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Resumo

Introdugdo: o ensino da bioética na graduagdo médica se insere na perspectiva de uma sociedade que demanda pela retengdo dos
valores humanos. Objetivo: caracterizar a percepgdo de docentes de medicina de Instituigdes de Ensino Superior privada e publica de
Londrina, Parana a respeito dos sucessos e vicissitudes do porqué, o que, quando e como ensinar bioética na formagdo do médico.
Metodologia: pesquisa quantitativa e transversal cujo instrumento visou testar as hipéteses de condicionantes o tempo de atividade
docente; IES publica ou privada e o exercicio da medicina em instituigdes publicas e privadas. Resultados: a pesquisa envolveu 105
docentes cuja maioria possuia alguma formagdo ou capacitagdo em bioética, o que evidenciou a concretude da compreensdo da
relevancia da insergdo da bioética no ensino médico e do papel do docente na formagdo moral do estudante. Enquanto o que, quando
e como ensinar, todavia, se constituem como desafios para docéncia. Embora 59% dos participantes reconheceram o contexto da
transversalidade, a imprecisdo das confluéncias e divergéncias com a ética médica, o melhor periodo do curso para se trabalhar
temadticas e as metodologias pedagdgicas demandam de aprimoramento e capacitagdo, as quais foram associadas com atribui¢des
das instituigdes. Conclusdo: o processo de ensino da Bioética deve ser aperfeicoado, almejando desenvolver a dimensdo ética e moral
tdo necessdria aos profissionais da medicina para que atendam as demandas da sociedade contemporanea.

Palavras-chave: educagdo médica; cddigo de ética médica; deliberagdo. desenvolvimento moral.

Abstract

Introduction: bioethics teaching in medical graduation is inserted in the perspective of a society that demands the retention of
human values. Objective: to characterise the perception of medical professors at private and public Higher Education Institutions
in Londrina, Parand, regarding the successes and vicissitudes of why, what, when and how to teach bioethics in medical training.
Methodology: quantitative and cross-sectional research whose instrument aimed to test the hypotheses of conditioning the time of
teaching activity, public or private, and the practice of medicine in public and private institutions. Results: The research involved 105
professors, most of whom had some training or qualification in bioethics, which evidenced a concrete understanding of the relevance
of inserting bioethics in medical education and the professor’s role in the moral formation of the student. While what, when and
how to teach, however, constitute challenges for teaching. Although 59% of participants recognised the context of transversality, the
imprecision of confluences and divergences with medical ethics, the best period of the course to work on themes and pedagogical
methodologies demanded improvement and training, which were associated with the institutions’ attributions. Conclusion: teaching
Bioethics must be improved, aiming to develop the ethical and moral dimension necessary for medical professionals to meet the
demands of contemporary society.

Keywords: medical education; code of medical ethics; deliberation; moral development.
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cuidado em contraponto aos interesses econémicos. Os
conflitos éticos, persistentes e emergentes, necessitam
de professionais conscientes e autbnomos na tomada
de decisdes, principalmente aquelas ligadas a area da
saude?, uma vez que a possibilidades de cura de inu-
meras doencas é dissonante com as possibilidades de
acesso a mesmas. Gracia®(1992) identificou a resolugédo
desses conflitos na ética, uma vez que intrinseca do ser
humano deve ser constitutiva da profissdo, acrescendo
a suficiéncia técnica. Logo, para Varela*(2013) a gradua-
¢do em medicina deve transpor suas fungdes de ensino,
pesquisa e assisténcia, pactuando com a formacgao de
cidad3os éticos e comprometidos com a defesa dos di-
reitos humanos. Tais profissionais devem ser preparados
com a capacidade de enfrentamento de problemas como
erradicacdo da pobreza, compreensdo multicultural,
reconstrucdo das nagbes pds-conflitos ou pandemias.
Consequentemente, é consenso e de extrema importan-
cia que o profissional reconhega o paciente como um ser
singular, biopsicossocial e espiritual, o que torna indispen-
savel o aperfeicoamento da formagdo ética e bioética®.

As inovagOes tecnoldgicas que marcaram o avango
da medicina ndo se refletiram na mesma itensidade na
educacdo profissional do médico no Brasil. O curriculo,
no geral, todavia se apresenta fragmentado subsidiando
uma formagao no modelo cartesiano-flexeriano. Quando
presente as ciéncias humanas, muitas vezes optativas,
sdo abordadas como secundarias em um curriculo com
carater predominantemente técnico, compartimentali-
zado e desarticulado, tendendo a formar especialistas
precocemente, em detrimento do ser global®. Os mode-
los ainda vigentes buscam atender o ensino das normas
deontoldgicas contidas nos cédigos de ética®.

A discussdo sobre ética médica e a bioética é muito
importante paratoda a sociedade, sendo a graduagao um
momento propicio para desconstruir estereétipos, refletir
sobre situagdes de vulnerabilidade do paciente e sobre as
normas éticas vigentes. No Brasil, a bioética passou a figu-
rar nas Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) dos cursos
de graduacgdo da saude em 2001 e mais recentemente
reafirmada nas DNC’. Ficou instituido que o egresso de-
vera ter uma formacdo geral, humanista, critica, reflexiva
e ética, com responsabilidade social e compromisso com
a defesa da cidadania, da dignidade humana, da saude
integral do ser humano. Considerado um marco para a
implantagdo da Bioética nos curriculos, em 2005 ocorreu
a aprovacgao da Declaragdo Universal sobre Bioética e
Direitos Humanos (DUBDH), determinando que o campo
de influéncia da bioética perpassasse praticamente todas
as dreas da formacdo académica, tratando das questdes
éticas relacionadas a medicina, as ciéncias da vida e as
tecnologias, levando em conta suas dimensdes sociais,
legais e ambientais, proclamando principios que defen-
dem que todos os seres humanos devem se beneficiar
dos mesmos padrdes éticos na medicina e nas pesquisas
em ciéncias da vida®. O que se observa, depois de cerca
de duas décadas, é que ainda existe uma lacuna entre
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o preconizado pelos documentos e o que de fato é de-
senvolvido na maioria dos cursos de graduacao. Estudos
apontam que a disciplina ainda é trabalhada de maneira
isolada, com baixa carga hordria, ndo permedvel ao longo
da graduacdo e ndo fundamentada em processos forma-
tivos inter-relacionados®. Portanto, faz-se necessario que
cada ator envolvido na formagdo médica internalize uma
nova convic¢do de ensino em que as atividades de ensino
e aprendizagem e as de avaliagdo estejam alinhadas aos
resultados de aprendizado almejados?®.

Embora a Bioética esteja institucionalizada e forma-
lizada por meio das DCN, se faz necessario questionar
se esse conhecimento tem sido transmitido aos novos
profissionais de forma eficaz, a ponto de impactar suas
tomadas de decisdo. Em recentes estudos realizados so-
bre o ensino da bioética na graduagao médica no Brasil
e na América Latina constatou-se que, embora exista
o reconhecimento da necessidade da implementacdo
transversal desse contetido, a maioria das escolas médi-
cas apresenta como disciplinaisolada, com carga horaria
escassa, com maior frequéncia na fase inicial do curso®°.

O exercicio da medicina é indissocidvel do seu ensino
da bioética, e o docente desempenha papel de extrema
importancia no processo formador, estabelecendo re-
lagdes dialdgicas de ensino e aprendizagem. Ao mesmo
tempo que ensina, o professor também aprende, poden-
do ter o gesto do educador grande repercussao navida de
um aluno, cumprindo assim a missao de formar futuros
profissionais comprometidos com o bem da sociedade.
Assim, é razodavel considerar que a tarefa de contribuir
para a formagdo moral e ética dos estudantes ndo deve
ser apenas de um Unico docente ou de um grupo direta-
mente envolvido no ensino da ética/bioética. E de vital
importancia o envolvimento da prépria escola médica,
comprometida com a formagdo moral, envolvendo ética,
humanizagdo e educacdo, de forma articulada e com-
plexa, de modo a se criarem espagos para abordagem
interdisciplinar e transversal’.

Em face do cenario exposto, a percepgao do docen-
te é fundamental para a implementagdo desses novos
conceitos. Sendo assim, o presente estudo, a partir da
pergunta norteadora de qual a percepc¢do dos docentes
de medicina a respeito da relevancia dos conteldos da
bioética foram testadas as hipdteses de que a percepgdo
do docente poderia ser influenciada: H1) pelo tempo de
atuacdo docente, entendendo que a bioética passou a
configurar nos curriculos dos cursos da area da saude,
apenas nas Ultimas décadas; H2) o fato de lecionar em
instituicdo de ensino superior publica ou privada, na ex-
pectativa que os curriculos das universidades particulares
sdo mais flexiveis para inser¢do de perspectivas emergen-
tes; H3) Exercicio da medicina em institui¢Ges publicas
e privadas, na expectativa de que os professionais que
atendem ao publico mais vulneraveis estdo mais expostos
a situacOes geradoras de conflitos morais e diante de
exemplos reais que possam ser utilizados como subsidios
didatico; H4) Partindo-se do principio de que a bioética
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é um conteudo novo nos curriculos pode-se considerar
que existe a percepg¢do por parte dos docentes quanto
a necessidade de atualiza¢do e educagdo continuada.
Dessa forma, concebendo a bioética como uma ferra-
menta na formag¢do médica, a presente pesquisa teve
como objetivo caracterizar a percepgao de docentes de
uma IES publica e outra privada de Londrina, Parana, dos
sucessos e vicissitudes do porqué, o qué, quando e como
ensinar bioética na formagao do médico.

METODOLOGIA

A presente pesquisa se apresenta como descritiva,
transversal, com abordagem quantitativa, partindo das
percepgdes de docentes de dois cursos de medicina quan-
to ao ensino da Bioética na graduagdo médica, a partir
de um recorte obtido na aplicagdo do instrumento em
professores atuantes no municipio de Londrina em IES
publica (Universidade Estadual de Londrina: UEL) e pri-
vada (Pontificia Universidade Catdlica do Parana: PUCPR).

A UEL é uma universidade publica, sendo o corpo do-
cente do curso de medicina composta por 126 docentes e
a graduagdo contempla uma carga hordria total de 9.139
horas; seus mddulos sdo anuais, e a metodologia empre-
gada é o Problem Based Learning (PBL). A bioética aparece
em seu curriculo no quinto ano do curso com a denomi-
nac¢ao “Deontologia e Bioética”, com carga horaria de 72
horas, e segundo a descri¢do sdo abordados os seguintes
tépicos: Conceitos fundamentais em Bioética; Topicos de
interesse médico em Deontologia e Bioética: pesquisa
em seres humanos, reprodu¢do humana, transplantes,
terminalidade, morte, aborto, eutanasia, suicidio assis-
tido; Cédigo de Etica Médica; Relagdo médico-paciente;
Erro médico; Comissao de ética em pesquisa e bioética;
e Bioética global. Isso corresponde a aproximadamente
0,8% da carga horaria do curso.

A PUCPR é uma universidade privada, seu corpo
docente é formado por 71 professores e seu curso de
graduagdo em medicina perfaz uma carga horaria total
de 9.370 horas; seus modulos sdo semestrais e mesclam
metodologias ativas e tradicionais. Apresenta em sua
grade curricular um eixo humanista que conta com disci-
plinas como Cultura Religiosa, Filosofia, Plano de Desen-
volvimento Individual, Etica e Bioética. Os conteudos de
Bioética estdo presentes no curriculo conforme a seguinte
dinamica: no primeiro semestre, com a disciplina de Etica
(com carga horaria de 60 horas); no segundo semestre,
Bioética | (30 horas) e Aspectos legais do exercicio da
medicina (30 horas); quarto semestre, Bioética Il (60
horas). Portanto, perfaz um total de 180 horas destina-
das a tematica sobre ética e bioética, o que equivale a
aproximadamente 2% da carga horaria do curso.

Instrumento de pesquisa

Como instrumento de coleta de dados foi utilizado
um questionario semiestruturado, adaptado de ques-
tiondrios preexistentes, baseados em Varela® (2013), e

validado por equipe multidisciplinar formada por cinco
participantes (docentes e alunos) do Mestrado em
Bioética da PUCPR, com objetivo de analisar e constatar
possiveis inconsisténcias no instrumento.

O instrumento de pesquisa é composto por dezoito
guestdes, abertas e fechadas (divididas em questdes
bindrias e escalonadas de acordo com Escala de Likert).
As questdes foram divididas em trés dominios a fim de
corroborar a posterior andlise: conteido sociodemogra-
fico, contendo cinco questdes; impacto da Bioética no
curriculo, composto por dez questdes; e contribui¢des
para melhoria do ensino da Bioética, com trés questdes.

O questionario foi enviado aos docentes através de
seus e-mails institucionais, autorizado entre outubro e
novembro de 2020.

Analise dos dados

As respostas dos docentes foram tabuladas em
planilhas eletronicas, sendo as categéricas comparadas
entre si por meio do teste de Qui-quadrado e Fisher. As
medianas dos escores obtidos nas respostas quantitativas
ordinais foram confrontadas dentro de cada categoria
das variaveis categodricas utilizando o teste de Wilcoxon
independente (varidveis de duas classes), do teste de
Kruskal Wallis seguido por Dunns (varidveis de trés ou
mais classes) e do teste ANOVA com postriori de Tukey.
A correlagdo entre os escores foi avaliada com o teste
de Spearman. Foi considerado o nivel alpha de 0,05.
Os testes foram realizados com o auxilio do Statistical
Analysis Software (SAS).

Procedimentos éticos

A pesquisa foi desenvolvida em conformidade com
as normas vigentes expressas na Resolugdo n° 466/2012
e resolugées complementares do Conselho Nacional de
Saude. O projeto foi submetido a andlise do Comité de
Etica em Pesquisa, n° 4.254.952, no seu desenvolvimento
foram observadas as orienta¢des e demais normas e reco-
mendagdes éticas para a realizagao de pesquisas no Bra-
sil. O Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
foi enviado aos participantes. O material coletado foi de
uso exclusivo do pesquisador e empregado com a Unica
finalidade de fornecer elementos para a realizagdo desta
pesquisa e de artigos e publicagdes que dela resultem.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Caracterizagdo da amostra: recorte da pesquisa

Os participantes desta pesquisa corresponderam a
um recorte com participacdo proporcional entre as duas
intui¢des avaliadas, que atuavam na docéncia hd um tem-
po médio de 160 + 142 meses (105; 3-600), sendo que a
maioria exercia a medicina tanto no setor publico quanto
no privado, predominantemente em areas clinicas, sendo
que 78% afirmaram possuir alguma formagdo a nivel de
graduagdo ou pds-graduagdo em bioética (Tabela 1).
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Tabela 1- Caracterizagdo dos participantes da pesquisa

Variaveis do estudo

IES Formagdo em Bioética
UEL 46 (44%) Sim 82 (78%)*
PUCPR 42 (40%) Nao 23 (22%)
Ambas 17 (16%)

Setor de atuagdo Area atuacgio

Publico 23(22%) Clinica 63 (61%)*
Privado 19(18%) Cirurgica 30 (28%)
Ambos 63 (60%)* Ambas 12 (11%)

Os valores absolutos das categorias foram comparados em cada va-
ridvel por meio do teste do qui-quadrado, sendo os valores significati-
vamente maiores (P<0,05) acompanhados de asterisco (*).

Fonte: dados da pesquisa

Os docentes com maior tempo de atuagdo foram
0s que mais relataram ndo possuir formagdo prévia
em bioética em comparagdo com aqueles com menor
tempo de atividade docente (sem formagdo = 24,5 anos
(0,6-50) e com formagdo = 7 anos (0,25-40) — P<0,0056).
Esse dado confirmou a hipdtese H1, corroborando com
o fato de a bioética configurar nos curriculos dos cursos
da drea da saude apenas nas Ultimas décadas. Os parti-
cipantes dessa pesquisa, embora correspondam a um
recorte regional, podem representar um padrao para o
Brasil, uma vez que corroboram com a caracterizagao da
amostra de Garcia, Silva'? (2011) ao analisarem a partici-
pagdo docente no projeto pedagdgico de uma IES privada.
Além disso, sugerem que a recente institucionaliza¢do da
bioética nos curriculos pode gerar desde uma confusdo
com a deontologia até umaincompreensao dos aspectos
tedricos ou metodoldgicos da disciplina que deveria ser
trabalhada na graduagdo. Assim, espera-se do docente a
disposicdo para transpor o ensino classico da medicina,
com forte influéncia do mecanicismo®®. Ressalta-se que
embora o docente ndo seja formalmente capacitado em
bioética ndo o exime da potencialidade de incorporar e
multiplicar os novos paradigmas na relagdo do profis-
sional da saude na busca de saude global atendendo as
dimensdes fisica/mental/espiritual, individual/coletiva/
ambiental, local/global.

Sucessos: Por que ensinar bioética?

A maioria dos docentes demostrou reconhecer sua
responsabilidade na disseminagdo de valores de direitos
humanos através do desenvolvimento de competéncias,
atitudes, motivagao e praticas, tanto no desempenho
das suas atribuigbes profissionais quanto na fung¢do de
modelos a serem seguidos. Assim como, apresentaram
concordancia com a assertiva de que a competéncia
moral do estudante pode ser desenvolvida durante o
curso, fazendo parte das suas prerrogativas. Contudo,
apresentaram baixa concordancia de que a competéncia
moral do estudante ja esta desenvolvida ao entrar na gra-
duagdo e de que apresentam interesse em temas proprios
da bioética (Figura 1). A hipotese H2 foi parcialmente
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confirmada, uma vez que professores origindrios da ins-
tituicdo publica identificaram o maior desinteresse dos
estudantes na matéria do que de IES privada, enquanto os
docentes de ambas as intuigdes foram mais contundentes
ao identificarem a incompletude da competéncia moral
dos alunos ingressantes no curso de medicina (Figura 1).
A hipotese H3 ndo foi confirmada, uma vez que ndo houve
diferencas nas respostas em relacdo ao setor ou area de
atuagdo no exercicio médico do docente.

Figura 1- Pontuag¢do média dos docentes para assertivas
relativas ao impacto do ensino da bioética. As médias foram
comparadas entre as assertivas por meio do teste Anova
com posterior de Tukey, sendo os valores significativamente
diferentes (P<0,05) acompanhados de letras distintas.

A ética e a bioética nao se limitam a contedos ministrados nas
disciplinas, mas também de forma implicita, através da
observagdo da atitude do docente.

Ainteragao professor/aluno na( se resume a0 ensino

de técnicos, mas
envolve varios aspectos afetivos, éficos, sodiaie politicos e

culturais, capazes de refletir na atitude profissional do egresso.

O desenvolvimento moral do estudante de medicina deve ser
uma prerrogativa do curso.

A competéncia moral do estudante j& esta desenvolvida quando

ele ingressa na graduagao.
O aluno demonstra interesse e motivagao para discutir conflitos A
bioéticos. PUCSUEL

Fay=174; P<0,01
7 8 9 10

Fonte: dados da pesquisa

A percepcdo dos docentes participantes dessa pes-
quisa subsidia a expectativa da relevancia da atribuicdo
de valores éticos ao ensino da técnica, logo atrelando ao
professor o papel de agente moral atento as limitagGes
e necessidades de seus estudantes corroborando com
Varela® (2013). Nesse contexto, tanto os componentes
afetivos quanto os de socializacdo foram inerentes ao
processo de identificagdo com um grupo social. O estu-
dante de medicina tem ingressado cada vez mais jovem
na universidade, consequentemente, conclui o curso
praticamente no final da adolescéncia, fase ainda de
formacédo de identidade. Segundo Marchi, Hossne*(2012)
uma parcela significativa de estudantes de medicina
julgou ter encontrado, durante a graduacao, professores
considerados maus exemplos. Para os autores esse dado
merece especial aten¢do da comunidade académica uma
vez que, o préprio curso de medicina pode contribuir para
deterioracdo na formacdo moral de seus estudantes.

Os participantes da pesquisa, independente das
variaveis do estudo, demostraram compreender a im-
portancia do desenvolvimento moral do estudante de
medicina. Esse processo estd atrelado a capacitagdo em
deliberagdo e tomada de decisGes pautadas em interesses
e valores coletivos. A discussdo a respeito da competéncia
moral, principalmente vinculada ao nivelamento moral
de Kohlberg tem se constituido de um tema polémico e
alvo de confrontos entre pesquisadores que reconhe-
cem o desenvolvimento cognitivo como condicionante
da moralidade e outros que imputam uma dimensdo
de complexidade maior®®. O determinismo da estrutura
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cerebral nos parametros decisorios é baseado na asso-
ciagdo do certo/errado com referenciais externos (niveis
1: prazer/hedonismo e nivel 2:julgamento moral/legal)
ou internos (nivel 3: valores coletivos e universais) ao
individuo. A parte das divergéncias tedricas, a aplicagdo
no contexto diddtico apontado por Fischer, Cunha, Mo-
ser, Diniz'*(2018) refere-se a necessidade da vivéncia na
situacdo real para promoc¢do do amadurecimento moral.
Os autores reiteraram que o amadurecimento se da
principalmente por escalas, sendo mais efetivo quando
o estudante presencia a atuacao deliberativa de um
colega um estdgio acima do seu. O presente estudo ndo
se propGe a discutir os processos cognitivos envolvidos
na moralidade, mas de inserir a questdo no ensino da
medicina, alertando para importancia de disponibilizar
ao estudante uma forma de vivenciar como protagonista
casos reais. Quanto mais cedo o estudante é submetido
a essas situacOes e tem a oportunidade de presenciar
seus colegas argumentando, mais rica e efetiva se torna
a formacdo deliberativa, tdo almejada nos profissionais,
especialmente da 4rea da saude?.

A maioria dos entrevistados comungaram da percep-
¢dode que o alunoingressante no curso de medicina ndo
tem seu desenvolvimento moral completo, conforme se-
ria esperado se considerado as fases cognitivas determi-
nadas por Kohlberg?®®. A concordancia com essa assertiva
foi menor nos docentes que trabalhavam em ambas as
instituicdes do que naqueles de atuagdo exclusiva, o que
sugere uma percep¢do ampliada por vivenciar realidades
e publicos distintos. A percepgao dos docentes corrobora
com a pesquisa de Marchi, Hossne'*(2012), na qual mais
da metade dos estudantes entrevistados relataram ter
realizado alguma acgdo considerada antiética e acredi-
tam que pelo menos alguns de seus principios éticos ja
haviam sido maculados ou perdidos ao longo do curso.
A oportunidade de se perceber em atuacdao é um passo
importante para o autoconhecimento e amadurecimento
do estudante cujo processo, indubitavelmente, pode ser
proporcionado pela bioética.

Os docentes participantes dessa pesquisa demons-
traram perceber a importancia do papel do docente
como modelo para o discente e da formagdo moral
como prerrogativa do curso'®, contudo encontrando
dissonancia com os interesses dos alunos nas tematicas
bioéticas (Figura 1). Essa percepgao foi maior nos profes-
sores da IES publica, o que pode estar relacionado com
o fato de ndao deterem uma cadeira formal para ensino
da Bioética, e assim, ndo alcangarem uma avaliagdo mais
realista e focada. Contudo Ferrari, Silva, Siqueira®(2018)
identificaram diferencas entre IES privadas e publicas
da América Latina quanto ao ensino de bioética para o
curso de medicina. Uma vez que a rede privada mostrou
uma ampliagdo na atuagdo ao se pronunciaram quanto a
oferta como disciplina formal e obrigatdria. Ao analisar
a formacgdo do estudante de medicina, profissional que
cuidara de pessoas na dimensao biopsicossocial das pes-

soas, espera-se que ao longo dos seis anos de curso os
conhecimentos sobre ética médica e bioética se ampliem
e se consolidem, porém tal expectativa ndo tem sido
explicitamente demostrada. Rios'’ (2016) alertou que o
interesse por parte do estudante é despertado quando
ele se reconhece na dimensdo humana da profissdo
médica, por meio de suas experiéncias na graduacgado e
incitado por um processo educativo capaz desenvolver a
reflexdo critica, tdo necessaria para a formagao humanis-
tica. Concomitantemente, Siqueira, Sakai, Eisele® (2002)
referiu-se a um estudo realizado nos Estados Unidos da
América que demonstrou que os alunos do ultimo ano
dafaculdade passaram a considerar corriqueiros proble-
mas éticos que tinham encontrado ja no primeiro ano,
atribuindo-lhes menor importancia. O estudo revelou,
ainda, que estudantes de medicina reconheciam que
o treinamento profissional os induzia em longo prazo a
desconsiderar atitudes de cuidado aos pacientes. Isto, a
despeito do motivo que os havia atraido ao curso médico,
levantando questionamento sobre o reconhecimento da
importancia desses temas por parte dos alunos®. Almeida
et al.’®(2008) também evidenciaram declinio no interesse
dos estudantes pela bioética ao longo do curso, relaciona-
do a perda do idealismo e mudanca de valores pessoais.

Por outro lado, Camargo, Almeida, Morita®® (2014)
identificaram interesse de alunos da graduag¢do médica
em uma formacgdo especifica em bioética e consequente
competéncia moral. Os alunos expressaram a carén-
cia de um espaco formal que discuta os problemas de
ordem moral que vém identificando. No entanto, ndo
reconheceram nos professores pessoas disponiveis a
guem gostariam, ou poderiam, recorrer para debater
essas questoes. Bem como relataram insatisfacdo quan-
to a forma de abordagem do tema na graduagdo. Em
recente pesquisa com alunos de medicina realizada por
Fillus, Rodrigues®®(2019), 98% destacaram a importancia
da disciplina de bioética, porém apenas 3% afirmaram
acompanhar noticias relacionadas ao tema. Da mesma
forma, Marchi, Hossne'* (2012) verificaram, em uma
universidade estadual do Paranda, 97% dos alunos con-
sideram a disciplina importante, porém 77% disseram
que nunca leram o Cédigo de Etica Médica (CEM). Ob-
viamente que o processo de aprendizagem é continuo e
interdisciplinar, acrescendo conhecimentos, habilidades e
atitudes intrinsecos a realidade contudo, Siqueira, Sakai,
Eisele® (2002) reiteraram que esse processo é mais enri-
quecedor quando esse médico ja é formado de acordo
com as novas diretrizes e necessidades da sociedade.
Para tal, é essencial transpor a deontologia médica e se
comprometer com os instrumentais interdisciplinares
e transdisciplinares da bioética no reconhecimento de
valores morais dos pacientes®. Albuquerque?®® (2015)
conclui que o médico formado na cultura dos Direitos
Humanos estd capacitado a atender a obriga¢do universal
de respeito as diferencas.
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Vicissitudes: o qué, quando e como ensinar bioética?

Os participantes da pesquisa, independente das va-
ridveis testadas, demostraram altas concordancias com
as questdes relativas a sua participagdo no processo de
ensino da bioética (Figura 2), com destaque para as as-
sertivas do potencial da bioética no amparo das decisdes
médicas no enfrentamento de questdes éticas e no papel
da IES em proporcionar amparo na educagdo continuada
do docente (Figura 2). Ainda, apresentaram significativa
concordancia aos questionamentos: a) “A cada dia, com
a evolugdo de novas tecnologias, surgimento de novas
doengas e mudancgas de perfil epidemioldgico das po-
pulagdes surgem novos dilemas éticos. Vocé acredita
que adisciplina de bioética possa suprir essa demanda?”
(Sim: 86% e Ndo: 14%); b) “Vocé tem conhecimento se os
estudantes possuem oportunidades durante o curso para
o desenvolvimento de suas competéncias (capacidade de
tomar decisdes com base em principios éticos e valores)?”
(Sim: 86%; Nao: 14%); c) “Na disciplina que vocé ministra
sdo abordadas situagdes praticas ou tedricas que envol-
vam conflitos éticos que o médio enfrenta no seu dia a
dia?” (Sim: 90%/ Ndo: 10%)

Figura 2- Pontuag¢do média dos docentes para assertivas
relativas a contribui¢éo ao ensino da bioética. As médias
foram comparadas entre as assertivas por meio do teste Anova
com posterior de Tukey, sendo os valores significativamente
diferentes (P<0,05) acompanhados de letras distintas.

Vocé acredita que a bioética pode amparar o profissional
médico nas tomadas de decis&o no enfrentamento de conflitos
éticos gerados pela pandemia?

o

Ainstituigao de ensino deve ser responsavel por proporcionar
educagao continuada e atualizagao nessa tematica aos
docentes.

o

A Bioética deve tratar contetidos histricos e normativos (como
funcionam os comités de ética, codigos de conduta)

Sao altemativas para abordagem das tematicas em bioética o
uso de metodologias ativas como: simulagéo, situagéo
roblema, cinema, discuss&o d s concretos em pequenos

grupos.

n I
o

Fse=123/P<0,01)

Fonte: dados da pesquisa

Os docentes vislumbram na bioética o papel impor-
tante de auxiliar na deliberagdo diante de questdes éticas,
contudo, a pesquisa permite langar pistas interpretativas
nas limitacdes que, todavia, circundam o ensino da bioéti-
carelacionados ao qué, quando e como inserir a tematica
na formacdo dos estudantes. Embora os participantes da
pesquisa tenham demostrado elevadas concordancias
com todas as assertivas apresentadas, o ensino classico
da bioética com contextualizagdo histdrica e normativas
foram apontados como mais relevantes do que a inser-
¢do da tematica em metodologias ativas e inovadoras.
Mesmo, assim, também apontaram para percepc¢do da
eficiéncia da ferramenta para trabalhar questdes éticas
emergentes, como a pandemia Covid-19 vivenciada no
auge do momento da pesquisa. Rego, Gomes, Siqueiral!
(2008) pontuaram que apenas o reconhecimento da im-
portancia da disciplina ndo é o suficiente, sendo essencial
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a existéncia de programas de formacgao de docentes,
temas, fundamentacgdo tedrica e técnicas que permitam
o desenvolvimento de competéncias emocionais.

A natureza dialogante e pratica da bioética foi iden-
tificada na possibilidade de trabalhar conflitos éticos
persistentes e emergentes, voltando seu foco para as
limitacOes a serem superadas: que temas a bioética deve
abordar. Os docentes entrevistados além de afirmarem
gue abordavam em disciplinas temas referentes a bioé-
tica, independentes do contexto formal da disciplina,
elencaram como temas predomintantemnte relacionados
a bioética dos principios e cuidados paliativos (autono-
mia=15, confidencialidade=14, cuidados paliativos= 13,
comunicagado= 12, ética médica= 10, obstinacdo tera-
péutica=8, , acessibilidade = 6, equidade = 6, ética em
pesquisa = 6, ortotandsia= 3, suicidio = 3, genética =2,
aborto =1, aleitamento = 1, autocuidade =1, gravidez na
adolescéncia =1, morte encefalica = 1, relagdo médico/
paciente =1, reprodugao assistida =1, transplante de 6r-
gdos =1). Esses resultados corroboram dados de Neves,
Araujo, Rego?! que identificaram como temas mais abor-
dados na disciplina os principios da bioética, a relagdo
médico-paciente, o inicio e fim da vida e pesquisas com
seres humanos. Ayres et al.?? (2013) ao validarem uma
disciplina de humanizag¢do na medicina justificaram que
temas relacionados ao cuidado sdo habeis na integragao
interdisciplinar e com potencial de insergdo direta na
pratica médica.

Na abordagem da bioética sdo elencadas situagdes
que perduram ao longo de séculos, relacionadas a temas
cotidianos que se referem a vida das pessoas como a ex-
clusdo social, racismo, discriminagdo da mulher, eutanasia
e aborto. Amplamente discutidos na dimensao temporal
e geografica, os processos decisorios sdo pautados por
valores e interesses de grupos especificos, acrescentando
argumentos dissonantes dos inUmeros agentes morais
que comp&em temas complexos préprios da bioética.

Na abordagem classica da bioética, temas relaciona-
dos a insergdo de novas tecnologias na clinica médica,
tém imputado consequéncias dos procedimentos que
podem ter repercussdes pessoais, sociais, econdmicas e
politicas, que até entdo nao haviam sido pensadas. Essas
guestdes, embora percorram os 50 anos da Bioética,
todavia, configura nos espacos deliberativos médicos, e
se encaixam na dimensdo emergente dos conflitos éticos,
tais como a reprodugdo assistida, doagdo e transplante
de 6rgdos e tecidos e terapia genética limitrofes com
o exercicio da cidadania e dos direitos humanos. Por
outro lado, questGes de interesse da saude publica que
despontam com as mudangas da estrutura social, tais
como transicdo nutricional, sedentarismo e obesidade
nao foram apontadas pelos docentes.

Os temas predominantes na pesquisa confluem para
guestdo da autonomia, reiterando sua relevancia nas re-
lagdes médico-paciente e um principio confluente entre
o CEM e a bioética. As transformacgdes ocorridas na so-
ciedade no século passado incluem a maior disseminagao
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e valorizagdo dos direitos individuais, que se refletiram
na assisténcia médica, com os direitos do paciente assu-
mindo uma relevancia outrora ndo reconhecida. Apesar
de que o conceito de autonomia tenha despontado com
o individualismo do século XVIII, foi no século XX, mais
precisamente com a Declaragdo Universal dos Direitos
Humanos (DUDH) de 1948, passaram a ser reconhecidos
odireito dos individuos como merecedores a autonomia,
inicialmente em relagdo a participagdo em pesquisas e
depois ao atendimento médico. Isso possibilitou ques-
tionamentos e mudangas dos valores e principios morais
vigentes, levando, muitas vezes, a eventuais conflitos
diante do “paternalismo” médico, através do qual este
assumia a competéncia exclusiva do saber sobre o que
seria o maior bem para o individuo. Ressalta-se a tema-
tica de cuidados paliativos que apareceu em diferentes
momentos desta pesquisa sugerindo uma relagdo com
um campo de interesse e desenvolvimento para suprir
um novo perfil epidemioldgico que vem se desenhando.

No Brasil, considerando-se que a transi¢cdo epide-
mioldgica ndo tem ocorrido de acordo com o modelo
experimentado pela maioria dos paises desenvolvidos,
visto que velhos e novos problemas em saude coexistem.
Tem havido aumento da predominancia das doengas
cronico-degenerativas, embora as doencas transmissiveis
e impactos da alteragdo ambiental ainda desempenhem
um papel importante, desenhando um novo e desafiador
cendrio para a a¢do do Sistema Unico de Satde (SUS).
Embora os participantes ndo tenham diretamente iden-
tificado a questdo do idoso, muitos dos temas elencados
incluem o novo perfil que vem se despontando no Brasil
e no mundo com a elevagdo da populagao idosa, declinio
nas taxas de fecundidade e aumento da expectativa de
vida. A desigualdade regional resulta em regiées menos
desenvolvidas e populagdes mais pobres tendendo a
apresentar transicdo mais lenta. Logo, as questGes emer-
gentes e persistentes de agravos a salde constroem uma
ordem sanitdria que levanta questdes éticas e morais.
Estas, muitas vezes, podem necessitar de uma interlo-
cucdo bioética entre os atores envolvidos com a saude
e bem-estar das pessoas em suas varias dimensdes. Isso
se dad mediante o uso racional dos recursos disponiveis,
estabelecimento de prioridades de investigagdo em sau-
de e a reducgdo de inequidades na tomada de decisGes
objetivando superar as diferengas?.

A expectativa de uma formagdo em bioética despon-
ta como uma ferramenta para preparar natomada de de-
cisdo na pratica clinica. Nesse contexto emergem muitas
e inesperadas situagGes conflituosas que envolvem toda
acomunidade, agentes politicos e, especialmente, profis-
sionais de salide que precisam tomar decisGes complexas,
como escolher quem devera ter a chance de cura. Nesse
momento, referenciais tedricos e técnicos que possam
estabelecer critérios para a tomada de decisdo sdo
providenciais. Por isso a importancia de conhecimento
do ordenamento juridico dos Estados, considerando os
direitos humanos consagrados em acordos internacionais

tais como a DUDH e a DUDHB e o CEM, buscando encon-
trar solugGes consensuais que sejam as mais razoaveis e
prudentes para os conflitos morais.

Na dimensdo quando ensinar bioética, os docentes
indicaram que periodo do curso ideal para que sejam
abordados os conteuddos da bioética foram predomi-
nantemente em todos os periodos (59%) enquanto 41%
consideraram que a bioética deve ser abordada pontual-
mente em algumas fases do curso quando (final: 23%,
inicio: 3%, meio: 9%, inicio e final: 4% e meio e final: 2%).

A perspectiva dos docentes entrevistados nesta
pesquisa corresponde aos dados de Bastos, Nunes,
Lopes, Amorim! (2018) os quais ao analisarem os cur-
riculos das IES cearenses ndao encontraram um padrdo
sobre em qual semestre abordar a ética/bioética. Assim
como, com os estudantes entrevistados por Siqueira,
Sakai Eisele® (2002), cujo porcentual de aprovacgdo pela
disciplina de Bioética foi expressivamente maior do que
Medicina Legal e Deontologia na UEL em 1996. Logo,
a importancia da educagdo em bioética nos cursos de
graduacgado exige o seu ensino, em todos os periodos, de
forma integrada com outras instancias responsaveis por
aspectos éticos. Isso se justifica pelo fato de que ensino
pontual em apenas um semestre parece ter pouco efei-
to na formagdo dos estudantes, cujo objetivo é formar
profissionais eticamente competentes para o melhor
exercicio da medicina'®*®,

Esses resultados corroboram resultados encontra-
dos de diferentes estudos®, que relatam unanimidade
guanto ao reconhecimento da importancia da introdugdo
da disciplina de bioética nas matrizes curriculares dos
cursos de graduagdo em saude. Ferrari, Silva, Siqueira®
(2018) evidenciaram que na América Latina a tendéncia
é aabordagem isolada e pré-clinica. Embora no presente
estudo exista a percepc¢do dos docentes quanto a relevan-
cia desse contelido no curso médico e a maioria tenha o
conhecimento da necessidade do ensino transdisciplinar
da Bioética e apesar de 78% dos docentes terem referido
ter recebido formacgao prévia em bioética, ainda assim,
49% ndo apontam para a necessidade da sua transversa-
lidade. Demonstrando, assim, que o ensino da bioética
é ainda um desafio para a graduacao e faz questionar se
o reconhecimento da sua importancia ou mesmo a inci-
piente presenca desses temas nos curriculos é suficiente
para impactar na pratica médica de maneira adequada®.

Sabe-se que existem dispositivos legais e legitimos
para a efetiva implementagdo da bioética, dentre eles
a DUDHB e as DCN que prop&em a inclusdo da bioética
como tema transversal articulada com a proposta pe-
dagdgica de comprometimento social. Todavia, varios
estudos demonstram que ainda existe um percentual
elevado de escolas médicas com problemas quanto a
forma como a bioética é ofertada, compartilhada com
outras disciplinas ou optativa e com a auséncia de pa-
dronizagdo nos planos pedagdgicos, com carga hordria
escassa, com maior frequéncia na fase inicial do curso®.
Bastos et al.! (2018) verificaram que ndo hd um consenso
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em se abordar as temdticas éticas em uma cadeira formal
ou transversal, contudo, pontuaram que indubitavelmen-
te é necessaria a capacitacdo do docente para trabalhar
coerentemente os temas. Ferrari, Silva, Siqueira® (2018)
ressaltaram, ainda, a insuficiéncia da carga horaria que
ndo atende as demandas da DCN. Assim, sugeriram
a oferta de disciplinas especificas, com metodologias
proprias e professores habilitados adicionalmente a for-
magdo complementar ao logo do curso. Enquanto Ferrari
Silva, Siqueira® (2018) propuseram além do oferecimento
formal no inicio do curso uma retomada transversal
durante todo o curso adicionalmente a uma carga ho-
raria obrigatéria no internato. A abordagem ética na
medicina foi identificada com 31 denominagGes distintas,
igualmente considerando a falta de padronizagdo como
um problema na delimitacdo do espectro de atuagdo
da disciplina, prejudicando o aperfeicoamento moral e
ético. H4, portanto, uma lacuna entre o preconizado e o
realizado quanto a sua inser¢do nas matrizes curriculares
dos cursos de graduagdo em medicina®.

Na dimensdo de como ensinar bioética o grupo estu-
dado mostrou uma preferéncia pela abordagem cldssica
da bioética. Esse resultado conflui com a perspectiva
académica da importancia dada ao conhecimento sobre
a ética normativa dissonante com o pronunciamento
das dendncias de ma conduta médica®?. Segundo Fillus,
Rodrigues'® (2019) 47% dos alunos entrevistados afir-
maram terem lido partes do CEM, enquanto 47% nunca
teve acesso ao documento. Por outro lado, Almeida et
al.’®(2018) registraram que na Universidade Federal da
Bahia os alunos ja tinham lido ao menos parte do CEM,
mas somente 48,6% em sua totalidade. Barbosa, Silva,
Neves?® (2020) apontaram recentemente que a maior
parte dos estudantes informou ja ter lido o referido
CEM e o conhecimento demonstrou-se progressivo ao
longo dos semestres, com evolugdo no aprendizado
apds cumprimento do componente curricular dedicado
a ética médica. Esses resultados frustram a expectativa
de autores como Camargo, Almeida, Morita®*(2014) que
registaram baixas frequéncias de acertos em questdes so-
bre leis e regras da profissdo em formandos. Esses alunos
informaram ndo se sentirem preparados para resolver
casos de conflitos éticos, nem tampouco interesse e se-
guranca para se envolverem em debates sociais. Como
pode ser observado, os dados apresentados, embora
demonstrem um aumento progressivo sobre aspectos
éticos normativos no transcorrer da graduagdo, ainda
apresentam falhas que podem ser aprimoradas por meio
do conhecimento e reflexdo. Sendo assim, importante
essa abordagem durante o curso, demonstrando-se con-
gruente a concordancia dos participantes da pesquisa que
consideram importante também que sejam abordados
durante a graduagdo conteudos éticos-normativos.

Os conteuldos teoricos, da chamada “caixa de ferra-
mentas” da bioética, tem sido discutido quanto a forma
de ser apresentados, pois ndo é o bastante tratar apenas
de conteudo, necessitando mobilizar emogdes morais,
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por meio de um conjunto amplo de técnicas e métodos
de ensino, desde que adequados ao nivel de formacao
e aos objetivos?®.

As metodologias ativas vém se mostrando como al-
ternativa para o ensino médico, embora ainda incipiente
no ensino da ética e bioética. Estudo realizado sobre o
ensino da bioética em curso médico em fase de transi-
¢do de metodologia buscou relacionar o conhecimento
de alunos de medicina de duas modalidades de ensino
(tradicional e ativa) sobre o CEM. A conclusdo foi de que
a metodologia ndo se mostrou impactante no grau de
leitura ou de conhecimento do documento, no entanto,
os discentes expostos a metodologia ativa deram mais
importancia a disciplina de bioética e ética médica e
apresentaram maior conhecimento em uma das questdes
sobre a normatizagdo do CEM e um pronunciamento da
reflexdo critica e desenvolvimento moral®. Ayres et al.
22(2013) relataram a experiéncia da disciplina em Hu-
manidades Médicas, que congregou filosofia, historia,
socioantropologia e psicodrama do encontro clinico,
demostrando melhor desempenho em pequenos grupos
em comparag¢do com as tradicionais turmas de 90 alunos.
Os autores também pontuaram a eficiéncia dos monitores
para fluidez e experiéncia pratica ampliadas. Ayres et al.??
(2013) relataram preferencialmente usar recursos visuais
como filmes e videos.

Os participantes da pesquisa demostraram alto grau
de concordancia de abordarem a bioética por meio de
metodologias ativas. Acredita-se esse grau de concor-
dancia se dé pelo fato de ambos os cursos estarem inte-
gral ou parcialmente familiarizados com tais processos
pedagdgicos. Varias técnicas podem ser citadas, como
discussdo em pequenos grupos, casos simulados ou
concretos, cinema, role-playing, psicodrama, sociodrama,
simulagdes de debates e julgamento, discussdo de filmes,
ensino direto de teorias éticas e discussdo de métodos
1. A escolha do método a ser utilizado dependera da
familiaridade do docente com ele e dos objetivos pedagdé-
gicos, sempre buscando estimular o pensamento critico
e dialdgico 1121, Silva, Ledo, Pereira?’ (2013) sugeriram
ainclusdo das metodologias ativas por meio de reformas
curriculares das cujas disciplinas de bioética é habil em
promover a participa¢do em debates e ampliar a percep-
¢do do aluno transpondo os conhecimentos académicos
teodricos vislumbrando o estudante como futuro agente
de transformacdo social. O uso da metodologia ativa,
por outro lado, segundo Fischer, Cunha, Moser, Diniz*®
(2018) nao se constitui do Unico fator de sucesso do en-
sino da bioética, que ainda tem como um dos principais
condicionantes o tempo de exposi¢cdo ao conteudo e
a transversalidade do tema nas disciplinas dos cursos.
Por isso Teixeira et al.?(2019) relacionaram o maior grau
de valorizagao atribuido a disciplina Bioética dotada de
métodos inovadores de ensino também com o aumento
da carga horaria.

Concomitante ao uso de modelos metodolégicos
inovadores, deve-se considerar a capacita¢do do docente
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para tais abordagens, principalmente em cursos como
medicina, o qual ndo possui disciplinas didaticas na sua
formagdo, mas que comunga sua pratica profissional com
a docéncia no ensino superior. Os professores demos-
traram a necessidade de educag¢do continuada e atua-
lizagdo na tematica para subsidiar a atividade docente,
conforme a hipétese inicial H4, levantada nesse estudo.
O setor e a area de atuagdao médica dos participantes
nado confirmaram a hipdtese H3 de que a vivéncia com o
sistema publico de saude, os tornaria mais habilidosos em
vivéncias conflitos éticos/sociais mais intensamente do
gue no setor privado e, assim, abastecer mais ricamente
suas aulas com exemplos reais. A expectativa respaldada
no estudo de Bitencourt et al.®(2007), ndo se cumpriu,
provavelmente por questdes bioéticas serem inerentes
a todas as relagcdes humanas, no entanto alguns profis-
sionais estdo expostos a maiores desigualdades e vul-
nerabilidades a depender da 4rea de atuacdo e do setor
de servigo (publico ou privado) no qual desempenham
suas fungbes. Obviamente que um dos conflitos mais
dificeis continua sendo garantir direitos iguais a todos
em uma sociedade persistentemente desigual e, conse-
guentemente, injusta. Esse desafio se torna maior e mais
complexo quando se consideram as questées sanitarias,
diante de gritantes iniquidades socioeconGmicas e da
permanente escassez de recursos destinados ao setor de
saude, especialmente em paises pobres e periféricos. No
entanto, deve-se considerar que outros fatores também
podem ser geradores de conflitos, considerando-se que o
modelo assistencial privado, que é pressionado pelo alto
custo gerado pelas tecnologias incorporadas e o enve-
Ihecimento da populagdo, acabando por cercear muitas
vezes as decisdes médicas em func¢do de contengdo de
custos, gerando também situagdes conflituosas. Nesse
sentido, a bioética deve estar atenta buscando ac¢Ges
afirmativas para corrigir, impedir ou diminuir agravos e
as mortes evitaveis e precoces®.

Os docentes entrevistados reconheceram a necessi-
dade de formacgdo de profissionais aptos a se adaptarem
a velocidade da transformacdo do conhecimento, bem
como a necessidade de superagao da caréncia de recursos
humanos, financeiros e da resisténcia individual e insti-
tucional aos novos saberes em sinergia com o ensino da
técnica?®. Obviamente que as demandas de conhecimento
ndo se esgotam em um curso ou ao final de um periodo
de estudos, tem-se um panorama propicio a formacdo
permanente e a sustentabilidade do professor na reelabo-
racdo de seus saberes. Essa necessidade se pronuncia ao
analisar os dados de Vieira, Neves*(2009) em que apenas
32,2% dos docentes relataram que usam a internet para
se atualizarem contraponto com 60,3% que disseram
usar revisitas especializadas. Informacgdes validadas sdo
importantes, mas a bioética deve se pautar preferencial-
mente em problemas reais e que fazem parte darealidade
presente do estudante. Nesta mesma pesquisa, embora
os docentes tenham referido a um autoconhecimento
mediano sobre ética/bioética, a porcentagem de acertos

sobre as questdes foram baixas, demandando de modelos
de ensino mais eficazes. Garcia, Silva?(2011), ressaltaram
gue nao se trata de mero treinamento ou de reciclagem,
episddica, acritica e descontextualizada, mas articulada
com as transformagdes do mundo que exigem novos me-
canismos de apropriagdo do conhecimento, valorizando a
reflexdo, a pratica, os saberes da experiéncia, ampliando
as oportunidades de troca e interlocugao.

Os participantes da pesquisa comungam que para se
alcancar o objetivo de formar um profissional capacitado
as demandas atuais, é imprescindivel que exista uma po-
litica de ensino superior voltada a formagdo docente em
desenvolvimento de competéncia moral, na compreen-
sdo de novos paradigmas, aliado ao desenvolvimento de
novas praticas pedagdgicas que estimulem os alunos a se
tornarem mais criticos, reflexivos, éticos e produtivos. No
universo estudado, os docentes da IES privada constam
com um programa de reestrutura¢cdo académica com
ensino por competéncia e por meio de metodologias
ativas investindo fortemente na capacitacdo docente.
Pesquisas de Garcia, Silva'?(2011), e Almeida et al.'®(2008)
realizaram diagndsticos da docéncia em medicina com
perspectivadas pouco promissoras. Apesar da impor-
tancia atribuida a bioética, a frequéncia de atualizagao
é baixa, acrescido do baixo conhecimento da estrutura
curricular e darelagdo entre as disciplinas, havendo uma
escassez de profissionais docentes com formagdo nessa
area. Para Ferrari, Silva, Siqueira® (2018) a resisténcia dos
docentes as mudangas ainda se constitui de um desafio,
potencializada pela ndo profissionalizagdo da funcdo do-
cente, complexidade e diversidade de atividades, vinculo
profissional precdrio, dedicagdo parcial, insegurancga e
corporativismo®?. Logo, Garcia, Silva'?(2011), identifican-
do o interesse dos docentes em se profissionalizarem e
serem incluidos nos processos organizacionais e geren-
ciais, sugerem a criagdo de espacgos de integragao docente
com caracteristicas interdisciplinares promovendo o
envolvimento pessoal do docente de medicina no projeto
pedagdgico do curso e da IES.

E essencial que as instituicdes adequem suas emen-
tas incluindo a bioética, estimulando uma aproximagao
precoce dos estudantes com esses temas, sendo funda-
mental incentivar e fomentar os docentes a buscarem
capacitagdo técnica, tedrica e vivéncia clinica, uma vez
que sdo modelos para os profissionais do futuro®. Na
busca por esse objetivo é também de grande valia con-
siderar as praticas pedagdgicas, conteudos, métodos e
técnicas de ensino que devem sempre ser articulados e
apropriados para o nivel de formagdo em que o aluno
esta inserido, a fim de estimula-lo ao desenvolvimento
moral?'. Obviamente que as mudancas extremas que o
mundo tem vivenciado, em especial aquelas com alto
potencial de impacto no meio ambiente, demanda o
resgate do compromisso de eticidade que estd na na-
tureza da pratica educativa como um todo. Contudo,
mais especificamente no exercicio clinico, atesta-se uma
mudanca significativa na participagdo dos pacientes e
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seus familiares na tomada de decisdo, podendo levar a
conflitos decorrentes de valores dissonantes. Trabalhar
na area da saude, em especial, requer que profissionais
dominem meios e instrumentos para resolugdo dos pro-
blemas éticos vivenciados. Para tanto, a bioética imputa
novas ferramentas que podem auxiliar nas situacgées
complexas e geradoras de conflitos. Um dos conceitos de
deliberacdo mais utilizado, referido em estudo realizado
por Zoboli*® que propds um método deliberativo com
abordagem e racionalizagdo pautado predominante no
exercicio pratico a teoria. Intencionando, assim subsidiar
as trilhas e tomadas de decisdes prudentes, acolhedoras,
inclusiva, democratica e colaborativa3!.

CONCLUSAO

As analises realizadas, com o recorte possibilitado
pela presente pesquisa, reiteraram a concretude da re-
levancia do ensino da bioética durante a graduagdo e do
papel do professor no desenvolvimento da moralidade
do estudante. Os resultados permitiram confirmar as
hipdteses H1, cuja tempo de exercicio docente seria um
condicionante na percepgdo do docente e da H4 que o
docente entende que demanda de capacitagao e aprimo-
ramento. Ja a hipotese H2 foi parcialmente confirmada,
demostrando que docentes atuantes em IES privadas di-
feriram de poucos aspectos dos atuantes em IES publicas,
principalmente condicionados a existéncia formalizada da
disciplina. Por outro lado, a hipétese H3 ndo confirmou
que o exercicio da pratica médica em institui¢cdes publicas
seria um condicionante para o docente se envolver com
conflitos éticos mais contundentemente do que aqueles
atuantes em consultérios particulares.

Os dados apontam para sucessos atrelados as duas
décadas de implementagdo da disciplina no ensino su-
perior, relacionados com a compreensdo do porqué a
abordagem deve ser transdisciplinar. Consequentemente,
com as implicagdes da formacgdo ética no perfil do egresso
de medicina e seu potencial impacto na sociedade sujeita
a revolucdo do conhecimento e das biotecnologias dos
guais emergem novos paradigmas. O reconhecimento da
importancia do ensino da ética/bioética foi considerado
um sucesso alcangado na consolidagdo da bioética na
estrutura curricular dos cursos da saude. Acresce-se o
fato do professor reconhecer o seu papel como agente
moral e seu comprometimento em ajudar estudantes a
superarem suas limitagdes. Contudo, as trilhas interpreta-
tivas tragadas na contribuicdo de docentes de IES publica
e privada no interior do estado do Parana apontaram
para vicissitudes ainda ndo superadas e associadas ao
que, quando e como ensinar a bioética.

A bioética quanto disciplina na drea da saude re-
monta cerca de duas décadas, logo, um atributo dos
docentes mais novos. Ainda assim, se identifica uma
confusdo com a deontologia e uma incompreensdo
tedrica e pedagdgica do ensino da bioética. O exercicio
profissional de médicos e outros profissionais da area
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médica é intermediado por processos decisérios que de-
mandam de condicionantes e determinantes que devem
ser somados aos conhecimentos técnicos. Considerando
gue o aluno de medicina ingressa cada vez mais novo no
ensino superior, o docente reconhece a imaturidade da
sua moralidade e a importancia da mesma no processo
deliberativo. A exposicdo a situagdes reais e presenciais,
em que podem vivenciar a argumentacdo de seus pares é
uma oportunidade para o desenvolvimento de uma mo-
ralidade colaborativa. E justamente esse envolvimento
gue permite o reconhecimento das situagdes cotidianas
como parte de seu interesse desencadeando uma atitude
protagonista, critica e autdbnoma. Assim, a abordagem das
tematicas bioéticas transversalmente ao longo do curso
com momentos chaves como no inicio e no internato,
pode ser uma alternativa para superar o decrescimento
de interesse com questdes éticas.

Os dados da pesquisa demostraram que apenas o
reconhecimento da importancia do ensino da bioética
nao promove as mudancgas necessarias. Embora inimeras
doengas persistentes e emergentes tenham relagdo com
as alteragOes ambientais e a desigualdade social, a auto-
nomia do paciente e a ética médica ainda sdo os temas
preferencialmente desenvolvidos. Indubitavelmente, o
ensino da bioética ainda encontra um espaco de sinergia
com o CEM que nao podem ser desconsiderados, uma
vez que o baixo desempenho de estudantes neste quesito
pode potencializar os riscos de erros médicos, cada vez
mais divulgados na midia.

As vicissitudes do ensino da bioética ainda apontam
para conflitos sobre quando ensinar a bioética, em dis-
ciplina obrigatdria ou optativa, e ainda, como disciplina
propria ou compartilhada e com qual carga hordria e qual
metodologia. Embora as experiéncias docentes tenham
uma trajetoria, pouco delas sdo divulgadas, o que atrasa
a formagdo de massa critica quanto aos procedimentos
mais ou menos eficazes para condi¢des e grupos espe-
cificos. Estimulando assim que os professores procurem
desenvolver suas praticas pedagogicas sob os processos
cientificos e contribuir para superagao dessa lacuna.

A formagdo pedagogica de médicos e a capacitagdo
em bioética despontam como demandas necessarias e
urgentes. Se vislumbra no meio académico uma mobili-
zacdo internacional na busca de formacdo tedrica, pro-
cessos metodoldgicos com praticas ativas e inovadoras
e processos organizacionais académicos potenciais na
superacgao de resisténcias pessoais e intuicionais. O im-
pacto do desenvolvimento cientifico também alcanga o
universo académico por atribuir mais complexidade, seja
no montante de conhecimento acumulado, acessibilidade
as informacgdes e articulagles entre as dreas do saber.
Essa nova realidade também gera conflitos em docentes
sobre o que é mais importante ensinar e como acessar
o aprendizado do estudante. Logo, apenas acrescentar
carga hordria destinada ao ensino da bioética obrigato-
riamente pode causar mais angustia e baixa identificacdo
com o conteudo, tornando-o estéril, comprometendo,
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inclusive a formagdo técnica. Justamente por sua na-
tureza dialogante e mediadora de conflitos a bioética e
seus processos devem compor todos os processos aca-
démicos, desde a estrutura curricular, o envolvimento do
docente com o projeto pedagdgico, a conexdo com outras
disciplinas e o investimento no seu aprimoramento. Em
um primeiro momento, essas demandas parecem contra-
por com a necessidade de capacitagdo e aprimoramento
também no exercicio médico. Obviamente esse conflito
persistira se ndo houver uma mudancga de paradigmas
éticos e técnicos, sejam eles pedagdgicos, profissionais
ou pessoais. Da mesma forma que um docente almeja
gue seu estudante seja autdbnomo, critico, protagonista
e justo, essas devem ser as aspiracdes de uma institui-
¢do para seus docentes. E preciso investir e oferecer
oportunidades para que a sociedade tenha a seu dispor
profissionais preparados para lidar com as novas deman-
das de saude fisica, mental, espiritual, pessoal, coletiva,
ambiental, local e global.

Por fim, relata-se como limitacdo deste estudo a
impossibilidade ébvia de generalizar seus resultados, haja
vista a relativa restricdo da amostra, ja que apenas duas
IES participaram desse estudo, finalmente, espera-se
ndo apenas apontar possiveis déficits, mas suscitar as
reflexdes da comunidade académica e incita-las a reava-
liar suas praticas de ensino quanto a insergdo adequada
e transversal da bioética em um curriculo integrado,
subsidiando a uma pratica docente estimuladora, capaz
de ligar a educagdo a um compromisso amplo de vida.
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