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RESUMO

A Atencao Primaria @ Saude (APS) e, consequentemente, a Medicina de Familia e Comunidade
(MFC) s&o pilares essenciais do Sistema Unico de Saude (SUS) no Brasil, demandando
profissionais capacitados para uma abordagem centrada na pessoa e no contexto social. Esta
investigacéo deriva de uma Dissertacao de Mestrado Profissional da Universidade do Grande Rio
(UNIGRANRIO) e teve como objetivo central analisar a percepgdo dos estudantes de Medicina
sobre a MFC e avaliar o impacto de um Produto Educacional (PE) audiovisual — o documentario
“Medicina de Familia e Comunidade: é a especialidade do futuro?” — como ferramenta de
mediacido pedagdgica. A metodologia, de abordagem exploratéria qualitativa, utilizou um modelo
de pré e pos-teste, aplicando questionarios semiestruturados a 75 estudantes do curso de
Medicina. Inicialmente, o diagndstico pré-documentério revelou que o baixo prestigio da
especialidade estava intrinsecamente ligado a fatores extrinsecos, como "Remuneragdo e
condi¢bes de trabalho" (48%) e "Reconhecimento social" (42,7%). Apds a intervencgdo, a analise
qualitativa demonstrou uma ressignificagdo, com a MFC sendo percebida majoritariamente como a
"especialidade do futuro". As justificativas se agruparam em trés eixos de valorizagédo: o enfoque
no vinculo e cuidado integral, a visdo estratégica para o SUS (como ordenadora do sistema) e o
compromisso com a saude coletiva (promogao e prevengao). Conclui-se que o PE se mostrou uma
ferramenta eficaz na transformacgéo da percepcgao discente, superando as barreiras de prestigio e
alinhando os futuros médicos aos principios humanizados e estratégicos da APS no Brasil.

PALAVRAS-CHAVE: Medicina de Familia e Comunidade. Produto Educacional. Formagao
Médica. Atencao Primaria a Saude. Percepgao Discente.

ABSTRACT

Primary Health Care (PHC) and, consequently, Family and Community Medicine (FCM), are
essential pillars of Brazil's Unified Health System (SUS), demanding professionals trained for a
person-centered and socially contextualized approach. This investigation stems from a
Professional Master's Dissertation at the AFYA Universidade do Grande Rio (UNIGRANRIO) and
aimed to analyze Medical students' perception of FCM and to evaluate the impact of an audiovisual
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Educational Product (EP) — the documentary "Family and Community Medicine: is it the specialty of
the future?" — as a pedagogical mediation tool. The methodology, using a qualitative exploratory
approach, employed a pre- and post-test model, applying semi-structured questionnaires to 75
medical students. Initially, the pre-documentary diagnosis revealed that the specialty's low prestige
was intrinsically linked to extrinsic factors, such as "Remuneration and working conditions" (48%)
and "Social recognition” (42.7%). After the intervention, the qualitative analysis demonstrated a
significant re-signification, and FCM came to be predominantly perceived as the most promising
specialty. The justifications clustered into three axes of valuation: the focus on bonding and
comprehensive care, the strategic vision for the SUS (as the system's coordinator), and the
commitment to collective health (promotion and prevention). It is concluded that the EP proved to
be an effective tool in transforming student perception, overcoming prestige barriers and aligning
future physicians with the humanized and strategic principles of PHC in Brazil.

KEYWORDS: Family and Community Medicine. Educational Product. Medical Education. Primary
Health Care. Student Perception.

RESUMEN

La Atencion Primaria de Salud (APS) y, consecuentemente, la Medicina Familiar y Comunitaria
(MFC), son pilares esenciales del Sistema Unico de Salud (SUS) en Brasil, exigiendo profesionales
capacitados para un enfoque centrado en la persona y en el contexto social. Esta investigacion se
deriva de una Disertacion de Maestria Profesional de la AFYA Universidade do Grande Rio
(UNIGRANRIO) y tuvo como objetivo central analizar la percepcion de los estudiantes de Medicina
sobre la MFC y evaluar el impacto de un Producto Educativo (PE) audiovisual — el documental
“Medicina Familiar y Comunitaria: ;es la especialidad del futuro?” — como herramienta de
mediacion pedagodgica. La metodologia, de abordaje exploratorio cualitativo, utilizo un modelo de
pre y post-prueba, aplicando cuestionarios semiestructurados a 75 estudiantes de internado de
Medicina. Inicialmente, el diagndstico pre-documental revelé que el bajo prestigio de la especialidad
estaba intrinsecamente ligado a factores extrinsecos, como “Remuneracion y condiciones de
trabajo” (48%) y “Reconocimiento social” (42,7%). Tras la intervencion, el anélisis cualitativo
demostré una resignificacion significativa, con la MFC siendo percibida mayoritariamente como la
“especialidad del futuro”. Las justificaciones se agruparon en tres ejes de valorizacién: el enfoque
en el vinculo y cuidado integral, la vision estratégica para el SUS (como ordenadora del sistema) y
el compromiso con la salud colectiva (promocién y prevencién). Se concluye que el PE se mostro
una herramienta eficaz en la transformacioén de la percepcion discente, superando las barreras de
prestigio y alineando a los futuros médicos con los principios humanizados y estratégicos de la APS
en Brasil.

PALABRAS CLAVE: Medicina Familiar y Comunitaria. Producto Educativo. Formacion Médica.
Atencion Primaria de Salud. Percepcién Discente.

INTRODUGAO

A Medicina de Familia e Comunidade (MFC) emergiu, sobretudo apés a criagdo do
Sistema Unico de Saude (SUS) em 1990, como uma das mais importantes portas de entrada e
eixo de sustentagdo da Atengéo Primaria a Saude (APS) no Brasil. Ndo obstante sua relevéancia
estratégica para a integralidade e resolutividade do sistema de saude, a especialidade ainda
enfrenta desafios significativos em termos de visibilidade e atratividade junto aos estudantes de
Medicina. Essa lacuna reflete a persisténcia de um modelo de formagdo biomédico e

hospitalocéntrico, o qual as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNs) de 2014 buscam,
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criticamente, superar. A baixa atratividade sinaliza a urgéncia de estratégias pedagdgicas que
promovam uma Educagao Médica Critica, capaz de alinhar a formacgao as necessidades da saude
coletiva e de desenvolver as Competéncias para a APS demandadas pelo pais.

Neste contexto, o presente artigo € derivado do Capitulo 5 da Dissertagdo de Mestrado
Profissional em Ensino de Ciéncias e Saude, que se encontra em desenvolvimento na AFYA
Universidade do Grande Rio (UNIGRANRIO), intitulada “Medicina de Familia e Comunidade:
Como as Percepgdes dos Alunos Influenciam a Formagao e a Relevancia da Especialidade”. O
estudo de base buscou analisar como a formag¢ao académica em MFC impacta a preparagédo dos
futuros médicos para atuarem na promog¢ao da saude, evidenciando as percepgdes e criticas dos
graduandos.

O referencial tedrico desta proposta apoia-se na convergéncia da Pedagogia Critica com
as politicas de saude. O Produto Educacional (PE), central neste estudo e conceituado como um
instrumento de intervencdo e transformacdo no contexto do Mestrado Profissional, € aqui
teorizado como um propulsor da reflexdo. Este documentario adota os pressupostos da
Pedagogia da Autonomia (Freire, 2019), utilizando o audiovisual para estimular a problematizagédo
e a ressignificacdo. Nesse sentido, a escolha da forma narrativa audiovisual é crucial, pois dialoga
com as reflexdes de Walter Benjamin (2012) em “O Narrador” sobre a crise da comunicabilidade
da experiéncia na modernidade. Ao resgatar e transmitir experiéncias concretas de médicos de
familia, o documentario busca restaurar a dimensdo humana e o saber pratico, elementos
essenciais para uma formagao critica.

Em paralelo, a analise critica das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNs) de 2014
sustenta a necessidade da intervengdo. As DCNs representam um imperativo politico-pedagogico
que exige a formagdo de um médico generalista com profundo compromisso social. No entanto, a
resisténcia institucional ao modelo da APS, refletida no baixo prestigio da MFC, revela uma falha
na concretizagdo desse marco legal. Assim, o PE atua diretamente na superagdo dessa falha
estrutural, fornecendo o referencial de valorizagao da especialidade de Medicina de Familia e
Comunidade, elemento-chave para o desenvolvimento das competéncias humanisticas e coletivas
requeridas.

Para alcangar o objetivo, foi desenvolvido um Produto Educacional (PE) — um
documentario intitulado Medicina de Familia e Comunidade: é a especialidade do futuro? Como
producgéo audiovisual e validada academicamente por um Mestrado Profissional, é aqui defendido
como uma poderosa ferramenta de mediacéo, pois utiliza o audiovisual e as Narrativas em Saude
para humanizar a pratica da MFC e reposicionar seu valor na ftrajetoria profissional. O
documentario foi estruturado em seis eixos tematicos que exploraram desde o desafio da
integralidade e a histéria da MFC, até o futuro da especialidade e o papel da escuta narrativa no
cuidado em saude.
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O presente texto se dedica a apresentar e discutir a metodologia de aplicagdo deste PE.
Em seguida, foca, principalmente, na analise dos dados obtidos a partir da intervengéo
pedagodgica, demonstrando seu impacto na ressignificaggo da MFC na perspectiva dos
estudantes.

METODOLOGIA DA PESQUISA E APLICAGAO DO PRODUTO EDUCACIONAL

A pesquisa de Mestrado, que deu origem a este artigo, adotou uma abordagem
exploratédria qualitativa, utilizando um estudo de caso com estudantes do curso de Medicina de
uma instituicdo privada no estado do Rio de Janeiro. A coleta de dados inicial, realizada por meio
de questionarios semiestruturados, buscou diagnosticar a percepgdo dos estudantes que
cursavam entre o décimo e o décimo segundo periodo, que ja haviam passado pela maior parte
do conteudo tedrico.

Para a analise das questbes e das justificativas, foi empregada a Analise de Conteudo
Categorial (Bardin, 2016), um conjunto de técnicas que busca a inferéncia de conhecimentos a
partir de mensagens, com o objetivo de descrever o conteudo dos dados e permitir a interpretagao
das representacgoes dos alunos.

O processo de analise seguiu as trés fases propostas por Bardin:

1. Pré-analise: Leitura flutuante dos dados, constituicdo do corpus e definicao dos objetivos.
O corpus foi composto pelas 141 respostas (75 do pré-teste e 66 do pds-teste) as questbes
abertas.

2. Exploragdo do Material (Codificacdo e Categorizagdo): As respostas foram inicialmente
codificadas por meio de uma leitura atenta. As unidades de registro (frases e ideias centrais)
foram agrupadas por semelhancga tematica, dando origem as categorias tematicas. As categorias
foram construidas de forma nao-aprioristica (Bardin, 2016), ou seja, emergiram a partir do proprio
material, seguindo os principios de homogeneidade e pertinéncia. Por exemplo, as respostas "A
MFC cuida da pessoa, ndo da doenga" e "E a Unica que olha o individuo como um todo na
comunidade" foram agrupadas na Categoria Tematica "MFC como Medicina Integral/Holistica".

3. Tratamento, Inferéncia e Interpretacdo: Os resultados quantificados e as categorias
construidas foram interpretados a luz do referencial tedrico e dos objetivos da pesquisa, buscando

compreender o processo de ressignificacao das percepgdes dos estudantes.

A presente analise dos dados, obtidos através dos questionarios pré e pos-intervengao,
cumpre 0 objetivo de avaliar o impacto do produto educacional na percepgao dos estudantes de
Medicina sobre a Medicina de Familia e Comunidade. Os dados foram agrupados e interpretados
com base na livre interpretacdo dos discursos dos participantes, respeitando os principios da
pesquisa qualitativa e exploratéria. Essa abordagem interpretativa buscou identificar padrées de
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sentido, convergéncias e tensdes, reconhecendo, com Kincheloe e Berry (2007 apud Anjos;
Récas; Pereira, 2019), que a producado e interpretagdo do conhecimento requerem constante
reflexao sobre a realidade e o arcabouco teodrico.

Para garantir a confidencialidade e o anonimato das respostas, essenciais para que os
participantes se sintam seguros e a vontade para compartilhar suas percepg¢des de forma franca,
as falas dos estudantes serao identificadas ao longo da analise com um cédigo alfanumeérico.
Desse modo, as transcrigdes ou citagdes diretas seréo referenciadas pela letra E (de Estudante)
seguida por um numero sequencial de 1 a 75 (exemplo: E1, E2, ..., E31). Essa estratégia
metodologica permite rastrear e contextualizar as contribuicbes individuais, mantendo a

integridade dos dados, sem, contudo, revelar a identidade dos 75 sujeitos que compdem este
estudo.

RESULTADOS E DISCUSSAO DE DADOS
A primeira parte do questionario (pré-documentario, N=75) estabeleceu o diagndstico
inicial sobre a percepgao dos estudantes em relagédo a MFC (Figura 1).
Figura 1. Questionario pré-documentario

Qual a sua percepgéo atual sobre a importancia da Medicina de
Familia e Comunidade (MFC) no sistema de saude brasileiro?

75 respostas

@ Muito importante
@ Importante
Pouco importante

ﬂ @ M3o sei opinar

Fonte: Elaboragao proépria

O diagndstico inicial revelou que a importancia teérica da MFC no sistema de saude
brasileiro é inquestionavel para os estudantes, com 92% classificando-a como “Muito importante”
e 8% como “Importante”. Este resultado indica que o arcabouco tedrico sobre a Atencao Primaria
a Saude (APS) e seu papel como ordenadora do sistema é, em grande parte, absorvido pela
formacao académica. No entanto, o alto reconhecimento tedrico contrasta drasticamente com a
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baixa atratividade pratica, sugerindo que o saber sobre a importancia da especialidade ndo se

traduz, automaticamente, em valor social ou escolha de carreira.

Figura 2. Questionario pré-documentario

Vocé considera que a MFC tem prestigio semelhante a outras
especialidades médicas?

75 respostas

@ Sim

@ Parcialmente
MN&o

@ Mo sei opinar

Fonte: Elaboragao prépria

Apesar do reconhecimento tedérico, a MFC é percebida como uma especialidade de baixo
prestigio social em comparagao a outras (Figura 2): 48% dos respondentes afirmaram que a MFC
“Nao” tem prestigio semelhante, e apenas 25,3% acreditavam que “Sim”. Esta disparidade
evidencia a influéncia do modelo hospitalocéntrico e biomédico no imaginario dos estudantes, no
qual o prestigio é frequentemente associado a alta complexidade e ao alto retorno financeiro.
Essa tensdo entre a relevancia no SUS e o baixo prestigio no meio académico e social é o campo

de atuacédo do produto educacional, que buscou ressignificar o valor da especialidade.
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Figura 3. Questionario pré-documentario

MNa sua opinido, quais sdo os principais desafios para a
valorizacdo da MFC no Brasil?

75 respostas

@ Reconhecimento social

@ Remuneracdo e condicdes de
trabalho

Formac&o médica e curriculo
académico

& MNa minha opinido, um dos
principais desafios para a val...

@ Tato reconhecimento social q. .
@& Tanto reconhecimento social. .
@ Todas acima

Fonte: Elaboragao proépria

O baixo prestigio € balizado por barreiras concretas. Os estudantes apontaram a
“‘Remuneragéo e condigbes de trabalho” (48%) e o “Reconhecimento social” (42,7%) como os
principais desafios para a valorizagdo da MFC no Brasil (Figura 3). Esses fatores extrinsecos, que
sdo amplamente discutidos na literatura sobre fixagdo de profissionais da ESF, como por Ney e
Rodrigues (2014), demonstram que as condigbes materiais e simbdlicas do trabalho funcionam
como dissuasores diretos para a escolha da especialidade. A intervencédo pedagdgica precisava,
portanto, confrontar essa percepgdo ao apresentar modelos de pratica que destacassem a

satisfagao intrinseca da profissao.
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Figura 4. Questionario pré-documentario
Vocé escolheria a especialidade de Medicina de Familia e
Comunidade?

7o respostas

@ Sim
& Mio

Fonte: Elaboragao prépria

Em vez de uma baixa atratividade, o resultado sugere a existéncia de um forte ideal
intrinseco e funcional entre os estudantes (Figura 4). Contudo, essa alta intengdo de escolha deve
ser interpretada a luz da contradicdo anterior: 92% dos alunos reconhecem a importancia
funcional da MFC, mas 48% afirmam que ela carece de prestigio social.

Desse modo, o diagndstico final aponta que o dilema da formagdo médica néo reside na
auséncia de um ideal humanistico ou no desconhecimento da relevancia da APS, mas sim na
existéncia de uma escolha fragil, ameacada pelas barreiras extrinsecas que os proprios

LT

estudantes identificaram como os principais desafios (“Remuneragéo”, “Condigdes de trabalho” e
“Reconhecimento social”).

O reconhecimento da importancia da APS (expresso nos 68% de intencao positiva) nao se
traduz em um projeto de carreira solidificado, reforcando a necessidade de estratégias
educacionais alternativas — como o documentario — que possam sustentar e fortalecer essa

atratividade vulneravel.

A avaliagao do impacto e a ressignificacdo da MFC

A pesquisa, por ser de base qualitativa exploratdria, foi dividida em duas fases de
aplicagdo do questionario semiestruturado: a primeira, diagnostica (pré-documentario), e a
segunda, avaliativa (pds-documentario), com 75 (N=75) e 66 (N=66) participantes,

respectivamente. E importante notar que houve um declinio de nove estudantes na segunda fase
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(pés-documentario), o que ndo compromete a analise qualitativa, mas deve ser registrado para a

validade do estudo.

Diagnéstico inicial: A percepg¢ao da MFC antes do Produto Educacional

A primeira etapa buscou mapear os principais fatores associados ao baixo prestigio e a
falta de interesse dos estudantes pela Medicina de Familia e Comunidade (MFC). A Tabela 1

revela a complexidade da percepc¢ao inicial.

Categoria Descricdo Exemplo de Codificagcao

Reconhecimento da

. a ~ “Percebi que o tempo dedicado a
importancia da relagao

familia e o conhecimento do

Eixo 1 médico-paciente e do e o .
territério sdo o verdadeiro diferencial
acompanhamento ao longo do n . .
da MFC, nédo s6 a clinica.
tempo.

“A MFC nao é s6 encaminhamento.
O médico de familia tem um leque
de atuacgao clinica muito maior do
que eu imaginava, € um clinico
resolutivo.”

Percepcao da MFC como uma
Eixo 2 especialidade de grande leque
de atuacao e nao apenas de
‘porta de entrada’.

Reflexdo sobre a importancia

do SUS e da APS para a A MFC é a base para a qualidade

do SUS e ndo uma medicina de

Eixo 3 saude publica e equidade .
.p q’ . ’ segunda linha. E uma especialidade
reavaliando o prestigio da . ~ e
area essencial, ndo apenas social.

Fonte: Elaboragao propria

Apesar da maioria (76%) reconhecer a MFC como "Muito Importante” ou "Extremamente
Importante”, esta percepgido tedrica ndo se traduzia em interesse pratico. O documentario foi
concebido para atuar precisamente nessa dissonéancia, transformando o reconhecimento tedrico

em valor pratico e ressignificando a especialidade.

A avaliagdo do impacto e a ressignificagdo da MFC

Diante do cenario diagndstico da Parte 1, a aplicagao da Parte 2 do questionario (po6s-
documentario, N=66) permitiu avaliar a eficacia do produto educacional na desconstru¢ao dos
fatores extrinsecos e na valorizagéo dos fatores intrinsecos a pratica profissional. O documentario

demonstrou ser um potente catalisador de mudanga, com 80,3% dos estudantes afirmando que
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sua percepgao sobre a relevancia da MFC mudou, passando a ser "mais positiva" (E4). Essa
notavel mudanga de atitude ¢é qualificada pela questdo subsequente sobre a MFC ser a
especialidade do futuro. As respostas sinalizaram que a especialidade foi ressignificada como a
solugdo para os problemas estruturais do sistema de saude. O documentario atuou no centro da
desvalorizagdo, fazendo com que os estudantes internalizassem os principios da APS em trés
grandes eixos.

A andlise profunda das respostas qualitativas permite detalhar a emergéncia desses eixos

tematicos:

Eixo 1: enfoque no vinculo e cuidado integral — a esséncia humanizada da pratica

A MFC foi ressignificada pela sua capacidade de oferecer um cuidado médico centrado na
pessoa e na construcdo de um vinculo terapéutico sélido. Este eixo concentra as respostas que
valorizam o aspecto humano da profissdo e a longitudinalidade da atengéo. O fato de a MFC ser
rotulada como a "verdadeira medicina" (E61), que permite o "cuidado sem pressa" (E33) e o
"acompanhamento por anos" (E40), triangula diretamente com os principios da MFC definidos por
Lopes e Dias (2019), que enfatizam a longitudinalidade e a integralidade como pilares irredutiveis
da Atengéo Primaria. A énfase na "escuta" (E25) e na visdo do paciente em seu "contexto social”
(E7) demonstra que o PE promoveu a Humanizagdo na Formagdo Médica. Esta ressignificagao
intrinseca, que valoriza o fator humano sobre o financeiro, ecoa o estudo de Ney e Rodrigues
(2014) ao associar a fixacdo do médico na APS aos fatores de motivagdo humanistico-social, e
nao apenas aos extrinsecos, comprovando a eficacia do documentario em reverter a hierarquia de
valores discente.

Falas dos estudantes (exemplos):

E1: “A MFC ¢é a especialidade do futuro, pois é a Unica que trata o ser humano como um todo. As
demais tratam a doencga.”

E7: “Vi que é a uUnica forma de medicina que trabalha em seu contexto social, e que a escuta e o
vinculo s&o terapéuticos por si s6.”

E25: “O documentario me fez perceber que a verdadeira medicina esta na escuta e ndo na alta
tecnologia.”

E33: “O médico de familia tem tempo para cuidar, ndo é aquela medicina de 5 minutos do
consultorio.”

E40: “E a medicina de verdade, a que cria lagcos e acompanha o paciente por anos, na saude e na
doenca.”

E55: “Me fez perceber que a humanizacgao, tao falada, sé é possivel com vinculo, e isso é o MFC.”
E61: “O documentario me fez mudar de ideia. MFC ndo é s6 uma opcgdo, é a verdadeira
medicina.”
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Eixo 2: visdo estratégica para o SUS — a ordenadora do sistema

Para além da dimensao individual do cuidado, houve uma profunda internalizacdo da
fungéo estratégica da MFC no sistema de saude. As justificativas neste eixo demonstram que os
estudantes passaram a ver a especialidade como o eixo de sustentabilidade e eficiéncia do SUS.

A percepgéao de que a MFC é o "filtro que o sistema precisa" (E41) e a "chave para o pais"
(E13) traduziu o conhecimento tedrico em visao estratégica. Tal achado materializa a mediagéo
pedagogica da pratica, conforme Gohn (2007), que defende a construgao de saberes a partir da
experiéncia problematizadora. A MFC, ao ser vista como a ordenadora capaz de "evitar a
superlotagdo dos hospitais" (E13) e "resolver a maioria dos problemas" (E3), demonstra que os
estudantes internalizaram a principal exigéncia das DCNs de 2014 e o conceito de Competéncias
para a APS: a capacidade de gestao clinica e sistémica para garantir a resolutividade na base,
fortalecendo a Educagao Médica Critica e a sustentabilidade do SUS, conforme defendido pelos
achados de que a MFC gera "economia" (E64).

Falas dos estudantes (exemplos):

E3: “A MFC é o futuro porque o SUS s6 é sustentavel com um bom médico de familia, que resolve
a maioria dos problemas.”

E13: “A MFC & a chave para o pais. E a Unica que evita a superlotacéo dos hospitais.”

E22: “O documentario mostrou que o MFC é o mais resolutivo e que, sem ele, a saude publica
para.”

E41: “Vi que o médico de familia é o filtro que o sistema precisa para n&o colapsar. E a estratégia
mais inteligente.”

E45: “A MFC é a especialidade que garante a integralidade do SUS.”

E59: “E a especialidade mais importante para a satide publica no Brasil, pois ordena o cuidado.”
E64: “O documentario me fez entender a dimensdo da economia que o MFC gera. E a
especialidade do futuro, sem duvida.”

Eixo 3: compromisso com a sauide coletiva — o foco na promocgao e prevencgao

O terceiro eixo de internalizagdo foca a coeréncia da MFC com as novas demandas
formativas e éticas da Medicina. Os alunos associaram a especialidade a prevencédo e a
promocdo da saude. Os discursos que priorizam a "prevengdo em primeiro lugar" (E10) e o
cuidado que "evita que os problemas fiquem maiores" (E5) atestam a superagédo do paradigma
curativo. Essa mudanga de foco, do tratamento da doenga para a promoc¢édo da saude (E30),
alinha-se diretamente a Pedagogia da Autonomia (Freire, 2019), onde o estudante passa de
objeto a sujeito ativo do conhecimento, compreendendo seu papel transformador na saude
coletiva. A valorizacdo desse compromisso social € a materializagdo do espirito das DCNs de
2014 e da Educagdo Médica Critica, que demanda um profissional com visao ampliada, ético e
apto a enfrentar os determinantes sociais da saude no Brasil. A MFC é, portanto, ressignificada

nao apenas como uma especialidade, mas como um modelo ético-social de pratica médica.
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Falas dos estudantes (exemplos):

E5: “Especialidade que mais se preocupa em evitar que os problemas figuem maiores. O foco na
prevengao é o mais ético.”
E10: “Acho que a prevengao em primeiro lugar € o que faz a MFC ser a especialidade do futuro.”
E16: “E a especialidade que mais atua na educacdo em salde e na promocdo de qualidade de
vida.”
E23: “Vi que o foco ndo esta na doenga, mas na saude. Isso muda a visao da Medicina.”
E30: “A MFC ¢é o futuro porque o foco ndo é consertar a doenca, mas sim cuidar da saude da
populacdo.”
E36: “MFC é o futuro inevitavel. Precisamos focar na saude coletiva e essa € a Unica
especialidade que faz isso de verdade.”
E57: “Me impressionou como o MFC atua na promog¢do de qualidade de vida e ndo s6 no
tratamento de doencas.”
E45: “Sim. A MFC faz um diagnéstico precoce e um acompanhamento que evita as complicagdes.
E um investimento na satde, ndo um gasto”.
E51: “O documentario me fez ver que a promogdo da saude é o trabalho mais importante do
médico. A MFC faz isso diariamente”.
E57: “Sim. A especialidade é o futuro porque ela foca a qualidade de vida da pessoa e da
comunidade, antes de qualquer doenca”.
E66: “O futuro ndo pode ser sé curativo. A MFC, por ser preventiva, € a mais essencial para o
pais”.

A ressignificagdo da MFC de uma area de baixo prestigio para uma de alto valor social e
estratégico, atestada pela convergéncia e riqueza dos discursos dos estudantes, representa a
superagdo das barreiras identificadas no diagndstico inicial e o cumprimento da proposta

pedagdgica do produto educacional.

CONSIDERAGOES

O desenvolvimento e a aplicagcdo do Produto Educacional — o documentario sobre
Medicina de Familia e Comunidade — mostraram-se um recurso pedagogico de alta eficacia na
ressignificagdo da especialidade para os futuros médicos. O estudo confirmou que, embora os
estudantes reconhegam a importdncia da MFC, as escolhas de carreira sdo inicialmente
influenciadas por fatores como reconhecimento social e condi¢gdes de trabalho.

No entanto, ao serem expostos a uma narrativa humanizada e a modelos de pratica que
destacam o vinculo e a resolutividade, os estudantes internalizaram os principios da MFC como
pilares do sistema de saude.

Para que a MFC seja consolidada como uma escolha profissional efetiva, € imperativo que
a formacdo médica continue a integrar, de maneira mais eficiente, teoria, pratica e ferramentas
inovadoras como o audiovisual. O Produto Educacional demonstrou que é possivel transformar a
percepc¢ao discente, pavimentando o caminho para a formagcao de médicos mais sensiveis,
criticos e, fundamentalmente, mais preparados para construir o futuro de uma medicina mais

humana, resolutiva e acessivel no Brasil.
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Limitagdes do Estudo e Perspectivas Futuras

E fundamental, para o rigor académico, reconhecer as limitagbes metodoldgicas do
presente estudo. Por adotar uma abordagem qualitativa e exploratéria e ser conduzido em uma
Unica instituicdo de ensino, ha restricbes quanto a generalizagdo dos resultados para o contexto
mais amplo da educagdo médica nacional. Adicionalmente, a coleta de dados de impacto foi
realizada de forma imediata (pdés-teste), configurando uma avaliacdo de efeito a curto prazo.
Dessa forma, as perspectivas futuras de investigagdo devem focar no fortalecimento da validade
externa e interna da proposta. Sugere-se a expansao da aplicagdo do Produto Educacional para
outras realidades universitarias, utilizando metodologias mistas para quantificar a mudanca de
atitude. Mais crucialmente, propde-se um acompanhamento longitudinal dos estudantes para
verificar se a ressignificagcdo da MFC se sustenta e, de fato, influencia a escolha pela residéncia

ou a fixagao profissional na Atengao Primaria a Saude.
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