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RESUMO

Introducéo: Profissionalismo € definido como um conjunto de valores e compromissos
compartilhados que os profissionais devem exercer em beneficio do individuo e da comunidade. Na
area de saude, deve servir para garantir que os praticantes sejam dignos da confianga concedida a
eles pelos pacientes. O profissionalismo trabalhado com os alunos ainda na graduacéo de medicina
€ de fundamental importancia para formacdo de médicos profissionais, sendo evidente a
necessidade de incorpora-lo na educacdo. Objetivos: Avaliar o conhecimento, atitude e
comportamento em profissionalismo na graduacéo pelos estudantes de medicina da Faculdade
Pernambucana de Saude (FPS). Métodos: Foi realizado um estudo de corte transversal na FPS
com os estudantes do curso de medicina. Os alunos foram convidados a participar do estudo via
Whatsapp, recebendo link para acesso do Processo de Consentimento Livre e Esclarecido (PCLE)
e questionario da pesquisa. Aplicou-se um questionario com assertivas agrupadas em 3 dominios:
conhecimento, atitude e comportamento e respostas tipo Likert. Foram calculados o ranking médio
e alfa de Cronbach. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da FPS.
Resultados: Participaram 116 estudantes, com média de idade de 23 (DP= 3,94) anos. Os alunos
concordaram que € importante durante a graduacgéo a elaboracgéo de projetos voltados para reflexao
critica e formacdo humanistica do médico (RM=4,9), bem como aperfeicoar a comunica¢cdo com o
paciente (RM=4,7). Compactuaram, também, em utilizar jaleco e sapatos fechados nos cenarios de
pratica (RM=4,6) e compartilhar fotos e casos de pacientes apenas entre médicos e estudantes
(RM=4,4). Os participantes ndo concordaram nem discordaram que a graduacgéo deixa a desejar na
formacao profissional e ética (RM=3,0) e que seria aceitavel utilizar trajes relacionados a times de
futebol, politicos e entidades religiosas no cenario da graduacdo (RM=3,0). Em contrapartida, os
alunos discordaram que testes cognitivos séo suficientes para avaliar sua capacidade profissional
(RM=1,8), e que é admissivel tirar fotografias com pacientes em ambiente de saude, desde que
autorizados pelo mesmo (RM=2,4). Concluséo: Os resultados do presente estudo indicam que o
nivel de conhecimento, atitude e comportamento dos estudantes de Medicina sobre
profissionalismo esta satisfatdrio, porém mais atencéo deve ser dada a formacgao neste campo.
Palavras-Chaves: Profissionalismo; Estudantes de Medicina; Educacdo de Graduacdo em

Medicina



ABSTRACT:

Introduction: Professionalism is defined as a set of shared values and commitments that
professionals must exercise for the individual and community benefit. In the health area, it should
serve to ensure that practitioners are worthy of the trust granted to them by patients. The
professionalism worked with the students in medicine graduation is of fundamental importance for
the training of professional physicians, being evident the need to incorporate it in the process of
education Objectives: To evaluate the knowledge, attitude and behavior in professionalism in
graduation by medical students from Faculdade Pernambucana de Saude (FPS). Methods: A cross-
sectional study was carried out in the FPS with the medical students. The Students were invited to
participate in the study via Whatsapp, receiving a link to acess the Processo de Consentimento Livre
e Esclarecido (PCLE) and the survey questionnaire. A questionnaire with assertives grouped in 3
domains was applied: knowledge, attitude and behavior and likert-like answered. The average
ranking and alpha of Cronbach were calculated. The research was approved by the Research
Ethics Committee of FPS. Results: 116 students participated, with an average age of 23 (PD=3.94)
years. The students agreed that it is important during graduation to elaborate projects aimed at
critical reflection and humanistic formation of the physician (MR=4.9), as well as to improve
communication with the patient (MR=4.7). They also agreed in wearing lab coats and closed shoes
in practice scenarios (MRI=4.6) and sharing photos and cases of patients only between doctors and
students (MRI=4.4). The participants did not agree or disagree that graduation leaves something to
be desired in professional and ethical formation (RM=3.0) and that it would be acceptable to wear
clothing related to soccer teams, politicians and religious entities in the graduation scenario
(RM=3.0). On the other hand, students disagreed that cognitive tests are sufficient to evaluate their
professional capacity (MR=1.8), and that it is admissible to take photographs with patients in a health
setting only if they are authorized to do so (MR=2.4). Conclusion: The results of this study indicate
that the level of knowledge, attitude and behavior of medical students about professionalism is
satisfactory, but more attention should be given to training in this field.

Key-words: Professionalism; Medical Students; Undergraduate Medical Education



INTRODUCAO

Profissionalismo é definido como um conjunto de valores e compromissos compartilhados
que os profissionais devem exercer como: compaixao, justica, honestidade, respeito, altruismo e
servico.! Na &rea da saude, o profissionalismo é visto como conjunto de competéncias, que incluem
desde o uso cauteloso e correto da comunicagéo, do conhecimento, das habilidades técnicas e do
raciocinio clinico &s emocdes e valores éticos em beneficio do individuo e da comunidade.? Assim
sendo, profissionalismo deve servir para garantir que 0s praticantes sejam dignos da confianca
concedida a eles pelos pacientes e o publico. O profissionalismo exige que profissionais de saude
trabalhem em equipe, prontos, dispostos e capazes de se unir para definir, debater, declarar,
distribuir, e reforgar as competéncias compartilhadas e os valores éticos que devem guiar o trabalho
médico.?

O profissionalismo trabalhado com os alunos ainda na graduacdo de medicina é de
fundamental importancia para formacao de médicos profissionais. InUmeros estudos corroboram a
necessidade de identificar, desde cedo, os lapsos no profissionalismo e sua correlacdo com futuras
mé condutas. 2 E evidente a necessidade de incorpora-lo na educacéo tanto para melhor relagéo
médico-paciente, quanto para propria seguranca profissional do médico. No Reino Unido, por
exemplo, o Conselho Geral de Medicina disponibiliza um guia referente a sancbBes de
comportamento ndo profissional para as faculdades.® Fornecer experiéncias de aprendizagem
explicitas no profissionalismo é apontada como forma de promover o desenvolvimento profissional
dos estudantes. Diversas estratégias sao utilizadas para promocao do profissionalismo que vao
desde cerimfnias isoladas de iniciacédo e orientacdo ao curso meédico, a exemplo da cerimbnia do
jaleco branco, como cursos sequéncias ao longo da graduagéo. °

E importante para a formacdo de um bom profissional médico que os aspectos de
profissionalismo sejam trabalhados desde o periodo relatado como pré-médico, ao longo da escola
médica e seguidos através da educacdo médica continuada, preparando, educando e sustentando
padrbes profissionais a serem consolidados durante a pratica clinica dedicada ao cuidado com os
pacientes.!'2 Contudo, as estratégias utilizadas para o ensino do profissionalismo nem sempre sdo
adequadas.

Existem véarias maneiras de estudar o profissionalismo. Uma delas é a Teoria do
Comportamento Planejado (TBP), através da qual tenta entender as condutas néo profissionais dos
estudantes de medicina, correlacionando o comportamento final (comportamento real) do estudante
com a intencdo de realizar o comportamento. A intengdo, por sua vez, € influenciada por 3
parametros: atitude, normas subjetivas e o comportamento percebido.*

O profissionalismo médico abrange uma gama de aspectos, entre elas a maneira como se
comportar. Nesse sentindo, durante os primeiros anos de faculdade, o profissionalismo esta
presente, por exemplo, na forma como o individuo se porta diante dos laboratérios, especialmente

o de anatomia. O processo de estar em contato com cadaveres, por exemplo, pode induzir o aluno



a refletir questdes como mortalidade humana e sua responsabilidade diante da vulnerabilidade do
falecido, prezando pelo seu respeito.’® Isso permite que haja uma oportunidade para os estudantes
de medicina adicionarem uma abordagem mais humanistica aos seus estudos.®1’

Uma situagcdo que envolve aspectos do profissionalismo ainda observada na graduacédo
médica é o fato de os estudantes ndo receberem instru¢cdes sobre a maneira mais adequada de se
vestir no cenario de pratica clinica. Esse fato acaba permitindo que os préprios alunos deduzam a
melhor forma de se vestir, que nem sempre é a mais adequada’®. Nesse sentindo, a forma como
os alunos de medicina se vestem é de extrema importancia, jA que pode influenciar na relacédo
médico-paciente. Os pacientes consideram importante o traje utilizado pelo estudante, a medida
gue permite passar maior confiabilidade. Eles preferem que estejam vestidos de jaleco e com
roupas mais claras, dando maior confianga e aspecto de limpeza.'®

Outro ambito do profissionalismo médico é a maneira como o estudante se porta diante do
paciente. Considerando-se viver em meio a sociedade contemporanea, em que se observa cada
mais vez o advento da tecnologia em varios aspectos, como na area médica, o uso de smartphones
estdo cada vez mais presentes em ambientes de pratica clinica. Ndo se sabe, no entanto, se a
utilizacdo dos celulares e outros meios de tecnologia mével pelos estudantes de medicina na pratica
hospitalar os auxilia ou atrapalha. Uma pesquisa realizada em 2013 com 96 alunos de medicina de
Toronto constatou que 93% afirmaram que o uso do smartphone pessoal na pratica clinica os
auxiliam, tornando-os mais eficientes, de modo a garantir melhor atendimento ao paciente. Além
disso, 59% dos estudantes relataram aprender sobre as formas corretas e incorretas de usar o
celular pessoal para realizar a comunicacdo de informagfes a respeito de um determinado
paciente.!®

Entretanto, o que se observa na pratica é que a utilizacdo da tecnologia mével no ambiente
hospitalar muitas vezes pode ser interpretada pelos pacientes como uma atitude nao
profissional.?’ Ao atender o celular ou responder uma mensagem durante a consulta, os estudantes
e médicos podem ser vistos como rudes.?! Nesse sentindo, torna-se imprescindivel a insercédo de
instrucdes sobre a utilizacdo de tecnologia mével, por meio da aprimoracéo do curriculo das escolas
de medicina, visando que os alunos aprendam onde, quando e a maneira apropriada de usar
smartphones pessoais no cenario de pratica clinica. Dessa forma, tais ensinamentos abordariam
questdes do profissionalismo que podem aparecer com 0 uso crescente de tecnologia movel no
cenario de pratica clinica.?

Apesar da existéncia de insuficiéncias no ensino do profissionalismo médico e na adequada
assisténcia aos seus pacientes, envolvendo aspectos éticos e humanitarios, uma das principais
dificuldades na aplicagédo do ensino do profissionalismo na graduacédo € a conduta nao profissional
por alguns médicos educadores.?” Muitas vezes o atendimento adequado aos pacientes é
prejudicado em troca de um padrdo de eficiéncia e produtividade entendida, erroneamente, como
comportamento profissional.?>?* S3o0 exemplos de desvio de conduta profissional: violar a

confidencialidade do paciente, desrespeitar outros médicos e especialidades, desconsiderar



regulamentos hospitalares e até mesmo colocar pacientes em risco ou em situagbes
desconfortaveis, tratados sem respeito a sua dignidade.?® Além dos prejuizos ao paciente, a
formacdo dos estudantes também é prejudicada pela postura ndo profissional dos docentes nos
cenarios de graduacgéo. Todas as més condutas prejudicam o aprendizado e a formagé&o profissional

do académico em medicina e promove reflexo na sua postura e pratica clinica futura. 2°



METOLOGIA

Realizou-se um estudo de corte transversal a fim de avaliar a opinido dos estudantes de
medicina da Faculdade Pernambucana de Salde (FPS) sobre conhecimento, atitude e
comportamento no ambito do profissionalismo na graduacdo. A populagédo alvo compreendeu os
alunos matriculados no curso de medicina da Faculdade Pernambucana de Saude (FPS), no
periodo de agosto de 2019 a setembro de 2020. Anteriormente ao inicio da coleta, foi realizado um
estudo piloto com 20 estudantes do curso de psicologia, obtendo um alfa de Cronbach >0,7.

Os participantes elegiveis receberam um link para acesso do PCLE e o questionario da
pesquisa via e-mail e WhatsApp. ApGs concordarem em participar do estudo, foi assegurado o
anonimato através de desvinculagdo com e-mail e identificacdo pessoal.

As assertivas do instrumento de opinido foram retiradas e adaptadas a partir do Manuais da
FPS de 2019 (laboratérios, ambulatorios e atividade em atencao primaria), do Conselho Federal de
Medicina e da Escala para Avaliar Atitudes de Estudantes de Medicina®. A primeira parte do
questionario compreendeu informagdes sociodemograficas. A segunda parte foi composta de 26
itens, agrupadas em 3 dominios: conhecimento, atitude e comportamento.

Os dados do LimeSurvey versao 3.17.3 alimentaram uma planilha Excel que foi usada para
analise estatistica através programa Epi-info versdo 3.5.3. Para as variaveis categoricas, foram
construidas tabelas de distribuicdo de frequéncia, com os respectivos intervalos de confianca e o
teste de qui-quadrado para comparacdo de proporcdes. Para as varidveis continuas foram
realizadas as medidas de tendéncia central calculando-se média e desvios-padrdo e teste t de
Student ou Kruskal Wallis quando adequado. Para verificacdo da for¢ca da associacao foi adotado
um nivel de significancia inferior a 5%. Para o questionario de opinido foram calculados o ranking
médio e o alfa de Cronbach do instrumento em que se obteve o resultado de 0,6.

A pesquisa respeitou a Resolug¢do 510/2016 do Sistema Comité de Etica em Pesquisa (CEP)
/Comiss&o Nacional de Etica em Pesquisa (CONEP) e foi aprovada pelo comité de ética da FPS
com CAAE: 24138919.9.0000.5569, sendo iniciada apés a sua aprovacao.



RESULTADOS

A amostra compreendeu 116 participantes validados. De acordo com os critérios de inclusdo do
guestionario, 3 participantes foram excluidos. Dentre os participantes elegiveis ao estudo do 1° ao
12° periodo do curso de Medicina responderam ao questionario 59 (50.8%) estudantes do 10°
periodo, 23 (19.8%) estudantes do 8° periodo e 9 (7.7%) do 2° periodo. A distribuicdo dos demais
estudantes, que responderam ao questionario, e seus periodos encontra-se na Tabela 1. Dentre 0s
estudantes participantes, 21 (18.1%) realizaram um curso superior prévio. A amostra compreende
82 (70.6%) participantes do género feminino e 34 (29.3%) do género masculino, sendo 112 (96.5%)
residentes do municipio de Recife, Pernambuco. A média de idade dos participantes é de 23 anos
e o intervalo interquartil entre 18 — 40 anos. Demais dados sociodemograficos a respeito dos
participantes encontra-se na Tabela 1.

Considerando a avaliacdo no dominio conhecimento (Tabela 2), a maioria dos participantes
da pesquisa consideraram ser importante que a faculdade elabore projetos voltados para reflexdo
critica e formacdo humanistica do médico (RM=4.9) e acreditam que o aperfeicoamento de se
comunicar com o paciente deve ser aprendido durante a graduagdo médica (RM=4.7). Os alunos
nao discordam nem concordam que a graduagdo em medicina deixa muito a desejar na formacao
profissional e ética (RM=3;0). A grande maioria dos estudantes também discorda que a nota nos
testes cognitivos, durante a graduacao € suficiente para avaliar a capacidade profissional dos
estudantes (RM=1.8).

Em relacdo a opinido sobre atitude frente ao tema profissionalismo, os estudantes
concordaram com a grande maioria das assertivas levantadas no questionario. Muitos concordam
gue na graduacdo, é importante promover encontros/atividades entre os diversos cursos da area
de saude para construir a base de um bom relacionamento interpessoal na vida profissional
(RM=4.6) e que a opinido de todos os membros de uma equipe interprofissional tem importancia e
deve ser levada em consideracdo nas tomadas de decisdo (RM=4.8). Sobre a atitude profissional
frente ao paciente, a maioria dos estudantes considera como uma boa pratica fornecer todas as
informacdes necessarias para um paciente de maneira que seja de facil entendimento pelo mesmo
(RM=4.8) assim como registrar todas as informacdes a respeito de um paciente de maneira legivel
e de facil entendimento por outros profissionais (RM=4.9). E valido ressaltar que a maioria dos que
responderam ao questionario discordam da afirmativa “quem n&o cola ndo sai da escola” (RM=1.4).
Demais padrées de respostas que foram abordados no questionario sobre atitudes relacionadas ao
profissionalismo se encontram na Tabela 3.

A respeito do dominio comportamento, nota-se que a maioria dos estudantes considera
importante a utilizacdo de jaleco com identificacdo e sapatos fechados nos cenérios de prética
(RM=3.5). Os participantes também concordam em permitir o compartilhamento de fotos/casos de
pacientes, desde que autorizados, apenas entre os médicos/estudantes e com objetivo de discutir
o caso (RM=4.4). O uso de palavras de tom pejorativo no ambiente académico e em todos 0s seus

cenarios de atuacao é considerado um comportamento inadequado (RM=4.5) para a maioria dos
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estudantes participantes, assim como ser pontual e assiduo (RM=4.9) seria um importante
comportamento profissional. Ainda sobre comportamento profissional, infere-se que a maioria dos
participantes do questionario discordam da utilizacdo de trajes e acessoérios que destoam da
realidade do cenério de atuacdo em que o estudante se encontra (RM=2.2). Pode-se inferir também,
como observado na Tabela 4, que os estudantes ndo concordam nem discordam em relagdo ao
comportamento de comer durante as tutorias (RM=3.0) e utilizacdo de trajes relacionados a times

de futebol, politicos ou entidades religiosas nos cenarios da graduacéo (RM=3.0).
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DISCUSSAO

Com objetivo de avaliar a opinido dos estudantes de medicina acerca do profissionalismo na
graduacao, o presente trabalho analisou um total de 116 estudantes da faculdade pernambucana
de saude — FPS. Em relacdo ao perfil dos participantes do estudo, ha predominio do sexo feminino,
com média de idade de 23,7 anos. Poucos estudantes moram sozinhos e a maioria dos pais tem
ensino superior completo. Esse perfil € condizente com o perfil dos estudantes de medicina de
outros estados da federacéo e paises.

Nos ultimos anos, o profissionalismo na graduacdo de medicina vem se tornando foco de
discussdo e pesquisas, com objetivo de formular o melhor mecanismo para desenvolver nos
estudantes as habilidades profissionais consideradas adequadas no mundo médico. Trabalhos
anteriores ja demostraram que a compreensao dos alunos de medicina sobre o profissionalismo
melhora e evolui ao longo do tempo por meio da autorreflexdo, experiéncia e vivéncia da pratica
médica. 2728

Acerca do dominio de conhecimento, a maior parte dos estudantes (82,6%) concordam que as
avaliacGes cognitivas ndo séo suficientes para avaliar a capacidade profissional. Esse dado vai de
encontro com varios outros estudos que questionam a maneira de avaliagdo tradicional dos alunos
de medicina. Entretanto, 12% dos estudantes ainda acreditam que um teste cognitivo por si s6 ja é
suficiente para avaliar o aprendizado, mostrando que nem todos os alunos compreendem ser
necessario uma avaliacdo abrangente, que deve cobrir varias habilidades, competéncias e
caracteristica pessoais em seus diferentes dominios, e ndo ficar restrita apenas a avaliagdo
cognitiva. ?°

Outro ponto importante presente na avaliagdo dos estudantes diz respeito a importancia da
autoavaliacdo e chama atencéo o fato de que um quarto dos estudantes ndo acham necessario e
nao acreditam que essa ferramenta reflita com fidelidade as limitacdes e dificuldades dos mesmos.
Na perspectiva de formagcdo médica, a literatura destaca a importancia da habilidade de identificar
as competéncias adquiridas, a fim de desenvolver uma pratica médica segura.®® Portanto, a
autoavaliacdo € uma maneira eficiente de envolver o individuo em um processo interativo,
promovendo a responsabilidade pessoal para atingir os objetivos de aprendizagem. A capacidade
de autoavaliagdo ou a percepgdo do desenvolvimento da prépria curva de aprendizado forma
estudantes com um maior leque de competéncias 3!, por oportuniza-los a identificar e melhorar
conhecimentos, habilidades e atitudes nos desempenhos mais fragilizados.

N&o s6 é papel do discente a busca ativa pelo conhecimento cientifico continuo, como é dever
da faculdade fomentar projetos voltados para reflexdo critica e formacdo humanistica para
construcdo de um profissional completo. Em nossa pesquisa, 93,9% dos entrevistados concordam
que é dever da faculdade incentivar esse lado da formacdo, seja por meio de projetos
extracurriculares ou fomentacdo de debates entre estudantes e professores. Entretanto, quase
metade dos entrevistados (41%) acham que a graduacao deixa muito a desejar na formacao ética

e profissional, o que talvez seja um reflexo dos avancos cientificos e tecnolégicos que contribuiram
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para o distanciamento da visdo holistica da medicina em favor de uma medicina
compartimentalizada, segmentada, centrada na doenca. 32

Outro dominio da atual pesquisa foi no @mbito de atitudes consideradas profissionais. Dentre
elas, chama atencdo o fato de que 76,7% dos estudantes acreditam que existe um clima de
competicdo desde a graduacdo. Esse ambiente de competitividade, ndo sé dificulta a troca de
conhecimento e experiéncias como também aumenta os indices de estudantes de medicina que
adoecem psicologicamente. Apesar disso, maioria dos estudantes (90,5%) acham importante que
a faculdade promova encontros/atividades entre os cursos de salde para se construir a base de um
bom relacionamento interpessoal na vida profissional.

Em relacado a pratica de filar em provas, 6% concordaram com a frase “quem n&o cola n&o sai
da escola”, revelando um comportamento antiprofissional que pode refletir em atitudes médicas
futuras. Paises que apresentam altos indices de alunos “colantes” sdo, em sua maioria, 0s mesmos
que apresentam problemas com corrupgéo. 33

Um outro ponto que chama ateng&o sobre a atitude profissional no meio médico diz respeito
ao registro das informacdes do paciente de maneira clara e legivel. O presente estudo aponta que
0s estudantes ja possuem a percepcdo ainda na graduacdo de que a escrita legivel e de facil
entendimento tanto pelos pacientes como por outros profissionais é considerada uma atitude
profissional. Ou seja, vai de encontro com o Codigo de Etica Médica, artigo 39 do capitulo 3, na
gual é vedado ao médico receitar ou atestar de forma secreta ou ilegivel.

Sobre a aparéncia do profissional médico, chama atencéo o fato de 5% dos entrevistados nédo
concordarem que € importante utilizar jaleco com identificacdo e sapato fechado no cenario de
pratica e 20,6% nao acharem necesséario o uso de trajes adequados no campus da Faculdade.
Quando questionados sobre a utilizac&o de trajes relacionados a time de futebol ou religiosidade os
estudantes ficaram bastante divididos, com 38,7% ndo achando aceitavel a utilizacdo e 41,3%
considerando um comportamento adequado. Um estudo realizado no Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto aponta que a aparéncia do médico € um elemento
importante para identificacdo e estabelecimento de uma relagdo médico paciente satisfatoria.®*. E
evidente que a utilizacao de traje adequado deve ser estimulada durante toda graduacéo, em todos
0S cenarios, para que o0s estudantes internalizem tal comportamento e reproduzam enquanto
médicos.

Apesar desses dados sugerirem fortemente que a aparéncia é importante, a atitude e o
comportamento demonstrado pelo profissional durante a consulta sdo fatores realmente
determinantes para avaliacdo final do cuidado recebido.* No presente estudo, apenas 7,6% dos
entrevistados ndo concordam que o uso do celular durante a consulta médica interfira na imagem
do médico e na relacdo médico/paciente. Tal dado revela que a maior parte dos estudantes ja tem
conhecimento sobre o impacto negativo que o uso do celular na consulta médica pode gerar na

construcdo da relacdo médico-paciente. *°
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A preocupacdo sobre aspectos bioéticos da privacidade do individuo e da privacidade dos
dados de seus atendimentos é crescente no meio médico. Chama atencédo no estudo que 30,9%
dos estudantes acreditam poder tirar fotos com pacientes em ambiente de trabalho desde que
autorizado pelos mesmos e em relacdo ao uso da imagem do paciente para fins didaticos 36,3%
ndo acreditam ser necessério obter um termo de consentimento livre e esclarecido do individuo
guanto a destinacdo dessa imagem, revelando que ainda existem uma grande quantidade de
estudantes que ndo possuem conhecimento adequado sobre o direito-dever de sigilo na protecéo
dos pacientes, uma vez que a orientacdo € que os profissionais ndo publiquem fotos com legenda
escrito “autorizado pelo paciente” nem mesmo foto do colaborador utilizando a logomarca da
instituicao, e em caso de uso da imagem do paciente para fins didaticos seja obtido o consentimento
livre e esclarecido do individuo quanto a destinacdo dessa imagem?3®

Nota-se, portanto, que a compreensdo dos estudantes de medicina sobre profissionalismo
melhora e evolui ao longo do tempo. O comportamento inadequado do aluno durante a graduacao
se perpetua na vida profissional, influenciando suas condutas em sua futura carreira. Dessa
maneira, ressalta-se a importancia da introducéo de aspectos de profissionalismo desde o inicio da

graduacdo, visando a formacéo de médicos conscientes de suas atitudes e comportamentos.



14

CONCLUSAO

Em sua grande maioria, os estudantes de Medicina, ainda na graduacao, apresentam nivel
de conhecimento, atitudes e comportamentos em prol do profissionalismo na vida académica e para
o futuro profissional. Contudo, mais atencédo deve ser dada a formacdo neste campo visto 0s
beneficios nas relagbes interpessoais no ambiente profissional e a melhor qualidade da assisténcia

oferecida aos pacientes e publico.

SUGESTOES

Faz-se necesséario o exercicio dessa habilidade nas situagbes praticas e atividades
académicas diarias. Atitudes e comportamentos a serem aplicados na carreira profissional devem
ser aperfeicoados desde a graduacdo, atraves da inclusdo de mais debates e projetos curriculares
gue evolvem a teméatica abordada no estudo, como atividades de extensao que envolvam os varios
niveis da graduacéo e também outras areas de formagdo em saude, além da Medicina.

Dessa maneira, pensou-se na elaboracdo de um E-book, revisado periodicamente, com
orientacdes acerca do profissionalismo na graduagdo médica, a fim de auxiliar e guiar os
estudantes, ja que todas as mas condutas prejudicam o aprendizado e a formacao profissional e
promove reflexo na sua postura e prética clinica. Dessa forma, serd possivel a formacédo de médicos

conscientes de suas atitudes e comportamentos.
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Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas dos estudantes de medicina participantes do estudo
sobre conhecimento, atitude e comportamento em Profissionalismo na Faculdade Pernambucana

de Saude, 2020.

VARIAVEIS ESTUDANTES (n=116)
n %

Género

Feminino 82 70.6

Masculino 34 29.3

Raca/Cor

Branco 79 68.1

Preto 5 4.3

Amarelo 2 1.72

Pardo 30 25.8

Indigena 0 0

Residéncia

Mora em RMR 112 96.5

Fora da RMR 4 3.4

Periodo

1° 3 25

20 9 7.7

30 4 3.4

40 0 0

50 1 0.8

6° 6 5.1

7° 4 3.4

8° 23 19.8

100 59 50.8

12° 6 5.1

Relacionamento

Presente 61 52.5

Ausente 55 55.4

Mora Sozinho 13 11.2

Sim 103 88.7

Nao

Religido 55.1

Possui 64 44.8

N&o Possui 52

Uso de Alcool

(dltimos 6 meses)

80.1

Usou 93 30.1
Raramente 28 47.3
Eventualmente 44 225
Frequentemente 21 19.8

N&o usou 23

Uso de Drogas llicitas (Ultimos

6 meses)

Usou 26 22.4
Raramente 17 65.3
Eventualmente 6 23
Frequentemente 3 11.5

76.7

N&o usou ?9 0.8

N&o Respondido
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Grau de Escolaridade Materna

Sem escolaridade 1 0.8
Fundamental Incompleto 0 0
Fundamental Completo 1 0.8
Médio Incompleto 2 1.7
Médio Completo 7 6
Superior Incompleto 13 11.2
Superior Completo 92 79.3
Grau de Escolaridade Paterna
Sem escolaridade 1 0.8
Fundamental Incompleto 2 1.7
Fundamental Completo 1 0.8
Médio Incompleto 2 1.7
Médio Completo 14 12
Superior Incompleto 7 6
Superior Completo 88 75.8
1 0.8
Curso Superior Prévio
Sim 21 18.1
N&o 95 81.9

Tabela 2. Avaliacdo do conhecimento em profissionalismo dos estudantes de medicina da FPS

participantes do estudo, 2020.

RESPOSTA
n (_%)
CONHECIMENTO DPI DPr NDNC CPr CPI RM ALFA
A auto avaliagdo é
atil ao longo da
graduacdo médicae 12 17 11 49 27 35 0.6
reflete com (10.3) (14.6) (9.4) (42.2) (23.2)
fidelidade as
limitagbes e
dificuldades dos
estudantes.
E importante que a
faculdade elabore
projetos  voltados
parareflexao critica 0 0 1 6 109 49 0.6
e formacédo (0) 0) (0.8) (5.1) (93.9)
humanistica do
meédico.
A nota nos testes
cognitivos, durante
a graduagdo é
suficiente para 48 48 6 13 1 1.8 0.6
avaliar acapacidade (41.3) (41.3) (5.1) (11.2) (0.8)

profissional dos
estudantes.
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Acredito que a

graduacédo em 8 40 23 40 5 29 06
medicina deixa (6.9) (34.4) (19.8) (34.4) (43.3)

muito a desejar na

formacgéao

profissional e ética,

sendo essas

lacunas

preenchidas apenas
na vida profissional.

Acredito que o

aperfeicoamento de 0 0 2 22 92 47 0.6
se comunicar como (0) ©) .7 (18.9) (79.3)

paciente deve ser

aprendido durante a

graduacdo médica.

Acredito poder tirar

fotografias com

pacientes e em

ambientes dos 44 19 17 24 12 24 06
servicos de salde, (37.9) (16.3) (14.6) (20.6) (10.3)

desde que sejam

autorizados pelo

paciente.

Legenda: DPI — Discordo Plenamente; DPr — Discordo Parcialmente; ND/NC — N&o discordo nem concordo
CPr — Concordo Plenamente; CPI- Concordo Plenamente

Tabela 3. Avaliacdo das atitudes relacionadas ao profissionalismo dos estudantes de medicina
da FPS participantes do estudo, 2020.

RESPOSTAS n (%)

ATITUDE DPI DPr ND/NC CPr CPI RM ALFA

Na graduacao, é

importante  promover

encontros/atividades

entre 0s diversos

cursos da éarea da 1 3 7 13 92

saude para construir a (0.8) (2.5) (6.0) (11.2) (79.3) 4.6 0.6
base de um bom

relacionamento

interpessoal na vida

profissional.

A opinido de todos os
membros de uma
equipe interprofissional

tem importancia e deve 0 0 1 12 103
ser levada em 0 ©) (0.8) (10.3) (88.7) 4.8 0.6
consideracéo nas ©

tomadas de decisao.

O estudo no ambiente
de tutoria facilita o

aprenzicado e o] 0 3 5 35 73

desenvolvimento de (2.5) (4.3) (30.1) 45 06
habilidades para o ©) (62.9) ’ '
trabalho em grupo.

E importante existir

uma avaliacao da 0 o4 81

10
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atitude do professor
pelo estudante.

Acredito que o clima de

competicédo

profissional existe
desde a graduacdo e
dificulta o]

compartilhamento  de
conhecimento enrte os
estudantes.

Acredito ser papel do
estudante  denunciar
condi¢des/situacdes
inadequadas das
instituicbes em que
atua e de terceiros.

Considero como uma

atitude profissional
fornecer  todas as
informacdes

necessérias para um
paciente de maneira
gque seja de facil
entendimento pelo
mesmo.

Considero como uma
atitude profissional
registrar  todas as
informacbes a respeito
de um paciente de
maneira legivel e de
facil entendimento por

outros profissionais.

O estudante tem direito
de falar de “igual pra
igual” com o
preceptor/tutor, desde
gue haja com respeito.

Concordo com a
afirmativa “quem nao

cola ndo sai da escola”.

©) 1 (8.6)
(0.8)
11
5 11 (9.4)
4.3) (9.4)
15
0 . (12.9)
© (34
1
0 0 (0.8)
©  ©
1
0 0
©) ) 08)
2 6 5
1.7) (5.2 (4.3)
90 11
(775 8 (9.4)
(6.9)

(20.6)

39
(33.6))

42
(36.2)

12
(10.3)

(5.1)

25
(21.5)

3
(2.5)

(69.8)

50
(43.1)

55
(47.4)

103
(88.7)

109
(93.9)

78
(67.2)

4
(3.4)

4.5

4.0

4.2

4.8

4.9

4.4

1.4

0.6

0.6

0.6

0.6

0.6

0.6

0.6

Legenda: DPI — Discordo Plenamente; DPr — Discordo Parcialmente; ND/NC — Nao discordo nem concordo

CPr — Concordo Plenamente; CPI- Concordo Plenamente
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Tabela 4. Avaliacdo do comportamento profissional dos estudantes de medicina da FPS
participantes do estudo, 2020.

RESPOSTAS n (%)

COMPORTAMENTO

DPI

DPr

ND/NC

CPr

CPI

RM ALFA

E importante utilizar
jaleco com
identificacdo e sapatos
fechado nos
laboratérios do campus
da FPS.

E importante utilizar
jaleco com
identificacdo e sapatos
fechados nos cenérios
de pratica.

O uso do celular
durante o atendimento
interfere na imagem do
paciente a respeito do
estudante/médico e na
sua relagao terapéutica
com o profissional.

E permitido
compartilhar

fotos/casos de
pacientes, desde que
autorizados, apenas
entre 0s
médicos/estudantes e
com objetivo de discutir

0 caso.

Concordo que fotos e
videos das pecas de
anatomia sejam
proibidos devido ao
respeito ao cadaver/ser
humano.

Acredito que o uso de
palavras de tom
pejorativo éinadequado
no ambiente académico
e em todos oS seus
cenarios de atuacéo.

E aceitavel a utilizacdo
de trajes relacionados a
times de futebol,
politicos ou entidades
religiosas nos cenérios

da graduacéo.

(7.7)

(0.8)

(2.9)

(0.8)

15
(12.9)

1.7)

23
(19.8)

15
(12.9)

(3.4)

(5.1)

(2.5)

28
(24.1)

(4.3)

22
(18.9)

6
(5.1)

(3:4)

12
(10.3)

11
(9.4)

12
(10.3)

(6.9)

23
(19.8)

36
(1)

20
(17.2)

37
(31.9)

27
(23.2)

26
(22.4)

16
(13.7)

26
(22.4)

50
(43.1)

87
(75)

58
(50)

74
(63.7)

35
(30.1)

85
(73.2)

22
(18.9)

3.8

4.6

4.2

4.4

3.3

4.5

3.0

0.6

0.6

0.6

0.6

0.6

0.6

0.6
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E aceitavel a utilizacéo

de trajes e acessorios

que destoam da 37 40 18 16 5 2.2
realidade do cenario de (31.9) (34.4) (15.5) (13.7) (4.3)
atuacdo em que o

estudante se encontra.

Considero importante 0 1 7
0 6 108
ser pontual e assiduo ©) ) (0.8) © (93.1) 4.9

Acredito que comer

durante as tutorias seja
uma atitude 19 27 27 25 18 2.9
(16.3) (23.2) (23.2) (21.5) (15.5)

inadequada.

0.6

0.6

0.6

Legenda: DPI — Discordo Plenamente; DPr — Discordo Parcialmente; ND/NC — N&o discordo nem concordo
CPr — Concordo Plenamente; CPI- Concordo Plenamente
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ANEXO |

INSTRUCOES PARA OS AUTORES- REV. BRASILEIRA DE EDUCACAO MEDICA

Artigo original: artigos resultantes de pesquisas originais tedricas ou empiricas (até 6 mil
palavras).

Estrutura do manuscrito:

Pagina de titulo
Resumo/Abstract
Palavras-chave/Keywords
Introducéo

Métodos

Resultados

Discusséo

Conclusoes

© © N o g kDD

Referéncias bibliograficas

Formato:

-Arquivo em Word, papel A4 (21 cm x 29,7 cm ou 8,3" x 11,7").

-Letra padrao Arial 11, espaco 1,5 e margens de 2,0 cm (direita, esquerda, superior e inferior).
-Alinhamento: justificado.

-Titulos de sec¢des: Colocar 01 (um) espaco de 1,5 entre o titulo do topico e o texto. Colocar 02
(dois) espagos 1,5 entre o texto do tOpico anterior e o titulo do subsequente. Devem estar em

negrito e em caixa alta. Negrito e em caixa alta.

-Subitens: Colocar 01 (um) espaco de 1,5 entre o titulo do tdpico e o texto. Devem estar em
negrito.

-CitacOes devem ser justificadas, iniciando com 3 cm e com fonte 10.

-Numeragédo sequencial de todas as paginas.

Informagdes dos autores: uma folha de rosto deve ser anexada no campo PAGINA DE TITULO,
contendo:
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e Nome dos autores, suas instituicoes;

e A ordem dos nomes na publicacdo sera a mesma da folha de rosto. O corpo do artigo ndo
deve conter nenhuma informacao sobre os autores;

e Endereco completo, telefone e e-mail do autor principal, para correspondéncia;

e Informagdes sobre a existéncia ou ndo de conflito de interesses. Caso haja conflito de
interesse financeiro, os autores devem informar os dados do financiamento, com o nimero
de cadastro do projeto.

o Contribuicdo especifica de cada autor para o trabalho caso o artigo tenha mais de um
autor,;

e Quando se tratar de pesquisa que, individual ou coletivamente, envolva o ser humano de
forma direta ou indireta, os autores devem declarar que o projeto foi aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa em Seres Humanos, indicando o nimero do processo e a institui¢éo
e anexar o documento de aprovacao.

Titulo do trabalho: deve conter no maximo 15 palavras, ter obrigatoriamente a versdo em inglés
e, conforme o idioma do artigo, a versdo em portugués ou espanhol.

Resumo: deve conter no maximo 350 palavras, ter obrigatoriamente a versdo em inglés e,
conforme o idioma do artigo, a versdo em portugués ou espanhol. Deve ser texto corrido e ter as
sec¢des Introducdo, Método, Resultados e ConclusGes marcadas em negrito.

Palavras-chave: deve conter de trés a oito palavras extraidas dos Descritores em Ciéncias da
Saude (DeCS).



