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Resumo

Por meio de pesquisa qualitativa, este trabalho buscou identificar as percepg¢des de estudantes de medicina sobre o
ensino da ética na graduagdo. Foram entrevistados 24 alunos de universidade publica e realizada analise categorial
temdtica, preservando o anonimato das informagdes por cédigos. Duas categorias foram destacadas. A primeira
expOe a importancia da reflexdo sobre a complexidade do processo ensino-aprendizagem. Nela, entrevistados
relatam a desvalorizacdo e dissociagdo do ensino de ética em relagdo a pratica, ressaltando a necessidade de qua-
lificacdo dos docentes. A segunda categoria apresenta sugestGes, como aprofundar e exigir o conteiddo em huma-
nidades durante todo o curso. Conclui-se que, para qualificar o ensino de ética, é preciso criar mais oportunidades
de interagdo entre educadores e estudantes, favorecendo assim a construgao do conhecimento e o reconhecimento
da abrangéncia dos problemas identificados. Dessa forma, o processo de ensino-aprendizagem aperfeigoaria o
individuo ao desenvolver a dimensao ética necessaria aos profissionais de saude.

Palavras-chave: Bioética. Ensino. Educagdo médica. Percepcdo. Estudantes de medicina.

Resumen
Percepciones sobre la enseiianza de ética en medicina: un estudio cualitativo

Por medio de una investigacion cualitativa, este trabajo identific las percepciones de los estudiantes de medicina
sobre la ensefianza de la ética en la carrera de grado. Se entrevisto a 24 estudiantes de una universidad publica
y se realizd un analisis categorial tematico, preservando el anonimato de las informaciones mediante cédigos. Se
destacaron dos categorias de analisis. La primera, expone la importancia de la reflexion sobre la complejidad del
proceso ensefianza-aprendizaje. En ella, los entrevistados relatan la desvalorizacion y la disociacion de la ensefianza
de ética en relacién con la practica, resaltando la necesidad de cualificacion de los docentes. La segunda categoria
analitica presenta sugerencias, como profundizar y exigir contenido de humanidades durante toda la carrera. Se
concluye que, para cualificar la ensefianza de la ética, se hace necesario crear mas oportunidades de interaccién
entre educadores y estudiantes, favoreciendo asi la construccidn del conocimiento y el reconocimiento del alcance
de los problemas identificados. De esta forma, el proceso de ensefianza-aprendizaje, impactaria en el perfecciona-
miento del individuo al desarrollar la dimensidn ética necesaria para los profesionales de salud.

Palabras clave: Bioética. Ensefianza. Educacidn médica. Percepcion. Estudiantes de medicina.

Abstract

Perceptions about the teaching of ethics in medicine: a qualitative study

This study sought to identify the perceptions of medical students regarding the teaching of ethics in undergraduate
courses. It is a qualitative approach research which interviewed 24 public university students. Thematic categorical
analysis was carried out, preserving the anonymity of the information by the use of alphanumeric codes. Two
categories of analysis were highlighted. The first describes perceptions regarding ethics teaching, showing that
it is necessary to reflect on the complexity of the teaching-learning process. There are perceptions of devalued
education, dissociated from the practice and highlighting the need for the qualification of educators. The second
category presents suggestions for the teaching of ethics, among them, to deepen and demand the humanities
content throughout the course. To qualify the teaching of ethics, it is necessary to provide interactive and
participative moments, between educators and students, that favor the knowledge and comprehensiveness
of the problems identified. Thus, the teaching-learning process leads to the improvement of the individual, by
contributing to improve the ethical dimension required for health professionals.

Keywords: Bioethics. Teaching. Education, medical. Perception. Studentes, medical.
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A graduacdo em medicina tem como desafio
capacitar profissionais para atender demandas da
sociedade. Esse compromisso é de responsabilidade
das instituicGes de ensino superior (IES)?*, como pre-
conizam as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN)
de 20142 para a formagdo em medicina no pais.
Nesse contexto, é grande a relevancia do ensino de
ética e bioética na graduacgao.

No Brasil, a expansao e transformagdo das poli-
ticas de saude e mudangas no perfil epidemiolégico
da populagdo exigem novas demandas de assistén-
cia. Isso se reflete na necessidade de inovar o ensino
na area, incluindo, por exemplo, temas relaciona-
dos a bioética3. Nesse sentido, a formagdo médica
atual exige habilidades humanisticas que devem ser
desenvolvidas a partir da discussao de situacoes cli-
nicas reais*, por meio de metodologias ativas.

Estes métodos pedagdgicos possibilitam a
reflexdo e a capacitagdo para o raciocinio critico,
transformando alunos em protagonistas do pro-
cesso de aprendizagem®. No entanto, para desen-
volver a formacdo humanistica, ndo é suficiente
inserir no curriculo temas relacionados as humani-
dades, como se fossem disciplinas isoladas no curso
médico. E preciso integra-las na pratica.

Essa formagdo deve se sustentar na semio-
logia de casos individualizados, na reflexao sobre
guem é o paciente como sujeito histérico e o que
ele instiga no profissional, a partir da psicologia, da
filosofia, da comunicagdo etc. A histdria clinica do
paciente tem vida, o que, por si so, ja é instigante.
O interesse por parte do estudante é despertado
guando ele se reconhece na dimensdao humana da
profissdo médica, e tudo isto surge de sua expe-
riéncia na graduac¢do®, sendo o ensino da ética fun-
damental para desenvolver a reflexdo critica neces-
saria para a formagdo humanistica.

Este estudo tomou como base publicagdes de
2005 a 2013 para conhecer a produgdo cientifica
sobre ensino de bioética para estudantes da area
da saude. Houve unanimidade entre os pesquisa-
dores quanto a importancia atribuida a essa forma-
¢do, com destaque para o desenvolvimento moral e
ético dos futuros profissionais.

E imprescindivel preparar graduandos para
enfrentar conflitos éticos e morais na pratica, a
partir de ampla discussdo dos diversos problemas
enfrentados pelos profissionais de saide®. Nessa
perspectiva, o objetivo principal deste trabalho foi
identificar percepgdes dos estudantes de medicina
quanto ao ensino de ética na graduacgado.
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Método

Trata-se de pesquisa empirica, com abordagem
qualitativa, que parte das percepgbes de estudan-
tes de medicina quanto ao ensino de ética. Entre
agosto e dezembro de 2014, apds aprovagao do pro-
jeto pelo Comité de Etica em Pesquisa institucional,
foram entrevistados 24 graduandos em medicina de
uma universidade publica de Minas Gerais.

A quantidade de entrevistados foi definida no
protocolo de pesquisa, que estabeleceu o niumero
de pelo menos dois estudantes de cada um dos 12
semestres da graduagdo (ou “periodos”, como deno-
minados na instituicdo de ensino), um do sexo femi-
nino e outro do sexo masculino, sorteados a partir da
lista de matricula. A definicdo dessas caracteristicas
deu-se pela provavel influéncia do tempo de forma-
¢do na resposta dos estudantes. O critério de repre-
sentatividade da amostra, embasado na saturagdo dos
dados, com abrangéncia do problema investigado em
diferentes dimensdes, foi alcangado na 242 entrevista.

Conduzidas em local reservado, para preservar
o sigilo das informagdes, as entrevistas se fundamen-
taram na percepgao do estudante sobre o ensino de
ética na graduacdo em medicina. Os depoimentos
foram gravados para posterior analise categorial
tematica, conforme proposta por Bardin’, isto é, a
partir da leitura dos discursos foram identificadas
categorias de andlise.

Para assegurar o anonimato, os entrevistados
foram identificados com cdédigos formados pela letra
“E”, em referéncia a palavra “estudante”, seguida do
numero do periodo de matricula na graduagao (de 1
a 12) e da letra “F”, para feminino, e “M”, para mas-
culino. E1F, por exemplo, refere-se a estudante de
medicina do primeiro periodo, do sexo feminino.

Resultados e discussao

Duas categorias de andlise foram destacadas
nos discursos dos participantes: “Percepg¢des dos
estudantes de medicina quanto ao ensino de ética
na graduacdo” e “SugestGes para melhorar o ensino
da ética”.

Percepgdes quanto ao ensino de ética na
graduagdo

A primeira categoria descreve percepg¢des dos
estudantes de medicina quanto ao ensino de ética
na graduacdo. A partir dela foram criadas cinco
subcategorias analiticas de resultados, conforme
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demonstra o Quadro 1. Os entrevistados expuseram
a necessidade de refletir sobre o complexo processo
de ensino-aprendizagem.

Quadro 1. Percepg¢des dos estudantes de medicina
quanto ao ensino de ética na graduagdo e
subcategorias analiticas

Percepgdes dos estudantes de medicina quanto ao
ensino de ética na graduagao

Ensino deficitario

(Des)valorizagdo do ensino de ética no curso médico

Dissociagdo entre ética e outros temas e pratica

Ensino da ética ndo é mantido em todo o curso

Necessidade de educagdo permanente sobre ética para
professores/preceptores

Em todos os periodos do curso, os alunos con-
sideraram deficitdrio o ensino de ética, apontando
caréncia de profissionais capacitados para ampliar a
reflexdo e discussdes ligadas ao tema. Outros adje-
tivos como “insuficiente”, “superficial”, “pontual” e
“teoria limitada” foram utilizados para caracterizar
essa deficiéncia.

» o«
",

Segundo os entrevistados, a graduagao con-
templa o funcionamento do corpo, da embriologia e
do metabolismo, mas ndo a discussao de implicagdes
éticas: “Acho que os grupos tutoriais deixam um pouco
a desejar nesse ponto (...) deixavam as questoes éticas
um pouco de lado” (E1F); “ndo é adequado, porque o
contelido é escasso, a abordagem é minima. Entdo,
pela importdncia que eu vejo para o aprendizado e
para a prdtica é inadequado” (E6BM); e “sdo poucos
momentos de discussdo, ndo dad para refletir sobre o
tema. Entdo vocé acaba estudando com a preocupa-
cdo de participar de uma tutoria e aquilo acaba néo
fazendo sentido muitas vezes para vocé” (E11M).

A proposta pedagodgica do curso médico
indica métodos ativos, preconizando a aprendiza-
gem baseada em problemas. Contudo, os discentes
apontam deficiéncias no ensino de ética, revelando
em suas falas realidade contraposta as diretrizes
do curso. Por isso, verifica-se a urgéncia de colocar
em pratica métodos adequados, que permitam ao
aluno alcangar as competéncias morais necessarias
ao exercicio profissional.

Problematizar ndao é apenas elaborar e apre-
sentar questionamentos, mas também expor e
discutir conflitos relacionados® O processo de
ensino-aprendizagem deve ser ativo, e é papel do
professor incentivar os estudantes a refletir, debater
e confrontar opiniGes, contextualizando as questdes
no cotidiano®. Na opinido dos entrevistados, deve-se
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aprofundar o estudo da ética na graduacdo, especial-
mente porque médicos lidam com pessoas fragiliza-
das por doencgas:

“Acho que é um assunto que deveria ser mais abordado
na questdo de frequéncia e também de intensidade,
porque eu julgo que é uma questdo muito importante
para o estudante e para a vida toda. Ndo sé para a
vida profissional como pessoal também. Um colega
meu, que ja é formado, diz que se a gente estudasse
ética a vida toda, a gente ainda teria que estudar um
pouco mais, porque é um assunto bastante complexo e
o atendimento é de uma dificuldade razodvel” (ESM).

Os estudantes afirmaram que relatos de expe-
riéncia dos professores ajudam, mas ainda sao
insuficientes. Para os entrevistados, dilemas éticos
deveriam ser mais bem trabalhados, afinal estdo
presentes em todas as especialidades médicas. S6
assim os alunos se sentiriam seguros para lidar com
diversas situa¢des de conflito préprias da profissao.

O sistema e os métodos de muitos cursos de
formacdo em satide devem ser discutidos. E preciso
criar curriculos em que diferentes saberes interajam
de modo interdisciplinar, uma vez que o processo de
ensino-aprendizagem no campo da ética/bioética
exige didlogo entre areas e profissGes. Quando se
adota modelo embasado apenas na deontologia, ou
seja, nos deveres do profissional, nem sempre se
garante a reflexdo critica inerente a ética. A proble-
matizacdo fundamentada em fatos vivenciados na
pratica é extremamente importante, pois pode esti-
mular a autonomia do estudante a partir de expe-
riéncias discutidas durante a formacdo®.

Muitos dos fendmenos da drea médica se rela-
cionam com questionamentos feitos pelas ciéncias
humanas, e a incorporagao destas ao curriculo con-
tribui para incentivar a reflexao e a humanizagao da
salde !, A acdo eficaz em medicina exige a combi-
nagdo interdisciplinar de saberes, ja que a dimensao
humana se imp&e na pratica médica, e o profissio-
nal de saude lida com a vida interior do individuo ao
exercer seu oficio*.

Embora problematico, o ensino de ética é
valorizado pelos estudantes. Apesar disso, na sub-
categoria de analise “(Des)valorizagdo do ensino
de ética no curso”, os entrevistados afirmaram que
ha graduandos que ndo levam a sério a formagao.
Foram também feitas observagdes de que profes-
sores deveriam trabalhar melhor a consciéncia dos
discentes desde o inicio do curso:

Rev. bioét. (Impr.). 2019; 27 (2): 341-9
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“Tinha que trabalhar mais a consciéncia do aluno
desde o inicio, ndo s6 no primeiro mddulo, que tem
o problema voltado pra ética, mas relacionar todo
assunto, tudo que a gente estuda com a ética, porque
é importante. Relacionar o que aquilo tem a ver, o que
ndo tem, o que a gente pode e ndo pode” (E1F).

Conhecer regras deontoldgicas é indispensa-
vel para exercer a profissdo. Contudo, é essencial
também capacitar os futuros profissionais de saude
para reflexdes sobre ética e bioética. Assim, espe-
ra-se que sejam capazes de resolver conflitos no
cotidiano de trabalho. Para tanto, deve-se fornecer
embasamento tedrico que contribua para a tomada
de decisdes diante de dilemas rotineiros 2.

Na percep¢dao dos entrevistados, valores
humanos estdo se perdendo na atual sociedade,
sendo necessario avangar na discussdo ética para
sensibilizar colegas de visdo estritamente mercanti-
lista: “Eu vejo em minha sala [alunos] que s6é pensam
em dinheiro, e ndo é so isso” (E2F). A valorizacdo do
conteldo de ética estimularia a reflexdo, contri-
buindo para romper preconceitos que acompanham
alguns estudantes até o final do curso:

“Acredito que [é importante] proporcionar ao estu-
dante maior possibilidade de discussdo sobre con-
flitos éticos. A chave é essa, porque as vezes o estu-
dante chega até o final do curso armado, cheio de
convicgbes antigas, cheio de posicionamentos que
sdo arcaicos e as vezes vicios proprios, vicios de cul-
tura. Entdo acaba discriminando mesmo, acaba dei-
xando aflorar o preconceito, mesmo que de forma
sutil. Tem que falar sobre ética. Tem que falar para
poder estimular a reflexdo. A parte reflexiva é que
vai levar a mudanga de rumo” (E11M).

Também foi revelada a visdo de que professo-
res ndo dado a devida importancia a formacéo ética,
“porque os proprios profissionais que nos ensinam
(...) ndo se preocupam muito com o assunto, acham
que ndo é importante (...). Deveria ter também essa
consciéncia dos proprios profissionais porque eles
sdo os responsdveis pela nossa formagdo (...) E sGo
um exemplo para a gente também, o relaciona-
mento entre os colegas, entre os profissionais. Entdo
eu acho que tinha que ter uma mudanga nesse sen-
tido” (E10M).

A medicina cuida da saude dos individuos, o
que justifica a relevancia de se discutir ética e bioé-
tica junto com o conhecimento técnico *%. O profissio-
nal que passa a exercer o papel de formador deve se
preocupar com a formac¢do humanistica de seu aluno,
ensinando-o o saber fazer e o saber-se humano.

Rev. bioét. (Impr.). 2019; 27 (2): 341-9

O desinteresse de graduandos pode ser em
parte explicado pela falta de contextualizacdo dos
conteudos em relagdo a outros temas e a pratica
médica. Esse assunto fez parte da terceira subca-
tegoria analitica: “Dissociagdo entre ética e outros
temas e a pratica”. Os estudantes acreditam que os
conhecimentos em ética deveriam estar interliga-
dos com outras questdes da medicina, devendo ser
cobrados nos periodos em que se discute o Cédigo
de Etica Médica: “Ftica médica vocé aprende no pri-
meiro periodo, mas ao longo dos outros periodos
vocé deveria ser cobrado também” (E3M).

A abordagem de ensino-aprendizagem com
foco no estudante estimula a busca por novos sabe-
res com base nas demandas da realidade. A expe-
riéncia propicia a construgdao de conhecimento
integrado a pratica, tirando os estudantes da passi-
vidade 4. Assim, professores deveriam incorporar ao
ensino de ética a reflexdao sobre o cendrio de atua-
¢do, a sociedade e o ambiente, contextualizando
o conhecimento teérico durante todo o curso e
cobrando-o na pratica.

E importante estudar os relacionamentos
interpessoais envolvidos no exercicio da medicina,
trazendo a tona a reflexdo ética sobre as relagdes de
poder**, que exigem a adogdo do principio da solida-
riedade para a convivéncia fraterna em sociedade *°.
Inclui-se na perspectiva da formag¢do médica a rela-
¢do entre docente/profissional-estudante e profis-
sional-paciente, que passa a servir de modelo.

A comunicac¢do do ensino de ética com os
cenarios de pratica é percebida como fraca. Para os
estudantes, alguns terdo oportunidades para discutir
o tema com seus preceptores, enquanto outros ndo.
Essa incerteza é vista negativamente, uma vez que,
na percepc¢do dos entrevistados, a ética, “querendo
ou ndo, é uma coisa que vai implicar diretamente na
vida profissional” (E7M).

Cabe destacar que a ética ndo é trabalhada
apenas explicitamente, mas também de forma
implicita, pois os alunos aprendem pela observa-
¢do: “Sempre que eu tenho alguma duvida eu vou a
escola e fico observando também a propria relagéo
que os médicos tém com os pacientes, que os médi-
cos tém com os colegas, porque através da observa-
¢do a gente acaba aprendendo muita coisa” (E10M).

O aprendizado em ética ndo se limita a con-
tetdos ministrados nas disciplinas de ciéncias huma-
nas, mas envolve conhecimentos em areas diversas
e o desenvolvimento de comportamentos a partir
da observagdo de modelos. Os profissionais envol-
vidos no processo de ensino-aprendizagem sdo
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considerados importantes exemplos de conduta e,
por isso, a responsabilidade com a formacédo ética
é também institucional®. A ética na graduagdo,
quando bem trabalhada, vai gerar mais tarde satis-
fagdo dos usuarios dos servigos de saude:

“Entdo, eu acho que a ética para nos fica de ligdo
mesmo ao longo do curso pelo exemplo dos profis-
sionais que a gente acompanha, e dai idealiza ser
parecido porque é um jeito que é reconhecido pelos
pacientes e colegas de trabalho. Querendo ou ndo,
0 que se deseja é que o paciente saia satisfeito da
consulta” (E11F).

Para ter qualidade, o processo de ensino-
-aprendizagem deve ser interdisciplinar e permitir
interacdo entre teoria e pratica, lembrando que a
formacdo ética continua mesmo apds a graduacao.
Por isso, instituicGes de saude devem oferecer cena-
rios de pratica para discutir e refletir sobre a atuagdo
dos profissionais®. O ensino de ética deve integrar
diferentes disciplinas em sentido transversal, fun-
damentando-se no contexto de trabalho e seus pro-
cessos, marcados pela troca entre atores sociais?’.
Entdo, como dito, a aprendizagem se dad também
pelo exemplo dos professores. Contudo, a percepc¢ao
do estudante é a de que nem sempre ha articula¢do
entre teoria e pratica:

“Vocé vé o seu preceptor fazendo, vocé passa a fazer.
Entdo é uma forma de aprender. Vocé Ié, mas na prd-
tica vocé faz o que te demonstram. E muitas vezes
essa ética ndo estd nessas demonstragbes. Entdo a
gente tem a teoria, mas quando vai para prdtica, por
estar acompanhando um preceptor e repetir aquilo
inumeras vezes, a ética muitas vezes deixa a dese-
jar. Entdo a questdo tedrica deve vir para a prdtica.
Eu acho que tem que ser discutido no hospital, em
frente ao paciente, o que se deve e o que néo se deve
fazer” (E12M).

Na subcategoria analitica “O ensino de ética
ndo permeia todo o curso” identificou-se que o
tema deveria ser abordado em todos os periodos da
graduagdo e nos estagios praticos. Os entrevistados
consideraram que ao longo do curso a cobranga de
conteldos de ética diminui, e nos estagios sao pouco
exigidos. Para os estudantes, a formagdo humana
vai se perdendo no decorrer da graduagdo. Por isso,
seria importante valorizar a ética em todo o curso,
dedicando mais tempo a sua discussao:

“Tudo bem que é importante nos primeiros perio-

dos, mas nos primeiros periodos o aluno entra
mais encantado, e acaba perdendo essa parte mais
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humana mesmo, e eu acho que naturalmente ela
vai se perdendo. Entdo, principalmente nos ultimos
periodos, eu acho que isso deveria ser mantido.
Manter o nivelamento nos maodulos, dentro de cada
problema, trabalhar pelo menos uma pergunta com
relagdo a isso, ter um tempo para se discutir” (E3F).

Apesar de ser o depoimento de uma aluna
dos periodos iniciais do curso, a opinido foi corrobo-
rada pela colega do ultimo ano: “Pois fica um pouco
a desejar ao longo do curso” (E11F). Investigacdo
gue comparou a competéncia de juizo moral de
alunos de medicina no inicio da graduac¢do e do
oitavo periodo, pelo instrumento Moral Judgment
Test (MJT), constatou melhores resultados para os
iniciantes. Apesar da demanda por profissionais
éticos, as escolas médicas enfatizam o treinamento
de habilidades técnicas, estagnando ou reduzindo o
desenvolvimento moral ao longo do curso 8.

Outro ponto importante diz respeito a neces-
sidade de trabalhar a ética em toda a tutoria, pois
ambientes como o do internato do pronto-socorro
foram considerados hostis pelos estudantes, o que
justifica ainda mais a abordagem dessas questdes
nesses cenarios. Alunos matriculados em periodos
mais avangados da graduacgdo relatam duvidas na
condugdo de problemas. Foi ressaltado, por exem-
plo, o sigilo profissional no caso das vitimas de
abuso sexual.

Esta e outras duvidas levam a compreensao,
por parte dos estudantes, de que a ética deve ser
mais bem trabalhada também no final da graduacéo.
Essa opinido esta em conformidade com a normali-
zacdo do Codigo de Etica Médica (CEM), segundo a
qual deve-se zelar pelo desempenho ético da profis-
sdo ™. Para isso, o graduando precisa ser orientado,
entre outros temas, quanto ao segredo profissional,
imprescindivel a formagao.

Na ultima subcategoria analitica, referente a
educagdo permanente dos professores, os estudan-
tes disseram que nem todos os docentes abordam,
sob o ponto de vista ético, os problemas discutidos
em sala de aula. Falta capacitagdo profissional para
ampliar essa reflexao, que deveria permear todas as
atividades e discussGes durante a formacdo: “Entdo
eu acho que os nossos professores tém que ser ensi-
nados a terem ética médica, porque ai talvez pas-
sariam para a gente de uma forma muito melhor”
(E6F); “fazer uma calibragdo entre os médicos (...)
enquanto professores, tém que passar orientagdo
do jeito mais certo” (E7F).

Devido as transformacgdes ocorridas na socie-
dade é necessario mudar o modelo de ensino em
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ética e bioética. Deve-se investir em métodos que
oferecam conhecimentos e ao mesmo tempo pro-
voquem ampla discussdo, com reflexGes que geram
respostas a questdes surgidas no exercicio da profis-
sdo. A educacdo permanente seria a melhor maneira
de propiciar troca de experiéncias sobre dilemas
éticos vivenciados na pratica. Além disso, o debate
interdisciplinar contribui para enriquecer a vivéncia
dos profissionais de dreas distintas, como saude e
humanas?®, que atuam como professores e necessi-
tam de capacitagdo permanente.

A discussdo ética entre graduandos também
poderia ser aprofundada, por exemplo, em reunides
de tutoria. Apesar disso, os entrevistados conside-
ram que a maioria ndo aprende, e nem sempre as
duvidas sdo sanadas pelos professores:

“Eu acho que a ética trabalhada durante o curso é
meio que largada. Vocé escuta mais do que estuda,
ndo tem uma discussdo. (...) Eu sai com vdrios ques-
tionamentos sobre o que fazer em determinada
situagdo ou ndo (...) Ndo sei quais sGo os meus direi-
tos, ndo sei quais sdo os meus deveres” (E10F).

Sugestdes para o ensino de ética

No Quadro 2 sdo apresentadas algumas suges-
tGes dos estudantes para aprimorar o ensino de
ética na graduacdo médica. Dentre elas, destacam-
-se a necessidade de o tutor/professor instigar o
pensamento reflexivo e critico e as campanhas de
sensibilizacdo nas quais os estudantes se coloquem
no lugar do paciente.

Quadro 2. SugestBes de estudantes de medicina
para melhorar o ensino da ética

Instigar o pensamento reflexivo e critico dos alunos

Aprofundar e cobrar o contetido ao longo do curso

Educacdo permanente para docentes

Buscar métodos didaticos ludicos

Criar grupos de humanizagao

Também sugeriram maior aprofundamento e
cobranca do contetdo de ética em todos os periodos
da graduacdo: “Na verdade a minha sugestdo seria
uma abordagem maior da disciplina de ética desde o
primeiro periodo (...) aula dialogada (...) que pudesse
colocar em foco essa questdo da ética de forma mais
coesa para os académicos” (E7M).

Destaca-se entre as propostas a elaboragao cole-
tiva do Cédigo de Etica dos Estudantes de Medicina
(CEEM), com a participagdo de estudantes e professores
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do curso, como ja havia sido apontado por pesquisa
anterior . Nesse sentido, é importante ressaltar o papel
da investigagao cientifica para consolidar produtos
contextualizados e aplicaveis, como forma de intervir
na realidade e provocar a reflexdo ética.

O ensino de ética envolve temas complexos,
sendo permeado por incertezas e opinides diver-
sas sobre o mesmo assunto devido aos diferentes
valores morais dos envolvidos. Essa complexidade
refor¢a o argumento de que deveria ser trabalhado
de modo transversal, ao longo de todo o curso,
possibilitando discussGes compartilhadas e ponde-
ragdes sobre diferentes questdes?! do exercicio da
medicina. As sugestdes também se relacionaram a
qualificacdo dos professores, uma vez que estes aca-
bam servindo de exemplo aos discentes:

“A questdo da ética ndo é so tedrica, é prdtica tam-
bém. Entdo eu acho que a melhor forma de ensinar
a ética é praticar a ética. E eu acho que seria preciso
um processo de reeducagdo dos profissionais que
trabalham como professores. Reeducagdo da ética.
Acho que as vezes cobram muito dos estudantes, e
o aprendizado da ética tem que ser cobrado mesmo,
mas os profissionais envolvidos no ensino da medi-
cina e da ética ndo passam por esse processo de ree-
ducacdo, atualizag¢do. Falta neles a vivéncia prdtica,
e ai acabam levando os exemplos para os estudan-
tes” (E8M).

A fala do estudante estd em consonancia
com as novas DCN, que enfatizam a capacitacédo
permanente do corpo docente. As diretrizes esta-
belecem que as IES constituam Nucleos Docentes
Estruturantes (NDE) e facultem aos professores a
participagdo em programas de formagdo, com a
possibilidade de inser¢do de profissionais que atuam
nas redes de saude?.

Estudo que objetivou avaliar a bioética em
matrizes curriculares da graduacdo em medicina no
Brasil identificou valorizagdo do aspecto técnico da
profissdo em detrimento da formacgao ética. Nessa
perspectiva, 0s cursos precisam se adequar as atuais
DCN, aprofundando discussdes sobre quest&es éti-
cas propostas no Exame Nacional de Desempenho
do Estudante (Enade)?%. Um dos entrevistados suge-
riu inclusive interagdo do curso médico com as artes
cénicas a fim de simular conflitos éticos. A sugestdo
é pertinente, pois a atividade instigaria o pensa-
mento reflexivo e critico dos estudantes a partir da
contextualizagdo dos fatos:

“Talvez em mddulos de habilidade de comunicagdo.
Uma sugestdo, Id no ciclo bdsico, seria colocar o
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estudante em contato com situagdes ficticias de con-
flitos éticos, e ai cada um vai reagir de alguma forma
ao conflito apresentado. Talvez colocar estudantes
de outra graduacgdo (...) Vamos sonhar. Estudantes,
por exemplo, de artes cénicas, para serem os atores,
interpretarem os pacientes em diferentes situagdes
de prdtica médica para estimular a discussdo sobre
ética médica, que decisdo tomar diante daquela
situagdo, e todos vivenciarem um pouco mais na
prdtica” (E11M).

Diferentes formatos de ensino podem contri-
buir para o exercicio da ética. Nesse contexto, des-
taca-se importante pesquisa que descreveu trabalho
experimental para identificar opinides de estudantes
a partir da dramatizacdo de caso relativo ao aborto,
contando com a participagdo de profissionais do
direito e do comité de ética médica. Questionario
foi aplicado aos alunos espectadores para avaliar o
método e as contribui¢cdes ao aprendizado. Foi per-
guntado também se eles seriam favoraveis a replica-
¢do da atividade na instituicdo em que estudam, e a
maioria considerou o método valido, recomendando
novas tematicas, como a violéncia sexual %.

Os estudantes do presente estudo também
propuseram a criagao de grupos de humanizagao
durante o internato, compostos por alunos dos pri-
meiros periodos, devido a maior disponibilidade
para esse tipo de atividade e por ser o inicio do curso
0 momento em que mais se discute o CEM:

“Grupos de humanizagdo em que a gente ouga 0s
familiares e perceba como para eles é dificil porque
talvez ali durante o estdgio da clinica a gente néo
tem condigdo de ver isso. Estd muito focado na parte
orgdnica” (E12F);

“Talvez até em termos de atividades extracurricula-
res, vocé tem mais tempo e tem muitas atividades
em que eu tive oportunidade de participar que envol-
viam muito grupo de humanizagdo, muitas questdes
éticas. No inicio sobra mais tempo para dedicar as
atividades extracurriculares e vocé coloca na prdtica
aquilo que talvez esteja estudando na faculdade, que
ndo é s6 o conhecimento cientifico” (E12F).

A reflexao constante e a valorizagdo das pes-
soas nas relagdes de trabalho humanizariam o setor
da saude. Esse processo deve ser respaldado em
principios éticos de respeito por parte de quem
cuida e de quem se submete ao tratamento. E
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importante desenvolver essa dimensdo para que
o profissional renove sua pratica, reconhecendo o
paciente como sujeito .

O tema da humanizagdo é legitimado por poli-
ticas publicas por meio do Programa Nacional de
Humanizagdo da Assisténcia Hospitalar (PNHAH). A
iniciativa tem como principal objetivo melhorar as
relagbes entre profissionais e usuarios (interagdes
face a face) e hospital e populagdo (interagées socio-
comunitarias), com o intuito de dar mais qualidade e
eficdcia aos servigos prestados?.

Apds o PNHAH, promulgou-se a Politica
Nacional de Humaniza¢do (PNH), com propdsito
de introduzir esses principios do Sistema Unico de
Saude (SUS) no dia a dia dos servigos publicos, para
aperfeicoar a gestdo e a assisténcia. Entre as diretri-
zes, esta a valorizacdo da ambiéncia, caracterizada
como organizac¢do de espacos saudaveis, acolhedo-
res e confortaveis, que preservem a privacidade das
pessoas nas unidades de saude publica?.

Consideragoes finais

A percepcdao dos estudantes de medicina
aponta a desvalorizacdo do ensino de ética na
graduacédo e a dissociacdo da teoria com a pratica
médica, além da escassa abordagem das humanida-
des durante o curso. Ressalta-se também a premén-
cia da educagdo permanente em ética para profes-
sores e preceptores.

Diante desses problemas, os entrevistados
sugeriram diversas solucGes. Entre elas, a reflexdo
ética durante a pratica médica, a comegar pelo
comportamento dos educadores, com a contextua-
lizagdo, no dia a dia, da vivéncia clinica no ambula-
tério. Aponta-se também que essa reflexdo deveria
ser continua, em toda a graduacdo, e ndo de forma
pontual e isolada.

Para qualificar o ensino de ética no curso de
medicina é importante propiciar momentos interati-
vos para que professores e alunos construam conhe-
cimentos e reconhecam a abrangéncia dos proble-
mas identificados. Assim seria consolidado processo
ensino-aprendizagem que aperfeigoaria o individuo
ao desenvolver a sensibilidade ética necessaria aos
profissionais de saude.

Agradecemos a agéncia de fomento Fundagdo de Amparo a Pesquisa do Estado de Minas Gerais (Fapemig), Processo n® CHE-
APQ.00707-15, e ao Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico (CNPq), Processo n® 437324/2016-8.
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