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RESUMO

PALAVRAS-CHAVE

— CEneis e O curso de Medicina da Universidade Estadual de Londrina (UEL) implementou wum curriculo integrado que

— Curriculo Integrado; utiliza a metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP) nos modulos temidticos. Embora dados da

- ﬁ%ﬁgiﬁ?em Baseadalen literatura apontem que o uso dessa metodologia aumenta o entendimento e a retengdo de conceitos das ciéncias
bdsicas, alguns autores demonstram preocupagio com o fato de estas nio receberem suficiente énfase nesta
metodologia. Esse trabalho teve por objetivo avaliar a inser¢do das ciéncias bdsicas no curriculo integrado do
curso de Medicina da UEL. Para isto, foi elaborado um questiondrio semiestruturado sobre o processo de inclusio
dos docentes das dreas bisicas nas vdrias atividades desenvolvidas no atual curriculo. Houve aumento de 36% na
participagdo dos docentes em relagio ao curriculo anterior. Foi verificado que ocorreu uma distribuicdo dos
docentes em atividades do curriculo integrado nas quatro primeiras séries, embora com maior concentracio nas
duas primeiras. Devem ser feitos esforcos para que a integracio bisico-clinico possa ocorrer com maior
intensidade em todas as séries.

KEY WORDS ABSTRACT

- BasicSciences. The medical school of the State University of Londrina established an integrated curriculum using Problem

— Integrated Curriculum.

— Problem Based Learning: Based Learning (PBL) as teaching strategy in the thematic modules of the medical course. Although according to
the literature Problem Based Learning enhances the understanding and retention of basic sciences concepts,
some authors fear that these basic concepts are not sufficiently emphasized in this methodology. The objective of
this study is to evaluate the participation of basic sciences in the integrated curriculum of the Londrina State
University medical school. To this purpose a semi-structured questionnaire was elaborated for evaluating the
participation of teachers of the basic areas in the different activities making part of the current curriculum. There
was an increase of 36% in the participation of basic science teachers in relation to the previous curriculum. It was
verified that basic sciences teachers participated in activities of the integrated curriculum during the first four
but mainly during the first two years. Efforts should be made for achieving a more intense integration of basic

sciences and clinical practice throughout the course.
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INTRODUCAO

Na década de 1920, as mudangas propostas por Flexner e seus
colegas para as escolas médicas dos Estados Unidos resultaram
em crescimento, fortalecimento e independéncia dos departa-
mentos de ciéncias basicas. Tais ocorréncias, somadas ao surgi-
mento de inimeras especialidades clinicas, contribuiram para a
fragmentacio e duplica¢do dos curriculos!. Desta forma, os cur-
riculos vém sofrendo a pressao da explosao do conhecimento ci-
entifico e de seus meios de divulgacao, que resulta em sobrecar-
ga do cognitivo e pulverizagdo dos conhecimentos.

Historicamente, os curriculos tém seu modelo organizado em
disciplinas isoladas, desvinculadas da realidade profissional, hi-
pertrofiadas em contetidos, voltadas para uma formacéo tecnicista
e para especialidades, ndo formando profissionais que atendam as
necessidades de satide da sociedade. Neste contexto, as disciplinas
das ciéncias basicas, de cunho cientifico e estrutural, constituem
um alicerce para a composi¢do do entendimento do ser humano
como conjunto composto por um sistema bioldgico e uma estrutu-
ra psicologica e social. Conforme Wannmacher?, os professores das
disciplinas basicas se empenham em adequar uma visao integrada
de todas as disciplinas e “convencer os alunos” de que os conted-
dos de suas disciplinas terdo certamente uma aplicacdo pratica em
algum momento da carreira académica e profissional.

Nos tltimos anos, tem se produzido intenso debate em torno
da reforma curricular das escolas médicas no Brasil*4. Um dos
maiores desafios para o sucesso dessas mudangas é a adogao de
uma visdo mais holistica e de métodos mais participativos. De
acordo com Batista®, construir caminhos no ensino médico a par-
tir da interdisciplinaridade inclui a implementagao de desenhos
curriculares que possibilitem a articulagdo de contetidos, valori-
zem o enfoque “problematizador” e desenvolvam atividades
académicas que tenham como eixos a pratica médica no contex-
to do trabalho em satide e a inser¢ao do estudante e do professor
como sujeitos na producao contextualizada de saberes.

O curso de Medicina da Universidade Estadual de Londrina
(UEL) foi uma das escolas que se propds a enfrentar esse desafio.
Desde 1998, iniciou um processo de implantacao e desenvolvi-
mento de um curriculo médico integrado®. Nas quatro primeiras
séries, a estrutura do curriculo é formada por médulos tematicos
interdisciplinares, médulos de habilidades clinicas e praticas de
ensino servigo e comunidade, e nos dois tltimos anos ocorre o
internato médico. Nos médulos temaéticos, um conjunto de te-
mas correlatos com contetidos das ciéncias basicas e clinicas é
desenvolvido de forma integrada com problemas prioritarios de
satide da populagdo. Nesses modulos teméticos, a metodologia
utilizada é a Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP). Ape-

sar de dados da literatura apontarem que o uso da metodologia
ABP aumenta o entendimento e a retenc¢do de conceitos das cién-
cias bésicas’®, alguns autores demonstram preocupagéo com o
fato de as ciéncias bésicas ndo receberem suficiente énfase na
metodologia ABP'*1°. Entretanto, o medo exagerado dos docen-
tes em ndo cobrir todo o contetido das antigas disciplinas tem
sido apontado como um dos fatores de desgaste do conjunto de
principios interligados que fazem a ABP funcionar!’.
Considerando os fatos relatados, este trabalho objetivou avaliar
a insercdo das ciéncias basicas no curriculo integrado do curso de
Medicina da UEL, quantificando e comparando a participagao dos

docentes antes e depois da inser¢ao do curriculo integrado.

METODOLOGIA

Foi elaborado um questionario semi-estruturado com sete
questdes fechadas (Anexo) sobre o processo de inclusdo docente
nas vdrias atividades desenvolvidas no atual curriculo.

A participagao dos docentes foi verificada por meio da aplicacdo de
questionario semi-estruturado ao universo dos docentes das areas das
ciéncias basicas que atuam ou atuaram no curso de Medicina da UEL.
As questdes de 1 a 5 foram respondidas pelos coordenadores de area
e/ou chefes de departamentos, e as questdes 6 e 7 pelos docentes en-
volvidos no curso. As areas incluidas como ciéncias basicas foram:
Anatomia, Biofisica, Biologia Celular, Bioquimica, Embriologia, Far-
macologia, Fisiologia, Genética, Histologia, Imunologia, Microbiolo-
gia, Parasitologia e Patologia Geral. Os dados foram tabulados, e as
porcentagens foram calculadas. Todos os docentes e administradores
que responderam o questionario foram esclarecidos sobre os objetivos
do trabalho, e houve consentimento verbal por parte deles.

Para se ter uma visao de processo, foram coletados dados so-
bre a participagdo dos docentes das ciéncias basicas no final da
implantac¢do do curriculo integrado nas quatro primeiras séries,
por meio de consultas aos manuais dos médulos tematicos do
ano de 2002. Estes foram tabulados considerando-se o ntimero
de docentes do bésico nas diferentes fun¢des do curso. Foram
consideradas como atividades-fim (académicas) as seguintes
funcgdes: professor-tutor, instrutor de atividades praticas e pales-
trante. A participa¢do nos médulos tematicos interdisciplinares
ematividades académicas estd bem estabelecida na literatura'>'
e no projeto politico-pedagégico do curso de Medicina da
UEL'>16 e esta descrita a seguir:

B Professor tutor — atua em pequenos grupos como facilita-
dor/mediador, na construcdo do conhecimento pelos estu-
dantes, por meio da resolucio de problemas.

B Professor instrutor de atividades praticas — orienta uma aula
prética sobre um tema especifico do médulo tematico;
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B Professor palestrante — ministra aulas tedricas expositivas so-
bre um tema especifico do médulo tematico.

Também se verificou a participa¢do dos docentes em ativida-
des-meio: coordenagdo, vice-coordena¢do e membros de plane-
jamento de médulos; coordenagdo de série e participagdo nas co-
missdes de apoio administrativo didatico-pedagoégico ao Cole-
giado de Curso de Medicina: Comissao de Apoio Discente e Do-
cente (CADD), Comissdo de Avaliacao (CAV), Comissao de
Acompanhamento Curricular (CAC) e Comissao de Educagao
Permanente Docente (CEPD).

Para facilitar a leitura dos dados, as tabelas foram ajustadas e
simplificadas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Ao compararmos o niimero de docentes das ciéncias basicas
que atuavam antes da mudanca do curriculo para o modelo

atual, observamos um aumento de 39 docentes para 53 (36%). A
distribui¢do do namero de docentes das diferentes dreas de co-
nhecimento, antes e depois da reforma curricular, esta apresen-
tada na Tabela 1. Este fato indica que o curriculo integrado ne-
cessita de envolvimento de maior nimero de docentes, uma
vez que as areas basicas estao inseridas nas quatro primeiras sé-
ries do curso, nas quais as atividades, muitas vezes, sdo conco-
mitantes. Para o inicio das atividades do novo curriculo do cur-
so de Medicina da UEL, foi preciso capacitar os docentes que
atuariam como professores-tutores e coordenadores de médu-
los. Houve uma destacada participacdo de docentes da area ba-
sica nos cursos de capacitagdo realizados!. Até o momento, 58
docentes da 4rea basica foram capacitados. Atualmente, 37 do-
centes da drea basica exercem efetivamente o papel de profes-
sores-tutores nos diversos médulos tematicos das quatro pri-

meiras séries.

TABELA 1

Distribui¢do do nimero de docentes das diferentes dreas basicas de

conhecimento antes e depois da reforma curricular

Ntmero de docentes

Areas de conhecimento

Antes Apos
Anatomia 4 3
Biofisica 1 1
Biologia Celular 1 2
Bioquimica 2 5
Embriologia 1 4
Farmacologia 6 3
Fisiologia 6 7
Genética 1 3
Histologia 4 8
Imunologia 2 5
Microbiologia 2 4
Parasitologia 5 5
Patologia Geral 4 3
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A atuagdo dos docentes das ciéncias bésicas como professo-
res-tutores esta distribuida nas quatro séries, na seguinte propor-
¢ao: 52% (n = 32) na primeira série; 35% (n = 21) na segunda; 10%
(n = 6) na terceira; e 3% (n = 2) na quarta série. A Figura 1 mostra
que a participagado dos professores-tutores das ciéncias basicas au-
mentou durante o processo de implantagao do curriculo integra-
do, considerando o ano de 2002 e atualmente (ano de 2006).

Nas atividades praticas realizadas nos laboratérios das dife-
rentes dreas bésicas, a participacdo dos professores-instrutores
esta distribuida da seguinte maneira: 50% (n = 29) na primeira
série; 25% (n = 15) na segunda; 20% (n = 12) na terceira; e 5% (n =

3) na quarta série. Ao contrdrio do ocorrido com a participagao

dos docentes das ciéncias basicas como professor-tutor, pode-se
observar que houve uma diminui¢do da participacdo docente
nas atividades praticas das duas primeiras séries, sendo esta re-
ducdo de 25% na primeira série e de 52% na segunda. Mas houve
aumento na terceira série (30%) e manuten¢do na quarta série
(Figura 1).

As palestras proferidas por docentes das ciéncias basicas
compdem 43% (n =16), 38% (n = 14), 13,5% (n=15) € 5,5% (n =2)
na primeira, segunda, terceira e quarta séries, respectivamente.
Com exce¢ao da primeira série, em que ocorreu uma diminui¢ao
de 20%, o nimero de palestrantes das ciéncias basicas em 2002

nao diferiu significativamente do atual (Figura 1).

FIGURA 1
Numero de docentes das Ciéncias Bésicas envolvidos nas atividades
académicas-fim em relagido aos anos de 2002 e 2006.

N° Docentes

13 23 33 43 13 23
Instrutor Ativ. Pratica

& 2002
8 2006

3a 43 1 a 23 38 43
Palestrante

Das 13 areas consultadas no presente estudo, seis considera-
ram satisfatéria a insergao de seus contetidos programaticos no
atual curriculo; sete avaliaram como pouco satisfatéria sua in-
ser¢ao; e nenhuma area considerou excelente ou insuficiente sua
participacdo. Apesar de dados da literatura apontarem que o
uso da metodologia ABP aumenta o entendimento e a reten¢ao
de conceitos das ciéncias basicas!?, alguns autores demonstram
preocupagao com o fato de as ciéncias basicas nao receberem su-
ficiente énfase nesta metodologia. O'Neill® relata que, na meto-
dologia de ABP, problemas com aspectos clinicos relevantes sdo
descritos como estimulo para discusséo e veiculo da aprendiza-

gem das ciéncias basicas. Uma desvantagem é que os estudantes

podem se tornar mais interessados nos aspectos clinicos do pro-
blema e negligenciar o conhecimento das ciéncias basicas. Outro
aspecto € que os estudantes nao adquirem estrutura apropriada
para a continua aprendizagem das ciéncias bésicas®. Porém, o
medo exagerado dos docentes em néo cobrir todo o contetido
das antigas disciplinas tem sido apontado como um dos fatores
de desgaste do conjunto de principios interligados que fazem a
ABP funcionar!.

A participacdo das ciéncias basicas nas atividades-meio, tais
como coordenacgado de série e de médulo temético, vem ocor-
rendo desde a implantagao do curriculo integrado, exclusiva-

mente na primeira e na segunda séries. Entretanto, a participa-
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¢do dos docentes das ciéncias basicas como membros de plane-
jamento de médulo e vice-coordenadores de médulo esta dis-
tribuida nas quatro séries, embora com predominancia nas

duas primeiras. A diminui¢do observada entre os periodos de

2002 e o atual no niimero de docentes como membros de grupo
de planejamento de médulo é justificada pelo processo de
construgdo inicial dos médulos, que demandava grande parti-
cipacdo docente (Figura 2).

FIGURA 2
Numero de docentes das Ciéncias Bésicas envolvidos nas atividades de
estruturacao e organizagao dos médulos teméaticos em relagdo aos anos de
2002 e 2006.

N° Docentes

1a 28 3a 4a 13 23
Coord. Médulo

Vice Coord

B 2002
8 2006

43 13 23 38 4a
Memb. Planejamento

O Colegiado do curso de Medicina conta com o apoio de dife-
rentes comissdes, compostas por docentes das dreas basicas e cli-
nicas que sempre tiveram a participacdo de docentes das areas
bésicas, atuando, inclusive, como coordenadores. Atualmente,
trés das quatro comissdes sdo coordenadas por docentes das are-
as basicas: CADD, CAC e CEPD.

Pode-se concluir que a implantagdo do curriculo possibilitou
maior participagdo docente nas diversas atividades ao longo das
quatro séries, com énfase nas duas primeiras. Quanto a inser¢ao
dos contetidos das ciéncias basicas, observou-se que aproxima-
damente metade das areas a considerou pouco satisfatéria, en-
quanto as demais avaliaram sua inser¢do como satisfatéria. De-
vem ser feitos esforgos para que a inser¢ao das ciéncias basicas
possa ocorrer com maior intensidade em todas as séries.

A Comissao de Acompanhamento Curricular esta realizando
estudos na tentativa de analisar qualitativamente a insercao e in-
tegracdo dos contetidos das ciéncias bésicas na formagao geral
do médico.
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