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O Ensino Médico no Brasil, como em
todas as escolas de formagao profissional
do nivel superior, baseou-se durante mui-
to tempo na atuacdo de professores, de
comprovada qualificagdo e renome pro-
fissional quer pelo trabalho desenvolvido
em suas clinicas quer pela publicagdo de
teses e trabalhos cientificos mas, quase
todos (ou todos) ‘‘Professores leigos™,
isto &, professores sem preparo especifi-
co para a fungdo de ensinar.

Pessoas algadas a uma fungdo para a
qual ndo foram preparadas tendem a se
fixar em modelos com os quais convive-
ram e que sdo os unicos pardmetros que
conhecem; desta forma foram se refor-
¢ando os modelos do professor de medi-
cina; aquele que apresenta brilhantes
aulas 4 beira do leito, eximio no exame
fisico mas também na retorica do diag-
nostico diferencial e cultor dos casos
raros e graves, atualmente sendo substi-
tuidos pelo médico tecnicista que melhor
sabe usar e explorar a aparelhagem colo-
cada a seu servigo.

Longe de nos querer diminuir a impor-
tancia de qualquer um dos dois modelos
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mas ambos ressaltam um mesmo enfo-
que: a centralizagdo do processo no pro-
fessor que ‘‘ensina” € no conteudo a ser
“ensinado” € ndo no aluno que
“aprende”.

Este panorama perdura até hoje o que
nos faz ter certeza de que as Escolas de
Medicina se ressentem de principios e
diretrizes pedagogicas para que a educa-
cio médica se insira num contexto mais
amplo de EDUCACAO e néo apenas de
transmissio e renovagio de conhecimen-
tos meédicos.

Os principios e diretrizes pedagogicas
fazem falta desde a formulagio dos curri-
culos das escolas até o trabalho do pro-
fessor em sala de aula. Néo se entende
que decisdes sobre curriculo; sobre pla-
nejamento a nivel de sistema ou a nivel
de sala de aula: sobre métodos, técnicas,
material ou equipamento de ensino e,
principalmente, sobre avaliagdo, sejam
tomadas sem base pedagoOgica uma vez
que se trata de tarefas de educadores € 0
processo educacional é o mesmo, seja
qual for a 4rea em que ele esteja se mani-
festando.

Sendo a Pedagogia a propria ‘“‘ciéncia
da educagio”, é ela quem podera ofere-
cer as Escolas Médicas as diretrizes de
que necessitam para que ndo se vejam
reduzidas a um papel mecdnico de for-
macio de ‘“‘técnicas” em determinada
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drea sem vinculagdo com o contexto so-
cio-econdmico e cultural em que vive,

A acdo da Pedagogia, neste sentido,
pode se dar sobre o individuo-professor,
orientando sobre planejamento de ensj-
no, utilizacio de Lécnicas e recursos e
avaliagdo da aprendizagem mas sua acdo
pode ir se ampliando ao Departamento,
das instituicoes de ensino e, conseqliente-
mente, a0 proprio sistema educacional
como um todo.

Neste ponto se impde um questjona-
mento: quais os caminhos para as escolas
se utilizarem da Pedagogia.

Baseados na nossa experiéncia pode-
mos afirmar que existem dois caminhos
ou estratégias para isso.

O primeiro deles, que ja tem sido ten-
tado por muitas escolas, ¢ o de fornecer
40s medicos-professores, o conhecimen-
to basico de pedagogia para melhor
desempenharem Suas tarefas, através de
cursos de didatjca, metodologia do ensi-
N0 ou pedagogia ou através dg leitura de
bibliografia a respeito.

Nio podemos negar que esta férmula,
de inicio, deve ser aplicada, até mesmo
como tentativa de sensibilizar os profes-
Sores para a necessidade da Pedagogia.
A experiéncia, no entanto, tem demons-
trado que a rentabilidade desta estratégia
€ minima ou quase nula em relacio ao
numero de professores de uma escola,
Para colocarmos em termos numéricos
temos observado que, em cursos desse
tipo, em turmas de 30 professores dois ou
trés sdo sensibilizados a realizarem modi-
ficagdes por conta propria.em seus cur-
505 0 que nos da um percentual de 10%;.

Além disto este meio ndo se tem mos-
trado o melhor caminho porque, em sua
maioria, os professores assimilam algu-
mas técnicas, tentam aplica-las e, se obti-
verem sucesso, tendem a perpetua-las
sem critica-las ou reformul4-las, quase
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como se fossem dogmas mas, se fracassa-
ram tendem a abandonar por completo
quaisquer veleidades pedagogicas.

Uma segunda estratégia seria criar
uma estrutura de apoio técnico—pedagé-
gico dentro da escola ou ligada a institui-
¢Oes especializadas com este objetivo
como ¢ o caso do Programa de Preparo
e/ou Atualizagdo Pedagogica (PPP) da
ABEM., )

Essa estrutura seria constituida basica-
mente de pessoal especializado em edu-
cacdo trabalhando com o pessoal médico
visando  a consecugdo de objetivos
comuns quais sejam os de desenvolver a
educacdo naquele nivel,

Tal trabalho conjunto precisa ser
estruturado sobre um relacionamento
interprofissional franco, direto, honesto,
aberto em que o profissional de educa-
¢do questiona o profissional médico
sobre sua forma de trabalhar o conteudo
© dpresenta tecnicas pedagogicas especi-
ficas e o profissional meédico questiona
€ssus téenicas e apresenta seus argumen-
tos gerados na vivéncia com a medicina e
O estudante de medicina,

A estrutura de apoio técnico-pedago-
gico serviria como mecanismo de apoio
constante aos professores que quisessem
modificar os seus proprios cursos basea-
dos em principios pedagogicos, levan-
do-os a experimentar mas também a cri-
ticar suas experiéncias e as que lhes
forem apresentadas e a enfrentar os fra-
cassos de algumas iniciativas,

Alem disso, poderia também servir
como orgao de assessoria para as deci-
soes pedagogicas das escolas,

Na Faculdade de Medicina de Cam-
pos, institui¢do isolada de ensino supe-
rior, estamos participando, hj tras anos,
de uma experiéncig de cria¢do de uma
estrutura de apoio tecnico-pedagogico
dentro da escola.
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O trabalho se iniciou com a associagdo
de um médico professor com uma peda-
goga, por iniciativa do primeiro, motiva-
do pela necessidade de apoio pedagogico
permanente sentida a partir de um curso
de Metodologia do Ensino Superior. Ini-
cialmente trabalhou-se em uma discipli-
na, em um nivel: — Pediatria a nivel de
5¢ ano numa tentativa de melhorar o
padrdo pedagogico do Curso. Este traba-
lho funcionava, como foi descrito ante-
riormente, numa relagdo interprofissio-
nal em que cada um apresentava scus
conhecimentos técnicos dentro de suas
proprias dreas, mas também questionava
0 que o outro apresentava tendo sempre
em mente a centralizagdo do processo no
aluno que aprende e ndo no professor
que ensina ou no contetdo a ser
ensinado.

A partir deste trabalho o departamen-
to todo foi envolvido e a agdo passou a se
desenvolver em todos os niveis por ele
abrangidos.

Paralelamente, outras disciplinas tra-
balhavam com inovagdes pedagogicas
(dinamica de grupo, ensino por objetivos,
ensino programado) sem contar com
apoio técnico-pedagogico constante, por
iniciativa e risco dos respectivos Chefes
de Departamento.

Todo este contexto contribuiu para
sensibilizar a dire¢do da escola que resol-
veu oferecer um mecanismo de apoio
técnico-pedagogico constante atraves da
contratacio de uma assessoria pcdagégi-
ca em tempo integral.

A idéia evoluiu até a criagdo de um
orgido de apoio técnico-pedagogico — ©
Laboratorio de Ensino Medico
(L.E.M.E.) diretamente subordinado 2
Fundagio que mantém a Faculdade,
independente desta, a caracterizar a
auséncia de interferéncia na autonomia
dos diferentes departamentos que com-
pdem aquela.

. .;\.lravé§ do L.LEM.E., a experiéncia
ill!f.‘1£1| f(?i se disseminando e para uma
acdo mais (ffi‘caz, a direcdo da FACUL-
[))ADE solicitou a elaboracio de um
Projeto que envolvesse os demais profes-
sores.

Para a realizagdo de tal projeto foi soli-
citada a assessoria do Programa de Pre-
paro ¢ Atualizagio Pedagogica da
ABEM. Numa primeira fase realizou-se
um Seminario de Docentes Médicos para
o qual foram convidados todos os profes-
sores. A segunda fase que esta sendo rea-
lizada, dirigiu a ag¢do para os Departa-
mentos Clinicos a nivel de internato atra-
veés de um Curso de Metodologia do
Ensino Superior — planejamento de
ensino com Assessoria técnico-pedagogi-
ca constante. Com as proximas fases pre-
tende-se estender a agdo aos demais
departamentos.

Percebe-se aqui a utilizagdo a distancia
de um nucleo pedagogico ndo mais por
um docente mas por uma estrutura de
apoio técnico-pedagégico filiada a uma
escola medica. Verifica-se entdo, uma
interacdo intra a interinstitucional que,
de tal maneira se situou natural, franca €
harmonica com o Programa da ABEM
que passamos 4 atuar como multiplicado-
ra do referido programa. :

As vias de intercAmbio com outras ins-
tituigdes se fazem sentir naturalmente
pela troca de experiéncias de trabalhos e
discussio de resultados com entidades
outras de formagdo docente.

Como resultado desta experiéncia que
estamos vivendo podemos afirmar que 0s
beneficios deste trabalho ultrapassam OS
limites da Faculdade de Medicina uma
vez que se refletem também no setor
educacional como um todo €, especifica-
mente, na propria defini¢do das fungoes
do profissional de educagdo ou pcdag_OBO
que tém sido muito questionadas ultima-
mente.
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Alguns pontos, entretanto, precisam
ficar claramente estabelecidos para que
tal trabalho tenhy éxito.

Um desses pontos, que nos parece de
extrema importancia, ¢ que esta nio
pode ser uma acdo imposta, ¢ preciso
Primeiro mobilizar 0s professores, atra-
vés de seminérios, cursos oy reunides
para que eles sintam g necessidade de
procurar o apoio lécnico-pedagégico.
Por outro Jado ¢ preciso cuidado para
ndo impor também nenhuma linhg peda-
gogica ou filosofica mag que qualquer |j-
nha precisa ser assumida e nio imposta,
C4so contrario, cria-se logo de inicio uma
resisténcia que impede a reflexio e a
critica levando ag fracasso da Iniciativa,
O professor precisa sentir que ele tem Ij-
berdade de adotar ¢sta ou aquela linha
desde, ¢ obvijo, que nao va de encontro 4
filosofia da escola €Xpressa em seu regj-
mento.

Queremos dizer com isso que a estru-
tura de apojo técnico-pedagogico deve
€xecutar, antes de tudo, um trabalho de
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dssessoria e nio de controle, tarefa que
cabe aos orgios que ja existem dentro da
instituicio como conselhos e departa-
mentos.

Durante muito tempo as escolas se
limitaram a exercer uma agdo controla-
dora sobre seus alunog ¢ professores, tor-
nando-se imutaveis centros onde as aulas
€ programas se repetiam uniformes ano a
ano.

Alguns raros professores sobressaiam-
S€ por sua figura, por sua atividade extra-
classe, por sua impostagio de palavra, ou
POr outras particularidades. Tornavam-se
excentricidades a serem imitadas,

Acrcditamos, Mo entanto, que aos
grandes educadores nig ha que se dar
nomes pois que a grandeza da educacio
s€ insere no anonimato do trabalho
metodico em que nio se vise criar uma
estrela para contemplagdo e o perseguir
de alguns poucos; mas descortinar um
firmamento onde todos saibam onde nas.
¢e e onde se pée o sol.



