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Perfil sociodemográfico dos pacientes e dos atendimentos médicos em um 
ambulatório-escola

O acesso aos serviços de saúde, inclusive a nível ambulatorial, pode ser 
influenciado pelas características demográficas e sociais da população de 
referência. É importante que a organização dos ambulatórios considere 
o perfil sociodemográfico e dos pacientes levantando dados a partir 
dos atendimentos e com isso promover uma maior compreensão das 
demandas da população atendida. Nesse contexto, este estudo teve como 
objetivo caracterizar o perfil sociodemográfico dos pacientes atendidos 
no Ambulatório Escola da Faculdade de Medicina do Campus JK da 
Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri, assim como 
também o seu perfil de atendimentos. Tratou-se de estudo quantitativo, 
descritivo e retrospectivo por meio da análise dos prontuários dos pacientes 
atendidos neste ambulatório e acesso ao banco de dados SPDATA referente 
ao cadastro desses pacientes. Em formulário próprio, foram coletados os 
dados sobre as consultas realizadas pelos pacientes nas especialidades 
médicas e os procedimentos executados (perfil dos atendimentos) e sobre 
sexo, idade, procedência, ocupação, estado civil e raça/cor da pele (perfil 
sociodemográfico). Foram analisados 2.858 prontuários, sendo que a maior 
parte dos pacientes era do sexo feminino (68,75%), na faixa etária de 20 a 
39 anos (29,04%), estado civil solteiro (50,77%), raça/cor da pele pardo 
(62,74%), aposentado (15,90%), procedente de Diamantina/MG (72,11%) 
e residente da Zona Urbana (82,23%). Em relação aos atendimentos médicos, 
as especialidades de ginecologia, clínica médica e pediatria se destacam com 
o maior número de consultas registradas. Observou-se que 13,02% dos 
pacientes realizaram algum procedimento durante os atendimentos, sendo 
o mais frequente o exame de Papanicolau (63,35%). Este estudo contribui 
para melhor conhecimento sobre o funcionamento do local em estudo assim 
como sobre serviço sobre o perfil dos usuários. Esses resultados propiciam o 
planejamento de ações que visam uma melhoria na atuação do ambulatório 
e, consequentemente, melhoria na assistência à saúde para a população da 
Macrorregião de Saúde do Jequitinhonha.

Palavras-chave: Assistência ambulatorial; Estudos epidemiológicos; 
Demografia.
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Sociodemographic profile of patients and medical attendance in a school ambulatory
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Introdução

Os ambulatórios ou clínicas-escolas das instituições de 
educação superior são serviços que oferecem à comunidade 
cuidados em saúde custeados pela sociedade. Ao mesmo 
tempo, eles possibilitam que o discente esteja inserido em um 
processo de ensino-aprendizagem que envolva a integração 
das ações de ensino, pesquisa e extensão, e a sua capacitação 
para a prática, vivência e reflexão do exercício profissional1. 

The access to health services, including at the ambulatory care, can 
be influenced by the demographic and social characteristics of the 
patients. It's important that the organization of ambulatory consider 
the demand from the patients based on their sociodemographic and 
attendance profile, because these allow a greater understanding of 
the service that is performed by them and a better knowledge of the 
population attended. In this context, this study had as objective to 
characterize the sociodemographic profile of patients attended at the 
School Ambulatory of the Faculty of Medicine of the Campus JK of 
the Federal University of Vales do Jequitinhonha and Mucuri, as well 
as their attendance profile. This study was of the type quantitative, 
descriptive and retrospective through the analysis of medical records 
of the patients attended at this ambulatory and access the SPDATA 
database regarding the registration of these patients. In a specific form, 
the data were collected about consultations performed by patients in 
the medical specialties and procedures performed (attendance profile) 
and about gender, age, origin, occupation, marital status and race/skin 
color (sociodemographic profile). A total of 2,858 medical records were 
analyzed, with the majority of patients female gender (68.75%), aged 
between 20 and 39 years older (29.04%), single marital status (50.77%), 
race/color skin brown (62.74%), retired (15.90%), coming from 
Diamantina/MG (72.11%) and resident of the urban area (82.23%). 
In relation to medical attendance, the specialties of gynecology, medical 
clinic and pediatrics consulted the largest number of patients and also 
those that had more consultations registered. Still, 13,02% of patients 
performed some procedure during the consultations being the most 
frequent the pap smear test (63.35%). This study was important for the 
ambulatory because these results expanded the knowledge about how it 
works and about frequent users, fact that allowed to plan actions that 
aim at an improvement in the performance of the ambulatory and a 
better health assistance offered to the population of the Jequitinhonha 
Health Macro-region.

Keywords: Ambulatory care; Epidemiological studies; Sociodemographic 
profile.

ABSTRACT

Esses espaços, portanto, atendem a dois tipos de clientelas, 
os discentes e os setores da sociedade. Os primeiros necessitam 
adquirir conhecimentos e habilidades que os tornem aptos a 
exercerem a sua futura profissão, e os segundos precisam de 
atendimentos com qualidade que visem a proteção, promoção 
e recuperação de sua saúde, reforçando o quão imprescindível 
é a articulação entre as necessidades da formação acadêmica e 
as necessidades sociais2. 
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A forma como se dá o acesso aos serviços de saúde, 
inclusive o ambulatorial, pode sofrer influência das 
características demográficas, sociais e crenças dos usuários 
que os frequentam, sendo, então, importante que a 
organização e funcionamento dos mesmos considerem o 
comportamento da demanda dos pacientes a partir de seu 
perfil sociodemográfico3.

Dessa forma, torna-se fundamental que um ambulatório-
escola conheça tanto as características do serviço ofertado 
quanto as características da população que o utilizará. Esse 
entendimento é fundamental para a compreensão do papel 
desse serviço para a comunidade e sua gestão4. 

As informações sobre os pacientes e atendimentos são 
importantes para avaliar a efetividade dos serviços prestados 
pelo ambulatório, para refletir sobre uma melhoria na 
organização do serviço e na adequação das modalidades de 
atendimento ofertadas de acordo com o perfil do usuário4,5. 
Essas melhorias nas práticas do serviço se dão devido à 
possibilidade de poder planejar ações baseadas em informações 
que refletem a realidade do local. Ainda é possível criar 
estratégias que podem melhorar o acesso de determinados 
grupos que ainda tenham dificuldades de chegar até o serviço6.

Além disso, conhecer a construção do perfil do usuário e 
da demanda de um ambulatório permite que o mesmo seja 
comparado com os perfis de outros serviços, oportunizando 
a elaboração de políticas públicas de maior alcance7. Para 
isso, é importante que os resultados desses estudos sejam 
divulgados, pois é uma forma de contribuir no campo de 
atuação dos serviços ambulatoriais servindo de referência 
para outros estudos semelhantes, seja dentro do mesmo 
serviço ou em outras instituições e, ainda, podendo atrair 
mais discentes, docentes e pesquisadores interessados em 
atuar nesse dispositivo3,5.

O Ambulatório-Escola da Faculdade de Medicina 
do Campus JK da Universidade Federal dos Vales do 
Jequitinhonha e Mucuri (Ambulatório-Escola da FAMED/
UFVJM) está localizado em Diamantina, Minas Gerais 
(MG), Brasil. Ele é definido como um espaço onde são 
realizadas consultas médicas gratuitas especializadas que 
estão ligadas ao ensino do curso de graduação em Medicina 
da referida Faculdade, cujo principal público-alvo é a 
população da Macrorregião de Saúde do Jequitinhonha 
estimada em 407.871 mil habitantes8,9. Conforme adscrição 
em territórios assistenciais, essa macrorregião é composta por 
31 municípios, sendo Diamantina o seu município polo10.

Nesse contexto, supõe-se que o ambulatório já atendeu 
a uma ampla população, com necessidades de atendimentos 
médicos em diferentes áreas especializadas, sendo formada 
por pessoas com variadas características sociodemográficas 
e condições de saúde. Destaca-se ainda o fato de esse 
ambulatório ser referência para populações residentes em 
municípios com baixo índice de desenvolvimento humano 
(IDH), o que sugere a sua importância e contribuições para 
o cuidado em saúde na região. Assim, este estudo possui 
como objetivo descrever o perfil sociodemográfico dos 
pacientes atendidos no Ambulatório-Escola da FAMED/
UFVJM, assim como o perfil de atendimentos realizados.

Métodos

Trata-se de um estudo de demanda ambulatorial, do tipo 
quantitativo, descritivo, retrospectivo e com coleta de dados 
primários realizada no Ambulatório-Escola da FAMED/
UFVJM que está localizado no município de Diamantina 
(MG), Mesorregião do Jequitinhonha.

Os dados deste estudo foram obtidos por meio da análise 
dos prontuários dos pacientes atendidos no Ambulatório-
Escola da FAMED/UFVJM no período de junho de 2017 a 
janeiro de 2020 e do acesso ao banco de dados SPDATA da 
SCCD referente ao cadastro desses pacientes quando algum 
dos seus dados sociodemográficos não estavam presentes no 
prontuário físico. A utilização do SPDATA se deve ao fato de 
que no momento da admissão do paciente no ambulatório, 
além da utilização do prontuário, ocorria também o 
preenchimento de uma ficha ambulatorial presente nesse 
banco, que especificava os dados sociodemográficas dos 
pacientes.

Foram incluídos no estudo todos os pacientes atendidos 
nesse ambulatório no período citado anteriormente, cujas 
consultas foram realizadas pelas especialidades médicas 
relacionadas ao curso de graduação em Medicina da 
FAMED/UFVJM.

O período avaliado na pesquisa corresponde a seis 
semestres letivos dos calendários acadêmicos da UFVJM, 
desde junho de 2017, data em que o ambulatório foi criado 
e que, portanto, teve o seu primeiro atendimento realizado, 
a janeiro de 2020, que refere ao último semestre letivo 
do calendário acadêmico da UFVJM encerrado antes da 
suspensão temporária dos atendimentos devido à pandemia 
de COVID-19 no Brasil.

Para a coleta de dados foi utilizado um formulário 
elaborado pelas autoras da pesquisa. Ele foi preenchido 
após análise de cada prontuário incluso no estudo, onde 
foram registradas as informações referentes às características 
sociodemográficas dos pacientes, sendo sexo, idade, 
estado civil, procedência (município e zona de moradia), 
ocupação e raça/cor da pele (perfil sociodemográfico), além 
das consultas médicas especializadas e os procedimentos 
realizados no ambulatório (perfil dos atendimentos).

Esses dados foram coletados por uma única pesquisadora 
e teve a duração de aproximadamente quatro meses 
(novembro de 2020 a março de 2021). Esses foram digitados 
no programa Microsoft Excel® 2007 e analisados no programa 
Epi Info™ versão 7.2.4.0 do Centers for Disease Control and 
Prevention (CDC) utilizando-se das estatísticas descritivas de 
médias com desvio-padrão, frequências absolutas e relativas 
das variáveis.

Foram realizadas análises estatísticas para visualizar as 
tendências de atendimento das especialidades médicas e 
dos procedimentos oferecidos ao longo dos anos. Também 
foi aplicado o teste não paramétrico de Kruskal-Wallis 
para os grupos, onde também foram observados valores de 
significância estatística (p<0,05). Ressalta-se que o ano de 
2020 não foi incluído na análise, uma vez que apresentava 
muitos dados faltantes, considerando o período da pandemia e 
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interrupção na oferta de serviços, o que poderia comprometer 
os resultados. Todos os testes foram realizados utilizando o 
software estatístico SPSS, versão 21.

Este estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética em 
Pesquisa (CEP) envolvendo seres humanos da UFVJM sob o 
parecer número 4.381.944 e CAAE 37622620.6.0000.5108.

Resultados

Foram analisados 2.858 prontuários presentes no 
Ambulatório-Escola da FAMED/UFVJM. Os pacientes 
consultaram nas especialidades médicas de ginecologia, 
clínica médica, pediatria, dermatologia, infectologia, 
geriatria, reumatologia, neurologia, psiquiatria, mastologia, 
endocrinologia, cardiologia e oftalmologia.

Em relação ao perfil sociodemográfico dos pacientes 
atendidos, houve um predomínio do sexo feminino 
(68,75%), na faixa etária de 20 a 39 anos (29,04%), estado 
civil solteiro (50,77%) e raça/cor da pele pardo (62,74%) 
(Tabela 1). A média da idade foi de 37,47 ± 23,70 e variação 
de 0 a 101 anos. Por sexo, a média da idade foi de 39,05 ± 
22,25 para o feminino e de 34 ± 26,29 para o masculino, 
ambos variando de 0 a 101 anos.

Quanto à procedência, os pacientes eram residentes de 
32 municípios de Minas Gerais. Houve um predomínio dos 
pacientes oriundos de Diamantina (72,11%), seguidos por 
Gouveia (4,41%), Congonhas do Norte (3,01%), Datas 
(2,62%), Couto de Magalhães de Minas (2,38%), Serro 
(1,82%), Carbonita (1,68%), Coluna (1,61%), São Gonçalo 
do Rio Preto (1,40%) e Minas Novas (1,05%), todos 
pertencentes à Macrorregião de Saúde do Jequitinhonha. 
Os outros 22 municípios representaram menos de 1% cada 
um, sendo dezoito pertencentes à Macrorregião de Saúde do 
Jequitinhonha, três da Macrorregião de Saúde do Centro e 
um da Macrorregião de Saúde do Nordeste. Ainda em relação 
à residência, a maior parte dos pacientes era proveniente da 
Zona Urbana (82,23%) (Tabela 1).

As cinco ocupações mais encontradas nos prontuários 
foram aposentado (15,90%), dona de casa (8,02%), discente 
(6,55%), empregada doméstica (5,85%) e trabalhador rural 
(4,61%), que juntas totalizam 40,93% dos pacientes. Em 
sexto lugar aparece desempregado (3,50%), que embora não 
seja considerada uma ocupação, optou-se por mantê-la na 
lista por ser um dado importante em relação ao perfil da 
população atendida no ambulatório. É importante frisar 

que essa variável sofreu algumas interferências: a população 
analisada foi composta por pacientes com idade igual ou 
superior a 16 anos (n=2.258), que é a idade considerada para 
o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE) como 
uma população economicamente ativa (IBGE, 2021), quase 
um terço dos prontuários não continha essa informação 
(29,45%) e, ainda, foram descritas 102 ocupações distintas, 
motivo pelo qual foram apresentadas as mais prevalentes 
(Tabela 1).8

No que se refere ao perfil de atendimentos, a maioria 
dos pacientes consultou em uma única especialidade médica 
(92,16%, n=2.634). Os que consultaram em mais de uma 
especialidade foram: 7,00% (n=200) em duas especialidades, 
0,74% (n=21) em três especialidades e 0,1% (n=3) em 
quatro especialidades, tendo, portanto, 224 (7,84%) 
pacientes consultando em mais de uma especialidade. As 
especialidades médicas que tiveram um maior número de 
pacientes atendidos foram a ginecologia (24,18%), clínica 
médica (22,50%) e pediatria (16,45%) (Tabela 2).

Em relação ao número de atendimentos médicos realizados, 
houve o registro de 5.002 consultas, com média de 1,75 ± 1,35 
por paciente e variação de 1 a 13 consultas. As especialidades 
médicas que tiveram um maior número de atendimentos foram 
a clínica médica (21,61%), ginecologia (21,33%), pediatria 
(13,83%) e infectologia (10,04%), que juntas representaram 
67,17% de todos os atendimentos (Tabela 3).

Além disso, o ano de 2018 foi o que teve um maior 
número de consultas atingido: 38,66% das consultas 
realizadas. Nesse mesmo ano, também foi registrado o maior 
número de consultas na pediatria, infectologia, geriatria, 
dermatologia e reumatologia (Tabela 3).

No que diz respeito aos procedimentos realizados 
durante os atendimentos, 13,02% dos pacientes (n=372) 
sofreram algum tipo de intervenção, totalizando 483 
procedimentos registrados (um mesmo paciente realizou o 
mesmo procedimento mais de uma vez e/ou mais de um 
tipo de procedimento). Houve um predomínio da realização 
do exame de Papanicolau (63,35%) na área da ginecologia, 
seguidos pela infiltração intralesional de antimoniato de 
meglumina (AM) (14,91%) na infectologia e inserção 
de dispositivo intrauterino (DIU) (7,87%) também na 
ginecologia (Tabela 4).

Na análise de associação, foram observados valores p 
superiores a 0,05, o que indica que não há significância 
estatística nos atendimentos entre os anos avaliados.

Tabela 1. Características sociodemográficas dos pacientes atendidos no Ambulatório-Escola da FAMED/UFVJM no período 
de junho/2017 a janeiro/2020 (n=2.858).

Variáveis Frequência Absoluta (N=2.858) Frequência Relativa (%)

Sexo

Feminino 1.965 68,75%

Masculino 893 31,25%

continua...
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Variáveis Frequência Absoluta (N=2.858) Frequência Relativa (%)

Faixa Etária

0-19 anos 727 25,44%

20-39 anos 830 29,04%

40-59 anos 731 25,58%

60-79 anos 433 15,15%

≥ 80 anos 137 4,79%

Estado Civil

Solteiro 1.451 50,77%

Casado 947 33,14%

Viúvo 202 7,07%

Separado/Divorciado/Desquitado 126 4,41%

Outro ou Não se aplica 67 2,34%

Amigado/Amasiado 62 2,17%

Raça/Cor da pele

Pardo 1.793 62,74%

Branco 674 23,58%

Preto 373 13,05%

Amarelo 8 0,28%

Não Consta 10 0,35%

Procedência

Diamantina 2.061 72,11%

Municípios da MSJ*, exceto Diamantina. 786 27,50%

Municípios não pertencentes à MSJ 11 0,39%

Zona da moradia

Urbana 2.350 82,23%

Rural 508 17,77%

Ocupação**

Aposentado 359 15,90%

Dona de casa 181 8,02%

Discente 148 6,55%

Empregada doméstica 132 5,85%

Trabalhador rural 104 4,61%

Desempregado 79 3,50%

Construção civil 45 1,99%

Serviços gerais 43 1,90%

Não consta 665 29,45%

Outros ou Não se aplica 502 22,23%

Legenda: * MSJ = Macrorregião de Saúde do Jequitinhonha; ** n=2.258, pois foram considerados os pacientes de idade igual ou 
superior a 16 anos, que é a população economicamente ativa conforme Instituto Brasileiro de Geografia e Bioestatística (2021).
Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

... continuação Tabela 1
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Tabela 4. Frequência dos procedimentos realizados no Ambulatório-Escola da FAMED/UFVJM no período de junho/2017 
a janeiro/2020 (n=483).

Procedimentos/Ano 2017 2018 2019 2020 TOTAL (FR%)

Exame Papanicolau 57 116 127 6 306 (63,35%)
Infiltração intralesional AM* 1 35 36 0 72 (14,91%)
Inserção de DIU** 1 15 21 1 38 (7,87%)

Tabela 3. Frequência das consultas médicas realizados no Ambulatório-Escola da FAMED/UFVJM, no período de junho/2017 
a janeiro/2020, conforme especialidades médicas (n=5.002).

Especialidades médicas/Ano 2017 2018 2019 2020 TOTAL (FR%)

Clínica Médica 479 326 276 0 1.081 (21,61%)
Ginecologia 171 399 470 27 1.067 (21,33%)
Pediatria 211 270 211 0 692 (13,83%)
Infectologia 86 226 190 0 502 (10,04%)
Geriatria 109 246 107 0 462 (9,24%)
Dermatologia 56 203 165 0 424 (8,48%)
Reumatologia 90 129 121 0 340 (6,80%)
Neurologia 9 62 91 0 162 (3,23%)
Psiquiatria 0 0 102 0 102 (2,04%)
Endocrinologia 43 22 0 0 65 (1,30%)
Mastologia 0 20 31 0 51 (1,02%)
Cardiologia 0 31 0 0 31 (0,62%)
Oftalmologia 0 0 23 0 23 (0,46%)
TOTAL 1.254 1.934 1.787 27 5.002 (100%)

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Tabela 2. Distribuição dos atendimentos no Ambulatório-Escola da FAMED/UFVJM no período de junho/2017 a janeiro/2020 
conforme especialidades médicas (n=2.858).
Especialidades médicas Frequência Absoluta* Frequência Relativa (%)**

Ginecologia 691 24,18%
Clínica Médica 643 22,50%
Pediatria 470 16,45%
Dermatologia 282 9,87%
Infectologia 257 8,99%
Geriatria 247 8,64%
Reumatologia 200 7,00%
Neurologia 128 4,48%
Psiquiatria 57 1,99%
Mastologia 44 1,54%
Endocrinologia 43 1,50%
Cardiologia 25 0,87%
Oftalmologia 23 0,80%

Legenda: *O somatório dos pacientes não corresponde a n=2.858, pois 224 pacientes consultaram em mais de uma especialidade. 
**FR relacionada a n=2.858, portanto somatório não corresponde a 100% devido aos 224 pacientes terem consultando em mais de 
uma especialidade.
Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

continua...
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Procedimentos/Ano 2017 2018 2019 2020 TOTAL (FR%)
Outros 5 8 14 0 27 (5,59%)
Aplicação local de ATA*** 4 2 15 2 23 (4,76%)
Infiltração de triancinoloma 0 14 3 0 17 (3,52%)
TOTAL 68 190 216 9 483 (100%)

Legenda: *AM = Antimoniato de meglumina; **DIU = Dispositivo intrauterino; ***ATA = Ácido tricloroacético.
Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

Discussão

Em geral, as mulheres procuram mais os serviços de 
saúde no Brasil do que os homens11. O presente estudo 
obteve que 68,75% dos pacientes que frequentaram o 
Ambulatório-Escola da FAMED/UFVJM eram mulheres. 
Esse resultado é corroborado pelas pesquisas, realizadas em 
serviços de consultas médicas especializadas no Brasil, e 
outra realizada em um ambulatório de saúde na Índia, que 
também apresentaram uma frequência maior de pacientes do 
sexo feminino, sendo, respectivamente, 83,50%, 66,27%, 
63,67% e 57,20%12-15.

As mulheres têm uma maior preocupação em relação 
à sua saúde procurando tratamentos em Unidades de 
Atenção Primária à Saúde (UAPS) do que os homens, fato 
esse que pode contribuir para que elas também frequentem 
mais os serviços de atenção secundária uma vez que os 
encaminhamentos para esse nível são gerados principalmente 
a partir da Atenção Primária à Saúde (APS)14,16. Já a menor 
utilização dos homens pelos serviços de saúde pode ser 
entendida por meio da análise do processo histórico-cultural 
da sociedade, onde eles são vistos como um ser forte que 
dificilmente é acometido por uma doença17.

Em relação à idade, o ambulatório atendeu pessoas de 
todas as faixas etárias, o que mostra a importância desse 
serviço no atendimento à população, uma vez que a assistência 
à saúde oferecida abrangeu cuidados voltados para todos os 
ciclos da vida desde os recém-nascidos até os idosos (variação 
de idade 0 a 101 anos). Para o aprendizado do discente é 
de grande valia compreender todo processo de saúde-doença 
que envolve o indivíduo, família e comunidade, englobando 
o diagnóstico, prognóstico e conduta terapêutica, em todas 
as fases do ciclo biológico18.

Ainda sobre esse dado demográfico, as faixas etárias de 
20 a 39 anos e 40 a 59 anos tiveram o maior número de 
pacientes atendidos, totalizando 54,62% dos pacientes. Essas 
faixas etárias equivalem ao público considerado adulto que, 
conforme censo IBGE, representou 50,50% da população 
brasileira, o que poderia explicar o predomínio dos adultos na 
utilização desse serviço de saúde19. Esse resultado também foi 
encontrado em estudos onde a maior parte dos pacientes que 
frequentaram os ambulatórios tinham de 20 a 59 anos16,20. 
Esse resultado dialoga com o aumento das preocupações 
com a senilidade futura20. Porém, por outro lado, mostra 
que o ambulatório está para esta população como um local 
de assistência à saúde onde ela pode se prevenir e tratar 

doenças crônicas e degenerativas, o que segundo UFMA pode 
reduzir bastante o número de hospitalizações, melhorar as 
complicações agudas e crônicas dessas doenças e impedir ou 
retardar o aparecimento dessas enfermidades21. Cabe destacar 
que o ambulatório é de cuidados especializados de livre acesso, 
próximo à atenção primária.

Quanto ao estado civil dos pacientes, houve um 
predomínio daqueles que se declararam solteiros. Outras 
pesquisas realizadas em serviços médicos especializados 
também obtiveram resultados semelhantes a esse15,22. Porém, 
quando na análise desses dados são excluídos os pacientes 
menores de 18 anos, que por leis brasileiras é vetado o ato 
de casar-se, o estado civil predominante passa a ser o casado, 
com 42,79% dos pacientes, enquanto o solteiro apresenta 
36,51%. Esse dado é corroborado por pesquisas que 
mostraram que o estado civil predominante dos pacientes 
maiores de 18 anos que frequentaram os serviços de saúde 
ambulatoriais foi o casado23,24.

A etnia que representou a maior parte dos pacientes 
atendidos foi a parda. Já quando analisada a população 
negra (pardos e pretos), esta representou 75,79% dos 
pacientes. Semelhante a este dado, outros estudos também 
apresentaram a etnia pardo/preto como predominante 
nos pacientes internados em um serviço de saúde que é 
referência para a população pertencente à Macrorregião 
de Saúde do Jequitinhonha, sendo 69,50% e 83,60% 
respectivamente25,26.

Existe uma desigualdade expressiva na situação 
econômica entre a população branca e negra, com esta 
última tendo uma menor renda média per capita26. A fim 
de melhorar as condições de saúde da população negra, os 
gestores e profissionais do Sistema Único de Saúde (SUS) 
devem compreender que as situações de iniquidades e 
vulnerabilidades que afetam a saúde dessa população, 
como os indicadores negativos de morbimortalidade, são 
resultados de injustos processos socioeconômicos e culturais, 
inclusive o racismo27.

Em relação à procedência, a maioria dos pacientes era de 
Diamantina, município sede do ambulatório. Há pesquisas 
que traçaram o perfil dos usuários que frequentaram 
serviços de atenção secundária, demonstraram que houve 
um predomínio dos pacientes oriundos dos municípios 
onde estão localizados os serviços de saúde estudados13,15,28. 
Desse modo, acredita-se que a localização do ambulatório 
em Diamantina, aliada ao fato de o município ser sede da 
macrorregião e o que possui maior população, pode explicar 

... continuação Tabela 4
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o uso mais frequente desse serviço por pacientes provenientes 
desse local. Outro fator importante que deve ser considerado 
é que o número de consulta que é distribuído pelo setor de 
regulação da Secretaria de Saúde de Diamantina para cada 
município da macrorregião segue os valores financeiros 
pactuados na Programação Pactuada e Integrada (PPI), o 
que pode refletir em uma maior ou menor utilização do 
ambulatório por cada município, reforçando também o 
acesso dependente do modelo de financiamento.

Dos trinta e um municípios que fazem parte da 
Macrorregião de Saúde do Jequitinhonha, o ambulatório 
teve pacientes procedentes de vinte e oito deles, o que 
demonstra que o serviço vem cumprindo com seu objetivo 
de atender à população-alvo, abrangendo quase a totalidade 
dos municípios dessa macrorregião, enquanto sugere que 
há uma demanda reprimida na região pelo modelo de 
financiamento e outros limitadores de acesso10. Por outro 
lado, seria importante que o ambulatório conseguisse atender 
a todos os municípios da macrorregião a fim de proporcionar 
assistência à saúde a toda a população proposta.

O fato de o serviço analisado receber pacientes de 
diferentes procedências, também chama a atenção para a 
necessidade de maior investimento na atenção primária, 
destacando-se a Estratégia de Saúde da Família. A maior 
prevalência de atendimentos relacionados à clínica médica 
e ginecologia chama atenção e aponta para uma possível 
fragmentação na oferta de cuidado nos locais de procedência 
dos pacientes. A lógica de cuidado pautada no SUS preconiza 
o acesso integral aos serviços, respeitando a individualidade 
dos sujeitos assim como aspectos socioculturais que podem 
interferir na oferta e recebimento do cuidado em saúde29.

Acrescenta-se ainda que, em relação à moradia dos 
pacientes atendidos, houve um predomínio dos residentes 
da Zona Urbana, sendo que apenas 17,77% dos pacientes 
vieram da Zona Rural. As populações rurais, quando 
confrontadas com as urbanas, apresentam obstáculos e 
desafios geográficos, econômicos e culturais mais complexos 
para acessarem os serviços de saúde30. Devido a essas 
barreiras, incluindo o transporte para o deslocamento, essas 
pessoas tendem a frequentar principalmente as instituições 
de saúde localizadas na própria Zona Rural onde moram, as 
UAPS31. Os autores ainda acrescentam que, por outro lado, 
a procura por atendimento na sede do município ocorre 
principalmente devido à ausência do profissional de saúde 
nas UAPS e/ou necessidade de atenção especializada. A 
demanda do serviço estudado pode também estar fortemente 
influenciada pelo modelo assistencial da região e não refletir 
efetivamente a necessidade da demanda da população do seu 
entorno, implicando em questões de equidade.

Quanto à ocupação, a maior parte dos pacientes do 
estudo era aposentado, seguido por dona de casa, discente, 
empregada doméstica e trabalhador rural. Em conformidade 
com esse resultado, outro estudo apontou os pacientes 
aposentados, do lar e discentes, respectivamente, como 
os mais prevalentes entre os que utilizaram um serviço 
ambulatorial universitário em uma capital brasileira20. Outro 
estudo também indicou os discentes, do lar, agricultores 

e aposentados como as ocupações mais frequentes entre 
os pacientes que foram atendidos em uma clínica-escola 
localizada em Cajazeiras/PB15.

Acredita-se que uma maior presença de aposentados, do 
lar e discentes poderia ser explicada pelo fato de os mesmos 
possuírem uma maior disponibilidade de tempo para irem 
aos serviços de saúde20. Por outro lado, essas ocupações 
mais frequentes estão associadas aos estratos econômicos de 
ausência, baixa ou médio-inferior de renda. Esse fato reforça 
o papel social do ambulatório na região, ao aproximar 
universidade, serviço de saúde e comunidade32.

Ainda é importante ressaltar que esse dado de ocupação 
foi o único do estudo que apresentou a ausência da 
informação em uma quantidade considerável (29,45%) 
de prontuários, o que pode ter prejudicado na análise do 
perfil da ocupação dos pacientes que frequentaram esse 
serviço ambulatorial, sendo, portanto, uma das limitações 
do presente estudo.

No que se refere ao perfil de atendimentos, foram 
encontrados registros de consultas em treze especialidades 
médicas, sendo ginecologia, clínica médica e pediatria as que 
tiveram um maior número de pacientes atendidos e consultas 
realizadas. Esses resultados podem ser justificados pelo fato de 
essas especialidades terem funcionado em todos os semestres 
acadêmicos desde que o ambulatório foi criado e realizada 
uma maior carga horária prática por semestre. Ainda, esses 
dados reforçam a importância da oferta pelo ambulatório 
dessas áreas na assistência à saúde, e corroborado por outro 
estudo que afirma que o bem-estar da criança e da mulher tem 
sido, há muito tempo, prioridade na assistência à saúde das 
populações33. Todavia, essa questão demonstra fragilidade da 
atenção primária, uma vez que são especialidades com grande 
potencial de solução de demandas na atenção primária, devendo 
então, a princípio, ser menos procuradas em outros serviços.

Por sua vez, a endocrinologia, cardiologia e oftalmologia 
tiveram baixos números de pacientes e atendimentos 
realizados quando comparadas com as demais especialidades 
médicas. Esses resultados podem ser explicados, durante o 
período avaliado pelo estudo, devido a essas especialidades 
estarem ligadas às práticas das disciplinas eletivas, sendo 
assim, ofertados os atendimentos médicos por um curto 
período e apenas em alguns semestres letivos. Desse modo, 
seria interessante que tais especialidades passassem a ser 
ofertadas nos módulos longitudinais ou internatos do 
curso a fim de garantir uma assistência à saúde de forma 
contínua à população e impedindo assim a fragmentação 
e descontinuidade do cuidado nessas áreas médicas, pois 
a impressão é que o ambulatório funciona mais segundo 
a organização curricular do curso do que segundo a 
necessidade assistencial da população.

Em relação aos procedimentos realizados durante os 
atendimentos, houve um predomínio da coleta do exame 
de Papanicolau na área da ginecologia. Este exame é de 
competência da atenção primária, também conhecido 
popularmente como “preventivo do colo do útero”, é uma 
tecnologia simples, efetiva, indolor e de baixo custo realizado 
nas células do colo uterino com a principal finalidade de 
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O estudo também apresenta limitações no que tange 
à ausência de avaliação da efetividade dos atendimentos 
realizados. O perfil sociodemográfico da população em 
estudo, associado ao fato de o ambulatório ser referência para 
municípios de baixo IDH, sugere reflexões não respondidas: 
o aumento dos atendimentos está relacionado à ocorrência 
de fragilidades na estruturação de programas como o da 
saúde da família ou reflete uma maior articulação entre os 
municípios e fortalecimento de convênios intermunicipais? 
Os atendimentos contribuíram para resolução dos problemas 
sensíveis à atenção primária e contribuíram para diminuição 
de hospitalizações? O processo de contrarreferenciamento 
ocorreu de forma a garantir a longitudinalidade do cuidado? 

Logo, o Ambulatório-Escola da FAMED/UFVJM assume 
dois papéis importantes para a Macrorregião de Saúde do 
Jequitinhonha: como estabelecimento de ensino e prestador 
de serviço de assistência à saúde no nível secundário. Conhecer 
esse cenário torna-se fundamental para a melhoria dos processos 
de trabalho, subsidiar ações efetivas entre gestores de saúde e 
universidade e melhorar a integração ensino-serviço-gestão-
comunidade, fato esse que reforça o papel da Universidade 
na região uma vez que o curso assume o compromisso e 
responsabilidade social com a atenção à saúde da população por 
meio da inserção dos docentes e discentes na rede de atenção à 
saúde da região32,35. Também se destaca a importância de esse 
ambulatório se posicionar como um termomêtro no que tange 
à realização de contrarreferenciamentos e apontamentos às 
gestões municipais que propiciem o fortalecimento da atenção 
primária e da lógica de cuidado pautada nos princípios do SUS.

Em relação à ausência de significância estatística, não 
foi identificada uma associação relevante entre as variações 
ao longo dos anos, sugerindo que o fator temporal não 
exerce influência significativa. Recomenda-se a condução 
de estudos mais abrangentes que possam investigar a 
interferência potencial de outros fatores, como clínicos ou 
demográficos, na variação do número de atendimentos ao 
longo do tempo.

Considerações finais

Por meio deste estudo, foi possível identificar o perfil 
sociodemográfico dos pacientes e dos atendimentos médicos 
realizados no Ambulatório-Escola da FAMED/UFVJM. Os 
pacientes que mais buscaram esse serviço de saúde foram 
mulheres, na faixa etária adulta de 20 a 39 anos, solteiros, 
pardos, aposentados, procedentes de Diamantina/MG e 
residentes da Zona Urbana. Em relação aos atendimentos, 
as especialidades médicas que tiveram o maior número 
de pacientes atendidos e de consultas realizadas foram a 
ginecologia, clínica médica e pediatria. Além disso, o exame 
de Papanicolau, coletado nas consultas ginecológicas, foi o 
procedimento mais realizado.

Desse modo, conseguiu-se ampliar o conhecimento sobre 
o perfil de usuários e atendimentos desse ambulatório, o que 
possibilitará planejamento de ações que visam melhoria e 
resultado nos processos de trabalho.

detectar precocemente o câncer e as lesões precursoras dele 
neste local34.

Conforme INCA, a APS deve desenvolver ações de 
prevenção do câncer do colo uterino, incluindo nelas a 
realização do exame de Papanicolau35. Ele ainda acrescenta 
que a APS deve encaminhar para o ponto de atenção 
secundária, seguindo protocolos, as mulheres com resultados 
de exames alterados a fim de confirmar o diagnóstico e tratar 
ambulatorialmente as lesões precursoras do câncer. Portanto, 
é importante que o Ambulatório-Escola da FAMED/
UFVJM e as UAPS, juntamente com a atenção terciária, 
estejam organizados, a fim de garantir a integralidade das 
ações de saúde e o fluxo de atendimento no controle do 
câncer do colo do útero.

Nesse contexto, pressupõe-se que alguns fatores podem 
ter contribuído para que o exame de Papanicolau tenha sido 
o procedimento mais realizado nesse serviço. Entre eles, o fato 
de a ginecologia ter sido a especialidade médica com o maior 
número de pacientes atendidos e a segunda em quantidade 
de consultas realizadas, de o exame ser considerado seguro, 
de baixo custo, rápido e de fácil realização. Além disso, o 
exame já é bem popular entre as mulheres, uma vez que a 
importância da sua realização é amplamente divulgada nos 
serviços de saúde, em especial na APS, inclusive com realização 
de campanhas governamentais como Outubro Rosa.

Dentro das limitações deste estudo, relata-se a ausência 
de um cabeçalho padrão no prontuário da Instituição que 
contenha os dados sociodemográficos dos pacientes e, ainda, 
de estudos semelhantes realizados nos serviços de assistência 
à saúde da atenção secundária, voltados à população da 
Macrorregião de Saúde do Jequitinhonha, para que eles 
fossem comparados e discutidos. Sugere-se assim, que esse 
serviço ambulatorial construa uma ficha de evolução que 
contenha um cabeçalho com as principais características 
sociais, demográficas e econômicas dos pacientes, dados esses 
que geralmente são analisados em estudos epidemiológicos, 
a fim de facilitar a obtenção deles em futuras pesquisas.

Para o Ambulatório-Escola da FAMED/UFVJM, é 
muito importante que a população rural esteja inserida no 
público-alvo uma vez que um dos objetivos do curso de 
medicina da FAMED é formar profissionais médicos que 
tenham vivência aprofundada nas realidades e necessidades 
locais e com competência para desenvolver suas atividades 
profissionais em todos os cenários, incluindo o contexto 
rural, mesmo que a abordagem seja levando os serviços até 
as pessoas35. Entretanto, também se destaca a inviabilidade 
de se analisar a competência cultural nos processos de 
atendimentos realizados, ou seja, a análise da capacidade 
do oferecimento do cuidado afetivo, com especificidades 
que possam ser incorporadas no plano de cuidado36. Desse 
modo, apesar de os resultados apontarem para o fato de o 
ambulatório favorecer a formação médica no contexto do 
SUS, recomenda-se a realização de estudos mais amplos que 
identifiquem a capacidade de esse ambulatório contribuir 
para desenvolvimento de habilidades nos estudantes de 
medicina no que tange ao oferecimento de práticas mais 
integrais, equitativas, humanizadas e resolutivas para a APS. 
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Acredita-se que este estudo também contribuirá com a 
literatura, servindo de referência para outros ambulatórios-
escola do país, subsidiando outras análises e estudos para 
uma melhoria na assistência à saúde da população e no 
fortalecimento da integração ensino, serviço e comunidade. 
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