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RESUMO

A expansdo do ensino superior no Brasil
enfrenta o desafio de democratizar o acesso
e garantir a qualidade dos cursos. Uma
politica importante nessa expansao no Brasil
foi o Programa de Apoio a Planos de
Reestruturagdo e Expansao das
Universidades Federais (REUNI) que, na
Universidade Brasilia (UnB), contribuiu
para a criagdo de uma nova graduagdo em
Satde Coletiva no campus de Ceilandia
(FCE), periferia de Brasilia. O objetivo do
trabalho ¢ identificar os desafios e
limitagdes que afetam o curso de Satde
Coletiva da FCE, assim contribuindo para a
avaliagdo do REUNI. Para tanto, a partir da
analise de conteido com a opinido dos
estudantes, resumiu-se os desafios e
limitagdes do curso de Saude Coletiva em
trés dimensdes: (1) inser¢ao no mercado de
trabalho; (2) desconhecimento acerca do
curso; (3) questdes pessoais dos estudantes
que limitam o acompanhamento do curso. E
incontestdvel o impacto do REUNI na
expansdo de vagas no ensino superior,
porém aspectos relacionados a atratividade,
qualidade e inclusdo dos alunos podem ser
aprimorados em politicas de mesma
natureza

Palavras-chave: Avalia¢ao da educagao
superior. Gestdo universitaria. Politicas de
educagao.
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INTRODUCAO

No periodo de 2001 até 2010 o ensino superior publico no Brasil passou por uma forte
expansao e democratiza¢do, destacando como principal politica desencadeadora desse processo
o Programa de Apoio a Planos de Reestruturagdo e Expansdo das Universidades Federais
(REUNI) (ALMEIDA et al., 2020). Conforme dados do Instituto Nacional de Estudos e
Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (INEP, 2020), o nimero de ingressos de alunos nas
Institui¢des de Ensino Superior (IES) publicas saltou de 143.595 em 2001 para 302.359 em
2010, representando um crescimento de 110,6% no periodo de implementacdo do REUNI.

O efeito do REUNI na expansdo e na democratizacdo das vagas no ensino superior
publico ¢ consistente, porém criticas tém sido feitas quanto a perda de qualidade na formagao
dos estudantes. Em geral, essas criticas apontam para uma oferta ndo planejada de cursos,
muitas vezes pouco atrativos e sem relacdo com a realidade socioecondmica de cada regido.
Esse contexto pode resultar em aumento da evasdo estudantil e um grande niimero de egressos
fora do mercado de trabalho (BAGGI & LOPES, 2011; BRITO, 2013; ALMEIDA et al., 2020).
Faria et al. (2021, p. 14) abordaram os desafios da inclusdo no ensino superior, destacando a
importancia do professor na promogado de “espacgos de discussdo e reelaboragdo de saberes e
praticas; espagos de superagdo de paradigmas, de debate e acolhimento”.

Dentro do Programa REUNI, encontra-se a politica de expansdo da Universidade de
Brasilia (UnB), destacando a ampliagdo da universidade em trés novos campi na periferia de
Brasilia, nas regides administrativas de Planaltina, Gama e Ceilandia. A criagdo dos cursos nos
novos campi da UnB ocorreu por area de conhecimento, buscando uma sinergia e otimizagao
entre os cursos. Assim, no campus do Gama destaca-se os cursos ligados as Engenharias; na
Ceilandia, os cursos da Saude; e, em Planaltina, os cursos voltados para o campo e o meio
ambiente.

Os cursos escolhidos no campus de Ceilandia, no primeiro momento, foram
Enfermagem, Farmadcia e, em seguida, criaram-se os cursos de Fisioterapia, Satde Coletiva e
Terapia Ocupacional. Atualmente, o campus da UnB em Ceilandia oferta também o curso de

gradua¢do em Fonoaudiologia (UnB, 2021).
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Cabe ressaltar que a instalacio da UnB em Ceilandia veio ao encontro da grande
demanda social e participagdo atuante dos movimentos sociais da comunidade local -
Movimento Pro-Universidade Publica de Ceilandia (MOPUC), que enfatizava a importancia da
comunidade ter acesso a educagdo superior publica, promovendo dessa forma a aceleragdo do
processo de desenvolvimento socioecondmico da populagdo local.

No entanto, para Brito (2013, p. 107), a 16gica adotada pela UnB na distribui¢do dos
seus cursos por areas tematicas nos novos campi pode minimizar a democratizagdo do ensino

superior proposta pelo REUNI.

Se, por um lado, essa jungao parece facilitar a distribui¢ao de docentes e dos trabalhos
do ponto de vista didatico-pedagdgico, além da racionaliza¢do de custos; por outro,
podera refletir a falta de contato direto com a comunidade na qual os cursos foram
implantados e, inclusive, repulsa ou desinteresse por parte deste grupo social, que,
certamente, junto aos cursos de saude, gostaria, por exemplo, de compartilhar com
outros cursos como o de Administragao, Direito, Letras ou outros; o mesmo ocorre
nas demais areas (BRITO, 2013, p. 107).

Assim, o surgimento de novos cursos acaba sendo motivado para se encaixar em uma
estrutura existente e ndo para atender uma demanda da sociedade e do mercado de trabalho.
Almeida et al. (2020, p. 473) também demonstrou uma preocupagdo com a criacdo dos novos
cursos dentro da politica do REUNI na UnB, destacando que politicas dessa natureza “caso
essas ndo sejam bem planejadas e implementadas, pode levar a resultados desfavoraveis e nao
contribuir para o alcance dos seus objetivos no longo prazo”.

A UnB ¢ precursora do curso de graduagdo em Saude Coletiva que ¢ uma nova
graduacdo. Diante da novidade dessa graduagdo entre as areas de conhecimento surge a
motivagdo pela pesquisa, justificada pela reflexdo de problemas inerentes a evasao estudantil e
a inser¢ao do egresso no mercado de trabalho em cursos pouco explorados, contribuindo para
responder a seguinte pergunta de pesquisa: Quais as dificuldades das novas graduacdes
implementadas pelo REUNI? Assim, o objetivo do trabalho ¢ identificar os desafios e
limitacdes que afetam o curso de Satude Coletiva da FCE.

Além do referencial tedrico abordado por Baggi e Lopes (2011), Brito (2013), Almeida
et al. (2020) e Faria et al. (2021), o trabalho se justifica diante da baixa Taxa de Sucesso da

Graduagdo (TSG') para o curso de Saude Coletiva da FCE, indicador que demonstrou

U'TSG ¢ obtida pela razdo entre o numero de diplomados e o numero de ingressantes, ajustados pelo ano em que esses
alunos ingressaram na instituicdo (ISG = Quantidade de Diplomados no ano # / quantidade de ingressantes no ano
n— k, onde # ¢ o ano de exercicio e £ o tempo previsto de duragio do curso).
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resultados preocupantes para a evasdo e/ou retengdo dos seus estudantes nos ultimos anos.
Enquanto a TSG média para todos os cursos de todas as Instituicdes Federais de Ensino
Superior (IFES) do Brasil em 2018 foi de 44%, para o curso de Satude Coletiva da FCE esse
valor foi de 22%, ou seja, metade da média nacional. Em 2019, a TSG para o curso variou para
24%, sugerindo a consolida¢cdo desse indicador em um patamar baixo e preocupante (MEC,

2019; UnB, 2020).
CURSO DE SAUDE COLETIVA

O movimento da Saude Coletiva no Brasil surge na década de 1970, no cenario do
movimento da Reforma Sanitaria Brasileira (RSB). Esse movimento surgiu na década de 1970,
em meio a crise da saude durante o regime militar, a partir de um conjunto de ideias em relagao
as mudancas ¢ transformacdes necessarias na area da saide. As mudangas ndao abarcavam
apenas o sistema, mas todo o setor da saude, em busca da melhoria das condi¢des de vida da
populacdo. Grupos de médicos e outros profissionais preocupados com a saide publica
desenvolveram teses e integraram discussdes politicas. Este processo teve como marco
institucional a realizacdo da 8* Conferéncia Nacional de Saude que aconteceu em 1986 (PAIM
& PINTO, 2013; CASTELLANOS et al., 2013).

Assim, conforme explicam os estudos de Paim e Pinto (2013) e Castellanos et al. (2013),
as propostas da RSB resultaram no reconhecimento da saitde como um direito de todos e dever
do Estado, o que ficou oficializado a partir da Constituicdo Federal de 1988 que, nos artigos
198, 199 e 200, atribuiu ao Sistema Unico de Satide (SUS) a prerrogativa de coordenar e
executar as politicas para prote¢do e promocao da satde no Brasil. Observado esse contexto
historico do RSB, percebe-se a importancia da participacao de pesquisadores de universidades
publicas, assim como os profissionais da area da Satde Publica e representantes de varias
entidades em movimentos sociais em beneficio da constru¢do da area denominada Saude
Coletiva (L’ABBATE, 2018).

Nesse periodo, foram criados os primeiros cursos de pos-graduacdo em Medicina Social
e consequentemente surgiu a Associacdo Brasileira de P6s-Graduagdo em Saude Coletiva
(ABRASCO), hoje denominada Associagdo Brasileira de Satude Coletiva (L’ABBATE, 2018).

Sobre esse contexto, Bosi e Paim (2010, p. 2030) esclarecem que:
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Aquela época, embora a intengio de uma graduagdo em Satde Coletiva nio se
explicitasse, ja prevalecia a ideia de que um investimento nessa formagao profissional
constituia estratégia importante para a proposta da Reforma Sanitarista Brasileira, ao
ponto de os participantes recomendarem a organizagao de um “Nucleo de Graduagao”
na ABRASCO, além de uma articulagdo dessa entidade com a Associacao Brasileira
de Educagdo Médica (ABEM) e com os departamentos de medicina preventiva e
social (BOSI & PAIM, 2010, p. 2).

Leva-se em conta que, nesse momento, houve mudangas no mercado de trabalho,
sobretudo no modelo de atencdo a saude publica que se desenvolvia no Brasil a partir de 1980
(L’ABBATE, 2018).

Nacionalmente, os debates no empenho de implantacdo dos cursos de graduacdo em
Saude Coletiva se fortaleceram a partir da década de 1990, em decorréncia de um “longo
processo de amadurecimento a partir de varias décadas de redefini¢do da formacdo dos
profissionais de saude” na busca da efetivacdo da criagdo desse curso (PAIM & PINTO, 2013,
p. 14).

Paim e Pinto (2013) e L’Abbate (2018) concordaram que, no cenério de didlogo para
criagdo da graduacdo em Saude Coletiva, divergéncias e convergéncias perpassaram
argumentos de defensores da RSB. De um lado, alguns afirmavam que o SUS nio precisava de
mais uma categoria profissional, no entanto, ressaltavam a escassez de profissionais em nivel
superior para consolidar a RSB e para enfrentar os desafios do SUS.

Nesse entendimento, o centro da discussdo parecia se referir ao fundamento dessa
formagdo especifica a nivel de graduacdo. Para Paim e Pinto (2013), boa parte dos agentes
entendia haver uma disputa de monopolio entre as profissdes estabelecidas diante da proposta
de graduagdo em Saude Coletiva.

Com a institui¢do do Programa REUNI em 2007, houve o incentivo do governo federal
para que a graduacdo em Saude Coletiva se tornasse realidade. Esse momento foi definido por
Paim e Pinto (2013, p. 15) como uma “janela de oportunidade”, pois até entdo o curso era,
tradicionalmente, restrito aos cursos de pos-graduacao e especializagdo. Paim e Pinto (2013, p.
15) ressaltam que:

A graduagdo em Saude Coletiva surge como uma ideia em fung¢do do reconhecimento
do desenvolvimento deste novo campo de saber e praticas, distinto da saude ptblica
institucionalizada e resultante da critica a movimentos ideoldgicos que lhe
precederam, a exemplo da Medicina Preventiva, da Saide Comunitaria e da Medicina
Familiar. Evolui como uma proposta decorrente da criagdo de Institutos de Saude
Coletiva e similares em universidades publicas, comprometidos com os projetos de
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Reforma Sanitaria Brasileira (RSB) e com a implementagdo do SUS (PAIM &
PINTO, 2013, p. 15).

Para Bosi e Paim (2010), a importancia das especializagdes e as especificidades dessas
formagdes ndo se confundem com o que se espera de um graduado em Saude coletiva, cuja
identidade especifica se distingue da dos demais. “Reconhece-se, portanto, a Saude Coletiva
como um campo cientifico e ambito de praticas que justificam um processo de
profissionalizacdo em novas bases” (BOSI & PAIM, 2010, p. 2032-2033).

A partir de 2008, expandem-se os cursos de graduagdo em Saude Coletiva no cendrio
brasileiro. A UnB e a Universidade Federal do Acre (UFAC) foram as pioneiras na oferta dessa
nova graduagdo, carregando, assim, a ousadia e o enfrentamento na inser¢do de uma nova
profissdo no mercado de trabalho.

Segundo L’ Abbate (2018), a Saude Coletiva ¢ uma forma de associar saberes e praticas
originadas de instituigdes da area da Saude Publica e da Medicina Preventiva e Social. Nesse
sentido, o bacharel em Satde Coletiva, também chamado de sanitarista, devera ser um gestor
que administra e supervisiona o trabalho dos profissionais sob sua coordenacdo. Para Bosi e
Paim (2010) a principal controvérsia dessa graduagdo esta no espago que o conteudo de base
estritamente bioldgico deve conter no curso e o seu principal desafio estd na articulagdo entre
teoria e pratica, que deve prever situagdes que levem aos estudantes a aprenderem a pensar.

Silva e Pinto (2018, p. 540) caracterizaram o egresso de Satide Coletiva da seguinte maneira:

[...] profissional com formacdo generalista, humanista critica e reflexiva, qualificado
para o exercicio das praticas que compdem o campo da Saude Coletiva e
fundamentado nos saberes provenientes da Epidemiologia, da Politica, Planejamento,
Gestdo e Avaliag@o em satde e das Ciéncias Sociais e Humanas em Saude (SILVA &
PINTO, 2018, p. 540).

L’ Abbate (2018, p. 248) afirma que o sanitarista “pode atuar também nas atividades de
Educacdo em Saude, na Vigilancia Sanitiria e Epidemiologica e, enfim, no conjunto de
atividade das organizagdes que prestam atendimento a saude da populagdo, sejam elas publicas,
privadas ou do terceiro setor”.

Atualmente, o debate em torno da profissdo do sanitarista tem sido voltado a
necessidade da regulamentacdo da profissdo e da inser¢cdo no mercado de trabalho. Bosi e Paim
(2010) afirmaram que o tema vem ocasionando debates nos meios académicos, no contexto dos
servicos de satde e nas instancias colegiadas dos gestores do SUS, provocando, inclusive,

argumentacdes em defesa e em oposi¢do ao ingresso dos sanitaristas nas carreiras do SUS. Cabe
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ressaltar que, segundo alguns autores, o curso de graduacdo em Saude Coletiva surgiu,
principalmente, para responder a uma demanda reprimida por parte dos gestores do SUS, na
busca de profissionais com formagdo especifica nessa profissio (PAIM & PINTO, 2013;
CASTELLANOS et al., 2013).

Castellanos et al. (2013) afirma que a graduagdo em Saude Coletiva considera o
acumulo de praticas de ensino que outrora estavam restritos aos cursos de pds-graduagdo no
pais. Com isso, o curso formalizou a consolida¢do do desenvolvimento das praticas de ensino
da Satude Coletiva e avancou na dire¢cao de uma formagado em nivel de graduagdo mais ampla e
interdisciplinar.

L’Abbate (2018) relata, por sua vez, que ha significativo percentual de jovens que
procura os cursos, havendo, assim, notoriamente um grande contingente de interessados em
realizar a referida formacdo. Em contrapartida, a estudiosa alerta que “deveria haver um
mercado de trabalho bastante aberto para absorver estes profissionais, mas, infelizmente, nio ¢
o que vem acontecendo, sobretudo nos ultimos anos” (L’ Abbate, 2018, p. 248). Como se pode
apreender, hd um contexto de formacao do curso que impulsionou sua criagdo e recentemente
a sua oficializacdo, o que ndo foi acompanhado pelo mercado de trabalho que ainda se encontra

restrito se comparado com o nimero de formandos e futuros egressos da area.
PERCURSO METODOLOGICO
Caracteriza¢do da Organizacio em Estudo

A Universidade de Brasilia (UnB) ¢ uma instituicdo publica de ensino superior,
idealizada pelo antropdlogo Darcy Ribeiro e o educador Anisio Teixeira. Sua inauguracdo se
deu em 21 de abril de 1962 e, conforme discorre a Lei n. 3.998, de 15 de dezembro de 1961,
possui autonomia didatico, cientifica, administrativa e de gestdo financeira e patrimonial
(Dutra, 2019). A universidade teve como propositos essenciais o ensino, a pesquisa € a
extensdo, integrados na formagdo de cidaddos qualificados para o exercicio profissional e
empenhados na busca de solugdes democraticas para os problemas nacionais.

A UnB confirmou os propdsitos no cumprimento de sua missdo institucional quando

aderiu a participagdo no REUNI, instituido pelo Decreto n° 6.096, de 24 de abril de 2007, do
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Ministério da Educagdo (MEC). A “carta de intengdes” para seu ingresso no REUNI ocorreu
em 19 de outubro de 2007, na 333* reunido do Conselho Universitario (CONSUNI), em que
aprovou o documento: “A UnB Rumo aos 50 anos: Autonomia, Qualidade e Compromisso
Social”, contendo a proposta de adesdo da universidade junto ao REUNI (BRITO, 2013).

Ao aderir ao REUNI acordou varias metas, objetivando a ampliacdo do acesso e
permanéncia na educagdo superior, em nivel de graduacdo, aumentar a qualidade dos cursos e
melhorar o aproveitamento da estrutura fisica e de recursos humanos existentes nas
universidades. Nesse contexto a Universidade incorporou em seu Programa de
Desenvolvimento Institucional (PDI) - 2002 a 2006, a criacdo de trés novos campi — Planaltina,
Gama e Ceilandia “com base no grau de homogeneidade das caracteristicas socioecondmicas e
populacionais, além da proximidade geografica” (UnB, 2005, p. 6).

No segundo semestre de 2019 o campus da UnB em Ceilandia contou com 2.594
estudantes matriculados em seis cursos de graduagdo (Enfermagem, Farmacia, Fisioterapia,
Fonoaudiologia, Satde Coletiva e Terapia Ocupacional) e 163 estudantes vinculados a dois
programas de pos-graduacao stricto sensu. Em 2019, o curso de Saude Coletiva matriculou 128
estudantes, destacando que apenas 20% desses ingressos escolheram a modalidade vestibular,
os demais ingressaram por opcdes mais flexiveis e associadas a estratégias de preenchimento
de vagas ociosas: 46%, 23% e 10% por meio do Programa de Avaliacdao Seriada (PAS), do
Exame Nacional de Cursos (ENEM) e outras modalidades de ingresso em 2019,

respectivamente (UnB, 2020).
Delineamento da Pesquisa

A pesquisa se caracteriza como um estudo de caso. Conforme Meirinhos e Osorio
(2010), o estudo de caso, como estratégia de investigacdo, se caracteriza pela existéncia de um
caso bem definido ou concreto, como um individuo, um grupo ou uma organizagdo, mas
também pode ser algo menos definido ou definido num plano mais abstrato como: decisoes,
programas, processos de implementagdo ou mudangas organizacionais.

Para alcancar os objetivos da pesquisa, o presente estudo considerou uma abordagem
qualitativa e empregou a analise de contetido para a identificar os desafios e limitagdes do curso

de Satde Coletiva da Faculdade UnB de Ceilandia (FCE). A pesquisa qualitativa ¢ uma
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metodologia de carater exploratorio, permitindo revelar dimensdes que nao sdo diretamente
visiveis mediante abordagens quantitativas. Conforme Alami et al. (2010, p. 23), “no
qualitativo, o principal erro de interpretacdo € a generalizacdo”, portanto € preciso cautela na
extrapolagdo dos resultados desta pesquisa para outros contextos alheios ao Curso de Saude
Coletiva da FCE.

Conforme seus objetivos e focos metodologicos, Flick (2009, p. 29) dividiu a pesquisa
qualitativa em trés perspectivas.

Na primeira perspectiva, ha um predominio das entrevistas semiestruturadas ou
narrativas e dos procedimentos de codificag@o e de analise de conteudo. Na segunda
perspectiva, os dados sdo coletados a partir de grupos focais, de etnografia ou de
observagdo (participante) e de gravagdes audiovisuais. Estes dados sdo, entdo,
analisados a partir da utilizagdo da analise do discurso ou de conversagao. Por ultimo,
a terceira perspectiva procede a coleta de dados por meio da gravagdo das interagdes
e do uso de material visual (fotografia ou filmes) que se submete a uma das diferentes
versdes da analise hermenéutica (FLICK 2009, p. 29).

Analise de Conteudo

O método aplicado para conhecer as limitagcdes que afetam o curso de graduagdo em
Saude Coletiva da FCE foi a Andlise de Conteudo proposta por Bardin (2011), dentro da
primeira perspectiva apresentada por Flick (2009). Segundo Bardin (2011, p. 17), esse método

consiste em:

Conjunto de técnicas de analise das comunicagdes visando a obter, por procedimentos
sistematicos e objetivos de descricdo de contetido das mensagens, indicadores
(quantitativos ou ndo) que permitam a inferéncia de conhecimentos relativos as
condigdes de producdo/recepcao (variaveis inferidas) destas mensagens (BARDIN,
2011, p. 17).

Os dados para realizagdo da pesquisa foram coletados pela aplicagdo de questionarios
eletronicos aos estudantes que ja estiveram matriculados ao curso de Satde Coletiva da FCE
no periodo de 2015 até 2019. A coleta de dados foi realizada no periodo de 19 a 25 de setembro
de 2020, dentro de uma populagdo com 637 estudantes, alcangando 151 questionarios
respondidos (24% da populacdo). Dentro do questionario, foi pedido aos estudantes se
manifestarem abertamente diante da pergunta: Gostaria de expressar alguma insatisfagdo ou
sugestdo de melhoria em relagdo ao curso de Satude Coletiva, disciplinas ou corpo docente? A
partir do conteido das mensagens declaradas pelos estudantes aplicou-se o método da Anélise

de Conteudo.
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O método de andlise de contetido consiste em trés fases: (i) pré-andlise, (ii) exploracao
do material e (iii) tratamento dos resultados, partindo da inferéncia e da interpretagdo. A pré-
analise prevé uma leitura simples e dindmica de todas as respostas, apenas para o conhecimento
do material. J4 a segunda fase envolve a interpretacdo das respostas e, posteriormente, a
classificagdo em dimensdes maiores, agregando caracteristicas comuns das mensagens. O
tratamento dos resultados, por sua vez, objetiva a interpretacao das unidades de registro e, entdo,

a andlise estatistica das frequéncias das respostas (BARDIN, 2011).
Comité de Etica em Pesquisa (CEP)

Antes da aplicagdo dos questiondrios, os participantes foram informados sobre a
importancia da pesquisa e seguranca quanto ao seu anonimato por meio de um Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Além disso, os participantes foram alertados que
a pesquisa ndo oferece riscos a sua dignidade ou vida académica, tendo em vista que as
informagdes objetivaram apenas fins académicos. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica
da Faculdade UnB de Ceilandia por meio do parecer consubstanciado de nimero 4.284.741

assinado pela coordenadora do CEP.
RESULTADOS E DISCUSSOES

Um total de 41 estudantes responderam a questdo aberta do questionério, relatando
alguma insatisfacdo ou sugestdo de melhoria para o curso de Saude Coletiva da FCE. A partir
da andlise de conteudo, foi possivel agrupar as respostas da questdo aberta em trés dimensdes
que expressaram os desafios e limitagdes que podem afetar o curso de Saude Coletiva da FCE,
resumindo em problemas com: (1) inser¢do no mercado de trabalho; (2) desconhecimento
acerca do curso; (3) questdes pessoais dos estudantes que limitam o acompanhamento do curso.

O numero de mensagens para cada dimensao estabelecida obedeceu a distribui¢ao da
Figura 1, identificando quinze mensagens para a dimensdo de “inser¢do no mercado de
trabalho”, onze para o “desconhecimento acerca do curso” e oito para “questdes pessoais dos
estudantes”. O nimero de mensagens nao alinhadas a essas dimensdes foi baixo, representando

apenas 17,1% das respostas.
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FIGURA 1 - Distribuicao das mensagens nas dimensdes da analise de conteudo

B Insercdo no mercado de trabalho
@ Desconhecimento do curso
O Questoes pessoais dos estudantes

O Outros

Fonte: Elaborado pelos autores (2021)
Os estudantes mostraram-se preocupados com a inser¢do no mercado de trabalho dos
egressos em Saude Coletiva. Respeitando o anonimato dos participantes da pesquisa, cada
participante foi nomeado com a letra R, indicando “Respondente”, e um numero cardinal (de 1

a n). Apresentam-se, a seguir, algumas mensagens representativas que refletem essa afligdo:

Acredito que o maior problema com o curso seja a falta de perspectivas para o
mercado de trabalho. Até o momento (4° semestre) conheci poucas opg¢des de trabalho
e/ou concurso publico com o enfoque em Satde Coletiva (R10).

Sabe-se pouco com relagdo ao curso, temos insegurangas quanto ao mercado de
trabalho ndo ha concursos para sanitarista em Brasilia e os empregos que tem a grande
parte ¢ cargo comissionado. Poucas vagas nas residéncias, fora que a autoestima do

7

estudante de Satide Coletiva ¢ muito baixa por conta dessa grande evasdo. O
sentimento que fica ¢ que o nosso curso ¢ o menos importante na universidade, ¢ o
mais facil de ser aprovado e muitos dos colegas acabam migrando para outros cursos
(R21).

O curso carece de disciplinas voltadas a pratica logo nos semestres iniciais. Dessa
forma o aluno possuird mais contato e conhecerda melhor a area de atuacdo
profissional, que por sinal, para o curso de Saude Coletiva ¢ limitada no mercado de
trabalho (R110).

Acredito que as dificuldades para se manter no curso devem-se mais as dificeis
condi¢des de se ingressar ao mercado de trabalho apos a formagao do que ao curso
propriamente dito (corpo docente, etc.) (R117).

Incentivar a ampliagdo do mercado de trabalho (R146).

A graduagdo em Saude Coletiva ¢ um curso emergente e tem, como desafio, a inser¢ao
da nova profissdo de sanitarista no mercado de trabalho formal. Isso estd, por sua vez, associado
a um contexto tradicionalmente ocupado por profissdes na area da saide que ja estdo
estabelecidas dentro do mercado. Observa-se, com isso, os relatos acima que retratam o
sentimento de inseguranca acerca da inser¢ao no mercado de trabalho, o que pode ser um dos
principais fatores de abandono para o curso.

A preocupagdo dos estudantes do curso de Saude Coletiva, quanto a insercdo no

mercado de trabalho e ao reconhecimento do curso, ¢ compartilhada pelos estudantes do curso
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de Gestao Ambiental da UnB no campus de Planaltina, também um curso novo, na periferia de
Brasilia e criado ap6s a adesdo da UnB ao REUNI (ALMEIDA, 2018). Conforme Fernandes et
al. (2013, p. 7), a falta de planejamento na expansao do ensino superior no Brasil ¢ um problema

anterior a0 REUNI e que permaneceu com a implementagdo do programa.

A politica expansionista de educacdo superior, implementada no Brasil nas tltimas
duas décadas, vem evidenciando o atendimento as exigéncias de mercado e pressoes
de grupos da sociedade civil, para abertura de novos cursos e oportunidades de acesso
a educacdo superior, e ndo para atender a necessidade de formagdo de profissionais
qualificados, visando a solugdo das desigualdades regionais (FERNANDES ef al.,
2013, p. 7).

Nesse contexto, a regulamentacao da profissdo dos egressos em Saude Coletiva poderia
agregar fortalecimento e respeito, contudo, trata-se de questdo que envolve politicas publicas e
um processo de institucionalizacdo. Acerca desse cendrio, Paim e Pinto (2013, p. 20)
enfatizaram que “viabilizar a inser¢ao desses novos profissionais e garantir o direito ao trabalho
tém configurado, também, responsabilidades conjuntas de instituicdes formadoras, gestores e
instancias colegiadas do SUS”.

Considerando esses aspectos, para além das insegurangas voltadas a insercdo no
mercado de trabalho, infere-se, no contexto de algumas respostas uma falta de clareza sobre o
curso e suas possibilidades de atuacdo, preocupacdo essa compartilhada por Viana e Souza
(2018, p. 1.273). Segundo esses autores, “hd necessidade de esclarecer e disseminar a identidade
desse novo sanitarista que emerge como uma novidade para que ela seja compreendida e
aceita”.

Ha o entendimento de que, no ambito do setor publico, o SUS seja o principal lugar de
atuagdo do sanitarista, seguido pelo setor privado, na administracdo de servigos de saude, e, por
ultimo, encontra-se a possibilidade de integrar organizagdes ndo governamentais (terceiro
setor). Mesmo havendo essa compreensdo, ndo existem, ainda, o cumprimento de protocolos
necessarios a formalizagdo da profissdo (PAIM & PINTO, 2013), os quais, possibilitariam a
efetiva integracdo desse profissional ao mercado de trabalho.

Para Viana e Souza (2018, p. 1.272):

A identidade dos bacharéis ainda ¢ desconhecida para alguns contratantes. Alguns
egressos relataram que os empregadores t€ém preferéncia por contratar profissionais
com conhecimento bioldgico por entenderem que sdo os mais qualificados para
fungdes sanitarias e de gestao da Saude Publica (VIANA & SOUZA, 2018, p. 1272).
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Em concordancia com esse contexto, seguem algumas respostas que expdem a
necessidade de maior entendimento e divulgacdo do curso de Satde Coletiva dentro da

sociedade e para os seus ingressos:

Acredito que os alunos seriam mais motivados a continuar no curso se no inicio da
graduacao fosse explicado o que o profissional faz, onde pode atuar e as oportunidades
do mercado de trabalho. Também poderiam ter mais projetos de extensao para mostrar
ao aluno como ¢ atuar na parte pratica (R131).

Maior informagdo a respeito da atuag@o profissional do sanitarista, mercado de
trabalho e apoio a questdes futuras de especializagao (R141).

Mostrar na pratica o que o graduado em Saude Coletiva vai fazer, ter mais contato, a
nossa visao como graduando ¢ muito pequena, ndo temos uma matéria além do estagio
em que temos contato com o que vamos fazer depois de formados (R107).

Por se tratar de um curso ndo muito conhecido, alguns alunos desconhecem as
atribui¢des da profissdo, o mercado de trabalho, dentre outras informagdes, chegando
a Universidade com ideias ndo muito concretas. Sendo assim, eu sugiro que haja um
momento de acolhimento mais integrador, especificamente aos calouros do curso de
Saude Coletiva, demonstrando a importdncia do sanitarista no contexto social
brasileiro (R78).

Quando entrei no curso imaginei gestdo em saude, gestao hospitalar, entre outros, pois
no SISU estava gestdo em saude, ndo saude coletiva. Ja no primeiro semestre vi que
eraum erro, pois até entdo (onde parei) ndo trazia aspectos para o mercado de trabalho.
Apenas discussoes sobre pessoas e grupos em vulnerabilidade e discussdes sociais
(R128).

Muitas pessoas entram no curso para conhecer e/ou pela nota de corte baixa. O curso
ndo ¢ divulgado, os alunos gostam de saber como funciona na pratica e estagios
extracurriculares sdo bem dificeis também. A iniciagdo cientifica também ndo via
muita e o meu motivo de ter saido foi ndo saber direito o que o curso oferece e nao
identificagdo com as matérias. E se eu formasse em Saude Coletiva iria para a parte
da epidemiologia, que foi a iinica coisa que fez sentido e tive afinidade (R148).

A falta de vivenciar uma pratica as vezes voltada para a gestdo em saide no curso
deixa o aluno muito perdido e muito voltado apenas para uma modalidade da profissao
que ¢ a pesquisa cientifica. Alguns componentes do corpo docente ndo se preocupam
com o aluno, estdo atentos mais para os titulos e trabalhos que vao levar seu nome.
Nao estou satisfeito com o curso, estou concluindo por obrigagdo e sem nenhuma
motivagao (R102).

Viana e Souza (2018, p. 1271) destacaram a importancia de atividades praticas no curso
de Saude Coletiva, enfatizando que, no periodo de vivéncias praticas na formacdo, “sdo
identificadas agcdes que oportunizam ao graduado realizar praticas na pesquisa, no sistema e nos
servicos de saude, e possibilitam aos estudantes demonstrar aos possiveis contratantes suas
qualificacdes profissionais”. Essa concepg¢do € corroborada com Ogushi e Bardagi (2015) que
ressaltam que os trabalhos de orientacdo de carreira devem estar disponiveis no periodo
intermediario da graduacdo de modo que contribuam ao longo da trajetéria académica. Com

esses conhecimentos durante sua formagdo, o egresso pode pensar sobre sua escolha
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profissional inicial e sobre as etapas que surgirem no decorrer do curso (estagios, areas de
atuacdo), pois assim ele sera capaz de adaptar-se de forma favoravel aos novos cenarios. Nesse
entendimento, acredita-se que as atividades voltadas as praticas de estdgio podem ocasionar
uma maior integragdo do estudante e reduzir as chances de evadir.

Outro fator evidenciado nas respostas refere-se a aspectos pessoais em que a instituicao,
em grande parte, ndo consegue ter margem de controle. Isso decorre de aspiragdes pessoais e
situacdes diversas que envolvem aspectos socioecondmicos dos alunos, aos quais a institui¢ao
consegue amenizar por meio de assisténcia estudantil, mas ainda ndo alcanca a totalidade das
caréncias (ALMEIDA & DA SILVA, 2020). A seguir os relatos dos respondentes acerca de

questdes de cunho pessoal dos estudantes que dificultam o aproveitamento do curso:

Gostaria de atengdo maior ou estratégias pensadas para os alunos com TDAH?, visto
que apesar dos nossos esfor¢os, apresentamos muitas dificuldades em relagdo aos
conteudos (R9).

Na realidade talvez pelo tempo que fiquei longe da vida académica, mais de 20 anos,
tenho uma dificuldade nas matérias de Bases Biologicas e ainda ndo faz sentido para
mim todas essas matérias bioldgicas num curso de gestdo. Talvez esteja errada, ndo
sei (R11).

Apenas abandonei a universidade por conta da conciliagdo entre estudo e trabalho,
pois eu tenho o sonho de cursar medicina e seria inviavel ser universitaria, vendedora
de shopping e vestibulanda. Tentei o auxilio para poder sair do emprego e conseguir
estudar melhor, mas ndo fui aprovada. Passei por uma ansiedade muito grande durante
o periodo para tentar dar conta de tudo, engordei 10 Kg porque descontava na comida.
Era uma situagdo muito dificil e eu preferi ndo me desgastar, ja que ndo era o curso
dos meus sonhos! (R92).

Fui desligada do curso porque tive que escolher me sustentar. Acho um absurdo uma
universidade publica ndo entender as questdes sociais dos alunos. Tive que pagar
minha faculdade, ja que a universidade publica nio foi feita para pobre (R104).

No meu caso escolhi o curso como segunda graduagao por me identificar com o curso
e por ter feito enfermagem também na FCE pude aproveitar os créditos, mas mesmo
assim ndo consegui concluir o curso porque a universidade exige minimo de créditos
por semestre e ndo consegui fazer, pois nem havia disciplinas possiveis para mim.
Além disso, o curso diurno de satde coletiva com exigéncia de 75% de presenga
dificulta muito a sua conclusdo, pois se vocé ndo estd em uma condigdo em que pode
apenas estudar ¢ muito dificil de conciliar com o trabalho. Outro ponto ¢ que a
graduacao em satide coletiva nao tem mercado de trabalho ¢ havendo pés-graduacao
em saude coletiva, sendo enfermeira, muitas portas me foram abertas e nao vi mais o
porqué de me sacrificar tanto numa graduagdo que no fim das contas ndo iria servir
para muita coisa. O curso de satide coletiva ¢ uma ideia incrivel, mas que no previu
mercado de trabalho tanto publico como privado para os seus graduados, ¢ no mercado
privado sequer ¢ discutido dentro do curso que seria um local de mais oportunidades

2 O Transtorno do Déficit de Atengdo com Hiperatividade (TDAH) é um transtorno neurobioldgico, de causas
genéticas, que aparece na infincia e frequentemente acompanha o individuo por toda a sua vida. Ele se caracteriza por
sintomas de desatencio, inquietude e impulsividade (Benczik, 2002).
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ja que em Brasilia ndo ha concurso publico para area. E o corpo docente ndo parece
muito preocupado com seus discentes € o futuro dos mesmos. Por esses motivos
acredito que a evasdo seja grande (A130).

Diante das respostas dos estudantes, percebeu-se, mais uma vez, que o reconhecimento
da profissdo estd atrelado com a dificuldade de inser¢do no mercado de trabalho em Saude
Coletiva, pois a empregabilidade dos bacharéis sofre interferéncias, “quando, por exemplo, ha
concursos publicos para o cargo de sanitarista incluindo apenas os pos-graduandos em Saude
Coletiva” (VIANA & SOUZA, 2018, p. 1.271). Dito isso, cabe considerar que aspecto relativo
a inser¢ao profissional precisa ponderar a novidade do curso e a dificil situagcdo economica que
o Brasil atravessa, ou seja, questdes que afetam todos os cursos, principalmente os novos, nao
sendo exclusiva ao curso de Saude Coletiva.

Nao obstante, as consideragdes de Neres (2015) a respeito do impacto de dificuldades
socioecondmicas dos estudantes na sua empregabilidade devem ser refletidas. Conforme Neres
(2015, p. 81), “além do aluno incluido possuir menos recursos para investir em formagdes
complementares, provavelmente sua rede de contatos também ndo ¢ favoravel a sua inclusao
profissional, deixando-o ainda em desigualdade de condigdes”.

Segundo Meneses et al. (2017), experiéncias recentes de reconhecimento de novas
profissdes no Brasil t€ém enfrentado uma longa trajetoria de dificuldades para obtencdo da
regulamentacdo, porém, gradativamente, foram ocupando seus espacos e se expandindo. Assim,
no contexto das mensagens dos estudantes, foi possivel apreender uma concentragdo de
respostas que revelam uma inquietacdo acerca da inser¢do no mercado de trabalho, além de
inseguranga e desmotivacao.

Todos esses aspectos apresentados estdo, também, permeados pelo pouco conhecimento
dos estudantes sobre o curso e a sua organizagao institucional. Isso sugere a necessidade de dar
maior visibilidade ao curso, ndo s6 em ambito institucional, mas buscar também o
fortalecimento das discussdes sobre o papel do sanitarista dentro da sociedade. Além disso, ¢
preciso um redesenho do curso, que o oriente ao mercado de trabalho. Também se faz necessaria
uma maior articulagdo politica no setor publico e privado para a promocao da empregabilidade
dos profissionais em Satde Coletiva, uma vez que o profissional de uma nova profissdo carrega

o 6nus do desconhecimento e da consolidacdo da mesma. Eis os desafios e as limitagcdes que
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afetam o curso de Saude Coletiva apreendidas pela analise de conteudo aplicada as respostas

obtidas a partir da percep¢ao dos estudantes que ja passaram pelo curso.
CONSIDERACOES FINAIS

Na primeira década do século XXI, entre 2001 e 2010, o ensino superior expandiu e
democratizou o nimero de suas vagas, impulsionado, principalmente, pela politica conhecida
como REUNI. Essa expansao tem sido criticada por diversas e distintas razdes. Entre as criticas,
destacam-se a possivel oferta de cursos pouco atrativos e ndo orientados para a demanda do
mercado, o que pode elevar a evasdo, além de privar os egressos de uma formagao qualificada
e emancipatéria. Dentro dessa problematica, este estudo buscou analisar os desafios e
limitagdes do curso de graduagdo em Saude Coletiva da FCE a partir da percep¢ao dos seus
estudantes.

Os desafios e limitagdes do curso de Saude Coletiva da FCE estiveram relacionados a
inseguranca dos alunos quanto ao mercado de trabalho. Essa inseguranca ¢ motivada por varios
fatores, destacando: a falta de disciplinas praticas e estagios profissionais, o perfil académico
dos professores e o baixo conhecimento quanto a aplicabilidade e potencialidade do curso.

Ademais, os desafios do curso também decorrem do perfil socioecondmico baixo dos
seus alunos, implicando em dificuldades de acompanhamento do curso. Essa condi¢ao
socioecondmica influéncia a evasdo do curso, bem como dificulta a inser¢do dos egressos no
mercado de trabalho na 4rea de formagdo. A evasdo de colegas ao longo do curso e a falta de
referéncias proximas no mercado de trabalho, reduzem a autoestima dos estudantes e alimentam
a sua insegurang¢a com o futuro da profissdo em Saude Coletiva.

A pesquisa ¢ um estudo de caso dentro de uma abordagem qualitativa, dessa forma os
seus resultados devem ser considerados para o curso de Saude Coletiva da FCE. Assim, a
extrapolacdo e/ou generalizagdo direta dos resultados para outros contextos ¢ imprudente,

podendo ser feita desde que considerada as devidas limitagdes.
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REUNI EVALUATION: A CASE STUDY FOR THE COLLECTIVE HEALTH
COURSE

ABSTRACT
The expansion of higher education in Brazil faces the challenge of democratizing access and
ensuring the quality of courses. An important policy in this expansion in Brazil was the Support
Program for Restructuring and Expansion Plans of Federal Universities (REUNI) which, at
University of Brasilia (UnB), contributed to the creation of the Collective Health undergraduate
course in the Ceilandia campus (FCE), periphery of Brasilia. The objective of this paper is to
identify the challenges and limitations that affect the Collective Health course from Ceilandia,
thus contributing to the REUNI evaluation. Therefore, from the content analysis with the
students' opinion, the challenges and limitations of the Collective Health course were
summarized in three dimensions: (1) insertion in the job market; (2) lack of knowledge about
the course; (3) personal questions of students that limit the course follow-up. The impact of
REUNI in the expansion of vacancies in higher education is undeniable, but aspects related to
the attractiveness, quality and inclusion of students in the courses can be improved in policies
of the same nature.
Keywords: Evaluation of higher education. University management. Education policies.
EVALUACION REUNI: ESTUDIO DE CASO PARA EL CURSO DE SALUD

COLECTIVA

RESUMEN

La expansion de la educacion superior en Brasil enfrenta el desafio de democratizar el acceso
y garantizar la calidad de los cursos. Una politica importante en esta expansion en Brasil fue el
Programa de Apoyo a los Planes de Reestructuracion y Expansion de las Universidades
Federales (REUNI), que, en la Universidade Brasilia (UnB), contribuy6 para la creacion de una
nueva carrera en Salud Publica en el campus de Ceilandia (FCE), periferia de Brasilia. El
objetivo del trabajo es identificar los desafios y limitaciones que afectan el curso de Salud
Publica en la FCE, contribuyendo a la evaluacion de REUNI. Por lo tanto, a partir del analisis
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de contenido con la opinidn de los estudiantes, los desafios y limitaciones de la carrera de Salud
Colectiva se resumieron en tres dimensiones: (1) insercion en el mercado de trabajo; (2) falta
de conocimiento sobre el curso; (3) problemas personales de los estudiantes que limitan el
seguimiento del curso. El impacto de REUNI en la ampliacién de vacantes en la educacion
superior es innegable, pero los aspectos relacionados con la atraccion, calidad e inclusion de
los estudiantes pueden mejorarse en politicas de la misma naturaleza.
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