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RESUMO

A gradual adogio de novas diretrizes curriculares afetou dramaticamente a atuacio do professor de
Patologia no curso médico. O resultado pritico das mudangas adotadas foi a redugdo do espago do
ensino da Patologia na graduacio e a perda de espago do professor médico patologista no curso médico.
Como consequéncia, 0s novos médicos compreendem menos os mecanismos envolvidos nas doengas,
e, pelo menos em algumas regioes do mundo, a perda de visibilidade da Patologia como especialidade
médica resultou em falta de patologistas dedicados i carreira académica e a pritica diagnostica. Nesta
revisdo, discutimos o cendrio internacional e comentamos como a nova realidade atingiu, na pritica,
o ensino da Patologia em duas escolas médicas tradicionais do Brasil.

ABSTRACT

The gradual adoption of new directives in medical undergraduate curricula has dramatically changed
the role of the pathologist in medical education. The practical consequences of these changes have
been a reduction of space dedicated to pathology and the role of the pathology professor in the medical
curriculum. As a result, new doctors have less knowledge of the basic mechanisms of diseases and, at
least in some parts of the world, a loss of visibility of the specialty has led to a dwindling number of
potential new pathology residents and more vacancies in academic and surgical/diagnostic pathology.
This review discusses the international scenario and comments on how the new curriculum has affec-
ted Pathology Education in two traditional medical schools in Brazil.
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INTRODUCAO

A Patologia é a ponte entre as ciéncias basicas e a pratica clini-
ca, e a compreensdo dos processos patologicos é fundamental
para o exercicio da medicina. Durante todo o século XX, a Pa-
tologia ocupou papel de destaque na formagao médica, sendo
que o ensino da Patologia na graduacdo sempre teve como
objetivos principais: (a) fornecer linguagem/terminologia mé-
dica bésica para descrever doengas; (b) explicar as altera¢des
funcionais e morfoldgicas associadas as doencas, permitindo
ao médico em formacgado compreender e interpretar manifesta-
¢oes clinicas do paciente’.

A gradual adogao de novas diretrizes curriculares afetou
dramaticamente a atuagdo do professor de Patologia no curso
médico. Mesmo que poucos autores manifestem abertamente
que a compreensdo dos processos patolégicos ndo é importan-
te para a formagdo médica?, o resultado pratico das mudangas
adotadas foi a reducgdo do espago do ensino da Patologia na
graduacdo e a perda de espaco do professor médico patolo-
gista no curso médico. Como consequéncia, os novos médicos
compreendem menos os mecanismos envolvidos nas doengas,
e, pelo menos em algumas regides do mundo, a perda de vi-
sibilidade da Patologia como especialidade médica resultou
em falta de patologistas dedicados a carreira académica e a
pratica diagndstica’.

Em 2009, um dos autores deste ensaio participou de re-
visdo sobre a experiéncia internacional da educagdo em Pa-
tologia em meio a transi¢do entre os modelos curriculares®. O
artigo ja vislumbrava uma crise grave do ensino da Patologia
na graduacdo. O objetivo deste ensaio é atualizar o tema com
dados mais recentes do Brasil e da experiéncia internacional,
bem como com os desafios especificos do ensino da Patologia
em duas universidades federais com histérico papel na Pato-
logia académica brasileira.

EXPERIENCIA INTERNACIONAL

Desde o final da década de 1980, o curriculo médico vem so-
frendo mudangas graduais, que incluem maior foco num eixo
de contetido basico principal, incremento de médulos opcio-
nais, fim da separagdo entre anos pré-clinicos e de pratica cli-
nica, prioridade para atividades de autoinstrucdo e reducao
de informagdo factual. Como regra geral, atividades de au-
toinstrugdo ganharam espago, associadas ao efeito prético de
substituir o tempo destinado a Patologia no curso médico'*>.
O modelo tradicional, com uma disciplina de Patologia
Geral no ciclo bésico e de Patologia dos Sistemas no ciclo clini-
co, virtualmente sumiu, pois a Patologia passou a ser integra-
da por todo o curso médico. Como consequéncia, em muitas

escolas médicas este campo do conhecimento médico é des-

conhecido pelos graduandos. Essa especialidade médica, que
no modelo tradicional rivaliza em importancia com a Clinica
Médica ou a Cirurgia, deixou de ser assunto que mereca apro-
fundamento no curso médico’.

Alguns autores advogam que os novos médicos nao pre-
cisam conhecer os mecanismos de doenga. O argumento é de
que a medicina é uma disciplina humanistica e ndo deveria
ter como objetivo criar “maquinas cientificas” e que o conhe-
cimento maior dos processos patoldgicos ndo reduz o impacto
das doengas®. Esta posi¢do nos remete a visdo oposta, citada
em ensaio prévio, do ex-presidente do Royal College of Pa-
thologists do Reino Unido, John Lilleyman®*: “aos estudantes
de hoje é ensinado tudo sobre como lidar com a morte, mas
muito pouco sobre as causas de morte”. Mesmo que pouca
literatura diretamente defenda o fim da Patologia como area
de conhecimento na formagado médica, o resultado prético da
transicdo curricular segue esta direcdo. Aparentemente, a Pa-
tologia vem desaparecendo no curso médico juntamente com
outras ciéncias basicas, seguindo assim o objetivo de redugdo
de informacéo factual a ser oferecida aos graduandos'®.

O ensino das alteragdes morfoldgicas e dos mecanismos
de doencgas pode ser transferido do professor de Patologia
para o ambiente do ensino baseado em problemas sem preju-
izo da formacdo do médico? Os relatos disponiveis sugerem
que ndo. Em Manchester, a mudanca curricular foi iniciada no
comeco da década de 1990. Um dos questionamentos feitos
aos formados pelo modelo tradicional e pelo modelo inte-
grado era “se julgava seu preparo menor que o razoavel para
entender os mecanismos de doenga”: 24% dos formados pelo
modelo integrado e apenas 0,8% dos formados pelo modelo
tradicional responderam afirmativamente a esta questdo’.
Em 2001, entrevistas com formados na Guy’s, King’s and St
Thomas” School of Medicine de Londres chamaram atencao
para a falta de conhecimento em Patologia e Terapéutica®. Nos
Estados Unidos, os dados da década passada alertam para a
queda nos escores de avaliagdo dos médicos recém-formados
para diversas dreas de ciéncias basicas, incluindo os referentes
a Patologia Geral’. Os supervisores de residéncia médica dos
Estados Unidos compartilham a percepgao de que os médicos
iniciam os programas de residéncia médica em Patologia com
uma formacao mais fraca em histologia, em conceitos bésicos
de fisiopatologia e em correlagao anatomoclinica’.

Pelo menos nos Estados Unidos, esta perspectiva de pior
desempenho em Patologia Geral ao final do curso médico im-
pulsionou uma politica de estimulo a integracdo da Patologia
aos anos clinicos da graduagao. Ademais, identificou-se que
a baixa exposi¢do ao contetdo e a orientagao por professores
médicos patologistas gera desconhecimento sobre como intera-
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gem patologistas e clinicos/cirurgides, a natureza do trabalho
do patologista e as informacoes que este pode prover, gerando
ma aplicagdo de recursos em testes laboratoriais!. Uma amos-
tragem recente de 30 escolas médicas avaliadas mostrou que
houve pouco avanco neste sentido, e os principais obstaculos
identificados foram: competi¢do pelo tempo do estudante nas
disciplinas de Clinica, dificuldade de reconhecer a Patologia
como uma disciplina aplicada ao contexto clinico e resisténcia
dos préprios departamentos de Patologia em assumir mais res-
ponsabilidades num contexto de restri¢des de recursos'.

Para além do interesse maior do tépico, que é a formagao
do médico, é importante notar que o desaparecimento da Pa-
tologia no curso médico traz outras consequéncias na pratica
assistencial. No Reino Unido, um dos paises que iniciaram a
transicdo para os novos modelos de curriculo, o niimero de
vagas ociosas para médicos patologistas saltou de 4 em 1992
para 219 em 2004'. Em 2002, mais de 10% das posi¢des para pa-
tologistas estavam vagas em 2002"2. O Conselho Britanico de
Escolas Médicas chamou atencdo para a queda de 40% no nu-
mero de patologistas académicos entre 2000 e 2004. Em 2006,
o numero de professores de Patologia (lecturers) representava
apenas 19% do quadro total do ano 2000. Ao mesmo tempo,
o numero de alunos em escolas médicas aumentou 40% no
Reino Unido entre 2000 e 2006. Em vérias escolas britanicas, a
Patologia ndo é mais ensinada por médicos patologistas, e seu
conteido estd contemplado nos cendrios do ensino baseado
em problemas. O Conselho Britanico de Escolas Médicas afir-
mou que esta redugdo teria graves consequéncias na formagao
dos médicos e na capacidade de realizar pesquisa médica no
Reino Unido'. A pouca procura pela Patologia como opcao de
residéncia médica é aparentemente um problema atual em di-
ferentes continentes®.

De modo mais direto, o ex-presidente do Royal College of
Pathologists da Australdsia atestou que o papel da Patologia
no curso médico foi “reduzido e marginalizado com a ascen-
déncia do ensino baseado em problemas nas escolas médicas
australianas”*. Nos Estados Unidos, esta claro que a inser¢ao
da Patologia nos cursos de graduacdo mudou radicalmente
em pouco tempo e que os professores patologistas comparti-
lham “um alto grau de incerteza quanto a forma e ao contetido
do curriculo nos préximos anos, com uma preocupagado real
de se a Patologia continuara sendo reconhecida como uma
carreira pelos médicos em formagao” (p.201)".

A preocupagdo com o espago que tem o estudo da Pato-
logia no curso médico atual, portanto, ndo tem fronteiras. O
pouco tempo destinado a Patologia no curriculo, o preparo es-
pecifico dos educadores na area e a superficialidade da abor-
dagem sdo temas recorrentes. No que se refere a superficia-

lidade, alguns professores de Patologia ficariam estarrecidos
com a adocdo da Wikipedia, uma enciclopédia online feita em
colaboragéo pelos usuérios, como fonte de estudo. No entan-
to, alguns professores britanicos passaram a considerar seria-
mente esta possibilidade em virtude da nova geracao de estu-
dantes, que tem predilecdo pelo estudo em ambiente virtual™.

Numa visdo mais otimista, Sadofsky e colaboradores'
constatam que o modelo de disciplinas integradas nos Esta-
dos Unidos virtualmente aboliu as aulas com o nome oficial
de “Patologia”. Segundo os autores, a Patologia ndo deixou
de ser importante. Tornou-se apenas “invisivel”. Nesta pers-
pectiva, os autores trabalham em trés ramificagdes da Patolo-
gia que devem estar presentes no curso médico seja qual for o
modelo de curriculo adotado: compreensdo dos mecanismos
e processos de doenga; aplicacdo do conhecimento dos meca-
nismos de doenca na Patologia dos Sistemas; e aplicagdo da
Patologia na medicina diagnéstica®. Os autores afirmam que
“nods, patologistas, ndo estamos na posicao de fazer o mun-
do de acordo com os nossos desejos, mas precisamos afinar
o discurso do que é essencial que o estudante de graduagao
em Medicina compreenda” (p.332). E esta posicdo devera ter
impacto no futuro da educagdo médica.

De modo similar, Marshall e colaboradores'® comentam
que “enquanto o trem moderno da educa¢do médica acelera,
os patologistas correm o risco de ficar presos na plataforma
argumentando sobre as vantagens do trem a vapor” (p.309).
Por outro lado, constatam que o cendrio colocado da margem
a ansiedade quanto a real possibilidade de que um assunto de
importancia central na medicina esteja sendo negligenciado
na formagao médica.

Uma abordagem similar é sugerida pelos professores Ben-
bow e McMahon'’, da Escola Médica de Manchester, na In-
glaterra. Com o titulo sugestivo de “atraindo estudantes para
disciplinas invisiveis”, os autores constatam que “patologistas
tém um problema com a educa¢do médica moderna” (p.4) e
conclamam seus colegas patologistas a assumir posigdo de tu-
tores e lideranca na organizacdo dos semestres. Desta forma,
eles garantiram a presenca dos temas de Patologia no curricu-
lo. Esta experiéncia poderia nos estimular a pergunta inversa:
quando ndo ha professor de Patologia na organizagéo dos se-
mestres, o tema simplesmente desaparece?

Na mesma linha, pontuam Taylor et al.': em sua expe-
riéncia em 15 escolas médicas do Oeste e Meio-Oeste norte-
-americano, das quais oito adotavam o ensino integrado da
Patologia, o melhor desempenho dos alunos nas questdes que
envolviam Patologia no National Board of Medical Examiners
(NMBE) e no US Medical Licensing Examination (USMLE) nédo
dependeu do uso de microscépios em aulas praticas ou de
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uma disciplina separada, mas, sim, do grau de controle exerci-
do pelos professores médicos patologistas sobre o contetido e
a forma de abordagem dos temas.

A SITUACAO DO ENSINO DA PATOLOGIA NO BRASIL

Existem poucos dados sobre em que medida a tendéncia de
transformacao curricular afetou o ensino da Patologia no Bra-
sil. O Departamento de Ensino da Sociedade Brasileira de Pa-
tologia, em parceria com a Associacdo Brasileira de Educagdo
Médica, enviou, em agosto de 2009, um questionario sobre o
tema a 132 institui¢des de ensino superior. O questionario foi
respondido por 40 escolas’®.

A fotografia daquele momento, até hoje a mais recente,
mostrava que 5 escolas (13%) ofereciam programa de interna-
to médico em Patologia, e a maioria dos cursos ainda manti-
nha um componente curricular especifico destinado a Patolo-
gia Geral (78%) e a Patologia dos Sistemas (75%). A metodolo-
gia empregada abrangia aulas expositivas e praticas em 38%,
ensino baseado em problemas em 8%, e uma mistura dos dois
cenarios em 55%. Os cursos contam com docentes médicos pa-
tologistas em 95%, e 28% contam com docentes formados em
outras areas da Satide (ndo médicos). Em um curso apenas, a
Patologia era ensinada em conjunto por um odontélogo e um
veterinario. A importancia da Patologia na sua relagdo com a
pesquisa aplicada é ilustrada pela resposta de que em 75% dos
cursos eram realizadas pesquisas em Patologia com a partici-
pagdo de estudantes de graduagao.

Uma questdo importante na andlise destas respostas,
como em qualquer trabalho baseado em questionarios en-
viados a institui¢des de ensino, é o provavel viés de que s6
respondem aos questiondrios as escolas que tenham maior in-
teresse na drea de educacdo médica em geral e educacdo em
Patologia em particular. Neste cendrio, a Patologia apresenta
relativa preservacdo de sua importancia em varios cursos, o
que pode representar a realidade de apenas alguns deles. Nao
é possivel, no entanto, inferir em que extensdo as 40 institui-
¢Oes respondentes representam a realidade da educagdo mé-
dica no Brasil. E provéavel que a presenca de professores sem
especializagdo em Patologia ou a auséncia de componente cur-
ricular especifico de Patologia sejam mais comuns nas escolas
médicas que nao responderam ao questionario.

De qualquer forma, o mesmo artigo comenta a preocupa-
¢do do Departamento de Ensino da Sociedade Brasileira de Pa-
tologia, que busca encontrar razdes para a diminui¢do da pro-
cura dos formandos pela especialidade. O artigo sugere que
atividades extracurriculares, em especial as ligas académicas,
seriam uma alternativa para chamar a atengao dos estudantes
de Medicina para a Patologia como especialidade médica.

EXPERIENCIA NA UNIVERSIDADE FEDERAL DO
PARANA

A Universidade Federal do Parana (UFPR) foi fundada em
1912. A histéria desta instituicdo, considerada a mais antiga
universidade brasileira, mescla-se com a histéria da criagdo da
Faculdade de Medicina do Parana®.

A disciplina de Anatomia e Fisiologia Patolégicas, parte
do curriculo médico nessa universidade desde 1913, antece-
deu as atuais disciplinas de Patologia Basica e Anatomia Pa-
tolégica. A incorporagdo dessa disciplina ao ensino médico
ocorreu seis anos ap6s a estruturagdo do ensino da Patologia
em universidades britanicas, encabegcada por Turnbull, que
implementou demonstragdes post mortem e a realizagdo de ne-
cropsias no arsenal educativo da época no mesmo ano em que
houve nas universidades britanicas e americanas a percepgao
da necessidade de elevar o nivel cientifico da pratica médica e
de fortalecer as cadeiras tradicionais!®. Porém, foi apenas em
1935 que o ensino da Patologia adquiriu o formato conhecido,
disseminado e testado pelo tempo: a cadeira passou a estar a
cargo de um patologista e houve a organizacdo de um museu
de pecas anatomicas, cole¢des de laminas microscopicas e a
instituicdo de discussdes anatomoclinicas. Em 1961, o entao
Departamento de Anatomia e Fisiologia Patolégicas mudou-
-se para o recém-estruturado Hospital de Clinicas da UFPR,
sinalizando a aproximagdo desejada entre a Patologia e as de-
mais cadeiras consideradas tradicionais.

Desde entdo, o ensino da Patologia Bésica e da Anatomia
Patoldgica estd alocado entre os ciclos basico e clinico, sen-
do verdadeiro divisor de d4guas na formacdo médica. Porém,
em anos recentes, observou-se, como em outras escolas, um
declinio da participagao do professor médico patologista na
formacao do médico, pois deixaram de ser atribui¢des des-
te disciplinas como Histologia e Patologia Basica. A conso-
lidagao da tdltima reforma curricular, em 2009, deu grande
énfase a incorporagao de disciplinas do campo de humani-
dades ao curriculo médico, a perda da divisdo entre os ciclos
pré-clinico e clinico, ao reconhecimento de organizagdes,
métodos e fluxos no servico médico, e ao desenvolvimento
de competéncias, em lugar de um curriculo estruturado em
disciplinas. A disciplina de Anatomia Patolégica manteve-
-se obrigatéria, semestral e ndo integrada, com carga horaria
de 180 horas, das quais 120 horas sdo dedicadas a ativida-
des praticas. Ao estdgio obrigatério, realizado nos quatro
semestres finais do curso, foram incorporadas 20 horas de
estagio no Servigo de Anatomia Patolégica, sob supervisdo
direta de um professor médico patologista, para promogao
de vivéncia da especialidade e modulacdo de expectativas,
beneficios e limitagdes da atuagdo do especialista. Ainda que
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as avaliagdes de ambas as disciplinas, por parte dos alunos,
sejam majoritariamente positivas, tanto entre o corpo docen-
te, quanto o discente, expressa-se o anseio de que os conteti-
dos de Patologia Basica e Anatomia Patolégica sejam combi-
nados ao longo de dois semestres e inteiramente assumidos
pelos médicos patologistas.

Embora o Departamento de Patologia Médica disponha
de 16 professores, dos quais 13 médicos patologistas, e haja
certa autonomia com relagdo aos contetidos a serem aborda-
dos, urge definir um core curriculum em Patologia Bésica e
de Sistemas e qual abordagem didatica e pedagodgica rende-
ra maior retencdo de contetido e aprendizado. Experiéncias
como as relatadas por Maley et al.*! mostram que a autonomia,
parte das estratégias de estudo autodirigido (SDL), é funda-
mental ao processo de aprendizado. Contudo, os alunos re-
conhecem e valorizam claramente a presenca de professores
comprometidos com a transmissdo de conhecimentos, forma-
¢do e motivagdo de novos profissionais.

EXPERIENCIA NA UNIVERSIDADE FEDERAL DA
BAHIA

A Patologia teve um papel fundamental na formagdo dos
médicos que estudaram na Universidade Federal da Bahia
(UFBA) durante toda a segunda metade do século XX. Gera-
¢Oes de professores e pesquisadores surgiram a partir da esco-
la fundada pelo professor Zilton Andrade. Estes professores
formam o atual corpo docente da Faculdade de Medicina da
Bahia (UFBA) e parte importante do corpo de pesquisadores
do Centro de Pesquisa Gongalo Moniz (Fiocruz-BA).

No modelo que funcionou por décadas, os estudantes cur-
saram a Patologia Geral e dos Sistemas (Patologias I e II) em
disciplinas com carga horaria elevada, em que se alternavam
aulas de microscopia, discussdes anatomoclinicas e estudos
dirigidos com pequeno nimero de alunos, além de aulas ex-
positivas em grandes anfiteatros. O modelo, hoje dito tradicio-
nal, por décadas investiu em atividades de autoinstrugao dos
estudantes (estudos dirigidos de Patologia Geral) e integracao
com a Clinica (discussdes anatomoclinicas da Patologia dos
Sistemas). Até a virada do século, as disciplinas do Departa-
mento de Patologia e Medicina Legal gozavam de destaque no
curriculo do curso médico, figurando entre as mais organiza-
das e de melhor nivel®.

Na UFBA, a transformacio curricular foi efetivada em
2007%. No caso da Patologia, buscou-se um caminho de inte-
gragdo com o ensino aplicado da Clinica e Cirurgia, conforme
recentes esforcos relatados nos Estados Unidos!. Ao contra-
rio do que ocorreu na maioria das escolas do mundo, a carga
horéaria formal da Patologia no curso de graduagdo da UFBA

néo foi reduzida. No entanto, a carga horaria da Patologia Es-
pecial foi fragmentada/pulverizada em quatro semestres com
o intuito de criar disciplinas (as Patologias Cirtrgicas I a IV)
que deveriam acompanhar os rodizios/maédulos de Clinica e
Cirurgia.

O curso de Patologia Geral preservou as aulas tedricas, os
estudos dirigidos com pequeno grupo de alunos e inclusive as
aulas e avaliagoes de laminas de microscopia, esta tiltima uma
prética que se tornou rara nos ultimos 20 anos e provavelmen-
te desaparecera nos Estados Unidos™.

As Patologias Cirtirgicas sofreram e continuam sofrendo
desde o inicio da transformagao curricular com uma série de
dificuldades, das quais podem ser destacadas:

— Sdo componentes curriculares com pequena carga hora-
ria e, por isso, muitas vezes percebidas como disciplinas “me-
nores” pelos estudantes;

— A falta de efetiva organizacdo dos médulos clinicos e
cirdrgicos, muitas vezes, deixa o curso de Patologia sem ter
com o que se integrar;

— A carga horaria reduzida impede o aprofundamento de
temas relevantes. As doengas mais importantes ndo podem ser
estudadas além do superficial;

— A expansdo da Patologia para cobrir quatro semestres e
o engessamento dos rodizios fazem com que sobre tempo para
tratar de Patologia de Orgaos/Sistemas muito especificos.

A opcao pelo modelo pretensamente integrado, mas que
funciona como disciplinas independentes, cria uma situagao
em que a fragmentagdo dos contetidos é um problema grave:
a carga hordria disponivel, os horarios disponiveis e o nimero
de professores impedem o funcionamento ideal. Em contra-
partida, a integragdo almejada nado é alcangada. Um mesmo
semestre tem no programa os contetidos da mesma determi-
nada &rea/especialidade (Clinica/Cirurgia e Patologia), mas
os temas abordados pelas mesmas disciplinas ndo sao neces-
sariamente os mesmos e ndo sdo apresentados de forma coor-
denada. O funcionamento da Clinica e Cirurgia em rodizios
impede que todos os alunos acompanhem a Patologia em pa-
ralelo ao médulo que efetivamente cursam. A 16gica de frag-
mentagdo estd mais presente do que a de integragao.

A percepgdo atual é que a transformagdo curricular criou,
paradoxalmente, um sistema de formacdo baseado num ro-
dizio de especialidades. No que se refere especificamente a
Patologia, o rodizio em especialidades criou uma situagdo
em que a integragao efetiva raramente ocorre; e a Patologia
passou a tratar de temas especificos e raros que ndo abordava
no modelo anterior, em que numa disciplina tinica e maior os
professores de Patologia escolhiam os temas que deveriam ser
priorizados.
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Este cendrio compartilha um problema frequentemente
abordado em relatos internacionais que é a perda da autono-
mia dos departamentos de Patologia em controlar o contetido a
ser abordado’. Em oposicdo as novas diretrizes curriculares, o
atual ensino da Patologia aumentou o contetido factual e a dis-
cussdo de doengas especificas de cada especialidade médica.

DISCUSSAO

A Patologia ndo pode ser compreendida apenas como uma
ciéncia basica. Se o modelo integrado retira da Patologia o
destaque que tinha como ponte entre os contetidos dos anos
pré-clinicos e clinicos, nao é possivel perder de vista que a Pa-
tologia fornece uma compreensao dos mecanismos de doenca,
terminologia médica e é fundamental a comunicagao entre cli-
nicos e o paciente, visto que a interpretagdo de laudos anato-
mopatolégicos é fator fundamental para a decisao terapéutica
e a determinacdo de prognéstico. A correlacdo da Patologia
com a aplicacdo pratica destes conhecimentos na Clinica sera
mais bem realizada por um professor com formagao médica e
especializagdo na area do que por outros profissionais de Sat-
de que militam apenas na drea bésica'®. Ainda mais importan-
te: se compreendemos que um dos aprendizados mais impor-
tantes que um médico deve levar do seu contato com a Pato-
logia na graduagdo é entender um laudo anatomopatolégico,
ndo é possivel conceber quem melhor poderia ensinar além
daquele que efetivamente redige estes laudos. Os patologistas
veem com incredulidade que sua drea de atuagdo esta sendo
progressivamente substituida por tutores da 4rea biomédica
— para eles, isso faz tdo pouco sentido quanto tutores biomé-
dicos ensinarem Clinica Médica ou Cirurgia. Pelo exposto na
experiéncia internacional, alguns dados j& mostram que as
mudangas curriculares apresentam claros sinais de formagao
deficiente na compreensdo dos mecanismos de doenca.

E ironico o argumento de que o conhecimento dos proces-
sos patologicos nao reduziu o impacto das doengas? justamen-
te numa época em que, mais do que nunca, a compreensao
de mecanismos moleculares envolvidos em doengas cada vez
mais serve como base para o desenvolvimento de terapias per-
sonalizadas com alvos moleculares (com forte participagdo da
Patologia Académica)* — terapias estas que dependem da de-
terminagdo de fatores prognosticos (dependentes da Patologia
Diagnéstica)®. O conhecimento desta area fundamental para
diversas areas da Medicina, notadamente para a Oncologia,
some da formag¢do médica quando ela passa a ter o maior im-
pacto sobre o tratamento dos pacientes; assim como se reduz
o estimulo para a carreira na especialidade Patologia quando
ela passa a ser cada vez mais fundamental para o diagndstico
e prognostico das doengas.

CONCLUSAO

O curriculo moderno suprime a Patologia de sua grade, e este
erro deve ser corrigido'. O maior objetivo dos professores de
Patologia para os préximos anos deve ser chamar a atengdo
para a importancia do contetido que ensinam, a importancia
que a compreensdo dos processos patoldgicos tem na forma-
¢do médica e a importancia que a Patologia (académica e diag-
noéstica) tem hoje em dia, em especial no progresso cientifico
e nas informagdes que permitem tratamentos cada vez mais
personalizados para pacientes oncolégicos.
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