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Resumo

A Introducdo a Medicina I é uma unidade curricular (UC)
lecionada no primeiro semestre do primeiro ano do Mestrado
Integrado em Medicina do Instituto de Ciéncias Biomédicas
Abel Salazar da Universidade do Porto (ICBAS), incluida
no plano de curso no ano letivo de 2019/20.

A sua estrutura de ensino esta centrada numa cadeia de even-
tos que ¢ desencadeada pela frequéncia de seminarios imersivos
em contexto real, proporcionando uma oportunidade de apren-
dizagem pelo contacto com uma rede alargada de futuros pares,
nos espacos onde as atividades médicas se desenrolam, seguida
da elaboracao de relatério de reflexao individual e de um Role-
-play de trabalho de equipa. Esta pratica pedagdgica inovadora
velo permitir ao estudante explorar experiéncias praticas no con-

texto real do dia-a-dia de um médico desde o inicio do curso
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de Medicina e aprender nao s6 sobre Medicina, mas sobretudo
o que € ser Médico refletido nos seus valores fundamentais.

O que parecia ser uma pratica educativa simples, ativa e cen-
trada no estudante, para sustentar a motivacao dos estudantes
do primeiro ano e apreciar de uma forma abrangente o seu
desempenho, revelou ser também uma poderosa ferramenta
de aprendizagem dos objetivos socio-emocionais, nomeada-
mente ao cultivar pela demonstracdo uma pratica médica mais

holistica, empatica e humanizada.

Abstract

Introduction to Medicine I is a Curricular Unit lectured
in the first semester of the first year of the Integrated Master's
Degree in Medicine at the School of Medicine and Biomedical
Sciences (ICBAS), included in the course plan for the 2019/20
academic year.

Introduction to Medicine I syllabus is centered on a chain
of events that is triggered by attending immersive seminars in a
real-world context, providing an opportunity for learning through
contact with a vast network of future peers in the premises where
medical activities take place, followed by the preparation of an
individual reflection report and a teamwork role-play video.
This innovative pedagogical practice allowed students to explore
practical experiences in the real context of a doctor's day-to-
day life right from the start of the medical course and to learn
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not only about medicine but, above all, about what it means to be
a doctor, reflected in its fundamental values.

What appeared to be a simple, active, student-centred
educational practice to sustain the motivation of first-year
students and comprehensively appreciate their performance also
proved to be a powerful tool for learning socio-emotional
objectives, namely by cultivating a more holistic, empathetic

and humanized medical practice through demonstration.
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Introducéao

A formacao médica tem por objetivo Gltimo dotar a sociedade
de profissionais de satde cientificamente qualificados que se
comprometam a manter ¢ a desenvolver os seus conhecimentos
nao s6 ao longo da carreira profissional, mas sobretudo como
opc¢ao de vida. Elaborar um curriculo que vise este tipo
de aprendizagem constitui um grande desafio e vai muito além

de conjugar a ciéncia e as humanidades. O ensino paraser eficaz
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implica ndo s6 ficar a conhecer bem e dominar os aspetos
técnicos e profissionais da atividade médica nas suas diferentes
vertentes, mas também compreender intimamente 0 processo
de aprendizagem continua na vida real de modo a adquirir
uma pratica educacional que possa ser transformadora
das capacidades individuais (Eichbaum, 2014; Halpern, 2001;
Plotkin & Shochet, 2018; Tayade & Latti, 2021).

Deste modo é importante que o curriculo da formagao de um
médico seja composto por objetivos e experiéncias com conteu-
dos tradicionais e estruturantes, como € o caso do paradigmatico
ensino da anatomia, mas dando igualmente resposta as necessida-
des fundamentais dos estudantes e da sociedade, no pensamento
cientifico e nas caracteristicas pessoais dos médicos, de modo
a assegurar o progresso continuado das condi¢oes de saude glo-
bal (Challa et al., 2021; Halpern, 2001; Niva et al., 2021; Plotkin
& Shochet, 2018).

Contexto cientifico da pratica pedagdégica

A Introdugao a Medicina I ¢ uma unidade curricular (UC) se-
mestral lecionada no primeiro semestre do primeiro ano do Mes-
trado Integrado em Medicina do ICBAS, tendo sido incluida
no plano de curso no ano letivo de 2019/20. Esta UC surge as-
sim no inicio do curriculo de formacao dos futuros médicos e foi
estruturada com objetivos de aprendizagem explicitos, relacoes
contextuais definidas e ligacao dos rudimentos de teoria com a

experiéncia no terreno onde se vao desenrolar a maioria das ati-
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vidades previstas ao longo do curso. Assim sendo, os contetidos
desta UC foram estruturados pela proponente desta candida-
tura, com o objetivo geral nao somente de contextualizar os es-
tudantes recém-chegados ao novo ambiente de ensino e dominio
do conhecimento, mas sobretudo de maximizar a oportunidade
de aprendizagem pelo contacto com uma rede alargada de fu-
turos pares e outros profissionais, nos espacos onde as atividades

médicas se desenrolam.

Estratégias pedagdgicas utilizadas

A UC Introducao a Medicina I tem por objetivo dar a conhe-
cer aos estudantes as varias dimensoes da profissdo médica,
desde a investigacao a clinica, ao promover o contacto  loco
com diferentes cenarios de atuagao da profissdo. Desta forma,
com esta UC pretende-se que o estudante seja capaz de discor-
rer com espirito critico as trés questoes seguintes sobre o que
representa Ser Médico: (1) Quem somos ¢ o que fazemos?; (2)
Como nos integramos no meio?; (3) Como chegamos aos dias
de hoje? (Figura 1).
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Competéncias a adquirir

Identificar e conhecer

as diferentes dimensodes
do do trabalho médico e
de compreender o papel
do médico nas diferentes
fungdes e na sociedade.

Possuir as competéncias
tranversais necessarias
a organizagao,
sistematizacao e
transmissao de
conhecimentos.

Universidade do Porto

Demonstrar a capacidade
de questionar e refletir
sobre os objetivos da
medicina nas suas
diferentes dimensoées:
clinica, investigacao,
educacao, industria,
administracao.

Reconhecer a importancia
do trabalho de equipa
multidisciplinar nas
diferentes dimensodes

da medicina.

FIGURA 1 » Competéncias a adquirir pelos estudantes
ao longo da UC Introducéo a Medicina |

Para isso, os estudantes frequentam semanalmente semi-

narios médicos que lhes proporcionam uma oportunidade

de aprendizagem pelo contacto com uma rede alargada de futu-

ros pares, nos espacos onde as atividades médicas se desenrolam.

Apos os seminarios, os estudantes sao desafiados a desenvolver

uma reflexdo critica, por meio da elaboracao de relatorios e um

video em modo encenacao do papel do médico Role-play onde

os estudantes podem aplicar os varios conhecimentos adquiri-

dos, melhorar a sua capacidade de comunicacao e de trabalho
em equipa (Burgess et al., 2020; Novaes et al., 2023).
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Inovacao pedagédgica

Esta UG foi construida para dar resposta a necessidade
de mudanga do paradigma do ensino centrado no professor para
a aprendizagem centrada no estudante, recorrendo a estratégias
que dao espaco a vivéncia e experimentacao, a reflexdo critica
e a oportunidade de testemunhar os resultados desta vivén-
cia ao professor, completando o circulo da interacdo e contri-
buindo para o crescimento e desenvolvimento de ambos (Challa
et al., 2021; Kaur & Mahajan, 2023; Niva et al., 2021; Novaes
et al., 2023; Plotkin & Shochet, 2018). Desta feita, veio ainda
“desconstruir” o ensino classico que dividia dicotomicamente
a teorla da pratica do ensino médico em dois ciclos — basico e cli-
nico —, protelando desnecessariamente e com perdas manifes-
tas para a aprendizagem a oportunidade de exposigao precoce
a pratica médica (Mileder et al., 2014; Tayade & Latti, 2021).
Durante o curso, os estudantes adquirem uma grande
quantidade de competéncias técnico-cientificas necessarias
ao exercicio da medicina. No entanto, estas nao devem
ofuscar as competéncias humanas e sociais, que sdo tao ou
mais importantes do que as competéncias técnico-cientificas
(Halpern, 2001; Niva et al., 2021). Assim, durante esta
UC pretende-se demonstrar a importancia de: (1) ter respeito
nao s6 pela vida humana, mas também pelo doente;
(2) efetuar reflexdes sobre a importincia da empatia,
da necessidade de informagao do doente, da mortalidade e do
verdadeiro papel do médico; (3) reconhecer a importancia
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da multidisciplinaridade e do trabalho em equipa como fator
indispensavel e enriquecedor para a satde do doente. Além
disso, os estudantes sao confrontados com situagdes que podem
ser desafiadoras ao longo do seu percurso, como por exemplo
a necessidade de superar a desilusao de “nao salvar vidas”.

A inovagao pedagogica no ensino médico ¢ uma abordagem
crucial para preparar os futuros profissionais de satde para
os desafios complexos da pratica médica, em todas as suas di-
mensoes (Challa et al., 2021). Neste contexto, o método de en-
sino e aprendizagem, a tipologia das aulas e os métodos de ava-
liacao foram adaptados de modo a priorizarem a participacao
ativa dos estudantes (Burgess et al., 2020).

Aulas Tedrico-Préticas / Semindrios Médicos
O ensino tedrico-pratico consiste na frequéncia rotativa por to-
dos os estudantes, divididos por dez turmas praticas, de se-
minarios médicos dedicados aos seguintes temas:

1. Investigacao aplicada a clinica;

2. Genética Médica;

3. Satde da Mulher;

4. Satde da Crianga;

5. Servigo de Sangue;

6. Cirurgia de Ambulatorio;

7. Reabilitacao Cardiaca;

8. Gestdo da Qualidade / Auditoria Clinica;

9. Medicina Geral e Familiar;

10. Suporte Basico de Vida.
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As aulas ocorrem semanalmente e tém a duragdo de trés
horas, com um intervalo.

Estes seminarios proporcionam aos estudantes uma oportu-
nidade de aprendizagem pelo contacto com uma rede alargada
de futuros pares, nos espacos onde as atividades médicas se de-

senrolam.

Elaboracéo de Exercicios de Reflexédo Critica

Os estudantes sao desafiados a desenvolver uma reflexao cri-
tica por meio da elaboracao de relatorios no fim de cada se-
minario. Estes relatorios devem incluir uma explicacao do que
aprenderam sobre o dia-a-dia de um médico, dirigida a um fami-
liar ndo profissional de satde. O objetivo é ajudar os estudantes
a desenvolverem competéncias de comunicacao que lhes permi-
tam comunicar eficazmente com os doentes e com a sociedade

em geral no futuro.

Realizagao de trabalhos de grupo Role-plays

Ao longo do semestre, os estudantes sao desafiados a realizarem
um trabalho de grupo que consiste na elaboragdo de um
video, em modo encenacao do papel do médico Role-play,
ficando ao critério dos alunos a escolha do cenario de atuagao
do médico na interface com os pares, doentes e sociedade,
no ambito do tema que for atribuido a cada turma. Estes
videos tém a duracdo maxima de dez minutos e sao alvo
de apresentacdo e discussao nas duas altimas aulas tedrico-
-praticas do semestre.
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Beneficios dos métodos de inovagao aplicados

Os métodos de inovacao aplicados proporcionam aos estudan-

tes os seguintes beneficios:
(a) Aplicagao pratica: os seminarios médicos ¢ a integragao
de videos Role-play permitem aos estudantes vivenciar e pos-
teriormente aplicar os conceitos e competéncias adquiridas
(Mileder et al., 2014; Tayade & Latti, 2021).
(b) Trabalho em equipa: o trabalho em equipa necessario
para a realizacao dos videos Role-play fomenta a colabora-
¢ao e a discussao entre os estudantes, esimulando o trabalho
em equipa que ¢ imprescindivel para um médico, no exercicio
das suas fungoes (Burgess et al., 2020; Kaur & Mahajan, 2023;
Mileder & Schmolzer, 2014).
(€) Desenvolvimento de competéncias de comunicagao: os vi-
deos Role-play e os relatorios semanais aprimoram as habilida-
des de comunicacao dos futuros médicos, preparando-os para
interacoes complexas com pares, pacientes e a sociedade (Niva

et al., 2021; Novaes et al., 2023; Plotkin & Shochet, 2018).

Resultados
Esta UC tem sido muito elogiada pelos estudantes, nos inqué-

ritos pedagogicos, onde destacamos os seguintes comentarios

anonimos:
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“Eu prezo o ICBAS por manter esta disciplina e creio que é isso que
o distingue positivamente de outras faculdades.”

“Abordam-se contetdos de méxima relevancia para a formagao profissional
e pessoal do aluno, enquanto futuro médico e cidaddo contemporaneo.”

“A ideia dos seminarios semanais é excelente, na medida em que é um
privilégio termos um contacto tdo precoce com aquela que vai ser a nossa
atividade profissional no futuro.”

“Esta unidade curricular é, na minha opinido, uma das mais relevantes e
pertinentes que temos neste semestre. O primeiro motivo: possibilitar o
contacto com o ambiente hospitalar é algo que pode parecer insignificante
para quem esta todos os dias em contacto com o hospital, mas para
estudantes que se vém confrontados com uma serie de desafios e questdes
(‘serd que € mesmo medicina que quero?’) o contacto hospitalar é essencial
para dar uma motivagao enorme. Outra grande vantagem desta unidade
curricular é o facto de termos muitos professores diferentes, de diversas
especialidades.”

“Os seminarios médicos s&o, a meu ver, a motivagao necesséria para
lutar contra as dificuldades de adaptagao iniciais.”

“Os relatérios foram muito importantes para os alunos refletirem sobre
o seu futuro e sobre o porqué de terem escolhido este curso.”

“No que toca ao método de avaliacdo, este parece-me bastante justo.”

“Acho que esta disciplina esta muito bem colocada no primeiro ano. Aqui
conseguimos perceber o que € mesmo a Medicina e o que € que nos espera
nos proximos anos. Também acho que a forma como esta é avaliada é perfeita.”

A avaliacgio da UC nos Inquéritos Pedagogicos
apresenta valores de mediana superiores ou iguais a 6 (em 7)
em todas as dimensoes (pertinéncia dos objetivos; adequagao
da modalidade de avaliacio aos objetivos da UC; volume

de trabalho exigido em fungao dos objetivos e créditos da UC;



Vol. 5 Universidade do Porto

apreciagao global da UC), com excec¢do da componente “Grau
de dificuldade dos contetdos”, que foi avaliada com 4 (em 7).
Os estudantes referem que o grau de dificuldade dos contetidos
nao ¢ muito elevado em comparacao com as restantes unidades
curriculares do primeiro semestre do primeiro ano, que incluem
maior quantidade de contetdos cientificos, como o exemplo
paradigmatico da Anatomia Humana.
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