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Perspectivas de docentes de medicina a respeito da
ética médica

Lorena Cunha Ferreira *, Rogério Antunes Mourdo ?, Rogério José de Almeida 3

Resumo

Este artigo tem por objetivo caracterizar as perspectivas dos docentes médicos de um curso de medicina em
relacdo a ética médica. Trata-se de estudo transversal descritivo com abordagem quantitativa. Foram apli-
cados a 86 docentes médicos do curso de medicina da PUC-Goias dois questionarios: um sociodemografico
e outro de avaliacdo do conhecimento e interesse em ética médica. Realizou-se andlise descritiva, teste de
Kolmogorov-Smirnov, Spearman, Mann-Whitney, Qui-quadrado e teste t (< 0,05). Os resultados mostram que
os docentes conhecem o Cédigo de Etica Médica (CEM) e o recomendam no decorrer de todos os mddulos
do curso. Uma minoria atualiza-se com frequéncia, leu totalmente o CEM e o utiliza no preparo de suas aulas.
Conclui-se que, quanto maior a autoavaliagdo do conhecimento sobre ética médica e sua importancia para
a propria formacdo profissional, maior também é o interesse em utilizar o CEM na relagdo com os alunos,
especificamente na elaboragdo e realizagdo das aulas.

Palavras-chave: Educa¢do médica. Ensino. Etica médica.

Resumen
Perspectivas de los docentes de medicina acerca de la ética médica

Este articulo tiene como objetivo caracterizar las perspectivas de los médicos docentes de una escuela de
medicina en relacién con la ética médica. Se trata de un estudio transversal, de tipo descriptivo, con abordaje
cuantitativo. Se aplicaron dos cuestionarios a 86 profesores médicos del curso de medicina de la PUC-Goias:
una evaluacioén socio-demografica y otra de conocimientos e interés en la ética médica. Se realizé un analisis
descriptivo, la prueba de Kolmogorov-Smirnov, Spearman, Mann-Whitney, chi-cuadrado y la prueba t (<0,05).
Los resultados muestran que los profesores médicos conocen el Cédigo de Etica Médica y lo recomiendan
en el trascurso de todos los mddulos del curso. Una minoria actualiza sus conocimientos sobre éste con fre-
cuencia, lo leyo totalmente y lo utilizan en la preparacién de sus clases. Se concluye que cuanto mayor es la
autoevaluacion de conocimientos acerca de la ética médica y la importancia de ésta para su propia formacion
profesional, mayor es también el interés en utilizar el Codigo en la relacién con los estudiantes, especifica-
mente en la elaboracién y ejecucion de las clases.

Palabras-clave: Educacion médica. Ensefianza. Etica médica.

Abstract
Perspectives of professors of medicine about medical ethics

This article aims to characterize the perspectives of professors from a medicine course about medical ethics.
It is a descriptive cross-sectional study with a quantitative approach. Two questionnaires were applied to the
86 professors of the medicine course at PUC-Goias: a socio-demographic questionnaire and another which
assessed knowledge and interest in medical ethics. A descriptive analysis was performed using the Kolmo-
gorov-Smirnov, Spearman, Mann-Whitney, chi-square and t tests (<0.05). The results found that the medical
professors are aware of the Code of Medical Ethics and recommend its application during all modules of the
course. A minority updated their knowledge of the subject frequently, have read the code completely and
used it to prepare their lessons. We concluded that the higher the self-assessment of knowledge about me-
dical ethics and the importance of this for the professor’s own training, the greater the interest in using the
Code in relation to his or her students, specifically in the preparation and implementation of lessons.
Keywords: Education, medical. Teaching. Ethics, medical.
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A carreira de docente médico nos cursos de
medicina nas universidades brasileiras em geral se
inicia sem o devido acompanhamento institucional
e pedagdgico desses professores. Dos professores
de medicina, em especial os médicos, além das
competéncias técnicas da profissdo, sdo requeridos
atributos didatico-pedagdgicos que ndo apenas faci-
litem o acesso dos académicos aos conhecimentos
basicos, permitindo que desenvolvam habilidades
técnicas e humanisticas, mas também que os des-
pertem para a compreensdo das necessidades da
comunidade em que se inserem.

Além disso, é frequente que a carreira de do-
cente médico se inicie pela possibilidade de ganho de
status profissional do médico e progrida a medida que
alcanga os estdgios que estruturam a carreira acadé-
mica. Somem-se a isso o reconhecimento profissional
e a aceitac¢do cientifica, elementos que influem na as-
censdo da remuneragdo. A passagem de um estdgio
para outro é vinculada tanto aos esforgos profissio-
nais quanto aos méritos pessoais?. A grande maioria
dos docentes médicos tende a iniciar sua carreira no
ensino sem a necessaria formagdo pedagogica’.

O papel do professor de medicina tem mudado
nos ultimos tempos. O tradicional docente transmis-
sor de conhecimento esta dando espaco ao facilitador
da aprendizagem. No Brasil, as Diretrizes Curriculares
Nacionais para os cursos de medicina dispdem, em
seu artigo 26, que o curso de graduagdo em medicina
terd projeto pedagdgico centrado no aluno como su-
jeito da aprendizagem e apoiado no professor como
facilitador e mediador do processo, com vistas a for-
magdo integral e adequada do estudante*. O docente
ndo precisa apenas ter vocagdo para o ensino, mas
também ter competéncia, atitude, dedicagdo e co-
nhecimento dos deveres e direitos éticos®.

Os novos cursos de medicina adotam metodo-
logias ativas, estratégias aplicadas no decorrer do
curso, entre as quais se priorizam a “metodologia da
problematiza¢do” e a “aprendizagem baseada em
problemas”. Com essa abordagem, observa-se que,
no contato diario com seus alunos, os docentes mé-
dicos tém-se consolidado ainda mais como fontes
de experiéncia e formadores de opinido a respeito
de condutas e carreiras médicas. Em muitos casos,
essa relacdo manifesta a forte influéncia do pro-
fessor sobre o aluno, principalmente em razido da
confianga que ele deposita nas palavras e condutas
de seu mestre, e na reciprocidade do processo de
ensino-aprendizagem. E fato que, no curso de me-
dicina, a relacdo entre ambos caracteriza-se pela
influéncia direta do professor nas futuras atitudes e
habilidades do aluno?.
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Hoje, diante das transformacgGes antes men-
cionadas e das grandes mudangas por que vem
passando a medicina nos ultimos anos, tornou-se de
grande relevancia o estudo da ética médica, a fim de
compreender a realidade do exercicio profissional e
antecipar novas situagées que poderiam impor-se
a vida do futuro médico. Assim, para fortalecer o
exercicio da medicina, a ética médica se traduz em
um codigo de ética que regula a conduta médica por
meio de dispositivos a serem seguidos pelos profis-
sionais.

No Brasil, o atual Cédigo de Etica Médica
(CEM) entrou em vigor em 13 de abril de 2010, apds
dois anos de trabalho, conferéncias e revisdes com
médicos e entidades da sociedade civil, passando a
incorporar a nova concepg¢ao da relagdo médico-pa-
ciente, com o objetivo de atender as necessidades
da populagdo, além de garantir o exercicio pleno
da medicina. Essa versdo atualizada e revisada do
codigo também contemplou novas questdes, como
cuidados paliativos, énfase na autonomia do pacien-
te e reproducdo assistida. Composto de 25 principios
fundamentais do exercicio da medicina, 10 normas
diceoldgicas, 118 normas deontoldgicas e 4 dispo-
sicBes gerais® o CEM é importante ndo apenas por
englobar os avancos cientificos e suas implicagGes
na pratica médica, mas também por voltar-se a as-
sisténcia digna e equanime aos cidadaos’.

A formagdo humanistica do aluno é diretriz
curricular para o ensino médico no Brasil e, como
tal, destina-se a promover 1) a aquisicdo de conhe-
cimentos especificos da area de humanidades, 2) o
desenvolvimento de habilidades de comunicagdo e
construgdo de vinculos e 3) o desenvolvimento de
comportamento moral adequado as boas praticas
em medicina*®. Pretende-se, com essa perspectiva
humanistica, que o futuro médico seja capaz de es-
tabelecer relagGes intersubjetivas orientadas pela
técnica, pela ética médica e pelo agir comunicativo?®.

A década de 1960 foi marcada pelo cresci-
mento do estudo de ética nos cursos de medicina
do Brasil. A proposta de uma base curricular para
o ensino de ética nas faculdades de medicina em
19837 significou novo avango da disciplina no pais.
De modo geral, o inicio do ensino de ética médica
para a formagdo dos futuros médicos foi gradual
e com numero de horas/aula reduzido e sempre li-
gado a cadeira de medicina legal, na maioria das
escolas médicas*°.

Nas escolas médicas atuais, percebe-se a
crescente valorizagdo do desenvolvimento da pos-
tura ética e do pensamento reflexivo, construidos
a partir das disciplinas de Etica Médica e Bioética,
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bem como de condutas assimiladas em sala de aula,
cenarios de pratica académica, laboratdrios e, prin-
cipalmente, conforme explicitado, na observagdo de
caracteristicas peculiares dos professores®.

Diante do exposto e considerando as atuais
transformagdes dos cursos de medicina no Brasil,
especialmente no que tange as metodologias pe-
dagdgicas ativas, verifica-se a importancia cada vez
maior de privilegiar o ensino de ética médica e a con-
sulta direta e constante do CEM por parte do futuro
médico. E ele que garante ao médico a preservagdo
de sua independéncia profissional, haja vista sua
preocupag¢do de mediar os conflitos e de resguardar
o profissional de influéncias desmedidas de empre-
gadores, da industria e dos interesses puramente
empresariais’. Além disso, o CEM estabelece deve-
res para o exercicio da medicina e institui meios de
cobrar a atuacdo de maus profissionais e, com isso,
proteger a sociedade.

Portanto, o foco da andlise da problematizacdo
empreendida neste artigo situa-se nas perspectivas
dos docentes médicos do curso de medicina da
PUC-Goids a respeito da ética médica, refletindo
sobre os possiveis impactos na formag¢do do aluno
de medicina. Ou seja, o presente estudo propde-se
caracterizar os pontos de vista dos docentes médi-
cos do curso de medicina dessa instituicdo acerca da
ética profissional.

Método

Trata-se de estudo transversal descritivo de
abordagem quantitativa que objetiva analisar a
relacdo entre a frequéncia de caracteristicas de fe-
némenos de determinada populagdo em recorte de
tempo e lugar determinados®’. Esse tipo de estudo
destina-se a descrever a realidade e ndo a explica-la
ou nela intervir®2.

A pesquisa foi realizada mediante a aplicacdo
de dois questionarios aos docentes médicos do De-
partamento de Medicina da Pontificia Universidade
Catdlica de Goias (PUC-Goids). Em principio, pla-
nejou-se a realizacdo de estudo censitario; porém,
as circunstancias permitiram entrevistar 86, pouco
mais da metade (51,8%) do total de 166 docentes
médicos que estavam em pleno exercicio de suas
funcBes laborais na instituicdo, no periodo da coleta
de dados, realizada entre fevereiro e agosto de 2015.

Foram utilizados dois instrumentos de
pesquisa em forma de questionario, um sociode-
mografico e outro de avaliagdo do conhecimento
e interesse em ética médica, ambos anexados ao
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final. Esse ultimo, criado e validado por Almeida
e colaboradores®3, é autoaplicavel, com questdes
de multipla escolha, destinado a professores, e
divide-se em trés blocos de perguntas: 1) caracteri-
zacdo do entrevistado (respeitando o anonimato);
2) percepgdo do ensino de ética médica; 3) avalia-
¢3o do conhecimento do Cédigo de Etica Médica.
Como esse questionario foi originalmente aplicado
e validado em um curso de medicina com metodo-
logias tradicionais de ensino, optou-se por fazer
algumas adaptacgGes, principalmente em relagédo
as terminologias préprias de curso de medicina
baseado em metodologias ativas como o da PUC-
-Goiads, em que nao ha, por exemplo, disciplinas, e
sim unidades.

Apods a aplicacdo dos dois instrumentos, foi
criado um banco de dados utilizando o software
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS),
versdo 16. As varidveis referentes ao tema estudado
foram destacadas e os resultados, obtidos primeira-
mente por meio de estatistica descritiva.

ApOs a analise descritiva, todas as variaveis
guantitativas foram verificadas pelo teste de norma-
lidade de Kolmogorov-Smirnov. As correlagGes das
variaveis quantitativas foram dadas pelo coeficiente
de correlagdo de Spearman e utilizaram-se os testes
ndo paramétricos de Mann-Whitney para a mediana
dos scores. As varidveis categoricas foram analisadas
pelo teste Qui-quadrado, e nas varidveis quantitati-
vas empregou-se o teste t, respeitando-se sempre o
grau de significancia de (p < 0,05).

Antes da aplicacdo do questiondario, o docen-
te médico leu e assinou o termo de consentimento
livre e esclarecido (TCLE), garantindo-se o sigilo e a
identidade do participante. Esta pesquisa estd ins-
crita na Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa
(Conep) e foi aprovada pelo Comité de Etica em Pes-
quisa (CEP) da Pontificia Universidade Catdlica de
Goias (PUC-Goias).

Resultados

Foram aplicados 86 questionarios com do-
centes médicos do Departamento de Medicina da
PUC- Goias. Desse total, 47,7% sdo do sexo femi-
nino e 52,3% do masculino. A média de idade dos
entrevistados foi de 42,92 anos (* 8,8), sendo a
idade minima 26 anos e a maxima 65 anos. Entre
os participantes, 66,3% consideraram-se de cor/
etnia branca; 29,1%, parda; 3,5% negra, e 1,1%, ou-
tra. Em relagdo ao estado civil, 74,4% sdo casados;
16,3%, solteiros; 8,1%, divorciados, e 1,2%, outros.

http://dx.doi.org/10.1590/1983-80422016241113



A maioria (70,9%) ndo exerce a docéncia em outra
instituicao de ensino, sendo apenas 29,1% os que a
conciliam com outra instituigao.

Os docentes que afirmaram conhecer as uni-
dades que discutem ética médica durante o curso de
medicina da PUC-Goias correspondem a parcela de
37,2%. Quando indagados se haviam lido a ultima
atualizacdo do CEM (editada pela Resolugdo CFM
1.931/2009), 58,2% assinalaram “parcialmente”;
8,1%, “nunca li”, e 33,7%, “completamente”.

Em relagdo a que momento do curso a ética
médica deve ser ensinada, 77,9% responderam que
deve ser no decorrer de todo o curso de medicina,
permeando as discussdes em todos os modulos, en-
quanto 2,3% assinalaram que deve ser ministrada
em curso extracurricular e 19,8% escolheram mo-
dulos especificos. Sobre a frequéncia de atualiza¢do
em ética médica, 32,6% responderam que se atua-
lizam “raramente”; 29,1%, “anualmente”; 12,8%,
“semestralmente”; 20,8%, “mensalmente”, e 4,7%,
“nunca”. As principais fontes de atualizagdo em éti-
ca médica foram revistas especializadas (38,4%),
internet (31,4%), congressos/foruns (16,3%), revis-
tas leigas (2,3%) e outra fonte (11,6%). Indagados se
utilizavam o CEM como fonte de consulta para a ela-
boragao e realizagdo de aulas do curso de medicina,
43% afirmaram que “sim”; 31,4%, “ndo”, e 25,6%,
“superficialmente”.

Quanto a nota de autoavaliagdo do conheci-
mento em ética médica questionada em escala de
1 a5, identificou-se a média de 3,51 (+ 0,81) assim
distribuida: 2,3%, nota 1; 7%, nota 2; 33,7%, nota 3;
51,2%, nota 4; e 5,8%, nota 5. Usando a mesma es-
cala para avaliar a importancia da ética médica para
a formagdo profissional, comparada as outras unida-
des, observa-se a média de 4,76 (+ 0,46), conforme
0s seguintes percentuais de notas atribuidas: 1,2%
para nota 3; 22,1% para nota 4; e 76,7% para nota 5.

As questdes referentes a avaliacdo do conhe-
cimento acerca do CEM testado no terceiro bloco
do questiondrio tinham como opgbes de respos-
ta “verdadeiro”, “falso” e “ndo sei”. A analise dos
dados mostrou quantidade de acertos muito ex-
pressiva em relagdo as questdes apresentadas, bem
como resultados significativos, conforme os dados
de cada uma das questdes explicitadas na Tabela 1
a seguir.

Na analise, observou-se correlagdo entre
o conhecimento das unidades que discutem éti-
ca médica durante o curso de medicina e o CEM
como fonte de consulta para a elaboragdo e rea-
lizagdo das aulas (p < 0,05). Ou seja, quanto mais

http://dx.doi.org/10.1590/1983-80422016241113
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os docentes médicos conhecem as unidades de
ética médica do curso de medicina, mais estdo
inclinados a utilizar o cédigo como consulta para
suas aulas. Verificou-se também que os docentes
médicos que leram a ultima atualizacdo do CEM,
editada pela Resolugdo CFM 1.931/2009, utilizam
esse conhecimento na elaboragdo e realizagao de
suas aulas (p < 0,05).

Tabela 1. Respostas corretas aos questionamentos
sobre o Cédigo de Etica Médica

Questoes Acertos P sig.

O CEM normatiza as relagdes entre
médicos, médicos e pacientes,
médicos e outros profissionais da
area de saude

89,5% | <0,05

Médicos, enfermeiros e outros
profissionais da area de saude 77,9% < 0,05
estdo submetidos ao CEM

O CEM é punitivo 77,9% < 0,05

O CEM trata diretamente sobre

0,
“barriga de aluguel” 34,9% <0,68

O CEM trata diretamente sobre

L . 98,8% | <0,05
sigilo profissional

O CEM trata diretamente sobre

0,
greve de médicos 65,1% <005

O CEM trata diretamente sobre

. 53,5% < 0,05
aids

O CEM proibe a clonagem de seres

47,7% < 0,05
humanos

Ao prescrever uma receita com
grafia ilegivel, o médico infringe 98,7% < 0,05

artigo do CEM

E interessante notar que, ao serem indagados
sobre a frequéncia com que procuram se atualizar
sobre questdes de ética médica, os docentes que
responderam “nunca” ndo fazem uso da ética mé-
dica para elaborar e ministrar suas aulas (p < 0,05).
Por outro lado, os docentes médicos que se atua-
lizam com maior frequéncia tendem a ser os que
mais recorrem a ética médica em suas aulas e os
que utilizam revistas especializadas da area para se
manter atualizados (p < 0,05).

Outro dado importante é que os docentes
médicos que se atribuiram nota 4 (51,2%) ou nota
5 (5,8%) acerca de seu conhecimento de ética médi-
ca geralmente sdo aqueles que mais utilizam o CEM
para elaboracgdo e realizagdo de suas aulas durante
o curso de medicina (p < 0,05).

Rev. bioét. (Impr.). 2016; 24 (1): 118-27
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Discussao

A partir dos resultados apresentados, pode-se
tecer clara caracterizagdo da perspectiva dos docen-
tes médicos acerca de seus conhecimentos sobre o
CEM, bem como da importancia por eles atribuida
ao ensino da ética médica no curso de medicina.
Foi possivel extrair dados significativos acerca do
conhecimento sobre ética médica e a aplicabilida-
de do cdédigo durante o curso. A respeito disso, um
aspecto que chama a atengdo nos dados é a grande
relevancia do exercicio constante da autoavaliagdo
docente ™.

Hoje, diante dos grandes desafios enfrentados
no ambiente de ensino, uma das maneiras de o do-
cente médico desenvolver o conhecimento seria por
meio da autoavaliacdo, levando-o a reflexdo critica
sobre o que pode ser aprimorado em sua fungdo .
Corroborando essa perspectiva, os dados mos-
traram, de maneira significativa, que os docentes
pesquisados que atribuiram nota maior na avaliagdo
de seu conhecimento sobre ética médica sdo os que
mais utilizam o CEM como fonte de consulta para as
discussdes em sala de aula.

Pesquisa realizada pelo Conselho Regional
de Medicina do Estado de S3o Paulo (Cremesp) e
analisada por Scheffer e Callegari’, evidenciou que
a ampla maioria dos profissionais pesquisados ja
tiveram contato com o novo CEM. Além disso, os
autores observaram que o CEM é fonte de consulta
rotineira, vez que seu texto é de facil interpretacédo
e abrangéncia. No presente estudo, pode-se notar
que nos docentes médicos questionados também se
verificou essa tendéncia. Esse fato estd em conso-
nancia com a literatura que preconiza a importancia
da incorporac¢do do CEM tanto a pratica médica dia-
ria quanto a docéncia’.

Se, por um lado, a maioria dos docentes médi-
cos afirmou ter tido contato com a Ultima atualizacdo
do CEM e utiliza-la como fonte de consulta periddi-
ca, por outro, a minoria relatou ndo ter feito sequer
sua leitura. Tal fato trara reflexos negativos a forma-
¢ao profissional do estudante, ja que a atuagao do
médico esta inegavelmente ligada a sua concepgdo
intelectual dos principios que norteiam a vida profis-
sional e académica. Assim, o ensino médico torna-se
de certo modo responsavel pela cultura na pratica
médica, de sorte que a ele tem sido atribuida, de
forma generalizada, a ineficiéncia do processo de in-
telectualizacdo dos profissionais de saude .

Em estudo que avaliou o conhecimento da
ética médica entre graduandos de medicina?’®,

Rev. bioét. (Impr.). 2016; 24 (1): 118-27

identificou-se que existe variacdo quanto a evo-
lugdo dos estudantes no decorrer da graduagdo e
que os alunos do periodo de internato ndo tiveram
ganhos significativos de conhecimento acerca do
CEM, evidenciando, assim, a ineficiéncia do ensino
em somente um periodo. Por isso, o estudo propde
o ensino de ética médica em todos os periodos do
curso. Os dados analisados no presente trabalho
corroboram esse achado, ja que se constatou que
a maioria dos docentes médicos questionados de-
clarou-se favoravel a inclusdo do ensino da ética
médica em todos os mddulos do curso de medici-
na. Os docentes médicos também atribuiram alta
relevancia a ética médica em relagdo as demais uni-
dades do curso.

E imprescindivel que, em cursos de medicina
pautados por metodologias ativas, existam profes-
sores conscientes da importancia de seu papel de
motivador do conhecimento. Estudo que analisou
a formacdo ética e humana no curso de medicina
da Universidade Federal do Rio Grande do Norte
(UFRN)?Y revelou a tendéncia nacional de adequar
as universidades ao ensino embasado na ética e
nas humanidades. O estudo recomenda que os cur-
sos de medicina tentem reiteradamente encontrar
meios que possam garantir: 1) o ensino da ética
em todos os modulos; 2) o compromisso e a capa-
citagdo dos docentes; 3) metodologias ativas e; 4)
instrumentos de avaliagdo adequados.

Este trabalho identificou que os docentes mé-
dicos entrevistados caminham nessa direcdo, ja que
a maioria afirmou conhecer completamente ou su-
perficialmente tanto as unidades de ética médica do
curso quanto a ultima atualizagdo do CEM. Some-se
a isso o fato de que praticamente todos atribuiram
nota 4 ou 5 para avaliar a importancia da unidade
de ética médica em relagdo as outras unidades do
curso de medicina.

Quanto ao terceiro bloco apresentado no
questionario para os docentes médicos que avaliou
diretamente o conhecimento sobre os artigos do
CEM foram obtidos resultados semelhantes a outros
estudos que utilizaram o mesmo instrumento **8, As
questdes que obtiveram acertos semelhantes a es-
sas pesquisas foram as que tratam de temas gerais,
como a relagdo médico-paciente, sigilo, aids, clona-
gem humana e grafia ilegivel. Ja as diferencas quanto
aos outros estudos foram em relagdo as questdes
que versaram sobre o cardter punitivo ou ndo do
CEM, sobre a subordinagdo ou ndo de outros profis-
sionais de salide ao CEM e sobre greve de médicos.

De modo geral, os docentes médicos da PUC-
-Goids obtiveram porcentagem de acerto maior. O
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fato de os professores atuarem em curso de me-
dicina que utiliza metodologias ativas pode ser
elemento que contribuiu para tal diferenga. Ha al-
gum tempo sabe-se que o modelo biomédico de
ensino e, especificamente, o de ensino da ética
médica necessita mudancas, mediante a ado¢do de
novas metodologias que enfatizem a qualidade dos
docentes e dos futuros médicos.

As metodologias ativas vém sendo sugeridas
sistematicamente pela literatura cientifica dos ul-
timos anos. Para Camargo e colaboradores?, os
paradigmas pedagogicos adotados no ensino da éti-
ca médica e da bioética devem ser repensados. Em
pesquisa sobre a opinido de sextanistas de medicina
acerca de ética e bioética, os autores relatam que,
segundo os pesquisados, as aulas tradicionais de au-
ditério ndo sdo produtivas, o que sugere a utilizagdo
de recursos pedagdgicos em grupos menores, de
modo a permitir discussdo mais aprofundada, além
do contato mais préximo com o professor e demais
colegas. Somem-se a isso as constantes sugestdes
dos alunos para discussdo conjunta de casos reais,
ou de casos ficticios com que poderiam deparar em
algum momento da vida profissional. Considerando
esses preceitos pedagogicos, os alunos poderiam
se sentir mais bem preparados para a resolugdo
de problemas de ordem ética. Outro estudo, sobre
ensino de ética na graduagdo, parte do principio
de que novos modelos metodoldgicos, assim como
a formacgdo e a atitude do docente, sdo essenciais
para a eficacia do processo ensino-aprendizagem .

No presente trabalho, houve resultados
estatisticamente significantes, que permitiram re-
fletir sobre as perspectivas dos docentes médicos.
Identificou-se que o docente que mais conhecia
as unidades do curso de medicina que trabalham
a ética médica foram aqueles que mais utilizavam
o CEM como fonte de consulta. E importante que
o docente médico esteja atento ao curriculo, para
saber qual é o contato prévio do estudante com a
unidade, ter nogdo de seu nivel de aprendizagem e,
consequentemente, refletir e aprimorar sua pratica
pedagdgica, em especial os métodos de avaliagdo.
Em particular, o curso que se desenvolve por meio
de metodologias ativas define bem essa funcdo
de avaliador como especificidade da docéncia, em
que o professor no exercicio de qualquer uma de
suas atividades é também avaliador do seu proprio
desempenho, do desempenho do estudante, do de-
sempenho de seus pares e de todo o processo de
ensino-aprendizagem .

Observou-se que os docentes médicos atuali-
zados com a leitura do CEM estdao mais inclinados
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a utiliza-lo como fonte de consulta para as aulas.
Esse fato mostra o interesse de se utilizar do CEM na
abordagem dos estudantes. Nos cursos de medicina
que empregam metodologias ativas, esse preparo
prévio para as discussdes confere ao professor o
respaldo suficiente para exigir dos alunos a demons-
tracdo do conhecimento adquirido por meios de
avaliagGes formativas. Com isso, o docente médico
tende a assumir seu papel com mais rigor, devendo
ser competente e ter pleno conhecimento da unida-
de tematica pela qual é responsavel. Isso também
requer o estudo e formacgdo continuados 2.

Outro aspecto identificado refere-se ao fato
de que os docentes que estudam frequentemente
o CEM sdo os que mais o utilizam como fonte de
consulta para as aulas, e os que julgam importan-
te a discussdo constante da ética médica durante
0 curso sdo os que tendem a utiliza-la em suas au-
las. No capitulo 1 do CEM, que trata dos principios
fundamentais, fica clara a competéncia do médico
para aprimorar continuamente seus conhecimen-
tos e usar o melhor do progresso cientifico em
beneficio do paciente®. Para manter a competén-
cia profissional e a experiéncia clinica, a formacdo
complementar deve ser aperfeicoada. O que se
aprende com os professores na fase preliminar da
educacdo constitui apenas a fundagdo do edificio do
conhecimento médico, devendo ser, portanto, con-
tinuamente ampliado e atualizado?%.

Para muitos que procuram reorientagao pe-
dagodgica em periodos de mudanca, é essencial a
participacdo ativa dos alunos no processo de aprendi-
zagem, a fim de favorecer a transformagao e a formagao
de profissionais competentes, com amplo saber cienti-
fico, ético e humanistico, e imbuidos de compromisso
social e ético. A atencdo as necessidades individuais e
coletivas, o trabalho educativo de cada unidade do cur-
so devem ser as prioridades da atual configuragdo do
projeto educacional das escolas médicas .

A docéncia precisa ser incorporada a identida-
de do profissional, ndo se restringindo a ser somente
atividade complementar a profissio médica. Ao
docente ndo basta apenas competéncia cientifica,
exigem-se também formacdo didatico-pedagdgica
consistente, bom relacionamento interpessoal e ca-
pacidade de desenvolver postura critica e reflexiva
nos alunos. O professor médico torna-se a grande
referéncia do estudante, na medida em que co-
nhece o plano de curso da escola médica e utiliza o
CEM para refletir sobre os conhecimentos da ética
médica, de modo que os futuros profissionais em
formacdo fiquem a par das novas demandas advin-
das da sociedade?.
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Consideragoes finais

Este estudo permitiu concluir que a maioria
dos docentes médicos da PUC-Goids conhece o Co-
digo de Etica Médica e recomenda seu ensino no
decorrer de todos os médulos do curso de medi-
cina. Contudo, somente a minoria atualiza-se com
frequéncia, leu totalmente o CEM e o utiliza na ela-
boragdo das aulas. Portanto, os participantes que
conhecem e estdo atualizados sobre o Cddigo de
Etica Médica sdo mais propensos a emprega-lo na
preparagao de suas aulas.

Conclui-se também que, quanto maiores as
notas de autoavaliacdo do conhecimento a respei-
to de ética médica e as notas sobre a importancia
da ética médica para a prépria formacgdo profissio-
nal, maior o interesse dos docentes em utilizar o
CEM na relagdo com os alunos, especificamente na
elaboracgdo e realizacdo das aulas e na atualizacao
continua e necessaria para exercicio do trabalho
docente.

E urgente a necessidade de gerar mudancas
cada vez mais significativas no processo de forma-
¢do médica. A influéncia da conduta do docente
médico e a relagdo humanizada com os pacientes
justificam uma andlise acerca do comprometimento
maior dos professores com o ensino de ética médica
e com a promog¢do do conhecimento do CEM nos
cursos de medicina. Assim, torna-se necessaria a
reflexdo sobre os conhecimentos dos docentes mé-
dicos a respeito do CEM, ja que o professor é visto

Referéncias

pelo académico como grande referencial na cons-
trucdo de sua futura profissao.

O curso de medicina da PUC-Goids abre a
possibilidade de provocar os docentes quanto a
certas questOes. Pautadas pela horizontalidade do
conhecimento, as metodologias ativas estimulam o es-
tudante a reflexdo critica, levando-o, juntamente com
seu mestre, a ampliar o interesse sobre a ética médica.
Verifica-se, na literatura, que atitudes mais centradas
no paciente podem ser atribuidas ao modelo curricu-
lar baseado em metodologias ativas . Assim, infere-se
que o posicionamento inovador do curriculo do curso
de medicina da PUC-Goias pode estar relacionado
com os elevados percentuais positivos das questdes
que envolvem o interesse pela aplicagdo do CEM na
relagdo com os estudantes, bem como o conhecimen-
to do docente sobre ética médica em geral.

Portanto, como afirmam Andrade e colabora-
dores, é esperado que o futuro médico assuma um
perfil diferenciado, baseado na formagdo de atitudes
positivas e na superagéo ou ao menos na tomada de
consciéncia de posturas conflituosas e preconceituosas,
agindo na sociedade de forma critica, transformadora,
humanista®. A essa afirmacdo, é possivel acrescentar,
com base nos resultados apontados no presente arti-
go, a importancia dos principios éticos presentes no
CEM para a formagdo do futuro profissional. Ao do-
cente médico cabe o dever de conduzir seus alunos
para essa dire¢do, orientando-os quanto a importan-
cia de o médico manter-se mais e mais atento ao que
preconiza o Cédigo de Etica Médica.
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1. Idade:

2. Sexo:
) Feminino
) Masculino

—_——

. Cor/Etnia
) Branco
) Negro
) Pardo
) indio
) Outra

—_—~——— W

. Estado civil:
) Solteiro
) Casado
) Viuvo
) Divorciado
) Outros

—_~———
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Anexo

Questiondrio sociodemografico

5. Ano de graduagdo em medicina:

6. Instituicdo em que se graduou em medicina:

7. Ano de ingresso como docente no curso de medicina
da PUC-Goias:

8. Especialidade médica:

9. Carga horaria semanal dedicada ao curso de medicina
da PUC-Goias:

10. Exerce a docéncia em outra institui¢do de ensino?
() Sim. Qual?
( ) Nao

http://dx.doi.org/10.1590/1983-80422016241113
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Avaliagao do conhecimento do CEM e do interesse em ética médica entre docentes médicos

Tempo de formado (anos):
Tempo de docéncia no ensino superior (anos):

1. Vocé conhece as unidades que discutem ética médica
durante o curso de medicina da PUC-Goias?
()Sim ( )N&o ( )Superficialmente

2. Voce leu a Ultima atualizacdo do Cédigo de Etica Médica
(Resolugdo CFM 1.931/2009)?
() Completamente ( ) Parcialmente ( ) Nuncali

3. Em sua opinido, em que momento do curso deve ser
ensinada a unidade de ética médica?
Mddulo
( ) Todos os mddulos
() Unidade extracurricular
() Ndo é essencial durante a graduacgdo

4. Com que frequéncia vocé se atualiza sobre ética médica?
() Nunca

( ) Raramente

() Anualmente

( ) Semestralmente

() Mensalmente

5. Qual sua PRINCIPAL fonte de atualizagdo a respeito de
ética médica?

() Revistas leigas

() Revistas especializadas

() Internet

() Congressos/foruns/afins

() Outra

6. Vocé utiliza o Codigo de Etica Médica como fonte de
consulta para a elaboragdo e realizagao de suas aulas?
()Sim ( )N&o ( )Superficialmente

Nas questdes 7 e 8, assinale um valor na escalade 1a 5,
sendo 1 o minimo e 5 0 maximo.

7. Como vocé avalia o seu conhecimento a respeito de
ética médica em geral?

5 4 3 2 1|

Fonte: adaptado de Almeida e colaboradores *3.

http://dx.doi.org/10.1590/1983-80422016241113

8. Para sua formagdo como médico, comparada as outras
disciplinas, como vocé avalia aimportancia da ética médica?

5 4 3 2 1

Nas questdes de 9 a 17, avalie as afirmagbes e marque
verdadeiro ou falso.

9. 0 Cédigo de Etica Médica normatiza as relagdes entre
médicos, médicos e pacientes, médicos e outros profissio-
nais da area de saude.

() Verdadeiro ( ) Falso ( ) N&o sei

10. Médicos, enfermeiros e outros profissionais da area
de satide estdo submetidos ao Cédigo de Etica Médica.
() Verdadeiro ( )Falso ( ) N&o sei

11. O Cddigo de Etica Médica é punitivo.
() Verdadeiro ( ) Falso ( ) N&o sei

12. O Cddigo de Etica Médica trata diretamente sobre
“barriga de aluguel”.
() Verdadeiro ( )Falso ( ) N&o sei

13. O Cédigo de Etica Médica trata diretamente sobre si-
gilo profissional.
() Verdadeiro ( ) Falso ( ) N&o sei

14. O Cédigo de Etica Médica trata diretamente sobre gre-
ve de médicos.
() Verdadeiro ( ) Falso ( ) N&o sei

15. O Cédigo de Etica Médica trata diretamente sobre
aids.
() Verdadeiro ( ) Falso ( ) N&o sei

16. O Codigo de Etica Médica proibe a clonagem de seres
humanos.
() Verdadeiro ( )Falso ( ) N&o sei

17. Ao prescrever uma receita com grafia ilegivel, o médi-
co infringe um artigo do Cédigo de Etica Médica.
() Verdadeiro ( )Falso ( ) N&o sei
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