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Andlise dos fatores de Atracao e retengao de profissionais
médicos da estratégia da satde da familia na regiao oeste de

Minas Gerais
Cintia Soares

RESUMO

O objetivo deste artigo foi identificar fatores que facilitam a atragdo e a retengao
dos profissionais médicos na Estratégia de Saude da Familia (ESF) em municipios
da regido oeste de Minas Gerais.Através de metodologia descritiva qualitativa,
os resultados encontrados apontam como fatores de atragao para o trabalho na
ESF: identificagdo com o tipo de trabalho, porta de entrada no mercado de
trabalho enquanto se aguarda a residéncia, admiragao pelo tipo de trabalho e
incentivo para esta drea desde a graduagao. Os fatores de retencao identificados
foram a percep¢do da remuneragdo, compatibilidade com outra atividade
remunerada; satisfagdo profissional; vinculo na contratagao; curso de formagdo
e aperfeicoamento; estado civil; forma de ingresso; faixa etdria; tempo de
formado; quantidade de filhos. Os fatores de ndo retengdao foram: oferta de
emprego com melhor remuneragao, entrada na residéncia e falta de valorizacdo
da ESF. Os resultados apontam a necessidade de se refletir sobre as diferentes
acoes publicas visando tanto fortalecimento da estratégia de saude quanto de
medidas voltadas a gestdo de profissionais de saide que favoregam sua atragao
e reten¢ao neste modelo.

Palavras-chave: Estratégia de Salde da Familia; Médicos de Familia; M3o de
Obra em Saude.

ABSTRACT

The purpose of this article was to identify the factors that facilitate the
attraction and retention of medical professionals in the Family Health Strategy
(FHS) in the western region of Minas Gerais. Were used in data collection: the
identification of individual factors, management, work organization, working
conditions, culture and identity and future projects of professionals. The results
show how the factors of attraction to work in the FHS: are the identification
with the type of work, entry into the labor market while waiting for the
residence, admiration for the type of work and incentive for this area since the
University graduate. As for the retention factors, it was possible to list: the
perception of remuneration, naturalness; compatibility with another paid
activity; job satisfaction; contracting contract; training and improvement
course; marital status; admission form; age group; graduation time; number of
children. The non-retention factors were: job offer with better remuneration,
entry into the residence and lack of appreciation of the FHS. The results point
to the need to reflect on the different public actions aimed at both
strengthening the health strategy and measures aimed at the management of
health professionals that favor their attraction and retention in this model.
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INTRODUCAOE
PROCEDIMENTOS DO ESTUDO

A Atencgdo Primaria a Saude (APS) voltou a ser
um tema muito debatido em funcdo da sua
capacidade de resposta a melhoria das
condicbes de saude da populagéo,
especialmente frente a uma pandemia
(LORENZO, 2020) e por permitir a organizagdo
racional da rede e melhoria dos gastos (TURCI,
LIMA E COSTA E MAINKI, 2019). No Brasil, a APS
foi concretizada por meio do programa saude da
familia, posteriormente efetivado como
estratégia (ESF) (SILVA et al, 2009). Esse tem se
mostrado um meio eficiente para garantir
acesso equanime e maior cobertura dos servigos
de saude, apesar dos diversos desafios
enfrentados (BOUSQUAT et al, 2019). Um deles
estd relacionado a atracdo e retencdo dos
profissionais médicos e sua relevancia incide
sobre os resultados deste modelo de atengdo a
saude.

Nesta perspectiva, este estudo, de natureza
qualitativa e descritiva, analisou a situagao
numa regido composta por 53 municipios, com
uma populagdo total de aproximadamente 1,2
milhdes de habitantes, na Regional Oeste de
saude do estado de Minas Gerais. A regido
possui 37 hospitais, em 2019 havia 366 UBS, 335
Equipes de saude da familia e uma cobertura de
84 % considerando o periodo da realizagdo da
pesquisa.

A populagdo-alvo do estudo foi composta por
357 médicos atuantes na Estratégia de Saude da
Familia destas cidades e deste contingente
foram realizadas 14 entrevistas semi-
estruturadas representando as diferentes
cidades da regido. Utilizando-se de roteiro de
Rodrigues (2009), foram abordados fatores
individuais, gestdo, organizacdo do trabalho,
condi¢cOes de trabalho, cultura e identidade e
projeto futuro e mercado de trabalho. Todos os
profissionais entrevistados assinaram com o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE).

PRINCIPAIS RESULTADOS

Os resultados encontrados apontam que entre
os determinantes da retencdo estad o local de
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origem do médico, onde ele tende a permanecer
trabalhando. Na presente pesquisa houve um
numero elevado de participantes que atuam na
cidade onde nasceu, o que pode ser considerado
um fator tanto de atragdo como de retengdo, e
deve ser também analisado pelos gestores nas
contratagdes.

Ao serem questionados sobre o que influenciou
n a escolha da ESF como trabalho, a resposta
mais frequente foi que a ESF foi a primeira porta
de entrada para o mercado de trabalho. Além
disso, ao serem questionados sobre o que os
faria sair do programa a reposta mais comum foi
para realizar a residéncia/especializagdo.

No que diz respeito aos aspectos relacionados a
gestdao de recursos humanos e a gestdo da
Unidade Basica de Saude , os profissionais
médicos entrevistados que se vinculam ao
municipio por contratos temporarios e desejam
se fixar reclamam da fragilidade dessa forma de
contragdo, e acreditam que é este é um entrave
para a fixagdo do médico no municipio. Além da
incerteza da rescisdo do contrato a qualquer
momento, os profissionais afirmam que hd a
perda de direitos trabalhistas, direitos esses que
ndo sdo aplicados em muitos municipios, como
por exemplo, direito a férias.

Estudos que abordam as questdes de vinculos
profissionais na drea da saude, como o de
Giovanella e Almeida (2017), Mandarini, Alves e
Sticca (2016), corroboram com este aspecto,
apontando que vinculo precario, com perdas de
direitos trabalhistas vem sendo predominante e
crescente no setor publico. Para a ESF, as
consequéncias sdo a instabilidade e inseguranga
aos profissionais, figurando entre um dos
principais responsaveis pela alta rotatividade
dos mesmos.

Sobre a forma de contragdo temporaria, os
médicos também levantam a questdo da
influéncia politica em municipios de pequeno
porte. Tanto a preferéncia politica tida por um
candidato, ou outro, quanto a troca periddica de
gestdo, tanto do poder executivo, quanto dos
secretarios e coordenadores da saude refletem
na possibilidade de permanéncia ou ndo dos
médicos nas  respectivas  equipes. Os
profissionais afirmam, que precisa ter muito
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“jogo de cintura” para lidar com estas questdes,
e ndo colocar o emprego em risco.

Ainda sobre influéncia politica, os médicos
nascidos no municipio de atuagdo, afirmaram
que por ter familia no local e ter boa relagdo
politica com o prefeito atual a entrada na ESF foi
facilitada, sendo o processo seletivo realizado
apenas pela indicagao.

Em contrapartida, existem os médicos que
atuam na ESF, seja por ter sido a oportunidade
para inicio de carreira que mais lhe agradaram
em termos de trabalho, seja por ser a
oportunidade financeira que tiveram para
realizarem o pé de meia. Estes profissionais ja
iniciaram o trabalho na ESF com pretensdo de
sair, logo enxergam no contrato temporario com
a rescisdao podendo ser realizada por qualquer
uma das partes a qualquer momento, uma
vantagem da ESF. Resultado similar foi
encontrado por Van Stralen et. al (2017), que
identificou nas entrevistas que o tipo de vinculo
pode influenciar diretamente na atragdo e na
permanéncia ou ndo do médico em uma
localidade de trabalho. Os autores ainda
ressaltam que o contrato temporério permite,
por exemplo, que o médico mude de municipio
com facilidade caso receba uma proposta de
trabalho mais interessante ou que faca uma
poupanca, o famoso "pé de meia", até ser
aprovado em algum programa de residéncia
médica.

Os médicos participantes da pesquisa que sdo
estatutdrios apontam que o concurso publico
traz muitos beneficios que os permitem se fixar
ao municipio. A estabilidade e a possibilidade da
participagdo de um plano de cargos e saldrios é
recorrente nas falas. Além disso, tanto os
médicos estatutarios, como os demais, veem na
estabilidade uma garantia de conseguir
trabalhar a longetudinalidade do cuidado, além
de poderem criar projetos para prevengdo de
longo prazo.

O processo de selecdo em todos os municipios
participantes da pesquisa era realizado via
concurso publico, prova de conhecimento
especifico, analise de curriculo, ou por
indicacdo. Aqui, percebe-se a fragilidade da area
de RH, que ndo utiliza de ferramentas de sele¢do
para a escolha dos profissionais.

@ apsemrevista.org

Sobre as capacitagdes, os profissionais
entrevistados afirmaram que sao extremamente
importantes e que ja foram motivadoras para a
troca de municipio, visto que o profissional
médico precisa sempre de atualizagbes, bem
como capacitagdes em areas que nao foram tdo
abarcadas na graduagdo. As capacita¢des foram
apontadas pelas entrevistas como fator de
fixagdo nos municipios que as oferecem com
frequéncia e qualidade.

Foi observado pelos resultados desta pesquisa
gue os médicos recém-formados e os que ainda
ndo possuem especialidade veem necessidade
de realizarem alguma especializagdo. Este é um
fator que foi recorrente em oito dos
entrevistados que afirmaram desejar sair da ESF
para a residéncia médica.

Os resultados da pesquisa apontam que os
médicos consideram a remuneracdo recebida
satisfatdria quando leva em consideragdo outras
profissdes. No entanto, considerando tanto a
questdo da fixacdo do profissional quanto a
questdo do trabalho desenvolvido eles
acreditam que a remuneragdo poderia
melhorar. Muitos, dos profissionais médicos,
para complementar sua renda, possuem outras
atividades que realizam concomitante a ESF.
Para os recém-formados a remuneragio é
considerada atrativa, por se tratar de inicio de
carreira. No entanto, para a fixacdo desses
profissionais, ela deveria ser um pouco maior. O
fator saldrio pode em contrapartida aumentar a
probabilidade de maior rotatividade, porque
acaba gerando uma légica de competitividade
entre os municipios.

Ao serem questionados sobre a gestdo, os
entrevistados da presente pesquisa, disseram
ndo ser tdo dependentes da figura do secretério
de saude. Neste aspecto, eles retomam
gquestdoes do ambito politico. Medeiros et al.
(2010) destacam que, em municipios menores, é
necessario muito mais “jogo de cintura” do que
em maiores, pois as relagbes entre gestor e
equipe sdo mais proximas.

Sobre a organizacdo do trabalho a analise
permitiu observar alguns pontos convergentes
com o que a literatura aponta. Neste tépico os
médicos destacaram a questdo da rotina
tranquila, sem muito stress, principalmente ao
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se comparar com servigo de urgéncia e
emergéncia. Além disso, a carga horaria de
segunda a sexta é um fator de atragdo para os
profissionais. Para alguns profissionais também
de fixacdo por buscarem uma rotina assim. A
possibilidade e oportunidade de conciliar com
outros projetos foi apontada por alguns
profissionais como vantagem da ESF tanto nas
entrevistas quanto no questiondrio.

Ainda na organizagdo do trabalho, observou-se
que a relagdo com a comunidade foi apontada
como um fator de retengdo, visto que o vinculo
médico-paciente, e a possibilidade de mudar a
realidade da regido que atua, e as condigGes de
saude da familia trazem para eles satisfacdo e
motivagao.

Neste tdpico é possivel observar também
fatores de ndo fixagdo apontados pelos médicos.
Os médicos reclamam do alto numero de
pessoas por UBS, que em muitos municipios
ultrapassa o que é preconizado pelo Ministério
da Saude. Essa questdo gera sobrecarga de
trabalho, e dificuldade do médico em realizar
outras atividades que ndo seja as consultas e
visitas, também preconizadas pela ESF. Dentre
estas outras atividades, a maioria dos médicos
afirmam que reunides periddicas com a equipe
sdo necessarias para alinhamento do trabalho.

Alguns médicos sugeriram que o municipio
deveria promover uma integragdo maior entre
os profissionais do municipio, tanto reunides
entre os proprios médicos para terem a
oportunidade de trocar experiéncias, tanto
entre médicos e equipe gestora da saude.

Os profissionais também citam a falta de
condi¢cGes  fisicas adequadas para o
funcionamento de algumas unidades que
abrigam a ESF, bem como falta de equipamentos
e materiais necessarios para os atendimentos.
Neste quesito, a proximidade entre os
municipios da regional facilita a migragdo para
unidades que possuem melhor estrutura fisica e
também fornecimento de materiais. Os
municipios que fornecem boas condicdes fisicas
e matérias para o desenvolvimento do trabalho
sdo considerados mais propensos a atracao e
retencdo dos profissionais.
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A localizagdo das UBS também foi considerada
um fator de atragdo e também de retengdo. Os
médicos em seus relatos, citaram que ao
escolher a equipe para trabalhar, optaram pela
cidade que ficaria mais préoximo de familiares,
amigos, relacionamentos. A infraestrutura da
cidade para atuagdo também é considera o um
fator que atrai, e retém os profissionais. Além
disso, os médicos dessa pesquisa, citaram que
cidades que oferecem boas condicdes de acesso
a grandes centros, tornam-se atraentes mesmo
sendo no interior.

Sobre a estrutura da unidade de saude e da rede
municipal, é possivel constatar que em muitos
municipios ha a dificuldade de referenciamento,
exames e remédios limitados, tendo o
profissional médico que se adequar as condigGes
de cada municipio.

Ainda falando sobre as condig¢des de trabalho, os
médicos relataram problemas na gestdo da
saude do municipio que acarreta limitagdes para
os médicos. A burocratizacdo dos servigcos foi
também lembrada neste topico, em que os
médicos afirmam que para realizar alguns tipos
de exame o paciente passa por uma série de
processo, que tornam o processo mais lento.
Neste aspecto, os médicos reclamam que ndo
possuem  autonomia em  determinados
processos.

Foi possivel perceber que os entrevistados que
possuem o perfil e a identificagdo com o modelo
da ESF dificilmente deixariam o programa.
Houve médicos que mesmo possuindo
especializacOes, preferem atuar na ESF do que
em suas especialidades. Quando os médicos
foram questionados sobre “o que significa ser
um médico da saude da familia?”, percebe-se
nitidamente os que gostam do que faz, e
desejam continuar realizar este tipo de trabalho,
dos que veem o programa apenas como uma
fase de transicdo. Esta é uma questdo que
deveria ser perguntada aos médicos ao serem
contratados por um municipio, pois reflete as
intengbes de fixagdo do mesmo.

A abertura de diversas escolas médicas
preocupa uma parcela dos médicos que afirmam
gue o mercado tende a saturar, e que a ESF sera
uma boa opgdo de trabalho, principalmente se
considerarmos o concurso publico que garantira
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a estabilidade e possibilidade de um plano de
carreira. Isto porque os médicos acreditam que
a saturagdo vird acompanhada de perda de
direitos trabalhista, e redugdo de salarios.

Outro motivo apontado pelos respondentes foi
a saida pela oferta de melhor remuneragdo.
Sobre os projetos futuros surgiram depoimentos
interessantes sobre o a visdo que eles tém dos
municipios ao contratar os médicos. Muitos
médicos acreditam que os prdprios municipios
nao estao preparados para a questdo da fixacao
dos médicos, ndo se preocupando com o fator
longitudinalidade. Na visdo dos profissionais, os
municipios ndo veem problemas em trocar de
profissionais, por terem muitos médicos
disponiveis, principalmente os recém-formados.
Logo, os municipios ndo estdo preocupados em
melhoras as condicdes de trabalho, de
realizarem contratos elaborados de forma a

auxiliar na fixagcdo, e uma remuneragdo e plano
de carreira atrativos para os profissionais.

Aqui surge um alerta para a gestdo, no ponto de
vista dos recursos humanos. Serd que os
gestores dos municipios possuem essa visdao do
RH? Ha ferramentas que poderiam ser
aplicadas, como por exemplo, a propria
entrevista de selecdo, entrevista de
desligamento para entender os motivos dos
médicos se desligarem, a participacdo da
opinido dos profissionais na criagdo de um plano
de carreira, de reunides periddicas para escutar
as melhorias que os profissionais propdem para
as rotinas diarias que sdo influenciadas por
decisdes dos gestores.

O quadro 1 a seguir sistematiza os principais
aspectos observados nas entrevistas.

QUADRO 1 - Sintese dos fatores de retengdo e atragdo

urgéncia e emergéncia.

Atragao Retengao
Por que foram para a ESF? Por que se fixar? Por que ndo quer ficar?
Opgado para os recém-formados , -
pe Np Gosto pela saude publica, e "
que ndo gostam de atuar em Remuneragdo.

identificagdo com a ESF.

Gosto pela saude publica, e

horari
identificagdo com a ESF. Carga horaria

Necessidade de realizar a
especializagdo/residéncia.

Carga hordria

Horario de trabalho

Falta de reconhecimento.

Hordrio de trabalho

Concurso publico.

Monotonia, sem grandes novidades.

Tranquilidade no trabalho.

Possibilidade de carreira, quando
concursado

Estrutura fisica das unidades.

Possibilidade de conciliar com
estudos.

Capacitagoes.

Burocratizagao.

Concurso publico.

Remuneragdo.

Populagdo maior do que o
preconizado pelas diretrizes da ESF.

O contrato com possibilidade de
rescisdo por qualquer uma das
partes, a qualquer momento atrai
0s que nao pretendem se fixar.

Rotina Tranquila

Falta de autonomia do médico.

CapacitagOes.

Bom relacionamento com a
comunidade e vinculo com os
pacientes.

Falta de estruturas das cidades.

Possibilidade de ficar préximo a
familia, amigos, relacionamentos.

Acredita no contato continuado e
na longitudinalidade.

Falta de recursos como hospitais,
médicos para referenciar, SAMU.

Remuneragdo.

Vé a possibilidade de mudar a
realidade da localidade em que
atua.

Contratos frageis

Gosto pelo que faz.

Fonte: Elaborado pela autora
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CONSIDERACOES FINAIS

O estudo permitiu que alguns pontos meregam
destaque . O primeiro deles diz respeito a
remunerag¢do, que é tida tanto como fator de
retencdo, quanto de n3o retencdo. E importante
ressaltar que os municipios da regido oferecem
salarios bem diversos entre eles, e por serem
proximos um dos outros, € um dos motivos dos
médicos trocarem com muita facilidade de
municipio de atuagdo, muitos deles, motivados
pela remuneragdo.

Ainda sobre a remuneragdo, muitos municipios
nao possuem um plano de carreira estruturado
e precisam ainda avancgar neste quesito. A troca
constante de gestores e a formagdo nado
compativel com os servigos que executam sdo
considerados dificultadores. Outro ponto
que merece destaque é a necessidade dos
médicos de realizarem a especializagdo e
residéncia tidas como primordiais em suas
carreiras. Por outro lado, , no estudo foram
encontrados médicos que realizaram a
especializagdo em 4dareas diversas e acabaram
por optar trabalhar como médico na ESF,
sentindo-se felizes e realizados com o trabalho.
Mesmo que tenha sido apontado que a ndo
fixagdo muitas vezes de corre da falta de
reconhecimento pelo trabalho na ESF..

Algumas questdes envolvendo a burocratizagdo
de processos, a estrutura fisica das unidades
foram apontadas como fator de ndo retencdo
destes profissionais. Além disso, eles apontaram
ainda a falta de recursos como hospitais,
médicos para referenciar, SAMU mosao motivos
para a ndo fixacdo.

Outro ponto que merece destaque e foi
apontada pelos profissionais medicos se
relaciona ao quantitativo de usudrios vinculados
a equipe em que atuam. Muitos municipios ndo
respeitam a quantidade preconizada pelas
diretrizes dos programas.

De forma conclusiva, o estudo sugere que o
processo de contratagdo dos profissionais
médicos poderia incorporar a percepgao que o
profissional tem sobre a cidade em que vai
atuar, se é proximo da cidade de seus familiares,
ou se ele preza ou ndao por alguma

@ apsemrevista.org

especificidade ao escolher
atuagao.

um

local

para
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