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RESUMO

Objetivo: avaliar o crescimento do conhecimento dos integrantes da Liga de Trauma, Reanimacao e Emergéncia em comparagdo com
um grupo nao participante, de caracteristicas semelhantes, na Universidade Federal Fluminense. Métodos: foram avaliados 50 ligantes
e 50 ndo ligantes (grupo controle), através de questionérios aplicados no inicio e no fim de um ano letivo. Foi utilizado um modelo linear
generalizado, com efeito de interacdo entre grupos e provas (comparacoes multiplas com correcao de Bonferroni). Foram incluidas como
varidveis de controle: sexo, periodo, idade e realizagdo de algum outro curso sobre tema similar. Resultados: observou-se um incremen-
to de 22 pontos percentuais (p<0,001) para o grupo com mais de 75% de presenca na Liga em comparagdo aos oito pontos do grupo
controle (p<0,05). Nao houve crescimento com significdncia estatistica para o grupo com menos de 75% de presenca. Conclusao: o
crescimento de conhecimento foi significativamente maior no grupo assiduamente participante da Liga, o que reforca sua importancia
na complementagdo do conteuido tradicional dos cursos de medicina.

Descritores: Ensino. Educagao Médica. Estudantes de Medicina. Emergéncias. Traumatologia.

INTRODUCAO

Onumero de escolas de medicina no Brasil vem au-
mentando progressivamente, com uma média de,
aproximadamente, 19 mil médicos formando-se a cada
ano'. Atualmente, o pais conta com 279 universidades
publicas e privadas, atrds apenas das 381 escolas na
india, pais com a primeira posicdo no ranking mundial
e com populacdo seis vezes maior do que a brasileira’.
A manutencdo da qualidade de ensino é fundamental
e, ainda mais relevante, quando relativa ao aprendizado
de trauma e emergéncia, em virtude da ocupacdo dos
plantdes em Unidades de Pronto Atendimento (UPA)
e prontos socorros por médicos recém-graduados?.

Segundo os dados do Sistema de Informacoes
sobre Mortalidade (SIM), ocorreram 152.135 mortes
por causas externas no Brasil em 20153, Esse numero
representa, nesse mesmo ano, a terceira principal causa de
6bitos no pais, atrds apenas da mortalidade por doencas
do aparelho circulatorio e neoplasias®. Os investimentos
em trauma no Brasil sdo de aproximadamente
R$300,00 per capita por ano, com custos que chegam

a R$100.000,00 em vitimas graves*. Adicionalmente, o

impacto dos acidentes e da violéncia na questdo social
pode ser verificado pelo aumento de 30% nos Anos
Potenciais de Vida Perdidos (APVP), observado nas Ultimas
décadas. Essa tendéncia ndo é acompanhada pelo indice
por causas naturais, que ao contrario, se encontra em
declinio. As emergéncias clinicas igualmente implicam em
custos diretos e indiretos com consultas, procedimentos,
internacdes e perda de produtividade. Os gastos com
urgéncias sdo em torno de trés vezes maiores do que as
despesas com internagdes eletivas, unidade de terapia
intensiva e servicos profissionais®.

Apesar da relevancia do tema, em quase
a totalidade das universidades brasileiras, ndo ha
programas para ensino de trauma e emergéncias médicas
na matriz curricular do curso de medicina?. Para mudar
essa realidade, de maneira ainda incipiente, em 2013,
foi promulgada a Lei 12.871 que, no artigo 42, inciso |,
institui uma carga horaria de ao menos 30% do internato
médico da graduacdo na Atencdo Basica e em Servico
de Urgéncia e Emergéncia do SUS®. Como metodologia
complementar, uma relevante parcela desse conteddo
vem sendo contemplada por atividades extracurriculares
como as Ligas Académicas (LA).

1 - Universidade Federal Fluminense, Faculdade de Medicina, Niterdi, RJ, Brasil. 2 - Universidade Federal Fluminense, Departamento de Epidemiologia

e Bioestatistica, Niterdi, RJ, Brasil.
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As Ligas sdo formadas por estudantes de
cursos da area da saude, coordenadas por profissionais
associados a instituicdo ou ao hospital de ensino’ e regidas
por estatuto proprio. Ofertam basicamente estruturas
gue abarcam o tripé ensino, pesquisa e extensao, através
de semindrios, aulas, discussdes, apresentacdes de casos
clinicos, atividades praticas, contato com pacientes,
estagios, publicacées de artigos, entre outros. As ligas
sdo mantidas por um sistema financeiro autossustentavel,
no qual sdo fornecidos cursos e workshops, e sdo
arrecadados fundos provenientes de patrocinios de
empresas e bolsas universitarias. Sao entidades que vem
conquistando progressivamente espaco no ambiente
universitario em virtude do seu potencial de contribuicdo
no ensino®. No entanto, o impacto proporcionado pelas
Ligas sobre o desenvolvimento cognitivo, sobre a funcdo
pedagdgica dentro das instituicdes e sobre o rendimento
académico dos estudantes, é pouco estudado®'°.

A Liga de Trauma, Reanimacao e Emergéncia
(LITRE) é um projeto da Universidade Federal Fluminense
(UFF) associado ao Departamento de Cirurgia Geral
e Especializada da Faculdade de Medicina, composto
por graduandos de medicina e demais cursos da area
da saude, orientados por professores e profissionais
da proépria instituicdo e da rede de saude de Niterdi. A
LITRE surgiu com a missdo de estimular o estudo das
emergéncias clinicas e do trauma, visando a melhor
formacédo dos alunos e a qualidade no atendimento a
sociedade. E formada por 50 alunos, admitidos através
de processo seletivo estruturado a partir de aulas tedricas
em simposio oferecido com palestrantes convidados
de renomadas instituicdes. Sua diretoria é constituida,
principalmente, por aqueles ligantes que se destacaram
no decorrer do ano. Promove aulas tedrico-praticas,
ministradas quinzenalmente nas dareas pré-hospitalar,
emergéncia e intra-hospitalar; fornece estagios que visam
a aproximar os participantes com a atividade médica
e com os pacientes; incentiva trabalhos e pesquisas
cientificas; e realiza eventos voltados para a populacao.

O objetivo do presente estudo foi avaliar o
efeito das atividades oferecidas pela Liga de Trauma,
Reanimacdo e Emergéncia sobre o conhecimento
adquirido pelos seus participantes, quando comparados
a um grupo controle. Especificamente, pretendeu-se
verificar quantitativamente a efetividade do contetdo
desenvolvido pela LiTRE ao longo de um ano.

METODOS

Estudo prospectivo com  dois  grupos
balanceados por periodo académico. A varidvel de
exposicao foi a participacdo nas atividades da LiTRE, e a
avaliacao foi realizada em dois momentos: ao inicio das
atividades da Liga e em sua conclusdo, para a amostra
exposta, correspondendo aos meses de maio de 2016
e marco de 2017, respectivamente. E para o grupo ndo
exposto a liga, ou seja, de alunos que nao participaram
da liga naquele periodo, também foram realizadas duas
provas nos mesmos periodos do grupo de ligantes.

Os participantes foram convidados a responder
um questionario elaborado pelos diretores, composto por
20 questdes de multipla escolha desenvolvidas de acordo
com os contelidos programaticos demonstrados durante o
decorrer do curso, de maneira que cada questionario difere
de acordo com a categoria do participante (pré-hospitalar,
emergéncia, intra-hospitalar). As diferentes tematicas
abordadas durante as aulas tedrico-praticas semanais em
cada segmento justificam os diferentes questionarios,
de modo a relativizar o grau de aproveitamento de
acordo com a categoria do curso e periodo para nao-
ligantes. Dentre os contelidos avaliados nos questionarios
destacam-se questdes fundamentais a formacdo médica
como: suporte basico e avancado de vida, queimadura,
afogamento, desastre e acidente com multiplas vitimas,
trauma, acidente vascular isquémico e hemorragico,
choque, sepse, sindrome coronariana aguda, disttrbios
do equilibrio hidroeletrolitico e acido-basico, acesso a vias
étricas e cardioversao, cuidados pos-
parada e sedacdo. A aplicacdo dos mesmos foi realizada
pelos diretores responsaveis de cada darea respectiva,
apoés treinamento especifico para uniformizar a coleta
de dados. Os alunos ndo foram notificados de que os
testes eram iguais em ambas as aplicacbes e as questdes
ndo foram comentadas ou corrigidas para evitar uma
antecipacdo do segundo teste em relacdo ao primeiro.
Foram coletadas, ainda, variaveis relativas a idade, sexo,
frequéncia/assiduidade nas aulas, periodo no curso de
Medicina e participacao anterior em outro curso/atividade
de trauma e emergéncia.

Inicialmente a amostra foi composta por 112
estudantes do curso de Medicina na Universidade Federal
Fluminense, com uma frequéncia de resposta de 89,3%,

aéreas, terapias e

Rev Col Bras Cir. 2018; 45(1):e1482



Tedeschi

A experiéncia de uma Liga Académica: impacto positivo no conhecimento sobre trauma e emergéncia 3

de modo que ao final foram avaliados 100 questionarios
respondidos por alunos participantes do pré-hospitalar,
entre o terceiro e o quinto periodos, da emergéncia, entre
0 quinto e o sétimo periodos e do intra-hospitalar, entre
0 sétimo e o décimo periodos. Foram excluidos do estudo
todos os alunos participantes da liga que abandonaram
as atividades e/ou que se negaram a responder o
questiondario. O grupo controle foi estruturado por alunos
com 0s mesmos critérios de nimero de participantes e
periodo académico, escolhidos por sorteio aleatério.
Devido a grande variacdo de frequéncia/
assiduidade em aulas para os alunos que participaram do
curso, os ligantes foram reclassificados em grupos com
<50%, entre 50-75% e com >75% de presenca em aulas.
Foi realizada uma analise descritiva dos dados, com as
carateristicas basicas da amostra. As pontuacbes foram
classificadas em pontos percentuais de 0 a 100 de acordo
com a proporcao de acertos em ambas as provas. Para
avaliacdo das médias das notas na primeira (P1) e segunda
(P2) provas em cada um dos quatro grupos (controle,
assiduidades <50%, entre 50 e 75% e >75%) foi utilizado
um modelo linear generalizado (GLM) com efeito de
grupos e provas, € uma interagao entre grupos e provas,
controlando sexo, periodo, idade e realizacdo de algum
outro curso sobre tema similar. As comparagbes multiplas

das notas médias entre os grupos da interacdo foram
corrigidas pelo método de Bonferroni. As andlises foram
realizadas no Pacote Estatistico para Ciéncias Sociais
(Statistical Package for the Social Sciences - SPSS versao
21) para Windows. Em todas as analises foi considerado
um nivel de significancia de 5%.

A participacao foi inteiramente voluntaria e as
respostas foram anénimas. O Comité de Etica e Pesquisa
da UFF aprovou este estudo e todos os participantes
preencheram formuldrios de consentimento livre e
esclarecido (CAAE: 55267216.1.0000.5243).

RESULTADOS

A amostra do estudo foi constituida por 56 alunos
pertencentes ao grupo controle e 44 ligantes do curso da
LITRE. A média de idade dos alunos foi de 22,87 anos
(desvio-padrao (DP) de 2,93), estando 80% concentrados
entre 20 e 24 anos. Da amostra, 57% eram mulheres. A
maior parte dos participantes nao realizou outro curso de
trauma e emergéncia prévio (n=71). Os alunos estavam
matriculados entre o terceiro e o terceiro e o décimo
periodos da graduacdo de medicina, principalmente no
primeiro e segundo anos no inicio do estudo (Tabela 1).

Tabela 1. Caracteristicas da amostra em relagdo ao grupo controle e LiTRE e frequéncia de participacdo em nas atividades da Liga.

LITRE LITRE LITRE

Controle Total
bt =50%  50-75% (n=8;, =75% -
(n=56:56%) (1219:19%)  8%)  (n=17. 17%) "=100)
Fez a|gum outro curso Nao 39 (69,6%) 14 (73,7%) 4 (50,0%) 14 (82,4%) 71
na mesma area? Sim 17 (30,4%) 5(26,3%) 4 (50,0%) 3(17,6%) 29
Sexo Feminino 32(57,17%) 12(63,2%) 5(62,5%) 8(47,1%) 57
Masculino 24 (42,9%) 7 (36,8%) 3 (37,5%) 9 (52,9%) 43
22.ano 17 (30,4%) 12 (63,2%) 2 (25%) 2(11,8%) 33
Ano UEE 32 ano 24 (42,9%) 5(26,3%) 0 (0%) 13 (76,5%) 42
42 ano 11(19,6%) 1(5,3%) 5(62,5%) 2(11,8%) 19
52 ano 4(7,1%) 1(5,3%) 1(12,5%) 0 (0%) 6
Pré-hospitalar 18 (32,1%) 14 (73,7%) 2 (25%) 2(11,8%) 36
psaer%rggga‘;e Emergéncia 23 (41,1%) 4(Q21,1%)  0(0%)  14(82,4%) 41
Intra-Hospitalar 15 (26,8%) 1(5,3%) 6 (75%) 1(5,9%) 23
<20 1(1,8%) 2 (10,5%) 0 (0%) 0 (0%) 3
. L 20-24 47 (83,9%) 13(68,4%) 6 (75%) 14 (82,4%) 80
Faixa etaria
25-29 6(10,7%) 3(15,8%) 1(12,5%) 3(17,6%) 13
=30 2 (3,6%) 1(5,3%) 1(12,5%) 0 (0%) 4

LiTRE: Liga de Trauma, Reanimacdo e Emergéncia.
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Considerando os grupos ligante e controle
observa-se que a média de nota em ambas as provas é
mais elevada para o grupo ligantes, além disso observa-
se que ha um aumento proporcional nos dois grupos
(valor de p da interacdo nao significativo, p=0,081). A
figura 1 ilustra as respectivas médias dos grupos nos dois
momentos e os intervalos de 95% de confianca.

85

(DP=5,4) para entre 50% e 75% e de 81,6 (DP=7,0) para
mais de 75% (Tabela 2).

Tabela 2. Médias e desvios-padrédo para o percentual de acerto nas
provas inicial e final para os grupos controle, e trés grupos de ligantes.

Prova 1 Prova 2
Controle 51,4+ 1,93 59,4 + 1,95
LITRE = 50% 64,9 + 2,66 74,8 £ 3,04
LITRE 50-75% 65,8 + 3,83 68,4+ 2,76
LITRE = 75% 58,9+ 3,13 81,6 = 3,55
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Figura 1. Médias e respectivos intervalos de 95% de confianca para as
notas médias dos grupos controle e ligante da LiTRE entre as provas 1
e

Reclassificando os ligantes de acordo com a
assiduidade em aulas, a média de acertos na primeira
prova para o grupo controle foi de 51,4 pontos percentuais
(DP=3,8); para os ligantes com menos de 50% de
presenca foi de 64,9 pontos percentuais (DP=5,2); com
presenca entre 50% e 75% de 65,8 pontos percentuais
(DP=7,5); e, com mais de 75% de presenca a pontuacao
percentual média foi 58,9 (DP=6,1) (Tabela 2). Apos a
realizacdo das aulas e atividades, ou com o decorrer
de um ano letivo para nédo ligantes, a média de acertos
para os respectivos grupos foi de 59,4 (DP=3,8) para o
controle, de 74,8 (DP=6,0) para menos de 50%, de 68,4

*modelo GLM controlando por sexo, idade, ano escolar, e se fez outro
curso. Efeitos de grupos (p=<0,001), provas (p<0,001) e interacdo
grupos*provas (p<0,001).

Controlando as varidveis, sexo, ano escolar,
idade e realizacdo de outros cursos na area, o modelo
GLM apresentou um efeito de interacdo entre os grupos
e as duas provas (Tabela 2). Entdo foram feitas multiplas
comparagdes entre grupos e provas com correcdo de
Bonferroni (Tabela 3). Por exemplo, o acréscimo de oito
pontos percentuais médios (Tabela 2) da primeira para
segunda prova para o grupo controle foi estatisticamente
significativo, p=0,003 (Tabela 3). Os grupos de ligantes
com menos de 50% e com 50 a 75% de presenca
obtiveram, respectivamente, aumento de 9,9 e 2,6
na pontuacdo, percentual sem significancia estatistica
(p=0,121
aumento de 22,7 pontos percentuais médios dos ligantes
com mais de 75% de participacdo apresentou p<0,001
(Figura 2). A diferenca de 7,5 pontos percentuais na

e p=0,999, respectivamente). Contudo, o

primeira prova entre o grupo controle e LITRE com mais
de 75% de presenca ndo foi significativa (p=0,668),
sendo ambas as amostras iguais no inicio da pesquisa.

Tabela 3. Resultados dos valores de p das comparacées multiplas para interagdo entre grupos e provas com corre¢do de Bonferroni.

Valores de p corrigidos Controle LITRE =50% LITRE 50-75% LITRE =75%
por Bonferroni Proval Prova2 Proval Prova2 Proval Prova2 Proval Prova?2
Controle Prova 1 0,003* 0,001* <0,001* 0,018* <0,001* 0,668* <0,001*
Prova2  0,003* 0,999 <0,001* 0,999 0,18 0,999 <0,001*
LiTRE Prova1 0,001* 0,999 0,121 0,999 0,999 0,999 0,003*
=50% Prova2 <0,001* <0,001* 0,121 0,999 0,999 0,005 0,999
, Prova1l 0,018* 0,999 0,999 0,999 0,999 0,999 0,071
LITRE 50-75%
Prova2 <0,001* 0,18 0,999 0,999 0,999 0,687 0,081
LiTRE Prova 1 0,668 0,999 0,999 0,005* 0,999 0,687 <0,001*
=75% Prova2 <0,001* <0,001* 0,003* 0,999 0,071 0,081 <0,001*

* Significativo @ um nivel de significdncia de 5%.
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100.0 regulamentadas em 2015 e a atual situagdo da saude no
pais. Dos 409.267 médicos que atuam no Brasil, apenas
90.0 85 sdo emergencistas, graduados em alguns dos escassos
12 programas de residéncia em Medicina de Emergéncia

e no pais'3.
20,0 Nesta pesquisa, apés um ano de ensino de
graduacdo oferecido pelo curriculo tradicional da
60.0 universidade, pode-se avaliar a melhora no desempenho
em oito pontos percentuais da segunda em relagdo a
50,0 i primeira prova no grupo controle. Os nUmeros sugerem,
400 todavia, que apenas essa estrutura como modo isolado

Pl P2
-+« Controle —#—LiTRE < 50%
=== L1TRE 50-75% ——T1iTRE >75%

Figura 2. Médias e respectivos intervalos de 95% de confianca para as
notas médias dos quatro grupos segundo assiduidade dos ligantes da
LiTRE e controle entre as provas 1 e 2.

DISCUSSAO

Os conceitos sobre trauma e emergéncia
apresentam grande defasagem em consideravel parcela
dos académicos de medicina, apesar de constituir um
assunto de extrema relevancia ao profissional de saude?.
As baixas médias percentuais de acertos encontradas na
pesquisa, entre 51 e 66 pontos, para ambos 0s grupos,
controle e LiITRE, na primeira aplicacao do teste, estao de
acordo com esse panorama.

O trauma é a principal causa de 6bito até 40 anos
de idade na populacao brasileira e envolve, além de custos
gue superam nove bilhdes de reais, importantes questoes
sociais''. De acordo com a Organizacdo Pan-Americana
da Saude e Organizacdo Mundial de Saude, anualmente
5,8 milhdes de pessoas morrem por trauma em todo o
mundo, 32% a mais que a soma das mortes de endemias
por maldria, AIDS e tuberculose'. Asemergéncias médicas
apresentam, da mesma maneira, notoriedade por suas
caracteristicas que exigem pensamento, diagndstico e
tratamento agudo. O tempo, nessas circunstancias, é
essencial para melhorar o prognéstico dos pacientes. Para
desenvolver essa agilidade no atendimento e realizar uma
boa conduta é necessario que o académico possua 0s
conteldos tedricos consolidados. O deficitario ensino do
tema é uma questao que necessita de aprofundamento,
especialmente quando somada a institucionalizacao
ainda precéaria dos programas de residéncia nas areas

Z

para fornecer o conhecimento é, comparativamente,
inferiorguando dimensionada frente as novas modalidades
de desenvolvimento de habilidades, de competéncias e
do contetddo formal. O principal resultado encontrado
neste estudo diz respeito ao incremento de mais de 22
pontos, quase trés vezes maior do que o controle, para
0 segmento participante da LiTRE com assiduidade maior
que 75%, considerada como minima para garantia do
aprendizado efetivo dos mesmos. Foram controladas as
variaveis sexo, idade, periodo e participacdo em outros
cursos (como Nucleo de Ensino e Pesquisa em Urgéncia
e Atendimento Pré-hospitalar de Emergéncia, oferecidos
eletivamente pela universidade, entre outros), de modo
que o acréscimo foi relativo ao aprendizado na liga, salvo
algum outro fator de confusdo nao incluido no estudo. A
forte associacdo da presenca na LITRE com o significativo
aumento da nota no grupo, em detrimento daqueles
sob metodologia convencional, sem complementacao
da matriz, evidencia a necessidade de suprimento para
a formacdo de futuros profissionais. Tal circunstancia
proporciona um diferencial entre os académicos que
buscam atividades extracurriculares em relacdo a aqueles
que ndo as realizam'™. Em estudos semelhantes, os
resultados igualmente sdo positivos para os alunos que
participam das atividades complementares, apresentando
curva de aprendizagem maior e melhor dominio dos
temas'>®.

Além da importancia para promover o
conhecimento dos participantes, como evidenciado pelo
incremento de nota no presente artigo, andlises sobre a
tematica demonstram outros beneficios das atividades
extracurriculares, integracdo com  colegas,
suplementacdo do curso, sensacdo de bem-estar,
atendimento a indagacdes profissionais, maior contato

como

Rev Col Bras Cir. 2018; 45(1):e1482



Tedeschi

6 A experiéncia de uma Liga Académica: impacto positivo no conhecimento sobre trauma e emergéncia

com a sociedade promovendo saude e transformacao
social, ampliacdo do senso critico e raciocinio cientifico®°.

A percepcao da relevancia das mesmas e de
outras estruturas complementares, em consonancia
com a idealizacdo do curriculo “paralelo” e “informal”,
induz ao pensamento de uma possivel necessidade de
integracao e transposicao das atividades extracurriculares
a matriz tradicional de ensino. No entanto, alguns fatores
podem ser apontados como entraves a esse processo,
destacando-se: dificuldade de coesdo entre disciplinas e
entre a teoria e a pratica; carga horaria extenuante do
curriculo habitual com exigua disponibilidade de tempo
para atividades extracurriculares; falta de desejo politico
ou dificuldades materiais, como carente estrutura fisica,
insuficiéncia de cendrios de pratica; falta de professores
preparados e disponiveis; e alto custo de laboratorio
de habilidades e manequins para
simulados'®'-"°, Grande parte destes pontos é reflexo
da caréncia de investimentos financeiros e de pesquisa
destinados ao ensino de trauma e emergéncia, de modo
gue 0s mesmos passam, portanto, a ser delegados as
atividades extracurriculares como ligas académicas e
monitorias. Atualmente projetos como “Situacdo do
ensino de urgéncia e emergéncia nos cursos de graduacao
em medicina”, desenvolvido pela Associacdo Brasileira
de Educacdo Médica (ABEM), vém tentando articular a
inclusdo desse contetdo na matriz vigente através de
estratégias de ensino gradual e escalonado da tematica?.
Nos primeiros anos os alunos sao inseridos em programas
de prevencdo de acidentes, primeiros socorros e suporte
basico de vida; nos préximos, em conteldo e treinamento
de habilidades em clinica médica, pediatria, ginecologia-
obstetricia e cirurgia geral com base em cursos como o
Advanced Trauma Life Support®, PreHospital Trauma Life
Support® e Advanced Cardiovascular Life Support®; e por
fim vivenciam a prética no atendimento pré-hospitalar,
na regulacao médica, nas UPAs e no pronto atendimento
hospitalar?.

Especificamente, a LITRE complementa o
curriculo vigente do curso da UFF, que nao conta com
uma disciplina obrigatoria voltada para o ensino tedrico
de trauma e emergéncia, através das aulas teodricas.
Ademais, auxilia no ensino pratico desse contetdo por
meio de simulacdes, tendo em vista que o hospital escola
da universidade enfrenta dificuldades por sua emergéncia

treinamentos

funcionar a partir de um sistema de referenciamento,
ou seja, ndo ha atendimento por livre demanda, de
modo que as experiéncias com situacdes de trauma
e emergéncia tornam-se limitadas. A LITRE também
possui programas de aproximacdo com a populacdo. Sob
projetos intitulados de “LITRE Saude” e “LITRE Educa”,
os alunos oferecem treinamento especifico sobre como
agir em emergéncias cotidianas a populacao de Niterdi,
e a jovens e adolescentes em escolas publicas. Ao longo
de mais de seis anos de projeto, estima-se que em torno
de 3000 pessoas tenham recebido as informacbes para
o rapido reconhecimento e o acionamento do servico
médico. Além disso, sao oferecidos cursos de suporte
basico de vida ao longo do ano em parceiras com o pré-
vestibular social e o diretério académico da universidade.
No segmento cientifico, a liga possibilita pesquisas
para publicacbes e apresentacbes em congressos
e revisbes sobre temas de relevancia em seu blog.
Todos esses aspectos reforcam evidéncias da presenca
fundamental das ligas para a formacdo médica, humana
e para o desenvolvimento de habilidades e competéncias
necessarias ao atendimento de emergéncias, tanto
traumaticas quanto nao traumaticas.

O estudo teve algumas limitacdes. A primeira
delas diz respeito ao tamanho da amostra do grupo de
interesse, ou seja, os alunos da liga. Nao foi possivel,
por questdes de estrutura e manejo das atividades
praticas, aumentar o numero de ligantes durante o ano
da pesquisa, para que o tamanho da amostra observada
fosse maior. Esse fato pode ser uma explicacdo para a
auséncia de significancia estatistica de aumento da nota
nos grupos com menos de 75% de presenca, de modo
gue o numero de alunos nessa categoria foi insuficiente
para andlise. Outro tépico foi a dificuldade de tornar
as aulas da liga exclusivas aos ligantes, a fim de que o
grupo controle nao as assistisse, 0 que poderia gerar viés
no estudo. Por fim, carece a literatura de varidveis mais
bem definidas que poderiam influenciar no aprendizado
desses alunos, e que, portanto, ndo foram incluidas no
estudo, como estagios e presenca em cenarios de pratica.

Concluindo, o presente artigo demonstrou
a melhora do desempenho académico em trauma e
emergéncia do aluno participante da LITRE. O incremento
do conhecimento foi evidente, especialmente, quando
comparado com uma amostra semelhante. A presenca
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de métodos complementares ao curriculo formal se
mostrou importante para incrementar o aprendizado
dos alunos do curso de medicina. A LITRE vem buscando

com sucesso estratégias para aprimorar suas técnicas e,
conseguentemente, mudar o panorama deficitério frente
ao contetdo de dominio dos estudantes.

ABSTRACT

Objective: to evaluate the knowledge growth of the members of the Trauma, Resuscitation and Emergency League in comparison with a
nonparticipating group, with similar characteristics, at the Fluminense Federal University. Methods: we evaluated 50 league members and
50 non-members (control group) through questionnaires applied at the beginning and end of a school year. We used a generalized linear
model, with interaction effect between groups and tests (multiple comparisons with Bonferroni correction). We included the following
control variables: gender, period, age, and attendance to some other course on a similar topic. Results: there was an increase of 22 per-
centage points (p<0.001) for the group with more than 75% presence in the League compared with the eight points in the control group
(p<0.05). There was no statistically significant growth for the group with less than 75% presence. Conclusion: the growth of knowledge
was significantly higher in the group that assiduously participated in the League, which reinforces its importance in complementing the

traditional content of medical courses.

Keywords: Teaching. Education, Medical. Students, Medical. Emergencies. Traumatology.
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