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A TEORIA DE CURRICULOEA
DISCUSSAO DO CURRICULO MEDICO

Lilian Koifman'

RESUMO
Aborda-se a Teoria de Currfculo e discute-se a genealogia do conceito de curriculo e
algumas abordagens contemporaneas no contexto brasileiro. Avalia-se a contribuigdo da
teorizacdo critica do curriculo para o enfrentamento de problemas da educagdo médica
relacionados a curriculo. Trata-se, ainda, do modelo de curriculo médico atual, das criticas
que lhe tém sido feitas e de propostas de reformulagio curricular atuais, na perspectiva

da melhoria e adequagdo da formagdo desse profissional.

INTRODUGCAO
O campo de discussao sobre curriculo escolar ganha espago na literatura a partir das
conceitualizacdes da década de 40. O termo curriculo, cuja utilizacdo havia estado restrita a
certos Ambitos académicos — em particular, a produgao dos EUA -, comecou a invadir a
literatura pedagogica, dando apoio as conceituagdes que buscavam substituir a velha expres-
sao “planos de estudo” por outra. Esta, por sua vez, abarcava nao somente os documentos
oficiais em que se prescrevia o que se devia ensinar, como também o conjunto de processos

determinantes do que efetivamente se ensinava.

A multiplicagdo e a diversificagdo das tematicas que se foram localizando a sombra do
conceito curriculum fazem com que 0 mesmo resulte, por excessivo, insuficiente. Ao abar-
car tudo, ou quase tudo, perde sua capacidade discriminadora e acaba por cair em definigoes
de alcance extremamente restrito’.

Com fins de ordenacio e com base nos autores pesquisados, podemos dizer que as
conceituagdes acerca do curriculo cobrem um arco definido de uma polarizagdo: curriculo

como texto da grade curricular e curriculo como todo educativo.
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No primeiro caso, o conceito de curriculo se aproxima do
de “documento escrito”. Esta analogia estd presente nio s6
em parte da produgao escrita, como também no uso coloquial
do termo no ambito educativo: quando os professores, por
exemplo, falam de curriculo, se referem aos documentos com
base nos quais definem seus programas anuais (programa por
série a partir da grade curricular).

No segundo caso, as primeiras distingdes entre o conceito
de curriculo como documento e a visao interativa do curriculo,
pronunciadas em 1968 por via do conceito de Curriculo Ocul-
to’, abriram espago para um aprofundamento de curriculo.

Essas maneiras de entender curriculo sio apenas duas
entre muitas que podem entrar no amplo arco cujos extremos
representam. Entre estes pélos, € possivel localizar numerosas
e heterogéneas conceituagdes. Algumas integram o cariter
textual /prescritivo do curriculo com todas as transformagoes
que resultam de sua existéncia como objeto social.

Porém, mais do que assinalar as inquietudes que estas
questdes geram nos tedricos do campo, interessa-nos desta-
car as consequéncias politicas associadas a identificar um curri-
culo com um dos dois pélos identificados.

Se o curriculo é somente um documento escrito, a respon-
sabilidade de quem desenha uma politica curricular se circuns-
creve a modificar os textos escritos ou a reorganizar cargas
horérias. Pode ocorrer que se acredite ser isto suficiente para
definir o contetdo da aprendizagem escolar. Nesse caso, se
desconhecerd o impacto de outros fatores que, além do docu-
mento escrito, contribuem, em parte, para determinar aquele
contetido. Pode ocorrer que se suspeite do impacto destes
outros fatores, mas que se entenda que politica curricular sé
pode incidir sobre os textos. Em ambos os casos, este modo de
entender o curriculo limita em muito as possibilidades
operativas das politicas curriculares.

Se, por outro lado, curriculo é tudo que ocorre na escola
(bem como na universidade ou no mundo, de forma geral), a
tarefa que se apresenta a quem tem a seu cargo o desenho de
politicas curriculares é ou multiplicar ao infinito as prescri-
GOes sobre as escolas, a fim de controlar o maior nimero de
varidveis possivel - alternativa que, por definigdo, estd desti-
nada a fracassar —, ou entido abandonar toda pretensio de
eficicia, o que conduz a perigosa conclusio de que “da no
mesmo mudar um curriculo ou deixa-lo igual”, “da no mes-
mo um curriculo ou outro”.
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Mas, no processo de construgio de hipéteses, ndo deseja-
mos identificar o curriculo nem somente com os textos escri- |
tos, nem com o todo educativo.

Assim, € complexa a tarefa de analisar o campo do curricu-
lo. No decorrer deste artigo, pretendemos propor um conjun-
to de hipdteses acerca do campo e de seu conceito, que nos
permitam introduzir uma ordem capaz de servir de ferra-
menta analitica para a compreensio dos curriculos de Medici-
na e para definir os limites de seu impacto.

NOTAS SOBRE A GENEALOGIA DO CONCEITO DE
CURRICULO

Propomos aqui um conjunto de notas destinadas a historiar
este conceito de curriculo enquanto texto (do desenho
curricular). Tragaremos, neste artigo, alguns momentos histé-
ricos, assinalando algumas ocorréncias que entendemos como
importantes para o modelo de abordagem proposto.

Segundo Angel Diaz Barriga, podemos falar de curriculo
somente a partir das conotagdes especificas que o termo assu-
me na produgdo americana (EUA) a partir da década de 20: “O
conceito curriculo € criado no contexto da pedagogia da soci-
edade industrial. [...] Mesmo que na década de 1920 ja circulas-
sem ensaios que orientavam a problematica curricular, s6 de-
pois da Segunda Guerra Mundial ¢ que aparecem as primeiras
formulagdes com um maior nivel de articulagio””. Entre os
principais textos desse periodo se encontram os “Principios
bisicos de curriculo e ensino” de Ralph W. Tyler (1949)* e “Ela-
boragio do curriculo” de Taba (1962)°,

Segundo Hamilton, devemos ir mais atras, mais precisa-
mente a Glasgow, Escécia, em 1633: “Um ponto de partida
adequado seria o Oxford English Dictionary, que localiza a
primeira fonte do curriculo nos registros da Universidade de
Glasgow, de 1633"°.

Para Kemmis, a origem do curriculo se remete a Platio e
Aristételes: “O termo curriculo tem uma larga histéria. Foi
utilizado por Platdo e Aristoteles para descrever os temas en-
sinados durante o periodo cldssico da civilizagio grega”’.

Trés autores, trés origens. Nao se trata de estabelecer quem
acerta com a verdade historica. Parece-nos que ir ao passado
em busca da origem nos leva a encontrar essa origem no pon-
to em que o curriculo se parece com o que hoje acreditamos
que é, ou deveria ser.
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Se o curriculo é a ferramenta pedagogica da massificagio
da sociedade industrial, encontraremos sua origem nos Esta-
dos Unidos, no comego do século, como a encontra Diaz Barri-
ga; se ¢ um plano estruturado de estudos, podemos encontra-
lo pela primeira vez em alguma universidade européia, como
propde Hamilton, ou talvez no ratio studiorunt dos jesuitas® ;
se o definimos como qualquer indicagao do que se ensina, po-
demos chegar, como Kemmis, a Platao e talvez mais atrés.

Temos, entio: curriculo como indicagio do que se ensina,
curriculo como plano estruturado de estudos, e curriculo como
ferramenta pedagégica da sociedade industrial. Nio discutire-
mos a legitimidade de cada um destes conceitos; sio sentidos
historicamente construidos do curriculo. Tentaremos compre-
ender como este termo tem recebido diferentes significados
com o passar dos anos; como se ampliou seu alcance; como
seu sentido se foi transformando.

Assinalaremos, a seguir, os pontos de maior importancia,
com base no destaque das instancias de emergéncia de distin-
tos sentidos do conceito’. Interessa-nos destacar o aparecimento
do conceito de curriculo em fungdo de sua ligagao com um
sentido especifico: o das prescri¢des generalizadas acerca do
ensino. Destacar os sistemas que se propoem prescrever com
o fim de regular, normalizar, homogeneizar o que se ensina.

Neste primeiro sentido, é possivel focalizar seu conceito
em diferentes momentos. Sao igualmente representativos o
trivium e o quadrivium* *, os planos de estudo das universida-
des européias e a ratio studiorum da Companhia de Jesus.
Interessa-nos destacar o ratio studiorum porque, ao cardter
prescritivo que comparte com o trivium e o quadrivium e com
os planos universitirios, se soma o fato de construir uma
prescrigio organicamente estabelecida para abarcar um siste-
ma de instituigdes bastante complexo e em expansao: o dos
colégios jesuitas em todo o Ocidente. Aprovada em 1599, a
ratio studiorum prescrevia nao somente contetidos de ensino,
mas também “diretrizes especificas para tomar decisdes em
numerosos assuntos da vida escolar”9.

No mesmo sentido, outro ponto de emergéncia sio 0s
programas educativos da Revolugido Francesa. Estes pro-
gramas, além de seus fatos legislativos’, tém por objetivo
constituir planos de alcance nacional, destinados a prescre-

* O ratio studiorum, o fim do século 16, regulamentou todo o sistema educacional

Jesultico: organizagio em classes, hordrios, programas ¢ disciplinas ¥

ver, desde o Estado, a orientagdo geral, a organizagao e 0s
contetidos do ensino do sistema educativo nacional que co-
mega a se construir. Seu aparecimento sob forma legal é um
dado importante.

Uma mudanga significativa se produz quando se publi-
cam, em 1949, os “Principios bésicos de curriculo e ensino” de
Ralph W. Tyler. Trata-se da primeira obra sobre desenho
curricular com um impacto de longa duragao no campo.

Em termos da programagio curricular, a referéncia a obra
de Tyler ndo foi substituida. Coll (1989), por exemplo, retoma
as fontes que Tyler propde para a determinagio dos objetivos
educacionais e acrescenta outras.

Os “Principios basicos de curriculo e ensino” de Tyler abrem
a perspectiva tecnolégica do desenho curricular e “[...] pro-
porciona um guia de como construir um curriculo com as
limitagdes de um sistema educativo cujo cariter e estrutura ja

vém estabelecidos pelo estado””.

Desde entio, a perspectiva tecnolégica do curriculo foi
atraindo continuadores. Entre os principais, interessa destacar
a publicagio, em 1956, da “Taxonomy of educational objectives,
handbook I: cognitive domain”, editado por Benjamin Bloom
~a “taxonomia de Bloom”", bastante conhecida na érea edu-
cacional.

Em 1968 se produz uma ruptura quanto ao significado de
curriculo, que, desde entao, sera bastante utilizado na literatu-
ra de curriculo: Philip Jackson publica uma obra de grande
impacto, intitulada “Life in classroom”. Nesta surge a expres-
sdo “curriculo oculto” e, com ela, a consideragao dos profissi-
onais de educagio de que certos fatores nao prescritos no cur-
riculo “se combinam para dar um sabor especifico a vida da
sala-de-aula [...] As demandas criadas por estas caracteristicas
da vida na sala-de-aula podem contrastar com as demandas
académicas (‘o curriculo oficial’, por assim dizer) [...]"2. Este
texto abre uma linha de trabalho - a se diversificar com o
tempo — centrada no estudo dos fatores “ndo prescritos” que
incidem na eficicia do “prescrito”.

Com efeito, o conceito de “curriculo oculto”, aparecido
quase como um conceito anilogo destinado a mostrar a efica-
cia formativa dos elementos imprevistos do cotidiano escolar,

** Organizagdo curricular das tendéncias eclesidsticas ¢ simbdlicas da Idade
Média, que limitava as ciéncias a sete, onde no quadrivium se inclulam quatro
disciplinas: aritmética, geometria, astronomia ¢ misica, ¢ no trivium: gramdtica,
retdrica e dinlética'',
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fundou conceitualmente a possibilidade de comegar a ir mais
além do curriculo formal™. Esta possibilidade foi seguida com

éxito em vdrias diregoes.

Antes de enumera-las, porém, esclarecemos que a impor-
tancia do conceito de curriculo oculto, para a andlise do curri-
culo médico, se justifica por reforgar a discussio relativa a im-
possibilidade de considerar o documento curricular enquanto
unico representante das intengdes do que serd efetivamente
trabalhado no curso. As caracteristicas da vida na sala de aula
e/ou campo de pratica estardo influindo e modificando o que
tenha sido previsto no documento curricular. Este documento
pode ser visto como uma carta de intengdes.

A seguir, passamos a enumerar experiéncias e autores que
reforgam a idéia de curriculo oculto e que vio ainda mais além.

Apple & King, por exemplo', por meio de suas anélises da
incidéncia da organizacio das tarefas dos alunos nosjardins de
infancia na conformacado de habitos funcionais ao trabalho in-
dustrial, instauram a questio do aporte do curriculo a repro-
dugdo da forga de trabalho nas sociedades industriais, na linha
das chamadas teorias da reprodugio (Baudelot & Establet';
Bourdieu & Passeron'’; Bowels & Gintis l7).

Outros trabalhos (Bernstein'®, por exemplo) enfatizam a
linha da reprodugao cultural.

Recentemente, tém sido incorporados trabalhos sobre o
papel da escola e, bem concretamente, sobre a organizagio
do curriculo escolar, na socializagdo politica (Morgenstern',
por exemplo).

Dentro da linha da teoria critica, podemos destacar Henry
Giroux, que publica “Theory and resistance in education”®,
Neste livro, Giroux propde uma visao radical de educagao
inspirada na Escola de Frankfurt, integrando e superando as
posi¢des da Teoria da Reprodugio e incorporando, ainda,
idéias de Gramsci, em especial o conceito de resisténcia. O
aspecto mais marcante do trabalho de Giroux parece ser o
tratamento dialético dos dualismos entre a¢io humana e es-
trutura, contetido e experiéncia, dominagio e resisténcia. A
escola é analisada como um local de dominagio e reprodu-
¢do, mas que, a0 mesmo tempo, é um espago de resisténcia
para as classes oprimidas®.

Devemos também nos referir a outra série de trabalhos
que se situam na andlise da organizag¢do institucional de ensi-
no, em particular toda a linha da investigacdo etnogrifica
acerca da vida cotidiana na escola (por exemplo, Rockwell).

No mesmo ano - 1968 — em que Jackson publica “Life
classroom”, aparece na Inglaterra a primeira publica¢do perié-
dica especializada: o Journal of Curriculum Studies. A esta
seguiram-se outras, que se converteram em ambitos de deba-
te acerca do campo e contribuiram para aumentar o nimero
de artigos de pesquisa, andlises de experiéncias, avaliages de
curriculos, etc. Entre eles, o trabalho de Schwab (1983), em
combinagio com a obra de Stenhouse™, volta a atengio sobre
o curriculo como processo e sobre os processos de desenvolvi-
mento curricular®,

Apbs este breve recorte, na tentativa de estabelecer os
sentidos historicamente construidos do termo curriculo, po-
demos reconhecer a multiplicagio e a dispersdo temdtica do
campo. Este aparece como um grande significante, que tem
recebido, ao longo de sua histéria, significagdes diversas, as
vezes superpostas, sempre em transformagio.

Nosso trabalho consiste em propor um conjunto de hipé-
teses sobre o tema e seu campo de estudo que nos sirvam
como ferramentas analiticas para compreender tanto este com-
plexo objeto em que se transformou o curriculo, quanto a pro-
dugio que se tem reunido a seu respeito.

ABORDAGENS CONTEMPORANEAS DO

CURRICULO E O CONTEXTO BRASILEIRO

Segundo Tomaz Tadeu da Silva, hd uma grande auséncia
de andlises e estudos dos curriculos e das pedagogias universi-
tarias na literatura educacional nacional. Apesar de a perspec-
tiva critica ter sido dominante na drea da educagdo nos tltimos
anos, esta critica ndo se tem voltado para os meios e recursos
pedagogicos da universidade.

Silva considera como excec¢do, no ambito internacional,
Pierre Bourdieu e, no nacional, Thiollent®, de forma limitada.
Comenta, ainda, que “nosso conhecimento sociolégico (e mes-
mo apenas pedagodgico) da educagdo universitaria é minimo
ou inexistente. [...] Em termos de universidade, a sala de aula
continua sendo uma escura e invisivel caixa-preta”*’,

As abordagens tradicionais de questdes referentes ao cur-
riculo dedicam atengao central aos processos de planejamen-
to, implantagio e avaliagio do mesmo, ou seja, preocupam-se
especialmente com os elementos ditos substantivos do curri-
culo: objetivos, contetidos, métodos e procedimentos de avali-
agdo. Mesmo que estes elementos possam ser substrato para
andlises mais aprofundadas, tradicionalmente os estudos ten-
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dem a privilegiar a instrumentalizagio que gere eficdcia e efici-
éncia nas decisdes curriculares. Mas esta perspectiva vem sen-
do sucessivamente apontada como insuficiente, ji que apre-
senta descontextualizagido do processo, e os fatores sociais,
econdmicos, culturais, ideolégicos e politicos sdo postos em
segundo plano. Isto é, faz-se uma critica a tentativas de
“objetivizar” o curriculo, considerando-o neutro.

No inicio dos anos 70, um grupo de especialistas em curri-
culo reuniu-se nos EUA, onde buscou uma reconceituagio do
campo. Esses diversos tedricos tinham em comum a rejeigio a
postura instrumental, que até entdo dominava a teoria e a
pesquisa sobre curriculo. Passavam a reconhecer, portanto, o
carater histérico, politico e ideolégico da prética pedagdgica.

Nesta década, tanto na Inglaterra como nos EUA, as anali-
ses de curriculo adquiriram um caréter socioldgico, sendo que,
na Inglaterra, um grupo de socilogos, liderado por Michael
Young?®, propds novas diregdes para a sociologia da educagao,
dando origem a Nova Sociologia da Educagio. O principal foco
dessa abordagem passa a ser o curriculo escolar, que visa tor-
nar a sociologia da educacao uma sociologia do conhecimento
escolar, cujos tépicos centrais se relacionam a estrutura de po-
der da sociedade.

Os estudos desenvolvidos nos EUA passaram a se concen-
trar nas relagdes entre: “[...] curriculo e ideologia, curriculo e
classe social, curriculo e poder, curriculo e Estado, curriculo e
reprodugao social, curriculo e cultura, curriculo e subjetivida-
de, etc.; investigando também as interagbes na sala de aula, a
rotulagio de alunos, o curriculo oculto e a resisténcia de estu-
dantes e professores ao processo pcdagégico”%.

Preocupados em mostrar que o conhecimento adquirido
na escola nao é neutro nem objetivo, mas selecionado, orde-
nado e estruturado de modo particular, autores como Michael
Apple” e Henry Giroux”’ centram a atengao no conhecimento
escolar. Para esses autores, o conhecimento escolar constitui-
se nas énfases e estruturas particulares de uma logica
subjacente, nem sempre explicitada.

O pensamento curricular brasileiro atual também se apre-
senta influenciado por essas novas perspectivas. A partir do
final da década de 70 e durante grande parte dos anos 80, a
tendéncia curricular critica no Brasil refletiu as influéncias da
pedagogia critico-social dos contetidos e da educagao popular;
da sociologia do curriculo (britanica e americana), principal-
mente dos textos de Michael Apple, Henry Giroux e, mais re-
centemente, de Michael Young. E o conhecimento escolar,

matéria-prima do curriculo, continua sendo importante cen-
tro dos estudos, como o foi durante a década anterior, revelan-
do-se tema importante nos trabalhos apresentados nos semi-
nérios e congressos de educagao™.

Nessa perspectiva, a drea de curriculo deixa de ser vista
apenas como meramente técnica e voltada para as questdes de
procedimentos, técnicas e métodos, e passa a incluir uma con-
cepcdo critica, guiada por questdes sociolégicas, politicas e
epistemoldgicas. As questdes do como (metodolégicas) pas-
sam a ser importantes apenas na medida em que estejam rela-
cionadas ao porqué das formas de organizagio do conheci-
mento escolar. O curriculo, portanto, é considerado um artefa-
to social e cultural. Isto é, o curriculo se localiza no ambito das
determinagdes sociais, historicas e de seu contexto. Nao € um
elemento transcendente e atemporal, mas tem uma histoéria,
vinculada a formas especificas de organizagdo da sociedade e
da educagao. O curriculo estd implicado em relagdes de poder;
transmite visdes sociais particulares e interessadas; produz iden-
tidades individuais e sociais especificas™.

Por meio da histéria da teoria critica e da sociologia do
curriculo se depreende que o conhecimento corporificado
como curriculo educacional ndo pode ser mais analisado fora
de sua constituicio social e histérica. A teoria curricular ndo
pode mais ater-se 3 organizagio do conhecimento escolar,
encarando de modo ingénuo o conhecimento adquirido. O
curriculo existente passa a ser visto ndo apenas como impli-
cado na produgio de relagdes assimétricas de poder no inte-
rior da escola e da sociedade, mas também como histérica e
socialmente contingente. “O curriculo é uma area contesta-
da, é uma arena politica””.

Em contraposi¢io ao pensamento da teoria educacional
tradicional sobre a relagdo entre curriculo e cultura, a tradi-
¢do critica vé o curriculo como terreno de produgio e criagao
simbélica. A educagio e o curriculo, conseqlientemente, nao
agem apenas como transmissores de uma cultura, mas sio
partes integrantes e ativas do processo de produgao e criagio
de sentidos, significagdes e sujeitos. Isto quer dizer que o
resultado da transmissdo dos conhecimentos curriculares,
sendo estes da cultura oficial ou nao, nunca serd a rigor o
previamente intencionado, pois a transmissao ¢ feita num
contexto cultural de significagao ativa do contetido transmiti-
do/recebido. “A cultura e o cultural, nesse sentido, ndo estao
tanto naquilo que se transmite quanto naquilo que se faz

. ")
com o que se transmite’ =,
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Nessa perspectiva, a idéia de cultura é insepardvel da de
grupo e classes sociais. Numa sociedade estratificada, a cultura
€ um dos terrenos onde se dd a luta pela manutengio ou supe-
ragdo das divisdes sociais. O curriculo educacional, por sua
vez, € um terreno privilegiado da manifestagao desse conflito.
O curriculo, portanto, nio é visto, como na visio tradicional,
como um local de transmissdo de uma cultura incontestada e
unitiria, mas como um campo em que se tentard impor tanto
a definigdo particular da cultura da classe ou grupo dominante
quanto o contetido dessa cultura®. O curriculo, como um ele-
mento central estruturante da instituigio educativa, ajuda a
construir uma percepgdo do mundo social ligada ao exercicio
da fungio de legitimagdo da ordem social.

Por este motivo, ¢ importante nao negligenciar as relagoes
de poder estabelecidas na rotina e nos rituais cotidianos das

instituigdes. O poder ndo se localiza somente nas pessoas e
atos legais/ oficiais.

Mas reconhecer que um curriculo estd perpassado por
relagdes de poder nio significa identificar essas relagdes. A
formulagio e a implantagao dos curriculos ndo sdo neutras,
nem muito menos sio o produto de um processo asséptico
de elaboragio e instrumentagao de técnicas. Representam,
sim, o resultado sintético de um processo de debate ou, mui-
tas vezes, uma silenciada e oculta luta entre posicionamentos,
interesses e projetos sociais, politicos, culturais e pedagégi-
cos opostos, ou até antagdnicos. O processo de definigao das
politicas curriculares nao é univoco nem isento de contradi-
coes e tensoes.

Segundo Suérez”, os curriculos sdo o produto de determi-
nadas praticas politicas, culturais e (apenas depois) técnicas,
levadas a cabo pelos atores sociais comprometidos com os
interesses e projetos em disputa e com determinada légica de
funcionamento. Supdem a determinagio, escolha e negocia-
¢do das opgdes conceituais, normativas e de valor que se pre-
tende transmitir na pratica escolar e na concepgao de educa-
¢do. E o autor ainda acrescenta que “a determinagio curricular
€ um processo caracterizado pela atualizagao permanente de
um debate-luta entre diferentes posicionamentos que sdo os
valores, nogoes e significados sociais, por exemplo, que consti-
tuem as diretrizes dentro de uma estratégia global de mudan-
ca educacional”®,

O debate-luta também se da acerca da posigio social e
técnica que serd atribuida aos professores na divisdo do tra-
balho educativo ou dos instrumentos politico-institucionais,

metodolégico-didaticos e conceituais que serdo definidos e
implementados curricularmente para que seja realizada essa
fungao. Uma vez que o curriculo tenha sido sancionado, o
grupo beneficiado tenta fechar o debate-luta que lhe deu
origem, dando lugar a hegemonia de determinada ideolo-
gia de ensino”.

O consenso que se pretende consolidar sobre esses signifi-
cados tem por objetivo gerar o compromisso dos sujeitos re-
ceptores da interpelagao curricular.

Michael Apple ratifica que o curriculo nunca é apenas um
conjunto neutro de conhecimentos, que simplesmente esta

sendo utilizado nos textos e nas salas de aula de uma nagao. Ele

sempre faz parte de uma sele¢io de alguém, da visao de algum

grupo acerca do que seja conhecimento legitimo. “E produto |

das tensoes, conflitos e concessdes culturais, politicas e econd-

: : ; 30
micas que organizam e desorganizam um povo”".

O conhecimento académico ndo ¢ um conjunto isolado e
estitico de informagdes, mas, sim, comprometido com deter-
minada visdo de mundo, dependente de determinado proces-
so de investigagdo do real.

O conhecimento chega até a universidade racionalmente
produzido, elaborado e sistematizado por meio de determina-
do processo de investigagao, desenvolvido no contexto de uma
dada concepgao de educagio e de sociedade. Importa-nos com-
preender com base em que critérios e condigbes a investigagio
do real foi realizada.

Para Fleck™, a epistemologia comparativa nio deve consi-
derar o conhecer como uma relagio bilateral entre sujeito e
objeto, entre o cognoscente e o objeto a conhecer. O estado de
conhecimento de cada momento tem que construir, como fa-
tor fundamental para todo novo conhecimento, o terceiro com-
ponente da relagdo. Para o autor, as relagoes histéricas e con-
formadas dentro de um estilo de pensamento, dentro de um
saber, indicam que existe uma inter-relagdo entre o conhecido
e o conhecer. O ji conhecido condiciona a forma e a maneira
do novo conhecimento, e este conhecer expande, renova e da
sentido ao conhecido. Fleck percebeu a importancia da forma-
¢ao dos novos cientistas, na analise da estrutura da comunida-
de cientifica (para a ciéncia da educagio, no caso). A andlise do
modo de introdugdo de um novo pesquisador num grupo de
trabalho proporcionaria a melhor maneira para descobrir de
que forma funciona um estilo de pensamento. Explica que per-
tencer ou ndo a um grupo e se identificar com o mesmo, apren-
der a forma de trabalhar e apresentar os problemas, o
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arcabougo tedrico e a aplicagao pratica se adquirem na fase
concreta de formagao. Esta fase é onde se conhecem e se imi-
tam os modelos. Para esse autor, a introdu¢do num campo de
conhecimento é mais um doutrinamento do que um estimulo
de pensamento critico-cientifico. E ratifica: “Toda introdugao
didética é, portanto, literalmente, um “conduzir-dentro” ou
uma suave coer¢io. A histéria da ciéncia supde uma ajuda pe-
dagdgica, pois os conceitos antigos tém a vantagem de ter
uma menor especificidade intelectual, e por isso sdo mais facil-
mente compreendidos pelo aprendiz. Além disso sao ja co-
nhecidos pelo grande piiblico e por alguns aprendizes. A inici-
acdo no estilo de pensamento e, portanto, também a introdu-
¢do a uma ciéncia, € epistemologicamente andloga a essas inici-
acoes que conhecemos através da entologia e histéria das cul-

mrasu3l

Estas questdes tedricas situam-se na reflexao sobre ele-
mentos do espago pedagdgico e, em especial, do espago do
conhecimento académico. No dmbito da questao curricular hd
alguns elementos que dizem respeito ao conhecimento esco-
lar e que estdo presentes nos posicionamentos ante o conheci-
mento escolar desejivel e possivel.

O MODELO DE CURRICULO MEDICO NA
ATUALIDADE

Em educagio, um aspecto polémico se refere aos conteti-
dos fundamentais transmitidos por meio de qualquer sistema
de ensino. Andrade™ considera contetidos conceituais funda-
mentais o conjunto de nogdes que se evidenciam por meio da
prética do individuo num campo determinado de sua ativida-
de, mais ou menos amplo, segundo se trate de educagao geral
ou de programas mais especificos.

No caso da educagio médica, esses contetidos explicariam
por que os médicos, uma vez formados, direcionam sua pra-
tica as especializagoes; dedicam mais atengio aos problemas
de satide individual do que aos coletivos e as agbes curativas
mais do que as de prevengio; desprezam, em sua pratica, os
fatores psicolégicos e sociais enquanto determinantes no ado-
ecer. Este questionamento quanto ao marco conceitual tem
sido alvo de preocupagio de educadores médicos em todo o
mundo ha varias décadas.

Sob o impacto do Relatério Flexner (em 1910), a medicina
cientifica se voltou, cada vez mais, para a biologia, tornando-
e mais especializada e concentrada nos hospitais.

Ao longo deste século, a revolugdo tecnoldgica se caracte-
rizou por um processo cujas conseqiiéncias foram de grande
impacto sobre a histéria moderna. O progresso tecnol6gico
tem, de forma mais radical nas trés dltimas décadas, marcado
profundamente a pritica da Medicina™.

A tecnologia diagnéstica, segundo Porto™, ao consolidar
a hegemonia do modelo anatémico, promoveu uma
“agilizagao” do processo diagnostico, mas produziu uma pro-
funda mudanga na relagio médico-paciente, transformando-a,
muitas vezes, num contato impessoal.

Neste trabalho, nio se pretende fazer uma critica a evolu-
¢do cientifica. O questionamento e a critica se localizam na
utilizagio de seu potencial de melhoramento. O abuso, ou o
mau uso, da tecnologia, desprezando-se outros aspectos fun-
damentais do processo satide-doenca dos individuos e da po-
pulagao como um todo, tem provocado, no geral, mais doenga
do que satde e merece, a nosso ver, ser repensado no ambito
da formagdo dos profissionais de sadde.

Os avangos da tecnologia nao mudaram favoravelmente
as condicdes de vida, miserdvel, da maioria do povo brasileiro.
Segundo Santana™, os produtos de conforto e luxo s6 atingem
algo em torno de 10% da populagao.

O enfoque do desenvolvimento técnico da Medicina no
Brasil tem sido alvo de debate nas escolas médicas. Formar um
médico significa, entre outras coisas, formar um aprendiz no
manejo de técnicas, procedimentos e instrumentos. O traba-
lho médico, porém, nio se esgota em sua natureza técnica,
mas apresenta dimensdes onde se expressam valores de or-
dem moral ou ética, ideolégica ou econdmica.

Em documento publicado pela OPS/OMS, Andrade™ apon-
ta a existéncia, no processo educativo, de elementos que tam-
bém intervém na configuragao da pritica profissional e que
ultrapassam o proprio curriculo. A esse referencial mais amplo
ele denomina “marco conceitual”. O termo abrange, por um
lado, os contetidos conceituais fundamentais explicitos, vincu-
lados a prética médica e, por outro lado, os contetidos implici-
tos no processo de formagao do médico; hd uma estreita rela-
¢do entre os dois niveis.

A organizagio dos contetidos curriculares e a metodologia
educacional a ser utilizada contribuem para a configuragio do
marco conceitual da educagao médica, assim como contribu-
em para a estrutura social e econdmica, a ideologia prevale-
cente do profissional e a estrutura de poder internacional. Os
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alunos percebem, de maneira consciente ou nio, a existéncia
de tais modelos e os adotam ou desprezam, na medida em que
refor¢am ou entram em conflito com o resto da estrutura e
com o papel que pretendem desempenhar em seu interior.

A CRITICA AO CURRICULO DA MEDICINA

Contemporaneamente, em todo o mundo, hi uma cres-
cente preocupacao em modificar a formagao dos profissionais
de satide, em especial a dos médicos. Esse esforgo caracteriza
uma perspectiva de capacitar profissionais para superar os
problemas do sistema no qual trabalham e de propiciar me-
Ihores servigos a populagio. Como esta preocupagio se tem
manifestado tanto nacional como internacionalmente, os go-
vernos, universidades, associagdes de profissionais e diversos
organismos internacionais vém promovendo reunides, semi-
narios e conferéncias com a finalidade de discutir medidas para
atenuar esse descontentamento.

Na América Latina, esse movimento comegou na década
de 50 e continua até os nossos dias. Como decorréncia do
mesmo, formularam-se numerosas recomendagées e propos-
tas de reformulagées curriculares, postas em préticaem maior
ou menor medida.

Em 1950, surgiu um movimento de reforma da educagao
médica latino-americana, fundamentado em postulados iden-
tificados com os da atualidade, tais como: “criar cursos nos
departamentos de medicina preventiva que sejam dados com
a familia e a comunidade (...)” ou, ainda, “ensinar ciéncias soci-
ais e psicologia no comego dos estudos e estas disciplinas de-
vem ser consideradas como biésicas”™.

Em geral, até a década de 80, os resultados obtidos com as
reformas vinham sendo limitados, o que levou ao
questionamento dos pressupostos dessas propostas.

Segundo Santana”, o movimento de reforma da educagao
médica se encontra entre o compromisso com o modelo
assistencial, organizado para atender demandas, estratificadas
segundo classes sociais, e o engajamento numa proposta pre-
ocupada em satisfazer necessidades integrais, equanimes e
universais do conjunto da populagao. No primeiro caso, basta
seguir aperfeicoando, com os meios da moderna tecnologia
educacional, o modelo de formagiao médica. Seguir, em tltima
instancia, os postulados flexnerianos para o ensino, a pesquisa
e a pratica da Medicina. No outro caso, é necessério rever as
bases técnicas e ideolégicas do processo de formagio médica.

PROPOSTAS DE REFORMULACAO CURRICULAR

A educagio médica latino-americana tem sido submetida,
desde a década de 50, a uma continua influéncia internacional.
Em virios casos, esta influéncia se deu de forma irreflexiva, e
os modelos estrangeiros foram distorcidos pelas caracteristi-
cas particulares do meio, levando a resultados frustrados. De
qualquer forma, desde a década de 80, as escolas latino-ameri-
canas de Medicina tém buscado suas préprias solugdes por
intermédio de um processo critico e criativo, baseado em sua
realidade e nas exigéncias de sua sociedade.

Segundo relatério da Comissio-MEC/SESu™: “Nio sio
outras as razoes pelas quais documentos mais autorizados acer-
ca da educagio médica, antigos e recentes, nacionais e estran-
geiros, insistem na necessidade da formacao geral e
humanistica, no aprego da relagio médico-paciente, na res-
ponsabilidade do ensino médico perante a sociedade, na valo-
rizagao do dever ético da profissao.”

Assim, essa comissdo defende a inclusao, entre as matérias
badsicas, das ciéncias sociais, ja que, além do conhecimento ci-
entifico do ser humano biolégico, é fundamental o conheci-
mento cientifico do ser humano social.

A comissado destaca, ainda, a necessidade de treinamento
dos estudantes nos métodos mais apurados de investigagio
diagnéstica para praticarem a Medicina cientifica, e como meta
e instrumento de qualquer médico, ndo s6 dos especialistas.
Durante o curso de graduagao, todos os estudantes deverdo
adquirir o niicleo de conhecimentos fundamentais, o dominio
das técnicas essenciais do exame clinico e dos métodos com-
plementares mais simples, assim como a critica das indicagtes
e resultados mais complexos. As mintcias do uso destes tilti-
mos, salienta a comissao, virdo tardiamente, nas fases de pos-
graduagio, destinadas a formagao do especialista™.

Dentro de uma proposta curricular, a proposta pedagégi-
ca terd fundamental importincia. A pratica educacional, se-
gundo aquela comissao, tem-se mostrado notavelmente resis-
tente as modificagGes. Para os docentes, é sempre dificil modi-
ficar seus métodos e atitudes. Continuam a ensinar da manei-
ra que sabem, alheios as modificagdes da pratica do ensino da
Medicina, pois, segundo eles, as propostas de reforma
curricular acabam sem resultados positivos.

Piccini* entende por modelo pedagégico o conjunto de
principios que formam os marcos teéricos que orientam a or-
ganizagio e as agdes curriculares. Acredita que se deve buscar
de forma pritica e operacional a concretizagio do discurso
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sobre o ensino médico. Defende um curriculo centrado no pa-
ciente em seu ambiente social; a insergao precoce do aprendiz
na rede assistencial; a exposigio aos problemas dessa drea do
conhecimento em niveis crescentes de complexidade; a per-
manente reflexdo tedrica organizada sobre a pratica executa-
da; a participagao ativa do aluno no processo de construgdo do
conhecimento; o regime de tutoria como estruturador darela-
Gao docente-discente; enfim, “estes e outros prmqpxos tao

longamente debatidos nos foros de educagao médica™ ™

Para Piccini, confundem-se contetidos programaticos (os
contetidos que estdo previstos curricularmente para serem
desenvolvidos no curso médico) e estrutura pedagogica dos
curriculos (a forma, metodologia e 16gica com que se pretende
por em prética tal curriculo). Esta confusao tem produzido
grande desgaste na imagem das reformas curriculares por se
darem, freqiientemente, em torno de modificagoes dos con-
tetidos, deixando ao largo a discussdo do modelo pedagégico.
Este fato, invariavelmente, leva apenas a uma maquiagem da
estrutura antiga. Piccini recomenda que os contetidos reflitam
o perfil de morbidade da comunidade assistida, sem negligen-
ciar problemas que sejam relevantes por sua letalidade e/ou
potencialidade de interven¢io em prevengao primdria.

Segundo Negri Filho”, os documentos produzidos duran-
te a década de 80 — GPEP Report, o Relatério de Andlise
Prospectiva da OPS, a Declaragio de Edimburgo, o projeto
EMA - chegaram a conclusio de que a crise da educagao médi-
ca tem dois focos centrais: a insuficiéncia da educagio tecnicista/
cientificista e a auséncia de compromisso social. Esse autor
propde uma discussao do marco conceitual do curriculo de
formagiao dos médicos, entendendo ser o marco conceitual “o
conjunto de normas e principios, amalgamados por uma de-
finicio estrutural-ideolégica, que rege a organizagao e o com-
portamento institucional e por extensao os individuos que fa-
zem parte de tais institui¢oes”””. Considera, ainda, como
neopositivista a base do marco conceitual da educagio médica
atual, ja que denotaa supremacia da “ciéncia” e de seu método
de abordagem da realidade.

Os curriculos atuais se caracterizam por uma estruturagio
excessiva, na qual todos os espagos sdo ocupados ou
obstruidos. O curriculo ndo pode ser individualizado, nem
permite variagdes. O sistema de disciplinas definido pelo MEC
¢ rigidamente ordenado e definido. Dentro desse sistema
massificado, a relagao professor-aluno nao possui um cardter
pessoal, e o estudante nao tem responsabilidades concretas

ao longo do curso, limitando-se a ser mero espectador. Os
ultimos dois anos, quando o aluno realiza o internato, sao a
tinica parte do curso em que, eventualmente, se lhes atribu-
em responsabilidades.

Negri Filho", ao criticar a atual formagio médica, propoe
uma nova estruturagio, com a relagio professor-aluno-paci-
ente-comunidade no centro do processo de ensino-aprendiza-
gem. Ele argumenta que “a atual massa hipertrofiada de co-
nhecimentos técnicos se interpde entre o paciente, o aluno e o
professor, tornando a relagio médico-paciente algo distante e

impessoal, mediada pelo aparato tecnolégico™". ¥

A interagdo profissional com a comunidade, acredita ele,
garantird a interdisciplinaridade e fard a realidade invadir
os espagos da prética médica, com suas necessidades de res-
postas e anseios por transformagao. Negri Filho acrescenta
que o ensino deve ocorrer onde estd a realidade e ndo se
esconder atras de institui¢des sofisticadas ou do pedantis-
mo profissional.

Neste sentido, defende a entrada precoce do estudante na
comunidade: “o estudante entra desde cedo na atengio em
nivel primdrio, ascende ao nivel secundario e posteriormente
ao nivel tercidrio””. Nesse processo o estudante toma contato
com a realidade concreta de satide do pais, aprende a identifi-
car o normal, o saudavel, e a preservar o sauddvel, a0 mesmo
tempo em que se torna capaz de diagnosticar e tratar as doen-
¢as mais frequentes.

A partir das criticas apontadas ao curriculo de formagao
do médico, virias experiéncias de reformulacao tém sido dis-
cutidas e implantadas. Alguns exemplos mais atuais sio: Facul-
dade de Medicina de Botucatu (Universidade Nacional do Esta-
do de Sao Paulo - Unesp); Faculdade de Medicina de Brasilia
(Universidade de Brasilia - UNB); Faculdade de Medicina de
Londrina (Universidade Estadual de Londrina - UEL); Facul-
dade de Medicina de Marilia (Famema); Faculdade de Medici-
na de Natal (Universidade Federal do Rio Grande do Norte -
UFRN); Faculdade de Medicina de Salvador (Universidade Fe-
deral da Bahia - UFBA) e Faculdade de Medicina da Universi-
dade Federal Fluminense, Niter6i - R] - UFE.

SUMMARY
In this article, we deal with the curriculum theory where we discuss
the genealogy of the concept of curriculum and some contemporary
approaches in the Brazilian context. We evaluate the contributions
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of critical theory about the curriculum in order to face medical
education issues concerned to the curriculum. We also deal with
the actual medical curriculum, as well as the criticism about it
and current proposals of curriculum reformulation, aiming a better
education of medical students.
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