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I— RELATORIO

e “Historico

A Sociedade Educacional Cidade de Sdo Paulo S/C Lida. solicitou ao
Conselho Nacional de Saiide, em 4 de junho de 2001, a prévia avaliagdo daquele colegiado,
nos termos do Decreto n° 2.306/97, entdo em vigor, para a criagdo e implantagdo do curso de
Medicina, a ser ministrado pela Universidade Cidade de Sao Paulo, com sede na cidade de
Sdo Paulo, no Estado de Sdo Paulo. Em Parecer especifico, o Coordenador-Geral do
Conselho Nacional de Saiide manifestou-se contrdrio ao pleito, tendo em vista que a
necessidade social do curso ndo restou caracterizada.

O processo, encaminhado pelo Oficio n° 599/01/CG/CNS/GM, de 9 de
outubro de 2001, passou a tramitar neste Ministério, com vistas a autorizagdo para o
funcionamento do curso, de acordo a Portaria MEC n° 641/97.

A Universidade Cidade de Sdo Paulo foi reconhecida pela Portaria MEC n°

© 1.578, de 23 de outubro de 1992, a partir das Faculdades da Zona Leste de Sdo Paulo, com

base no Parecer CFE n° 517/92.

A fim de avaliar as condigdes iniciais existenles para a oferta do curso em
tela, a SESwMEC designou Comissdo de Avaliagdo, pela Portaria n® 356/2002, publicada no
DOU de 19 de margo de 2002, constituida pelos professores Vilma Licia Fonseca Mendoza,
da Universidade Federal da Paraiba, Myriam Dumas Hahn, da Universidade Federal
Fluminense, e pela Técnica em Assuntos Educacionais, Ana Maria Tiseo, da Representagdo
do MEC no Estado de Sdo Paulo. Os trabalhos de verificacdio ocorreram no periodo de 15 a
17 de abril de 2002.

' " A Comissiio Avaliadora atribuiu o conceito “C” ao Corpo Docente e “B”
as Caracteristicas do Curso, e apresentou relatorio favoravel a autorizagdo para o
funcionamento do curso, condicionada ao cumprimento de recomendages.

A Comissdo de Especialistas de Ensino de Medicina, em documenio
encaminhado por via eletrénica, datado de 27 de maio de 2002, considerou necessaria a
realizagdo de nova visita a Institui¢do, para a obtencdo de maiores esclarecimentos sobre os

locais de estagio e a metodologia do curso.
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o Meérito

Conforme consta do projeto, a metodologia a ser utilizada no curso estd
em consondncia com a proposta apresentada pela Network of Community Oriented
Educational Institutions for Health Sciences, criada em 1 979 em reunido realizada na
University of West Indies, em Kingston, Jamaica, promovida pelo Health Manpower
Development Program da OMS/Genebra e pelo Programa de Desenvolvimento de Recursos
Humanos da OPS/Washington. Essa metodologia de ensino envolve trés conceitos
fundamentais: educagdo baseada na comunidade, educagio orientada a comunidade e
aprendizagem baseada em problemas.

A educagdo baseada na comunidade envolve a utilizacdo da comunidade,
durante toda a experiéncia educativa, como importante cendrio no qual a aprendizagem tem
lugar. Na educagdo orientada a comunidade, sdo enfocados os grupos populacionais e
individuos, levando-se em conta as necessidades de satide da comunidade, sem que isso
signifique, necessariamente, 0 trabalho em uma comunidade. A aprendizagem baseada em
problemas refere-se a uma metodologia de ensino que integra as vdrias disciplinas, como um
modo de solucdo de problemas, em torno dos problemas de saiide dos individuos, das
comunidades e da sociedade.

O projeto apresentado pela Universidade Cidade de Sdo Paulo elege,
como arcabougo tedrico-metodologico, dois conceitos centrais: a educacdo orientada para a
comunidade e a aprendizagem baseada em problemas. A esses conceitos foi acrescido um
terceiro, igualmente importante no contexto da proposta, que é o da educagdo centrada no
estudante.

Conforme sintetizado no projeto, “a metodologia implica em curriculos
integrados (entre ciclo bdsico e clinico) organizados por médulos de ensino (em substitui¢do
a curriculos estruturados em e por disciplinas), com relagdes mais horizontais €
democraticas entre alunos e professores, fundamentando-se em uma filosofia educacional
superadora da pedagogia da transmissdo que adota a pedagogia critico-reflexiva na
construgdo do conhecimento”. :

A Comissido de Avaliagdo informou que o projeto pedagdgico tem
estrutura modular e sua dindmica ndo contempla a divisdo em ciclo basico e ciclo
profissional. Dessa forma, todos os professores estdo responsaveis por modulos tematicos
que contém disciplinas com inser¢do nas dreas consideradas como bdsica e profissional. Em
decorréncia, a Comissdo considerou que a avaliagdo do corpo docente ndo poderia ser
realizada de acordo com o critério pré-estabelecido no instrumento “Padrées Minimos de
Qualidade para Cursos de Graduagdo em Medicina”, que estabelece percentuais a partir da
divisiio entre professores da drea bdsica e da drea profissional. Assim, a avaliagdo Jfoi
realizada considerando-se um corpo unico de docentes.

Conforme relatorio, a politica de apoio de capacitagdo docente é
incipiente, realizada mediante concessdo de bolsas.

Desde 1997 éxiste um miicleo responsavel pela avaliagdo institucional, que
contempla a construgdo de um perfil dos professores, dos alunos e dos Sfunciondrios. A
avaliagdo dos professores pelos alunos ainda ndo se encontra perfeitamente incrementada. O
nticleo de avaliagiio é responsdvel também pelo planejamento institucional.

A Comissdo de Avaliacdio considerou que o curso conta com uma proposta
tedrico-metodologica clara, cujos principais  eixos articuladores sdo a busca do
conhecimento pelo prdprio aluno, a interdisciplinaridade como constitui¢do de campos
emergentes do saber e a integragdo entre ensino, servigos e comunidade. O curriculo é
consistente com a fundamentagdo tedrica do curso e coerente com as diretrizes curriculares.
A estrutura é modular, construida a partir de sistemas orgdnicos, ciclos de vida e
apresentagdes clinicas. Existe coeréncia entre o perfil expresso no projeto, 0s conteudos

‘A
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curriculares e a metodologia que se pretende utilizar. Os médulos estdo bem dimensionados,
do ponto de vista da carga hordria, e bem colocados no fluxo do curso. A bibliografia é
relevante e bem atualizada.

Conforme relatorio, a avaliagdo discente proposta é continua, formativa,
possibilitando uma constante corregdo de rumos, coerente com a formulagdio tedrico-
metodologica do curso. A avaliagdo abrange as seguintes instdncias: auto-avaliagdo,
avaliagdo inter-pares, avaliagdo oral em cada grupo tutorial, avaliagdo escrita por méadulo,
avaliagdo pelo tutor e teste progressivo.

A programagdio proposta para o periodo de internato abrange as grandes
dreas médicas e deverd ser desenvolvida dentro de um espago de tempo compativel com o0
sugerido pelas diretrizes curriculares. Apesar disso, existe um claro obstdaculo para sua
operacionalizagdio, ou seja, a ndo existéncia de um hospital proprio. Esse fato ensejou a
realizacdo de convénios com instituigoes hospitalares sem tradi¢do em ensino e que ndo
contam, a primeira vista, com médicos que serdo concomitantemente docentes da instituigdo.
A participagdo efetiva dos professores, na fase de internato, ficard circunscrita a uma
coordenagdo. Ndo existe qualquer plano, transcrito em documento, para operacionalizar
essa estratégia.

A biblioteca, que conta com espago para estudo individual e em grupo, foi
recentemente ampliada e hda um plano de expanso fisica. No momento, o espago ¢é pequeno
para os mais de 9.000 alunos da Univers idade. O acervo para os cursos existentes na drea de
saiide é adequado, mas, de acordo com os alunos desses cursos, o numero de livros das
disciplinas comuns aos Irés cursos ndo atende & demanda, nos momentos de maior procura.
E essencial que ocorra a expansdo do acervo, para estabelecer uma relagdo adequada entre
o mimero de alunos e de livros.

A infra-estrutura fisica geral, de acordo com a Comissdo, é muito boa. As
dreas de circulagdo e as salas de aula sdo excelentes, a drea de lazer estd sendo ampliada e
os sanitdrios sdo bem cuidados e limpos. As salas de aula para o curso de Medicina estio
sendo construidas. De forma geral, os laboratdrios de ensino estdo equipados
satisfatoriamente. Néo foi identificado nenhum sistema de video cdmara.

Apesar de ndo haver distingdo entre a drea bdsica e a drea clinica, essa
diferenciagdo é pertinente, do ponto de vista da infra-estrutura. A drea clinica do curso ird
utilizar as dependéncias do Hospital Padre Bento, de Guarulhos, o Instituto CEMA de
Oftalmologia e Otorrinolaringologia, além de Unidades Basicas de Saude da Secretaria
Municipal de Saide de Mairipord.

De acordo com a Comissdo, as condigbes apresentadas pelo Hospital
Padre Bento, que dista 30 minutos da Institui¢io, sdo adequadas. Ndo ha atendimento para
obstetricia. A diretora médica do Hospital informou que, até o presente momento, ndo hd
uma proposta de trabalho conjunto, enire 0S médicos responsaveis pela assisténcia do
Hospital e os docentes da Universidade.

O Hospital Municipal de Mairipord é uma instituigdio de pequeno porte,
recentemente reformado. Néo foi apresentado a Comisséo documento oficial de convénio
firmado com essa entidade.

Conforme informagdes prestadas pelo coordenador do curso, a orientagdo
dos alunos serd feita por docentes do curso de Medicina e pelos profissionais médicos,
responsaveis pela assisténcia, que serdo capacitados, desde que disponiveis, para atuar Junto
qos alunos. Existem acertos verbais, que sinalizam para a atribui¢do de um pro labore aos
médicos que atuarem como precepiores.

Néo existem programas de Residéncia Médica, sob a responsabilidade da
Universidade.
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A Comissdo de Avaliacdo atribuiu aos itens avaliados os seguintes
conceitos:

Item avaliado | Conceitos
Corpo docente
Nivel de formacdo B
Regime de trabalho D
Adequagdo da formacdo as disciplinas A
Politica de qualificagdo académica C
Fixacdo do docente C
Relagdo docente/aluno A
Produgdo cientifica A
Conceito geral do corpo docente C

Caracteristicas do curso

Corpo discente

Auto avaliagdo

Perfil dos egressos

Estrutura curricular: plano de ensino
Internato

Biblioteca

Infra-estrutura do curso: da drea bdsica
Infra-estrutura da drea clinica
Administragdio académica

Pesquisa, pos-graduagdo e extensao
Conceito geral das caracteristicas do curso

S eI T T EN NS

Nas consideracdes finais do relatorio, a Comissdo de Avaliagdo destacou
que a proposta pedagogica para o curso de Medicina é moderna e exigird uma grande
mobilizagdo de professores para sua implantagdo, com treinamento especial para todos os
docentes envolvidos, além da preparagdo do material a ser utilizado. Isto porque uma
metodologia, com as caracteristicas do PBL (Problem Based Learning), exige um corpo
docente com perfil completamente diferente daquele que habitualmente existe nas escolas. O
fato de privilegiar as atividades prdticas, o treinamento de habilidades e atitudes, além de
propugnar pela presenga do aluno junto ao paciente o mais cedo possivel, torna ainda mais
urgente a necessidade de que sejam resolvidas as questdes operacionais relativas aos
cendrios da aprendizagem: ambulatorios, hospitais e equipes de saide da familia.

A Comissdo de Avaliacio sugeriu @ Universidade uma reavaliagdo do
regime de trabalho do corpo docente, que obteve o conceito “D”, e apresentou a seguinte
conclusdo:

Somos de parecer favoravel a autorizagdo do curso de Medicina da
Universidade Cidade de Sdo Paulo, desde que a Institui¢do, atendendo a
diligéncia supramencionada:

a) Inicie o treinamento dos docentes propostos, para que em um prazo de
trés meses, uma Comissdo designada possa verificar o desenvolvimento

dessa capacitagdo.



PROCESSO(S) N°(S): 25000.058019/2001-65

b) Sejam firmados termos aditivos aos convénios existentes, respaldando
um plano detalhado de aperacionalizagdo da assisténcia docente aos
alunos.

A Comissdo de Especialistas de Ensino de Medicina, em parecer
encaminhado por via eletrénica, apresentou algumas consideragdes sobre o projeto do curso
de Medicina, a ser ofertado pela Universidade Cidade de Sdo Paulo, conforme se destaca:

- 0s pressupostos e as justificativas apresentados no projeto encontram-se
bem arrolados, detalhados e descritos; . .

- a inovagdo metodoldgica merece uma andlise cuidadosa e clara,
notadamente de como ocorrerdo as mudangas no contexto de uma universidade convencional,
em particular com rela¢do aos demais cursos da drea de savude, que compartilhardo a mesma
infra-estrutura bdsica e o mesmo corpo docente;

- percebe-se, ao longo de todo o projeto, a persisténcia de elementos
tradicionais — disciplinas, dicotomia teoria/prdtica etc. — que deve ser levada em conta, a fim
de que se mantenham os principios e as diretrizes propostos pelo projeto.

A Comissdo de Especialistas de Ensino de Medicina destacou, como
merecedores de revisdo, os seguintes aspectos que evidenciam problemas no projefo
pedagogico:

- a previsdio de conferéncias semanais e a carga hordria livre para estudos
sugere a existéncia de prdticas de ensino tradicionais (aulas tedricas), permeando um ensino
em ABP. Ha receio de que o curso proposto resulte em um “mix”, tendo em vista que em
diversos pontos do projeto ha elementos dicotomizados entre teoria e pratica e na definigdo
do perfil do docente. Um sistema de ensino em ABP ndo pode conviver com tantas disciplinas
e aulas tedricas, sob pena de retfrocesso ao ensino convencional;

- a ABP ndo ¢ um sistema de convivéncia entre disciplinas, ndo sendo
necessdrio elaborar um projeto de ensino. Na realidade, o que se realiza em ABP é algo bem
distinto: um grupo de docentes, vinculados a dreas temdticas afins, planeja uma unidade
educacional, servindo-se de uma drvore temdtica_para sistematizar o alcance, por parte do
aluno, dos objetivos educacionais propostos para aquela unidade;

- o internato proposto é muito preocupante, pois ndo se enquadra no perfil
profissional proposto. A proposigdo de formar um médico geral, e ndo um clinico geral, para
impedir a especializacdo precoce antes da graduagdo, é que justifica a intensificagdo da
presenca, da vivéncia e da pradtica dos alunos em servigos ambulatoriais e hospitalares em
geral: clinico médico, clinico cirurgido, ginecologia e obstetricia, pediatria e prdticas em
saude coletiva. O internato proposto, rodizio tradicional durante o estdgio curricular, é
incoerente, tendo em vista que contradiz a proposta para aquisicdo de competéncias e
habilidades pretendidas, ao nivel da graduagdo, préprias de um médico geral;

- outra questdo que pode ser colocada é como a escola vai assegurar o
acesso a servigos com as caracteristicas requeridas e definidas para o estdgio curricular;

- 0 Programa Interdisciplinar de Saiide na Comunidade (PISCO) configura
um modulo horizontal e ndo vertical, como estd descrito. Essa atividade deve ser melhor
embasada, em parcerias a serem constituidas entre os docentes e alunos com grupos
comunitarios e servigos que atuem em diversos niveis de ateng¢do a saide, extrapolando-se,
assim, a ag¢do interna da propria Universidade. A avaliagdo das atividades do PISCO, por
outro lado, ndo apresenta coeréncia e uniformidade com o modelo de avaliagdo das outras
unidades educacionais;
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- os laboratorios ja existentes ndo apresentam nenhuma adaptacdo
metodoldgica para atender ds exigéncias da ABP. O projeto ndo contempla um laboratério de
informdtica em saide, essencial para o “aprender a aprender”, comsiderando-se a
importdncia de saber buscar o acesso permanente e constante a informagdo técnica e
cientifica relevante, em face de um problema com que o médico se depara;

- a existéncia de apenas seis exemplares para cada titulo de livro é
preocupante, levando-se em conta que o método ABP estd centrado na busca ativa de
informagdes por parte do aluno. Os terminais de computadores na biblioteca devem estar
disponiveis, tendo em vista a expansdo do nimero de consultas & Internet e a outras bases de
dados;

- depreende-se que o curso de Medicina vai utilizar, pelo menos na fase
inicial, docentes que ja estdo em exercicio nas dreas basicas de outros cursos e que se
submeterdo a capacitagdo em ABP, para as novas praticas pedagogicas. O programa de
Capacitagdo Basica de Tutor, com 156 horas, ¢ insuficiente para a capacita¢do adequada de
um corpo docente, para atuar em ABP. A auséncia de docentes vinculados a drea clinica,
desde o inicio da oferta da capacitagdo, é outra fragilidade do projeto.

A CEE de Medicina apresentou a seguinte conclusdo:

Pelos aspectos apontados, ‘e ao mesmo lempo em que ndo vimos no
processo que analisa a autorizagdo de funcionamento de um curso de
medicina em ABP os documentos relativos aos servigos de saitde (listagem
como locais de estdgio) descrevendo o vinculo que vdo estabelecer com o
ensino (contrato, convénio ou acordo; preparo de preceptores e natureza
de vinculo que terdo com o curso), julgamos ser necessdirio uma nova visita
a UNICID para mais esclarecimentos.

Y

Em vista do exposto, esta Secretaria encaminha o presente processo a
Cdmara de Educagdo Superior do Conselho Nacional de Educagéo, para deliberagdo quanto
a necessidade de que sejfa constituida nova Comissdo de Avaliagdo, considerando-se as
implicagdes decorrentes da nova metodologia a ser utilizada no curso de Medicina DPleiteado
€ 0s requisitos bdsicos que deveréo estar disponiveis, por ocasido de sua implantagdo.

A Mantenedora apresenta tegularidade fiscal e parafiscal, conforme
estabelece a legislacio vigente.

Acompanham o presente relatério os anexos “d - Sintese das Informacoes
do Processo e do Relatério da Comissdo de Avaliacdo” e “B - Grade Curricular”,
ressaltando-se que ndo consta do processo a relagdo dos docentes do curso, avaliados por
ocasido da visita da Comisséo de Avaliagdo.

o  Concluséo

Encaminhe-se o presente processo a Cdmara de FEducagio
Superior do Conselho Nacional de Educagdo, para deliberagéio.”

.
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II - CONSIDERACOES

Depois de recebido e conhecido o relatorio transcrito acima realizei, para verificagéo
das condigdes de oferta do curso, em duas ocasides, visita 4 Institui¢#o e a trés dos hospitais
conveniados, acompanhado nesta tarefa dos Conselbeiros Efrem de Aguiar Maranhdo e
Roberto Claudio Frota Bezerra. Aproveitamos a visita & Institui¢io para a realizagdo de uma
entrevista com membros do futuro corpo docente do curso. Na ocasido estiveram presentes
cerca de 20 docentes, os quais dirimiram algumas d@vidas levantadas pela Comissdo de
Especialistas. Quanto & sugestfio da visita de nova Comissdo, em fun¢io das observagdes
feitas pela Comissdo de Especialistas de Ensino de Medicina com relagdo ao projeto
pedagégico, entendemos que 2 mesma néo tinha sentido, tendo em vista:

e que a Comissdo do Conselho que analisa a presente solicitagdo ¢ constituida por dois
médicos, professores de curso de Medicina em Instituigdes Publicas de tradigdo na
4rea de ensino médico e por um Reitor de uma Universidade Federal que recentemente
implantou um curso de Medicina em sua Instituigdo.

e que as ressalvas feitas pela Comissdo de Especialistas de Ensino de Medicina, que néo
visitou a Instituigfio, se restringem a aspectos conceituais do projeto pedagogico.

Em fungdo do constatado na visita e diante do relatorio da Comissdo de Especialistas
de Ensino de Medicina, solicitei 3 Institui¢io que se manifestasse com relagdo aos convénios
firmados com os hospitais da regidio e sobre os aspectos que, no entender da Comisséo de
Especialistas de Ensino de Medicina, evidenciam problemas no mesmo. Transcrevo abaixo as
razdes apresentadas por escrito pela Instituigdo

“ O texto intitulado “Andlise do Projeto Pedagogico da UNICID” de autoria da Comissdo de
Especialistas de Ensino Médico compde parte do Relatorio SESU/COS UP n° 184/2002, de
processo n° 25000.058019/2001-65 que trata da autorizagdo para o Jfuncionamento do Curso
de Medicina, bacharelado, a ser ministrado pela Universidade Cidade de Sdo Paulo, com
sede na cidade de Sio Paulo. Inicialmente o texto ressalta a coeréncia e a consisténcia do
discurso inovador para a Educagdo Médica apresentado no Projeto Pedagogico, aliada a
utilizagdo de metodologia potente para implementar as transformagdes necessdrias a
formagdo do médico geral, nesse caso a Aprendizagem Baseada em Problemas(ABP). O
relatério também ressalta a sintonia dos fundamentos apresentados no projeto com as
mudangas que estdo sendo implementadas no dmbito da Educagdio Médica Moderna em todo
o mundo bem como com os pressupostos da formagdo médica requerida para o pais contidos
no documento das diretrizes curriculares do MEC/CNE.

Chama a atengdo porém as ressalvas que os pareceristas apreseniam, em
funglio das propostas partirem de “uma Universidade Convencional”, envolvendo em
particular os “demais cursos da drea de saiide que compartilhardo a mesma infra-estrutura
bdsica e basicamente os mesmos docentes” . A partir desta afirmagdo, o texto passa a conter
uma série de inferéncias preocupantes e que demonstram uma andlise superficial e parcial do
projeto, transparecendo que boa parte do projeto ndo foi considerada na andlise. O parecer
também ficou prejudicado por estar descolado da realidade uma vez que os signatdrios ndo
conheceram a Universidade e néio basearam seus argumentos no relatdrio da comissdo que
visitou in loco a UNICID. Sendo assim passo a esclarecer as afirmagdes contidas no parecer
da Comissdo de Especialistas, ponto a ponto, que ao nosso ver sdo discordantes da melhor e
real “interpretagdo” dos fundamentos e propostas contidas no Projeto Pedagogico para
implantagéo do Curso de Medicina da UNICID.
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1. A Universidade Cidade de Sdo Paulo embora tenha uma tradicdo de trabalho
1o émbito do Ensino Superior da Zona Leste da cidade de Séo Paulo de mais de 60 anos ndo
pode ser considerada uma “Institui¢do Convencional” nos seus procedimentos, em particular
no Gmbito do ensino de formagdo de profissionais de saiide. A utilizagdo da metodologia da
Aprendizagem Baseada em Problemas aplicada a Medicina teve forte ressondncia em meio a
Pré-reitoria Académica e Corpo docente da institui¢cdo que vem Jja acumulando conhecimento
e discussdo hd 2 anos por meio de uma série de Cursos de “Capacitagdo Docente”,
implementados pela Pro-reitoria, no sentido de implantar novos desenhos curriculares para
os cursos de Enfermagem, Fisioterapia e Odontologia , além de introduzir metodologias
ativas de ensino-aprendizagem nesses cursos. Portanio. ha que se considerar o “contexto ” da
Universidade explicitado no capitulo II entre as pdginas 51 a 71 que apontam para a politica
de capacitagdo docente adotada pela instituicdo, bem antes da “chegada” da ABP. Ha que se
ressaltar também que a adogdo da metodologia da ABP ndo se restringe a Instituiges com
passado inovador. No Brasil hoje sdo 8 Escolas Médicas que adotam essa filosofia de ensino
e na maioria delas, as inovagdes iniciaram-se a partir da capacitagdo docente nessa nova
metodologia. Qutro ponto a salientar é que, a medida que o Curso de Medicina adota
posturas avangadas no sentido da transformagdo do ensino, Outros Cursos da mesma
instituicdo acabam assimilando as mudangas , uma vez que € inequivoco 0 papel de
vanguarda das Escolas Médicas no meio académico universitario. Desta forma, a op¢do pela
inovagdo abragada pela UNICID deve ser motivo de_jubilo pois, a posi¢do estratégica da
Universidade em uma das dreas de maior caréncia e densidade populacional da cidade de
Sdo Paulo, coloca a instituicdo em condigdes de cavalizar mudangas ndo s6 no dmbito
interno, com implantagdo de inovagdes nos demais cursos da drea de saiide, bem como
contaminar com seu idedrio. outras. Escolas Médicas da cidade_ e. regida. E_de amplo
conhecimento também que a filosofia-da-ABP-além-de- envolver a formagdo de profissionais
mais coscientes do seu papel rar-suciedade-acaba-ampliondo-também a inser¢do e 0 papel
social do proprio curso/Universidade por mei yda parceria com o Sistema Piblico de Saude,
abrindo as possibilidades de melhoria da qualidade da aten¢do a saude a populagdo
residente no territorio de atuagdo da Universidade. Dai a necessidade de reflexdo com
extremo cuidado do impacto positivo que um curso com eslas caracteristicas como 0
proposto pela UNICID, poderd incidir sobre a realidade de saide de uma das maiores
cidades do continente.

2. A previsdo de 4 conferéncias semanais apresentadas na “Semana do Aluno
da 1° etapa”, estd plenamente condizente com a modalidade de ensino que se pretende
adotar. E preciso ressaltar que a Aprendizagem Baseada em Problemas ndo é uma simples
metodologia de ensino-aprendizagemrrTmta-sede-um&lﬁlesq‘i&de ensino”’ (Mamede e cols,
2001) que reune diversas estratégias—de— motivagiio—do—aluno e de “alavancamento” do
processo de ensino-aprendizagen. Dentre as estratégids adotadas na ABP destacam-se:

a) O ensino em pequenos grupos tutoriais;

b) A utilizagdo de problemas de satide relevantes como ponto de partida
para o processo de ensino;

¢) A organizagdo do curriculo em modulos temdticos integrados e
integradores; _

d 4 aprendizagem de habilidades em laboratorios
especificos(morfofuncional, habilidades clinicas e profissionais) e junto
a comunidade;

e) A utilizagdo de conferéncias.

‘/?
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Na ABP as conferéncias tem papel relevante e auxiliar a estratégia de
utilizacdio dos problemas. Uma conferéncia poderad ser colocada no inicio de um médulo ou
apds a “abertura de um problema” pelos grupos tutoriais, onde seu papel podera ser de
“introduzir o dmbito temdtico do problema”, ou “ampliar o leque de dividas” sobre o tema
em tela. Da mesma forma uma conferéncia pode ser programada no fechamento de um
médulo ou de um problema, onde o conferencista poderd, como atividade de desfecho, trazer
uma visdo de “expertise”, atualizada sobre determinado tema, ou mesmo apontar novas
perspectivas ou outras dimensdes ndio abordadas durante os trabalhos dos grupos tutoriais.

Enfim, a adogio da ABP como filosofia ndo deve prescindir de forma
maniqueista, estratégias de ensino jd consagradas no meio académico e que sdo
consideradas relevantes pelos proprios criadores e precursores das inovagdes no dmbito da
Educacdo Médica moderna (Barrows, 1994). O fundamental é esclarecer o novo papel e a
nova conotagdio das conferéncias dentro da proposta de ensino que transforma o rol das
chamadas aulas tradicionais em espagos complementares de ensino-aprendizagem e portanto
titeis na formagdo da graduacdo de profissionais de saiide.

O tempo de estudo semanal, previsto para o estudo individual de um problema
entre duas sessbes de tutoria é em média de 16horas/semana(Venturelli J, 1997). O
planejamento do curriculo apresentado no capitulo 5, pag. 87 prevé tempo varidvel de 16 a
20 horas/semana, livres para estudo, dentro do hordrio normal de atividades para o curso,
da 1° a 8° etapas, com exceg¢io do internato (9° a 12 elapas). Portanto, as conferéncias a
serem realizadas ao final das tardes, em 4 dias da semana ndo diminuirdio o tempo destinado
a estudo. Pelo contrdrio, motivam e visam fixar o aluno o maior tempo possivel na
Universidade, durante todo o dia, possibilitando que utilize os diversos ambientes preparados
para estudo tais como a biblioteca, laboratorios, sala para grupos pequenos, gabinetes de
estudo individual, etc.

Em nenhum momento no projeto a organizagdo do curriculo se da por
disciplinas, como estd citado no parecer. Todo o curso estd organizado em médulos com
disciplinas da drea bdsica e aplicada que estdo inteiramente integradas por meio de
conteudos definidos por meio de dreas temdticas afins.

Na organizagdo do curso ndo ha disciplinas isoladas e nem serdo dadas “aulas
tecricas” como afirma o texto.

Estranho os pareceristas criticarem o fato dos docentes terem que “elaborar um
projeto de ensino”. O “projeto de ensino” de cada médulo tematico sdo organizados por
docentes em grupos, pertencentes a dreas ou disciplinas afins e planejam a unidade
educacional concebendo os conteudos por meio de elaboragdo de drvores temdticas tal como
0s proprios pareceristas apregoam.

3. Os objetivos educacionais descritos no “ementdrio” estdo condizentes com o
curriculo proposto, inspirado na Universidade de Maastricht — Holanda(Vieuter, c. etcols,
1990) e ndo utilizam a classificagdo “tradicional” de Blomm, Mager e Cagne.

4. O internato proposto estd condizente com as recomendagbes do MEC/CNE
contidas no documento das “Diretrizes Curriculares para o Curso Médico” . O Internato
estd previsto para ocorrer em 2 anos, em sistema de rodizio com os alunos estagiando nas
chamadas grandes dreas da Medicina. Os estdgios prevéem atividades nos 3 niveis de
atengdio a satide. A critica apresentada no documento da comissdo de especialistas a
organizagdo do Internato naquilo que é possivel ser compreendida, nos parece contraditoria,
pois contradiz o prdprio documento das diretrizes curriculares e a propria organizagdo de
hospitais e ambulatorios do Sistema Unico de Saide cujo modelo assistencial hegemonico
ainda estd alicercado sob a ldgica de “demandas” nas grandes dreas do conhecimento
médico.
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E amplo o consenso que a organizagdo do internato deve ser calcada em
espagos da de vivéncia da profissdo médica, e portanto os alunos devem ser inseridos em
ambulatorios, unidades bdsicas de saiide e hospitais da rede SUS, além das equipes de satde
da familia (PISCO). O modelo de organizagdo hospitalar vigente no pais ainda se dd pela
“divisdo” de unidades especializadas e pouco integradas. Cabe portanto, a discussdo de um
novo modelo de internato para as Escolas Médicas a luz de uma ampla rediscussio do
modelo de organizagdo dos hospitais e ambulatorio do pais.

5. O médulo PISCO(Programa Interdisciplinar de Saude na Comunidade)
ocorre como descrito em capitulo especifico, 1 periodo de 4 horas/semanas/aluno durante as
8 primeiras etapas do curso, onde os alunos em pequenos grupos participam de praticas e
treinamento em Unidades Bdsicas de Saiide e equipes de Saide da Familia, fixando e
vinculando cada grupo de alunos junto as comunidades da Zona Leste por 4 anos. Dentro do
conceito de modulo vertical, creio que ndo restam dividas quanto a sua organizagdo. Nesse
sentido as parcerias com organizagbes comunitdrias da Zona Leste de Sdo Paulo ja vem
sendo “costuradas” hda 2 anos pela direcdo da Universidade e pela inser¢do na rede de
outros Cursos da Saide como a Enfermagem e a Fisioterapia da UNICID. ‘

6. O projeto e o local dos laboratorios a serem utilizados pelos alunos durante o
curso foi apresentado a comisséo que realizou a visita in loco a Universidade. Na ABP, 80%
das aulas prdticas de laboratorios serdo realizadas no laboratdrio morfo-funcional,
habilidades de Comunicagdo e profissionais, e laboratdrios de informdtica, Os laboratorios
tradicionais e jd existentes, além de serem utilizados de forma pontual ndo necessitam de
qualquer “adaptagdo metodolégica” pois na metodologia da ABP nio hd nenhuma
“exigéncia” descrita na ampla literatura que se disponibiliza a respeito desse assunto.

A UNICID ndo possui apenas 1 laboratdrio de informdtica, mas pelo menos 8
laboratérios com mais de 240 microcomputadores interligados em rede e a Internet,
colocados a disposicio dos alunos 17 horas por dia. Sdo imimeros laboratdrios de
informdtica, onde os alunos de Medicina poderdo estudar compartilhando os espagos com
estudantes dos demais cursos da drea de savide da Universidade.

7. A respeito da biblioteca creio que as inferéncias dos pareceristas ficam
extremamente prejudicadas pelo fato de serem colocadas sem um conhecimento do local.
Todas as observagdes feitas no parecer estdo perfeitamente contempladas a partir das
mudangas e reformas realizadas com vistas a ampliagdo da drea fisica, instalagdo de
terminais de computadores na biblioteca e construgdo de salas para estudo individual e em
grupos que foram implementados nos iltimos 2 anos pela Universidade.

O nimero de livros e periédicos disponiveis, comprados para dar inicio ao 1°
ano foi baseado no acervo das bibliotecas do Centro de Ciéncias da Saiide da Universidade
Estadual de Londrina e da Faculdade de Medicina de Marilia(FAMEMA), 2 escolas
pioneiras de introdugdo da Metodologia da ABP e que oferecem excelentes condicbes de
ensino-aprendizagem a seus alunos. O niimero, bem como os titulos de obras indicadas para
a compra, foram apontados pelas bibliotecdrias e coordenadores de curso dessas 2
institui¢des.

8. A avaliagdo do moédulo PISCO, logicamente difere em seus critérios, da
avaliagdo dos demais médulos, uma vez que o modulo é vertical(e os demais, horizontais),
refere-se a praticas de inser¢do na comunidade, e a metodologia utilizada e descrita é a da
problematizagdo, bem diferente da ABP, como os pareceristas deveriam saber. Portanto, os
critérios de avaliacdo(formativa e somativa) consideram outras aptiddes além daquelas
previstas nos modulos de ensino horizontais.

9. Com relagdo ao corpo docente, é apresentada uma lista de professores
pertencentes a Instituicdo (aproximadamente 15) e outros a serem contratados (25) para a
implementagdo do 1° e 2° anos do curso. Ha professores com formagdo na drea basica,

!
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(bioldgica e humana) e na drea clinica(clinico, pediatras, cirurgioes, tocoginecologistas e
sanitaristas). Esse grupo serd inicialmente capacitado para a metodologia em um curso de
156 horas ministrado por professores de vasta experiéncia e formagcdo internacional. A
experiéncia da capacitagdo com essa carga hordria é plenamente satisfatoria, sendo validada
por meio de experiéncias anteriores onde este tpo de curso foi ministrado em
Botucatu(Faculdade de Medicina da UNESP), Campo Grande(UNIDERP), e com
modificagdes na Faculdade de Medicina de Marilia(FAMEMA).

Essa experiéncia de capacitacdo estd inclusive publicada em artigo da Revista
Associagdo Brasileira de Educagéio Médica — ABEM (Venturelli e Fiorini, 2001).
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Em relagiio aos convénios, os dirigentes da Instituig@o encaminharam as vias originais,
as quais anexo ao processo, dos convénios firmados entre a Universidade Cidade de Sdo
Paulo e os seguintes Hospitais da regido:

e Complexo Hospitalar Padre Bento de Guarulhos
Hospital Nossa Senhora da Penha
CEMA — Hospital Especializado
Tnstituto CEMA de Oftalmologia e Otorrinolaringologia
Hospital Maternidade Leonor Mendes de Barros

Ressalto que os hospitais conveniados foram visitados por mim, em companhia do
Conselheiro Efrem de Aguiar Maranhdo, ocasifio em que pudemos verificar as condigdes
ofertadas. Fago observago especial em relagdo ao Hospital Padre Bento, o qual visitamos
acompanhados pelo Dr.Imade Kaddourah ( Presidente da Comissio de Ensino e Pesquisa) ¢
pela Dr>. Andréa Otoni Teatini Sales Aldrighi (Diretora Técnica). O Hospital, além de
apresentar boas condigdes, oferece, ao contrario do relatado pela Comiss@io Verificadora,
atendimento em obstetricia. A UNICID apresentou, também, convénio de cooperagdo técnica
didatica e cientifica com o Hospital Maternidade Leonor Mendes de Barros, o qual ndo
constava da relagio da SESu. Na visita a esta Instituigdo, acompanhada pelos Diretores do
Hospital, Dr. Corintio Mariani Neto e Dr. Valdir Tadini, pudemos constatar a total adequagdo
do mesmo para o treinamento de académicos de Medicina na area de ginecologia obstetricia e
neonatologia. Na verdade, a visita a esta tradicional Institui¢iio apenas reforgou o conceito
excelente que tinhamos da mesma € a sua voca¢do para 0 treinamento de académicos de
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Medicina e para o oferecimento de Internato € Residéncia Médica, no campo da ginecologia e
obstetricia, atividade que vem desenvolvendo a décadas.

Visitei, ainda, com o Conselheiro Eftem de Aguiar maranhdo, acompanhados do
Diretor Clinico e do Prefeito Municipal de Maitipord; o Hospital deste Municipio (recém
reformado), o qual apresentou condigOes adequadas para o atendimento primario aos
habitantes da regifio e treinamento de estudantes de Medicina.

Deve ser lembrado, ainda, a boa atuagio da Instituigdo na area da Satde que consta

inclusive com um curso de pos-graduaggo credenciado pela CAPES.

I — VOTO DO(A) RELATOR(A)

Assim, tendo em vista:

e a visita realizada aos diversos locais da Instituigdo, disponibilizados para o
desenvolvimento do curso ( laboratorios, biblioteca, ambulatérios para o
atendimento da comunidade externa na 4rea da saiide e demais dependéncias da
infra-estrutura fisica), bem como aos hospitais conveniados;

e a defesa consistente dos dirigentes da Institui¢do quanto ao projeto pedagoégico
do curso;

e o fato de se tratar de uma proposta pedagogica inovadora;

Acolho o parecer da Comissdo Verificadora favoravel a autorizagdo para O
funcionamento do curso de Medicina, bacharelado, com 100 (cem) vagas totais anuais , com
entrada semestral de 50 (cingiienta) alunos, em turno integral, a ser ministrado pela
Universidade Cidade de Séo Paulo, mantida pela Sociedade Educacional Cidade de Sdo Paulo
S/C Ltda., ambas com sede na cidade de Sdo Paulo, Estado de S&o Paulo.

Fago as recomendagdes abaixo, que devem ser verificadas pela SESu, nos termos do
artigo 26 da Resolugdo n° 10, de 11 de margo de 2002

e construgio de dois laboratorios multiuso com capacidade, cada um, para 25
alunos, para aprimorar as condigdes atualmente existentes na oferta das
disciplinas basicas do curso médico;

e ampliagdo do acervo da Biblioteca, na area basica da saude, com o objetivo de
manter a qualidade atual, tendo em vista o ingresso de novos alunos;

e realizagio do treinamento dos docentes propostos para O ensino em ABP
(Aprendizagem Baseada em Problemas), com carga horaria minima de 156 horas,
por equipe experiente nesta filosofia de ensino.

Brasilia(DF), 09 de outubro de 2002.

Congelheiro — Arthur Roquéte de Macedo - Relator
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III - DECISAO DA CAMARA

A Camara de Educagdo Superior aprova por unanimidade o voto do Relator.
Sala das Sessdes, em 09 de outubro de 2002.

Cons lheiroiAItgurRoq_uete e

)) Conselhejiro LaﬁrchiHastmmep— Vice-Presydente
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MINISTERIO DA EDUCACAG B
SECRETARIA DE EDUCACAO SUPERIOR

DEPARTAMENTO DE POLITICA DO ENSINO SUPERIOR
COORDENACAO GERAL DE SUPERVISAO DO ENSINO SUPERIOR

RELAT()RIO SESu/COSUP N° 184/2002

Processo n® : 25000.058019/2001-65

Interessada : SOCIEDADE EDUCACIONAL CIDADE DE SAO PAULO S/C LTDA.

CNPJ 1 43.395.177/0001-47

Assunto : Autorizacdo para o funcionamento do curso de Medicina, bacharelado,
a ser ministrado pela Universidade Cidade de Sdo Paulo, com sede na
cidade de So Paulo, no Estado de S&o Paulo.

I - HISTGRICO

A Sociedade Educacional Cidade de S3o Paulo S/C Ltda. solicitou ao
Conselho Nacional de Satde, em 4 de junho de 2001, a prévia avaliacdo daquele
colegiado, nos termos do Decreto n° 2.306/97, entfio em vigor, para a criacdo e
implantacé@o do curso de Medicina, a ser ministrado pela Universidade Cidade de S&o
Paulo, com sede na cidade de SHo Paulo, no Estado de S3o Paulo. Em Parecer
especifico, o Coordenador-Geral do Conselho Nacional de Satde manifestou-se
contrario ao pleito, tendo em vista que a necessidade social do curso nfo restou
caracterizada. '

O processo, encaminhado pelo Oficio n® 599/01/CG/CNS/GM, de 9 de
outubro de 2001, passou a tramitar neste Ministério, com vistas a autoriza¢io para o
funcionamento do curso, de acordo a Portaria MEC n® 641/97.

A Universidade Cidade de S3o Paulo foi reconhecida pela Portaria
MEC n°® 1.578, de 23 de outubro de 1992, a partir das Faculdades da Zona Leste de
S&o Paulo, com base no Parecer CFE n° 517/92.

A fim de avaliar as condi¢Bes iniciais existentes para a oferta do
curso em tela, a SESWMEC designou Comissio de Avaliagio, pela Portaria n°
356/2002, publicada no DOU de 19 de marco de 2002, constituida pelos professores
Vilma Licia Fonseca Mendoza, da Universidade Federal da Paraiba, Myriam Dumas
Hahn, da Universidade Federal Fluminense, e pela Técnica em Assuntos
Educacionais, Ana Maria Tiseo, da Representacio do MEC no Estado de S%o Paulo.
Os trabalhos de verificagdo ocorreram no periodo de 15 a 17 de abril de 2002.

A Comissio Avaliadora atribuiu o conceito “C” ao Corpo Docente ¢
“B” as Caracteristicas do Curso, e apresentou relatério favoravel & autorizagfo para o

funcionamento do curso, condicionada ao cumprimento de recomendacdes. P
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A Comissiio de Especialistas de Ensino de Medicina, em documento
encaminhado por via eletronica, datado de 27 de maio de 2002, considerou necessaria
a realizagio de nova visita & Institui¢8io, para a obtengdo de maiores esclarecimentos
sobre os locais de estagio e a metodologia do curso.

I - MERITO

Conforme consta do projeto, a metodologia a ser utilizada no curso
estdi em consonincia com a proposta apresentada pela Network of Community
Oriented Educational Institutions for Health Sciences, criada em 1979 em reunido
realizada na University of West Indies, em Kingston, Jamaica, promovida pelo Health
Manpower Development Program da OMS/Genebra ¢ pelo Programa de
Desenvolvimento de Recursos Humanos da OPS/Washington. Essa metodologia de
ensino envolve trés conceitos fundamentais: educagdo baseada na comunidade,
educagfo orientada 4 comunidade e aprendizagem baseada em problemas.

A educaciio baseada na comunidade envolve a utilizagdo da
comunidade, durante toda a experiéncia educativa, como importante cendrio no qual a
aprendizagem tem lugar. Na educagfo orientada 4 comunidade, sdo enfocados os
grupos populacionais e individuos, levando-se em conta as necessidades de satde da
comunidade, sem que isso signifique, necessariamente, o trabalho em uma
comunidade. A aprendizagem baseada em problemas refere-se a uma metodologia de
ensino que integra as varias disciplinas, como um modo de solugdo de problemas, em
torno dos problemas de satide dos individuos, das comunidades e da sociedade.

O projeto apresentado pela Universidade Cidade de S&o Paulo elege,
como arcabougo teérico-metodoldgico, dois conceitos centrais: a educagfo orientada
para a comunidade e a aprendizagem baseada em problemas. A esses conceitos fol
acrescido um terceiro, igualmente importante no contexto da proposta, que € o da
educagfo centrada no estudante.

Conforme sintetizado no projeto, “a metodologia implica em
curriculos integrados (entre ciclo bésico e clinico) organizados por médulos de ensino
(em substituigdo a curriculos estruturados em e por disciplinas), com relagdes mais
horizontais e democraticas entre alunos e professores, fundamentando-se em uma
filosofia educacional superadora da pedagogia da transmisséo que adota a pedagogia
critico-reflexiva na construgdo do conhecimento”.

A Comisso de Avaliagio informou que o projeto pedagdgico tem
estrutura modular e sua dindmica nfio contempla a divisdo em ciclo bésico e ciclo
profissional. Dessa forma, todos os professores estio responsaveis por modulos
tematicos que contém disciplinas com inserg8o nas dreas consideradas como basica e
profissional. Em decorréncia, a Comissdo considerou que a avaliagdo do corpo

docente nfio poderia ser realizada de acordo com o critério pré-estabelecido no
)
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instrumento “Padrdes Minimos de Qualidade para Cursos de Graduagdo em
Medicina”, que estabelece percentuais a partir da divisdo entre professores da area
basica e da area profissional. Assim, a avaliagfo foi realizada considerando-se um
corpo unico de docentes.

Conforme relatorio, a politica de apoio de capacitaciio docente €
incipiente, realizada mediante concesséo de bolsas.

Desde 1997 existe um nuicleo responsivel pela avaliagdo
‘institucional, que contempla a construgdo de um perfil dos professores, dos alunos ¢
dos funcionarios. A avaliacio dos professores pelos alunos ainda ndo se encontra
perfeitamente incrementada. O micleo de avaliagdo ¢ responsavel também pelo
planejamento institucional.

A Comissdo de Avaliacdo considerou que o curso conta com uma
proposta teérico-metodolégica clara, cujos principais eixos articuladores sdo a busca
do conhecimento pelo proprio aluno, a interdisciplinaridade como constitui¢do de
campos emergentes do saber e a integragdo entre ensino, servigos e comunidade. O
curriculo é consistente com a fundamentag8o tedrica do curso e coerente com as
diretrizes curriculares. A estrutura ¢ modular, construida a partir de sistemas
organicos, ciclos de vida e apresenta¢des clinicas. Existe coeréncia entre o perfil
expresso no projeto, os conteidos curriculares e a metodologia que se pretende
utilizar. Os moédulos estio bem dimensionados, do ponto de vista da carga horaria, e
bem colocados no fluxo do curso. A bibliografia é relevante e bem atualizada.

Conforme relatério, a avaliagdo discente proposta € continua,
formativa, possibilitando uma constante correco de rumos, coerente com a
formulacdo tedrico-metodolégica do curso. A avaliagdo abrange as seguintes
instancias: auto-avaliago, avaliagio inter-pares, avaliagdo oral em cada grupo
tutorial, avaliacio escrita por médulo, avaliag8o pelo tutor e teste progressivo.

A programagdo proposta para o periodo de internato abrange as
grandes areas médicas e deverad ser desenvolvida dentro de um espaco de tempo
compativel com o sugerido pelas diretrizes curriculares. Apesar disso, existe um claro
obstaculo para sua operacionalizagdo, ou seja, a ndo existéncia de um hospital
proprio. Esse fato ensejou a realizagdo de convénios com instituigdes hospitalares sem
tradicio em ensino e que nfo contam, a primeira vista, com médicos que serdo
concomitantemente docentes da institui¢do. A participagio efetiva dos professores, na
fase de internato, ficara circunscrita a uma coordenagfo. Néo existe qualquer plano,
transcrito em documento, para operacionalizar essa estratégia.

A biblioteca, que conta com espago para estudo individual e em
grupo, foi recentemente ampliada e ha um plano de expansdo fisica. No momento, 0
espaco & pequeno para os mais de 9.000 alunos da Universidade. O acervo para 0s
cursos existentes na area de saude é adequado, mas, de acordo com os alunos desses
cursos, o nimero de livros das disciplinas comuns aos trés cursos néo atend? a

d8019



demanda, nos momentos de maior procura. E essencial que ocorra a expansio do
acervo, para estabelecer uma relagio adequada entre o nimero de alunos e de livros.

A infra-estrutura fisica geral, de acordo com a Comissdo, € muito
boa. As areas de circulagfio e as salas de aula sdo excelentes, a 4rea de lazer esta
sendo ampliada e os sanitdrios sdo bem cuidados e limpos. As salas de aula para o
curso de Medicina estdo sendo construidas. De forma geral, os laboratérios de ensino
estio equipados satisfatoriamente. N&o foi identificado nenhum sistema de video
camara.

Apesar de niio haver distingSo entre a 4rea basica e a area clinica,
essa diferenciacdo & pertinente, do ponto de vista da infra-estrutura. A érea clinica do
curso ird utilizar as dependéncias do Hospital Padre Bento, de Guarulhos, o Instituto
CEMA de Oftalmologia e Otorrinolaringologia, além de Unidades Bésicas de Safde
da Secretaria Municipal de Saiude de Mairipora.

_ De acordo com a Comissdo, as condi¢Oes apresentadas pelo Hospital
Padre Bento, que dista 30 minutos da Instituig8o, sdo adequadas. N&o ha atendimento
para obstetricia. A diretora médica do Hospital informou que, até o presente
momento, ndo ha uma proposta de trabalho conjunto, entre os médicos responsaveis
pela assisténcia do Hospital e os docentes da Universidade.

O Hospital Municipal de Mairipord ¢ uma instituicdo de pequeno
porte, recentemente reformado. Néo foi apresentado & Comissdo documento oficial de
convénio firmado com essa entidade.

Conforme informacBes prestadas pelo coordenador do curso, a .
orientacio dos alunos serd feita por docentes do curso de Medicina e pelos
profissionais médicos, responsaveis pela assisténcia, que serdo capacitados, desde que
disponiveis, para atuar junto aos alunos. Existem acertos verbais, que sinalizam para a
atribuigdo de um pro labore aos médicos que atuarem como preceptores.

Nio existem programas de Residéncia Médica, sob a
responsabilidade da Universidade. '

A Comissdo de Avaliagio atribuiu aos itens avaliados os seguintes
conceitos:

Item avaliado | Conceitos
Corpo docente

Nivel de formacio

Regime de trabalho

Adequagio da formag#o as disciplinas
! Politica de qualificagfo académica

’ Fixacdo do docente

Relagdo docente/aluno

Produgio cientifica

Conceito geral do corpo docente

]

als>alalx ol
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Caracteristicas do curso

Corpo discente

Auto avaliagdo

Perfil dos egressos

Estrutura curricular: plano de ensino
Internato

Biblioteca

Infra-estrutura do curso: da area basica
Infra-estrutura da 4rea clinica
Administracdo académica

Pesquisa, pos-graduacéo e extensdo
Conceito geral das caracteristicas do curso

orli@liveiierii=tpgis gievl i

W

Nas considera¢Bes finais do relatdrio, a Comissdo de Avaliagio
destacou que a proposta pedagodgica para o curso de Medicina € moderna e exigira
uma grande mobilizagdo de professores para sua implantagdo, com treinamento
especial para todos os docentes envolvidos, além da preparacio do material a ser
utilizado. Isto porque uma metodologia, com as caracteristicas do PBL (Problem
Based Learning), exige um corpo docente com perfil completamente diferente
daquele que habitualmente existe nas escolas. O fato de privilegiar as atividades
praticas, o treinamento de habilidades e atitudes, além de propugnar pela presenga do
aluno junto ao paciente o mais cedo possivel, torna ainda mais urgente a necessidade
de que sejam resolvidas as questdes operacionais relativas aos cendrios da
aprendizagem: ambulatérios, hospitais e equipes de saide da familia.

A Comissio de Avaliagdo sugeriu & Universidade uma reavaliacdo do
regime de trabalho do corpo docente, que obteve o conceito “D”, e apresentou a
seguinte conclusgo:

Somos de parecer favoravel 3 autorizac@o do curso de Medicina da Universidade
Cidade de Sdo Paulo, desde que a Institui¢io, atendendo & diligéncia
supramencionada:

a) Inicie o treinamento dos docentes propostos, para que em um prazo de trés
meses, uma Comissdo designada possa verificar o desenvolvimento dessa
capacitacdo. '

b) Sejam firmados termos aditivos aos convénios existentes, respaldando um
plano detalhado de operacionalizacfo da assisténcia docente aos alunos.

A Comissdo de Especialistas de Ensino de Medicina, em parecer
encaminhado por via eletrénica, apresentou algumas considerag3es sobre o projeto do
curso de Medicina, a ser ofertado pela Universidade Cidade de S&o Paulo, conforme

se destaca: 5@
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- os pressupostos e as justificativas apresentados no projeto encontram-
se bem arrolados, detalhados e descritos; :

- a inovacdo metodologica merece uma analise cuidadosa e clara,
notadamente de como ocorrerdo as mudancas no contexto de uma universidade
convencional, em particular com relagdo aos demais cursos da area de saude, que
compartilhardo a mesma infra-estrutura basica e 0 mesmo corpo docente;

- percebe-se, ao longo de todo o projeto, a persisténcia de elementos
tradicionais — disciplinas, dicotomia teoria/prética etc. — que deve ser levada em conta,
a fim de que se mantenham os principios e as diretrizes propostos pelo projeto.

A Comissdo de Especialistas de Ensino de Medicina destacou, como
merecedores de revisio, os seguintes aspectos que evidenciam problemas no projeto
pedagogico:

- a previsio de conferéncias semanais e a carga horaria livre para
estudos sugere a existéncia de praticas de ensino tradicionais (aulas teoricas),
permeando um ensino em ABP. Hé receio de que o curso proposto resulte em um
“mix”, tendo em vista que em diversos pontos do projeto ha elementos dicotomizados
entre teoria e pratica e na defini¢do do perfil do docente. Um sistema de ensino em
ABP ndo pode conviver com tantas disciplinas e aulas tedricas, sob pena de retrocesso
ao ensino convencional;

- a ABP nfio é um sistema de convivéncia entre disciplinas, ndo sendo
necessério elaborar um projeto de ensino. Na realidade, o que se realiza em ABP ¢
algo bem distinto: um grupo de docentes, vinculados a areas temaéticas afins, planeja
uma unidade educacional, servindo-se de uma arvore tematica para sistematizar o
alcance, por parte do aluno, dos objetivos educacionais propostos para aquela unidade;

- o internato proposto é muito preocupante, pois ndo se enquadra no
perfil profissional proposto. A proposigio de formar um médico geral, e ndo um
clinico geral, para impedir a especializagdo precoce antes da graduagdo, ¢ que justifica
a intensificacio da presenca, da vivéncia e da pratica dos alunos em servigos
ambulatoriais e hospitalares em geral: clinico médico, clinico cirurgifio, ginecologia e
obstetricia, pediatria e praticas em satde coletiva. O internato proposto, rodizio
tradicional durante o estdgio curricular, é incoerente, tendo em vista que contradiz a
proposta para aquisigdo de competéncias e habilidades pretendidas, ao nivel da
graduacdo, préprias de um médico geral;

- outra questiio que pode ser colocada € como a escola vai assegurar o
acesso a servicos com as caracteristicas requeridas e definidas para o estagio
curricular;

: - o Programa Interdisciplinar de Saide na Comunidade (PISCO)
configura um modulo horizontal e néo vertical, como estd descrito. Essa atividade

»
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deve ser melhor embasada, em parcerias a serem constituidas entre os docentes e
alunos com grupos comunitarios e servigos que atuem em diversos niveis de atencéo a
saude, extrapolando-se, assim, a a¢do interna da prépria Universidade. A avaliagdo
das atividades do PISCO, por outro lado, nfo apresenta coeréncia e uniformidade com
o modelo de avaliacdo das outras unidades educacionais;

- os laboratérios ja existentes ndo apresentam nenhuma adaptagé@o
metodolégica para atender as exigéncias da ABP. O projeto nfio contempla um
laboratorio de informética em satde, essencial para o “aprender a aprender”,
considerando-se a importancia de saber buscar o acesso permanente e constante a
informac#o técnica e cientifica relevante, em face de um problema com que o médico
se depara;

- a existéncia de apenas seis exemplares para cada titulo de livro €
preocupante, levando-se em conta que o método ABP esta centrado na busca ativa de
informag@es por parte do aluno. Os terminais de computadores na biblioteca devem
estar disponiveis, tendo em vista a expansdo do niimero de consultas a Internet e a
outras bases de dados;

- depreende-se que o curso de Medicina vai utilizar, pelo menos na fase
inicial, docentes que ja estdo em exercicio nas areas basicas de outros cursos € que se
submeterdo a capacitacdo em ABP, para as novas praticas pedagdgicas. O programa
de Capacitagdo Basica de Tutor, com 156 horas, € insuficiente para a capacita¢do
adequada de um corpo docente, para atuar em ABP. A auséncia de docentes
vinculados 2 area clinica, desde o inicio da oferta da capacitagfo, é outra fragilidade
do projeto.

A CEE de Medicina apresentou a seguinte conclusgo:

Pelos aspectos apontados, € a0 mesmo tempo em que ndo vimos no processo que
analisa a autoriza¢io de funcionamento de um curso de medicina em ABP os
documentos relativos aos servicos de salide (listagem como locais de estagio)
descrevendo o vinculo que vio estabelecer com o ensino (contrato, convénio ou
acordo; preparo de preceptores e natureza de vinculo que terdo com o curso),

julgamos ser necessério uma nova visita a UNICID para mais esclarecimentos. 2
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Em vista do exposto, esta Secretaria encaminha o presente processo a
Camara de Educagio Superior do Conselho Nacional de Educagdo, para deliberagéo
quanto 3 necessidade de que seja constituida nova Comissio de Avaliacdo,
considerando-se as implicacdes decorrentes da nova metodologia a ser utilizada no
curso de Medicina pleiteado e os requisitos basicos que deverdo estar disponiveis, por
ocasifio de sua implantago. '

A Mantenedora apresenta regularidade fiscal e parafiscal, conforme
estabelece a legislagdo vigente.

Acompanham o presente relatério os anexos “A - Sintese das
InformagBes do Processo ¢ do Relatério da Comisséo de Avaliagio” e “B - Grade
Curricular”, ressaltando-se que nfio consta do-processo a relagdo dos docentes do
curso, avaliados por ocasifio da visita da Comissdo de Avaliagdo.

III - CONCLUSAO

Encaminhe-se o presente processo 3 Camara de Educagio
Superior do Conselho Nacional de Educagéo, para deliberagdo.

A consideragio superior.

Brasilia, 29 de maio de 2002.

SUSANA REGINA SAL GEL
Coordenadora Geral de Supervisdo do Ensino Superior.
MEC/SESwDEPES/COSUP /.

MARIA APARECIDA ANDRES RIBEIRO
Diretora do Departamento de Politica do Ensino Superior
MEC/SESu/DEPES
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ANEXO A

SINTESE DAS INFORMACOES DO PROCESSO E DO RELATORIO DA COMISSAO DE AVALIACAO

A.1-DADOS DE IDENTIFICACAO

N.° do Processo: 25000.058019/2001-65

Instituigéo: Universidade Cidade de S&o Paulo
Endereco: Rua Cesario Galeno, n° 475, Tatuapé, Séo Paulo/SP
Curso Mantenedora Total Turno(s) de Regime de Carga Tempo Tempo
Vagas Funcionamento Matricula | Horéria Minimo Maximo
Anuais Total de IC* de IC*
Medicina, Sociedade Educacional 100 Integral Modular 7.800 h/a 6 anos 9 anos
bacharelado Cidade de S&o Paulo S/C
Ltda.
*Integralizagfo curricular
A.2 - CORPO DOCENTE
Titulagdo Quantidade ~ Porcentagem
Doutores 19 48,73
Mestres 08 20,51
Especialistas 12 30,76
Total de docentes 39 100,00
Titulagfo Quantidade Porcentagem
Tempo integral 16 41,03
Tempo parcial 23 58,97
Total 39 100,00

-
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Docentes — Cursos Externos — Mestrado

308/0 7\

Sarla A.A.O. Gargi Direito D. Previdenciario ( J 372,45 03/2001 03/2004
Cybele S. de Olivéiras Direito D. Processual Civil X PUC-SP Agdo Monitoria 760,00 80 144,00 07/2000 08/2001
* ‘ S SL/M prorrogado 1
w0 ano
Luiz Claudio Gongalves Adm. Adm, Produgéo X UNIP Gestdo de Cadeia | 592,00 50 296,00 03/2001 03/2002
. de Sup.
Luiz Paulo Sirvinskas Direito Direito Penal X PUC-SP Tutela Penal do 751,98 70 497,66 01/2000 04/2002
Meio Ambiente .
Mariade F. J. A Ferreira S. Social Politica Social X PUC-SP Gerontologia 690,36 50 345,18 01/1999 06/2002
Mirna Miacci F. Vieira Fisioterapia Neurologia X Mackenze Distiirbio do 869,94 55 394,73 08/2001 08/2003
Desenvol.
Nadia Helena B. Azevedo C. Contab. Cont. Ptiblica e Teoria da X UNG Nio Definido 450,00 30 135,00 02/2000 06/2003
Cont.
Orlando Corrégio Adm. Teoria da Econémia X PUC-SP Controle Gesto 668,30 30 151,95 02/2000 01/2001
, Suspenso
Plinio Back Silva Direito P. Civil I X PUC-SP Inst. Difusos e 828,43 60 497,00 11/1999 11/2002
coletivas )
Raimundo dos S. Dantas. Direito D. Trabatho X PUC-SP D. Relagéio do 793,81 50 397,00 02/1999 12/2003
Trabalho .
Ricardo Regis da S. Teixeira Fisioterapia Supervisdo de Estagio X UNIFESP Fisiologia do 800,00. 40 320,00 08/2001 12/2002
Exercicio
Tatiana da S. H. Vieco Adm. Adm. Sistema de . X PUC-SP Ag. Valor aos 616,38 50SL/M | 90,00 01/2001 06/2002
Informagio Negbcios sites
Vivian Patricia G. Pereira Direito P. Civil X Univ. de Novas Familias 1.100,00 100 1.100,00 10/2000 12/2002
Coimbra Adotivaseo
Interesse da
Crianga.

PUC Direito 05
S.Social 01
ADM 02
UNIP ADM 01
MACKENZE Fisioterapia |01
UNG C. Contabeis |01
UNIFESP Fisioterapia |01
UNIV. COIMBRA | Direito 01




Docentes — Cursos Externos — Doutorado

Ivone Pereira da Silva S. Social Praticas no Servigo X PUC Estudos 828,44 X 12/1998 03/2003
Social Assistenciais a
Idosos e Dep.
SP
Luiz Carlos P. de Souza Adm. Adm. Produgfio e TGA X PUC Interdici. No 828,43 70 579,90 | 01/2000 01/2003
Desenvolvi-
mento
Marcelo * Treff Adm. Adm. RH X PUC - | Mudangas Tec. | 841,78 70 564,62 | 02/2000 02/2004
de R.H. .
Ricardo Bitun Direito Sociologia Juridica e X PUC Violéncia na 827,27 40 330,90 | 05/2001 12/2005
Int. Pesquisa -
Sergio Luiz de S. Vieira Ed. Fisica | Sociologia da Educagéo X PUC Da Freguesiaa | 841,78 70 607,04 | 01/2000 11/2002
e Desportos Globalizagfio

] 4
PUC S.Social 01

ADM 02
Direito 01
Ed. Fisica |01




Mestrado - Interno

St

Arismar Almeida Monteiro A deﬁhi:: 492,28
Sandra Regina P. Lebre Adm, |F. Adm. v A definir 492,28 [ 100 49228 | 09/1998 09/2001 orientagéo | todos cursados | - -
Viviane Lorena Buttros Adm. [F.Adm. v PERDEU O PRAZO. 492,28 100 {492,28 | 04/1998 04/2001 ~ todos cursados | -- -
Amadeu Virolli Netto Adm. | Adm. Vi A definir 492,28 |50 |246,14 | 02/2000 02/2003 Cursando | Cursadas 11113 |~ -
: Mercado- 02113
{bgica
Ménica Helolsa Vasques Adm. | Mateméti- ] A definir 492,28 20 {9845 02/2000 0212003 Cursando | Cursadas 1113 |~ -
ca . 02/13
Financelra ?
Sergio Luiz Conti Adm. :‘:ec:rlabnI v Anélise dos clusters no "Circuito das Malhas". 49227 |60 |29536 |04/1998 04/2001 orientagéo | todos cursados | 21/08/2001 -
ontabill-
dade
Wagner Pagliato Adm. gonit. I PERDEU O PRAZO. 492,27 |60 [29536 | 08/1996 08/1999 - todos cursados | - -
ociale
Amblental :
Wanderley Gongalves Adm. Eeorlla ‘ v A definir 492,27 |60 [29536 | 09/1998 09/2001 orientagdo | todos cursados | - -
conimica 5
Innocencio H. Damanto Adm. ISlStde!mas 10 PERDEU O PRAZO. 492,27 |60 [29536 [ 08/1997 08/2000 - todos cursados | - -
rradiantes
Gino Bachega Filho Adm. | Prog. ] PERDEU O PRAZO. 492,27 |60 |29536 |08/1997 08/2000 - todos cursados | - -
Comput. i e
Obed da Silva Ribeiro Adm. 2Islema v Fungéo do Operador Logfstico nas tarefas de 492,28 (60 [29536 | 04/1998 04/2001 orientagdo | todos cursados | 06/06/2001 -
om. importagGes. . .
Exterlor mporagaes
: Leg. A atratividade econémica da reciclagem de 492,28 60 129536 04/1998 04/2001 orientagdo | todos cursados -
Carmine Cusato Fitho - Adm, | Aduanelra IV | poliestireno polipropileno na cidade de Séo Patilo: 22/05/2001
Tributarla um estudo ds caso.
Carlos Rubens Zacarias Educ. v A definir 387,25 100 | 387,25 03/1999 03/2002 orientagdo | todos cursados | - -
Carmen Verdnica S. Argarete Educ. v A definir 387,25 60 |232,35 03/1999 03/2002 * * - -
Eduardo Fonseca Neto Educ. v A definir 387,25 100 | 387,25 [ 03/2000 03/2003 orientagdo | fodos cursados | - -
Silvia G. de Almeida Educ. v A definir 387,25 [40 [154,90 | 03/2000 03/2003 orientagdo | todos cursados | -- -
Celso Luiz Bastos Educ. | Praticade v A definir 387,25 |60 [232,35 |03/1999 03/2002 orientagdo | todos cursados | - -
Ensino .
Médio
Maria Fernanda Meira Educ. | Lingua il A definir 387,25 |60 |23235 [03/1998 03/2001 orientagdo | todos cursados | - -
Inglesa
Neide Aparecida M. Lopes Educ. Inlst. M A definir 38725 [60 [23235 |03/1998 03/2001 - -
Direlto
Publico
Rinaldo Di Schiavi Educ. Iéltfud. I A definir 38725 |60 [23235 |03/1998 03/2001 arientagdo | todos cursados | - -
omput. .
Elizabeth Braga Panetta Educ. | Didética Vi A definir 387,25 25 96,81 03/2001 03/2004 Cursando | Cursadas 03/05 | - -
02/05 ]
Silvana Alexandra D. Carlini Educ. | Lingua Vi A definir 38725 |35 113553 | 03/2001 03/2004 Cursando | Cursadas 03/05 | -- -
Inglesa 02/05
Elza Soares Santos Educ. FE’rétIlca de Il A definir 387,25 |60 ]23235 |03/1998 03/2001 orientagdo | todos cursados | - -
nsino
Diamantino F. Trindade Educ. | Bioquimica v A definir 387,25 B0 232,35 03/1999 03/2002 orientagdo [ todos cursados | --

—
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Estela Mara Nicolau Educ. gugsrlv. v DESISTENTE 38725 |30 [11617 |- ‘“{" - - -~
staglo Ly .
Jurandyr Gutierrez Bispo Educ. | Bloguimica v Desafios & formagéo inferdiscipliner do professor [ 387,25 |60 |232,35 | 03/1999 ™={-03/2002 orientagéo | todos cursados | -
de quimica.
Mirian Furmankiewicz Educ. Supéerlv. V| Adefinir 38725 |55 21298 |03/2000 03/2003 orientagdo | todos cursados | -
Estéglo
Fayez Tfauni Educ. ﬁléglcla Il A definir 387,25 (60 [323,35 |08/1997 08/2000 orientagdo | todos cursados | -
mblente
Marcus Vinicius Gava Educ. ?eirggbﬁa Il A definir 38725 (60 232,35 |03/1998 03/2001 orientagdo | todos cursados | -
Sergio de Souza Pinto Educ. v A definir 38725 |60 ([232,35 {03/1999 03/2002 orientagdo | todos cursados | -
Marcia Carneiro de Freitas Educ. gisl(gn'a do It A definir 387,25 (100 (38735 |08/1997 08/2000 orientagdo | todos cursados | -
ervigo
Social i
A escolha da profisséo/trabalho numa viséo 03/1997 03/2000 orientagdo | todos cursados
interdisciplinar 29/08/2000
Vanderlei Paes Manso Educ. Turma| | Observagéo:
(em | O aluno se matriculou na turmal de
curso) | Administragéo (ago. 1996) mas cancelou em
17/09/1996.
José Vicente Branco Educ. Turmall | Observagdo: 08/1997 08/2000 orfentagdo | todos cursados |
(em | O aluno se matriculou na turma | de :
curso) | Administragdo (ago. 1996) mas trancou em
27/02/1997.
Jodo Alberto Lanfranchi Educ. Turmas | - - - - -
ell Turma IV - cancelado em 30/11/1999.
DES!S-
TENTE
Altair Nascimento de Educ. TurmaV | Cancelou matricula em 17/04/2000. - - - - -
Albuguerque

* aguardando levantamento de notas (revisdo dos professores)

OBSERVAGAO IMPORTANTE:
Os prazos de término para os alunos do Programa de Mestrado em Educag&o estdo prorrogados tendo em vista o projeto enviado & CAPES.

Licenga.

——
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Curso de Medlcina

Quadro 35. Etapas de Implcnfac;ao e Integralizagdo Curricular
Durqgao Minima & anos - Maxima ¢ a qs

-

Observacoes:

[6)] lodas o disciplinas modulares do 1* 0 8" elopo do wuno e redicineg
b)
c)

d

Cuniculo implontado a partle de 2002

A.s olividodes acodémicus complemerntores set@o opcionois em tungdo dos Piarides 1ol
Aselopasda 5°a 12° conespandentes uo inlernalo Mmedico serdo opresentada poslerim menie:

xR LOIHI(’LIU“()S (ISP IR TIN

1° elapa Carga Hordria 2
Teor. Prdl, Tofal?
1.1, Iniciog@o oo Ensino Médico — R 110 40 150
1.2, Farliizoctio & Conshiluicas Ser Humano . 132 a8 180°]
1.3. Processos Melabdlicos . - 132 .48 8
1.4, Pilogiama lnierdlsmphncr de Soude na Comunidade {PISCO) 35 35 0.
Tolal . ) 58
i - 2 el"Pc' e et o o e
1.5, Fungdes Oxgumccs ) 154 58 210
1.4. Elelivo . 44 14 &0
1.7. Relacdo Agenle Hospedeiro e Melo Arnb:enle 154 56 210
1.8. Praticos de Saude Publica 88 32 120
19. Programa |n|eldlSClp||an de Saude na Comumdode {PISCO) 35 35 70
Tofal ) . | §70
. . . 3“ e|upa .
2.1, Saude do Recém-nascido e tactenle o [ DU 1> SR .- N 180
.22, Peicepcdo. Consciéncia e Emogao ol 740t 150
2.3, Piocesso Degeneralivo e Saude do Idoso 154 58 210
24. Programa lnletdnmphnal de. Soude ng Comunldode IPISCO[ R AT .- X S . 70
folal ' T T
: 4° elapa .
2.5, Mulliplicag o Celulov e Carcinogiénese — 154 86 210
2.4. Elelivos . 44 14 40
2.7.Saude da Mulher 132 A8 180
2.8. Manejo Ambiental e Infosicagdes — 88 32 120
29. Progromc Interdisciplinar de Scude o Comunideades {PISCO} 35 35 _10
Tolal . 440
5° glapa . .
3.1. Dor i 154 54 210
3.2, Mcnlleslcgaes Abdomlncls o o 154 54 _..210
'3.3. Manileslacdes da Infecgdo _ 110 40 150
3.4, onglcma Inlendnsmphnor de Saude na Comunidade [PISCO) ) 35 a5 70
lolal 8401
’gS;S‘.'ScOde Mental e Gompotlamentso 88| 32 120
3 IO e i e 1o 40 150
1.8. Processos Consullivos 110 40 150
3.9. Programa |n|erdusc:p|lncl de Soude na Comunldade (PISCO) 35 35 70
Tolal 550
o [ T e e N .» Ve o 7’ sede . - . e pvrame g Ry s s 8T eva mTam s
LAN _na Locomogdo e Apteensdo B _88 32 120
1.2. DislUibios Sensorigis, Molores e da Consciénciu e 1o, 40 150
43, Disturbios Respiraldrios. Dot no Peifo e Edemus 132 48 180
4.4 Programa Inle:dlsmplmor de Saude no Comunidade (PISCO} 35 35 70
Tolnl - i . 520
8° elapa . i
4.5, Dlslurblos Nuinmonols e Maiubollros 88 32 120
4.6, Eletivos .44 18 &0
47. Manilesiacoes Externas das Doencas ¢ laliogenias 110 40 150
4B8. Emergéncias o i e I 110 40 150
49. Programa |nlerduc|phnar de Scude na (,omun {PISCO) © 35 a5 70
Total _ 550
9° & 10° slapa .
5.1. Eslagios obrigalorios rolalivos l. ] 1520
; Hel2ielapa e
6.1 Exlagios obrigalados iotatives - - SR DU (P L)
Tolal do Cutso 7500 h°’°’.

para cleilo o (.umpnnu_nlo de ddependencie
lurnos” coniv patte inlegronie do tnternalo Medico
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ANALISE DO PROJETO PEDAGOGICO DA UNICID
CURSO DE MEDICINA

Na andlise do projeto em quesi@o, considera-se a necessidade da
existéncia das condigdes bdsicas para a proposta de funcionamento de
um curso na metodologia ABP e para um processo de ensino
aprendizagem baseado no construtivismo. Além de verificar a coeréncia e
a consisténcia do discurso inovador frente aos aspectos educaciondis
bdsicos pretendidos, consideram-se as modalidades de ensino, a relagdo
entre’ teoria e prdtica, a infra-estrutura (salas, laboratérios, livros e
periédicos, funcionamento da biblioteca, etc) a composicdo do quadro
docente e o seu preparo ‘para a tarefa a que o curso se propde, e o
sistema de avaliacgo. : .

NGo resta duvida nos fundamentos apresentados pela UNICID que
tem levado vdrias escolas em todo o mundo - e agora no Brasil — a inserir
Novos rumos € mudangas' tanto no processo de ensino aprendizagem
como na conformagdo de um novo perfil de formagcdo médica ao nivel
de graduagdo. A existéncia de uma “network”, as experiéncias
internacionais em PBL, as definicdes de competéncias bdsicas, o perfil
profissiografico e finalmente as diretrizes cumiculares do MEC/CNE s@o
expressdo da nova configuragdo a que a educacdo médica vem
tomando. Em resumo: todos os pressupostos e as justificativas encontram-se
bem arrolados, detalhados e descritos ao longo do projeto pedagdgico
da UNICID.

Entrefanto, se de um lado é louvavel ver os esforcos que a UNICID
vem fazendo para inovar a formagdo médica através de um curso novo,
por outro lado merece uma andilise cuidadosa e clara a percepcdo de
que isso representa e de como ocorerdo as mudancas no contexto
pedagdgico de uma universidade convencional, em particular dos demais
cursos da drea de salde que compartilhardo a mesma infra-estrutura
bdsica e basicamente os mesmos docentes. Assim, percebe-se ao longo
de fodo o projeto a persisténcia de elementos tradicionais — disciplinas,
dicotomia teoria-pratica, etc — que devem ser somados a fim de manter os
principios e as diretrizes a que o projeto se prop®ds. '

SGo exemplos merecedores de uma revisGo os seguinfes aspectos
que evidenciam problemas no projeto pedagdgico:

1. Na moddlidade de ensino a ser adotado, a previsGo de "4 ou 5
conferencias semanais”, de duas horas cada uma (fl 91) bem como a
carga hordria livre para estudos (idealmente de 20 h/s, na 3° etapa cai
para 10 h/s) sugerem pratficas de ensino fradicionais (aulas tedricas) -
pemeando um ensino que se pretende inovar em ABP. Nosso receio de
gque o curso proposto resulte em um "mix" é muito grande,
principalmente porque em diversas partes do projefo hd elementos



claramente dicotomizados entre teoria e prafica (quadro 35, PAgINT,
?6), na definicdo do perfil do docente que deve “demonstrar que
valoriza a disciplina que leciona” (pdgina 154 a 156) além de
“demonstrar que gosta de ensinar’. Um sistema de ensino em ABP ndo
pode conviver com tanta disciplina e aula tedrica, pois frente as
dificuldades inerenfes & implantagdo da metodologia inovadora, o
refrocesso ao tradicional € o caminho mais facil. A ABP ndo é um
sistema convivéncia de disciplinas, sendo docente, em suas indmeras
fungbes O de tutor, de instrutor de praticas — um facilitador da
aprendizagem, ndo necessitando “elaborar um projeto de ensino”
como esta descrito & pagina 162. Ao conirdrio, o que se redliza é algo
bem distinfo: um grupo de docentes vinculados a dreas temdaticas afins
planeja uma unidade educacional servindo-se de uma &rvore temdtica
para sistematizar o alcance, por pate do aluno, dos objetivos
educacionais propostos para aquela unidade;

No essencial, que pese os objetivos educacionais ndo estarem
condizentes com a classificacdo de BLOOM, MAGER E CAGNE, os
mddulos temdticos de 1% a 8? etapa ou semestre do curso estdo bem
organizados cumicularmente. Enfretanto, observa-se que o internato
proposto € muito preocupante, pois ndo se enquadra no perfil
profissiografico proposto ao nivel de uma formacdo graduada. A
proposicdo de formar um médico geral (e ndo um clinico geral) que
impega a busca de uma especializacdo precoce antes da graduacdo
& que justifica intensificar a presenga, a vivéncia e a pratica dos alunos
em servigos ambulatdrios e hospifalares gerais — clinico médico (gerdl),
clinico cirurgido (geral), ginecologia e obstretricia (geral), pediatria
(geral) aléem de prdticas em Satde Coletiva. O infemato proposto —
rodizio tradicional durante o estagio curricular — na maior parte dessa
importantissima fase do curiculo médico é incoerente, pois contradiz as
competéncias e habilidades pretendidas ao nivel de graduacdo
("*meédico geral”, efc) — o que leva a outra quest&o: como a escola vai
assegurar acesso a servicos com caracteristicas requeridas e definidas
para o estagio cumricular;

Quanto ao PISCO, diferentemente dos demais médulos, trata-se de um
modulo horizontal (e ndo vertical como estd descrito). Embora bem
detalhada, essa atividade - na realidade, um treinamento em praticas
de salde - deve ser melhor embasada em parcerias a serem
constituidas entre os docentes e alunos com grupos comunitdrios e
servigos que redlizam atuagdo em diversos niveis de atencdo & sadde
(extrapolando a ag¢do interna das UBS); ‘

Os laboratérios que os alunos vGo freqUentar tem importéncia na

medida em que as prdticas descritas tem que ser coerentes com o

método de aprendizagem proposto para o curso de medicina. Se isso
fica mais claro e evidente com os novos laboratérios que véo ser
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adaptacdo metodolégica para atender as exigéncias da ABP
(anatomia, microbiologia), dando a impressGo da redlizagcdo de
praticas demonstrativas nos moldes de um ensino convencional.

O projeto ndo confempla ainda nenhuma especificidade de um
laboratério de informdtica em sadde - quando € sabido que o uso da
informdtica e da informacdo em sadde sdo essenciais & aquisicdo das
habilidades requeridas para o “aprender a aprender”. Referimo-nos ao
saber se buscar o acesso permanente e constante & informagd&o
técnica e cientifica relevante frente a um problema que o médico se
depara;

No que diz respeito a biblioteca — infra-estrutura indispensavel e de
grande uso na ABP, cujo método estd centrado na busca ativa de
informacdes por parte do aluno — a aquisigdo de apenas 6 (seis)
exemplares para cada tftulo para uso nos primeiros médulos (e apenas
a listagem dos demais titulos) & preocupante. Qualitativamente boas,
quantitativamente é pouquissimo, considerando ainda que ha livros de
uso comum as varias etapas do curso e de serem de uso comum a
varias cursos da drea de salde. Termminais de computadores na
biblioteca devem estar disponiveis aos usudrios, considerando a
freqUéncia e o nimero de consultas (infemet, acesso remoto a outras
bases de dados, etc) cresceram de maneira exponencial na ABP pelas
razoes ja expostas.

No gue diz respeifo ao sistema de avohcg:oo a ser adotado (avolloq:oo
formativa e somativa, paginas 108,109), a avaliagdo do aluno quanto &
aprovacdo e reprovagdo ndo considera a dependéncia em maddulos
teméticos da forma como foi proposta a pdagina 110. A avaliagdo das
atividades do PISCO (pdgina 103) ndo apresenta coeréncia e
uniformidade com o modelo de avdliagdo das oufras unidades
educaciondis, propondo forma s de avaliagdo distintos das avaliagdes
somativas e formativas;

Quadro Docente e Capacitagdo Docente em ABP.

Depreendemos que o curso de medicina vai langar mdo ao menos na
fase inicial de implantagdo, de docentes que ja estGo em exercicio em
dreas bdsicas nos outros cursos e que vdo redlizar capacitagdo bdsica
em ABP para novas praticas pedagdgicas.

Além das dificuldades inerentes a temas ou abordagens inteiramente
novas no projeto pedagdgico proposta — caso da Comunicagdo e do
PISCO, por exemplo — questionamos se a vastissima relacdo que define
o perfil do decente do curso de medicina, bem como o perfil e a
funcdo do professor —tutor (que além de tutor vai desempenhar fungdo
de planejador de médulos, de instrutor de laboratério de habilidades,
etc) em que serdo alcangados mediante um programa de
Capacitagdo Basica de Tutor (156 horas) em vastissimos temas como
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curriculo, grupo tutorial, avaliagdo em ABP, planejamento e objetivos '
educacionais do maédulo, ensino de habilidades, PISCO, medicina
baseada em evidéncias, comunicagdo em salde, etc. esta
capacifacdo parece-nos uma listagem de farefas e atividades para
montagem dos primeiros médulos do curso, sendo muito mais um
freinamento em servico para grupos diferentes de docentes, e
insuficiente para a capacitagdo de um corpo docente para exercer a
ABP. O fato de inexisti, desde inicio da capacitagdo, docentes
vinculados a dreas clinicas é outra fragiidade do projeto, pois & sabido
que em ABP a dicotomia bdsica-clinica é superada desde o segundo
maddulo e acompanha fodo o curso.

Pelos aspectos apontados, € ao mesmo fempo em que ndo vimos no

processo que andlisa a autorizagdo de funcionamento de um curso de
medicina em ABP os documentos relativos aos servigos de satde (lisfagem -
como locais de estagio) descrevendo o vinculo que vao estabelecer com
o ensino (contrato, convénio ou acordo; preparo de preceptores e
natureza de vinculo que terdo com o curso), julgamos ser necessario uma
nova visita a UNICID para mais esclarecimentos.

Brasilia, 27 de maio de 2002

Professor Mourad Ibrahim Belaciano Maria Rita Novaes

Professora Regina Stella



