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RESUMO

Este trabalho apresenta e analisa a utilizagdo do portfdlio na pritica de atendimento domiciliar a idosos no
Moédulo do Envelhecimento do segundo ano do curso de Medicina da Universidade Estadual de Londrina. As
informagdes analisadas foram obtidas dos 40 portfdlios apresentados pelos alunos na conclusdo do modulo em
2006. O portfolio é estruturado com dados de identificagio, anamnese, exame fisico, medicamentos, exames
complementares e avaliagoes funcionais, cognitivas e sociais. As seguintes informagdes foram selecionadas para
andlise: descri¢do das visitas domiciliares e avaliagdo individual dos alunos. As principais vantagens
identificadas pelos alunos foram a possibilidade de aplicagdo do conhecimento adquirido (50,0%), a criagio de
vinculos (37,2%) e o desenvolvimento da relagido médico-paciente (35,9%). Como principais dificuldades,
apontaram inseguranca (26,9%), ditvida em relagdo ao consentimento (15,4%) e invasdo de privacidade
(12,8%). A andlise sugere que a pritica de atendimento domiciliar a idosos é importante para a formagio de
profissionais com condigoes de atender a populagdo idosa. Além disso, o portfolio mostrou ser um recurso
pedagégico que proporciona um aprendizado ativo e garante o envolvimento do aluno com o conteiido proposto

para a atividade.

ABSTRACT

This study aims at presenting and analyzing the use of a portfolio in the home visits to aged people made by
second year medical students attending the topic-based module “Aging” at the State University of Londrina.
The information analyzed was collected from forty portfolios presented by the students on concluding the module
in 2006. The portfolio contains data regarding identification of the patient, anamnesis, physical examination
and complementary exams, medicines as well as functional, cognitive and social assessments. The information
selected for analysis was: description and evaluation of the home visits by the students. The main advantages
from the viewpoint of the students were the possibility of applying the acquired knowledge (50.0%), the
establishment of links (37.2%) and the development of a good doctor-patient relationship (35.9%). On the other
hand, the main difficulties pointed out by the students were insecurity (26.9%), doubt regarding consent
(15.4%) and invasion of privacy (12.8%). The analysis suggests home health care delivery to be important in the
education of future professionals capable of attending the aged population in a satisfactory way. Moreover, the
portfolio showed to be a pedagogical tool contributing to active learning and making the students get involved

with the content proposed for the activity.
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INTRODUCAO

Nos tltimos anos, vem crescendo a necessidade do ensino da
Geriatria nas escolas médicas, visando a formagao de profissio-
nais com habilidades especificas para assistir a populagao ido-
sa'2. Essas habilidades sdo desenvolvidas a partir de atividades
pedagdgicas especificas para essa faixa etaria, como, por exem-
plo, a abordagem de pacientes de alta dependéncia, em institui-
¢oes asilares e em domicilios®.

A Universidade Estadual de Londrina, onde desde 1998 foi
implantado um curriculo integrado de Medicina, com utilizagdo
de metodologias ativas de ensino-aprendizagem, oferta no se-
gundo ano o médulo tematico do Envelhecimento, com sete se-
manas de duracdo e que inclui entre as praticas desenvolvidas
pelos estudantes 0 acompanhamento de uma pessoa idosa*. Du-
rante os primeiros anos de organizacdo do médulo, essa prética
era proposta apenas em ambiente asilar, mas aos poucos foi tam-
bém testada no cendrio domiciliar e desde 2004 vem sendo
desenvolvida apenas neste ambiente.

Entretanto, as atividades préticas desenvolvidas em ambien-
tes ndo hospitalares apresentam dificuldades tanto na elabora-
¢do, quanto na supervisdo e, principalmente, em sua avalia-
¢d0®®. A utilizagéo de portfélios na avaliagdo é uma das propos-
tas pedagdgicas que possibilitariam uma reflexao acerca da ati-
vidade pratica, bem como o desenvolvimento das estratégias de
aprendizado”® e maior envolvimento do aluno na atividade pro-
posta’®. O portfélio também possibilita um “didlogo reflexivo”
entre professor e estudante na avaliagdo do processo de aprendi-
zagem'”.

Este estuda apresenta e analisa a atividade pratica de acom-
panhamento de idosos em seus domicilios realizada pelos estu-
dantes ao longo das sete semanas de desenvolvimento do Mo-
dulo de Envelhecimento, a partir da analise dos portfélios por
eles elaborados.

METODOLOGIA

Material analisado

Foram analisados os 40 portfélios elaborados em duplas de
alunos do segundo ano do curso de Medicina da Universidade
Estadual de Londrina durante as atividades da prética de aten-
dimento domiciliar desenvolvida no Médulo de Envelhecimen-

to, de setembro a novembro de 2006.

Descri¢do do modulo temdtico do Envelhecimento —
nivel de graduacdo

O médulo tematico do Envelhecimento é elaborado por pro-
fissionais de diversas areas da satide, e seu desenvolvimento
prevé atividades de grupo tutorial segundo a metodologia da
aprendizagem por problemas, palestras e atividades praticas.
Ha diferentes modalidades de praticas, como atividades labora-
toriais, avaliagdo nutricional, atividades clinicas hospitalares e
atendimento domiciliar.

O objetivo geral do médulo é conhecer os diferentes estagios
do processo de envelhecimento e suas patologias: da célula ao
individuo na sociedade. Durante o desenvolvimento do médu-
lo, espera-se que o aluno adquira conhecimentos a respeito das
principais doengas cronico-degenerativas e suas terapéuticas,
além dos determinantes psicossociais inerentes a populagao
idosa'l.

Pratica de atendimento domiciliar

Essa pratica propde que os alunos (em duplas) acompanhem
um idoso em seu domicilio, com visitas semanais durante o de-
senvolvimento do médulo. A cada ano, é escolhida uma Unida-
de Basica de Satide do municipio, e os idosos acompanhados sdao
selecionados pela coordenagao de enfermagem da unidade, a
partir da recomendagao de que sejam idosos restritos ao domici-
lio e que estejam cadastrados pelo Programa da Satide da
Familia local.

Os estudantes ndo contam com acompanhamento direto du-
rante as visitas, ou seja, devem sozinhos encontrar o endereco in-
dicado, apresentar-se e realizar as tarefas propostas sem o acom-
panhamento direto de um professor ou profissional de satide.
Também ndo hd dias ou horérios especificamente reservados
para a realizagdo das visitas. Os estudantes apenas devem, no fi-
nal do mdédulo, relatar um minimo de sete visitas realizadas ao
longo das sete semanas de execugdo do médulo. Este fato permi-
te grande flexibilidade para que cada dupla de estudantes
combine os melhores momentos de visita com o seu idoso e os
familiares.

Portfélio
As atividades desenvolvidas pelos alunos no domicilio sdo
orientadas, referenciadas e avaliadas por meio de um portfélio a

ser entregue no final das atividades do médulo (Quadro 1).
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QUADRO 1
Estrutura do portfélio

1. Fotografia do paciente junto com os alunos

2. Biografia do paciente (maximo de uma pégina)

3. Anamnese

4. Exame fisico

5. Escala de dependéncia funcional (Katz)

6. Avaliacdo nutricional (miniavaliacdo nutricional - MAN)

7. Avaliagdo cognitiva (miniexame do estado mental)

8. Escala de depressao geriatrica

9. Farmacocinética e farmacodindmica dos medicamentos utilizados

10. Exames complementares disponiveis

11. Diagnéstico social

12. Comentdrios do paciente e/ou cuidadores

13. Comentarios dos alunos a respeito da pratica (vantagens e dificuldades)

Os problemas estudados durante as atividades tutoriais ao
longo do médulo levam os alunos a conhecer certos instrumentos
utilizados para a avaliagdo de determinadas condicdes clinicas
das pessoas idosas, como, por exemplo, as escalas de referéncia
para avaliacdes do grau de dependéncia, nivel cognitivo ou grau
de depressao em pessoas de idade avancada. Com as préticas pro-
postas no atendimento domiciliar, os estudantes tém a oportuni-
dade de aplicar esses instrumentos na pessoa que estao acompa-
nhando, a medida que vao tomando conhecimento dos mesmos.

Os portfélios sdo analisados pelo docente responsavel pela
pratica, sendo avaliados os seguintes itens: apresentagdo geral
do trabalho, requisitos minimos solicitados, aspectos relaciona-
dos a reflexao do aluno, auto-avalia¢do e andlise qualitativa do
contetido apresentado.

Metodologia de coleta dos dados

Os dados foram obtidos a partir da analise quantitativa e qua-
litativa dos 40 portfélios apresentados no término do Médulo de
Envelhecimento no ano de 2006. Cada portfélio contém os dados
do idoso atendido e as avaliagdes dos dois alunos. As seguintes
variaveis foram analisadas: idade e sexo dos idosos atendidos e
avalia¢Oes dos alunos sobre a pratica.

No final do médulo, foi solicitado que cada aluno apresentas-
se por escrito uma avaliagdo dos pontos positivos, negativos e
sugestoes referentes a pratica de atendimento domiciliar.

Foram realizadas anélises qualitativas das informacoes apre-
sentadas pelos alunos, individualmente, em relagao a vantagens
e dificuldades encontradas. Inicialmente, foi registrado todo o
contetido apresentado nos dois itens (vantagens e dificuldades).
Em seguida, estes dados foram interpretados e categorizados
para andlise. Do total de 80 alunos, dois estudantes ndo
apresentaram a avaliacdo da pratica (2,5%).

Além dessas analises, foram selecionados aleatoriamente
quatro portfélios para exemplificagdo do cronograma de visitas
realizadas pelos alunos.

RESULTADOS

Foram analisados os 40 portfélios apresentados pelas duplas
de estudantes como relatério final da pratica de atendimento do-
miciliar, em que foram descritas as atividades desenvolvidas
durante cada uma das visitas.

Em relacdo ao perfil dos idosos envolvidos nas atividades, a
idade variou de 64 a 95 anos (média = 78,2 anos), com predomi-

nio do sexo feminino — 29 (72,5%).

A descricdo individualizada de algumas visitas domiciliares
realizadas pelos alunos demonstrou que houve flexibilidade das
atividades de acordo com oidoso e a realidade encontrada, man-
tendo como referéncia a proposta de estrutura do portfélio a ser
elaborado (Quadro 2).
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QUADRO 2
Apresentacdo de exemplos de relatérios de visitas domiciliares realizadas pelos alunos
Exemplo 1 Exemplo 2 Exemplo 3 Exemplo 4
Apresentacao, N Apresentacao e inicio Apresentacado e
. B . . Apresentacgdo . )
orientacdes e biografia da anamnese tentativa de vinculos
\% ) Biografia e
Anamnese e medida de . . . . .
I PA Biografia Biografia e anamnese medicamentos
utilizados
S
1 Aplicagao das escalas e Anamnese e exame .
. . Exame fisico Anamnese
- medida de PA fisico
A Participacdo na reunido
g L o Analise dos do grupo de
. Avaliacdo nutricional e . .
Exame fisico L medicamentos e ostomizados e
aplicacdo das escalas . N
exames orientagdes para os
familiares
Miniexame do estado Informagdes a respeito
mental e dos medicamentos e
S aprofundamento da exames Aplicagdo das escalas Avaliagdo nutricional
E histéria psiquica prévia complementares
M e medida de PA disponiveis
A N -
N Nao houve visita — a
A paciente estava Fotografia e lanche Avaliagao nutricional Exame fisico
internada
I
S Conversa sobre a Exames
internacgdo, cirurgia complementares
. sao & . Coleta de opinides Naéo realizada — ébito p N T
realizada, fotografia e avaliagdes, fotografia e
despedidas despedida
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Na anélise das avaliagdes dos alunos a respeito da pratica de
atendimento domiciliar, os dados contidos nos portfélios identi-
ficaram a possibilidade de aplicar os conhecimentos e o estimulo
ao estudo como a principal vantagem da atividade (50,0%). Os
alunos também apontaram como outras vantagens importantes
acriagao de vinculo (37,2%), melhora da relagdo médico-pacien-

te (35,9%), recompensa afetiva da relagdo com os idosos (29,5%)

e percepgao diferenciada dos valores da pessoa idosa (21,8%).
Alguns aspectos relacionados a facilitagdo de atividades praticas
no domicilio foram citados, bem como o contato com a realidade
encontrada na comunidade. Temas mais complexos também fo-
ram contemplados pelos alunos, como o estimulo a vocagao
paraaMedicina, a reflexdo a respeito da morte e a analise da situ-

agdo na perspectiva do cuidador (Tabela 1).

TABELA 1
Vantagens da pratica domiciliar segundo os alunos

Vantagens n (78)* Y%

Aplicacdo de conhecimentos e estimulo para estudar 39 50,0
Possibilidade de criacao de vinculos 29 37,2
Melhora da relagao médico-paciente 28 35,9
Recompensa afetiva 23 29,5
Maior contato com a realidade 19 24,4
Possibilidade de atividades praticas 19 244
Percepgdo dos valores dos idosos 17 21,8
Treinamento em assisténcia no domicilio 15 19,2
Entendimento global da doenca 15 19,2
Contribuigao para os problemas dos idosos 15 19,2
Maior estimulo a vocagdo para a Medicina 10 12,8
Conhecimento da situa¢do do cuidador 6 77
Aprender a enfrentar dificuldades 5 6,4
Melhora dos sentimentos relacionados a morte e a finitude 4 51

* Dois alunos nao responderam.

REVISTA BRASILEIRA DE EDUCACAO MEDICA

184 3 ) : 180-187 :

2008



Marcos Aparecido Sarria Cabrera et al. Portfélio em pratica de atendimento domiciliar

Os alunos apontaram a inseguranga como a maior dificulda- foram outros problemas identificados na avaliagao dos alunos.
de apresentada durante o desenvolvimento da pratica (26,9%). Outros problemas mencionados foram as dificuldades de comu-
As duvidas em relagao ao consentimento do paciente e dos cui- nicagdo com o paciente, a abordagem das incapacidades, o baixo
dadores e a possibilidade de invasao da privacidade da familia interesse do idoso e dificuldade em formar vinculos (Tabela 2).

TABELA 2

Dificuldades identificadas durante a prética domiciliar segundo os alunos

Dificuldades n (78)* Y%

Inseguranca 21 26,9
Duvida em relagao ao consentimento do paciente 12 154
Receio em invadir a privacidade 10 12,8
Dificuldade de comunica¢do com o idoso 10 12,8
Dificuldade em rela¢do a idoso com incapacidades 6 7,7
Baixo interesse do idoso 4 5,1

Dificuldades de criacdo de vinculos 3 38
Falta de relacionamento com a Unidade Basica de Satude 2 2,6
Rompimento do vinculo adquirido 2 2,6
Frustracao com o resultado obtido 2 2,6
Dificuldade em resolver os problemas encontrados 1 1,3
Dificuldade de aplicar as escalas 1 1,3
Diferencas em relacdo a idade e ao nivel social 1 1,3
Falta de tempo disponivel para a pratica 1 1,3

* Dois alunos nao responderam.
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DISCUSSAO E CONCLUSOES

Os dados apresentados mostram que a proposi¢ao do portfélio
na avaliagdo de uma pratica de atendimento domiciliar com ido-
sos € uma estratégia que proporciona a realizacdo de atividades
coerentes com o contetido proposto e possibilita a avaliagado mais
profunda dos alunos e do processo de ensino e aprendizado.

Um dos desafios das escolas médicas, atualmente, € preparar
os alunos para o atendimento ao idoso, respeitando suas caracte-
risticas e peculiaridades!>!3. Neste sentido, a anélise das ativida-
des apresentadas evidencia que a pratica de atendimento domi-
ciliar pode contribuir para o desenvolvimento destas habilida-
des diante do paciente idoso, pois tem uma estrutura de acom-
panhamento longitudinal dos pacientes e um processo de
aprendizado ativo e centrado no aluno.

O ensino centrado no aluno tem sido proposto por muitos au-
tores como uma forma eficaz de formacao de profissionais. No
Brasil, as diretrizes curriculares para os cursos de graduagao em
Medicina recomendam especificamente, em seu artigo 12, a uti-
lizagdo de “metodologias que privilegiem a participagao ativa
do aluno na construgao do conhecimento e a integragao entre os
contetidos”. O mesmo artigo também sugere a insercao precoce
do aluno em “atividades praticas relevantes para a sua futura
vida profissional”, bem como a utilizagdo de “diferentes cenari-
os de ensino-aprendizagem, permitindo ao aluno conhecer e vi-
venciar situagdes variadas de vida, da organizacdo da pratica e
do trabalho em equipe multiprofissional” e a “interacao ativa do
aluno com usudrios e profissionais de satide”!“.

Deve-se ressaltar o papel da Unidade Basica de Satde local
no desenvolvimento das atividades, pois, além de servir como
referéncia territorial, foram os profissionais da unidade que es-
colheram os idosos a serem visitados. Esta integragdo com os
servicos vai ao encontro da necessidade de diversificar os cenéri-
os para a formacio dos profissionais de saide!® e aproxima os
alunos darealidade do atendimento ao idoso em nivel primério.

Aestruturagao do portfélio com base nas habilidades a serem
desenvolvidas durante o curso foi muito bem avaliada pelos alu-
nos e contribuiu para sedimentar o contetido teérico do médulo.
Tigelaar et al.1 analisaram a impressdo dos professores de Medi-
cina envolvidos com a utilizagdo de portfélios e observaram,
como uma das vantagens, a possibilidade de flexibilizacdo e
ajuste as necessidades individuais.

Além de representar uma 6tima maneira de aplicar os conhe-
cimentos adquiridos, a analise das vantagens identificadas pelos
alunos aponta outras caracteristicas favoraveis a pratica domici-
liar proposta, entre elas a possibilidade de maior relacionamento
com o paciente e a familia, e um olhar para aspectos do paciente e

do cuidador que dificilmente seriam atingidos em praticas em
ambiente hospitalar. A inclusdo da fotografia e da biografia
como itens obrigatérios do portfélio pode ter contribuido para
essa boa interagdo. Outros autores também mostraram que o de-
senvolvimento de habilidades reflexivas é facilitado com o uso
de portfélios!”8.

A sugestao, por um grupo de alunos, de que a pratica fortale-
ceu os sentimentos em relagdo a vocagdo profissional é um dado
extremamente relevante, pois, tanto nas escolas médicas quanto
no conjunto da sociedade, encontramos movimentos que difi-
cultam o fortalecimento desses sentimentos.

Em suas avaliagdes, os alunos identificaram outros temas
complexos, que representam alguns desafios na formagao ge-
rontoldgica dos profissionais da drea da satide, como o entendi-
mento e 0 amadurecimento diante da finitude e da morte®.

Contudo, apesar de reconhecermos o grande potencial peda-
gogico destas atividades, algumas observagdes dos alunos de-
vem ser consideradas, como a inseguranca, o receio do ndo con-
sentimento e da invasdo da privacidade. Uma das alternativas
que minimizariam estas dificuldades seria a adogao de uma es-
trutura de supervisao docente mais proxima da unidade famili-
ar. Neste sentido, para a proposigao destas atividades é necessa-
ria uma preparagao maior do aluno e da familia, mas que nao
comprometa a independéncia necessiria e positiva desta
inter-relagdo (aluno-paciente-familia).

Nossos dados chamam a atencdo para as vantagens da cria-
¢ao de praticas de atendimento domiciliar com esta populagdo
geriatrica. Além disso, sugerem que o portfélio representa um
instrumento fundamental para atingir os objetivos pedagoégicos
propostos.

Assim, esperamos contribuir para a promocao da satide dos
idosos com a formacao de profissionais ndo sé mais informados,
como também mais amadurecidos e sensibilizados diante do
envelhecimento.
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