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Resumo

O objetivo desse estudo é identificar se na percepgdo dos Académicos Bolsistas de Enfermagem e Medicina
o conhecimento pratico que era objeto de desejo no momento de inscri¢do para o académico bolsista 2020
foi atingido, ja que devido a pandemia da COVID-19 houve a necessidade da Secretaria Municipal de Saude
do Rio de Janeiro de implementar um novo modelo de estdgio, na modalidade de Telemonitoramento.
Metodologia: estudo do tipo descritivo, com abordagem qualiquantitativa descritiva e exploratéria. A
pesquisa foi realizada com trés Clinicas da Familia da Rede Basica de Salude da Cidade do Rio de Janeiro e
participaram da pesquisa 11 Académicos Bolsistas de Enfermagem e Medicina. A coleta de dados ocorreu
entre setembro e novembro de 2020 através de entrevistas semiestruturadas por meio de questiondrios on-
line, utilizando a metodologia de Bardin onde foi realizada a organizagdo, codificacdo e categorizagdo dos
dados. Evidenciou-se que o estagio na modalidade de Telemonitoramento ndo supre as expectativas dos
Académicos Bolsistas, sendo importante ressaltar que, destes 63,7% ndo cumpriram todo o seu periodo de
estagio nesta modalidade, sendo direcionados as suas unidades apds o relaxamento das politicas de
distanciamento social para realizagdo do estagio pratico.

Descritores: Atencdo Primaria a Saude; Infecgdes por Coronavirus; Pandemias; Teleconsulta Clinica;
Telemonitoramento.

Abstract

The aim of this study is to identify whether, in the perception of the Academic Scholars of Nursing and
Medicine, the practical knowledge that was the object of desire at the time of enrollment for the academic
scholar 2020 was achieved, since due to the pandemic of COVID-19 there was a need for the Secretariat
Municipal Health Department of Rio de Janeiro to implement a new internship model, in the Telemonitoring
modality. Methodology: a descriptive study with a descriptive and exploratory qualitative and quantitative
approach. The research was carried out with three Family Clinics of the Basic Health Network of the City of
Rio de Janeiro and 11 Academic Nursing and Medicine Scholars participated in the research. Data collection
took place between September and November 2020 through semi-structured interviews using online
questionnaires, using the Bardin methodology where the organization, coding and categorization of the data
was carried out. It became evident that the internship in the Telemonitoring modality does not meet the
expectations of Scholarship Scholars, it is important to note that, of these 63.7% did not fulfill their entire
internship period in this modality, being directed to their units after the relaxation of the policies of social
distance to carry out the practical internship.

Descriptors: Primary Health Care; Coronavirus Infections; Pandemic; Remote Consultation; Telemonitoring.

Resumén

El objetivo de este estudio es identificar si, en la percepcion de los Académicos de Enfermeria y Medicina,
se logro el conocimiento practico que fue objeto de deseo en el momento de la matricula del académico
académico 2020, ya que debido a la pandemia de COVID-19 existia la necesidad de que la Secretaria
Municipal de Salud de Rio de Janeiro implemente un nuevo modelo de pasantia, en la modalidad de
Telemonitorizacién. Metodologia: estudio descriptivo con abordaje cualitativo y cuantitativo descriptivo y
exploratorio. La investigacion se llevd a cabo con tres Clinicas Familiares de la Red Basica de Salud de la
Ciudad de Rio de Janeiro y participaron 11 Becarios Académicos de Enfermeria y Medicina. La recogida de
datos se realizé entre septiembre y noviembre de 2020 mediante entrevistas semiestructuradas mediante
cuestionarios online, utilizando la metodologia Bardin donde se llevé a cabo la organizacién, codificacion y
categorizacion de los datos. Se evidencié que la pasantia en la modalidad de Telemonitorizaciéon no cumple
con las expectativas de los Becarios Becarios, es importante sefialar que, de estos 63.7% no cumplié todo su
periodo de pasantia en esta modalidad, siendo dirigidos a sus unidades luego de la relajacién de las politicas
de distancia social para realizar la practica practica.

Descriptores: Atencién Primaria de Salud; Infecciones por Coronavirus; Pandemias; Consulta Remota;
Telemonitorizacion.
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Introdugao

Em 31 de dezembro de 2019, a Organizagdo
Mundial de Saude (OMS) recebeu um comunicado oficial da
China sobre a existéncia de uma mutagado do virus conhecido
como Coronavirus, até entdo ndo encontrada em seres
humanos, na cidade de Wuhan. O virus possuia grande
capacidade de transmissdo e tinha como caracteristica a
capacidade de desenvolver casos graves de pneumonia. O
novo virus recebeu o nome de Coronavirus (SARS-CoV-2),
que produzia a doenga denominada como COVID-19, uma
zoonose. Em 30 de janeiro de 2020, a OMS declara estado de
Emergéncia em Saude Publica e 12 de margo de 2020
reconhece a doenga COVID-19 como pandemia, causando
grande impacto sanitdrio, econdmico e social em
praticamente todos os paises do mundo. No Brasil, os
primeiros casos sintomaticos comegaram a surgir em
fevereiro de 2020, sendo o primeiro caso notificado no
Estado do Acre, em 14 de marco de 20202,

De acordo com o Ministério da Saude (MS) 2020, a
transmissdo da doenga ocorre por vias aéreas superiores
(goticulas) que provoca sindrome respiratéria aguda que
varia de casos leves (em 80% dos casos) e com casos muito
graves (em 5 a 10% dos casos). Os grupos de maior risco para
desenvolver casos graves da COVID-19 sdo as criangas
menores de 5 anos (alerta para os menores de 2 anos, a
doenga tem maior taxa de letalidade nos menores de 6
meses), idosos (maiores de 60 anos), gestantes, populagdo
indigena aldeada com menor acesso aos servicos de saude e
os individuos portadores de doengas cronicas nao
transmissiveis, principalmente as que atingem o trato
respiratério, cardiovascular e hematoldgico, disturbios
metabdlicos, nefropatias, hepatopatias, transtornos
neuroldgicos e obesidade?.

Em 13 de margo de 2020, foram decretadas as
medidas de isolamento social pelo Governo do Estado do Rio
de Janeiro. Houve paralisagdo das atividades comerciais e
educativas, mantendo em funcionamento somente os
servigos essenciais. Os crescentes casos da doenga, a
necessidade de manter o acompanhamento dos pacientes
em tratamento de outras patologias (transmissiveis ou ndo),
aliadas as recomendag¢des de manter a populagdo em casa,
salvos os casos de extrema necessidade, oportunizou um
novo desenho do programa de Telessaude que consiste no
atendimento ao paciente de forma remota e assim surgiu, o
Telemonitoramento na Atenc3o Basica a Saude®*.

A Atencdo Bdsica a Saude é o primeiro nivel de
atencdo e porta de entrada do Sistema Unico de Satde (SUS)
caracterizada por um conjunto de a¢des que visam o cuidado
individual e coletivo que comtemplam a promo¢do e a
protecdo da saude, a prevengao de agravos, o diagndstico, o
tratamento, a reabilitacdo, a reducdo de danos e a
manutengdo da saude, portanto, compreende-se como a
principal ferramenta do pais no enfrentamento a pandemia
do novo Coronavirus. A criagdo de novas tecnologias que
auxiliem o processo para assisténcia é fundamental para
manter o seu bom funcionamento e o Telemonitoramento
veio como ferramenta para colaborar com esse conjunto de
acBes em meio a pandemia?3.
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O Telemonitoramento visa reorganizar o fluxo no
atendimento nas redes de Atenc¢do a Saude, ampliando o
atendimento aos pacientes e suportando o aumento da
demanda advinda dos infectados pelo novo Coronavirus, a
fim de evitar a aglomeragdo dos pacientes nas Unidades
Basicas de Saude, desafogar os outros niveis de Atengdo a
Saude, dar continuidade ao acompanhamentos dos
pacientes em tratamento por outras patologias na Atengao
Primdria, manter a programagdo do académico bolsista para
2020, evitar o contagio desses estudantes, diminuir as
chances de contagio entre pacientes e profissionais de saude
nos servicos de Saude e promover orientagdes a populagdo
a respeito das medidas necessarias para evitar o contagio e
propagacdo da COVID-193°.

O Telemonitoramento é uma nova ferramenta
pioneira de trabalho, muito util a Atengdo Basica de Saude,
suprindo as multiplas necessidades de acompanhamentos,
principalmente na continuagdo de atendimento aos
portadores de doencgas crbnicas, porém esse modelo de
atendimento sé é indicado para pacientes sem gravidade.
Consiste no acompanhamento do caso clinico do paciente de
forma remota (ligagdo telefénica) com o preenchimento de
um formulario (Formsus) com os dados do paciente e seu
estado de salde em ligagdes com retorno de 24, 48 ou 72
horas dependendo da necessidade de acompanhamento do
paciente, diminuindo as chances de complica¢Ges e rastrear
casos de contaminacdo entre os contactantes®’.

Essa nova pratica foi implementada no processo as
novas metodologias de ensino e aprendizado, e apresentada
aos académicos bolsista como uma oportunidade de manter
0 estagio no ano de 2020 mesmo no periodo de pandemia,
sem acarretar riscos a saude do estudante, manter a
proposta de aprendizado pratico do estagio supervisionado,
ampliar o conhecimento dos estudantes apresentando essa
nova ferramenta de aprendizado e ao mesmo tempo
aumentar os recursos fisicos no combate as complicagdes
sanitdrias causadas pela pandemia®.

O presente estudo tem como finalidade avaliar a
percepcdo dos académicos bolsistas de enfermagem e
medicina na utilizagdo do Telemonitoramento como uma
nova tecnologia no processo de ensino-aprendizagem
disponibilizado pelo programa de estagio supervisionado
pela Secretdria Municipal de Saude do Cidade do Rio de
Janeiro. Essa ferramenta tecnolégica é utilizada em outra
esfera com objetivos parecidos, porém utilizada como
ferramenta de trabalho pelos profissionais que compdem
uma equipe multidisciplinar na Atencdo Basica de Saude. O
Programa de Telessaude, é utilizado para ampliar o acesso
de todos os brasileiros a Atencdo Primaria a Saude, levando
tratamento as dreas mais remotas do pais®.

Os estudantes por ndo conhecerem o Programa de
Telessaude ou pelo fato de desconhecerem como ele
funciona na pratica podem ter apresentado resisténcia a
modalidade de estagio supervisionado proposta,
Telemonitoramento. O escopo no dmbito da Telessaude é
amplo e a flexibilidade das tecnologias digitais, com diversas
possibilidades de aplicacdo permitem aos profissionais de
saude maior cobertura do territério nacional, melhoria na
qualidade assistencial da populagdo e aprimoramento da
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educacdo e da comunicagdo em saude publica,
proporcionando solugBes inovadoras de prestacdo de
servigos e oportunidade de ampliar a atuagdo das equipes de
salde em caso de epidemia e/ou pandemia®®.

Diante do exposto, surge a seguinte situacdo
problema: quais os conhecimentos praticos esperados e
alcangados pelos académicos bolsistas de enfermagem e
medicina durante o estdgio de 2020, considerando a
necessidade de mudanga do modelo de estdgio pratico para
a modalidade de Telemonitoramento em virtude da
pandemia do SARS-CoV-2?

E importante destacar a seguinte hipdtese: diante
das mudangas necessarias devido a pandemia do SARS-CoV-
2 e com a criagdo do modelo pioneiro de
Telemonitoramento para o monitoramento de pacientes da
Atencdo Basica a Saude é possivel que os académicos
bolsistas de enfermagem e medicina tenham percebido
diferencas entre conhecimento pratico esperado e
alcangado nesta modalidade de estagio.

Por muito tempo, a incorporagdo de Tecnologias de
Informagdo e Comunicagdo (TICs) na drea da saude foi vista
como algo negativo, pois falta o contato fisico e o contato
visual, porém vale ressaltar que o profissional de saude
precisa estar em constante processo de aprimoramento de
suas técnicas e habilidades e a comunicagdo é sem duvida a
mais desafiadora de todas elas. O atendimento de forma
presencial ndo deve ser excluido, o exame fisico e anamnese
sdao de extrema importancia para o diagndstico e escolha
correta do tratamento®.

O Telemonitoramento vem com a proposta de
evitar varias idas até os servicos de saude e possibilitar o
acompanhamento do quadro de saude do paciente de forma
continua visando anteceder acdes frente a possibilidade de
agravos a saude do individuo monitorado. A criagdo dessa
ferramenta inovadora pelo Secretaria Municipal de Saude do
Rio de Janeiro, pioneira, tem a finalidade de dar ao condig¢des
de profissional de saude condigdes de manter o seu dever de
atuar de forma ética e humanizada, individualizando os
cuidados prestados de acordo com a necessidade do seu
paciente e garantir que as diferencas socioeconOGmicas e
culturas das pessoas ndo impeca o atendimento nos servigos
de satide em tempo de pandemia®®.

Essa andlise fundamentou o objetivo geral do
presente estudo: identificar se na percep¢do dos académicos
bolsistas de enfermagem e medicina o conhecimento pratico
que era objeto de desejo no momento de inscrigdao para o
académico bolsista de 2020 foi atingido, j& que devido a
pandemia da COVID-19 houve a necessidade da SMS/RJ de
implementar um novo modelo de estagio, na modalidade de
Telemonitoramento. Sendo seus objetivos secunddrios: 1)
Caracterizar o perfil sociodemografico dos sujeitos do
estudo; 2) Identificar se na percepgdo dos alunos, o sistema
de estdgio por Telemonitoramento trouxe conhecimento
pratico e quais foram estes conhecimentos; 3) Auxiliar a
Instituicdo responsavel pelo estagio (SMS/RJ) a identificar a
partir da percep¢do do académico bolsista uma forma de
avaliar os pontos positivos e negativos do modelo de estagio
por Telemonitoramento e aprimora-lo.
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Esse estudo se justifica, na necessidade da analise
do impacto da mudanga do modelo de estagio pratico dos
académicos bolsistas para o estdagio no modelo de
Telemonitoramento no acompanhamento dos pacientes da
Atencgdo Primaria a Saude durante o periodo de pandemia
do novo Coronavirus.

Metodologia

Trata-se de um estudo do tipo descritivo, com
abordagem qualiquantitativa descritiva e exploratéria, no
qual a andlise e interpretagdo dos dados coletados ndo
sofreram interferéncias dos autores. A finalidade do estudo
é alcancar os objetivos propostos com a produgdo de dados
confidveis que possam confirmar ou negar as hipdteses
apresentadas. O método de pesquisa qualitativa
exploratéria estimula a livre exposicdo do pensamento do
entrevistado sobre o tema proposto, de forma, onde todos
os fenémenos especificos sdo analisados para tentar chegar
a uma conclus3o geral do exposto®®.

A pesquisa foi realizada com trés Clinicas da Familia
da Rede Basica de Saude da Cidade do Rio de Janeiro,
situadas em bairros distintos da Zona Norte do Rio de
Janeiro. Participaram da pesquisa 11 Académicos Bolsistas
de Enfermagem e Medicina em exercicio do estagio da
Prefeitura do Rio de Janeiro em 2020. A pesquisa ocorreu
entre setembro e novembro de 2020 em local dentro das
Instituicdes a ser definido pela gestdo das unidades para
entrevistas aos académicos bolsistas em enfermagem e
medicina que queiram participar da pesquisa. Ressaltando
gue as trés Clinicas da Familia participantes possuiam juntas
em média 23 Académicos Bolsistas de Enfermagem e
Medicina e que o projeto pioneiro na utilizacdo do sistema
de Telemonitoramento foi realizado em um total de 05
Clinicas da Familia e, dessas, 02 ndo foram alvo da pesquisa
por dificuldade de acesso dos autores.

A pesquisa foi realizada através de entrevistas
semiestruturadas por meio de questionarios online pelo
Google Forms com TCLE em anexo, devido as medidas de
isolamento devido a pandemia do SARS-CoV-2. O Objeto do
estudo foram Académicos Bolsistas de Enfermagem e
Medicina de trés das cinco Clinica da Familia que
trabalharam com o projeto pioneiro de Telemonitoramento
para o Académico Bolsista 2020 na Cidade do Rio de Janeiro.
Os critérios de inclusdo foram Académicos Bolsistas de
Enfermagem e Medicina que aceitaram participar da
pesquisa, que realizaram o estagio no modelo de
Telemonitoramento no primeiro semestre de 2020 e
estejam lotados em uma das trés Clinicas da Familia na
Cidade do Rio de Janeiro que participaram do estudo, sendo
pioneiras no emprego do Telemonitoramento na pratica do
Académico Bolsista. Os critérios de exclusdo foram
académicos voluntdrios e académicos bolsistas de
enfermagem e medicina menores de 18 anos.

Todos os requisitos éticos propostos pela Resolugdo
n.2 466/2012 do Conselho Nacional de Saude foram
respeitados, por meio do parecer consubstanciado n.°
4.279.463 do Comité de Etica em Pesquisa da Secretaria
Municipal de Saude do Rio de Janeiro (SMS-RJ). Sendo assim,
para a realizacdo da pesquisa foi solicitado a assinatura do
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Temo de Anuéncia Institucional dos respectivos gerentes
pelas Clinicas da Familia participantes da pesquisa e iniciou-
se a coleta de dados apds aprovacdo da pesquisa pelo
Comité de Etica em pesquisa da Secretaria Municipal de
Saude do Rio de Janeiro. Os Académicos Bolsistas s6 tiveram
acesso ao questiondrio da pesquisa apos aceite do TCLE,
onde foram adequadamente informados sobre o objetivo do
estudo, o modo de aplicagdo e o destino dos dados que
foram obtidos, tendo liberdade para esclarecer quaisquer
duvidas antes, durante ou apds a participagdo. Sua
participacdo foi voluntdria e a pesquisa ofereceu riscos
minimos, podendo deixar de responder a pesquisa a
qualguer momento sem nenhuma penalizagdo ou prejuizo
pessoal.

Como principal beneficio da pesquisa, pode-se
destacar a possibilidade de avaliar a percepgao dos alunos
sobre o Telemonitoramento, ja que este modelo é pioneiro
e foi criado pela Secretaria Municipal de Saude em sistema
especial devido a pandemia do novo Coronavirus. Esse novo
modelo de ensino-aprendizagem proporciona aos
estudantes o desenvolvimento de habilidade de
comunicagdo, experiéncia em trabalho em equipe,
conhecimento de patologias atendidas pela Rede Basica de
Salde, conhecimento sobre farmacologia referente aos
medicamentos prescritos aos pacientes em monitoramento.
Essa nova ferramenta também confere a estes a experiéncia
sobre Teleconsulta, vale destacar que, os profissionais que
trabalham com essa modalidade de atendimento precisam
desenvolver sem prévio treinamento essa habilidade. Todas
essas experiéncias contribuem para a formagdo de um
profissional com maior embasamento tedrico e pratico
facilitando sua inser¢3o no mercado de trabalho13,

A pesquisa caracteriza-se como qualitativa,
descritiva e exploratéria quanto ao objetivo de
levantamento em relagdo ao método, e quantitativa quanto
ao tratamento e andlise dos dados que foram coletados e
tabulados por meio de entrevista no periodo de setembro a
novembro de 2020. Os resultados foram tabulados em
percentual através do software Microsoft Excel 2010.

Referente ao levantamento do método qualitativo,
foi utilizado a metodologia de Bardin, com utilizacdo da
técnica de codificacdo dos conteldos das respostas dos
participantes, analisando as categorias de analise dos textos
através de falam e frases repetidas nas respostas obtidas
pelo Instrumento de coleta de dados, onde serd realizada a
organizagdo, codificagdo e categorizagdo dos dados
coletados compreendendo todo o contexto das respostas
analisadas®.

Resultados

Os participantes do estudo foram 11 Académicos
Bolsistas 2020. Estes foram identificados por uma sequéncia
das iniciais Acad. de académicos seguido por algarismos
ardbicos de 1a11.

Os participantes tinham a seguinte caracterizacao
sociodemografica: mulheres 90,9% (n=10) e 1 homem 9,1%
(n=1). Idade entre 21-30 com total de 72,8% (n=8); 31-40
com total de 18,2% (n=2); 41-50 com total de 9,1% (n=9,1%),
sendo que a maior incidéncia foi encontrada em mulheres
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(n=10) e em idade a maior incidéncia foi entre 20-30 anos
(n=8).

Quanto ao estado civil, percebe-se a predominancia
de 72,7% de solteiros (n=8); casados de 18,2% (n=2) e em
unido estavel de 9,1% (n=1).

Quanto a instituicdo de ensino, percebe
predominancia dos participantes das Instituicdes Federais
com 63,7% (n=7) e de InstituicGes Privadas 36,3% (n=4).

Quanto ao curso de graduagdo dos participantes,
estudantes do curso de Enfermagem com 54,4% (n=6) e
estudantes de Medicina com 45,5% (n=5).

Quanto ao periodo da graduagdo, estudantes do 7°
periodo com 36,4% (n=4); estudantes do 8° periodo com
18,2% (n=2); estudantes do 9° periodo com 9,1% (n=1);
estudantes do 10° periodo com 27,3% (n=3) e estudantes do
11° com 9,1% (n=1). Lembrando que, o curso de graduagdo
em enfermagem possui 10 periodos no total e o curso de
graduacdo de medicina possui 12 periodos no total.

Quanto ao local de lotagdo, eram lotados em trés
Clinicas da Familia, identificadas como Clinica da Familia 1,
Clinica da Familia 2 e Clinica da Familia 3. Percentual da
Clinica da Familial foi de 45,5% (n=5); Clinica da Familia 2 de
18,2% (n=2) e Clinica da Familia 3 de 36,4% (n=4).

A seguir apresentaremos a organizagdo e analise
dos dados, processo realizado em etapas, foi feita uma
leitura transversal das mesmas e das observagbes, os
conceitos norteadores e as categorias de maior relevancia.

A Categoria | nos possibilitou constatar que, refere-
se a Mudancga da area de estagio escolhida para a area de
estagio na Rede Basica de Saude, onde o conceito norteador
da reagdo da noticia, necessidade de mudancas e aceite e as
expectativas e em concomitancia com as unidades tematicas
referidas, mudanca na proposta do Académico Bolsista 2020
e enfrentamento do novo Coronavirus.

Apods surgem a Categoria |l Nivel de satisfagdo que
permite avaliar as relagGes interpessoais, com conceitos
norteadores relacionamento com o paciente e
relacionamento com os supervisores (Enfermeiros e
Médicos) e sua unidade temadtica relacionamento
interpessoal e equipe multiprofissional.

E por ultimo a Categoria Ill Avaliacdo da experiéncia
do Telemonitoramento, com conceitos norteadores
ferramenta no processo de ensino-aprendizagem e
percepgao da experiéncia adquirida e sua unidade tematica
avaliagdo e nivel de aproveitamento.

Discussao
Mudancga na area de estagio para Rede Basica - MUDANCA
NA PROPOSTA DO ACADEMICO BOLSISTA - Reagdo a
noticia/ Necessidade de mudanca

A Resolugdo n.2 46.970, de marco de 2020,
suspendeu todas as atividades presenciais das instituicoes
de ensino publicas e particulares e com isso a SMS optou por
mudar o modelo do Académico Bolsista 2020 e aproveitou
para criar um projeto pioneiro para o atendimento dos
pacientes assintomaticos do novo Coronavirus e atender aos
pacientes que necessitavam de acompanhamento continuo
devido ao tratamento de doengas cronicas nao
transmissiveis. Era de extrema importancia a tentativa de
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controlar a disseminacdo do novo virus, manter o
tratamento dos pacientes em acompanhamento nas Redes
Basicas de Saude e impedir que estes, considerados do grupo
de risco, fossem infectados.

“[...] preocupagdo em ndo obter conhecimento prdtico, jd
que ndo tinhamos previsdo de ter um retorno presencial”
(Acad.1).

“[...] fiquei surpresa” (Acad.2, Acad.6 e Acad.7).

A Organizagdo Mundial de Satde (OMS) recomenda
que sejam criadas centrais de atendimento 24 horas para
auxiliar as Redes Secundarias e Tercidrias de Salde evitando
o colapso do sistema, organizar o fluxo de redes e criar
pontos de atendimento. Garantir o bom funcionamento das
normas de protecio aos trabalhadores e evitar a
disseminac¢do do SARS-CoV-2%°,

Mudanca na drea de estigio para Rede Basica -
ENFRENTAMENTO DO NOVO CORONAVIRUS - Aceite da
mudanga/Expectativa

Era de extrema importancia a tentativa de controlar
a disseminacdo do novo Virus, manter o tratamento dos
pacientes em acompanhamento nas Redes Basicas de Saude
e impedir que estes, considerados do grupo de risco, fossem
infectados.

“[...] porque pelo telefone néo tinhamos nenhum contato
prévio com paciente, o acompanhamento era 100% por
telemedicina [...]” (Acad.1).

“[...] devido a pandemia, tive receio se o aprendizado
ocorreria com a mesma qualidade” (Acad.5).

“[...] estava ansiosa para conhecer e participar da
assisténcia de enfermagem na atengdo primaria, de
forma pratica” (Acad.7).

“[...] ndo teria a vivéncia prdtica no estdgio” (Acad.10).

A Atengdo Primaria de Saude tem papel
fundamental na contribui¢do para diminui¢cdo da incidéncia
de infeccGes na populacdo adstrita. O estagio pratico
proporciona ao académico dominio sobre instrumentos
tedrico e praticos que vai prepara-lo para as suas funcées
apds sua formagaol®1e,

Nivel de satisfagdo — RELACIONAMENTO COM O PACIENTE
E COM EQUIPE MULTIPROFISSIONAL — Relacionamento
com o paciente /Relacionamento com supervisores
(Enfermeiros e Médicos)

E fundamental a troca de saberes entre a equipe
multidisciplinar e que estes tenham um bom relacionamento
no dia a dia de trabalho. Tal experiéncia agrega saberes,
evita erros e melhoram a assisténcia ao paciente.

“[...] pelo contrdrio, s6 agregou conhecimento. O novo
campo de estdgio é 6timo e os profissionais sGo super
solicitos em nos ensinar” (Acad.4).

https://dx.doi.org/10.5935/2675-5602.20200075

“[...] ndo, inclusive melhorou. Os preceptores do XXX
assim como os residentes sdo muito atenciosos e
disponiveis” (Acad.6).

Segundo a OMS, diferentes nucleos profissionais
qualificam os servigos de satde ofertados aos pacientes, as
habilidades e conhecimentos dos integrantes da equipe se
compde no compartilhamento e gerenciamento dos casos.
Essa pratica otimiza e melhora a produtividade da equipe,
melhora os resultados, proporciona maior seguranca ao
paciente, motiva e melhora a confianga dos trabalhadores e
resulta em melhor resultados da assisténcia em saude®.

“[...] a comunicagdo com o paciente, o relato dos sintomas
e a discussdo com os preceptores foram fundamentais a
meu ver” (Acad.11).

A efetiva modalidade de comunicagdo é refletira
positivamente na assisténcia, conferindo qualidade aos
servicos de salde e proporcionara seguranca ao paciente?’.

Avaliagdo da experiéncia no Telemonitoramento -
AVALIACAO E NiVEL DE APROVEITAMENTO - Ferramenta no
processo de  ensino-aprendizagem/Percep¢do  da
experiéncia adquirida

O Telemonitoramento foi uma ferramenta
inovadora nesse periodo de pandemia, sendo fundamental
para ampliar a capacidade dos servicos de salude na
diminuicdo da disseminacdo do novo Coronavirus e no
atendimento a pacientes com doengas crbnicas nao
transmissiveis que necessitam de acompanhamento de suas
patologias, evitando a piora do quadro, porém a experiéncia
presencial de forma pratica no atendimento ndo deve ser
substituida.

“[...] gostaria de participar do dia a dia de uma Unidade
de Atengdo Bdsica da Estratégia de Saude da Familia (os
atendimentos médicos, as visitas domiciliares e etc.) e isso
ndo foi possivel, o telemonitoramento como alternativa
para o momento de pandemia ndo foi capaz de suprir esse
ponto, e ndo vai ser mesmo fora desse contexto” (Acad.1).

“[...]  proporcionou relativamente. ©~ Como  disse
anteriormente, muitas vezes o paciente deixa de dizer
questées importantes que na prdtica seria melhor de
descobrir” (Acad.2).

“[...] porque a prdtica efetiva ndo ocorre remotamente”
[falas similares] (Acad.6, Acad.7 e Acad.8).

“[...] porque foi focado no COVID-19 e eu gostaria de
ganhar experiéncia em atendimentos em outras dreas”
(Acad.3).

Para oferecer cuidados a distancia, os que decidem
as politicas e os profissionais da saude devem se assegurar
da existéncia de um contexto adequado para a
regulamentacgdo da pratica e dos profissionais; bem como de
politicas e padrdes que garantam a pratica segura,
profissional e ética, assim como, segurancga, privacidade e
confidencialidade da informagdo?®.
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O estagio extracurricular é um processo didatico- assisténcia presencial. Vale ressaltar que, que destes 63,7%
pedagdgico que possibilita ao estudante contato real para ndo cumpriram todo o seu periodo de estdgio nesta
aquisicdo de experiéncias, visando o crescimento e modalidade, sendo direcionados as suas unidades apds o
amadurecimento da profissdo escolhida. A vivéncias relaxamento das politicas de distanciamento social para
proporcionadas ao estagiario € um processo formador que realizagdo do estagio pratico.
vai configurar maturidade ao futuro profissional*>16, Apesar da negativa, estes académicos relataram

terem gostado da experiéncia do Telemonitoramento e que
Conclusao se este fosse implementado em parte do estagio seria mais

uma fonte de conhecimento, mesmo este sozinho, ndo ser
capaz de proporcionar a experiéncia desejada no momento
da busca pelo estagio extracurricular. O Telemonitoramento,
portanto, confere aos académicos mais um conhecimento
inovador e que lhes confere mais uma habilidade para a vida
profissional.

Como pontos a serem melhorados na pesquisa, vale
ressaltar o numero pequeno da amostra, devido a
impossibilidade de trabalhar com as outras duas Unidades
Basicas de Saude por motivo de falta de acessibilidade e a
dificuldade em entrar em contato com alguns académicos
das trés unidades participantes para adesdo da pesquisa
pelo fato desses ndo estarem presentes na Clinica da Familia
de lotagdo pelo momento delicado vivenciado durante a
pandemia do novo Coronavirus.

A amostra analisada mostrou pelos dados
sociodemograficos levantados que a maioria dos
Académicos Bolsistas sdo mulheres entre 20 e 30 anos,
solteiras e advindas de Universidades Federais. O curso com
maior prevaléncia na pesquisa foi a Enfermagem e o sétimo
periodo foi o que teve maior percentual de estudantes.

O estudo alcangou seus objetivos identificando que
na percep¢do dos Académicos Bolsistas 2020 o
conhecimento esperado ndo foi alcangado durante o
periodo direcionado ao Telemonitoramento. Apesar da
afirmagdo de terem conseguido ter boa troca de saberes
com seus supervisores e conseguido uma comunicagdo
efetiva com os pacientes durante o Telemonitoramento, os
estudantes relataram terem sentido falta da experiéncia na
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