do curso médico das duas faculdades
de medicina do Império e autorizava que as mulheres requeressem
exame de verificagdo para conquistar diploma de dentista. A
sobredita reforma instituiu o curso de Odontologia, ainda sem a
definida regulamentacao. Em seu artigo 24, o decreto determinava:
“A cada uma das faculdades de Medicina ficam anexos: uma Escola
de Farmacia, um Curso de Obstetricia e Ginecologia e um outro de
Cirurgia Dentaria”. O Decreto n® 8.024, de 12 de marco de 1881, no
artigo 94 do Regulamento para os Exames das Faculdades de
Medicina diz: os cirurgides-dentistas que quiserem se habilitar para
o exercicio de sua profissao passarao por duas séries de exames: o
primeiro de anatomia, fisiologia, histologia e higiene, em suas
aplicacdoes a arte dentaria. O outro, de operacdes e proteses
dentarias (Brasil, 1881; Saliba ef al., 2009; Morita et al., 2021).
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Em fevereiro de 1880, Vicente Candido Figueira de Saboia,
assumiu a direcao da Faculdade de Medicina do Rio de Janeiro,
modernizando o ensino cientifico e as instalag¢bes fisicas, criando
laboratério para cirurgia dentaria, encomendando aparelhos e
instrumentos no exterior, a exemplo dos Estados Unidos e, com
crédito especial obtido na lei 3.141 de 30 de outubro de 1882,
montou o laboratorio de protese dentdria. Juntamente com Thomas
Gomes dos Santos Filho, Soboia criou texto no Estatuto das
Faculdades de Medicina do Império, denominado Reforma Saboia,
no qual constava, pela primeira vez, que a odontologia formaria
curso anexo. O Imperador D. Pedro II acolheu o documento, que
determinava modificagdes na Reforma Ledncio de Carvalho, o que
levou o texto a ser consubstanciado na sanc¢ao do Decreto de n°
9.311, de 25 de outubro de 1884 (Brasil, 1884). A Odontologia
passou a integrar elenco universitario, proporcionando aos
cirurgioes-dentistas, além de uma correta formacgao profissional, o
ambiente necessdrio a constante ampliagdo dos conhecimentos
técnico-cientificos (Ferrari; Araujo, 2015).

A primeira Escola de Odontologia de Sao Paulo foi criada em
07 de dezembro de 1900: Escola de Farmadcia, Odontologia e
Obstetricia de Sao Paulo. O Curso de Odontologia criado em 1884,
na entdo capital federal, foi transformado em Faculdade de
Odontologia em 1925, continuando anexo a Faculdade de
Medicina, que pertencia a Universidade do Rio de Janeiro, criada
em 1920. Em 17 de Janeiro de 1951, surgiu a primeira
regulamentacao da odontologia, descrita pela Lei n® 1.314, na qual
o exercicio da profissao so era permitido aos que eram habilitados
por titulo obtido em Escola de Odontologia (Brasil, 1951). A
regulamentagao da profissao se deu inicialmente pela Lei 4.324/64
quando se instituiu o Conselho Federal e Regionais de
Odontologia, regulamentados pelo Decreto 68.704/71 (Brasil, 1964).
Sancionada posteriormente, a Lei 5.081/66 regulou o exercicio da
odontologia no Brasil, o qual seria permitido ao cirurgiao dentista
habilitado por escola ou faculdade oficial ou reconhecida, sendo
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necessario ao profissional se inscrever no Conselho Regional de
Odontologia de seu estado (CRO)? (Oliveira; Matos, 2018).

A formagdao em odontologia sempre esteve pautada no
exercicio privado da profissdo. A partir da década de 60 do Século
XX, com a nova Lei de Diretrizes e Bases da Educacao Nacional de
1971, foram dadas prerrogativas ao Conselho Federal de Educagao
para legislar sobre a estrutura curricular dos cursos de graduagao.
Essa proposta se aperfeicoou e, em 2002, o Conselho Nacional de
Educacdo instituiu as Diretrizes Nacionais dos Cursos de
Graduagao em Odontologia, documento que caracterizou o egresso
na profissao com perfil generalista, humanista, com visao critica e
reflexiva da realidade, e que pudesse atuar em todos os niveis de
atencao a saude, embasado no rigor técnico e cientifico, pautando-
se em principios éticos, legais e na compreensao da realidade social,
cultural e econémica do seu meio, tendo em vista a transformagao
da realidade em beneficio a sociedade (Santos-Silva et al., 2022).

O ensino da Odontologia, caracterizado pela abordagem
tecnicista e organicista, é identificado com o modelo biomédico de
atencdo a saude. Segundo Capra (1982), esse modelo biomédico
supervaloriza o aspecto individual sobre o coletivo, a especializagao
sobre a abordagem clinica generalista, a concepgao estatica do
processo satide-doenca, a assisténcia curativa sobre a prevencao e
promogao de sauide e a mercantilizacdao do ato odontoldgico. Essa
concepgao de ensino influenciou, também, a pratica odontoldgica
voltada para o consultorio particular e a venda de servigos no campo
privado. A Odontologia vivenciou sua era de consolidagao como
profissdao principalmente no inicio dos anos 1980, quando ocorreu
sua expansao (chamada por alguns estudiosos de ‘golden age’ da
odontologia), e a categoria enfatizou a esfera privada, concebendo o
exercicio clinico liberal como espago privilegiado para a organizagao
de suas praticas (Santos-Silva et al., 2022).

3 O termo Conselho regional de odontologia sera designado pela sigla CRO
doravante neste trabalho
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Praticas concorrenciais elevaram os servigos odontologicos
aos seus valores maximos, por meio de mecanismos de
diferenciagdo profissional e o culto a especializa¢do que dai advém
— como forma de diferenciacdo comercial. De certa forma, tal
situacdo mostrou-se interessante ja que impulsionou a busca
continua pelo conhecimento. Porém, com o passar do tempo, o
aumento de profissionais no mercado e questdes politica-
econdmico-sociais, o valor maximo passou a ser algo impossivel de
ser praticado. Foi quando se iniciou uma corrente de profissionais
que lancaram mao de mecanismos de diferenciagdo profissional
com estratégias concorrenciais negativas, praticando valores
minimos dos servigos prestados, tecnificando cada vez mais a
pratica odontoldgica (fazendo valer a maximo “time is Money”),
aceitando os valores infimos pagos por boa parte dos convénios
odontologicos, e se colocando sujeitos a toda sorte, dentro de um
mercado cadtico (Santos-Silva et al., 2022).

Frente a crise instalada (e como reflexo da mesma), nas
institui¢des publicas e privadas de ensino, houve, nos anos 2000,
diminui¢ao acentuada da concorréncia (relagao candidatos por
vaga) para os cursos de Odontologia. Essa questao trouxe grave
problema ao ensino, visto que facilmente um aluno despreparado
conseguia ingressar em Curso Superior, pois os vestibulares
tornaram-se, principalmente na rede privada, apenas um protocolo
para inscrigao nas Institui¢des de Ensino e ndo mais um processo
seletivo de fato. A avaliacao do conhecimento e o perfil do aluno
nao eram mais requisitos para ingressar no Curso de Odontologia
e sim o fato do pretendente ter ou nao condi¢des de financiar tal
empreita. Consequentemente, o nivel intelectual dos alunos
frequentadores dessas universidades foi seriamente diminuido
pela falta da concorréncia como havia nas décadas de 70, 80 e 90.
Mesmo em relagao as universidades publicas, percebeu-se notas de
corte no vestibular inferior aos anos anteriores. Ao mesmo tempo,
houve um crescimento exacerbado de institui¢des privadas de
ensino superior que ofereciam cursos e, a cada ano, centenas de
profissionais ingressavam no mercado sem ter havido
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planejamento sobre a capacidade do mercado em absorver tais
egressos dos cursos de odontologia (Saliba et al., 2009).

As entidades odontologicas de classe vém enfrentando uma
aceleragdo na abertura de novos cursos de odontologia sem o
obedecimento a critérios e normas mais estritas para o processo.
Situagao essa que reflete diretamente na qualidade da formacao
dos egressos desses cursos. O Conselho Federal de Odontologia
(CFO) vem, desde 2017, por meio de oficios, reivindicando aos
orgaos governamentais (Ministério da Educagao) alguma forma de
controle e organiza¢do na autorizagao de novos cursos, porém sem
nenhuma resposta até os dias de hoje.

Segundo o Conselho Federal de Odontologia, o objetivo é
manter a sustentabilidade da profissao em médio e longo prazo.
Para o CFO¥ o crescimento indiscriminado das instituicdes que
ofertam a graduacgdo em odontologia pode gerar um colapso na
qualidade dos servigos ofertados a populagdo e enfatiza,
veementemente, no oficio enviado: “No dever legal de fiscalizar o
exercicio profissional, entende-se que a qualidade do ensino
ofertado pode ser prejudicada no formato que esta hoje, o que
coloca em risco, também, a satide da sociedade, com o atendimento
odontologico que deveria ser de exceléncia (Brasil, 2017)”.

A par desse cendrio, relevante e preocupante questdo que
envolve o ensino da odontologia é a captagdao de jovens recém-
formados por grandes redes de saude: ha o oferecimento de
saldrios muito aquém daqueles justos, em troca de servigos nos
quais, nem sempre ¢ oferecida a melhor condigao de trabalho. Os
cirurgioes dentistas que muitas vezes nao possuem condi¢oes
financeiras para investir em equipamento para estabelecer
consultério odontoldgico particular associam-se a essas franquias
de rede de saude da odontologia e dificilmente conseguem
recursos para investir em sua carreira, que deveria se dar por meio
de cursos de atualizagao e especializagao. Paralelo a essa situagao,

4 O termo Conselho Federal de Odontologia sera designado pela sigla CFO
doravante neste trabalho.
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ha a questao dos convénios odontoldgicos ou planos de satide que
impulsionam a concorréncia entre profissionais, que priorizam o
preco a exceléncia (Morita et al., 2021; Santos-Silva et al., 2022).

O percurso que vai desde a formacgao do cirurgiao dentista até
o mercado de trabalho é delicado e envolve questdes importantes a
serem discutidas no presente trabalho.

A formacao profissional é definida, genericamente, no ambito
do Sistema Nacional de Qualificagdes (SNQ) pelo Decreto-Lei n®
396/2007, de 31 de dezembro, alterado e republicado pelo Decreto-
Lei n® 14/2017(de 26 de janeiro), como a formacao que visa dotar os
individuos de competéncias (capacidades para mobilizar
conhecimentos, aptiddes e atitudes) para o exercicio de uma ou
mais atividades profissionais.

A capacitacdo é o processo permanente de aprendizagem-
formagao, com o objetivo de contribuir para o desenvolvimento de
competéncias institucionais por meio do desenvolvimento de
competéncias individuais, como forma de criar e impulsionar
capacidades multiplas para o exercicio profissional. Ferreira e
Orlandi (2014, p. 145) abrem uma lacuna pertinente para a
discussao envolvendo formagao e capacitagao e suas implicagoes
na sociedade. Os autores pontuam sobre a contextualizagao da
educacao como um fator de desenvolvimento econémico visto
pelos governantes de forma dissociada, ou seja: o mercado de
trabalho exige treinamento, capacitagao e nao formagao®.

As motivacdes que levam o estudante a escolha do curso de
graduacao que realizard tém relacdo com a visao que lhe
apresentam da odontologia, das possibilidades de atuacdo no
mercado de trabalho e da necessidade ou nao de comprometimento
social enquanto profissionais de satide (Ferreira; Ferreira; Freire,
2013). A maior parte dos estudos apontam como razdo para a

5 Pontuamos, neste trabalho, que ha uma diferenca posta e colocada entre
treinamento, capacitacao e formagao. No entanto, ndo é nosso objetivo evoluir a
discussao acerca desses conceitos. O que interessa a este texto e seus movimentos
de discussao € centrar-se nas questdes que circundam o processo de
aprendizagem-formacao.
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escolha, a afinidade com o curso e/ou com a area de saude, a
possibilidade de ascensdo financeira e a natureza liberal da
profissao, entre outras motivagoes.

Sousa (2017) enfatizaram que o mercado de trabalho
odontologico foi visto como pouco favoravel pela maioria dos
participantes - estudantes de odontologia — como um mercado ja
saturado. Ainda assim, nao foram influenciados por essas
condigOes e relataram que escolheriam a odontologia novamente
como profissao. Esse posicionamento parece reafirmar a vocagao
profissional como varidvel importante na escolha da profissao. O
aperfeigoamento técnico-cientifico, juntamente com
relacionamento interpessoal, foi outro critério entendido como
relevante para se sobressair no atual mercado de trabalho em
odontologia, sugerindo que a imagem do profissional parece estar
relacionada com a comunicagao e empatia entre ele e o paciente.
Pontuam, ainda, que a falta de experiéncia e a inseguranga foram
relatadas como possivel obstdculo para o ingresso ao mercado de
trabalho.

Almeida, Fadel e Silva Junior (2021) analisaram o mercado de
trabalho publico sob a percepcao de formandos em odontologia de
universidade publica e identificaram entre motivos de interesse, ou
desinteresse, no mercado publico odontoldgico, as seguintes
categorias: estabilidade e carreira profissional, experiéncias
vivenciadas, processo de trabalho, perfil do usudrio e aspecto
social, entre outros. Entre os formandos com interesse no mercado
publico, a estabilidade profissional e financeira foi o principal
motivador, seguido da percepcio que o SUS (Sistema Unico de
Satde) seria ambiente adequado para inicio de carreira ou lugar
adequado para aprender-fazendo. Importante salientar que o SUS
nado oferece, em suas clinicas, especialidades mais complexas da
odontologia como endodontia e servigos voltados a reabilitagao
estética, requerendo a presenga de profissional especializado.

O desinteresse no mercado publico odontoldgico como
carreira a ser seguida de forma continua talvez esteja relacionado,
principalmente, a percepgao de uma carreira profissional defasada,
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condizente com pressupostos do modelo biomédico, ou seja: uma
carreira individualista, curativa, centralizada na figura do
cirurgiao-dentista. Sendo assim muitos profissionais abracam esse
mercado, a fim de angariar recursos financeiros para
posteriormente migrarem para o atendimento privado, investindo
em especializagbes e consultérios com amplos recursos
tecnoldgicos (Costa et al., 2012; Ferreira, Ferreira, Freire, 2013).

Percebe-se que a insercao do cirurgiao dentista no mercado de
trabalho propicia angustia nos recém graduados, ocasionada pela
necessidade de tomar decisdes que irdo influenciar seu futuro
profissional. Muitos possuem o sentimento de que a formagao
universitaria é insuficiente para atender as exigéncias do mercado
(Costa et al., 2012; Ferreira, Ferreira, Freire, 2013) e continuam esse
processo de diferentes formas e em diferentes meios, por meio de
movimentos educacionais que podem se fazer em espagos formais,
nao formais e informais.

O cendrio educacional brasileiro passou por um periodo de
reestruturagao curricular e metodoldgica com intuito de maximizar
o rendimento dos estudantes e a formagao deles para a vida.
Portanto, diversas pesquisas cientificas foram realizadas (Rocha,
Teran, 2010; Marandino, 2001, 2003, 2009; Jacobucci, 2006, 2008;
Cazelli, 2005, entre outros) referentes aos processos de ensino-
aprendizagem, tanto no espaco tradicional da escola, com seu
sistema de ensino formal, quanto ao uso dos espagos nao formais
de ensino. Discutiremos mais a frente sobre essas questoes.

De acordo com Marandino (2009), a educacao formal recebe
esse nome por ser realizada em um espago que estd sujeito a um
sistema de regras, sendo hierarquicamente estruturado. Espagos
formais de ensino sdao aqueles que oferecem e pautam-se por uma
educagao formal. Escolas e Universidades sao exemplos desses
espagos.

Conforme Giuliano Jacobucci e Daniela Jacobucci (2008, p. 56),

Apesar da defini¢ao de que espago formal de Educagao é a escola, o espago
em si ndo remete a fundamentagao teérica e caracteristicas metodolégicas
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que embasam um determinado tipo de ensino. O espaco formal diz respeito
apenas a um local onde a Educacdo ali realizada é formalizada, garantida
por Lei e organizada de acordo com uma padronizagao nacional.

Porém, a educagao formal e as universidades como espago de
ensino formal ndo sdao os unicos formadores para a vida
profissional. A educagdao dita ndo formal adquiriu papel
fundamental no processo ensino-aprendizagem. Entende-se como
educagdo nao formal aquela que é feita em espagos fora do
ambiente escolar (formal), mas que possuem regras proprias em
relagdao aos seus métodos de ensino e relagdao com o publico, com
objetivos bem direcionados (Vieira; Bianconi; Dias, 2005).
Consultorios odontoldgicos sao exemplos de espacos utilizados
para uma educacao nao formal e, como consequéncia disso, sao
reconhecidos como espagos nao formais de ensino.

Ghon (1999) defende a ideia de que a escola pode ser
considerada um espago onde ocorre uma educagdo nao formal de
ensino quando se leva em consideragao a sua relagio com a
comunidade.

A utilizagao de espagos nao formais de ensino vem, ao longo
dos anos, tomando papel de destaque no ambito de publicacdes
académicas por apresentar uma alternativa didatico-pedagdgica
para a realizagdo de atividades que estejam fora do ambiente
escolar dito formal e que proporcionam, para os estudantes, uma
possibilidade de conhecimento de diferentes conceitos e temas.

Aprendizagem informal ¢ um termo amplo que inclui
qualquer tipo de aprendizagem, a qual pode ser pode ser planejada
ou nao, mas geralmente envolve algum grau de consciéncia de que
a aprendizagem esta ocorrendo. Ja a aprendizagem incidental,
brago da aprendizagem informal, ¢ um subconjunto definido como
um subproduto de alguma outra atividade. A aprendizagem
incidental, por outro lado, é em grande parte nao intencional, nao
examinada e incorporada aos sistemas de crengas das pessoas
(Watkins; Marsick, 1992).
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Durante o processo de formacgao para a vida, desde a infancia
até a fase adulta, o individuo passa por diferentes lugares e
situagdes que contribuem para sua formacdo, em seus multiplos
processos de aprendizagem. Um dos aspectos a se considerar, nesse
percurso, € a autonomia que o individuo exerce diante de qualquer
realidade ao agir sem suporte direto de outra pessoa. No processo
formativo, consideramos que a autonomia deve ser orientada para
que o estudante tenha a mediacao docente, para que aprenda
conceitos necessarios e domine o processo de aprendizagem como
parte da sua formacao.

Segundo Schon (2000), o sentido do processo educativo € a
condicao de transformacdo que proporciona ao sujeito da
aprendizagem. Portanto, o significado do ensino é refletido na
aprendizagem na medida em que o sujeito é proativo e assume a
construc¢ao da autonomia ao longo da vida. “Toda a¢do educativa
s6 pode estimular o outro desenvolvimento, a autoaprendizagem,
a autorregulacdo de um sujeito, modificando seu meio, entrando
em interagao com ele” (Alarcao, 2007, p. 42).

A autonomia € uma procura da pratica, continua, em que o
sujeito se abre para a compreensao e reconstrucao da identidade
profissional, para almejar uma relagao de autonomia, para que essa
seja vista como decisdao a contribuir para o enriquecimento do
processo de construgao da educagao (Alves; Oliveira; Melo, 2022).
Essa pratica continua reveste-se do envolvimento em um processo
de aprendizagem-formagao que se perpetua vida a fora, a
aprendizagem ao longo da vida, a qual se constrdi e se solidifica
nos diversos ambitos da vida profissional e pessoal.

Nos debates dos ultimos anos sobre politica da formacao,
particularmente na ultima década, o conceito de aprendizagem ao
longo da vida tomou uma dimenséo estratégica e funcional. E a
esse conceito que se recorre para definir as missoes de formagao
das sociedades pods-modernas. O mais importante documento
europeu sobre a educagao e a formagao ao longo da vida, o
Memorandum, ratificado em margo de 2000 em Lisboa, pela
Comissao Europeia, assim o define: “a aprendizagem ao longo da
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vida (lifelong learning) nao é apenas mais um dos aspectos da
educacdo e da aprendizagem; ela deve se tornar o principio diretor
que garante a todos o acesso as ofertas de educagao e de formagao,
em uma grande variedade dos contextos de aprendizagem”
(Commission of the European Communities, 2000, p. 3, grifo nosso).

O Memorandum estipula claramente que a educagao ao longo
da vida concerne a todas as atividades significativas de
aprendizagem, tais como: processos de aprendizagem formais que
ocorrem nas instituicdes de formacdo classicas e que sao,
geralmente, validados por certificagdes socialmente reconhecidas;
processos de aprendizagem ndo formais que se desenvolvem
habitualmente fora dos estabelecimentos de formacao
institucionalizados, nos locais de trabalho, em organismos e
associagoes, no seio de atividades sociais, na busca por interesses
esportivos ou artisticos; processos de aprendizagem informais, que
ndo sao empreendidos intencionalmente e que “acompanham”
incidentalmente a vida cotidiana (Commission of the European
Communities, 2000, p. 8).

A aprendizagem nao deve ser somente, e sistematicamente,
ampliada para toda a duracdo da vida. Ela deve também se
desenvolver “lifewide”, quer dizer, generalizar-se para todos os
dominios da vida, para isso estabelecem-se, portanto, ambientes de
aprendizagem nos quais os diferentes modos de aprendizagem
encontram-se para complementarem-se organicamente.

A compreensdo da aprendizagem ao longo da vida demanda
uma mudanga de paradigma na organizagao da aprendizagem —
ndo apenas na idade adulta, mas desde as primeiras formas da
escolaridade. A questao central da pedagogia nao ¢ mais saber
como uma determinada matéria pode ser ensinada da maneira
mais eficaz possivel, porém quais sdao os ambientes de
aprendizagem que sao os melhores para estimular a
responsabilizacdo dos processos de aprendizagem pelos proprios
aprendentes, ou seja, como o aprender pode ser “aprendido”
(Simons, 1992; Smith, 1992). A adigao de tais escolhas pedagdgicas
demanda das institui¢des educativas muita reflexividade sobre si
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mesmas além de proposta comprometida de reestruturagao e
reculturagao®. Elas devem aceitar, por sua vez, colocarem-se a si
mesmas “em aprendizagem”. A necessidade de preparar seus
docentes e discentes para responsabilizarem-se pelos processos de
aprendizagem que deverdo conduzir ao longo da vida pressupoe,
efetivamente, a ideia de uma lifewide learning, de uma
“aprendizagem abarcando todos os aspectos da vida”.

Contextualizando para a educagao na Odontologia, é fato que
vivenciamos a educagao formal em que a aprendizagem acontece
nas universidades e institui¢des chanceladas por essas tltimas, nas
quais o ensino é direcionado por mestres e doutores com grande
vivéncia clinica, com consequente certificagdo. Porém, em fungao
de intiimeros quesitos como rapidez, facilidade e lacunas na
formacgao dos graduandos ao sair das faculdades, observamos
também a educagao ndo formal, em que profissionais diferenciados
com mais expertise em determinadas disciplinas ministram cursos
rapidos em seus proprios consultdrios odontoldgicos.

No Brasil, inumeros profissionais de todas as areas da
Odontologia constroem espagos fisicos (Institutos, Studios) com
clinica odontoldgica equipada e sala de aula a fim de ministrar
cursos de atualizagao ou imersao, entregando aos participantes um
certificado em nome de sua empresa profissional e nao
educacional. O aluno-profissional, muitas vezes, ndo se interessa
pela certificagio, mas pelo aprendizado rdpido mesmo que
superficial sobre determinada disciplina.

Essas questdes sao robustas para entendermos o perfil dos
egressos de odontologia. A ansia pelo retorno financeiro e a pressa
em aprender técnicas para resolver problemas complexos
certamente podem trazer sérios problemas para o recém graduado.
Buscam colegas que ja trabalham ha algum tempo em determinada
especialidade, mas que ndo possuem formagao para docéncia.
Ensinam como podem aquele aluno, cobram valores expressivos

¢ Esses conceitos serdo discutidos na sec¢do 2.2.3
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por essa mentoria e nao conseguem dar suporte de forma continua
e efetiva para esse cirurgiao dentista.

Ainda, faz se necessario considerar que estamos vivendo a era
digital em todas as profissdes e nao é raro a venda de cursos on-line
de odontologia pelo Instagram. Situagao essa que nos faz pensar
como sera a formacao desse cirurgiao-dentista ja que a profissao
constitui se majoritariamente de forma artesanal, técnica,
individual e cada paciente a ser atendido apresenta uma condigao
Unica e impar. Porém, salienta-se que as tecnologias digitais
podem ser potencializadas por metodologias ativas de
aprendizagem tais como: aprendizagem baseada em problemas ou
estudo de caso clinico, entre outras.

A aprendizagem baseada em problemas aproxima-se muito da
educacao permanente, principalmente por tratar de patologias e
experiéncias de consultério proximos a realidade dos alunos, que
motiva a aprendizagem colaborativa, contextualizada e significativa,
promovendo o desenvolvimento de competéncias e habilidades,
bem como a aprendizagem ao longo da vida. Nessa direcao, o estudo
de caso clinico requer a descri¢ao de dados e informagao, envolve
estudo sistematico e tomada de decisdo, o que também contribui
para o processo de aprendizagem constante e permanente, como é o
ambiente de trabalho odontoldgico, que se faz no dia a dia, o tempo
todo, ao longo da vida. As discussoes que se colocam nos estudos
de caso clinico buscam a melhor forma de atuar junto aos pacientes,
com a riqueza de diferentes pontos de vista.

Ao trazer para o campo da pesquisa a aprendizagem ao longo
da vida que se faz na Odontologia, pautada por conceitos oriundos
da drea educacional, estabelece-se um campo de conhecimento
dialogico, dialético e complementar: a educagao e a satide.

Darsie et al. (2022) refletem sobre essas grandes areas do
conhecimento - Educagao e saude — e, da complexa relagao das
diversas teorias e praticas que aproximam as duas dreas, emergem
conceitos relevantes, como: 1) Educagdo em Saude, fortemente
ligado aos processos de Educacdao Popular e fortalecimento de
diferentes grupos populacionais; 2) Educagdo na Saude,

32



geralmente entendido como praticas que envolvem a formagao no
campo da Saude; e 3) Educagao para a Satide, que se caracteriza por
estar mais atento aos mecanismos de manutenc¢ao da saude e
prevencao de doengas de modo individualizado.

Mesmo tratando de perspectivas diferentes — por vezes
contraditorias —, em totalidade, visam efeitos positivos no que se
refere aos sujeitos subjetivados por tais praticas. Os autores propoem
aspectos tedricos e/ou praticos que aproximem as areas da Saude e
da Educacdo, tendo em vista os diferentes conceitos e perspectivas
que envolve tal movimento de modo a servirem como dispositivos
de transformacgao de praticas e de reflexdes acerca do tema.

Em relagao a esses trés movimentos que interpoem educagao
e saude, faz-se pertinente destacar a “Educagao na Saude”. A
presente tese foi elaborada em programa de pos-graduacao da area
da educacao (Programa de Pds-graduacao em Educagao,
Conhecimento e Sociedade, da Universidade do Vale do Sapucai.
Este programa tem como proposta, em seu projeto pedagdgico,
“...estabelecer o diadlogo transdisciplinar em educagdo, com
finalidade de proporcionar aprendizado mais reflexivo e uma
formacao multidisciplinar adequada ao novo contexto e novo perfil
do ensino nas universidades...”.

Neste sentido, a proposta desta tese de doutorado é de
“Educagdo na Saude” e buscou possibilidades de pesquisa
vinculadas a assisténcia envolvendo duas especialidades
(Ortodontia e Endodontia), docéncia (mestre em ciéncias aplicadas
a saude e docente da disciplina de endodontia no curso de
Odontologia da Unincor (Trés Coragdes, Minas Gerais, Brasil) e
frente a uma escola de pds-graduacao de cursos Lato Sensu. Ainda,
procurou-se estabelecer uma pesquisa capaz de responder
questionamentos e demonstrar a importancia de se pesquisar
Educacao na Saude, para determinar propostas, discussdes e
produto que proporcione perspectivas de melhorias para a
Educacdo em/na e para a saude. A orientacdo estabelecida no
decorrer do doutorado foi definida pela interposi¢do de areas:
Educacéo e Saude; Satude e Educacao.
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Como discutir aprendizagem-formac¢ao em graduacao e pds-
graduagdo se nao fosse em programa de pos-graduacdo em
Educagao? Entretanto, os programas de pds-graduagao Stricto
sensu, na area da educagdo, sem cunho transdisciplinar, nao
proporcionariam a inter-relacio Educagao-Saude e Satde-
Educacdo. Na drea da satde é comum estabelecer os dialogos
multidisciplinares que possibilitem discutir, debater e muitas vezes
resolver problemas para a saude e em saude. No entanto, o
presente livro mostra em texto e contexto o didlogo entre as areas
do conhecimento: educagao e saude, Odontologia (Endodontia) e
educagado, para promover nova abordagem de Educagado na satde,
no que tange o bindmio: aprendizagem-formacao.

A aprendizagem-formacao de forma geral, e na Odontologia
de maneira mais especifica, assume a constru¢ao da autonomia ao
longo da vida, promovendo Educacao em /na/ para a Satude.
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3. DIRETRIZES CURRICULARES NACIONAIS PARA O
CURSO DE ODONTOLOGIA E O PROCESSO DE
APRENDIZAGEM-FORMACAO EM CURSOS LATO SENSU

Em seu artigo 4°, as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN?)
definem os conhecimentos requeridos para a formagao do cirurgiao
dentista com o exercicio das seguintes competéncias e habilidades:
(I) Atengdo a saude: dentro de seu ambito profissional, aptos a
desenvolver agdes de prevengao, promogao, protecao e reabilitagdo
da satude, tanto em nivel individual quanto coletivo; (II) Tomada de
decisoes: o cirurgiao dentista deve possuir competéncia e habilidade
para avaliar, sistematizar e decidir as condutas mais adequadas,
baseadas em evidéncias cientificas; (III) Comunicagido: manter a
confidencialidade das informagoes a ele conferidas, em relacdo a
outros profissionais de saude e o publico geral; além do dominio
de pelo menos uma lingua estrangeira e de tecnologias de
comunicagao e informagao; (IV) Lideranga: apto a assumir posigoes
de lideranca tendo em vista o bem estar da comunidade. Envolve
compromisso, responsabilidade, empatia, tomada de decisdes,
comunicacdo e gerenciamento de forma efetiva e eficaz; (V)
Administragdo e gerenciamento: o profissional deve estar apto a ser
gestor, empreendedor, empregador ou lider de equipe de saude e
(VI) Educacio permanente: deve desenvolver a capacidade de
aprender continuamente tanto no periodo de formacao como na
pratica (aprender a aprender), sempre de forma cooperativa por
meio de redes nacionais e internacionais.

Outra questao presente nas DCN sdo os contetidos essenciais
para o curso de graduagao em Odontologia. O objetivo é englobar
todas as matérias que envolvam o processo satde/doenca
(individual e coletivo) em nucleo comum a todos os cursos de

7 O termo Diretrizes Curriculares Nacionais sera designado pela sigla DCN
doravante neste trabalho.
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odontologia. Devem contemplar: ciéncias biologicas e da satde;
ciéncias humanas e sociais e ciéncias odontoldgicas (propedéutica
clinica, clinica odontoldgica, odontologia pediatrica).

A Odontologia possui um compromisso e um impacto nao sé
na saude bucal das pessoas, mas em toda a dimensao de saude e
sociedade. Tradicionalmente, muitos cursos de odontologia ainda
objetivam a formacao profissional para o mercado de trabalho da
rede privada. Nem mesmo a crescente oferta de postos de trabalho
no setor publico, em fung¢do da implantagao do SUS, promovido
pela insercao do dentista na Estratégia de Satde da Familia (ESF) e
a criacdo dos Centros de Especialidades Odontoldgicas (CEO)
foram suficientes para alterar a logica “mercantilista” da formacao
no ensino de graduagao em Odontologia.

A instituicao das DCN® para o curso de odontologia pelo
parecer CNE/CES n®°. 3/ 2002 é justamente um mecanismo para a
alteragao dessa logica mercantil presente, de um modo geral, nos
cursos de odontologia ofertados pelas IES (Institui¢des de Ensino
Superior). Muito em fungao do seu carater legal é que as DCN e
suas orientagOes para a elaboragao dos curriculos estdo sendo
adotadas pelas Instituigdes de Ensino Superior. E premissa também
fundamentar e organizar o planejamento do curso de graduacao
em Odontologia.

Ao definir o perfil profissional desejado para os egressos dos cursos de
odontologia, as DCN parecem contemplar uma nova pratica profissional
que pode ser realizada para além dos limites do consultdrio. A formagao de
um profissional generalista procura romper com a dicotomia preventivo-
curativo e publico-privado, com a valorizagdo precoce da micro-
especializagao e com a falta de integracdao com outras areas da satide que
tem caracterizado o exercicio da profissao (Morita; Kriger®, 2004, apud Brasil,
2006a, p. 123).

8 DCN- Diretrizes Curriculares Nacionais-sdo normas obrigatérias para a
Educagao Basica que orientam o planejamento curricular das escolas e sistemas de
ensino.

®MORITA, M. C.; KRIGER, L. Mudangas nos cursos de Odontologia e a interagao
com o SUS. Revista da ABENO; [S. L], v. 4, n. 1, p. 17-21, 2004.
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As elaboragdes do projeto pedagdgico devem ser planejadas e
adequadas conforme os direcionamentos das DCN, a fim de
permitir a integragdo ensino/servico e aproximar de forma
ampliada essa relagdo. A grande dificuldade reside no fato de que
muitas institui¢des funcionam mais como empresas do que como
institui¢oes formadoras e educativas. A preocupagao em formar
um profissional que atenda as demandas do mercado é maior que
direcionar a formacao de seus alunos para o servigo publico.

As DCN para a graduagao em odontologia significaram um importante
avan¢go na medida em que estabeleceram claramente os principios e
fundamentos, para a formagao do cirurgidao dentista, definindo o perfil do
egresso por meio de competéncias e habilidades necessarias a formagao de
um profissional da 4rea da sadde. [...] A real concepg¢do dos professores,
coordenadores e diretores dos cursos na forma de saber conduzir o conceito
filosdfico alinhado a sua aplicabilidade na estrutura curricular, é um dos
pontos que mais dificultam a aderéncia as DCN. (Haddad et al., 2006, p. 147).

O perfil do egresso do curso de odontologia, segundo as DCN,
¢ a formagdo de um profissional generalista, humanista, critico e
reflexivo e que esteja preparado para atuar em todos os niveis de
atengao a saude com rigor técnico e cientifico. O cirurgido-dentista
deve ter, ainda, a capacidade de exercer atividades referentes a
saude bucal da populagao de forma ética e legal, direcionando sua
atuacdo para a transformacdo da realidade em beneficio da
sociedade.

Dentro desse contexto de reforma do ensino superior, as
faculdades de odontologia, em geral, precisam estar cientes da
importancia de formar profissionais com uma real visao da
condigao social, econdmica e de sauide, principalmente bucal, da
populagao brasileira. Nao basta apenas formar para abastecer o
mercado de trabalho; mas formar, de fato, cidadaos éticos, criticos
e humanizados. Deve-se levar em conta que é durante a formagao
académica que os alunos comecam a adquirir a percepcao para o
trabalho e que, em sua maioria, sera o primeiro emprego. Em
muitos casos, as faculdades nao constroem esse tipo de
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conhecimento e ficam restritas ao aspecto técnico e cientifico
(Teixeira; Gomes, 2004). Aproximar o conhecimento adquirido por
meio da teoria, durante o curso, da realidade vivenciada em uma
cadeira odontoldgica também reflete na aprendizagem-formagao
de um profissional critico, reflexivo e consciente do ponto de vista
ético. O importante é que as DCN, como documento legitimo e
orientador das reformas curriculares necessarias aos cursos de
graduagao em odontologia no Brasil, possam servir de elo entre
alunos, universidades e servigos de saude. Ressalta-se, ainda, que
os profissionais graduados possam se aproximar das universidades
na busca de qualificagdo profissional e troca de experiéncias,
vivenciando e compartilhando suas realizagdes clinicas (Brasil,
2006b, p. 18).

A publicacdo da Resolucao n® 3, de 21 de Junho de 2021 pelo
Ministério da Educagdo, pontua, dentre algumas mudancas, a
flexibilidade individual dos estudos, atividades complementares e
componentes optativos além de alteragdes na grade curricular do
curso de graduacao em Odontologia.

O aumento de novas especialidades e insercao delas na grade
académica, como Harmoniza¢do Orofacial, Implantodontia,
Oclusao e Disfungao Temporomandibular, contribuiram para a
deficiéncia no processo ensino-aprendizagem. Isso ocorreu porque
houve significativa diminuicdo de carga horaria de disciplinas
basicas, dentre elas a Endodontia, para a implementacao de novas
areas a serem inseridas no curriculo: conteidos que antes eram
ensinados durante um ano passaram a ser ministrados em apenas
6 meses. Ainda, o tempo de treinamento em laboratdrios e clinicas
diminuiram pela metade.

A grande lacuna existente nessa contextualizacdo ¢ a
deficiéncia explicita observada ao longo desses ultimos anos no
processo aprendizagem-formagao do aluno de graduagao.

A pods-graduagao surge como solugao para essas questoes,
principalmente pela significativa e elevada carga horaria, com
aulas tedricas, praticas exaustivas, e mentoria permanente durante
a especializagao realizada pelos professores.
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3.1 A pos-graduacao Lato sensu e a Endodontia

A Endodontia é o campo da Odontologia que estuda a
morfologia da cavidade pulpar, a fisiologia e a patologia da polpa
dental, bem como a prevencdo e o tratamento das alteragdes
pulpares e de suas repercussoes sobre os tecidos dentarios.

A infeccao endodontica, também denominada periapicopatia
ou periodontite apical, envolve o dente e as estruturas de suporte
(periodonto e osso alveolar). Carie, traumas ou procedimentos
iatrogénicos determinam a etiologia da infec¢do, que se inicia a
partir da necrose do tecido pulpar (Rogas; Siqueira, 2018).
Microorganismos (bactérias e fungos) da microbiota nativa da boca
colonizam o sistema de canais radiculares que é composto pelo
canal principal, ramifica¢cdes e canaliculos dentindrios, dispostos
desde o assoalho da camara pulpar até a porcao final da raiz (Rogas,
Siqueira, 2018).

E de grande importancia o estudo histérico da Endodontia,
principalmente para elaborar uma perspectiva e valorizar o
conhecimento acumulado. A Endodontia € parte integrante da
Odontologia, nascida com a propria Medicina — de raizes bioldgicas
profundas — desde tempos muito remotos (Deus, 1973). No século
20, e em parte do século 19, a endodontia era designada como
tratamento do canal radicular ou patodontia. Harry B. Johnston,
D.D.S., de Atlanta, Georgia, era bem conhecido no inicio do século
20 como conferencista e clinico no tratamento do canal radicular.
Por suas conferéncias e demonstracoes de uma modificacao da
técnica de Callahan para o tratamento e obturagao do canal
radicular essa se tornou conhecida como a técnica de Johnston-
Callahan. Em 1928, desfez sua sociedade com Thomas Hinman,
D.D.S,, iniciando sua prépria clinica, a primeira a voltar-se com
exclusividade a endodontia. Johnston criou o termo endodontia, do
grego, en, dentro, e odous, dente: trabalhando dentro do dente
(Cohen; Burns, 1982).

No inicio do século XX, a Odontologia e, consequentemente, a
Endodontia ainda nao haviam se engajado completamente no
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progresso cientifico em desenvolvimento, na maioria das ciéncias.
De 1890 a 1910, os conhecimentos dos agentes infecciosos, os
estudos sobre a fisiologia e a patologia dos seres vivos, a assepsia,
a utilizacdo adequada da anestesia e dos raios X, a melhoria do
equipamento odontoldgico e a maior penetragio dos meios de
divulgagao foram os fatos que tornaram possivel o desbravamento
do caminho do progresso. Particularmente, a Endodontia teve
inicio num periodo distante, quando se procurava principalmente
praticar intervengdes para aliviar a dor de origem dental. Para
Sommer, Ostrander e Crowley! (apud Cohen; Burns,1982), até o
ano de 1890, o escopo da terapéutica dos canais radiculares era uma
questdo apenas de aliviar a dor. As coroas e pontes, ja por volta de
1900, tornavam-se muito populares e a necessidade do tratamento
endodontico aumentava. Até entao a endodontia praticada era sem
comprovagao cientifica, sem bases sélidas. Noakes'" (apud Cohen;
Burns, 1982, p. 5), comentando as primeiras tentativas do
tratamento racional dos canais radiculares, descreve assim o fato:
“Quando, em 1890, foi verificado que as bactérias estavam em cena,
foram propostas numerosas técnicas, uma quantidade
impressionante de técnicas infaliveis; cdusticos violentos foram
introduzidos nos canais, com vigor e entusiasmo e, péssimos
resultados”.

No periodo de 1910 a 1929, algo de muito importante
aconteceu. Segundo Bremner, Thompson e Utterback (1939, p. 445),

em 1904, o Dr. Frank Billings, médico de Chicago, publicou um artigo
enfatizando o efeito da infec¢do localizada em certas lesdes do coragao. Mais
tarde, o brilhante bacteriologista Dr. Edward Rosenow acrescentou e
confirmou os achados de Billings. Mas nao foi depois da dramatica
apresenta¢ao de Hunter que a profissdo médica se despertou da realidade
para a cavidade oral como parte do corpo humano.

10 Sommer RF, Ostrander FD, Crowley MC. Clinical endodontics. 3.ed.
Philadelphia: W. B. Saunders; 1966.

11 NOAKES, D.E. Endogenous and Exogenous Control of Ovarian Cyclicity. In:
NOAKES, D.E.; PARKINSON, T.J.; ENGLAND, C.G.W. Arthur’s Veterinary
Reproduction and Obstetrics. 8.ed. London: Saunders, 2001. p. 2-53.
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Hunter, fazendo a conferéncia inaugural da Faculdade de
Medicina de Montreal, Canada, sob o titulo “The role of sepsis and of
antissepsis in Medicine”, causou grande impacto ao condenar a
Odontologia conservadora da época. Em 1911, Hunter ainda dizia
que dentes infectados eram a causa de muitos distarbios a
distancia. Por volta de 1912, Billings ampliou as acusagdes de
Hunter e criou a teoria da infec¢ao focal. Em 1914, Rosenow dizia
que os estreptococos dos dentes infectados podiam se localizar em
tecidos especificos de animais de experimentagdo. Rosenow,
seguindo as ideias dos seus antecessores e com experimentac¢des
malconduzidas, reforcou e langou a teoria da localizacao eletiva. A
Odontologia conservadora entrou em um periodo de descrédito e,
com ela, a endodontia.

De acordo com Ingle e Beveridge (1979), um dos profissionais
que mais contribuiu para a Odontologia foi o Dr. Coolidge, de
Chicago, pois, segundo ele, a Endodontia nao tinha progredido
tanto quanto outras disciplinas em Odontologia por uma boa
razao. Durante geragdes, o progresso na terapéutica endodontica
foi postergado pela inexisténcia dos raios-X. Como uma disciplina
“cega”, a terapéutica do canal radicular permaneceu muito
imprecisa. Infelizmente, surgiu a teoria da infeccao focal que
condenava o dente despolpado a extragdo, o que retardou o
tratamento dos canais radiculares por vinte e cinco anos.
Felizmente, quando todos os dentes despolpados estavam
condenados a extragdo, um pequeno grupo de inconformados
continuou a praticar e pregar a terapéutica do canal radicular.

Um grupo de cirurgides dentistas, em 1943, reuniu-se em
Chicago para formar uma associa¢ao de dentistas interessados no
tratamento de canal radicular, momento em que cunharam o termo
“Endodontia” e denominaram a organizagao de Associagao
Americana de Endodontistas. Eles acreditavam que a Endodontia
tornar-se-ia uma drea especial da pratica odontoldgica, o que de
fato aconteceu, quando em 1963 foi reconhecida numa reuniao em
Atlantic City pelo corpo Legislativo da Americam Dental Association.
A partir de 1960, outros nomes surgiram no decorrer dos anos,
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dando continuidade e aprimorando as técnicas existentes, levando
a endodontia, definitivamente, ao nivel cientifico das demais
especialidades odontoldgicas ja conhecidas. Um ntimero crescente
de pesquisas e publicagdes dominaram esse periodo.

Vérias conquistas foram sendo incorporadas ao arsenal
cientifico da Odontologia e, consequentemente, da Endodontia. Os
principios bioldgicos fundamentais da técnica de tratamento e
obturagdo dos canais radiculares firmaram-se cada vez mais em
bases sdlidas e acessiveis a todos os membros efetivos da
comunidade odontoldgica. Os instrumentos foram revistos e
modificados de maneira menos complexa; o instrumental e
material utilizados no tratamento e obturacdo dos canais
radiculares foram padronizados; a esterilizacao do instrumental e
material foi usada em embalagens simples e eficientes para uso
imediato; a tecnologia apresentou solu¢des novas para alguns
velhos problemas ainda existentes; as pesquisas se avolumaram
com o aprimoramento racional dos inimeros recursos obtidos pela
evolucao da ciéncia; o ensino da endodontia procurou enquadrar-
se dentro da dindmica da atualidade; a instrumentagao continuada
foi incorporada através das Faculdades, Associacdes da Classe e
Grupos de Estudo.

O ensino da Endodontia deixou de ser matéria inclusa em
outras disciplinas e ganhou foro de disciplina autobnoma com
contetdo pedagogico proprio e bem definido. Na continuidade,
vem o ensino continuado da Endodontia: a pds-graduagao cresceu,
quer nos ambientes universitarios quer nos associativos, deixando
transparecer, pelo grande niimero de cursos, o alto interesse que
desperta no seio da comunidade odontoldgica. Assinala-se, de
forma idéntica, o aprimoramento das entidades associativas que
cuidam, exclusivamente, dos problemas endodonticos no ambito
profissional e do ensino. Conclui-se que o0s conhecimentos
endodonticos, cada vez, mais deixam de pertencer a uns poucos
privilegiados, estendendo-se a um maior nimero de dentistas que
estdo capacitados a realizar tratamentos endodonticos de acordo
com padrodes elevados.
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Nota-se, claramente, que o caminho futuro da Endodontia é o
de buscar condi¢des propiciadoras da simplificagdo de seus
procedimentos, da redugdao dos tempos operacionais, da
diminuicdo dos custos sem perda de qualidade e,
consequentemente, permitir que a pratica endodontica possa ser
realizada como tarefa costumeira, atendendo um niimero maior de
pacientes.

Muitos progressos atuais deram origem a um ensino melhor
no campo da Endodontia. Ha algumas geragdes, muitas escolas de
Odontologia da América do Norte ndo tinham departamentos de
ensino, nos cursos de graduagao, voltados exclusivamente ao
tratamento endodontico. Os departamentos para graduados eram
poucos. Os programas de ensino da Endodontia, em todos os
niveis, careciam de pessoal e, com poucas excegdes, estavam mal
equipados para cumprir essa missdao. Nao é de admirar que os
dentistas recebessem, efetivamente, informagao menos ttil do que
aquelas que os mestres pioneiros nesse campo gostariam de dar.
Houve um enorme salto do ensino da Endodontia nos ultimos
anos, tanto na graduagdo quanto na pos-graduagao. O
desenvolvimento da Endodontia como drea de especializacao teve
grande importancia nesse crescimento. Diante da exigéncia de
executar, documentar e criar um servig¢o excelente na area, docentes
e clinicos especialistas responderam com passos largos ao ensino e
a pratica da Endodontia.

O exercicio das especialidades odontoldgicas ¢ normatizado
pela Resolugao CFO-22, do Conselho Federal de Odontologia, no
qual é referida a especialidade de Endodontia.

SECAOQ IV- ENDODONTIA

Art. 19. Endodontia € a especialidade que tem como objetivo a preservagao
do dente por meio de prevengdo, diagnostico, prognostico, tratamento e
controle das alteracdes da polpa e dos tecidos perirradiculares.

Art. 20. As 4reas de competéncia para atuagdo do especialista em
Endodontia incluem: a) procedimentos conservadores da vitalidade pulpar;
b) procedimentos cirtrgicos no tecido e na cavidade pulpares; c)
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procedimentos cirurgicos para- endodonticos; e, d) tratamento dos
traumatismos dentarios (Conselho Federal de Odontologia, 2001).

Hoje, a Endodontia brasileira passa por um processo de
atualizacdo em que € pioneira. Os trabalhos do Brasil vém
norteando o desenvolvimento da endodontia mundial (Orsi Filho,
2004). Com tantos avangos e inovagOes tecnologicas, a peca
fundamental dentro de um consultério continua sendo o cirurgido
dentista. A Endodontia esta passando por uma transformacao do
ponto de vista da execugao do tratamento, mas mantém os
conceitos filosdficos e basicos que regem a Endodontia. Silva Neto
et. al. (2010) reitor e docente da Universidade do Vale do Sapucai-
Univas, tém realizado significativas inovagdes em biomateriais
com inimeras patentes que se tornaram produtos inclusive em
nivel internacional, bem como com intimeros citados nacional e
internacionalmente.

Porém, ha conflitos nos relatos que envolvem a formagao do
generalista no tocante a disciplina endodontia na graduagao. As
situagoes conflitantes de maior destaque sao: despreparo técnico-
cientifico e inseguranga (do profissional) para tratamentos
complexos, que acarretam sentimentos de inabilidade para
realizacao da endodontia em geral.

Sao escassos os estudos que avaliam o método de ensino
endodontico associado a confianga e competéncia na pratica clinica.
Baaij e Ozok (2017) forneceram evidéncias do valor de um método
de ensino, que era novo na época e baseado na aprendizagem
independente, reflexao estruturada e autoavaliacdao. Esse método
de ensino aumentou o sentimento de preparacao dos alunos e sua
confianca em suas habilidades praticas, incentivando-os a
buscarem o entendimento.

Conrad et al. (2020) analisaram a perspectiva de profissionais
especialistas, na Alemanha, indicarem ou ndo uma modalidade de
alta complexidade na pratica endodontica que € o retratamento
endodontico. Salienta-se que a nao indicacdo do retratamento
endoddntico condena o dente a extragao. Percebeu-se que muitas
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divergéncias relacionadas as circunstancias clinicas decorrem nao
s0 da inexperiéncia clinica e de deficiéncias no processo de
educagdo para a especialidade (Lato Sensu).

A consequéncia de tal situagdo induz o especialista em
endodontia a associar-se em sociedades académicas de endodontia
para adquirir seguranga no decorrer de sua pratica clinica, advinda
da literatura cientifica. Tal situagdao aponta a falha nos cursos Lato
Sensu referente, principalmente, a promogao de ciéncia e evidéncias
cientificas, a partir dos proprios casos tratados no decorrer do curso
de especializagdo. Portanto, a lacuna educacional estaria em
promover segurang¢a através da idealizacdo de estudos com
casuisticas que evidenciariam relevancia cientifica.

O pode proporcionar seguranca para o profissional
especialista sao os dados dos procedimentos executados,
proservagoes'?, realizagdes a serem protocoladas por meio do
desenvolvimento educacional dos alunos do curso Lato Sensu, a
partir da catalogagao dos procedimentos executados.

Conrad et al. (2020) enfatizam que o profissional especializado
nao se baseia em dados reais, concretos, adquiridos por ele
enquanto aluno de poés-graduacao Lato Sensu pelo simples motivo
de ndo haver um protocolo de atuagao definido. Esse cendrio
mostra uma grande divergéncia entre os dentistas sobre o plano de
tratamento correto, mediante circunstancias clinicas que aparecem
no dia a dia.

A viveéncia clinica do aluno de especializagao, no decorrer do
curso, é rica em dados. Sao horas de treinamento intenso por meio
de atendimentos a sociedade. Porém, o que fica desse aprendizado
sao as horas computadas e fichas de anamnese dos pacientes que
nao retratam, de fato, as diretrizes e decisdes tomadas mediante o
tratamento realizado na integra.

12 Proservagdes: Estdgios de observagdes periddicas de um tratamento
odontolégico para o acompanhamento da evolugdo de estados clinicos,
radiograficos de satide bucal e da satide geral do paciente.
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O curso de Especializagao em Endodontia é ministrado em 24
(vinte e quatro) meses, com modulos mensais de dois dias. As aulas
tedricas sao ministradas, em periodo integral, durante os primeiros
modulos e versam sobre a teoria dos temas propostos, abordando
os principios que devem ser levados em consideragao para que se
possa partir para a parte pratica. Apds o inicio da pratica em clinica,
as aulas tedricas sao ministradas em apenas 1 (um) periodo do dia
(matutino, vespertino ou noturno), de acordo com a programacao
estipulada para cada turma. Eventualmente, os professores
realizam cirurgias parendododnticas demonstrativas ao vivo com o
objetivo de um melhor aprendizado pelo aluno.

O curso de especializagao Lato Sensu tem como objetivo:

e Transmitir os conhecimentos atuais da Endodontia,
estimulando o desenvolvimento da agao motora e mental,
permitindo uma visdo abrangente das principais varidveis e suas
relagdes reciprocas com outras dreas da Odontologia;

e Discutir sobre a evolucdao dos conceitos relacionados a
verdade cientifica e a necessidade de uma mente aberta, porém
critica, em relacao as novas ideias;

e Estabelecer uma ligacdo direta entre a teoria e a pratica,
buscando percepgao e andlise critica dos conhecimentos adquiridos
e das técnicas aplicaveis.

Percebe-se que ha uma vaga proposta sobre reflexdo,
autoavaliagdo critica e principalmente contextualizagao e registro
por meio de protocolos envolvendo o processo de formacao e
atuacao clinica do aluno de especializagao. A oferta de recursos
para ensino-aprendizagem para esses alunos é rica, e sob minha
oOtica faltam alguns ajustes nos processos de atuagao clinica como o
ato de protocolar o atendimento realizado, a fim de que o
profissional se organize, se proteja contra questdes judiciais e,
principalmente, que possa acessar dados e refletir sobre o
procedimento por ele executado. Os softwares existentes para
recém-formados ofertados no mercado sdo rasos e fracos para
insercao de qualquer tipo de protocolo, sao também voltados as
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questoes de agendamento de pacientes e gestao financeira, com
pouca importancia ao historico pregresso e atual do paciente.

3.2 Aprendizagem-formacao em Endodontia

A Endodontia é considerada, por muitos estudantes, uma
aprendizagem complexa, dificil e estressante, devido a dificuldade
de acesso ao sistema de canais radiculares, de visualizacao dos
condutos e pela demanda de tempo necessario para realizacao do
procedimento endodontico. A perspectiva dos alunos de
Odontologia sobre suas experiéncias educacionais € um aspecto
importante no desenvolvimento de metodologias de ensino e sao
um componente essencial do planejamento curricular (Divaris et
al., 2008).

Investigar as experiéncias da pratica clinica e as dificuldades
encontradas pelos alunos sao importantes para a reflexao do ensino
da Odontologia. Compreender a percepgao do aluno, sendo ele um
dos protagonistas do processo aprendizagem-formacao pode
nortear estratégias para melhoria da pratica educacional com um
enfoque e orientagdbes mais especificas nos pontos de maior
dificuldade, permitindo que a confianga e a competéncia na area da
Endodontia sejam aprimoradas.

Um ambiente educacional odontoldgico ideal deve permitir
que os alunos adquiram as competéncias tedricas, clinicas e
interpessoais necessarias e os exponham a “experiéncias clinicas”
equivalentes ao ambiente no qual provavelmente praticarao
Odontologia apods a graduacgao. Nessa condi¢ao colocada como
ideal esbarra a realidade enfrentada pelos discentes como tempo
diminuido de carga hordria para aprendizagem, déficit de
conhecimentos em dreas basicas como anatomia, radiologia,
fisiologia e, principalmente, a falta de importancia dada a
processos protocolares os quais desempenham papel relevante na
formacgao do cirurgido-dentista, j4 que lhes possibilita registro,
arquivo, acesso e processo critico-reflexivo sobre as agdes
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empreendidas e outras que se possa empreender futuramente,
possibilitando-lhe um norte em sua pratica profissional.

A realizagdo de processos protocolares vai além da execugao
de técnicas endodonticas. E um processo continuo de construcio
do conhecimento, pois ajudam o aluno na organizacao, registro,
avaliacdo e reflexao sobre suas condutas. Portanto, faz-se
necessario discutir todos os movimentos de aprendizagem-
formacao do aluno que pretende graduar-se em Odontologia e,
posteriormente, especializar-se em Endodontia.

3.2.1 O movimento de formagao pré-servigo do cirurgiao - dentista

Para Sordi e Bagnato (1998), o ensino na area da satide padece
de longa data do tecnicismo, da forte biologizacao dos contetidos
selecionados como validos e significativos a formacao.

H4 wuma auséncia significativa de profissionais com
qualidades diferentes que saibam agir, tomar decisdes, usar da
criatividade para solucionar problemas. O cirurgiao-dentista
precisa, necessariamente, ter uma formagao humanistica e ética
para se tornar um profissional habilitado a ser um promotor de
saude, sensibilizado para uma pratica odontologica
interdisciplinar no ambito coletivo. Isso pressupde levar os alunos
dos cursos de graduagdo em satude a aprender a aprender, o que
engloba conhecer, aprender a fazer, aprender a viver juntos e aprender a
ser, garantindo a formacdao de profissionais com autonomia e
discernimento para assegurar a integralidade da atencao, a
qualidade e a humanizacio do atendimento prestado aos
individuos, familias e comunidades (Nuto et al., 2006).

Importante salientar que o cirurgiao-dentista qualificado nao
¢ somente aquele com uma excelente habilidade motora, mas,
sobretudo, o que ¢ capaz de respeitar, entender e atender as
ansiedades do paciente.

Formar profissionais criticos e reflexivos é pontuacao incisiva
nos discursos de institui¢des formadoras. No entanto, nem sempre
¢ desenvolvido esse processo. O que determina se uma formacgao
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profissional se da num sentido progressista, critico-reflexivo ou
conservador e tecnicista, em grande parte, € o modo de entender e
fazer a educagado, de como ela é trabalhada em sala de aula, espago
de interacdo entre professores e alunos e, principalmente, a
dinamica ensino-aprendizagem na pratica clinica.

Lazzarin, Nakama e Cordoni Junior (2007) consideram
excessivamente técnica a formagao dos cursos de graduagao em
Odontologia, em detrimento a formacdo humanistica, e
acrescentam que a transformacdo do processo de educagdo de
cirurgidoes-dentistas, além de necessdria, é complexa e dinamica, e
que envolve mudangas nas concepg¢oes de satde e educagao e suas
praticas. Inclui também mudangas nas relagdes entre cirurgioes-
dentistas e populacdo, entre cirurgides-dentistas e demais
profissionais de satide e entre docentes e discentes.

Para Schon (2000), o profissional precisa estar apto a lidar com
situagOes inusitadas, que requerem solugdes nicas e escapam das
explicagdes racionais. E necessario que ele esteja equipado de
competéncia teorica, pratica e criativa que lhe possibilite atuar nos
mais diferentes contextos.

Faria (2010) discute a importancia em dar voz e razao aos
alunos, além da necessidade e a preocupagao com a reflexdao sobre
a acao, a valorizagao dos contextos pessoais dos alunos, assim como
a tomada de atitudes e decisdes individualizadas, de acordo com
as necessidades mais especificas de cada aluno. Enfatiza, ainda, que
mudangas educacionais devam envolver ndo s6 o corpo docente,
mas as instancias responsaveis pela organizacao institucional, tais
como direcdo, coordenacao e érgaos administrativos, bem como o
corpo discente também, que passa a ser o maior beneficiado por ele.

De acordo com Mello, Moysés e Moysés (2010), o modelo
pedagogico que se torna hegemonico € conteudista e organizado
de maneira compartimentada e isolada, adotando sistemas de
avaliagdo cognitiva por acumulagdo de informagao técnico-
cientifica padronizada, incentivando a especializacdo precoce,
perpetuando modelos tradicionais de pratica em satide. Portanto,
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evidencia-se uma Odontologia “descontextualizada da realidade”
(aspas minhas).

Schon (1983) impulsiona o desenvolvimento do conceito de
reflexdo ao introduzir as nogdes fundamentais para o que
denomina de componentes da reflexdo sobre a pratica:
conhecimento-na-agdo, reflexdo-na-agdo, reflexdo-sobre-a-agio e reflexdo
sobre a reflexdo-na-agdo.

Nessa diregao, pode-se inferir que a reflexdao sobre a agao
consiste em pensarmos retrospectivamente sobre o que fizemos,
almejando descobrir como nosso ato de conhecer-na-ac¢ao pode ter
contribuido para um resultado inesperado. A reflexao-na-acao
consiste em refletirmos no meio da agao, sem interrompé-la. Nosso
pensamento nos conduz a dar nova forma ao que estamos fazendo
e quando estamos fazendo, possibilitando interferir na situacao em
desenvolvimento. Diferentemente, a reflexdao sobre a reflexdo-na-
acao repousa no ato de pensar sobre a reflexao-na-agdo passada,
consolidando o entendimento de determinada situacao e, dessa
forma, possibilitando a ado¢ao de uma nova estratégia.

Na Odontologia percebe-se o desenrolar de todo esse processo.
O sujeito em formacao recebe todo o contetido tedrico e laboratorial
nos periodos iniciais do curso de graduagao em Odontologia e,
posteriormente, tém a oportunidade de aplicar o seu conhecimento
durante o atendimento clinico. Entao o aluno, em um primeiro
contato com o paciente, realiza anamnese que ¢ uma entrevista com
objetivo de colher dados sobre a historia clinica e queixas desse
paciente. Ha inicialmente uma reflexdao do aluno acerca dessas
informagdes que determinard um subprocesso que é o planejamento
para posterior tratamento clinico desse paciente: a agao.

Os movimentos da reflexdo que tomam para si o conhecimento-
na-agdo, reflexdo-na-agdo, reflexdo-sobre-a-agio e reflexdo sobre a reflexdo-
na-agdo sao constantes, continuos e progressivos em todo o processo
de formacao do aluno em Odontologia. Nos primeiros periodos da
graduacao os alunos recebem todas as disciplinas fundamentais
como anatomia geral e dentdria, fisiologia geral e dentaria,
biomateriais, patologia geral e oral, semiologia. Progressivamente:
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farmacologia, terapéutica, cardiologia, anestesiologia, radiologia.
Como especificas tem-se a Endodontia, Dentistica e Estética, Protese
dentaria e Oclusao, Cirurgia e Implantodologia. Essas disciplinas,
além de transmitidas aos alunos em forma de teoria, ainda sao
treinadas de forma sistematica em laboratdérios de simulacao do
problema oral em questao (conhecimento-na-agio). Por exemplo, a
disciplina de Endodontia: no laboratoério ha simulagao do tratamento
em questao; o aluno realiza o tratamento endodontico em dentes
extraidos acoplados em manequins, nos quais € possivel visualizar
toda a problemadtica e realizar o treinamento através da técnica
proposta; durante a execugao e apds a finalizagao do tratamento nos
dentes extraidos, faz se necessario a tomada radiografica para que o
aluno avalie a acdo realizada e reflita sobre a evolucao de seu
trabalho e, posteriormente avalie o resultado obtido (reflexdo-sobre-a-
agdo e reflexdo sobre a reflexdo-na-agio).

As manobras envolvidas durante todo o processo laboratorial
sao: radiografia inicial, medi¢ao do comprimento do dente nessa
radiografia, abertura do dente, instrumentacdo quimica e
mecanica, obturagao do conduto e radiografia final. Espera-se que
todo esse processo de aprendizado envolvendo reflexao-na-agao e
reflexdao sobre-a-acao possa trazer ao aluno em formag¢ao uma visao
critica, reflexiva e analitica sobre as possibilidades de cuidados em
relagdo aos pacientes que irao atender na clinica de Odontologia da
universidade.

Na Odontologia, quanto mais conhecimento e pratica clinica,
melhor o processo formagao-aprendizagem. Neste processo, se
busca o desenvolvimento do conhecimento do aluno apresentando
conteudo de diferentes disciplinas interconectadas associadas a
disciplina especifica a ser aprofundada - neste trabalho, a
Endodontia. Para uma facil compreensao: nao € possivel falar de
endodontia sem citar anatomia, anestesiologia, farmacologia. O
docente deve se aprofundar na estrutura da disciplina e em seus
processos investigativos com o proposito de ensina-la, deve
incorporar o que Shulman (1989) chama de “conhecimento do
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conteudo pedagogico das disciplinas”, de modo que o aluno possa
assimilar de forma significativa aos seus conhecimentos prévios.

De acordo com o modelo da “racionalidade técnica” (Schon,
1983), a atividade profissional é instrumental, dirigida a solugao de
problema mediante a aplicagdo rigorosa de teorias e técnicas
cientificas. Para serem eficazes, os profissionais devem enfrentar
problemas concretos que encontram em sua pratica, aplicando
principios gerais e conhecimentos cientificos derivados da
investigacao. Schein (1973) afirma que os programas de formagao
sdao denominados praticos ou trabalhos clinicos e podem ser
oferecidos simultaneamente com os componentes das ciéncias
aplicadas ou inclusive de forma posterior.

Schon (1983) reafirma essa proposigao ao considerar que o
desenvolvimento de competéncias profissionais deve ser colocado
a posteriori do conhecimento cientifico basico e aplicado porque:
“Em primeiro lugar, ndo se pode aprender competéncias e
capacidades de aplicagdo enquanto nao se tenha aprendido o
conhecimento aplicavel, e em segundo lugar, porque as
competéncias sao um tipo de conhecimento ambiguo e de segunda
ordem” (Schon,1983, p. 52).

Dentro dessa concepgao epistemoldgica da pratica como
racionalidade técnica ou instrumental, desenvolveu-se ao longo de
todo o século passado e, em particular, nos altimos 30 anos, a maior
parte da investigacdo, da pratica e da formagao no ambito
educativo.

Nesse contexto, buscamos cunhar e fortalecer o conceito que
se propde no presente estudo: aprendizagem-formacao. Trata-se de
processo interativo para apropriacio de conhecimento
desenvolvendo habilidades, competéncias e valores para o
desempenho da profissao almejada. Diferente do conceito ensino-
aprendizagem que é metodologia e interagao entre professor e
aluno. Busca-se, pelo amélgama dos dois conceitos, investir na
necessidade de que o aluno/profissional nao desvencilhe a
aprendizagem da formacao, tornando-os um sé conceito, capaz de
lhe mostrar a abrangéncia/urgéncia de aprender e formar-se num
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movimento constante, fazendo com que a técnica impacte suas
acOes objetivas e subjetivas, ambas engajadas no bem-estar maior
do paciente, da satde e da sociedade.

Na Odontologia o processo de aprendizagem-formagao é
progressivo e faz-se necessario aprofundamento tedrico para
posterior treinamento laboratorial afim de desenvolver habilidades
manuais antes das praticas clinicas. Dentro dessa ampla
perspectiva surge dois modelos diferentes de formagao: modelo de
treinamento e modelo de tomada de decisoes.

No modelo de treinamento, o objetivo € a aprendizagem-
formacdo de competéncias especificas e observaveis, concebida
como habilidades de intervencao, a quais sao consideradas
suficientes para produzir, na pratica, os resultados eficazes
almejados. Praticas laboratoriais associadas a contetidos tedricos
funcionam muito bem em diversas disciplinas da Odontologia. O
aluno inicia o semestre com aulas tedricas (conteudo cientifico) e,
apos algumas semanas, reproduz em manequins com dentes
artificiais a técnica aprendida para maior assimilagao. Somente apos
treinamento laboratorial o aluno em pré-servigo podera seguir para
a clinica odontoldgica e realizar atendimentos, num movimento
constante de aprender e fazer, de aprendizagem-formacao.

No modelo de tomada de decisdes, o objetivo é transferir o
conhecimento cientifico para a configuracdo da pratica. No caso,
alunos em aprendizagem-formagdo pré-servico e em servigo
precisam estabelecer diagnostico clinico e decidir pelo melhor
tratamento odontologico a ser realizado. Para esses processos de
raciocinio e tomada de decisdes requer-se um conhecimento de
principios e procedimentos que se apoie também na intervencao
cientifica, mas que excede o conhecimento implicito nas técnicas e
habilidades desenvolvidas mediante treinamento, o que chamamos
de movimento de formacgao (pré-servigo).

A formacao do aluno de Odontologia baseia-se,
prioritariamente, na aprendizagem da pratica, para a pratica e a
partir da pratica. A orientac¢do pratica confia na aprendizagem por
meio da experiéncia com docentes experimentados, certamente
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como o procedimento mais eficaz e eficiente na formagao do
cirurgiao dentista - vivéncia clinica. O que se coloca é a necessidade
de migrar de um movimento de ensino-aprendizagem no qual ha
uma interagdo entre professor e aluno para um movimento maior,
uma interagdo dinamica, que justaponha desenvolvimento de
conhecimentos, habilidades e valores necessdrios para uma
profissao, chegando, assim, ao que se deseja, que é o processo de
aprendizagem-formagcao.

3.2.2 Avaliacdao nos processos de aprendizagem-formacao pré-
servigo

A avalia¢ao da aprendizagem, no contexto universitario, ¢ um
elemento comumente desencadeado ao final dos processos de
formagao, durante a dinamica da organizacdo do trabalho
pedagogico do professor. Essa posi¢ao associa o ato avaliativo ao
recurso de chancela de uma sequéncia de agdes educativas que,
tradicionalmente, se desenvolvem durante certo tempo em fungao
do cumprimento de objetivos propostos a priori. Normalmente,
essa acao é entendida como definidora do sucesso ou fracasso do
processo, pois dird se os objetivos propostos foram alcancados pelo
aluno em formacao.

O ato de avaliar em Odontologia vai além da
aprovacao/reprovacao do aluno, pois demanda uma analise
integral do desenvolvimento das capacidades e habilidades do
aluno. Assim, abarca contetidos procedimentais (frutos dos
diferentes modos de fazer - relacionados a efetivacao da profissao),
conceituais e atitudinais.

Nas metodologias ativas utilizadas no processo de
aprendizagem-formagao, conhecimentos, procedimentos e atitudes
sao aprendidos de modo simultaneo. Aprender determinado
procedimento envolve dominio de conceitos (para os quais se torna
necessario rememorar, analisar, estabelecer rela¢des com a pratica)
e atitudes (entender e executar passos de um processo). E uma
mobilizag¢ao permanente de saberes, habilidades e
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comportamentos que, muitas das vezes, terdo que ser pensados,
refletidos, aprendidos, praticados, exercitados. Nesse sentido,
compreender conceitos basicos como anatomia, anestesiologia sdo
bases para seguir assimilando uma série de procedimentos e
atitudes que precederao o atendimento odontologico propriamente
dito. Entao, é preciso que se coloquem avaliagOes criteriosas e
continuas no processo educacional de formagao do aluno para que
haja constatacdo de efetivo conhecimento em Odontologia para
atender a sociedade como um profissional da area de saude. O
conhecimento € construido gradativamente, formando uma grande
triade: Educagao, Conhecimento e Sociedade.

A perspectiva integradora impde que os instrumentos de
avaliagao sejam multiplos e adequados (Zabala, 1998; Anastasiou,
2008). A aprendizagem estd condicionada a utilizagdo desses
conceitos em diferentes contextos e situagdes, o que demanda sua
compreensdo. Nessa perspectiva, os trabalhos em equipe, debates
e discussdes sobre casos clinicos sdao muito significativos na
realizagdo de intervengbes adequadas junto a cada aluno em
formacao. As provas escritas também sao uteis se bem elaboradas,
com contextualizacdes que englobam desde diagnodstico clinico até
a realizagao e desfecho de casos clinicos, possibilitando a reflexao
sobre a acao empreendida.

Em relagio aos contetidos procedimentais, ocorre uma
demanda de aplicagao de aprendizados, do saber fazer. Saber
realizar um tratamento endoddntico implica saber suas etapas,
saber realizar desde um diagnostico adequado até as etapas de
anestesia, isolamento absoluto, instrumentac¢ao e obtura¢ao dos
canais radiculares além de radiologia e farmacologia. Observar
alunos em formagao pré-servico e em-servigo no desempenho
dessas etapas, desses processos € passo impar no esforgo de avaliar
aprendizados, oferecer ajuda significativa e realizar intervencoes
adequadas. O olhar atento e experiente do professor, nos diferentes
momentos do processo, é condicdo de avaliagdo realmente
significativa para cada aluno.
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A complexidade da avaliacdo aumenta a medida em que
envolve condutas, afetos, além de componentes cognitivos.
Observar condutas, comportamentos em situagdes conflitantes, em
interagdes sistemdticas ou ndo sdo recursos que auxiliam e
orientam. Na disciplina da Endodontia, o profissional lida o tempo
todo com o desconforto da dor, dos processos inflamatdrios e
infecciosos, o que requer um preparo emocional e comportamental
dos alunos em formagdo. Durante todo o processo de
aprendizagem-formagao, tanto em pré-servigo como em servigo, na
maioria das vezes, os alunos realizam procedimentos em uma
populagao extremamente carente, de baixa renda. Esses alunos
estabelecem sentimento de empatia e desenvolvem maturidade
comportamental, fato que lhes coloca em processo continuo de
reflexao sobre sua atuagdo frente a sociedade. Essa postura vem
com o processo de formacao.

Refletir sobre processos ativos de aprendizagem-formagao, na
perspectiva de novas possibilidades que se consolidam em
diferentes areas, sinaliza para um caminho de coeréncia e l16gica na
educacao, no conhecimento e na sociedade.

3.2.3 Reestruturagao e Reculturagdo no processo de aprendizagem-
formacao

Segundo Fullan (1996), toda mudanga educacional ocorre de
modo nao linear, ou seja, é um processo fragmentado, de idas e
vindas, que se constroi dentro da dinamica da mudanca. O autor
propde um conjunto de estratégias, a quais possibilitam que as
condicdes da aprendizagem-formacao possam ocorrer em
contextos especificos, levando entdao a mudanga em larga escala.
Esses conjuntos de estratégias sao descritos como reestruturacao e
reculturacao.

A reestruturagao é definida como “mudangas nos papéis,
estruturas e outros mecanismos que possibilitam o
desenvolvimento de novas culturas” (Fullan, 1996, p. 422).
Reculturagdo é entendida como o “processo de desenvolvimento
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de novos valores, crengas e normas e envolve a constru¢ao de novas
concepgoes de instrucdo e novas formas de profissionalismo”.

A reculturagdo nao é um processo facil e sim complexo,
principalmente quando as transformagdes envolvem visdes de
aprendizagem, de ensino, de educagao. A transformacao ¢ um
processo que acontece principalmente de dentro para fora, gerada
e impulsionada pelas necessidades da propria situagao e de seus
participantes, e ndo por imposicao externa (Cellani, 1999).

No processo de reculturagao, a reestruturagao deve passar por
analise critica, com oportunidades frequentes de reflexao sobre a
acao e devem ser propiciadas a todos os envolvidos (alunos e
professores) em paralelo a reconstrugao dessa agao.

Analisando aspectos educativos do processo aprendizagem-
formacao, percebe-se, de forma clara e logica, que a diminuigao de
carga hordria do curso de Odontologia estabelecida pelas DCN ¢é
um dos principais fatores responsaveis pela insegurancga
profissional dos alunos em servigo e pds servigo. Aspectos como
auséncia de vestibular com concorréncia para ingresso nas
maiorias das faculdades privadas de Odontologia e a formacao dos
alunos em periodo escolar contabilizam como fator pontual
também. Ha uma cultura estabelecida entre os alunos de graduagao
que, ao finalizar o curso, necessitarao imediatamente ingressar em
pos-graduacdo, pois somente assim alcangardo sucesso
profissional.

O processo aprendizagem-formagao em Odontologia,
conceituado e contextualizado no presente estudo, dar-se-ia de
forma diferente, mais eficiente e eficaz, se a Educacdo, docentes e
discentes experimentassem processos de reculturagio e
reestruturagao. Tais movimentos poderiam se pautar por
orientagdes que indicassem e apontassem para uma avaliagdao mais
firme e sdlida das instituigdes que ofertam novos cursos; um
processo de admissao de fato balizado pela selecao do aluno que
vai ingressar em um curso da area de saude tao complexo como
Odontologia, além de um estudo sistematico sobre horas
destinadas as disciplinas e ao processo formativo do aluno no
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ambito das disciplinas tedrico-praticas, cenario esse que recai, entre
outras, sobre a disciplina de Endodontia.

3.2.4 O movimento de formagao em servigo do cirurgido dentista-
Endodontista

Muitos avangos foram alcangados com o processo de
articulagao entre o ensino e o servigco em Odontologia no Brasil, tais
como mudangas nos projetos pedagdgicos, inser¢ao da tecnologia
disponivel no mercado de saude, midia, surgimento de
biomateriais, entre outros. Porém, pontuagdes importantes foram
deixadas de lado pela grande pressao econdmica, comprometendo
de forma ardua o ensino em Odontologia, dentre elas a diminuicao
de horas na grade curricular, o que tornou o processo da graduacao
um tanto quanto fragil.

E perceptivel a condigio de dificuldade que um aluno de
graduagao chega ao mercado de trabalho, necessitando de recursos
financeiros para buscar, entdao, um curso de pds-graduagao que lhe
dé subsidios como maior conhecimento, amparo legais e éticos,
maior tempo de treinamento técnico envolvendo a disciplina
escolhida a se especializar, entre outras questdes.

A inadequacgao da formagao dos profissionais da Odontologia
tem levado a necessidade de requalificagao profissional. Para Costa
et al, (2012), a procura por cursos diversos apos a graduagao esta
muito mais associada a precariedade da formagao do que ao
esforgo para atualizagao. A especializagao Lato Sensu aparece como
componente para diferenciar e qualificar o desempenho
profissional e € uma via para o profissional se firmar e competir no
mercado, além de contribuir de maneira significativa para o
bindmio aprendizagem-formacdo, uma vez que possibilita um
periodo maior dedicado a componentes especificos e um olhar
mais assertivo para o processo reflexivo junto ao fazer profissional.

As pos-graduagdes Lato Sensu compreendem programas de
especializa¢cao com dura¢ao minima de 360 horas, na qual o aluno,
ao final do curso, obterd certificado e nao diploma. Ademais, sdo
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abertos a candidatos diplomados em cursos superiores e que
atendam as exigéncias das institui¢cdes de ensino (Brasil, 1996, art.
44, 111, Lei n® 9.394/1996; Brasil, 1951, Decreto n® 29.741/1951).
Percebe-se, durante o processo de formagdo do aluno de
graduagao em Odontologia, uma evolugao intelectual e técnica
continua nas diversas disciplinas ofertadas. Porém, nem sempre é
possivel, na graduagao, uma imersdao profunda, com praticas
continuas e repetitivas para um aprendizado de exceléncia do
servico em questdo. Tal evento é percebido na Disciplina de
Endodontia (tratamento de canais radiculares), na qual o aluno
precisa de uma carga hordria maior para treinamento continuo, ja
que a curva de aprendizado® é alta, além da necessidade de tempo
para a efetiva realizacao dos procedimentos. Faltam horas/aula
para o ensino laboratorial e, consequentemente, para o
desenvolvimento de trabalhos manuais que eliminem conflitos
cognitivos e motores apresentados pelo aluno de graduacao.
Disciplinas com curva de aprendizado menor sao equiparadas
com outras mais complexas, que necessitam de maior tempo para
dominio e entendimento. O aluno vé-se, entdao, em dificuldade
quando chega ao mercado de trabalho, no qual existe alta demanda
na area da disciplina de Endodontia, pois ndo desenvolveu
habilidades suficientes para solucionar eventos complexos em seu
ambiente de atuacio profissional. E quando, entio, esse egresso busca
um curso Lato Sensu com dedicacdo exclusiva e intensa para
treinamento técnico com ampla carga horaria (Jerjes; Hopper, 2018).
Para um cirurgidao-dentista generalista a realizacao de
tratamento endododntico é estressante. A a¢dao desse profissional e
o esfor¢o que exercerd ao lidar com situagdes de alta performance
¢ determinada pela sua autoeficacia; portanto, ser qualificado € pré-
requisito (Baaij et al., 2021).
A crise de confianga no conhecimento profissional, segundo
Schon (2000), corresponde a uma crise semelhante na educagao

13 Entende-se por curva de aprendizado uma representacdo da progressao de
desempenho do aluno em tarefa especifica
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profissional. Assim, se as profissoes especializadas sdao acusadas de
inadequagao e ineficiéncia, as escolas sdo acusadas de nao
conseguirem ensinar os fundamentos da pratica ética e efetiva. A
problematica destacada na reflexao a respeito das habilidades do
egresso do curso de Odontologia em Endodontia pode estar
associada a necessidade de formacdo do professor no tocante a
processos criticos e reflexivos.

3.30 papel do professor de Endodontia no processo de
aprendizagem-formacao

O papel do professor no curso de Odontologia (envolvendo
todas as disciplinas) centra-se no processo de aprendizagem-
formacao cuja pauta deve ser voltada para a interdisciplinaridade.

Interdisciplinaridade é o processo que envolve a integragao e
engajamento de educadores, num trabalho conjunto, de interagao
das disciplinas do curriculo escolar entre si e com a realidade, de
modo a superar a fragmentacao do ensino, objetivando a formacao
integral dos alunos (Liick, 2003). H4 uma interdependéncia entre
os diversos ramos do conhecimento, buscando a integracao do
conhecimento num todo harmonico. Essa interdependéncia
contribui para a formacao do estudante, preparando-o para receber
informagdes interligadas, possibilitando reflexao acerca dessas,
propiciando a construc¢ao do conhecimento. Interdisciplinaridade é
a interligacdo de duas ou mais disciplinas, na pesquisa ou
educagao, proporcionando novos conhecimentos que nao seriam
possiveis se nio fosse essa integracdo. E a transferéncia dos
métodos de uma disciplina a outra.

Para tanto, é necessario que haja uma conexao entre
professores das diversas disciplinas ofertadas na Odontologia para
que o processo de aprendizagem-formacgao se torne bem sucedido.
Nessa direcao, a formagao do professor de Odontologia é uma
questao a ser discutida, pensada e reorganizada.

14 Apesar de conhecer e reconhecer a preméncia da formagao docente no processo
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O ensino superior em satde, de modo geral, e o ensino
odontologico, em particular, tém passado por processos de
mudangas e discussOes intensas no que se refere as fungdes e
finalidades gerais de seus programas, que deveriam "desenvolver,
no estudante, o potencial intelectual, a capacidade de andlise,
julgamento e avaliagdao critica, a habilidade para resolver
problemas, o raciocinio critico, a abordagem criativa e inquiridora"
(Mamede; Penaforte, 2001, p. 43).

O perfil dos docentes que ocupam lugares nos cursos de
graduagao em Odontologia pelo Brasil tem se caracterizado pela
exceléncia técnico-cientifica nas diversas especialidades da area.
No entanto, esse perfil necessita ser repensado, pois nao tem sido
suficiente para formar novos cirurgides-dentistas que respondam
as exigencias das DCN, que por sua vez respondem as demandas
da sociedade, levando-se em conta as diferentes dimensdes do
saber (Péret; Lima, 2006).

As pontuagdes de um novo perfil de docéncia em Odontologia
necessariamente devem estar vinculadas a  processos
metodoldgicos e saberes pedagdgicos, filosoficos, politicos,
humanisticos e a saberes técnicos e especializados de cada area.

Para melhorar a qualidade da Educagdo em, na e para a Satde,
nesse contexto que busca a aprendizagem-formacao, é preciso
melhorar a formagao docente, o recrutamento e a composigao do
quadro docente, e discutir novas propostas educacionais.

Faria (2016) alerta para a questao da formagao do professor e
pontua que reformas educacionais ocorridas em paises
desenvolvidos na América do Norte, Europa e Oceania
reformularam o conceito de profissional eficiente, que seria a partir
do desempenho associado a reflexao e vinculado a situagdes
praticas reais. A autora esclarece, ainda, que professor reflexivo

de reestruturagdo e reculturagdo do ambiente académico, nao é objetivo deste
trabalho centrar-se nessa discussdao de maneira forte e aguerrida. Pontuamos a
questao para que se possa destacar sua preméncia no processo aprendizagem-
formagao. Entretanto, fica-se colocado um campo aberto para futuros estudos e
discussoes.
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deve estabelecer uma nova relacao entre teoria e pratica e que essa
relacao nao seja recheada de mecanismos e racionalismos, mas sim
de aspectos dinamicos que permitam que pratica e teoria se facam
e se refacam.

Esse processo deve levar a transformacgdo desencadeada por um cendrio
permanente de reflexdo, que leva o agente a pensar sobre sua agao, seus
objetivos, seus meios e sua eficiéncia. E aqui que recai o processo de
formacao do professor critico-reflexivo: na analise da pratica do professor a
fim de buscar a compreensdao das formas pelas quais ele enfrenta a
complexidade da sala de aula, utiliza os instrumentos tedricos e reconstrdi
estratégias, procedimentos e recursos (Faria, 2016, p. 169-188).

A definicao de professor reflexivo surgiu nos Estados Unidos
como reagdo a concepgao tecnicista de professor. A ideia
minimizava o professor a um aplicador de técnicas ou treinador de
competéncias técnicas que poderiam, instrumentalmente, ser
aplicadas na sua pratica profissional docente. Alarcao (2007, p. 41)
pontua que professor reflexivo é aquele que tem capacidade de
lidar com situagbes imprevisiveis, ¢ capaz de ser flexivel e
inteligente e ndo um mero reprodutor de ideias e praticas que lhe
sao exteriores. Na analise de Schon (2000), trata-se de um
profissional que mistura ciéncia, técnica e arte.

Para Pérez Gomez (1995, p. 110), “o professor defronta-se com
multiplas situagdes para as quais ndo encontra respostas pré-
elaboradas e que nao sao suscetiveis de ser analisadas pelo
processo classico de investigacdo cientifica”. Em situagoes
cotidianas da pratica nao existe um conhecimento profissional para
cada caso-problema, o qual teria uma unica solugao correta, mas
sim um contexto geral do problema, no qual o profissional
competente atua refletindo na agao, criando outra realidade.

De modo geral, a formagao do professor de Odontologia no
Brasil tem se constituido em func¢ao da racionalidade técnica, ainda
distante das questdes sociais, com praticas individualizadas,
elitistas e baseadas em um conhecimento fragmentado na ldgica
das especialidades. O que se pode constatar € que os docentes de
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Odontologia tém pouco contato com contedos pedagogicos
durante seus cursos de formacao (Veras, 2014). Grande parte dos
docentes tem formacao didatico-pedagdgica somente nos cursos de
mestrado e/ou doutorado, nos quais a formacao revela-se limitada
para o exercicio do magistério, além de boa parte dos docentes nao
ter formacao especifica em educagao (Lazzarin; Nakama; Cordoni
Janior, 2010).

A formagao docente privilegia os saberes técnicos, em
detrimento das metodologias pedagogicas (Araujo; Feitosa, 2013).
O préprio modelo vigente de avaliagaio da CAPES® encontra-se
voltado para o interesse do mercado sob a logica da eficiéncia e da
produtividade, reforcando o desenvolvimento da pesquisa e da
tecnologia na perspectiva tecnicista. Tal situacdo evidencia a
necessidade de mudanca na formacao desses profissionais, por
meio do rompimento de modelos de ensino tradicional e formagao
de profissionais com competéncias que permitam a recuperagao da
dimensao essencial do cuidado, que assumam compromissos com
uma educagao responsavel, critica, que estimule o aluno a refletir
criticamente sobre o seu percurso formativo.

Noévoa (1995) reforca a concep¢ao de que nos cursos de
formagao docente, além da formacdo, se produz uma profissao,
necessitando, assim que esses cursos repensem a sua estrutura para
abarcar as dimensdes da formagao inicial e continua, para que,
assim, sejam formados professores que superem uma agao técnica
de reproducdo dos modelos profissionais. Guimaraes (2004)
também aponta para uma compreensao de aperfeicoamento na
formacao dos professores que necessita de postura de reflexao e
ressignificacao da agao docente de maneira continua, considerando
os saberes produzidos e mobilizados e os processos de formagao da
identidade profissional e suas implicancias pedagogicas.

Coutinho et al. (2020) definiram que escolas profissionais estao
pautadas na racionalidade técnica, ou seja, a competéncia pratica

15 CAPES- Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior-
fundacgao vinculada ao Ministério da Educagao do Brasil.
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torna-se profissional quando seu aparato de resolugao de problemas
¢ baseado no conhecimento sistematico com carater cientifico. Dessa
forma, como afirma Schein'® (1973 apud Schon, 2000, p. 19), o
curriculo profissional normativo apresenta, em primeiro lugar, a
ciéncia basica relevante; em seguida, a ciéncia aplicada relevante e,
finalmente, um espago de ensino pratico no qual se espera que os
estudantes aprendam a aplicar o conhecimento baseado na pesquisa
e aos problemas da pratica cotidiana.

A formacao de qualquer profissional durante seu curso
universitario depende do conjunto das disciplinas e atividades
integradas no curriculo, que se materializam no Projeto Pedagogico
do Curso. E ai se apresenta um grande desafio para o professor,
pois estd acostumado a ser responsavel pela sua disciplina
isoladamente (Masetto; Gaeta, 2015 p. 13). Exemplo dessa situacao
¢ a disciplina de endodontia que, para ser realizada, depende de
outras  disciplinas como: radiologia, anatomia dental,
anestesiologia, farmacologia, semiologia, terapéutica. Nao ha
possibilidade de realizar um procedimento de Endodontia sem
controle de dor (necessario entao conhecimento de farmacologia e
terapéutica) com anestesia do paciente, nem a visualizagao da raiz
dental a ser tratada na imagem radiografica, ou seja, faz-se
necessario a integracgao das disciplinas para que a pratica se realize.

O ensino é, em primeiro lugar, um processo de construgao de
conhecimento e aquisi¢ao da cultura publica que a humanidade
acumulou. O docente ¢ concebido como um especialista nas
diferentes disciplinas que compdem a cultura e sua formagao estara
vinculada estreitamente ao dominio dessas disciplinas cujos
contetdos deve levar o aluno a construir um novo conhecimento
vinculado a seu campo do saber. Quanto mais conhecimento
possua, melhor podera desenvolver sua fungao de construgao do
(novo) conhecimento.

16 SCHEIN, V. E. A relagao entre estereotipos de papéis sexuais e caracteristicas de
gestao necessarias. Revista de psicologia aplicada, [S. I.], v. 57, n. 2, 1973.
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Ressalta-se, nesse momento, a importancia dessa formagao do
professor que impactara de forma negativa ou positiva no processo
de aprendizagem-formac¢ao do aluno. Como ja mencionado, a
Endodontia requer bastante atencdo em fungdao de intimeras
dificuldades e cabe ao professor conduzir as praticas técnicas de
forma eficaz e eficiente, auxiliando os alunos durante seu processo
de formagao.

Na Odontologia, quanto mais conhecimento e pratica clinica,
melhor o processo formagao-aprendizagem. Nessa direcao, busca-
se o desenvolvimento do conhecimento do aluno apresentando
conteudo de diferentes disciplinas interconectadas associadas a
disciplina especifica a ser aprofundada, no caso a Endodontia. Para
uma facil compreensao: nao é possivel falar de endodontia sem
citar anatomia, anestesiologia, farmacologia. O docente deve se
aprofundar na estrutura da disciplina e em seus processos
investigativos com o propdsito de ensina-la, deve incorporar o que
Shulman (1989) chama de “conhecimento do contetido pedagogico
das disciplinas”, de modo que o aluno possa assimila-los, de forma
significativa, aos seus conhecimentos prévios.

De acordo com o modelo da “racionalidade técnica” (Schon,
1983), a atividade profissional é instrumental, dirigida a solugao de
problema mediante a aplicagdo rigorosa de teorias e técnicas
cientificas. Para serem eficazes, os profissionais devem enfrentar
problemas concretos que encontram em sua pratica, aplicando
principios gerais e conhecimentos cientificos derivados da
investigagao. Schein (1973) afirma que os programas de formacao
sao denominados praticos ou trabalhos clinicos e podem ser
oferecidos simultaneamente com os componentes das ciéncias
aplicadas ou inclusive de forma posterior.

Schon (1983) reafirma essa proposigao ao considerar que o
desenvolvimento de competéncias profissionais, logicamente, deve
ser colocado a posteriori do conhecimento cientifico basico e
aplicado porque, “Em primeiro lugar, nao se pode aprender
competéncias e capacidades de aplicagdo enquanto nao se tenha
aprendido o conhecimento aplicavel, e em segundo lugar, porque
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as competéncias sao um tipo de conhecimento ambiguo e de
segunda ordem” (Schon, 1983, p. 52). Dentro dessa concepgao
epistemologica da pratica como racionalidade técnica ou
instrumental, desenvolveu-se ao longo de todo este século e, em
particular, nos ultimos 30 anos, a maior parte da investigagdo, da
pratica e da formagao no ambito educativo.

Hargreaves e Fullan (2013, p. 36) propuseram uma
transformacao educacional, por meio de um modelo inovador: “The
power of professional capital with an investment in collaboration, teachers
become nation builders”, avaliando docentes e discentes. Os autores
discutem trés tipos de capital que compreendem o capital
profissional: o capital humano (o talento de individuos); o capital
social (o poder colaborativo do grupo); e o capital de decisao (a
sabedoria e a experiéncia para fazer julgamentos sélidos sobre
alunos que sdo cultivados ao longo de muitos anos). Esses autores
pontuam que o capital profissional tem uma liga¢cao fundamental
com a transformacgao do ensino todos os dias e que os sistemas que
investem nesse capital profissional reconhecem que as despesas
com a educagdo sdo um investimento no desenvolvimento do
capital humano desde a primeira infancia até a idade adulta,
conduzindo a recompensas de produtividade econdmica e coesdao
social na proxima geracao. Ainda, argumentam que a tarefa
educacional requer lideranga efetiva para encorajar mudanga de
atitude, valores e comportamento.

Fullan (1993, p. 26) resume o assunto em questao com a
seguinte colocagao: “A formagao de professores ainda tem a honra
de ser, simultaneamente, o pior problema e a melhor solu¢ao em
educacao”.
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4. PRONTUARIOS, PROCEDIMENTOS PROTOCOLARES E
SUAS INFLUENCIAS NA APRENDIZAGEM-FORMACAO DO
CIRURGIAO-DENTISTA

Protocolo é um conjunto de informagoes, decisdes, normas e
regras definidas a partir de um ato oficial. Protocolos sao
importantes instrumentos para o enfrentamento de diversos
problemas na assisténcia e na gestao dos servigos. Orientados por
diretrizes de natureza técnica, organizacional e politica, tem como
fundamentagao estudos validados pelos pressupostos das
evidéncias cientificas. Ha ntiimeros mais volumosos de estudos
sobre protocolos de atengao a saide que em relagdo aos de
organizacdo de servigos. Esses documentos tém como foco a
padronizagao de condutas clinicas em ambientes ambulatoriais e
estdo baseados em evidéncias cientificas além de envolverem
incorporagao de novas tecnologias com énfase nas agdes técnicas
(Schneid et al., 2003).

O prontuario do paciente, segundo a Resolugao n® 1.638/2002
do CFMv, configura-se como

documento tnico constituido de um conjunto de informagdes, sinais e
imagens registradas, geradas a partir de fatos, acontecimentos e situagoes
sobre a saude do paciente e a assisténcia a ele prestada, de carater legal,
sigiloso e cientifico, que possibilita a comunicagao entre membros da equipe
multiprofissional e a continuidade da assisténcia prestada ao individuo
(Conselho Federal de Medicina, 2002).

O prontudrio odontolégico é composto por documentos
fundamentais e suplementares. De acordo com o Conselho Federal
de Odontologia (CFO), no artigo 5° do Cédigo de Etica
Odontologica, os documentos fundamentais consistem em ficha
clinica, identificagdo do profissional e do paciente, anamnese,

17 A sigla CFM refere-se nesse trabalho ao Conselho Federal de Medicina
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exame clinico e plano de tratamento, evolu¢do do tratamento e
intercorréncias, enquanto o0s documentos suplementares
correspondem a receitas, atestados e exames complementares
(Brasil, 2012). O armazenamento desses dados deve ser realizado
conforme a Lei n® 13.787, de 27 de dezembro de 2018, que
determina que prontudrios sejam mantidos pelos profissionais de
saude por, no minimo, 20 anos apds o ultimo contato com o
paciente (Brasil, 2018). Essa preservacao ¢ indispensavel para o
ambito juridico, seja em casos de necessidade de identificagao
humana, visto que a arcada dentaria é um dos métodos primarios
de identificagdo, ou como prova de defesa em processos judiciais
nas esferas civel e criminal (Conceigao Junior, 2023).

O prontuario, ferramenta pedagogica, ocupa relevante espago
de reflexao junto ao ensino, gestdo e pesquisa na Universidade
(Fonseca, 2008). O preenchimento adequado do prontudrio
estimula o aluno, com supervisao docente, a integrar, de forma
ética, ensino individual e grupal para uma nova pratica com
transformacao da realidade. O relacionamento com o professor, a
interatividade dos grupos de alunos, o registro no prontuario com
as discussoes, que nesse momento ocorrem, tem efeito benéfico por
possibilitar e estimular os estudantes no contato com as
responsabilidades crescentes como agente prestador de cuidados e
atengao compativeis com seu grau de autonomia.

A informatizacao na area da satide, assim como em todas as
outras areas, € essencial e determinante no desempenho do
cirurgiao-dentista. A quantidade crescente de informacgdes que sao
geradas diariamente e das quais os profissionais necessitam para
realizar suas atividades e exercer adequadamente sua profissao; o
perfil do “novo paciente”, mais atento e preocupado com a
manutengao de sua satde, que passa a exigir maior conhecimento
dos profissionais que o atendem; a falta de tempo para atualizacao
permanente e as estratégias criadas pelas institui¢des de saude
visando a contencao de custos sao alguns dos fatores que justificam
a informatizagao (Franca, 2001).
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A informatizacdo do atendimento aos usuarios de clinicas
odontologicas de ensino é um caminho sem volta e muito
importante para a formagao do futuro -cirurgido-dentista.
Entretanto, o processo de mudanga é lento, e algumas dificuldades
sdo encontradas para a sua efetivagao.

A migracao para os meios digitais é apenas uma conversao dos
meios fisicos em papel para os meios magnéticos, o que nao
dispensa o cumprimento das normas estabelecidas e legislacoes
que regem o exercicio da profissio, no que diz respeito a
documentagado do prontudrio. Os contratos de prestagao de servigo,
autorizagao para tratamento (menores ou incapazes), questiondrios
de anamnese e demais documentos que necessitem da assinatura
do paciente devem ser impressos e assinados em papel, a nao ser
que o paciente ou seu responsavel também tenham a sua assinatura
digital. Assim, o profissional deve estar atento quanto ao
estabelecido pelo Cédigo de Defesa do Consumidor vigente e
demais legislagdes pertinentes quanto a posse, guarda, tempo de
guarda, sigilo profissional, manutencdo dos arquivos e programas
e entrega do prontudrio ao paciente, pois permanecem 0s mesmos
principios basicos e obrigac¢oes legais (Almeida et al, 2010).

A importancia do uso dos prontudrios eletronicos se da devido
a suas maultiplas funcionalidades, que visam auxiliar os
profissionais em sua rotina didria nos consultérios odontologicos.
Os dados sao analisados em sua integralidade para a avaliacao dos
procedimentos realizados, assim como eles servem de suporte aos
profissionais da satide e pesquisadores para melhorar a qualidade
dos atendimentos e para fins de pesquisa.

O prontudrio eletronico do paciente é visto como uma
ferramenta tecnoldgica que, dentre outras vantagens, pode reduzir
o tempo de atendimento; facilitar o acesso e a consulta aos dados
do paciente, de modo mais rapido e seguro; eliminar a duplicidade
dos dados e pedidos de exames; integrar com outros sistemas, entre
outros. Algumas das desvantagens apontadas pelos autores foram:
resisténcia ao wuso de sistemas; necessidade de grandes
investimentos para a implantacdo (softwares, hardwares,
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equipamentos e treinamentos), possibilidade de uso e acesso
indevido (Pinto; Munck, 2020, p. 122).

A partir do momento que o profissional compreende a
importancia de um histdrico completo de atendimento de cada
paciente, e que aquelas informagdes preenchidas poderdao ser
utilizadas em breve, inicia-se o processo de informatizacdo da
unidade de saude (Kmeteuk Filho, 2003).

O que se observa é que a maioria dos cursos de pds-graduagao
Lato Sensu em Endodontia nao possuem prontudrios eletronicos e
os protocolos de atuagao sao registrados de forma desordenada,
muitas vezes com letras ilegiveis, em fichas de papel junto as quais
os exames radiograficos eram fixados com grampeadores. As
anotagdes nao seguem padronizagao, e as fichas sao guardadas em
pastas por aluno. Caso se necessite a investigagao do caso clinico
de determinado paciente, essa acao torna-se mais drdua e demanda
tempo na procura. Situagao também observada nas graduagdes de
Odontologia.

4.1 Uma referéncia - SAME odontolégico para pds-graduacao
Lato Sensu com assisténcia clinica

SAME é o Servico de Arquivo Médico e Estatistica,
encarregado da abertura e arquivamento de prontudrios médicos e
da marcagao de consultas ambulatoriais para o publico externo de
um Hospital. A organizagao de tal servico depende de requisitos
organizacionais: digitalizacdo de documentos, escala de
prioridades das informacdes, escolha de um sistema para organizar
os prontudrios, adocdo de um protocolo e treinamento de
funcionarios, local de armazenamento, escolha de um sistema
seguro (Bombarda; Joaquim, 2022).

O Servico de Arquivo Médico e Estatistica (SAME) é
responsavel pela organizagao, guarda e preservagao de prontuarios
médicos, o que permite a sua rastreabilidade sempre que
necessario. Apresenta-se como responsavel pelos prontudrios
médicos e pela revisdo dos documentos necessarios nas
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enfermarias ou nos ambulatdrios. O Servigo realiza o empréstimo
dos exames, a copia dos prontudrios e documentos e arquiva os
documentos em geral (Rodrigues et al, 2022).

A organizagao e o funcionamento desse servigo nos hospitais
devem apresentar um efetivo regular de funciondrios totalmente
aptos a suprirem as demandas do dia. Dessa forma, o trabalho deve
iniciar com uma pessoa responsavel por fazer a abertura de
prontudrios por meio da utilizacao de pastas.

Também tem como funcao elaborar os indicadores estatisticos
no ambito técnico e de produgao/produtividade, com o objetivo de
avaliar a demanda e o desempenho da unidade hospitalar. O
Servi¢o mantém um arquivo nosolégico (com indice de doengas) e
codifica diagnosticos existentes no prontuario. Desta forma, o
SAME contribui para o aprimoramento constante da assisténcia
prestada ao paciente (Truzzi et al., 2022).

O SAME disponibiliza aos académicos e a comunidade uma
rica fonte de informagOes para pesquisas cientificas na drea da
saude, que é o Servico de Arquivamento Médico e Estatistico
(SAME). No setor também sao fornecidas a comunidade copias de
atendimentos realizados pelo hospital

Suas principais atividades sao a organizagao, o arquivamento
e a guarda de prontudrios médicos, garantindo sua acessibilidade
permanente, a elaboragao de indicadores estatisticos mensais, o
atendimento ao publico interno (médicos, médicos preceptores e
residentes, académicos e outros funcionarios de diversas areas) no
que se refere a pesquisas de prontudrios médicos e dados
estatisticos, e o atendimento ao publico externo.

O prontuario identifica-se legalmente como comprovante de
atendimento prestado ao paciente e possibilita um julgamento dos
fatos ocorridos com ele, podendo tornar-se instrumento de defesa
ou acusagao. O SAME deve abrigar em seus arquivos todos os
prontudrios da instituicdio de satde para possibilidade de
manusear diariamente, os prontuarios em atividades de consultas
setoriais previamente autorizadas, entradas de internagdes
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médicas, ambulatoriais e de pronto atendimento, pesquisas
médicas e cientificas, cdpias para pacientes (Datasus, 2008).

Geralmente, o setor do SAME, nos hospitais, conta com um
efetivo regular de funciondrios totalmente aptos a suprirem as
demandas do dia. Dessa forma, o trabalho comega com uma pessoa
responsavel por fazer a abertura de prontudrios nas pastas novas.
Dentro dessas pastas, ¢ possivel acompanhar todo histérico do
paciente, como por exemplo a sua evolugao, lista de exames e
documentacao.

O ponto chave do SAME hospitalar é, justamente, a
preocupacao de seus idealizadores com relacdo a organizacao e
arquivamento de todos os documentos dos pacientes. Assim, o
ordenamento dos laudos médicos tem inicio dentro de suas pastas,
que por sua vez contam com algumas abas internas que
simplificam a visualizagdo do contetido. Desse modo, ja com as
pastas organizadas, o proximo passo define-se pelo
armazenamento dentro de armadrios deslizantes projetados
especialmente para esse tipo de funcdo. Vale lembrar que esses
armarios, por serem deslizantes, ocupariam menos espago, além de
comportarem uma quantidade consideravel de documentos no seu
interior. Recentemente, muitos hospitais puderam notar uma
maior agilidade referente as demandas solicitadas ao setor do
SAME. Isso porque, em diversas instituigdes hospitalares, foram
implantadas solugdes digitais que facilitam a realizacao de tarefas
por parte dos funciondrios, ja que sistemas digitais, dentre muitas
outras vantagens, simplificam o rastreamento de prontudrios em
todos os setores.

O SAME hospitalar oferece praticidade, comodidade e
conveniéncia para todos os profissionais que atuam na linha de
frente dos hospitais. Em outras palavras, a forma como todos os
prontudrios médicos sdo ordenados e estruturados, bem como sua
distribuicao rapida e eficaz, fazem com que o atendimento aos
pacientes ocorra de maneira mais fluida e ordenada. Como
vivemos em um mundo totalmente digital e automatizado, onde
softwares com as mais variadas caracteristicas nos ajudam
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diariamente a realizar todo tipo de tarefa, ¢ fato que toda essa
facilidade também precisa ser trazida para o ambito da Saude, ja
que sistemas capazes de otimizar a rotina hospitalar em todos os
seus departamentos poderdao servir de auxilio para o
desenvolvimento e escalabilidade da medicina de modo geral.

Os sistemas automatizados de satide otimizam o servigo para
a administracdo publica e, essencialmente, aos cidadaos. A
utilizacao dos recursos computacionais agiliza os procedimentos
operacionais dos hospitais e postos de saude, como o
preenchimento de fichas de pacientes e receitas, e determinam
possibilidade de acesso aos documentos para fins de consulta como
também de pesquisa.

A utilizacdo de sistemas informatizados com dados gerais
sobre o paciente e procedimentos realizados é a possibilidade de
saber quais os procedimentos que cada paciente foi submetido,
com finalidade de proporcionar economia de tempo e recursos,
além de melhorar o atendimento, pois a equipe médica pode
consultar facilmente o historico de cada paciente.

Alguns beneficios podem ser elencados como: localizagao
rapida e facil do histdrico clinico do paciente, possibilitando a
recuperacao de diagnodsticos pregressos, seja com informacdes
inerentes as internacdes, consultas ambulatoriais, exames ou
cirurgias realizadas, entre outras a¢does. O mdédulo SAME destina-
se aos profissionais do Servigo de Arquivamento Médico e
Estatistica dos estabelecimentos de satde.

Importante salientar que a participagao do SAME dentro de
alguns hospitais ndo se restringe apenas a organizacao de laudos
médicos, uma vez que o setor presta suporte as pesquisas médicas,
além de fornecer indicadores estatisticos no ambito técnico de
produgao.

Nessa direcao, busca-se, neste trabalho, a extrapolagao do
Sistema Integrado de Informatizacdo de Ambiente Hospitalar
(HOSPUB) para a criagao do sistema de informatizagao de
atendimento clinico de especialidades odontoldgicas. O desejo é
que esse sistema passe a ser utilizado nas escolas de
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aperfeicoamento profissional odontoldgico de entidades de classe,
como a Associacao Brasileira de Odontologia, vinculadas as
institui¢des de ensino, que chancelam os cursos Lato Sensu de
especializacao.

Justifica-se tal requerimento em func¢do de ndo haver, na
Odontologia, um Sistema Integrado de tal envergadura para
protocolar dados que geram grande impacto nao sd para o processo
de aprendizagem-formacao do cirurgidao dentista como para a
sociedade, ou seja, nos prontudrios e protocolos realizados durante
tratamento odontoldgico nas centenas de pacientes que procuram
a Associagao Brasileira de Odontologia. H4 de se pontuar aqui que
no local onde sou docente da disciplina de Endodontia também nao
ha nenhuma ferramenta (sistema) para alocagao de dados, nem
prontudrios e protocolos de tratamentos. Todos os dados sdao
anotados em fichas, nao ha protocolos propostos para atuagao,
acompanhamento e registro dos procedimentos/atendimentos
realizados.

No entanto, a grande questao que se coloca €é: estariam os
alunos-dentistas preparados/formados para o trabalho que envolve
o registro de tratamento de seus pacientes nesses meios
protocolares? Como a pods-graduagao Lato Sensu pode atuar na
direcao de construir processos de aprendizagem-formacao para o
uso de protocolos?

Esse cendrio demanda um processo de reculturagao e
reestruturagdo do ambiente de trabalho em questao para a
elaboracao e o funcionamento de protocolos no processo de
aprendizagem-formagao do profissional em servi¢o, umas das
razdes que deram origem a esta pesquisa.
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5. CONCEPCOES TEORICO- METODOLOGICAS

Este capitulo apresenta e discute o desenho da pesquisa, o
local escolhido para que ela se realizasse, as escolhas metodologicas
e o caminho que se percorreu desde a decisao da criagao do SAME
odontoldgico, a preparacao do local de pesquisa para recebé-lo até
a realizacao das entrevistas que possibilitaram a producgdo dos
dados para andlise e posterior discussao acerca de como se da, ou
nao se d4, o processo formativo (pré- e em-servigo) para o uso de
protocolos. No processo de discussao dos resultados encontrados,
novas demandas tedricas foram surgindo, as quais sao
contempladas ao longo deste capitulo.

5.1 Design da pesquisa

Este estudo desenha-se como uma pesquisa de abordagem
qualitativa, pois considera que existe uma relagao entre o mundo e o
sujeito além daquela traduzida em niimeros. Essa abordagem busca
entender a explicagao de algum fendmeno, ou seja, ha subjetividades
e nuances que nao sao quantificaveis. Esta € uma pesquisa que se
desenha sobre aprendizagem-formacao do profissional graduado
em odontologia e que buscou formagao em Endodontia por meio do
curso Lato Sensu na Associagao Brasileira de Odontologia — Regional
Pouso Alegre -MG, a fim de se verificar como os alunos se preparam
e se estao aptos para lidar com a criagdao e implantagao do software
Sistema de Informatizacdo de Ambiente Clinico Odontoldgico
(informagdes sobre o software mais a frente).

Quanto a natureza, toma para si os vieses de uma pesquisa
aplicada pois objetiva gerar conhecimentos para aplicagdes praticas
com objetivo de solucionar problemas especificos, nesse contexto o
processo de aprendizagem-formagao em servico de alunos de um
curso de especializagao Lato Sensu em endodontia para o processo
critico-reflexivo de preenchimento e uso de protocolos.

75



Quanto ao tipo, delineia-se como uma pesquisa de campo, pois
caracteriza-se pelas investiga¢Oes realizadas por meio da produgao
de dados junto aos participantes, somando-se a uma pesquisa
bibliografica e/ou documental. Ainda, pretende-se também uma
pesquisa participativa por acionar os diversos atores presentes na
condugao e produgao dos dados pretendidos.

5.2 Procedimentos e Etica na pesquisa.

O presente estudo foi submetido e aprovado pelo comité de
ética sob numero do Parecer: 5.469.542, em 14 de junho de 2022 -
Universidade do Vale do Sapucai- Univas — Pouso Alegre- MG. Os
estudantes que concordaram em participar da entrevista assinaram
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (apéndice). A
participagdo na entrevista poderia trazer o risco de causar
desconforto ou constrangimentos aos participantes. Caso algum
participante se sentisse constrangido com a entrevista poderia
desistir sem qualquer tipo de prejuizo para os desistentes. Para
minimizar desconfortos, foi garantida a liberdade de nao
responder algumas questdes se nao quisessem. Em relagao aos
beneficios, esperou-se entender o processo de formagao do aluno
em clinica no curso Lato Sensu em Endodontia para atender os
objetivos da presente tese de doutorado, contribuindo entao nos
processos educacionais e protocolares da Odontologia.

5.3 Participantes da pesquisa
Por se tratar de pesquisa de campo, vdrios movimentos foram
realizados a fim de se produzir os dados necessarios para esta

pesquisa. Esta sessao apresenta os participantes, suas atuagoes e
contribuigdes para que este trabalho pudesse se materializar.
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Quadro 1: Participantes da pesquisa

PARTICIPANTES | QUANTIDADE | SEXO MEDIA DE IDADE
Fem Masc.

Alunos 29 alunos 23 6 Entre 24 e 33 anos

Menor aprendiz 2 2 17 anos

Empresa Software 2 2 Ambos 28 anos

Pacientes 67 34 33 Entre 18 e 60 anos

Pesquisadoras 2 2 50 anos

Fonte: Elaborado pela autora (2023).

Embora a realizagao da pesquisa como um todo tenha contado
com 102 participantes, somente os alunos do curso de
especializacao Lato sensu em Endodontia participaram diretamente
da produgdao dos dados que foram analisados e discutidos, em
conformidade com os objetivos deste trabalho. Sdo esses alunos, e
sua participagao, que serdo apresentados na segao a seguir.

5.3.1 Alunos da especializagao Lato sensu em Endodontia

Os alunos convidados a participar da pesquisa estao
matriculados no curso de especializacao em Endodontia na ABO -
UNIVAS e em processo de finalizagio do curso. Assinaram o termo
de consentimento (TCLE) (Anexo 4) fornecido pela pesquisadora e
participaram de entrevista realizada em periodo de intervalos entre
atendimentos na clinica da ABO. Ao todo trinta e um alunos foram
convidados, dos quais vinte e nove alunos participar. Dois alunos
desistiram, por ndo se sentirem a vontade para falar. A amostra é
composta por 23 alunos do sexo feminino e 6 alunos do sexo
masculino, com idades entre 24 e 33 anos de idade, e que estdao no
mercado de trabalho em média ha 3 anos.

5.3.2 Outros participantes indiretos

De forma indireta, a pesquisa contou com a participagao de
um menor aprendiz. O menor aprendiz é o adolescente entre 14 e
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24 anos que esteja matriculado e frequentando escola, inscrito em
programa de aprendizagem.

Para captagao de funcionario Menor aprendiz foi realizada
divulgacao em instagram da ABO bem como na Univas. Inumeros
pretendentes se direcionaram a ABO para entrevista e andlise de
curriculo, dentre os quais dois foram selecionados. Esses
funcionarios foram responsabilizados por inserir os dados dos
pacientes da clinica da ABO no software desenvolvido para
funcionamento dos prontudrios e protocolos.

A Empresa L] Sistemas: Solucdes para Gestao foi a
responsavel pelo desenvolvimento do software que tem por
objetivo sanar as dificuldades no manejo das informacgdes dos
pacientes tratados durante o curso e o registro dessas informagoes
nos prontudrios eletronicos. A empresa foi chamada, nas
dependéncias da ABO, para o desenvolvimento do software, numa
tentativa de atender todas as necessidades do curso de Endodontia.
Uma vez que ela ja tinha um sistema odontoldgico desenvolvido de
forma simples e por um periodo de 3 meses, buscou-se adequacdes
significativas no sistema ja existente a partir das demandas
apontadas. O software possui dreas para preenchimento de
prontudrio eletronico bem com espago para que o profissional
possa descrever, transcrever, catalogar e protocolar todo o
atendimento realizado.

Os pacientes que procuraram a ABO para tratamento
endodontico a partir da implantacdo do software também
participaram, ja que foram os dados produzidos a partir do
tratamento realizado que alimentaram o novo sistema. Ha que se
ressaltar que esses dados foram protegidos e protocolados junto ao
sistema e toda a seguranga das informagdes foi perseguida como
forma de evitar vazamentos exposigoes.
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5.4 Instrumento de producio de dados: entrevista
semiestruturada

A entrevista foi realizada no modulo 11 do curso de
especializagao Lato Sensu em Endodontia, na ABO-P.A., no dia 15
de junho de 2023, em horario de aula tedrica. No més anterior foi
apresentado aos alunos o projeto e o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido. A pesquisa foi bem recebida por todos, que
puderam expressar seus sentimentos, suas percepg¢oes acerca de
sua vivéncia clinica em periodo de formacao em-servigo.

A entrevista foi semiestruturada, oral e gravada por video no
celular. Os alunos sentiram-se a vontade para responder as
questdes numa conversa amigavel e extremamente proveitosa. A
escolha pela entrevista semiestruturada se deu por ser um modelo
de entrevista flexivel, a qual apresenta um roteiro prévio, mas com
espaco para entrevistador e entrevistado interagirem, com a
possibilidade de acréscimo de novas perguntas ou mesmo a
supressao de alguma ja colocada.

As questoes foram elaboradas a partir das experiéncias
advindas nos anos de convivéncia com varios alunos que passaram
pelos cursos ministrados e em questionamentos sobre as tratativas
expostas e sobre as quais ainda nao havia tido oportunidade para
conversar de forma pontuada. Ap0s transcritas, foram realizados
recortes nas falas produzidas, buscando-se regularidades a partir
de temas consoantes aos objetivos da pesquisa.

O questiondrio e as transcrigdes encontram-se em anexo (5 e 6,
respectivamente).

5.4.1 Analise dos dados produzidos

A partir dos dados produzidos foi possivel levantar temas
recorrentes nas falas dos participantes, sujeitos respondentes da
pesquisa, percurso que se deu a partir das perguntas pontuadas na
entrevista. Esses temas sdao apresentados a seguir, organizados em
um quadro tematico:
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Quadro 2 - Temas

Temas

Facilidade de acesso

Qualidade do curso

Dificuldades na execugido da Endodontia

Medo, inseguranga ao realizar Endodontia

Técnica de execucao diferenciada

Mentoria de professores

Transformagao emocional e financeira

Reflexdo antes e ap6s o tratamento

Execugao exaustiva de procedimentos

Fonte: Elabora pela autora (2023).

A partir das questdes colocadas no instrumento para a
entrevista, pudemos elencar os resultados descritos a seguir,
quanto ao padrdao das respostas para ilustrar o levantamento
tematico feito. Esse levantamento nos possibilitou organizar os
niveis de reflexao conforme o quadro a seguir e discutir as questdes
a partir de um referencial tedrico que dialoga com as teorias ja
discutidas previamente, neste trabalho, e que chama outros marcos
tedricos para dar conta da discussao que este trabalho se propos, a

partir de seus objetivos.

Quadro 3 - Levantamento tematico-tedrico

Temas Niveis de Reflexao segundo Schon
reflexdao Van
Manen
Facilidade de acesso Pratica Reflexao sobre-a-a¢ao
Qualidade do curso Técnica Reflexdao na -ac¢ao
Dificuldades na execugao Técnica Reflexao na -agao
da endodontia
Medo, inseguranga ao Pratica Reflexao sobre-a-agao
realizar endodontia
Técnica de  execugdo Critica Reflexao sobre-a-a¢ao-na agao
diferenciada
Mentoria de professores Técnica Reflexao na -agao
Transformagido emocional Critica Reflexao sobre-a-a¢ao-na agao
e financeira
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Reflexao antes e apds o Critica Reflexao sobre-a-a¢ao-na agao
tratamento

Execugdo exaustiva de Critica Reflexao sobre-a-a¢do-na a¢ao
procedimentos

Fonte: Elabora pela autora (2023).

Apresentado o percurso metodoldgico que este trabalho
trilhou, no capitulo seguinte busca-se discutir os resultados aqui
apresentados, casando-os com os objetivos desta tese. Para tal,
construiu-se um entrelace tedrico com teorias ja postas e outras que
foram acionadas para dar conta da discussao, de forma a nos levar
a compreender as questoes colocadas por esta pesquisa quanto ao
seu objeto maior: compreender o curso Lato sensu como um espago
de reestruturacdo e reculturagao no fazer profissional em-servigo
dos alunos que buscam continuar seu percurso formativo para o
uso de protocolos.
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6. DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Este capitulo apresenta a discussao dos resultados a partir dos
objetivos colocados para esta pesquisa, a saber:

Objetivo geral:

e Compreender o impacto que um curso Lato Sensu em
Endodontia tem sobre a Educacdo, Saude e Sociedade.

Objetivos especificos:

e Discutir os efeitos que a formacgao pode produzir para o
uso/aplicagdo de protocolos em um curso Lato Sensu em
Endodontia pode ter na vivéncia profissional dos alunos.

e Refletir sobre como a aprendizagem-formagao para o uso de
protocolos, de forma sistematizada, pode impactar a Educagao,
Satide e Sociedade.

Colocados os objetivos, pensou-se em uma costura teodrico-
metodoldgica que pudesse aproximar os dados produzidos do real
objeto desta pesquisa que é compreender o curso Lato sensu como
um espago de reestruturagao e reculturagao no fazer profissional
em-servico dos alunos que buscam continuar seu percurso
formativo, incluindo ai o uso de protocolos como mais um
instrumento de trabalho e formacao. Buscou-se ilustrar a discussao
dos resultados a partir de excertos’® recortados da fala dos alunos,
os quais sao sinalizados e numerados para melhor identificagao.
Ainda, os excertos foram escolhidos a partir da ligacdao que
propiciaram estabelecer com o referencial tedrico discutido ao
longo deste trabalho. Ressalto que novas determinantes tedricas
precisaram ser trazidas para que questdes prementes que foram
surgindo, quando da analise dos dados produzidos, pudessem ser
discutidas.

18 A transcricdo manteve-se fiel aos modos de fala dos participantes, e a forma
como as questdes foram colocadas por eles. Nao se produziu nenhum movimento
de corregao/adequacao nesses excertos para que se mantivesse a fidedignidade do
material produzido.
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6.1 Os impactos do curso Lato Sensu em Endodontia sobre a
Educacdo e a Sociedade

E fato o quanto a ABO- PA atua na sociedade pouso alegrense
bem como em cidades vizinhas com seus atendimentos
especializados em diversas dreas de atuacdo na Odontologia.
Atendimentos nao realizados pelo SUS ou em postos de saude da
prefeitura de Pouso Alegre e regido sao la realizados. Alunos vém
de todas as regides em busca de conhecimento e pratica clinica nos
cursos de exceléncia oferecidos pela instituigao. Algumas falas nas
entrevistas realizadas carecem de aten¢do para entendermos os
aspetos educacionais que as envolvem. A seguir, traremos
exemplos das falas produzidas e como elas se entrelagam com os
movimentos tedricos trazidos ao longo deste texto para que
possamos discutir os objetivos propostos.

E1. A1 ” ..aprendi tudo de uma forma diferente aqui na pés.... interpretar exame de
radiografia , execugdo, acho que sdo estes intimeros atendimentos, pacientes aqui
brotam para atendermos.”

De acordo com Ghedin (2009), a reflexdo se caracteriza pela
capacidade de pensar o modo de agir antes e enquanto age,
significando e dando sentido a agdo. E necessario um pensar
permanente sobre as agdes. Isso é um processo reflexivo. Tais
reflexdes sao necessarias no processo de formagao. Os alunos tém
a oportunidade de vivenciar, de forma diferenciada, a Endodontia
em virtude da alta carga hordria destinada ao processo de
formacao, bem como treinamento intensivo com enorme numero
de atendimentos realizados.

E2 A2 ”... percebi o quanto ndo sei nada de endo depois que formei - s6 dificuldades
na hora de realizar procedimentos na clinica que eu trabalho, além de aparecer toda
hora casos de endodontia.”

E3 A3 ”...tenho medo de realizar a endodontia, parece que tudo dd errado , ndo tenho
sequranga.”

E4 A4 “....as explicagoes detalhadas dos professores juntos coma aulas tedricas e mais
as praticas me deram seguranca para atuar melhor no consultério.”
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A importancia da reflexao na vida profissional é notdria.
Dewey (1959), filosofo americano, é referéncia na area da reflexao
critica. Por isso muitos autores, ainda hoje, se baseiam em seus
postulados para desenvolver suas investigagdes. Em sua obra Como
pensamos, o autor traz uma importante defini¢do de pensamento
reflexivo: “é a espécie de pensamento que consiste em examinar
mentalmente o assunto e dar-lhe consideragdo séria e consecutiva” Dewey
(1959, p. 13). Pensar reflexivamente entdo, significa dar atencao
especial a um determinado assunto, ou tépico, como sendo uma
consequéncia e ndo uma sequéncia.

Schon (1983) encontrou, na Teoria da Indagagdao de John
Dewey (1859 - 1952), os fundamentos para a construcao de sua
teoria de pratica reflexiva, para a formacao de um profissional
reflexivo, em trés ideias centrais: a reflexdo-na-acdao, a reflexao
sobre-a-acdo e a reflexdo-sobre-a reflexdao-na-agao.

A reflexdo-na-acao presente nas agdes profissionais pode ser
compreendida, também, como conhecimento técnico ou solugao de
problemas, ou seja, como analisa Pérez Goémez (1992) é o
componente inteligente que orienta toda a atividade humana e
manifesta-se no saber-fazer.

A reflexdo-sobre-a-a¢do esta em relagao direta com a acao
presente e consiste numa reconstru¢ao mental retrospectiva da
acgao para tentar analisa-la, constituindo um ato natural com uma
nova percepgao da agao.

A reflexao-sobre-a-reflexdo-na agdo € caracterizada pela
intengao de se produzir uma descri¢ao verbal da reflexao-na-agao,
e pode ser considerada como a andlise que o individuo realiza, a
posteriori, sobre as caracteristicas e processos da sua prépria agao.

E5 A5” 0 que mais gostei até agora foi a agilidade que conquistei com o curso porque
fago muitos atendimentos.”

E6 A6”.....sabe o que acho show... essa troca de experiéncia no whatsapp. Todos
colocam caso clinico e a gente aprende junto, além dessa mentoria dos professores,
ndo estamos sozinhos e largados”.
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Goodman (1984), com base em Dewey (1959), afirma que ha
necessidade de algumas ag¢Oes para propiciar a reflexdao: (a) estar
aberto a refletir - ter o desejo de ouvir varias ideias e nao apenas
uma; dar atencdo a vdarias possibilidades; reconhecer a
possibilidade de erro; (b) ter responsabilidade - estar aberto a
refletir ndo é o suficiente, deve haver o desejo de sintetizar varias
ideias, aplicar as informag¢oes em uma determinada diregao; (c) ter
seguranga - € o que faz com o profissional seja capaz de refletir, sem
medo de errar.

E7 A7”.... as aulas tedricas sdo top mas acho que o que mais contribuiu para minha
melhoria foram as priticas clinicas.”

As agoes apontadas por Dewey e adaptadas por Goodman
permeiam todo o processo reflexivo, independentemente do nivel
de reflexao em que o profissional esteja inserido. Van Manen (1977)
definiu trés niveis de reflexdao — pratico, técnico e critico.

O nivel técnico, ou de reflexao técnica, Van Manen (1977)
entende que é aquele que se relaciona ao conhecimento técnico, a
teoria, isto ¢, aquele em que o conhecimento cientifico € utilizado
como garantia para todas as explicacdes. Nesse nivel de reflexao,
nao hd ligagao com a pratica: o mais importante é o conhecimento
tedrico que o professor traz. O profissional nesse nivel de reflexao
¢ o profissional tedrico, conteudista, que avalia a pratica a partir de
normas estabelecidas pela teoria.

E8 A8 “....depois de alguns meses de aulas ndo precisei indicar mais pacientes para
outro colega, consigo resolver a endodontia de forma mais tranquila”

“percebo que quanto mais fago endodontia, melhor fico, estou ganhando mao”

E9 A9 ” ... é, a gente vé que na graduacio a gente aprende muito pouco né, acho
que é porque somos imaturos .... nem sonhamos o que nos aguarda.”

E10 AI0 “...tinha muita vontade de aprender a fazer endodontia com motor
rotatorio, mas na faculdade ndo tivemos acesso e quando vim conhecer me apaixonei,
vi e entendi que é muito mais fdcil a técnica e execucdo.”

Schon (1983) nomeia essa perspectiva técnica de racionalidade
técnica e assevera que os profissionais inseridos nessa perspectiva
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tém como objetivo a solugao de problemas instrumentais mediante
a selecao de meios técnicos.

No nivel de reflexdo pratica tem-se como foco o conhecimento
pratico e, como objetivo, verificar quais conhecimentos e
suposigoes, geralmente baseados no senso comum, podem facilitar
a reducao dos seus problemas de agao pratica.

A reflex@o critica, além de abarcar as propostas dos dois niveis
de reflexdo discutidos acima, tem também como objetivo a
emancipacao e a autonomia do profissional, o objetivo € o foco na
reconstrucao de sua pratica.

Ainda sob essa perspectiva de reflexdo sobre o impacto do
curso Lato sensu de Endodontia sobre a Educacao e a Sociedade,
reflito no processo educacional daqueles alunos em processo de
pos-graduacao por meio dos temas ja citados na péagina 66, do
presente estudo:

A) Facilidade de acesso: o profissional leva em consideracao a
localizagao da cidade (se é perto de onde mora), o custo operacional
da viagem, a condicao de hospedagem perto do local em que vai
realizar sua pos-graduagao. Tomando por base esses preceitos, ha
uma reflexdo pratica (Van Manen), reflexdao- sobre- a-acao (Schon),
pois busca-se aquilo que possa ser sustentado, garantido por meio
de suas condicoes.

B) Qualidade do curso: hd uma expectativa muito grande do
profissional em buscar recursos no percurso de aprendizagem para
que assim possam solucionar seus problemas envolvendo técnicas
de trabalho. Para tal procuram cursos que tenham carga horaria
significativa, professores atenciosos e experientes. Trata-se de
reflexdo técnica (Van Manen), reflexdo-na-ac¢ao (Schon), quando se
buscam recursos técnicos capazes de incidir diretamente em seu
saber fazer.

C) Dificuldades na execugdo da endodontia: como ja
reportado, o cirurgido dentista termina sua graduacao com
inimeras deficiéncias em virtude do reduzido tempo para
treinamento intensivo nessa disciplina, que alids é considerada por
muitos uma das mais dificeis. H4 um nivel de reflexao técnica (Van
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Manen), reflexdo-na-agao (Schon), pois, mais uma vez, busca-se
uma técnica que lhe assegure a capacidade de realizar, performar,
agir sobre sua acao de forma mais segura e assertiva.

D) Medo, inseguranga ao realizar endodontia: a falta de
treinamento, aulas reduzidas na grade curricular, a complexidade
e alta curva de aprendizado como ja citado no presente trabalho,
levam o aluno a um nivel de reflexdao pratica, (Van Manen),
reflexao-sobre-a-a¢ao (Schon). Ainda, o aluno nao € capaz de se
distanciar da técnica, da pratica. Isso vem de questoes e implica¢des
sociais, diretamente ligadas ao seu contexto de trabalho e as
demandas de mercado: é preciso fazer bem com distingao, para que
possa se garantir no cenario de atuagao profissional.

E) Técnica de execugdo diferenciada: os cirurgioes dentistas
querem técnicas modernas, inovadoras com tecnologia para que
possam trabalhar com seguranga rapidez e agilidade. Uma reflexao
critica, (Van Manen), reflexao sobre-a-a¢ao-na-agao (Schon), uma
vez que sao capazes de perceber o que lhes falta e o que fazer para
dar cabo dessa falta. Olhar para seu fazer profissional a fim de
identificar como o processo e se da ser capaz de perceber e assumir
as lacunas ¢ algo da ordem do corajoso processo critico e reflexivo
de rever sua pratica e de ndo ter receios de atuas sobre as faltas.

F) Mentoria de professores: muitas vezes os profissionais se
deparam com situagbes novas, inusitadas em seus consultorios,
que nunca viram durante a graduagdo e nem mesmo durante sua
pos-graduacado e se sentem extremamente seguros por terem um
auxilio de seus professores através de uma explicacao por whatsapp
mesmo. Enviam radiografia, descrevem o quadro clinico do
paciente e recebem orienta¢ao para o tratamento endodontico em
questdo. Ao fazé-lo, estabelece-se um processo duplo de reflexao
técnica, (Van Manen) e reflexao-na-agao (Schon), pois se reconhece
a necessidade de intervir no saber-fazer como forma de se chegar a
movimentos mais completos de acao e, a partir de entao, procurar
estabelecer processos mais aprimorados de organizagao
profissional. Nao se olha as falhas, como saber o que lhe falta.

88



G) Transformagao emocional e financeira: essa é uma questao
bastante falada em vdarias fases do curso de pds-graduagao. Os
alunos estudam muito, se dedicam horas na clinica, enfrentam
inumeras dificuldades. Relatam més a més como conseguem
trabalhar com seguranca. Ao investirem em tecnologia, aumentam
seus honorarios e automaticamente mudam seus rumos
profissionais de forma significativa. Pelos vieses da reflexao critica
(Van Manen) e da reflexao sobre-a-agdo-na-agao (Schon), esses
alunos se (re)constroem e se diferenciam em relacao aqueles que
ndo conseguem escapar dos movimentos exclusivamente praticos.
Ainda, é por fazé-lo que acabam percebendo a necessidade dos
processos de aprendizagem-formacao que se fazem necessarios de
forma continua, ao longo de toda vivéncia profissional e pessoal, o
life-long learning.

H) Reflexao antes e apds os tratamentos: os profissionais ja
munidos de conhecimento tedrico e pratico mudam suas rotinas
de trabalho, ja possuem em mente um pensamento organizado de
atuacao clinica e mesmo que alguma intercorréncia ocorra (muito
comum em endodontia) estdao seguros para resolver. Estabelece-
se, assim, um pensar continuo e constante sobre a pratica, porém
sem se distanciar das técnicas e dos respaldos cientificos e
formativos, momento em que ja estdo em processo de construir os
movimentos de reflexao critica (Van Manen) e a reflexao sobre-a-
acao-na-acao (Schon).

I) Execugdo exaustiva de procedimentos: uma das
caracteristicas de extrema relevancia do curso de pds-graduagao é
a quantidade de horas destinadas aos atendimentos clinicos bem
como a quantidade de pacientes. Os profissionais treinam a
disciplina de forma intensiva e com oportunidade de vivenciarem
iniimeros quadros diferenciados. Tal situagao € de extrema riqueza
para o processo de aprendizagem-formagao. E o aprender que
forma e que possibilita o refletir constante sobre a pratica, sobre o
que se faz, o que se escolhe e o0 que se pensa, nao mais de maneira
aleatoria ou por conta de questdes meramente técnicas, mas

89



pautados nos movimentos de refletir criticamente sobre-a-acao-na-
acao (Van Manen, Schon).

Segundo o tedrico educacional americano Kolb (1984, p. 38),
“aprender é o processo pelo qual o conhecimento é criado através
da transformagao da experiéncia”, o que nos remete ao contexto da
importancia de o aluno ser o grande protagonista em sua formagao,
saindo da inércia de estudante passivo para agente transformador,
momento que lhe assegura as possibilidades todas de desenvolver
uma aprendizagem mais reflexiva. Quando os cirurgides dentistas
apontam os temas em nivel de reflexao critica: “aprendizagem de
técnica de execugado diferenciada”, “transformacao emocional e
financeira”, reforcam o pensamento de Kolb.

Faz-se necessario que as pessoas sejam capazes de conseguir
desenvolver competéncias e habilidades advindas de sua formacao
e, nesse contexto, Gasque (2012, p. 34) afirma que “as habilidades
decorrem das competéncias adquiridas e referem-se ao plano
imediato do “saber fazer”, o qual tenha sido desenvolvido e
aprendido durante a sua construg¢ao de conhecimentos por meio de
uma aprendizagem reflexiva para que o aluno seja o protagonista
de sua formagao. A pontuagao de Gasque fundamenta os temas
“medo, inseguranca ao realizar a endodontia”, “execugdo exaustiva
de procedimentos”, “reflexao antes e apds o tratamento”, como
aqueles capazes de interferir diretamente no processo
aprendizagem-formacao do aluno, atuando como barreiras capazes
de impedir o aluno de ir além, de buscar o momento maior e mais
completo em sua agao profissional.

Na obra Ditos e Escritos de Michel Foucault, o autor destaca
que “nenhuma técnica, nenhuma habilidade profissional pode ser
adquirida sem exercicio” e consoante ao disposto, ¢ possivel
observar que o individuo necessita fazer algo que para atinja o seu
objetivo. Destaca-se que ele ndo pode aprender sem trabalhar para
isso e faz-se fundamental que exista um mediador desse processo
de aprendizado, corroborando com os temas “execucao exaustiva
de procedimentos”, “qualidade do curso”, “mentoria de
professores”, “facilidade de acesso”.
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A reflexao sobre a experiéncia possibilita entao a tomada de
consciéncia do sujeito sobre o que faz. Como afirma Sacristan, “o
pensamento é uma peculiaridade reflexiva da acdo. Somos
reflexivos porque adquirimos consciéncia do que fazemos.
Afetamos nao so o que ocorre fora do mundo, como também o que
fazemos” (Sacristan, 1997, p. 50). Percebe-se essa pontuagao em
todo o processo de execugao de um tratamento endodontico, e a
progressao do aluno no processo de aprendizagem-formagao é
notéria. A medida que o tempo de curso vai decorrendo, percebe-
se um aluno com maior rapidez de pensamento, reflexao, escolha
do procedimento a ser executado, e agao mais precisa, assertiva.
Existe uma evolugao no processo comportamental do aluno que
nos, professores, notamos principalmente em alguns alunos que
acompanhamos desde o periodo de graduacao.

A  maturidade emocional associada ao actimulo de
experiéncias vivenciadas durante as horas de treinamento ¢ visivel
quando chegamos nos mddulos finais do curso Lato Sensu de
Endodontia. Pode-se perceber um aluno seguro desde o
recebimento de seu paciente, diagndstico até a execugdo e
finalizagao de um tratamento, o que é claramente exposto no tema
“reflexao antes e apos o tratamento”.

6.2 Efeitos da formacao para o uso/aplicacao de protocolos em um
curso Lato Sensu em Endodontia na vivéncia profissional dos
alunos.

Discutiremos, nessa se¢ao, o papel dos protocolos no processo
formativo dos alunos e os efeitos que esses instrumentos exercem
em sua vivéncia profissional.

E11 A11”... Id no meu consultdrio eu anoto tudo que faco na ficha do paciente, nem
é questdo de ficar refletindo ndo... é questio de medo de processo mesmio”

E12 A12”... na clinica que eu trabalho é prontudrio eletronico e me ajuda muito, eu
que faco os registros”.
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Espera-se que, a medida que ocorra a maturidade emocional,
profissional e reflexiva do aluno de especializagdo,
automaticamente ocorra uma maior responsabilidade em relacdao
aos cuidados com os dados, prontudrios e informagdes acerca do
tratamento endodontico realizado.

Ocorre naturalmente um processo para desenvolvimento e
comprometimento em func¢ao da tomada de consciéncia acerca da
problematica discutida no presente estudo. Trata-se, de fato, da
consolidac¢ao da aprendizagem -formagao, um processo interativo
e dindmico de apropria¢ao do conhecimento que deve acontecer de
forma continua ao longo da vida

Esses pensamentos reflexivos durante o periodo de formagao
em servigo sao orientados para a solugao de problemas, em que os
dados para a solugado podem ser provenientes de busca de
informacgdes e das proprias experiéncias. Portanto, a caracteristica
principal desse movimento é a acdo e a disposi¢do para
investigacao.

A busca e o uso das informacoes catalogadas, descritas e
protocoladas sdo agdes integrantes da aprendizagem, visto que o
pensamento se constrdi na interacao das novas informagdes com o
conhecimento prévio e experiéncias humanas ja experienciadas e
adquiridas. Quanto mais experiéncia as pessoas adquirem com o
manejo de informagdes, maior o impacto no conhecimento
produzido.

A experiéncia deve ser usada para tornar a aprendizagem-
formagao mais eficaz. O conhecimento é produto do processo
originado a partir da identificagdo de uma questao ou problema,
que culmina com a resolugao por meio do pensamento reflexivo,
vinculado a experiéncia individual, pratica, técnica e critica
exercida por cada um. O ser humano, ao deparar com um
problema, busca experiéncias similares para orienta-lo e facilitar a
aquisicao do novo conhecimento. Fato compreendido de forma
clara no consultério odontoldgico. Se o profissional ja vivenciou
uma experiéncia clinica dificil e desafiadora, basta buscar o
protocolo utilizado anteriormente para norted-lo e ajuda-lo na
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melhor escolha de tratativa para o caso em questao. O
conhecimento emerge das experiéncias passadas armazenadas na
memoria, as quais oferecem conhecimentos uteis que dao origem
as ideias. Experienciar é perceber as relagdes entre os fenomenos. A
experiéncia nao se relaciona somente ao tempo, mas a vivéncia
reflexiva. Por isso, a reflexdo sobre a experiéncia permite
desenvolver, compreender e aprimorar a aprendizagem e o
conhecimento.

Para Dewey (1938, p. 92), o processo da aprendizagem
depende da qualidade da experiéncia pela qual se passa. O aluno
precisa vivenciar, praticar, testar, compreender a esséncia daquilo
que estd fazendo para dar um significado ao seu fazer, pois “refletir
¢ olhar para tras sobre o que foi feito e extrair os significados
positivos”, ou seja, construir a sua aprendizagem-formacao.
Trazendo essa perspectiva para os alunos de pods-graduagao
participantes desta pesquisa, pode-se visualizar um aluno
totalmente diferente daquele do inicio do curso de pos-graduacao,
pois ele se sente a vontade para experimentar novas técnicas, novos
produtos, reflete sobre o que seu paciente mais precisa no momento
e age da melhor forma, escolhendo caminhos que de fato o levarao
ao sucesso do tratamento e, consequentemente, a realizacao
profissional. Protocolar experiéncias faz parte de todo o processo
de aprendizagem-formacgado, além de garantir assertividade nas
escolhas de tratamento.

Ao analisar as entrevistas, recortar as falas e agrupar em
temas, retomo Goodman (1984) e suas agOes para propiciar a
reflexdo (ja citado anteriormente) e analiso as questdes que fizeram
ou impulsionaram o aluno recém-formado a buscar a
especializagao. E de fato estar aberto a refletir, sentir a necessidade
de buscar o conhecimento e o treinamento pratico, reconhecer sua
condicao atual de impoténcia frente as dificuldades impostas pela
disciplina, enfim vivenciar o processo de aprendizagem-formacao.

A compreensao de como ocorre a aprendizagem-formacao e
os fatores que a impactam possibilitam melhorar o desempenho do
aluno cirurgiao dentista. Os projetos de trabalhos, fundamentados
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em Dewey, sdao uma concepcao de aprendizagem-formacao
centrada na resolucgao de problemas (assertividade de diagnostico),
na proatividade (resolver a dor do paciente da melhor forma
possivel) e responsabilidade dos alunos (principalmente em
relagao ao emprego de todo o conhecimento cientifico adquirido).

O processo de aprendizagem-formagao em servigo deve ser
direcionado para esses fundamentos, além de uma reestruturacao
(softwares em clinicas) e reculturacdo (incorporacao no dia a dia do
uso de protocolos clinicos). Apds esses processos, os cirurgides
dentistas estardao aptos a transcrever, catalogar e protocolar
procedimentos, transformando de forma assertiva suas realizagoes
profissionais, impactando de forma positiva a saude bucal de seus
pacientes.

6.3 A aprendizagem formacao para o uso de protocolos, de forma
sistematizada, e o impacto na Educacao, Saude e Sociedade.

De fato, ¢ marcante a percepcao do forte impacto para os
alunos em servigo nesse periodo de finalizagdo do curso LS em
Endodontia. H4 uma organizacao pontuada de documentos e
exames. Em alguns momentos, um aluno segue a continuidade de
tratamento iniciado por outro colega. Mediante a documentagao
protocolada no software, ha seguranga para prosseguir e finalizar
o caso clinico. Certamente, mediante uma situagao judicial, a
documentagdo a ser apresentada sera bem diferente de outrora.
Alunos, pacientes e funciondrios sao beneficiados com essas
importantes inovagoes.

E13 A13”... anoto tudo mas morro de preguica.”

E14 A14”... ahhh, mesmo anotando tudo nem imagino quantos procedimentos fiz
na vida.”

E15 A15”... nem imagino quantos canais tratei até hoje.”

E15 A15”... melhor papel e caneta mesmo.”

E16 A16”....nossa, o mundo é informatizado, é imprescindivel um sistema além de
organizado, agiliza tudo e evita muitos problemas.”
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A ABO-PA, com a inser¢ao do uso de protocolos por meio da
utilizacdo de Sistema de Informatizagao Clinica Odontologica,
exerce forte impacto na Educagao e na Sociedade.

No entanto, hd, inicialmente, uma grande resisténcia dos
alunos de pds-graduagao em preencher os dados no computador.
Ao serem questionados durante o processo, uns dizem que
deixariam para depois porque o computador estava ocupado,
outros porque estariam com pressa. Talvez se o sistema estivesse
em app (aplicativo) de celular a situa¢ao poderia se colocar de forma
mais assertiva e com menor resisténcia por parte deles.

Os alunos também  disponibilizaram, inicialmente,
informagOes rasas para os espagos destinados ao processo de
transcrigao do tratamento realizado. Ao perceber a questao, optei
por deixar funciondria formada para executar tal processo, em
periodo integral, para alimentar o sistema. Entdo, com todo
paciente que entrava na clinica, a funciondria acompanhava-o até o
aluno que iria atendé-lo, registrava a proposta inicial de tratamento
e, posteriormente, finalizava as informagdes no sistema. Tudo
ocorreu de forma rdpida e precisa. Por orientagao juridica
colhemos assinaturas e termos de consentimento esclarecido para
tratamento dos pacientes em documentos de papel, que sao
anexados em fichas. Percebe-se o processo de aprendizagem-
formacao e reflexao sobre o tratamento quando o aluno descreve,
justifica e anexa o exame de radiografia ao software junto a
funcionaria e, principalmente, quando ha retorno do paciente e o
aluno vai ao computador para ler todas as informacgoes daquele
paciente inseridas no software.

Nao houve resisténcia por parte de alunos, funciondrios e
professores do curso Lato Sensu no processo de reestruturagao e
reculturagdo na forma como o0s processos passaram a ser
conduzidos na ABO-PA, uma vez que o processo reflexivo
instaurado, de forma consciente ou inconsciente, faz perceber a
valia de (re)organizar o processo e os beneficios dai advindos.

Alguns alunos do curso de pds-graduacgdo que participaram
da presente pesquisa foram meus alunos ao longo da graduagao e
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pude observar todo o percurso formativo desse estudante. Um
processo de ensino-aprendizagem, em que a interagao professor e
aluno se transforma em um processo de aprendizagem-formagao,
em que ha desenvolvimento de habilidades e valores necessarios,
vivéncia de situagdes dinamicas para a apropriagio do
conhecimento, transforma de fato a atuagao profissional que
certamente impactara na educa¢do, no conhecimento e na
sociedade.

Por fim, é pertinente dar continuidade aos estudos para
acompanhamento de todo o processo de insergao protocolar, além
de andlise durante periodo consideravel.
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7. CONSIDERACOES FINAIS

O grande incomodo que me acompanhou nos ultimos anos é
o declinio no percurso formativo dos alunos de odontologia,
observada desde o inicio da graduacdo, estendendo-se até a
insercao desses profissionais no mercado de trabalho com
consequente procura emergencial pela pds-graduagao em fungao
de lacunas no processo de aprendizagem-formagao.

Um olhar minucioso sobre a Educagao precisa ser direcionado.
Processos seletivos para ingresso em uma faculdade da area de
saude, avaliacao de disciplinas bases da Odontologia bem como
aumento de carga horaria desses componentes seriam pontuais
para uma melhoria no processo de aprendizagem-formacao. Essas
tratativas impactariam, sem sombra de duvidas, a educagao em /na
/para a Sauade.

A percepgao € que, a cada ano que passa, os alunos apresentam
mais dificuldades para resolver casos clinicos em seus consultdrios
apenas com a aprendizagem da graduacao.

Ao longo dos anos tenho observado todas essas mudangas no
contexto da Educagao na Odontologia e paralelo a essas questdes
temos vivenciado um enorme salto tecnoldgico em todas as éreas,
quando tecnologias direcionadas para biomateriais, aparelhos que
reduzem horas de trabalho em ambiente de consultério, mas que
nem sempre sao trazidos para o cendrio de aprendizagem da
graduagao ou da especializagdo, vao ocupando o espago do fazer
profissional.

Em paralelo, os processos protocolares sao negligenciados em
uma era digital, fazendo com que muitos dados e processos passem
ao largo de tudo que se desenha e se descortina no contexto de
atendimento odontoldgico. Dados importantes se perdem, dados
que fazem parte do processo reflexivo de um aluno em processo de
aprendizagem-formagao, dados e informagdes que encorpam e
determinam o desenvolvimento de valores, competéncias e
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habilidades de um profissional. Informagdes que quantificam e
qualificam o trabalho na pratica clinica, produzindo reflexdes
técnicas e criticas sobre suas acgdes. Protocolos devem fazer parte
da rotina didria de um profissional e essa rotina deve ser inserida
na fase estudantil do profissional de satide para que se torne uma
condicao habitual assim como o uso de luvas descartaveis durante
atendimento odontoldgico.

O desenvolvimento e o uso de protocolos no processo de
aprendizagem-formagao é uma questao a ser pensada, observada,
discutida e estudada de forma continua nos Programas de Pos-
graduagao multidisciplinares para que haja esse didlogo entre
Educacao e saude.

Minha perspectiva € que as geragoes vindouras e que se
engajarem em processos formativos possam ler, ouvir e sentir a
presente tese e se dedicar a sair do retrocesso educacional cientes,
acima de tudo, que a aprendizagem-formacao assume a construgao
da autonomia ao longo da vida, promovendo Educagao em /na/
para a Saude.
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A presente pesquisa pretende
posicionar a Odontologia no contexto
educacional, enquadrando-a em
todos os processos de ensino-
aprendizagem e aprendizagem-
formagdo. Essa abordagem tensiona
questdes pertinentes para o campo
da Educacgdo, do Conhecimento e da

Sociedade na/em satde.
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