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APERFEICOAMENTO

Servico de Estagidrios num Hospital

INGUEM duvida que as pessoas, em cujas
maos se encontra a mais preciosa das mer-
cadorias, que é a vida humana, devem ser compe-
tentes e que s6 apés um treinamento pratico efi-
ciente e bem orientado lhes seja permitido exercer
a sua profissao.

- Estas poucas palavras, parece-nos, exprimem
claramente a necessidade e obrigacdo de todos os
hospitais, de ensino ou nao, colocarem o seu cam-
Po a disposicdo dos doutores recém-saidos das es-
colas de medicina para que néle possam preparar-
se devidamente para o longo exercicio dessa im-
portante profissao.

No hospital, as atividades relacionadas com
ésse treinamento dos médicos novos estdo centra-
lizadas e estruturadas num servico denominado
“Servico de Estagiarios” cuja analise e discussao é
0 objeto do presente trabalho.

O tema “Servico de Estagidrios num hospi-
tal”, envolve um campo vastissimo, desde que se
relaciona com a formacdo de médicos, assunto ja
bastante discutido. Aspectos variadissimos do pro-
blema poderiam, portanto, ser aqui abordados,
analisando-se a experiéncia estrangeira e o que se
tem feito em nosso pais com relagéo ao assunto.

Todavia, foi nossa intencao, dentro do limi-
tado espaco de que dispomos, focalizar os aspec-
tos que mais de perto interessam aos estudiosos da
admxmstragao hospitalar e demonstrar a impor-
tancia de que se reveste o assunto ndo s6 para a
eficiéncia dos servicos hospitalares como também
Para o ensino médico em geral.

Assim procuramos situar as nossas considera-
¢Oes dentro dos seguintes capitulos:

I — Aspectos Historicos.
II — Importanc1a do Servico de Estagia-
Tios para o ensino da Medicina e para a eficiéncia
do trabalho médico do Hospital.
III — Organizagdo do Servico de Esta-
giarios.
.. IV — Sistema de Treinamento de Esta-
glarios.,
V — O papel da Administracdo em rela-
¢ao ao Servico de Estagiarios.
VI — Conclusbes.

Josk’ SApy NETO

Como é bem escassa a literatura sobre o as-
sunto em nosso pais, baseamo-nos, principalmente,
em bibliografia norte-americana no preparo destas
paginas.

ASPECTOS HISTORICOS

Em 1848 o Conselho de Hospitais e Educa-
cao Meédica, da Associacao Meédica Americana,
apresentou as seguintes resolucoes:

“1°) que considerava defeituoso e erroneo
todo o sistema de instrucao médica, que nao fosse
baseado em demonstracao e ensino clinico, e que,
portanto, era dever das escolas médicas recorre-
rem a todos os meips para obter acesso dos seus
estudantes as enfermarias de um hospital bem
organizado”;

2.°) que, portanto, respeitosamente apelava
aos trustes de hospitais para que os mesmos abris-
sem suas portas ao ensino médico, ajudando, désse
modo, mais eficientemente a causa da humanidade
e permitindo uma perfeita realizagao das intencGes
dos fundadores da caridade”. (*)

Dai para ca o problema veio melhorando, au-
mentando cada vez mais o nimero de hispitais
participantes da educacdao médica.

Alguns dados estatisticos extraidos do livro
“Trends in Medical Education” demonstram a
aceitacao desta idéia.

Em 1947 existiam:

300 Hospitais para estudantes (Undergradua-
te Medical Students).

752 Hospitais aprovados para receber inter-
nos;

852 Hospitais para receber residentes em es-
pecialidades;

200 ou mais Hospitais mantendo cursos pos-
¢raduados para treinamento de médicos.

(*) Trends in Medical Education — The New York
Academy of Medicine Inst. on M. Education, 1947.
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Todavia, nao eram todos os hospitais que po-
diam receber internos.

A Associacao Médica Americana estabeleceu
padrdes minimos, relacionados com as facilidades
e organizacdo dos hospitais, que fossem capazes
de proporcionar eficiente treinamento aos dou-
tores recém-formados. Dentre as exigéncias da
referida Associacao salienta-se uma boa supervisao
do programa de treinamento.

Sem preencher ésses requisitos nao obtinham
os hospitais autorizacdo para receber estagiarios,
o que levava algumas instituicoes nao aprovadas,
dada a importancia do estagiario para a melhoria
dos servicos e do conceito do Hospital, a atrai-los
com melhores pagas, levando mesmo o assistente
do Secretario do Conselho dos Hospitais e Educa-
cao Médica a pedir providéncia da A.M.A. no
sentido de reprimir tal pratica que considerava
nociva.

Nao possuimos dados para descrever a histé-
ria do sistema de estagiarios nos hospitais brasi-
leiros. Sabemos, entretanto, que o primeirc hos-
pital a inaugura-lo no Estado de Sao Paulo foi o
Hospital das Clinicas, seguindo-se a Santa Casa
de Santos, que criou um corpo de internos e resi-
dentes nos moldes do padrao norte-americano.
Em terceiro lugar vem o Hospital dos Servidores
do Estado do Rio de Janeiro e, ultimamente, o
' Hospital Sao Paulo da Escola Paulista de Medi-
cina, cujo regulamento de estagiarios obedece a
orientacao moderna no que se refere ao treinamen-
to médico. «

Convém salientar neste capitulo a importan-
cia do recente projeto de lei 1982 do deputado
Dr. Alipio Correia Neto, que constitui um grande
passo no sentido de desenvolvimento do assunto,
estabelecendo normas que muito virdo beneficiar
a formacao dos médicos e a eficiéncia dos servicos
hospitalares.

~ Nesse sentido é de se realgar a contribuigdo
valiosa que representa um projeto de lei apresen-
tado a Assembléia legislativa de Sao Paulo, de au-
toria do Deputado Athié Jorge Coury, criando
uma faculdade de Medicina na cidade de Santos
e prevendo um convénio com a Santa Casa de
Santos o que vira, sem davida, proporcionar ao
excelente hospital, que é um dos maiores do pais,
a oportunidade de prestar colaboracgao eficiente no
terreno da educacdo médica, j4 que assim estara
entrosado com uma Universidade, o que é ideal
no que se refere ao treinamento e mesmo especia-
lizacdo pos-graduada.

Antes de passarmos ao capitulo seguinte gos-
tariamos de lembrar que o estagiario deve ser en-
carado sempre do ponto de vista educacional e
nunca como meio de se resolver o problema de
pessoal nos hospitais. Para ésse fim devem os es-
tabelecimentos hospitalares contratar médicos que
ja passaram pelo estagio.

IMPORTANCIA DO SERVICO DE ESTAGIARIOS PARA
O ENSINO DA MEDICINA E PARA A EFICIENCIA DO
TRABALHO MEDICO NO HOSPITAL

O hospital, de ensino ou ndo, é o meio mais
cficiente de que se dispoe para proporcionar aos
médicos recém-formados o treinamento pratico de
que necessitam para enfrentar os dificeis proble-
mas de sua complexa profissao. Mesmo nos Esta-
dos Unidos e mais acentuadamente em nosso pais
a idéia de que os hospitais de caridade devem par-
ticipar no preparo dos profissionais da medicina
é recente. Entretanto éles tomarao parte de bom
grado nesse empreendimento quando compreen-
derem as vantagens que advirao para elevar o pa-
drao médico do Hospital o que resultara em bene-
ficio da comunidade a que serve.

Aqui em nosso pais como nos Estados Unidos
os Hospitais de caridade representam uma grande
percentagem na capacidade total de leitos, além de
contar entre os membros do seu corpo clinico com
nomes destacados na Medicina.

Vé-se, portanto, que tém os meios e a opor-
tunidade de prestar grandes servicos no campo da
educacao médica.

Por outro lado, os hospitais também lucrarao,
uma vez que o estagiario treinado aumenta a se-
gu'ranga do paciente principalmente a noite, ali-
viando ao mesmo tempo o trabalho dos médicos
do Hospital que nao serao chamados com tanta
frequiéncia.

ORGANIZACAO DO SERVICO DE ESTAGIARIOS

O estabelecimento de um servico de estagia-
rios é muito dificil e varios aspectos devem ser
examinados a fim de que os resultados sejam com-
pensadores.

Antes de tudo é preciso que seja planejado
um bom programa de ensino e se estabeleca o
modo de executa-lo eficientemente. Por outro lado
ndo é facil conseguir-se estagiarios.

Aconselham os autores que o hospital que
nao é de ensino seja filiado a uma Escola de Me-
dicina e que todos os seus Diretores mantenham
reunioes freqiientes para discussdao do problema.
Neste sentido poderia prestar grandes servicos a
novel Associacao Paulista de Hospitais.

Outros aspectos devem ser encarados como
o apoio dos membros do Corpo Clinico impres-
cindivel para o sucesso de programa, reunioes re-
gulares, pagamento dos estagidrios, tendo em vista
que éle nao é um empregado do Hospital e sim
um médico que procura aperfeicoar seus conheci-
mentos, a rotatividade, etc.

Uma sondagem efetuada pelo “New York
Committee in the Study of Hospital Internship
and Residencies” revelou que a principal falha no
treinamento de um interno é a falta de um pro-
grama bem organizado e que os médicos do Corpo
Clinico nao tenham tempo para levar a cabo o trei-
namento dos estagiarios.
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Em inquérito feito entre os estagiarios ape-
nas 1/5 declarou que havia recebido boa instru-
¢ao no seu estagio. As outras respostas eram tais
como “ensino inadequado dos estagiarios”, “ne-
nhum ensinamento é proporcionado ao estagiario”;
“os médicos do hospital sao muito ocupados para
ensinar os estagiarios”.

Respostas mais ou menos da mesma natu-
reza foram dadas as conferéncias e reunioes man-
tidas nos hospitais para os estagiarios.

Tudo isto nos di uma idéia da complexidade
do problema que exige um estudo sério para solu-
cao satisfatoria.

Para aquéles hospitais, em que néo é possivel
manter contato estreito com as escolas de medi-
cina, sao quase unanimes os autores em aconselhar
um coordenador ou diretor de ensino, em tempo
integral com a incumbéncia de supervisionar o
programa, de preparar o material de ensino que
é tao abundante em todos os hospitais. Aconse-
lham, também, um Conselho de Estagiarios, deven-
do o administrador fazer parte do mesmo como
assistente.

Qutra questdo é o nimero de estagiarios por
paciente. Segundo os americanos se houver um
bom programa educacional, se os médicos podern
despender tempo suficiente para o desenvolvimen-
to désse programa, cada clinica médica ou cirtr-
gica de 30 ou 40 leitos pode facilmente ter: 1 resi-
dente, 1 assistente de residente e 2 ou 3 internos.
Mais adiante compreenderemos a diferenca entre
o0 interno e o residente.

Discute-se, muito, igualmente, se deve ou nao
existir estagiarios nos servicos de doentes contri-
buintes. A opinido da maioria é que o estagiario
melhora muito os servicos particulares. Além
disso, dizem os autores, casos interessantissimos
sao tratados nesses servicos e tanto quanto esteja
envolvida a funcao educativa do hospital deve o
médico assistente colaborar nesse sentido.

O problema cirtirgico torna-se mais complexo
porque o médico que admite um doente parz uma
operagdo compromete-se éle mesmo a fazer a in-
tervencao e ai deve o estagiario de cirurgid com-
preender que nao pode operar independente-
mente.,

De acordo com os autores, para 150 ‘doentes
particulares de cirurgia podem-se aceitar 9 resi-
dentes e 9 assistentes de residentes.

Focalizados todos ésses aspectos tendo em
vista a natureza e o tamanho do hospital pode-se
Pensar na organizacao do Servico de Estagiarios.

SISTEMA DE TREINAMENTO DOS ESTAGIARIOS

De acordo com a organizacao existente na
maioria dos hospitais dos Estados Unidos o pro-
grama de treinamento de estagidrio envolve duas
classificacdes: o internato e a residéncia.

O internato é essencialmente a continuacio

da escola. A residéncia é a preparacdo para uma
especialidade.

A denominaca@o Servico de Estagiarios foi in-
troduzida em nosso pais pelo Dr. Odair Pedroso
e abrange as duas categorias acima.

Embora nao se enquadre perfeitamente den-
tro do escopo do presente trabalho a organizacao
do programa de ensino do estagiario transcreve-
mos a seguir a titulo de ilustracdn o programa
sugerido no livro “Hospital Trends And Develop-
ments” por Joseph G. Norby:

“O internato”

O internato deve ter um ou dois anos de dura-
¢ao. No caso de um ano o rodizio deve ser nos
seguintes servicos: medicina, cirurgia, obstetricia,
laboratorio, raios X e anestesia. Em 2 anos de in-
ternato o rodizio deve ser o seguinte: no primeiro
ano da forma descrita acima para o internato de
s6 um ano. O segundo ano pode abrarger pecdia-
tria, 6 meses, doencas contagiosas, 3 meses, mental
e nervosas 3 meses. Estes servicos podem ser pro-
porcionados pelo hospital que estd promovendo
o treinamento, se tais casos sao recehidos de itnodo
suficiente a garanti-los ou por meio d= filiacdo a
hospitais especiais na propria comunidade ou em
sua proximidade.

O internato no hospital que nas é d=2 ensino
assume um aspecto urmn tanto diferente do hospi-
tal de ensino ou universitario, onde os servicos sao
controlados pelos chefes de Departamenio e a as-
sisténcia no leito pode ser executada scb sua dire-
cao. A média dos hospitais de caridade pocde re-
solver éste problema até um certo ponto, estabe-
lecendo um sistema de chefe dos intern:os (proc-
tor) no qual o chefe do Departamento ou alguém
designado por éle assume a responsabilidade pela
instrucao clinica do interno enquanto éle estd num
servico especifico.

O Interno, trabalhando diretamente sob a su-
pervisao de um residente, é responsavel pelo cui-
dado e tratamento (los pacientes a seu servico, pela
historia clinica, devendo também fazer visitas de
rotina 2 vézes por dia e mais freqiientemente quan-
do as condicoes do paciente o requerer. Semanal-
mente devem ser mantidas reunises com o r2si-,
dente, onde papeletas completadas durante a se-
mana anterior sao revistas, concluidas e sumariza-
das. , Conferéncias clinicas sao mantidas durante
os 5 dias da semana, 1 hora por dia, de 17 as 18

" horas. Estas sao presididas por um dos especialis-

tas ligados ao hospital. Em adicao, palestras espe-
ciais sobre topicos selecionados sao realizadas
pelos membros do corpo clinico, advogados, mem-
bros da mesa administrativa e outros.

Ao concluir cada servico, o interno é graduado
pelo “Proctor” e relatérios sdo enviados ao Dedo
de sua escola em determinadas épocas.

“A residéncia”

O nimero e tipo de residéncias a serem ofe-
recidas dependerao do tamanho e tipo do hospi-
tal e do tipo e qualidade da instrucao dada.
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Residéncias clinicas (cirurgia, medicina, obs-
tetricia) sdo normalmente de 4 anos de duragao.

Todos éles seguem um curso uniforme nos
2 primeiros anos.

O primeiro ano é o das ciéncias basicas. Fica
sob a direta supervisao do patologista e inclui um
ensinamento fundamental em anatomia, embrio-
logia e histologia normal e morbida. O residente
clinico, durante seu primeiro ano, age como dire-
tor do interno no servico de laboratério sob a dire-
cdo do “senior” residente e diretor. Ele estd em
contato intimo com as divisdes de quimica, bacte-
riologia e imunologia.

O segundo ano é conhecido como o ano de
residéncia geral e tem por fim orientar o candi-
dato no campo inteiro e prover também o treina-
mento administrativo. Ele fica responsavel pela
direcao do servico do interno e supervisiona o ser-
vigo de residéncia em todos os departamentos.

O terceiro e quarto ano fornecem experiéncia
de cirurgia e medicina. Um numero definido do
“House cases” é cometido aos residentes para tra-
tamento completo sob sua inteira responsabilida-
de. Um programa definido é elaborado de modo
a incluir 2 meses de anestesiologia em cada ano.
Estes residentes instruem enfermeiras e internos.

O PAPEL DA ADMINISTRAGAO COM RELAGAO AO
SERVICO DE ESTAGIARIOS

A mesa administrativa ou o corpo governan-
te do hospital precisa desempenhar papel saliente
na consecucao de um programa de ensino médico.

Precisa ela entender a interrelagdo existente
entre o referido programa e a assisténcia médica
eficiente, bem como a necessidade de prover os
recursos indispensaveis ao financiamento dos
mesmos.

O Hospital é cada vez mais uma instituicao
de educacao médica e precisam os seus adminis-
tradores encarar a funcao educativa como a mais
importante depois da assisténcia ao doente.

CONCLUSOES

Da analise do problema de estagiarios, em

‘face do atual estado da organizacao hospitalar em

nosso pais, conclui-se que :

1.°) devem todos’ os hospitais qualquer que
seja o seu tipo colaborar no preparo e treinamen-
to dos médicos recém-formados;

2.°) os hospitais, ndo universitarios, quando
nao puderem estreitar ligacdo com uma escola de
medicina devem nomear um coordenador do ensi-
no médico no hospital encarregado de supervisio-
nar o seu programa;

3.°) deve haver um programa de ensino cui-
dadosamente elaborado;

4.°) os membros do Corpo Clinico de todos
os Hospitais devem compreender a importancia de
seu apoio ao ensino médico no Hospital;

5.°) os o6rgaos governantes dos hospitais de-
vem compreender o beneficio que o servigo de es-
tagiarios trara a melhoria da assisténcia médica de
seu hospital prestando-lhe todo o apoio financeiro
e administrativo necessario.
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