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DESCRITORES RESUMO

—Educagio médica; O curso Introducdo a Medicina e Suas Especialidades procura incentivar o desenvolvi-

—Estudantes de medicina — mento de principios éticos e humaniltirios. A identificagio de perspectivas dos alunos
psicologia. pode auxiliar nessa sensibilizacdo. O perfil do aluno de primeiro ano da FMUSP (1999 a

2001) é apresentado ¢ comparado ao dos candidatos de medicina da Fuvest - Fundagio
do Vestibular. As respostas dos alunos a um questiondrio mostram jovens entre 17 e 21
anos (Q6%), homens em maioria. Moradores do Estado de Sio Paulo, metade tem familia-
res médicos. Os alunos mostram tendéncia a ndo se considerarem religiosos, mas crentes
em Deus. Creditam como fundamental para a profissdo: dedicagio, humanitarismo, res-
ponsabilidade, solidariedade e paciéncia. Escolhem a profissio pelo descjo de “ajudar” ou
vocagdo. Temem o volume de informagdes e o tempo a ser dedicado. Hi uma inversio
entre candidatos e aprovados: por volta de 60% sdo candidatas, mas de 35 a 38% sio
alunas. Os dados mostram alunos paulistas, jovens pouco religiosos mas crentes, pessoas

humanitirias, com expectativas de dificuldades por exigiiidade de tempo e volume de

informagoes.
DESCRIPTORS ABSTRACT
— Education, medical; The course entitled An Introduction to Medicine and Medical Specialties at the Univer-
Sud lical hol suty of 53o Paulo seeks to stimulate ethical principles and humanitarianism. Students’

perspectives may help foster this process. This study analyzes the profile of first-year
medical students from 1999 to 2001 as compared to applicants for admissions. Students
answered a questionnaire. Male students ranging from 17 to 21 years of age made up the
majority. Most students were from S3o FPaulo State, half from famifies with physicians.
There was an apparent tendency to shun formal religion, although they expressed faith in
God. The most frequently cited essential attributes for doctors were dedication, humani-
tarfanism, responsibility, solidarity, and patience. Students had chosen the field of medi-
cine to “help others” or out of a feeling of calling and reported fearing the heavy scheduie
and load of information in medical school. Although 60% of applicants were femele,
womwn represented 35% of first-year students, thus displaying a reversal in this gender
ratio. University of 530 Paulo medical students are thus primarily from S3o Faulo itsell,
non worshippers but spiritually inclined, humanitarian, and fearsome of lack of time and
information overload in medical school.
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INTRODUCAO

Os cursos de graduacio médica, recentemente, vém reavaliando
seu produto final. Experiéncias educacionais demonstram a necessida-
de de atengdo, durante a formagdo do aluno, aos aspectos éticos e
humanitérios, e da pritica clinica fundamentada em sélida base genera-
lista e de integragao multiprofissional’. A disciplina Introdugao & Me-
dicina e Suas Especialidades (IMSE) foi elaborada com o objetivo de
expor o aluno de medicina a tais aspectos e incentivi-lo ao desenvolvi-
mento da prética baseada nestes principios. E constituida pelos médu-
los: medicina de familia, promogiio da saiide, nogdes de enfermagem e
pratica médica (PM).

IMSE é uma das duas disciplinas em que o estudante discute ques-
toes referentes 4 prética clinica, dentro do elenco daquelas oferecidas no
inicio do curso médico, a maioria de natureza biolégica. No médulo
PM, o curso aborda aspectos da medicina através de técnica de discus-
530 em pequenos grupos. Ao prepararem 0s casos e roteiros de encami-
nhamento, os docentes discutem a abordagem e o processo de sensibi-
lizago, para que o aluno reconhega eventuais problemas éticos ou de
relacionamento na intera¢do médico-paciente.

Enfatiza-se a necessidade de o profissional compartilhar responsa-
bilidades do atendimento com o préprio paciente, familiares ou acom-
panhantes, bem como com outros profissionais de satide. Por ser ofere-
cida no inicio do primeiro semestre, tem como uma de suas estratégias
preservar e reforcar sentimentos de solidariedade, respeito humano e
ideais altruistas. Discutem-se as possibilidades de os futuros médicos
corresponderem 4 condigdo de depositirios da confianga e esperanga
de seus pacientes.

Valores apresentam-se com diferentes matizes e dependem das
experiéncias anteriores dos alunos. A identificagio de alguns desses
valores do aluno e de aspectos relacionados a hébitos, crengas e expec-
tativas para o curso de medicina pode auxiliar na sensibilizagdo e no seu
envolvimento com a ética e o humanitarismo. O objetivo desta investi-
gacdo é divulgar e discutir o perfil documentado.

CASUISTICA E METODOS

Descrevem-se o contexto para obtenco do questionério, a amostra
e a andlise estatistica utilizada.

Contexto

Os alunos matriculados no curso de medicina da Faculdade de
Medicina da Universidade de Sao Paulo (FMUSP) em 1999, 2000 e 2001
foram solicitados a responder a um questionario logo ap6s a apresen-
tagdo do curso Introdugao & Medicina e Suas Especialidades. Os alunos
sdo distribuidos em duas turmas (A e B), e a apresentacio deste curso

O Perfil do Aluno da Faculdade de Medicina...

acontece no primeiro dia de aula para a turma B e no segundo para a
turma A, no perfodo da manha. Foi solicitada autorizagio dos respon-
dentes para uso das informagoes obtidas.

Os dados dos inscritos no vestibular da Fuvest apresentados neste
estudo foram obtidos no site www.fuvest.br, que permite livre acesso
ao questiondrio de avaliagao socioecondmica, estatistica para candida-
tos inscritos.

Amostra

O questiondrio foi oferecido aos 175 alunos matriculados em 1999,
2000 e 2001. Oitenta e trés respostas foram recuperadas para matricula-
dos em 1999, 173 responderam em 2000, e 164 em 2001, totalizando 420
(80%) respondentes. O ano de 1999 mostra dados para a metade da
turma desse ano.

Medidas

O questiondrio apurou idade, origem regional, sexo, profissio
dos pais, presenca de familiares médicos (pais, irm3os, tios e avbs),
hébitos e perspectivas de especialidades médicas, através de respostas
dirigidas. Perguntou-se sobre caracteristicas pessoais ideais do médi-
co, motivos da escolha dessa profissio e dificuldades esperadas no
curso, com respostas livres e espontineas (uma linha).

Anidlise

Sdo apresentados dados descritivos para matriculados em 1999,
2000 e 2001. Foram comparados os valores hébitos, caracteristicas, es-
colha da profissio e dificuldades esperadas no curso médico para a

variével sexo pelo teste exato do qui-quadrado (Sigma Stat for Windo-
ws, version 2.03, SPSS Inc.).

RESULTADOS

A maioria dos alunos da FMUSP tem idade entre 17 e 21 anos (96%).
Os candidatos no vestibular geral da Fuvest tém perfil semelhante para
aidade de 18 anos (34 a 36%) ao dos aprovados na FMUSP (36 a 40%). A
maioria dos matriculados no curso de medicina é do sexo masculino,
entre 57 e 66%, invertendo o perfil de inscritos no vestibular da USP
para essa drea, com distribuicio crescente para representantes do sexo
feminino entre os anos de 1980 a 2000. O percentual de respondentes na
Fuvest esteve sempre acima de 99% para estes dados (Tabela 1).

A maioria dos alunos tem origem no Estado de Sao Paulo. Por volta
da metade dos alunos ndo tem familiares médicos, mas até 41% (no ano
de 1999) dos médicos na familia s3o os pais dos alunos. Entre os hébi-
tos, héd maior tendéncia 4 inatividade fisica (62 a 73%), referéncia ao uso
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TABELA 1
Faixa etiria e sexo de inscrito por ano de vestibular (FUVEST) e de alunos matriculados na Universidade de Sao Paulo
Faixa etdria de inscritose matriculados em % Sexo (%)

16 17 18 19 20 21 >22 MASC. FEM

2001 (n = 164) - 12 36 29 16 4 4 57 38

2000 (n = 173) - 13 32 29 15 7 -+ 58 35

1999 (n = 83) - 18 40 25 10 4 4 66 34
Fuvest 2001 03 11 344 24,7 13,2 6,5 9,5 39,1 60,8
Fuvest 2000 03 122 36,5 231 124 6,1 9,1 398 60,1
Fuvest 1999 03 145 36,6 224 12,2 v 6 7,6 40,3 59.6
Fuvest 1980 48,1 519

regular de computador (72 a 74%) e da rede internet (53 a 70%). Entre 77
e 84% dos entrevistados relatam competéncia para leitura em inglés, e
48 a 58% declaram habito de leitura além da exigida para vestibular.
Leitura de jornal pelo menos uma vez por semana é declarada por 85 a
89% dos estudantes (Tabela 2).

Os alunos ndo se consideram religiosos (59% em 1999, 57% em
2000 e 62% em 2001), porém crentes em Deus (83%, 82% e 79%, respec-

TABELA 2
Haébitos do alunos do primeiro ano médico da
Universidade de Sio Paulo
Alunos (%)
Atividades
1999 2000 2001

Leitura de jornais - 89 85
Leitura em inglés 80 84 79
Uso de computador 69 73 74
Acesso a internet 52 61 70
Leitura de livros 54 58 58
Atividade fisica 35 27 32

tivamente). As principais caracteristicas pessoais ideais citadas para ser
um médico foram: humanitario (40 a 42%), dedicado (21% a 53%), estu-
dioso (2000, 25%) e paciente (2001, 13%), entre outras. Expressam como
motivo para procurar a formagdo em medicina o desejo de ajudar pesso-
as (32 a 55%) ou vocagdo (30 a 35%), entre outras razoes. Declaram
temores pelo volume de informagdes a ser assimilado (34 a 65%) e o
tempo disponivel (26 a 52%). Lidar com a morte estd, menos frequente-
mente, sempre presente (12 a 30%) (Tabela 3).

A especialidade nao foi escolhida por até metade dos estudantes
(1999, 60%, 2000, 50% e 2001, 40%). Cirurgia e Neurologia atraem por
volta de 10% dos alunos. Nio foi encontrada relagao significativa para
género sexual e local de origem, habitos, caracteristicas ideais, bem
como escolha da carreira ou dificuldades esperadas (estudo, tempo,
morte), no teste do qui-quadrado em tabelas de contingéncia 2 x 2 com
significincia estatistica para P < 0,05.

DISCUSSAO

Este estudo mostrou o perfil do aluno de primeiro ano da Faculdade
de Medicina da USP. Sao paulistas, jovens pouco religiosos mas cren-
tes, com expectativas de dificuldades por exigtiidade de tempo e volu-

TABELA 3
Caracteristicas esperadas de um médico, motivos para escolher a profissio e possiveis dificuldades

Ano Caracteristicas pessoais (%)

Motivospara escolha (%) Dificuldades esperadas(%)

2001 Dedicado (21) Responsével (14)  Paciente (13)

Ajudar (32) Vocagio (30) Estudo (34) Tempo (26) Morte (12)

2000 Humanitario (40) Dedicado (31) Estudioso (25)

Ajudar (51) Vocagio (32) Estudo (57) Tempo (52) Morte (19)

1999 Dedicado (53) Humanitiro (42)

Aijudar (55)Vocacio (35) Estudo (65) Tempo (47) Morte (30)

| REVISTA BRASILEIRA DE EDUCACAO MEDICA

70'!50 de Jancwwo, v.25, n* 3, sctSdex. 2001



Maria do Fatrocinio Tendrio Nunes et al.

me de informagoes. A metade tem familiares médicos. Consideram a
dedicagdo, responsabilidade e humanitarismo as principais caracteristi-
cas pessoais ideais para a profissdo. Escolhem ser médicos pelo desejo
de “ajudar” ou por vocacio.

A metade dos alunos aprovados em medicina tem origem em fami-
lias com parentes médicos, e pai ou mae com essa formago chegam a
um terco da totalidade dos pais. Esse aspecto sugere a reproducio
social desse profissional, mas pode estar associado ao melhor desem-
penho socioecondmico de representantes do estrato com educagio su-
perior. Poucos alunos tém origem em outro Estado que nao S3o Paulo,
distribui¢do observada para outras dreas metropolitanas geografica-
mente distintas™.

Os alunos, aparentemente, demonstram desinteresse por préticas
esportivas nos anos de vestibular (1998 a 2000), provavelmente pela
maior dedicagdo aos estudos, dada a forte competicio para a carreira de
medicina. Seus habitos pouco diferem do que pode ser o sugerido para
superar essa disputa: leituras, uso de computadores e habilidade em
linguas (inglés). Nao foi investigada, durante o ano de matricula na
Faculdade de Medicina e nos seguintes, a inser¢io ou conversio destes
alunos sedentéarios em praticantes de desportos.

O fato de estes alunos se considerarem pouco religiosos, porém
crentes em Deus, pode ser considerado sob dois prismas: a substitui-
¢do do equivalente funcional da religido pela ciéncia, como sistema de
valores®, ou 0 que se denomina desencantamento do mundo moderno,
ambos bastante provéveis entre instruidos. Substituir a religido ou con-
siderd-la supérflua podem ser duas posi¢oes para um s6 momento de
afirmagdo social. Momento e nio afirmagdo, pois deveria ser esperada
igual representacdo na crenga em Deus, que, no entanto, é elevada,
refor¢ando um quadro de pertencimento a uma sociedade crente, como
a brasileira.

Os jovens alunos de medicina mostram uma especial tendéncia a
considerar como qualidades pessoais ideais para a préitica da medicina
o humanismo e a solidariedade. Pode-se questionar se perdem esse
perfil pelo simples fato de se tornarem “adultos” ou durante o curso por
ac3o do mesmo’. Alunos de medicina da UFRGS apontam para a quali-
dade profissional e caracteristicas muito semelhantes ds encontradas
neste estudo’ e em levantamento de 1997 em Uberlindia, Minas Gerais®.

Um dos aspectos fundamentais do curso Introdugdo a Medicina e
Suas Especialidades ¢ a sensibiliza3o para os condicionantes éticos e
humanos do exercicio da medicina. Ao receber alunos com um perfil
solidrio, humanitério e responsével, hi uma esperanga de que esse
processo de sensibilizagdo possa tornd-los mais atentos para a necessi-
dade de compreensdo, que muitos pacientes nio conseguem expressar.
A relagdo médico-paciente pode se manifestar como uma relagio de
poder, na qual o médico tem o controle. O que se procura demonstrar
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€ a possibilidade de que essa relagao nao se embase numa desigualda- ,
de, mas na solidariedade, no compartilhamento de informagdes e na:_s,
propostas de tratamento que a medicina pode oferecer. O paciente tor-
na-se um aliado do médico, alcangando, em (ltima instincia, o controle
do seu proprio bem-estar. Segundo Navarro da Cruz: “A medida que o
aluno seja visto como pessoa e nio como nimero, cresce a chance de
que ele veja o paciente como pessoa e ndo como caso”.

A preocupagio do aluno com o tempo a ser despendido na Facul-
dade de Medicina e o volume de informagdes de seu curso deve ser
cuidadosamente considerada. Pode ser possivel ao aluno de medicina
ver seu tempo distribuido com critério e sem sobrecarga, contanto que
a carga horéria inclua “areas verdes” (sem atividades curriculares) e nao
0 ocupe em tempo integral. O crescente volume de informagdes em
medicina deve ser entendido por uma estratégia de prioridades. O con-
ceito de “curriculo nuclear” permite esta formagdo sem sobrecarga de
tempo ou volume, fornecendo instrumentos e condigdes para sua edu-
cagdo continuada. O modelo descrito por Harden e colaboradores abran-
ge aspectos do curriculo nuclear. Nele, os cursos devem ser centrados
no aluno, baseados em problemas, integrados entre 4reas, orientados
para a comunidade, eletivos e de orienta¢do sistematica (¢ denominado
Spices no original: student centered, problem-based, integrated, com-
munity-based, elective and systematic)®.

A citagdo do encontro com a morte como fator de preocupagdo do
aluno de medicina reduziu-se nestes trés anos observados. A despeito
de eventuais falhas metodolégicas, aventa-se a possibilidade da banali-
zagdo da morte. Recentemente, com o crescimento da violéncia, que
atinge todas as camadas sociais, morrer pode ter menor importincia ou
reconhecimento no cotidiano. Deve ser considerada maior citagio da
morte no ano de 1999 por ser esta a turma.que sofrera o impacto do
afogamento de um calouro de medicina da USP, 0 que provocou grande
repercuss3o no noticiario estadual.

Finalmente, dados dos inscritos na Fuvest, através de sinais exter-
nos de riqueza, sugerem candidatos de origem na classe média. A
maioria é de brancos, que estudam em escola particular. O que mais
chama a atengdo é a inversio do sexo entre candidatos da Fuvest e
aprovados na carreira de medicina: por volta de 60% sio candidatas,
mas apenas de 34 a 38% sdo alunas. Ao longo do tempo, essa relagao foi
alterada apenas para candidatos, com crescente procura por mulheres,
mas ainda maior aprova¢do entre homens. Essa tendéncia de maior
procura por mulheres é observada em outros cursos médicos do Esta-
do: Pontificia Universidade Catélica (PUC), em Sorocaba, Faculdade de
Medicina de Santo Amaro, em Sao Paulo, e Famema, em Marilia. Para
0s anos de 1998 a 2000, ha registro de procura entre 55 e 64%. Nestes
cursos, as matriculas (aprovagdes) sio proporcionais, com maior nu-
mero de mulheres.

REVISTA BRASILEIRA DE EDUCAGAO MEDICA

71[!.'- de Juncio, v.25, n* 3, wet/dea. 2001



Maria do Patrocinio Tendrio Nunes et al.

O Perfil do Aluno da Faculdade de Medicina...

Assim, existe um quadro aparente em que a procura da formagdo
em medicina é maior por representantes do sexo feminino. No entanto,
a aprovagao nao & homogénea. Cursos eventualmente mais disputados
tém um perfil de aprovacdo por género sexual, com maior niimero de
aprovados para o sexo masculino. Exemplos sio os cursos médicos da
Unifesp (Universidade Federal de Sao Paulo - Escola Paulista de Medi-
cina, Faculdade de Medicina da Santa Casa de Sio Paulo, e USP Sio
Paulo e Ribeirdo Preto). Este fato pode ser estimulante para o questiona-
mento das provas vestibulares, sem, no entanto, subtrair-lhes a impor-
tincia. Pode-se questionar o modelo de prova adotado nos concursos,
que privilegia o raciocinio 16gico e matemético em detrimento das habi-
lidades afetivas e comunicacionais, desta forma tornando a prova pos-
sivelmente tendenciosa ao sexo masculino.

O peso dado as habilidades adquiridas durante a formagao pré-
universitiria pode ser questionado. Gardner sugere a existéncia de sete
diferentes tipos de inteligéncia: linguagem, matemdtica e l6gica, racio-
cinio visual e espacial, musica, habilidades corporais (atléticas), habili-
dade emocional (inteligéncia emocional) e habilidade social ou interpes-
soal’. Questiona-se a abrangéncia destes conceitos na selec3o de futu-
ros médicos, promovida pelo vestibular. Em que medida habilidades de
comunica¢3o nas esferas de linguagem, interpessoal e auto-estima para
o profissional médico podem atender aos padroes que se pretende na
area ética e humanitéria do ensino da medicina e do relacionamento
com o paciente?

Por outro lado, dados relativos & prova para obtengdo de vaga na
Residéncia Médica, ou seja, apds todo o processo de ensino em faculda-
des de medicina, indicam melhor desempenho feminino. No periodo
que vai de 1993 a 1996, para as vagas de Residéncia Médica do Estado de
Sdo Paulo, a taxa de conversao ¢ maior para mulheres (residentes em
relagdo aos candidatos), ou seja, 34,6% das mulheres inscritas sio apro-
vadas, enquanto 26,4% dos homens inscritos se convertem para a quali-
dade de médicos residentes™.

Concluindo, os alunos de medicina da USP sao jovens pouco reli-
giosos mas crentes, humanitdrios e dedicados, com expectativas de
dificuldades por exigtiidade de tempo e excesso de informagoes. Esses
dados podem orientar o curso de medicina a manter a propensio de
seus alunos ao interesse pelos futuros pacientes e a fortalecer a necessi-
dade de capacitagdo educacional, com aproveitamento racional do tem-
po durante sua formagdo. Os achados para o vestibular devem ser mais
bem explorados. A disparidade encontrada pode refletir desigualdade
de oportunidades no modelo de provas aplicadas no vestibular.
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