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RESUMO

Introducao: O ensino médico vem passando por transformagdes nas Ultimas décadas. Objetivos educacionais tendem a se alterar com os avangos
tecnolégicos recentes, em especial na area de tecnologias de informagao.

Objetivo: Esta pesquisa aborda o exame do fundo de olho explorando e analisando as dificuldades dos estudantes de Medicina na execucdo
desse componente do exame clinico e busca propor diretrizes para seu ensino na graduagdo médica.

Métodos: Trata-se de uma pesquisa qualitativa com técnicas de observacao direta e entrevistas com analise de conteddo em uma populacdo
de estudantes do internato da Universidade do Estado do Para (Uepa), na cidade de Maraba. Na avaliacdo de conteudo utilizaram-se recursos do
programa livre de analise de texto Iramuteq.

Resultados: Dos 21 estudantes voluntarios participantes da pesquisa, apenas dois relataram experiéncia anterior com oftalmoscépio direto
(9,52%) e um aluno havia participado de campanha com uso de dispositivo portatil para registro daimagem do fundo de olho (4,8%). As atividades
da pesquisa incluiram discussao de casos clinicos, realizacdo de oftalmoscopias diretas em pacientes voluntdrios e anélise de retinografias. Na
analise dos textos correspondentes as entrevistas foram categorizadas quatro classes geradas pelo programa Iramuteq, realcando-se o valor da
integracao de teoria e pratica no depoimento dos alunos.

Conclusao: Programas de treinamento com integracdo de teoria e prética e valendo-se de principios de aprendizagem significativa podem
contribuir para prover competéncia ao estudante de Medicina para o exame de fundo de olho, adequando-se ao surgimento de novas tecnologias.

Palavras-chave: Fundo de Olho; Educacao Médica; Aprendizagem Baseada em Problemas; Segmento Posterior do Olho; Ensino.

ABSTRACT

Introduction: Medical education has undergone changes in recent decades. Educational objectives tend to change with recent technological advances,
especially in the area of information technologies.

Objective: This research addresses the examination of ocular fundus by exploring and analyzing the difficulties medical students encounter in relation
to this component of the clinical examination and seeks to propose guidelines for its teaching in undergraduate medical training.

Method: Qualitative research with direct observation techniques and interviews with content analysis with a population of students at the University of
the State of Pard (UEPA), in the city of Marabd. Content analysis used resources from the free text analysis program Iramuteq.

Results: Of the 21 volunteer students participating in the research, only two reported previous experience with direct ophthalmoscope (9.52%) and one
student had participated in a campaign using a portable device to record the fundus image (4.8%). Research activities included discussion of clinical cases,
performing direct ophthalmoscopies in volunteer patients and retinography analysis. In the analysis of the texts corresponding to the interviews, four
classes generated by the Iramuteq program were categorized, highlighting the value of theoretical and practical integration in the students’ testimony.

Conclusion: Training programs with theoretical and practical integration using meaningful learning concepts can help qualify medical students in the
ocular fundus exam, adapting to the emergence of new technologies.

Keywords: Eye Fundus; Medical Education; Problem-Based Learning; Posterior Segment of the Eye; Teaching.
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INTRODUCAO

O ensino do exame de fundo de olho na graduacdo
médica vem sendo um tema recorrente na literatura e, muitas
vezes, controverso. Estudos assinalam a pouca oferta de
conteudos relacionados a oftalmologia aos estudantes de
Medicina e a pouca familiaridade no uso do oftalmoscépio
direto ou de outras técnicas para analise do fundo de olho por
médicos nédo oftalmologistas''2 A tendéncia atual aponta para
a avaliagdo do fundo de olho por meio da obtengao de imagens
de alta definicao com aparelhos portateis de facil manuseio em
substituicao ao tradicional uso do oftalmoscépio direto, em
decorréncia dos avancos tecnolégicos dos Ultimos anos e das
limitacdes da técnica tradicional'4132",

O sistema neurovisual (olho - pares de nervos
cranianos - cérebro) e suas relacdes com o organismo
humano como um todo associam-se com frequéncia com
complicagdes decorrentes de agravos de alta prevaléncia,
como diabetes melittus (DM), hipertensdo arterial sistémica
(HAS) e sindrome metabdlica (SM); outras condicdes afetam
a visdo, como tumores do sistema nervoso central, sindrome
da hipertensao intracraniana, doencas neurodegenerativas,
disturbios reumaticos, hematoldégicos e infecciosos. Alteracdes
do funcionamento do sistema neurovisual podem configurar
situacbes de urgéncia e sua avaliagdo é necessdria para a
tomada de decisdes que podem ser criticas para os pacientes.
O exame do aparelho ocular e de sua fungdo visual e o exame
do fundo de olho permitem o acesso a dados clinicos que
caracterizam esse sistema como um “sistema-alvo” ou entao,
em outras ocasides, um “sistema sentinela’, apresentando
sinais e definindo sintomas que devem ser conhecidos por um
profissional médico generalista'®'%2225,

Muitos trabalhos sobre o ensino do exame de fundo de
olho utilizam modelos de simulacdo (como uso de bonecos e
dispositivos virtuais), imagens padronizadas de fundo de olho,
jogos interativos e aplicativos com a intencdo de otimizar o
processo de aprendizagem desse exame®*. A pluralidade
e o valor desses diversos recursos usados em uma logica
da integracdo de teoria e pratica aliados a uma pedagogia
adequada podem potencializar a aquisicdo de competéncia
para a realizacdo do exame de fundo de olho. Estudos sobre
temas oftalmoldgicos realizados em universidades brasileiras
que utilizaram principios inovadores de aprendizagem foram
conduzidos por pesquisadores brasileiros com resultados
interessantes®®.

O ensino médico vem passando por modificacoes
progressivas nas Ultimas décadas. Novos paradigmas estdo
sendo constituidos apds um periodo de incentivos no sentido
da especializacao precoce e de uma valorizagdo excessiva de
tecnologias e procedimentos de alta complexidade. O ensino

médico se modifica a medida que novas tecnologias nos
campos do diagnéstico, da prevencao primaria e secunddaria
e da terapéutica clinica e cirdrgica vao se incorporando aos
servicos de saude. Tecnologias de informacdo, modelos de
simulacdo para treinamento e, recentemente, programas de
inteligéncia artificial (IA)¥* despontam e se afirmam nos
ambientes dos servicos e das acdes de saude, em educacao
continuada e também no ensino da graduacao médica.

Em relacdao ao ensino especifico da técnica tradicional
da oftalmoscopia direta para o exame de fundo de olho é
importante sublinhar divergéncias sobre o tema'"". Um debate
recentefoi estabelecido sobre a pertinénciaoundo de se utilizaro
oftalmoscépio direto, dadas as suas limitagcdes (em comparacao
com outras técnicas) e a facilidade e disponibilidades crescentes
da obtencao de imagens de alta resolucdo do fundo de olho.
Técnicas de diagndstico e recursos de ensino precisam estar
adequados aos objetivos educacionais das diferentes fases da
formacdo médica seja para otimizarem a acuracia de médicos
residentes, seja para servirem como modelos e padroes
para a educacdo médica nos niveis de graduacdo ou ainda
permitirem aplicagdes a educacao médica continuada. Durante
a graduacao médica, uma meta geral de ensino plausivel deve
ser o reconhecimento da necessidade da realizacdo do exame
do fundo de olho por meio de técnicas adequadas e seguras,
em situagdes epidemiologicamente relevantes, nas quais a
oftalmoscopia constitua elemento importante para as tomadas
de decisdes referentes ao manejo clinico®3'49,

Na literatura observa-se uma questdo central pouco
explorada a respeito do ensino do exame de fundo de olho na
graduacdo médica:

- independentemente das técnicas para a execucdo
do exame de fundo de olho, o ensino desse tema
vem ocorrendo de forma contextualizada, com
efetiva integracao de teoria e pratica, ou seja, esta
inserido nos horizontes de integragdo curricular e
de principios de aprendizagem significativa?

Asdificuldades para adquirire manter competéncias nessa
area podem se relacionar a conceitos e praticas pedagdgicas e
as estruturas curriculares do ensino médico. Nesse sentido, este
estudo teve como objetivos principais detectar essas dificuldades
e buscar solugdes para que o estudante de Medicina adquira
competéncia para essa etapa da avaliacdo clinica.

Esta pesquisa ndo avaliou a acuracia do exame praticado
pelos estudantes nem validou novas técnicas de diagndstico,
mas explorou o problema do ensino do exame do fundo de
olho de um ponto de vista pedagdgico, dada a relevancia do
seu valor na atengdo primdria a saide e em servicos de urgéncia
ou emergéncia.
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METODOS

Trata-se de estudo qualitativo que utilizou técnicas
de observacao direta e entrevistas com analise de conteudo
com suporte do programa Interface de R pour les Analyses
Multidimensionnelles de Textes et de Questionnaires
(Iramuteq). O estudo foi conduzido em uma populacdo de
estudantes matriculados no quinto e sexto anos do curso de
Medicina da Universidade do Estado do Para (Uepa) convocados
por redes sociais. Além do campus, foram locais da pesquisa o
ambulatorio o setor de retinografia de um servico conveniado
ao Sistema Unico de Saude (SUS). Pacientes voluntarios foram
atendidos durante a etapa de treinamento de habilidades
supervisionado em ambulatério.

A metodologia adotada baseou-se em conceitos e
préticas de aprendizagem significativa e de aprendizagem
baseada em problemas e foi conduzida em quatro etapas a

seguir descritas.

Primeira etapa: Discussao de casos clinicos

Dividiu-se a populacdo do estudo em dois grupos de
alunos: um com dez participantes e outro com 11. Realizaram-
se apresentacao e a discussao participativa de casos clinicos de
pacientes hipertensos e diabéticos com lesées em drgdos-alvo.
Os objetivos dessa primeira etapa foram sensibilizar e estimular
os estudantes para a importancia do exame de fundo de olho,
em especial na avaliacdo de grupos populacionais especificos e
prover a integracao de teoria e pratica as atividades, de modo
a incentivar o estudo individual antes das atividades praticas.

Segunda etapa: Pratica de habilidades em pacientes
voluntarios

Os participantes foram divididos em trés grupos de
cinco alunos e um grupo com seis alunos que realizaram
atividades de treino de habilidades em um periodo de quatro
horas e meia / grupo. Treinou-se a técnica de oftalmoscopia
direta com o manejo e posicionamento adequado do

Quadro 1. Sintese das observa¢des de campo.

examinador e do oftalmoscépio direto em relacdo ao
paciente e a visualizacdo das referéncias do disco 6tico e da
emergéncia dos vasos da retina. Esses procedimentos foram
realizados sem midriase medicamentosa. Nessas etapas, o
pesquisador, médico oftalmologista, esteve sempre presente,
orientando e supervisionando os estudantes. Utilizaram-se trés
oftalmoscopios diretos Welch Allyn modelo 11730. O treino foi

realizado em ambulatério com luzes diminuidas.

Terceira etapa: Visita e interacao ao servico de
retinografia

Os grupos visitaram o setor de retinografia onde
puderam observar a obtencdo de imagens de alta definicdo e
analisar, com o médico pesquisador, imagens pré-selecionada
de modo que pudessem verificar as alteracbes presentes em

retinopatias secundarias a DM e HAS.

Quarta etapa: Devolutiva dos estudantes

Por meio de entrevistas com questdes semiabertas, os
estudantes avaliaram e comentaram as atividades realizadas
de ensino e pesquisa e puderam oferecer sugestdes sobre o

processo de aprendizado.

Coleta e analise de dados

Dados de observacao direta foram anotados em fichas
pelo médico oftalmologista responsavel pela pesquisa. Os
discentes foram identificados com cédigos E1 a E21. Parte das

observagdes gerais é resumida no Quadro 1.

A coleta de dados completou-se com as devolutivas
dos estudantes, na forma das entrevistas individuais que foram
gravadas em smartphone e depois transcritas na integra para
formacdo do corpus. Analises textuais requerem a criacdo de
um corpus, que representa uma colecdo de textos sobre um
determinado tema. As informacgdes obtidas pelas entrevistas foram
avaliadas por meio da técnica de andlise de conteldo realizada

com o suporte do programa livre de andlise de texto Iramuteq.

ETAPA AVALIACAO

OBSERVAGOES

DISCUSSAO DE CASOS CLINICOS NIiVEL REGULAR

HABILIDADES EM FUNDOSCOPIA DIRETA NIVEL BAIXO

CONHECIMENTOS E HABILIDADES PARA

ANALISE DE RETINOGRAFIAS NIVEL REGULAR

Embora tenham bons conhecimentos sobre diagnéstico e
tratamento da HAS e DM, os estudantes demonstraram pouco
conhecimento sobre conceitos importantes como “6rgao-alvo”
e a natureza anatdmica e fisioldgica da alteragdes vasculares
causadas por esses agravos.

Nenhum estudante possuia habilidade para manipular o
oftalmoscopio direto e todos apresentaram dificuldades de
conseguir focalizar o polo posterior.

Houve reconhecimento parcial de alguns sinais de retinopatia
(como hemorragias e exsudatos) mas os alunos desconheciam o
roteiro sistematizado de analise de retinografias.

Fonte: Bloco de anota¢ées de campo do pesquisador.
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A pesquisa obedeceu as normas regulamentadoras
de pesquisas que envolvem os seres humanos — Resolucao
do Conselho Nacional de Saude (CNS) n° 466/2012. Aos
participantes da pesquisa — discentes e pacientes voluntarios —
foram apresentados previamente os objetivos do projeto e o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). A pesquisa
foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da Uepa: Parecer
n° 3.530.758 - Certificado de Apresentacdo para Apreciacdo
Etica (CAAE) n° 15058719.5.0000.8607.

RESULTADOS
Os 21
corresponderam a 51% do total de matriculados no internato,

estudantes participantes da pesquisa
47,6% eram do sexo feminino e 54,4% do sexo masculino. A
idade variou de 21 anos a 32 anos, com mediana de 24 anos.
Quanto ao ano cursado, 52,4% cursavam o quinto ano e 47,6%
o sexto. Apds a realizacdo das discussdes de casos clinicos
(duracdo de uma hora e meia por grupo), todos os grupos
realizaram oftalmoscopias diretas em pacientes voluntarios.
O nivel médio de conhecimentos tedricos dos estudantes
foi registrado como regular pelo pesquisador, em especial
por conta da dificuldade de compreenderem o componente
anatomico e funcional de alteragées vasculares e do fluxo
sanguineo causadas pela HAS e DM.

Apbds a leitura do TCLE, 20 pacientes voluntarios foram
examinados nos quais se observaram diagnésticos sistémicos
e oftalmoldgicos que ndo necessariamente se traduziram em
exames de fundo de olho alterados. Dois pacientes referiram
HAS, com um apresentando no exame de fundo de olho
aumento da tortuosidade vascular.

Apenas dois estudantes relataram experiéncia Unica e
limitada com oftalmoscépio direto. Um deles havia participado
de um mutirdo de saude promovido pela Policia Rodoviaria
para caminhoneiros e teve contato com a obtencdo de imagens
de fundo de olho com dispositivo portatil.

Como nenhum estudante sabia manipular o
oftalmoscopio o nivel de habilidade foi considerado baixo pelo
pesquisador (Quadro 1). Todos tiveram de ser orientados quanto
ao mecanismo de ligar e desligar o aparelho, a regulacao das
lentes para focalizacdo do segmento posterior, a necessidade
de sala escura ou semiescura, ao posicionamento do paciente
e do examinador (pega do aparelho com braco direito para
examinar com olho direito o olho direito do paciente e a mesma
regra para o lado esquerdo) e a angulacdo do aparelho em
relacdo a linha média nasal do paciente. Todos os estudantes
foram orientados a informar o paciente sobre o ofuscamento
e solicitar que qualquer incdbmodo fosse informado para que
o procedimento pudesse ser interrompido. Apds algumas
tentativas, o que variou de uma a cinco, todos referiram ter

conseguido visualizar as estruturas de referéncia determinadas.
No geral todos os estudantes apresentaram dificuldades
motoras que foram se dissipando com a repeticdo dos exames.

Durante o processo de treinamento, os discentes
solicitaram permissao para realizar o exame entre pares, o que
foi consentido pelo pesquisador.

Asretinografias com alteragdes de retinopatia secundaria
a HAS e/ou DM foram demonstradas aos alunos em tela de
computador e todos os discentes puderam visitar o setor de
retinografia. Nos grupos abordaram-se cinco retinografias e
demonstrou-se o roteiro basico de interpretacdo (coloracao e
aparéncia do disco 6tico, relacdo escavacdo — diametro total,
trajetéria e calibre dos vasos, presenca de microaneurismas,
hemorragias, exsudatos ou dareas de isquemia, visualizacdo
e aparéncia da macula). O roteiro de interpretacdo das
retinografias era desconhecido pelos estudantes

Otempo despendido com as atividades de habilidades em
fundoscopia e avaliacao de retinografias totalizou quatro horas e
meia por grupo, o que somado a discussao tedrica totalizou seis
horas de atividades por grupo de cinco ou seis alunos.

Ao final das atividades todas as entrevistas foram
gravadas em smartphone e transcritas por programa de voz
para texto e as transcri¢cdes foram tratadas para a formacdo do
corpus para alimentar o programa Iramuteq.

O corpus geral que alimentou o programa Iramuteq foi
constituido por 21 textos, separados em 248 segmentos de
texto (ST), com aproveitamento 182 ST (73,39%).

O conteudo analisado foi distribuido pelo programa em
cinco classes: classe 1, com 42 ST (23,08%); classe 2, com 34 ST
(18,68%); classe 3,com 34 ST (18,68%); classe 4,com 36 ST (19,78%);
classe 5, com 36 ST (19,78%); em seguida, fez-se a categorizagao
das classes. Como nao se encontrou uma significante correlacao
entre a classe 2 e o contexto geral da pesquisa e das entrevistas
resolveu-se por sua exclusdo do processo de andlise de
resultados, permanecendo assim como bases do roteiro as classes
que apresentaram correlacdo mais forte. As tabelas 1,2,3 e 4
demonstram essas classes e as ocorréncias das palavras dos textos
com suas frequéncias absoluta e relativa e forca de associacao
(qui-quadrado) com o conteldo de cada classe.

DISCUSSAO

Pelas anota¢ées de observacdo direta, verificou-se que
o nivel de conhecimento tedrico sobre o tema fundo de olho
encontrava-se desnivelado em relacdo a pratica do exame de
oftalmoscopia (Quadro 1). Enquanto os estudantes manifestaram
um nivel regular de conhecimento nas discussdes de casos
clinicos, eles apresentaram um nivel prévio de habilidades baixo
para a oftalmoscopia direta que somente foi melhorado com a
repeticdo dos exames em pacientes voluntarios.
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Tabela 1. Classe 1: Percepcao de ofertas de contetudo de
oftalmologia no curso de Medicina. Palavras e
suas frequéncias por ordem decrescente das que
possuem maior associacdo com a classe, de acordo
com X2> 3,80, p < 0,05.

Tabela 3. Classe 4: Percepcao da importancia do exame de
fundo de olho em pacientes com HAS e DM. Palavras
e suas frequéncias por ordem decrescente das que
possuem maior associacdo com a classe, de acordo
com X?> 3,80, p < 0,05.

Palavra f X Palavra f X2
Contato 18 41,9 Hipertensdo 8 24,1
Oftalmologia 16 41,0 Diabetes 8 24,2
Nunca 7 24,2 Quando 11 21,5
Caso 12 21,3 Patologia 8 17,8
Curso 7 19,5 Precisar 7 16,8
Faculdade 8 19,3 Mostrar 4 11,8
Universidade 4 13,6 Acreditar 8 11,6
Apenas 7 13,1 Pontos fortes 9 10,2
Parte 11 12,9 Parte pratica 5 9,6
Menos 5 12,7 Crer 4 8,6

Fonte: Relatdrio de andlise textual processado pelo programa Iramuteq.

Tabela 2. Classe 3: Percepcao da retinografia comparada a
fundoscopia. Palavras e suas frequéncias por ordem
decrescente das que possuem maior associacdo com
a classe, de acordo com X? > 3,80, p < 0,05.

Fonte: Relatério de andlise textual processado pelo programa Iramuteq.

Tabela 4. Classe 5:Importancia da pratica e proposicdo de técnica
de ensino. Palavras e suas frequéncias por ordem
decrescente das que possuem maior associacdo com a
classe, de acordo com X2 > 3,80, p < 0,05.

Palavra f X2 Palavra f X
Facilitar 6 27,0 Depois 10 28,8
Bastante 8 19,5 Aluno 12 22,9
Detalhe 4 17,8 Um no outro 5 20,9
Retinografia digital 6 17,5 Testar 4 16,6
Retina 6 17,5 Direcionar 4 16,6
Visualizacao 5 17,1 Ainda 6 16,1
Analise 8 16,9 Projeto 6 16,1
Saber 9 16,3 Professor 9 14,7
Retinografia 9 14,5 Conhecimento 7 12,0
Pontos positivos 3 13,3 Pratico 14 11,2

Fonte: Relatdrio de andlise textual prcessado pelo programa Iramuteq.

Essa dissociacao de teoria e pratica e as dificuldades nas
habilidades, além de outros aspectos relacionados a vivéncia
dos alunos durante a pesquisa, manifestaram-se na analise
de conteudo realizada com as classes obtidas por meio do
processamento do programa Iramuteq e serdo discutidas a seguir.

Classe 1: Percepcao sobre a oferta de contetidos
oftalmolégicos no curso de Medicina

Essa categoria emerge na fala dos discentes envolvidos
na pesquisa e repercute a constatacdo de artigos recentes da

Fonte: Relatério de andlise textual processado pelo programa Iramuteq.

literatura médica cientifica nacional e internacional que apontam
um tempo cada vez menor despendido a temas relacionados
a oftalmologia no ensino médico'*2 As falas dos estudantes
apresentadas a seguir fazem referéncia a essa constatacao:

[...] porque é muito escasso o nosso contato com a
oftalmologia no geral (E6).

[...] pontos fortes foram justamente preencher essa
lacuna que ficou na universidade porque falando no
meu caso eu fiz uma fundoscopia somente durante
cinco anos de curso [...] (E7)
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Considerando o pouco tempo de instalagdo do curso de
Medicina da Uepa, é necessario que se destaque que o exame
de fundo de olho, independentemente da técnica usada, é
parte integrante do exame clinico do paciente, em especial em
situagdes clinicas relevantes como em pacientes neurolégicos
e com DM e HAS. Desse modo, é necessario sublinhar que o
ensino do exame de fundo de olho ndo é, em sua esséncia, um
tema exclusivamente oftalmoldgico, mas antes uma etapa da
avaliacéo clinica geral'

Classe 3: Percepcao da retinografia comparada a
fundoscopia direta

Na literatura médica, ha uma indicacdo clara de que o
acesso ao exame de fundo de olho esta sendo ampliado através
da obtencdo de imagens de alta resolugdo com possibilidades
de edicao e compartilhamento (retinografias digitais)'*'>. A
oftalmoscopia direta necessita de habilidades motoras que
precisam ser constantemente exercitadas. A seguir, algumas
falas refletem sobre a retinografia digital:

As retinografias digitais elucidam muito o
exame, ampliam o campo de visdo e deixa de ser
examinador dependente em compara¢do com a
fundoscopia, entdo vocé pode visualizar melhor
todas as estruturas [E2).

Eu acho que é importante andlise das retinografias
principalmente porque tem um campo visual maior e
melhor e mais detalhado para ver [...] (E5)

[...] o profissional consegue ver com mais acurdcia e
defini¢do a fotografia em si, vocé consegue aumentar
ou diminuir, ir para um campo ou para outro com
mais facilidade, talvez um ponto fraco do método
seria a auséncia do paciente no momento da andlise
do exame E(13)

Os estudantes foram tacitos em constatar os aspectos
positivos da retinografia (precisao, confiabilidade e maior
campo verificavel de retina), porém o interessante de ambientes
auténticos (como o utilizado nesta pesquisa) é verificar que os
estudantes também foram capazes de formular conceitos como
viabilidade econémica e portabilidade do exame:

[...] o principal ponto negativo da retinografia que
ele ndo vai estar acessivel em grande parte da
popula¢do e em grande parte dos municipios e
alguns determinados estados, acaba tendo uma alta
dificuldade até por conta do prego [...] (E4)

O profissional médico deve exercer essa atitude critica
no sentido de que se possa melhorar a eficiéncia dos servicos
de salde; a obtencdo de imagens devera ter seus custos
reduzidos e ter portabilidade mas, no momento, as retinografias
dependem de maquinas ainda pouco acessiveis. Essa postura

critica é uma das caracteristicas que se almejam no perfil do
egresso dos cursos de Medicina***,

Classes 4 e 5: Percep¢ao sobre a relevancia do exame de
fundo de olho em pacientes com DM/HAS, proposicao
de técnica de ensino e importancia da pratica

Nas metodologias ativas de aprendizagem, em especial
abordagem baseada em problemas, a identificacdo de um tema
relevante que seja vivenciado pelo aluno na realidade e que
possa se constituir no que se conceitua “elemento deflagrador
“ou “gatilho” é um dos primeiros passos no processo de ensino.
A partir desse problema pode-se levar o aluno a definir a
dimensao do seu saber prévio e perceber por si mesmo a regiao
de fronteira do seu“ndo saber"*,

Esse momento da pesquisa conduz a necessidade,
considerando a taxonomia de Bloom*® de objetivos educacionais,
de que, no dominio cognitivo, os alunos de Medicina devem
entender sinais patolégicos do fundo de olho na DM e HAS como o
resultado de alteragdes sistémicas da arquitetura e funcionalidade
vascular que geram os fendmenos isquémicos e tromboembdlicos
que caracterizam as complicagdes desses agravos.

A importancia do exame de fundo de olho para
pacientes com HAS e DM surge na classe 4 gerada com a
analise do Iramuteq.

[...] retinografia digital é um exame excelente,
entdo a gente pode identificar bastante coisa com
a retinografia principalmente em populagées-alvo,
pacientes idosos, hipertensos, diabéticos (E11).

[...] incrementar a quantidade de aula sobre
fundoscopia e fazer esta correlagdo com outros
mddulos para a gente entender que a fundoscopia
ndo é algo localizado, mas que também envolve
outros sistemas [...] E10.

[...] trés pontos fortes que posso citar é primeiro teve
uma visdo geral de todo o processo que pode ocasionar
estas alteragbes na retina, todo o processo da patologia
crénica da hipertenséo e do diabetes |...] (E6)

Verifica-se que os estudantes expressaram conceitos
como vulnerabilidade e analise sistémica, fundamentais no
campo do exercicio da clinica médica. Pratica e teoria sao
componentes de ensino que necessitam constantemente
se fundir. Os discentes estdo preocupados com “a pratica’,
entendem que o saber se efetua na relacdo da esfera do
conhecimento com a realidade concreta e objetiva. O termo
“pratica” é uma constante que surge nas classes 4 e 5:

Acredito que o exame do fundo de olho tem que ter a
prdtica, ndo adianta ficar s6 na teoria porque a gente
aprende verdadeiramente na prdtica (E2).

[...]em relagcdo ao que eu me senti mais interessada, foi

REVISTA BRASILEIRA DE EDUCAGAO MEDICA | 45 (2):e092, 2021



Norimar Pinto de Oliveira et al.

DOI: https://doi.org/10.1590/1981-5271v45.2-20200305

realmente com a questdo da prdtica (E21)

[...] nés tivemos tanto a teoria que embasou a nossa
prdtica, mas o maior interesse, se fosse para destacar
um ou outro, seria a parte pratica (E12).

Na oftalmoscopia direta a aproximacdo com o
paciente requer nivel considerdvel de habilidade manual;
nas observacdes de campo nenhum dos estudantes possuia
treino dessas habilidades e todos necessitaram de sucessivas
tentativas ou abordagens para que pudessem localizar o ponto
de referéncia do disco 6tico e da emergéncia dos vasos da
retina. Nas observa¢ées de campo foram frequentes anotagoes
condizentes com niveis de ansiedade e frustracao nas tentativas
iniciais sem éxito assim como as de euforia nos resultados
positivos. Atitudes emocionais nem sempre podem ser
trabalhadas em ambientes de simulacao, visto que os estimulos
vindos da realidade e os virtuais ndo sao equivalentes.

Para contornar essas dificuldades, os grupos de discentes
foram unanimes em propor, durante os desenvolvimentos da
pesquisa, o treinamento entre pares, o que foi consentido. Essa
proposicdo ativa e as dificuldades no processo de ensino e
aprendizagem se explicitam na classe 5 e falas correspondentes
sdo resgatadas a seguir:

[...] na prdtica como segurar o aparelho a ver as
dificuldades de visualizagéo e de localizagéo do nervo
Gtico, de como se portar diante do paciente, o limite
de distdncia entre vocé e o paciente na hora de fazer
0 exame, e o incébmodo que a luz pode trazer para o
olho do paciente, ele pode acabar piscando também
durante o momento (E2)

[...] porque a gente com o minimo de treinamento
hoje, na primeira vez a gente jd conseguiu ter um
acesso, ver realmente o nervo ¢ético e as estruturas, é
questdo de prdtica (E6).

Trabalhos da literatura médica nao exploram com
propriedade o ensino das habilidades na oftalmoscopia. O
exame clinico bem conduzido repetidas vezes é de extrema
importancia na formacdo médica para que se fixem os
parametros e aspectos normais do organismo humano e se
reconhecam sinais e sintomas que deles se diferenciam e que
constituem a base dos diagnésticos sindrémicos.

Esta pesquisa envolveu uma populacdo pequena de
estudantes, assim como possui limitagdes pelo fato de nao
ter utilizado instrumentos padronizados para observacbes de
campo. Este estudo permitiu, porém, verificagées importantes
como a dissociacdo entre teoria e pratica sobre o ensino do
exame de fundo de olho e o potencial pedagdgico (mesmo
consideradas suas limitagdes) da oftalmoscopia direta.

CONCLUSOES

Técnicas reprodutiveis para avaliacio do fundo de
olho ancoradas em conceitos de aprendizagem significativa
com adequada integracdo de teoria e pratica podem formar
um conjunto Util para otimizar a abordagem desse tema no
ensino médico, que deve estar em consonancia com as novas
tecnologias disponiveis na area da salde. Assim, é plausivel
que a obtencdo e andlise de imagens de fundo de olho
sejam consideradas como objetivos da educacdo médica. E
importante que o estudante de Medicina compreenda de
forma abrangente a relevancia da analise do fundo de olho nos
ambientes e nas situacdes que demandem essa avaliacao. A
eficiéncia na técnica de oftalmoscopia direta requer um treino
continuo de habilidades e ainda pode ocupar um espaco na
educacdo médica e na pratica clinica. O ensino do exame do
fundo de olho deve ocorrer idealmente de maneira integrada
e continua as experiéncias reais vivenciadas pelo estudante.
Reprodutibilidade técnica, ensino contextualizado e integracao
de teoria e pratica podem ser pontos-chave para que o médico
em formacdo supere dificuldades e mantenha competéncias
para o exame do fundo de olho no contexto epidemioldgico
de sua atuacao.
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