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EDITORIAL

AVALIANDO A EDUCACAO MEDICA

De 28 a 30 de maio préximo passados foi realizado na Faculdade de Medicina de
Ribeirao Preto o 12 Forum Paulista de Avaliagdo do Ensino Médico que teve como
objetivo principal a Andlise do Protocolo de Avaliagao elaborado pela Comissao
Interinstitucional do Ensino Médico (CINAEM). Participaram representantes do Mi-
nistério da Saiide, da Associagao Brasileira de Educag¢ao Médica, do Conselho Fede-
ral e Regional de Medicina, da Associacdo Paulista de Medicina, do Sindicato dos
Médicos de Sao Paulo, da Associagdo de Médicos Residentes do Estado de Sdo
Paulo, da Dire¢ao Executiva Nacional dos Estudantes de Medicina, da Comissao
Interinstitucional do Ensino Médico além de numeroso grupo de docentes, alunos de
medicina, médicos residentes e de pés-graduandos de dreas bdsicas e de aplicagdo.
Conferéncias, painéis e grupos de discussdao foram muito ricos em idéias, observagaes,
inquietudes e questionamentos revelando a necessidade de aprofundar, futuramente,
muitos dos temas levantados. Além do processo de avaliagao do ensino médico,
tratou-se da mudancga curricular, da interpretagdo da relagao entre a educag¢do mé-
dica e a sociedade, das diretrizes que devem embasar o curriculum médico, do ensino
na rede de servigos de saide, da valorizagdo da carreira docente, da relagdo entre as
Escolas Médicas Pitblicas e as Privadas, do regime de trabalho docente, etc. Honrado
que fui pelo convite da Comissdo Organizadora para elaborar o Relatério Final, tive
oportunidade de analisar os relatérios produzidos pelos Grupos de Trabalho; entre as
muitas questoes levantadas algumas especialmente chamaram a nossa atengdo:

Uma primeira questao refere-se ao consenso estabelecido a partir da constitui¢cao
da CINAEM e da implementacgdo do seu protocolo de avaliagdo, e representado
pelo desenvolvimento do Foro e da multipla composicdo dos seus participantes, de
que a avaliagdo da Educagao Médica é matéria por demais abrangente e importante
para ficar restrita as Escolas Médicas. Portanto, é preciso ampliar a participagdo de
pessoas e instituigées neste processo de discussao; hd muito a ganhar com a inser¢do
de profissionais de outros @mbitos, além do estritamente académico, de forma a
possibilitar a incorporagdo de uma visdo diferente da prdtica profissional e do signi-
ficado e objetivos da medicina na atualidade. Significa também que a Escola Médica
deve abrir canais de comunica¢do com instituigoes sociais que lidam com a regula-
mentagado, fiscalizag¢ao e suporte da prdtica médica comprometida com a assisténcia
a sociedade.

Uma segunda diz respeito a necessidade de substituir as andlises subjetivas da
Educag¢do Médica por estudos fundamentados teérica e conceitualmente e apoiados
por dados empiricos; assinalou-se a importancia de aprofundar a compreensdo dos
elementos determinantes da Educacdo Médica para o que é preciso recorrer aos
métodos de estudo e interpretagdo das ciéncias humanas. Hd necessidade de com-
preender melhor a relagdao entre a Educacdo Médica, o mercado de trabalho profis-
sional, as politicas piiblicas de assisténcia satide, as institui¢oes piublicas e privadas
do setor. Serd a compreensdo mais adequada de como interagem estes elementos que
balizaré a avaliagdo e reformulacao da Educagdao Médica no Brasil; este conheci-
mento estruturado em um Marco Conceitual orientard a defini¢do do perfil do profis-
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sional que se deseja formar em comparagdo ao que atualmente se forma. Sem duvida
isto permitiria que se atendesse melhor as expectativas da populagdo e das instituicoes
de servigos de saiide com relagdo a atuagao do profissional médico; permitiria discernir
entre as demandas legitimas e as que provém de grupos de interesse corporativos ou
empresariais. , . _

Um terceiro ponto diz respeito a implementagao das mudancas curriculares baseadas
nas diretrizes educacionais estabelecidas por estudos como 0 acima citado. Estas
mudancas certamente enfrentardo resisténcias a sua implementagdo, muitas vezes
insuperdveis porque as estruturas académicas, divididas em Departamentos autonomos,
possuem poder de veto em relagdo projetos inovadores que nao sejam do interesse ou
agrado de alguns setores académicos; o Foro aderiu ao conceito que 0 Curriculum
Médico pertence a Escola Médica e que 0s Departamentos disciplinares sao os execu-
tores dos programas educacionais definidos em Camaras supra-departamentais.
Desta forma é possivel definir objetivos educacionais e estruturar as disciplinas e
programas para essa finalidade superando o "curriculum" quebra-cabega composto a
partir de Disciplinas estruturadas autonomamente desde perpectivas departamentais.

Incorporar institui¢oes profissionais e sociais no processo de avaliagdo da Edu-
ca¢do Médica, aprofundar a compreensao das relacdes entre a Escola Médica, a
prdtica profissional, as Institui¢oes Sociais de Assisténcia Médica e defini¢do supra-
departamental do "curriculum" médico sao trés componentes essenciais da avaliagdo
da Educacdo Médica capazes de orientar as necessdrias mudancgas neste campo.

JUAN STUARDO YAZLLE ROCHA
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