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Abstract

The aim of this study was to analyze the impact of supervised
internship (ES) of students from FO-UFRGS, focusing on results, on
the performance of the Dental Central Polyclinic (POC) of Brigada
Militar (BM) in the period between April-2008 and December-2009.
To do so, a monthly survey of the number of treated patients (PA)
and the number of dental procedures (PO) performed by trainees
(E) and dentists (CD) of the service during the period was
conducted. From the comparison of PA and PO performed by E and
CD, productivity indicators of the ES (IPE) for PA (IPE-pa) and PO
(IPE-po) were proposed and calculated, as well as an indicator of
overall productivity of the ES (IPE-g). The results showed average
values of IPE-pa = 1.63 (+ 0.74), IPE-po = 1.48 (+ 0.49) and IPE-g
= 1.55 (+ 0.57), indicating that the ES provided a general increase
in productivity equivalent to more than one and a half (1.5) CD per
month for the service of POC, showing average monthly increase of
10.46% in the overall productivity of the service.

Key-words: Dental education; Dental health services; Employee
performance appraisal; Health human resource evaluation;
Organizational efficiency.

Resumo

O objetivo deste estudo foi analisar o impacto do estagio
supervisionado (ES) de alunos da FO-UFRGS, com enfoque nos
resultados, no desempenho da Policlinica Odontolégica Central
(POC) da Brigada Militar (BM) no periodo de abril de 2008 a
dezembro de 2009. Para tanto, foi realizado um levantamento
mensal do nimero de pacientes atendidos (PA) e do nimero de
procedimentos odontolégicos (PO) realizados por estagiarios (E) e
por cirurgibes-dentistas (CD) do servico no periodo estudado. A
partir da comparacdo de PA e PO realizados por E e CD, foram
criados indicadores de produtividade do ES (IPE) em relagcdo a PA
(IPE-pa) e PO (IPE-po), bem como um indicador de produtividade
geral do ES (IPE-g). Os resultados demonstraram médias de IPE-
pa = 1,63 (x0,74), IPE-po = 1,48 (¥0,49) e IPE-g = 1,55 (0,57),
indicando que o ES proporcionou acréscimo de produtividade geral
equivalente a mais de um e meio (1,5) CD por més para o servigo
da POC, revelando aumento médio mensal de 10,46% na
produtividade geral do servigo.
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Introducao

A Brigada Militar (BM) é a instituicdo responsavel pelo
planejamento e execugdo das atividades de policiamento ostensivo
no Estado do Rio Grande do Sul (RS), assegurando o cumprimento
da lei, a preservacdo da ordem publica, a incolumidade das
pessoas e do patrimbnio, bem como o exercicio dos poderes
constituidos (BRASIL, 1988; RIO GRANDE DO SUL, 1989; RIO
GRANDE DO SUL, 1997). No cumprimento de sua missédo
constitucional, a corpora¢do conta com o apoio do Departamento
de Saude (DS), responséavel pelo planejamento, normatizagéo,
controle e execugdo das politicas e atividades de saude fisica e
mental dentro da instituigdo.

A Policlinica Odontolégica Central (POC), subordinada ao
DS e situada em Porto Alegre, RS, é a principal subunidade do
Centro Médico-Odontoloégico da Brigada Militar (CMOBM), cuja
miss&o é prestar assisténcia odontolégica preventiva e curativa em
clinica e outras especialidades, como cirurgia e traumatologia buco-
maxilo-facial, dentistica, endodontia, odontopediatria e periodontia.
A POC executa a assisténcia odontolégica especializada,
possuindo a maior estrutura fisica e concentrando o maior volume
de atendimentos prestados pelo CMOBM.

No final do ano de 2007, a BM e a Faculdade de
Odontologia (FO) da Universidade Federal do Rio Grande do Sul
(UFRGS) firmaram contrato de convénio para realizacdo de estagio
curricular nao remunerado de alunos regularmente matriculados no
Curso de Graduacao da FO-UFRGS junto ao CMOBM. A Lei n°
11.788, de 25 de setembro de 2008, define o estagio como o ato
educativo escolar supervisionado, desenvolvido no ambiente de
trabalho, que visa a preparacdo para o trabalho produtivo do
estudante. O estagio integra o itinerario formativo do educando e
faz parte do projeto pedagdgico do curso.

O Estagio Supervisionado (ES) é a exteriorizagdo do
aprendizado académico fora dos limites da Universidade. A ABENO
define ES na Odontologia como “(...) o instrumento de integracéo e
conhecimento do aluno com a realidade social e econémica de sua
regido e do trabalho de sua area. Ele deve, também, ser entendido
como o atendimento integral ao paciente que o aluno de



Odontologia presta a comunidade, intra e extramuros. O aluno
pode cumpri-lo em atendimentos multidisciplinares e em servigos
assistenciais publicos e privados”. No ES, o discente é capaz de
correlacionar a teoria e a pratica, contribuindo para uma analise de
pontos fortes e fracos das organizacdes e propondo melhorias para
as instituicdbes. O espaco destinado para o estagio faculta ao
académico a disponibilidade de consolidar seus conhecimentos
com 0s entraves que somente a pratica por meio do dia-a-dia pode
oferecer. Nesta configuracéo, a troca de experiéncias faz com que
0 novo profissional torne-se mais preparado para atuar em
diferentes areas e lidar com a complexidade da realidade cotidiana.

As Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN), de 2002,
estipulam que 20% da carga horéaria do curso de graduagao deva
ser destinada a realizacéo de estagios (BRASIL, 2006; HADDAD et
al., 2006). Construir uma articulagdo entre as instituicdes de ensino
e o0s servicos de saude, que tenha como uma de suas
competéncias ordenar a formacgao de recursos humanos em saude
tem sido um desafio permanente para os que fazem educacado e
salde no Brasil (ARANTES et al., 2009).

O projeto politico-pedagégico da FO-UFRGS refere que
os dois ultimos semestres do Curso de Odontologia devem ser
destinados preferencialmente ao ES extramuros. Os estagiarios do
9° e 10° semestres tém 20 horas de atividades praticas semanais,
além de 1 hora de Seminéario de Integracdo. A supervisdo desses
estagios fica a cargo de professores das Disciplinas de Estagio
Curricular Supervisionado | e Il. Neste contexto, os campos de
estagio tém sido ampliados e cuidadosamente avaliados e
selecionados pela universidade. Dessa forma, o convénio de ES
entre o CMOBM e a FO-UFRGS representa uma importante
integracdo de interesses entre instituicdes publicas, onde
académicos de odontologia do Ultimo ano realizam atendimentos
clinicos supervisionados nas dependéncias da POC, exercendo
atividades preventivas e curativas em odontologia, devidamente
orientados e supervisionados por cirurgides-dentistas atuantes no
Servico.

Os processos de avaliagdo de qualidade, desempenho e
produtividade nos servicos de saude (DONABEDIAN, 2003)
representam uma ferramenta imprescindivel nas préaticas de gestao
(BITTAR, 2001), particularmente em instituicbes publicas, ainda
que, na cultura administrativa atual, estejam reduzidas a
experiéncias pontuais. E preciso, inicialmente, reconhecer as
dificuldades para medir a produtividade no setor satde. Na medida
em que existem diferentes formas de “outputs” produzidos por cada
tipo de servigco de saude, e que diferentes categorias profissionais
podem estar envolvidas em cada atividade, é impossivel expressar
a produtividade em um Unico indicador (DAL POZ; PIERANTONI;
VARELLA, 1997). Algumas estratégias para medir a produtividade
nos servicos de salde tém sido examinadas e exploradas
(KALMAN; WITKOWISKI; OGAWA, 1992; KLERSY et al.,, 1995;
MEDICI; GIRARDI, 1996; SCHEFFLER; WAITZMAN; HILLMAN,
1996). No Brasil, algumas iniciativas tém sido desenvolvidas e
documentadas (MOREIRA; TUMANG; OLIVEIRA, 1985;
CHERCHIGLIA, 1994; BITTAR, 1996; MARINHO, 2003; PEREIRA
et al., 2009). Outros estudos, ainda que pouco freqiientes, tém se
dedicado a avaliar especificamente a produtividade de estudantes
de odontologia (HOLMES et al., 2000; BEAN et al., 2007; HOLMES
etal., 2009; BERG et al., 2010).

Outras Policias Militares do Brasil possuem servigos
odontoldgicos semelhantes aos encontrados na BM. A cobertura do
Servigo Odontolégico da Policia Militar da Bahia foi avaliada no
estudo de Ribeiro-Sobrinho et al. (2008). Os autores encontraram
uma adequada cobertura potencial de recursos humanos (1
cirurgido-dentista/1.618 habitantes) e uma taxa de cobertura real
abaixo do padrdo proposto pelo Ministério da Saude (0,39
procedimento/habitante/ano). A baixa cobertura real encontrada,
segundo o0s autores, poderia estar relacionada a baixa
produtividade do servigo, cujas razdes sugeridas foram problemas
estruturais do servico e a falta de um sistema de gestdo do
desempenho da qualidade da pratica profissional com metas a
serem cumpridas.
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Na perspectiva de avaliagdo de servicos de saude,
pressupde-se que a implantacdo do ES na POC seja uma forma de
ampliar a capacidade de atendimento, a partir da ampliacdo de
recursos humanos — os estagiarios —, contribuindo para minimizar o
déficit de cobertura potencial e aumentar o desempenho do servico.
Este pressuposto, entretanto, carece de confirmacdes baseadas
em pesquisa. Desse modo, faz-se pertinente quantificar o
incremento de produtividade do servigo da POC apés a
implementagdo do ES. Assim, o objetivo do presente estudo foi
analisar o impacto do ES de alunos da FO-UFRGS, com enfoque
nos resultados, no desempenho da POC da BM no periodo de abril
de 2008 a dezembro de 2009.

Metodologia

Este estudo seguiu delineamento descritivo e analitico de
séries histéricas, com estrutura de abordagem quantitativa,
envolvendo o levantamento do nimero de pacientes atendidos (PA)
e procedimentos odontologicos (PO) realizados, de forma a
apresentar as médias mensais de produtividade, sistematizada
segundo a categoria — estagiéarios (E) e cirurgides-dentistas (CD) —,
seguida de comparacéo da equivaléncia de produtividade entre as
categorias estudadas.

O levantamento de dados foi realizado na Policlinica
Odontolégica Central (POC) e na Segdo Técnico Administrativa
(STAdm) do Centro Médico-Odontolégico da Brigada Militar
(CMOBM). Ja a analise dos dados foi conduzida na Academia de
Policia Militar (APM) da BM, em Porto Alegre — RS.

A populacédo em estudo foi composta por todos os E e CD
gue atuaram na POC, durante um periodo de 21 meses, entre abril
de 2008 e dezembro de 2009. O nuamero total de CD que atuaram
no servigco da POC (total do efetivo clinico) no periodo estudado foi
de 14 CD, entre militares e civis. Entretanto, devido a diversos tipos
de afastamentos funcionais (cursos, férias, licengas, convocagoes,
etc.), o numero mensal de CD que atuaram no servigo foi variavel,
e esta variacéo foi considerada no estudo.

Ja& o nimero total de E que atuaram no periodo foi
regular, dentro de cada semestre, com a atuacao de 2 E por turno
de trabalho (2 E manha, 2 E tarde), durante 9 turnos semanais.
Entretanto, a carga horaria individual dos E era variavel, ou seja,
alguns alunos estagiaram trés turnos, outros dois e outros apenas
um turno, dentro de cada semestre letivo. No periodo estudado,
realizaram ES na POC um total de 51 (cinqienta e um) E, em
média mais de 12 alunos por semestre. Para o presente estudo,
ndo foi analisada a produtividade individual dos E, mas sim a
produtividade geral do ES, a partir das somas de produtividade
individual de todos os E. Cabe ressaltar que nos meses de julho de
2008 e julho de 2009, os E ndo atuaram no servigco devido ao
periodo de férias escolares.

A variavel PA quantifica o volume de atendimentos
realizados, contabilizando o nimero de consultas odontolégicas
realizadas. Cumpre salientar que nos casos em que, por exemplo,
um mesmo paciente realizou mais de uma consulta dentro de um
mesmo més, todas estas consultas foram computadas para fins de
guantificacdo de PA naquele més.

Ja a variavel PO quantifica a densidade dos atendimentos
realizados, registrando o nimero de procedimentos odontoldgicos
realizados. A classificagcdo destes procedimentos seguiu as rotinas
internas ja estabelecidas pela STAdm do CMOBM. Neste particular,
procedimentos clinicos mais complexos levam a uma maior
guantificagcdo do numero final de PO; como exemplos, citamos trés
situagdes clinicas: a primeira, em que é realizada uma restauragéo
proviséria mésio-ocluso-distal, gerando apenas um PO
(restauracgdes provisérias sdo computadas por dente); a segunda,
em que é realizada uma restauragdo definitiva de resina composta
mésio-ocluso-distal, sob isolamento absoluto do campo operatério,
gerando 4 PO (3 PO referentes a restauracdo definitiva, que é
computada por faces restauradas, e 1 PO referente ao isolamento
absoluto); e a terceira, em que é realizada uma RAP (raspagem,
alisamento e polimento) das arcadas superior e inferior, seguida de



instrucdo de higiene bucal (IHB) e 2 radiografias periapicais,
gerando 5 PO (1 PO referente a RAP da arcada superior, 1 PO
referente & RAP da arcada inferior, 1 PO referente a IHB, 2 PO
referentes aos dois exames radiograficos periapicais).

Inicialmente, foi realizado um levantamento mensal do
nimero total de PA e de PO realizados por E e CD, de acordo com
0S registros existentes nos mapas mensais de produtividade
individual da STAdm do CMOBM. Estes dados foram registrados
em uma planilha de registro de dados (PRD).

A seguir, a partir da razdo entre o nimero total mensal de
PA por todos os CD e o numero total de CD que atuaram no més,
foi calculada a média de PA por CD em cada més. Da mesma
forma, utilizando a mesma estratégia de calculo, foi encontrada a
média mensal de PO realizados por CD. Estes dados também
foram registrados na PRD.

A seguir, foi realizada a comparacdo da equivaléncia de
produtividade entre E e CD, calculada mensalmente, a partir da
proposta de criagdo de um Indicador de Produtividade do Estagio
(IPE). O célculo do IPE foi realizado a partir da razdo entre o
numero total de PA por E e a média de PA por CD, bem como a
partir da razdo entre o nimero total de PO realizados por E e a
média de PO realizados por CD. Os valores obtidos a partir da
comparacdo da equivaléncia de produtividade expressam, dessa
forma, o indicador de produtividade mensal de todos os estagiarios
em termos de incremento na produtividade geral do corpo clinico
da POC, ou, em outras palavras, respondem a questédo: “quantos
CD a POC obteve a mais, em termos de produtividade (PA+PO),
com a atuacdo de todos os estagiarios?”. A este valor foi atribuida
a denominacéo IPE.

Os valores mensais de IPE foram calculados, conforme ja
descrito, relativamente ao nimero de PA (IPE-pa) e ao nimero de
PO realizados (IPE-po). Finalmente, o IPE geral (IPE-g) mensal foi
calculado através da média mensal entre o IPE-pa e o IPE-po
(Figura 1).

(nimero total de PA por E)

IPE-pa=
pa (médiade PA por CD)
{(nimero total de PO por E)
IPE-po = —
(médin de PO por CD)
IPE-pa + IPE-po
IPE-g _UrEp po)

2

onde:

PA = pacientes atendidos

PO = procedimentos odontoldgicos realizados
E = estagiarios

CD = cirurgides-dentistas

Figura 1. Férmulas de IPE-pa, IPE-po e IPE-g.

Os valores médios gerais de IPE-pa, IPE-po e IPE-g
também foram calculados, através das médias gerais de cada
indicador entre todos os meses em estudo. O namero médio geral
de PO realizados por atendimento também foi calculado, tanto para
CD quanto para E. Finalmente, foi realizado o céalculo de
incremento percentual na produtividade do servico, a partir da
produtividade de CD e E. Os resultados foram expressos através
de tabelas e gréficos, utilizando estatisticas descritivas simples
(freqliéncias, médias e desvio-padrao).

Este estudo foi encaminhado, previamente a sua
realizacdo, ao Instituto de Pesquisa da Brigada Militar (IPBM),
tendo sido registrado e aprovado sob o n.c 2839/2010.
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Resultados

A Tabela 1 apresenta a distribuicdo mensal do nimero de
PA e PO realizados por CD e E no periodo estudado, bem como o
nimero mensal de CD que atuaram na POC e as médias mensais
de PA e PO por CD. Esta tabela também expressa os valores de
IPE-pa, IPE-po e IPE-g ao longo de todos os meses investigados
no estudo, bem como os valores médios gerais e desvios-padrao
no periodo.

O namero médio de PA por CD ao longo do periodo foi de
86,7 pacientes, enquanto que o numero médio de PA por E foi de
112,7, com conseqliente IPE-pa médio de 1,63, variando de 0,15 a
3,65. Isto representa um acréscimo de produtividade médio de 1,63
CD na POC, com a implantagdo do ES, em relagdo ao numero de
PA. Similarmente, o nimero médio de PO realizados por CD no
periodo foi de 315,2, enquanto que o nimero médio de PO
realizados por E foi de 454,3, com consequente IPE-po médio de
1,48, variando de 0,49 a 2,69. Isto representa um acréscimo de
produtividade médio de 1,48 CD na POC, com a implantacdo do
ES, em relagdo ao numero de PO.

Quanto ao IPE-g, que traduz a média entre IPE-pa e IPE-
po, obteve-se um valor médio de 1,55, com variacdo de 0,32 a
3,17, significando que a existéncia do ES trouxe um acréscimo de
produtividade geral de 1,55 CD para o servico de odontologia da
POC no periodo entre abril de 2008 e dezembro de 2009.

Na Tabela 2, é possivel observar o nimero total de PA e
PO realizados por CD e E, bem como médias de PO realizados por
CD e E por atendimento, o incremento percentual de PA e PO
realizados por E frente ao total de PA e PO realizados, além do
incremento percentual médio na produtividade do servico no
periodo estudado. Destaca-se, neste aspecto, que o ES
representou um incremento de produtividade médio de 9,94% para
PA e de 10,97% para PO realizados, numa média geral de
incremento de produtividade do servigo de 10,46%.

Tabela 2. Numero total de pacientes atendidos (PA) e
procedimentos odontolégicos (PO) realizados por cirurgides-
dentistas (CD) e estagiarios (E), bem como médias de PO
realizados por CD e E por atendimento, incremento percentual de
PA e PO realizados por E frente ao total de PA e PO realizados por
CD e incremento percentual médio na produtividade geral do
servigo no periodo de abr/08 a dez/09.

Média PO
PA (total) PO (total) por Média
atendimento
CD 21541 78659 3,65 -
E 2142 8632 4,03 -
Incremento
do ES (%) 9,94 10,97 - 10,46

Na Figura 2 é possivel observar, graficamente, a evolugéo
das variagbes de IPE-pa, IPE-po e IPE-g ao longo do periodo
estudado, com destaque para os valores minimos e maximos,
representados pelos meses de agosto de 2009 e abril de 2008,
respectivamente.



Tabela 1. Distribuicdo mensal do numero de cirurgides-dentistas (CD) atuantes,
pacientes atendidos (PA) e procedimentos odontolégicos (PO) realizados por CD e
estagiarios (E), valores mensais de IPE-pa, IPE-po e IPE-g, bem como médias gerais
e desvio padréo.

N° CD T‘Et(":"'D;’A l'jv':;(’:'g TOt("’I‘_:')PA IPE-pa To(tgl'DF)’O F’,V'cf/‘é'% TOtSE')PO IPE-po  IPE-g
abr/08 12 750 62,50 228 3,65 3428 28567 769 269 317
mai/08 12 940 78,33 160 2.04 3895 324,58 583 1,80 1,92
juniog 12 791 6592 92 1,40 3797 31642 676 214 1,77
jurog 12 943 78,58 - - 4136 344,67 - - -
ago/08 12 867 72,25 60 0,83 3821 31842 604 1,90 1,36
set/08 13 922 70,92 122 1,72 4164 320,31 399 1,25 1,48
out/08 13 885 68,08 106 1,56 4247 326,69 416 1,27 142
nov/08 13 782 60,15 131 2,18 3515 270,38 490 1,81 1,99
dez/08 12 658 54,83 79 1,44 2970 247,50 310 1,25 1,35
janjog 14 626 44,71 67 1,50 3032 216,57 224 1,03 1,27
fev/i09 12 440 36,67 80 2,18 2125 177,08 328 1,85 2,02
mar/09 11 664 60,36 93 1,54 3322 302,00 391 1,29 142
abr/09 12 786 65,50 157 2,40 3788 31567 387 1,23 181
mai/09 11 1688 153,45 204 1,33 4547 413,36 668 1,62 147
juniog 11 2154 195,82 108 0,55 5104 464,00 469 1,01 0,78
jurog 12 880 73,33 - - 4521 376,75 - - -
ago/09 12 3955 329,58 48 0,15 3955 329,58 160 049 0,32
set/09 12 725 60,42 124 2,05 3749 312,42 497 1,59 1,82
out/09 11 728 66,18 135 2,04 3777 343,36 588 1,71 1,88
nov/09 11 756 68,73 91 1,32 3500 318,18 432 1,36 1,34
dez/09 11 601 54,64 57 1,04 3266 296,91 241 081 093
Média 11,95 102576 86,71 112,74 1,63 374567 31526 454,32 1,48 155
DP. 0,79 750,64 64,40 47,35 0,74 621,28 5956 160,51 049 0,57
(*) meses de jul/08 e jul/09: periodo de férias de estagiarios.
3,50 -
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2,50
2,00 5 IPE-pa
1,50 - — =1 ®IPE-po
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Figura 2. Gréfico de distribuicdo dos valores mensais de IPE-pa, IPE-po e IPE-g, bem como média

geral e desvio-padréo dos indicadores no periodo estudado. (*) meses de jul/08 e jul/09: periodo de

férias de estagiarios.
Discusséo

O ES é um momento primordial na graduagéo, permitindo
ao aluno o contato com a profissdo, inserindo-o em um cenario
capaz de mesclar situagBes praticas, técnicas, cientificas e socio-
culturais, contribuindo assim na integragdo da aprendizagem
académica com o contexto profissional. Uma das maneiras das
faculdades incorporarem as novas deliberagbes das DCN é o ES,
cujos objetivos sao fomentar a relagdo ensino-servigos, ampliar as
relagbes da universidade com a sociedade e colocar o futuro
profissional em contato com as diversas realidades. (RODRIGUES,
1995; RODRIGUES; LEITAO, 2000). Neste particular, o ES de
alunos da FO-UFRGS junto a POC da BM parece estar cumprindo
sua proposta, mostrando-se mteressante para ambas as
instituicdes publicas. A literatura, entretanto, é carente de estudos
na area odontolégica capazes de embasar, guantitativa e
gualitativamente, o incentivo as préaticas de parcerias institucionais
para realizagcdo de ES (ARANTES et al., 2009).
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O convénio de ES que existe entre a BM e a UFRGS é
caracterizado pela cooperacao entre as instituicdes, sem envolver
gualquer transferéncia de recursos financeiros. Assim, sob a Gtica
de gestdo, em termos especificos de produtividade, o ES
demonstrou ter alta eficiéncia, ja que foi capaz de gerar indicadores
de produtividade relevantes, elevando em mais de 10% a
produtividade geral do servico, sem despender nenhum custo
relativo aos recursos humanos adicionais (os estagiarios). Dessa
forma, o impacto do ES sobre o desempenho da POC, de acordo
com os resultados obtidos neste estudo, pode ser considerado
significativo sob o prisma de resultados, ja que a implementacgao do
ES representou um ganho de produtividade médio equivalente a
forca de trabalho de aproximadamente 1,5 CD (IPE-g = 1,55).

Ao longo do periodo estudado, houve variagbes
importantes nos indicadores mensais de IPE-g. E possivel observar
gue os maiores valores de IPE-g ocorreram no més de abril de
2008. Isto se deu, possivelmente, devido a conjuncdo de alguns
fatores: (1) este foi o primeiro més de implementacao do estagio na
POC, quando as rotinas de trabalho dos estagiarios junto ao



servigo ainda passavam por adaptagdes, e houve uma sobrecarga
no volume de encaminhamentos para estagiarios — o que foi revisto
ja no més subsequente, a fim de oferecer melhores condi¢des de
trabalho para estagiarios e preceptores; (2) neste més, as médias
de PA (62,5) e PO (285,7) realizados por CD ficaram abaixo das
médias gerais de PA (86,7) e PO (315,7) realizados no periodo
estudado e, considerando que estes valores representam o
denominador da equacéo de calculo de IPE-g, esta reducao trouxe
aumento dos valores do indicador. J& o més de agosto de 2009
apresentou os menores valores de IPE-g, certamente devido a
realizacdo de juntas de inspecdo de salde (exames para selecédo
de ingresso na carreira militar), que elevaram consideravelmente a
média de PA por CD, além da reducéo da carga horaria mensal de
trabalho dos estagiarios, uma vez que o semestre letivo iniciou
apenas na metade do referido més.

Outro resultado que merece discussdo é a diferenca
encontrada entre o ndmero médio de PO por atendimento
realizados por E (4,0) e CD (3,6). Observa-se que os E realizam,
em média, um ndmero maior de PO em cada atendimento do que
os CD. Esta diferenga é explicada, possivelmente, pelo fator tempo:
os E realizam atendimentos mais longos do que os CD, tendo
assim a oportunidade de realizar uma maior quantidade de PO em
uma mesma consulta; ja os CD atendem um maior volume (PA) de
pacientes, o que reduz o tempo clinico de cada atendimento,
reduzindo também a média de PO em cada atendimento.

Relativamente aos indicadores de produtividade
propostos neste estudo (IPE-pa, IPE-po e IPE-g), séo necessérias
algumas consideracdes: (1) € preciso mencionar que s&o
indicadores baseados no numero de PA e PO realizados por E e
CD, registros estes rotineiramente empregados nos controles
mensais da STAdm do CMOBM, sendo portanto, usuais e de facil
acesso; (2) estes indicadores sao representativos do volume (IPE-
pa) e da densidade (IPE-po) dos atendimentos realizados por
estagiarios no servico — volume e densidade de atendimentos sédo
dados importantes para a gestédo de qualquer servi¢co odontolégico;
(3) estes indicadores possuem aplicabilidade, pois refletem o
impacto do ES sobre o servico, em termos de desempenho e
produtividade, a partir de uma equaliza¢éo de CD e E com base na
carga horaria; (4) estes indicadores podem ser reproduzidos e
utilizados em novos estudos acerca do tema, tanto na POC da BM
guanto em qualquer outro local onde seja implantado um ES em
odontologia; desse modo, a utilizacdo destes indicadores possibilita
a realizagdo de brenchmarking, ou seja, comparacdes de
desempenho e produtividade do ES, por exemplo, entre diferentes
periodos de tempo em um mesmo servico, entre diferentes turmas
de uma mesma universidade, entre diversos servicos de
odontologia onde ha ES, etc.

A avaliagdo de servicos de salude em geral apresenta
dificuldades que tém sido amplamente comentadas e discutidas na
literatura. No Brasil, a avaliacdo de profissionais e de servi¢cos tem
sido recomendada com base nos indicadores mais facilmente
obteniveis, a maioria deles indicadores de processo, mas alguns
também de resultados, especialmente os indicativos de producéo e
produtividade (BITTAR, 2001), a exemplo dos indicadores usados
no presente estudo. No estudo de Marinho (2003), que realizou
uma avaliag@o dos servicos ambulatoriais e hospitalares no estado
do Rio de Janeiro, foi analisada a capacidade de atendimento e o
total de procedimentos ambulatoriais per capita, a semelhanca da
variavel PO do presente estudo. Entretanto, a avaliagdo de Marinho
(2003) criou escores de eficiéncia, utilizando um modelo de
regressao que levou em conta diversos outros fatores nédo
considerados na presente investigagao.

Outros estudos que analisaram a produtividade de
estudantes de odontologia (MOREIRA; TUMANG; OLIVEIRA, 1985;
HOLMES et al., 2000; BEAN et al., 2007; HOLMES et al., 2009;
BERG et al., 2010) também consideraram, assim como no presente
estudo, o numero de consultas e de procedimentos realizados
pelos alunos; entretanto, néo foi considerada a produtividade dos
CD dos diferentes servigos, impedindo qualquer tentativa de
comparagdo, em termos de impacto do ES sobre a produtividade
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do servigo, entre os estudos. Percebe-se, assim, a dificuldade de
se trabalhar com generalizacdes quando se trata de mensurar
produtividade em servigos de salide. A comparagado entre unidades
de servico é impedida pela diversidade de atores ou componentes
internos e externos & organizacdo (DAL POZ; PIERANTONI;
VARELLA, 1997). Neste sentido, a utilizagdo dos indicadores de
produtividade aqui propostos visa contribuir para a possibilidade de
comparacgdes entre futuras investigagoes.

O presente estudo possui, certamente, limitagbes. O
periodo de acompanhamento de 21 meses é considerado ainda
reduzido para uma observacao segura dos indicadores propostos;
novos estudos seguindo esta mesma metodologia devem ser
realizados ao longo do tempo na POC. Além disso, este estudo
verificou apenas o impacto do ES sobre o desempenho da POC; é
preciso considerar, entretanto, que este local ndo é representativo
de todo o servico de odontologia da BM. Outro aspecto que traz
limitac@o diz respeito a validade externa: o impacto do ES sobre
outros servicos de odontologia que também mantém convénios
com a FO-UFRGS néo foi testado; sugere-se, portanto, que outros
estudos com metodologia similar sejam conduzidos nestes outros
locais de estéagio.

Finalmente, & preciso referir que embora o presente
estudo tenha focado a andlise do desempenho do servigo a partir
de indicadores quantitativos de produtividade, existem também
outros importantes fatores acerca da implementagéo do ES na POC
gue ndo foram estudados. Aspectos qualitativos das interagfes
entre os estagiarios, a equipe de trabalho, os pacientes, as chefias,
os preceptores e os professores (CAVACA et al., 2010), bem como
inUmeros fatores relativos ao processo de ensino-aprendizado
extra-muros a FO-UFRGS, particularmente em um ambiente militar
como a POC da BM, além de observacdes acerca da qualidade do
servi¢o, antes a ap6s a implementacdo do ES, entre outros, sao
enfoques que merecem atencdo e novos estudos devem ser
desenvolvidos na &rea.

Conclusoes

Os resultados deste trabalho permitiram concluir que: (1)
o ES proporcionou acréscimo de produtividade equivalente a mais
de um e meio (1,5) CD por més para o servi¢co da POC da BM; (2) a
implantagdo do ES trouxe um aumento médio mensal de 10,46%
na produtividade geral do servigo de odontologia da POC da BM.

Os indicadores propostos neste estudo (IPE-pa, IPE-po e
IPE-g) representam ferramentas interessantes para monitoramento
do impacto da implementacdo do ES sobre o desempenho de
servigos odontologicos, com enfoque nos resultados. Ainda assim,
sdo necessarios estudos com outros enfoques acerca do tema,
envolvendo também indicadores qualitativos, a fim de integrar e
correlacionar  avaliagdes de qualidade, desempenho e
produtividade do servigo com os aspectos pedagdgicos de ensino-
aprendizagem relativos ao ES no ambiente de trabalho.
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