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RESUMO

Introducdo: Novo tipo de relacdo entre médicos e pacientes vem surgindo apds a expansao e
abrangéncia das redes sociais. Assim, torna-se necessario rever a formacdo de estudantes de
medicina e avaliar os beneficios e riscos da utilizacdo dessas redes, no intuito de preservar a
confianca e cumplicidade na relacdo médico-paciente. Objetivos: Conhecer o comportamento
on-line de estudantes de medicina, bem como suas opinides quanto as redes sociais, além de
estabelecer relacdo desses aspectos com a formacdo académica em ética e profissionalismo.
Materiais e Métodos: Estudo de corte transversal realizado em trés escolas médicas diferentes
em Recife-Pernambuco (Universidade Federal de Pernambuco, Universidade de Pernambuco e
Faculdade Pernambucana de Saude). O estudo foi realizado no periodo de agosto de 2015 até
julho de 2016. Um questionario autoaplicavel elaborado pelos pesquisadores foi respondido por
260 estudantes de medicina dos dois Gltimos anos do curso (internato). Logo apdés, os planos de
ensino de cada instituicdo foram analisados. O projeto foi submetido a apreciacéo ética com
aprovacao sob nimero de CAAE: 47916515.0.0000.5569. Resultados: Dentre os estudantes
41,5%(108) afirmaram ter postado fotos/videos portando bebidas alcodlicas ou cigarro e
32,3%(84) postaram fotos ou videos com pacientes em rede social. Houve diferenga
estatisticamente significativa (p<0,001) entre as instituicdes quanto a postagem de fotos com
pacientes, de forma que na instituicdo 3, onde maior quantidade de estudantes relatou
abordagem de questbes sobre profissionalismo on-line na formacdo académica (26,2%/22),
ocorreu menor percentual de postagem (14,3%/12). Dentre os pesquisados, 79%(205)
concordaram que certos contetdos do perfil pessoal do Facebook do médico podem difamar a
reputacdo do mesmo. Em relacdo a abordagem de questBes sobre profissionalismo no ambito
on-line na educacao médica, 80,8% disseram que ndo tiveram essa abordagem. Na analise dos
planos de ensino, apenas a instituigdo 3 apresentou um eixo curricular de desenvolvimento
profissional e abordagem teorica sobre conceitos de ética durante o internato. Conclusao
Percentual significativo de estudantes pesquisados tem comportamentos contrarios ao
preconizado pelo Cadigo de Etica Médica, resolucdes do Conselho Federal de Medicina e
Guidelines estrangeiros. Existe relagdo entre educacdo médica em profissionalismo e ética e as
acoes de estudantes de medicina na rede social. Além disso, observa-se escassez da abordagem
de profissionalismo no ambito on-line nas escolas médicas pesquisadas.
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. INTRODUCAO

Médicos e pacientes utilizam as redes sociais por serem instrumentos facilitadores
da comunicacdo interpessoal. Sdo exemplos de redes sociais 0 Facebook, o Twitter e YouTube.
Fundado em 2004, o Facebook é uma ferramenta social on-line que permite que as pessoas
estejam conectadas a amigos e familiares e que compartilhem informacGes. Através dessa rede
social, as pessoas podem curtir paginas de seu interesse, publicar fotos, videos e fazer
comentarios. H& mais de 890 milhdes de usuérios ativos por dia, de forma a atestar a grande
popularidade do Facebook no mundo.!

No Facebook e em outras redes sociais, além de ser possivel encontrar informacdes
profissionais, s&o também encontrados dados pessoais do médico.? Diante da possibilidade do
acesso de pacientes e médicos a perfis nas redes sociais podem surgir mudancas na relacao entre
eles, a depender dos dados postados. Exemplo disso é que a literatura sugere que caracteristicas
do médico, como a obesidade, podem interferir na confianca que os pacientes tém nos seus
médicos.® Além disso, alguns problemas podem surgir quando, por exemplo, ha a quebra do
sigilo médico por meio das redes sociais atraves da postagem de fotos ou comentarios que
exponham a doenca e a vida pessoal de pacientes.*

Assim, algumas agbes e comportamentos on-line nas redes sociais levam ao
surgimento de impasses éticos e de profissionalismo. Sabe-se que na area medica, 0
profissionalismo e competéncia dos profissionais sdo fundamentais, visto que grande
responsabilidade é atribuida a essa categoria profissional pela sociedade.® Apesar de ainda ndo
existir consenso sobre o conceito de “Profissionalismo”, a muitas das publica¢6es na literatura
concordam que o profissionalismo trata-se da necessidade de se precaver e de ter cautela em
relacdo ao comportamento dentro do contexto em que se encontra, a fim de respeitar e cumprir
determinadas regras. Dessa forma, o conceito de profissionalismo esta intimamente relacionado
com a ética.5’

Diante do surgimento de um novo tipo de relagdo médico-paciente, apds expansao
e abrangéncia das redes sociais, surgiu a necessidade do esclarecimento de como o0 médico deve
agir nessas redes, para manter o profissionalismo e a ética. Assim, o Conselho Federal de
Medicina brasileiro (CFM) publicou, além do Codigo de Etica Médica, resolucdes de orientacéo
para os profissionais.> A Resolugdo 1.974/2011 do CFM inclui alguns critérios para
participacdo de médicos nas redes sociais.® Pode-se evidenciar, também, a Resolugio do CFM
n® 2.126/2015, que expde ser vedado ao médico a publicacdo nas midias sociais de autorretrato
(selfie), imagens ou audios que caracterizem sensacionalismo, concorréncia desleal ou
autopromogcao.® Posteriormente o CFM publicou ainda, a Resolucéo 2.133/2015 que alterou o
Anexo | da Resolugdo CFM n°®1.974/2011, a qual aborda critérios para a relacdo dos médicos
com a imprensa (programas de TV e radio, jornais, revistas), no uso das redes sociais e na
participacdo em eventos.®

Em estados da América do Norte e paises como Australia e Reino Unido foram
publicados Guidelines e manuais especificos de uso das redes sociais, para fornecer orientagcdo
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de comportamento e conduta de médicos e estudantes de medicina, ja que esses Ultimos devem
estar preparados diante dos desafios da pratica médica futura.!

Foram reportados dados na literatura de comportamentos que divergem do previsto
por cddigos de ética, Guidelines e orientagdes de comportamento em redes sociais entre
estudantes de medicina de alguns paises e estudantes brasileiros.*23145 A partir desses dados,
surge o questionamento: quais fatores podem influenciar o comportamento inadequado de
estudantes em redes sociais? Quais as influéncias da educacdo médica nesses comportamentos?

Um estudo da Faculdade de Medicina em Séo José do Rio Preto-S&o Paulo, ja
esclareceu parte desses questionamentos. Em 2014 através de um estudo com participacao de
271 estudantes, foi constatado que quanto menor o ano do estudante na graduagcdo, mais
respostas eram contrarias ao preconizado pelo Codigo de Etica Médica (CEM) quanto a
postagem de fotos de pacientes e/ou casos clinicos identificaveis.'® Nesse sentido, ja ha algumas
evidéncias de que o estagio do curso no qual o estudante se encontra pode influenciar suas acdes
de postagem, ja que os conteudos de ética e profissionalismo vdo sendo abordados durante o
decorrer do curso de graduacao.

Entretanto, ainda ndo estdo bem estabelecidos o impacto e a necessidade da
interferéncia da educacdo médica em profissionalismo nas a¢Ges e opiniGes on-line de
estudantes de medicina brasileiros, embora ja haja estudos estrangeiros que abordam essas
questdes.t”18192021 Og perfis de acbes e opinides de estudantes de medicina brasileiros nas
redes sociais também ainda ndo séo suficientemente conhecidos, diante da escassez de estudos
sobre essas questdes.

Dessa forma o presente estudo se propde a conhecer acdes e opinides de estudantes
de medicina relacionadas a ética e profissionalismo on-line e perceber quais as influéncias da
educacdo médica no comportamento e nas opinides dentro das redes sociais.

Il. METODO

Estudo de corte transversal, realizado em Recife-Pernambuco-Brasil durante os
ultimos seis meses do ano de 2015 até julho de 2016. No presente estudo, 260 estudantes de
medicina de trés escolas médicas diferentes (Universidade Federal de Pernambuco, Universidade
de Pernambuco e Faculdade Pernambucana de Salde), que cursavam o internato (dois Gltimos
anos do curso de medicina) receberam, de forma presencial em seus hospitais de ensino, um
questionario autoaplicavel elaborado pelos pesquisadores. Além disso, foram analisados 0s
Planos de Ensino, das trés instituicGes quanto a insercao da ética e profissionalismo na formacao
académica, para relacionar as ac¢des e opinides com a educacdo médica.

Na andlise do plano de ensino das instituicbes foram considerados, na abordagem de
ética e de profissionalismo: estruturas curriculares, metodologia do processo de ensino e
aprendizagem e quantidade de horas destinadas a esses temas.

A amostra foi obtida da populagéo de estudantes de medicina dos dois Gltimos anos
do curso de graduacdo pelo método probabilistico estratificado, de forma que 86 estudantes
eram da instituicdo I, 90 estudantes da instituicdo Il e 84 estudantes da instituicdo IlI,
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totalizando 260 estudantes pesquisados. Foram excluidos os estudantes que ndo tinham conta
na rede social Facebook.

Os estudantes participantes responderam questdes fechadas sobre privacidade no
Facebook, questdes sobre comportamentos nessa rede social, além de questionamentos sobre a
formacéo académica em profissionalismo on-line. Outra parte do questionario era do tipo Likert
com 5 opgdes de respostas para as sentencas (discordo totalmente, discordo, sem opinido,
concordo e concordo totalmente).

Os resultados do questionario foram analisados descritivamente através de
distribuicGes absolutas e percentuais para as variaveis categéricas. Para a variavel idade foram
calculadas medidas de tendéncia central e dispersdo. Foram comparadas as respostas dos
estudantes das trés escolas médicas pesquisadas atraves dos testes estatisticos: Qui-quadrado
de Pearson ou o teste Exato de Fisher no caso em que a condicdo para a aplicacdo do teste Qui-
guadrado néo foi verificada (no caso das variaveis discretas). O teste de McNemar também foi
aplicado para comparacdo de respostas de estudantes da mesma instituicdo para perguntas
diferentes, diante da impossibilidade da aplicacdo do Qui-quadrado. Para o questionéario de
Likert foi calculado o Ranking-médio das respostas dos participantes. No calculo do Ranking-
médio foram considerados os pontos de 1 a 5 para as opc¢des de respostas e calculada a média
de resposta para cada questdo. Além disso, foi calculado o valor do alpha de Cronbach do
questionario de Likert, de forma a avaliar sua validade interna. Paraa comparagdo das respostas
do questionério tipo Likert segundo as instituicdes de ensino pesquisadas foi utilizado o teste
de Kruskal-Wallis.

A margem de erro utilizada nas decis@es dos testes estatisticos foi de 5%. Os dados
foram digitados na planilha Excel versdo 2013 e o programa estatistico utilizado para obtencédo
dos calculos estatisticos foi o0 SPSS (Statistical Package for the Social Sciences) na versdo 21.

O projeto de pesquisa foi analisado e aprovado por Comité de Etica em Pesquisa,
sob 0 nimero de CAAE: 47916515.0.0000.5569 e Numero do Comprovante: 075524/2015.
Além disso, a pesquisa obteve apoio financeiro do Programa de Iniciacdo Cientifica da
Faculdade Pernambucana de Saude, instituicdo de ensino em Recife. Ndo ha conflitos de
interesse.

I11. RESULTADOS

A idade dos estudantes pesquisados variou de 20 a 36 anos, teve média de 24,8 anos
(desvio padrédo de 2,5 anos). Ao dividir os pesquisados por faixa etaria, 32,3% (84 estudantes)
tinham entre 20 e 23 anos; 37,3% (97 estudantes) tinham de 24 a 25 anos e 30,4% (79 estudantes)
tinham entre 26 a 36 anos. Em relacéo ao género 40,8% (106) eram homens e 59,2% (154) eram
mulheres. Na divisdo dos pesquisados por Instituicdo de Ensino 33,1% (86) faziam parte da
Instituicdo 1, 34,6% (90) eram da Instituicdo 2 e 32,3% (84) faziam parte da Institui¢do 3. Dentre
0s estudantes 48,8% (127) cursavam o primeiro ano do internato e 51,2% (133) cursavam o
segundo ano do internato.
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Quanto a resposta dos estudantes sobre a primeira parte do questionério utilizado, a
Tabela 1 (em anexo) apresenta as respostas segundo a instituicdo de ensino e para o grupo total
pesquisado. Ao total 95,8%(249) dos estudantes pesquisados relataram ter configuragdes de
privacidade ativadas no perfil do Facebook, sem diferenga estatisticamente significativa entre as
instituicOes pesquisadas.

Sobre a postagem de fotos ou videos no consumo de bebidas alcodlicas ou cigarro
41,5% (108) relataram essa acdo em rede social, também sem diferenca estatisticamente
significativa entre as respostas dos estudantes das trés instituicdes. A postagem de fotos ou videos
com pacientes ocorreu em 32,3% (84 participantes) do grupo total com diferenca estatisticamente
significativa entre as instituicdes pesquisadas (p<0,001). Na instituicdo de ensino 1 postaram
fotos ou videos com pacientes 43% (37) dos estudantes dessa escola médica. Esse numero foi de
35 para a instituicdo 2 com um valor relativo um pouco menor em comparagao com a instituicao
1 (38,9%). Ja na instituicdo de ensino 3 do total de estudantes participantes 12 postaram fotos ou
videos com pacientes (14,3%).

Ao serem questionados sobre abordagem de questdes de profissionalismo on-line
durante o curso de graduacdo em medicina, atraves de aula ou tutoria, 19,2% (50) do total dos
estudantes responderam afirmativamente, o que significa que 80,8% dos participantes negaram
essa abordagem durante a graduacdo. Nao houve diferenca estatisticamente significativa entre as
instituicbes pesquisadas, entretanto a instituicdo 3 foi a que obteve maior nimero absoluto e
relativo de estudantes que respondeu afirmativamente a essa abordagem (26,2% ou 22
estudantes). Na Instituicdo de ensino 1 e 2 os valores foram de 18,6% (16) e 13,3% (12),
respectivamente.

As respostas do questionario tipo Likert obtiveram Ranking-médio, quanto ao total
de estudantes pesquisados, entre 1,2 e 4,2 para a primeira sentenga “Os médicos nao devem ter
uma conta no Facebook” e para a Ultima sentenga “A postagem de contetdos informativos
referentes a satide no perfil do Facebook pode incentivar o paciente a ter habitos saudaveis e/ou
aderéncia a boas praticas” respectivamente. A segunda sentenca do questionario tipo Likert foi
“Os médicos deveriam permitir acesso ao seu perfil apenas para amigos” e obteve Ranking-
médio de 2,8. A terceira sentenga foi “A relacdo médico-paciente muda se o paciente descobrir
que seu médico tem uma conta no Facebook™ e obteve Ranking-médio de 2,3. A quarta sentenca:
“Apenas o acesso as informagdes pessoais do médico pelos pacientes muda a relagdo entre eles”
obteve Ranking-médio de 2,6. A quinta sentenga: “Apenas o acesso a fotos pessoais do médico
pelos pacientes muda a relag@o entre eles” obteve Ranking-médio de 2,5. A sexta sentenga: “Os
médicos deveriam ter um perfil pessoal e outro perfil profissional no Facebook™ obteve Ranking-
médio de 2,2. A sétima sentenga: “Os médicos devem atualizar regularmente suas configuragdes
de privacidade” obteve Ranking-médio de 3,1 e por fim, a pentltima e oitava sentenga: “Certos
contetudos do perfil pessoal do Facebook do médico podem difamar a reputagio do mesmo”
obteve Ranking-médio de 3,8. A Tabela 2 (em anexo) apresenta as respostas dos estudantes
através do Ranking-médio para as assertivas do questionario tipo Likert.

Na comparacdo entre as respostas das trés Instituices de ensino quanto ao
questionario tipo Likert foi observada diferenca estatisticamente significativa para a nona
sentenga: “A postagem de conteudos informativos referentes a saide no perfil do Facebook pode
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incentivar o paciente a ter habitos saudaveis e/ou aderéncia a boas praticas” com p=0,003. Para
a Instituicdo de ensino 3 nenhum estudante discorda dessa sentenca. Ao total, 89,6% (233)
concordam parcialmente ou totalmente com essa sentenga.

Do total de estudantes, 34,6% (90) concordam parcialmente ou totalmente que 0s
médicos deveriam permitir acesso ao seu perfil do Facebook apenas para amigos. Percentual de
13,1% (34) concorda parcialmente ou totalmente que os médicos deveriam ter um perfil pessoal
e outro perfil profissional no Facebook. Quanto a atualizacdo regular de configuraces de
privacidade na rede social 43,1% (112) concordam parcialmente ou totalmente com essa pratica.
Em relacdo a sentenga “Certos conteudos do perfil pessoal do Facebook do médico podem
difamar a reputagdo do mesmo” 79,2% (206) dos estudantes pesquisados concordam
parcialmente ou totalmente. A Tabela 3 (em anexo) apresenta as frequéncias absolutas e relativas
das respostas dos estudantes de medicina pesquisados segundo a Instituicdo para o questionario
tipo Likert.

Foi calculado o valor do alpha de cronbach para medir a consisténcia interna ou
homogeneidade das sentencas (itens) do questionario tipo Likert e o valor encontrado foi de 0,7.

Na analise dos planos de ensino das instituicdes pesquisadas, observou-se que as trés
instituicOes tinham estrutura curricular modular. Eixos teméticos de ética estavam presentes nas
trés institui¢des. A instituicdo 3 apresentou um eixo de desenvolvimento profissional. Quanto a
metodologia de ensino-aprendizagem a instituicdo 1 utiliza a Aprendizagem Baseada em
Problemas e as instituicdes 2 e 3 utilizam metodologia que propde utilizagdo progressiva da
Problematizacdo. Mddulos especificos que abordam ética e profissionalismo estavam presentes
em sete dos doze semestres avaliados nas instituicdes 1 e 2. A instituicdo 3 aborda ética e
profissionalismo em 6 semestres, além da abordagem de temas éticos durante o internato. Nessa
instituicdo, nos dois Gltimos anos do curso, sao realizados seminarios de bioética, juris simulados,
grupo Balint e outras atividades similares para discussdo de situacGes problema e assuntos
relacionados a pratica e ética médica.

Em relacdo as horas destinadas para os modulos de abordagem de ética e
profissionalismo foi observado que para a instituicdo de ensino 1 a carga horéaria destinada a
modulos de ética foi de 180 horas, j& a carga horaria dos modulos que abordaram
profissionalismo foi de 80 horas. Na instituicdo de ensino 2, 408 horas foram destinadas para
modulos de ética e 144h destinadas a modulos que abordaram o profissionalismo. Ja na
instituicdo de ensino 3 o tempo destinado para abordagem de modulos de ética foi de 240 horas
e aqueles que abordaram profissionalismo tiveram juntos carga horaria de 285 horas.

Nenhuma das instituigdes apresentou o termo “profissionalismo on-line”” nos planos
de ensino, embora todas elas apresentassem a necessidade de adaptacdo do médico frente as
tecnologias emergentes. A instituicdo 1 foi a Gnica cujo plano de ensino apresentava a expressao
“midias sociais e digitais” e o treinamento de midia como um objetivo de aprendizagem.

IV. DISCUSSAO
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Torna-se interessante observar que 95,8% (249) dos estudantes que participaram do
estudo relataram ter configuracOes de privacidade ativadas. Isso impede que pessoas nédo
adicionadas ao seu perfil tenham acesso a muitas das informag6es pessoais postadas. Apesar
disso, cerca de 41,5% (108) afirmou ter postado fotos ou videos nos quais ha o consumo de
bebidas alcodlicas ou cigarro.

Sobre a pergunta “Ja postou fotos/videos com pacientes?”’ houve diferenca
estatisticamente significativa (p<0,001) entre as instituicdes de ensino pesquisadas, de forma que
se observa percentual de 43,0% (37) e 38,9% (35) nas instituicdes 1 e 2, respectivamente, e 14,3%
(12) de respostas afirmativas entre os estudantes da institui¢do 1. Ao relacionar esse dado com a
resposta a variavel: “Durante o curso de graduagdo em Medicina, ja teve aula ou tutoria que tenha
abordado questdes de ética e profissionalismo on-line?” observa-se que para a institui¢do 3, onde
0 menor numero de estudantes relatou ter postado fotos ou videos com pacientes, um maior
numero de estudantes afirmou terem sido abordadas questdes profissionalismo on-line na
formacéo académica (26,2%, ou 22 estudantes).

No cruzamento entre as varidveis supracitadas foi observada relacdo de tendéncia
inversa entre as respostas dos estudantes da mesma instituicdo, como mostra a Tabela 4 (em
anexo). Dessa forma, foram obtidos valores de p estatisticamente significativos na comparagéo
entre as duas varidveis para as instituicdes 1 e 2 (p<0,001). Na instituicdo 1 onde 43% (37)
postaram fotos ou videos com pacientes 18,6% (16) relataram aula ou tutoria que tenha abordado
questdes de profissionalismo on-line. Na instituicdo 2 percentual ainda menor relatou essa
abordagem durante o curso de graduacdo (13,3% ou 12 participantes) e 38,9% relataram a
postagem de fotos ou videos com pacientes. A Tabela 4 (em anexo) apresenta a relacdo entre a
postagem de fotos ou videos com pacientes e a abordagem de questdes sobre profissionalismo
on-line entre os estudantes de medicina pesquisados, segundo a instituicdo de ensino.

Do total de estudantes pesquisados 19,2% (50 participantes) relataram questdes de
profissionalismo on-line abordadas durante o curso de graduacdo em medicina através de aula
ou tutoria.

Estudo semelhante foi realizado em 2014 com 336 estudantes da Universidade
Federal da Bahia. Dentre os pesquisados 13,5% (45) afirmaram ter discussdes em aulas na escola
médica sobre profissionalismo on-line. Apesar dessa porcentagem de estudantes terem referido
0 ensino do profissionalismo on-line, esse tdpico ndo estava incluso nos planos de ensino do
curso no momento da coleta de dados, o que levou os autores a supor que discussdes foram
realizadas apenas com alguns grupos de estudantes baianos.?! Isso ocorre da mesma forma no
presente estudo, ja que nao foi observada a utilizacdo do termo “profissionalismo on-line” em
nenhum dos planos de ensino das instituicdes pesquisadas. Além disso, diante da divergéncia de
respostas neste estudo entre os estudantes da mesma instituicdo € provavel que apenas alguns
grupos dos estudantes tiveram oportunidade de discutir esse tema, ja que ele ndo é formalmente
incluido nos planos de ensino.

Em relacdo a opinido dos estudantes sobre o impacto de postagens na reputacédo do
medico, no presente estudo o Ranking-médio para a sentenca “Certos conteudos do perfil
pessoal do Facebook do médico podem difamar a reputacdo do mesmo” foi de 3,8 com 79,2%
(106) estudantes que concordam parcialmente ou totalmente com essa sentenca. No estudo
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realizado na Universidade Federal da Bahia (2014), 43% (em média 144 estudantes)
concordaram parcialmente ou totalmente com o impacto de postagens na carreira médica.?!

A sentenga 9 do questiondrio tipo Likert: “A postagem de contetidos informativos
referentes a satide no perfil do Facebook pode incentivar o paciente a ter h&bitos saudaveis e/ou
aderéncia a boas praticas” obteve ranking médio de 4,2, de forma que a maioria dos estudantes
concorda com essa pratica, com 89,6% (233) que responderam concordar parcialmente ou
totalmente.

Apesar do valor do alpha de cronbach ter sido 0,7, o que ndo valoriza tanto a
validade interna do questionario de Likert, pode-se observar que as sentencas do questionario
puderam, de forma separada, apresentar um perfil de opiniGes sobre utilizag&o de redes sociais
por médicos. Assim, isso se torna valioso na medida em que, a partir dos resultados
apresentados, intervencdes podem ser planejadas para intervir na ética e profissionalismo dos
estudantes.

Em relacdo a pratica de postagem de contetdos informativos para pacientes, ha
relatos na literatura de muitos profissionais médicos que encaram e utilizam as redes como um
recurso aliado, através da postagem de contetidos informativos sobre satde. Apesar da aparente
ameaca do uso das Redes Sociais em relagdo a ética e ao profissionalismo on-line, a criagdo de
blogs médicos, sites informativos e perfis sobre satde tem boa repercussdo nas midias e atraem
muitos pacientes.* Esse recurso é, até o momento, permitido por Resolugdes do Conselho
Federal de Medicina no Brasil. O Artigo 8° da Resolucédo de n®1.974/2011 expde que o0 médico
pode usar qualquer meio de comunicacao para leigos no intuito de prestar informacdes, dar
entrevistas e publicar sobre assuntos médicos para fins estritamente educativos.®

Nesse sentido, é valido ressaltar que o médico deve lembrar sempre que, apesar
dessas condutas serem permitidas no pais o profissional deve ter cautela ao selecionar as
postagens e evitar sua autopromoc¢do ou sensacionalismo, de forma a preservar o decoro da
profissdo, como orienta a Resolugio supracitada.®

O Codigo de Etica Médica e as Resolugdes 1.974 de 2011, 2.126 de 2015 e a 2.133
de 2015 do Conselho Federal de Medicina abordam questdes sobre sigilo de pacientes e alguns
critérios para participacdo de médicos nas redes sociais.>®*1° Mas alguns aspectos ainda néo
foram abordados e a medida que as redes sociais se expandem em sua abrangéncia, surgem
novas demandas de orienta¢fes de comportamento nessas redes. Quanto a separacdo de perfis
na rede social em um perfil pessoal e outro profissional e quanto a questdes sobre configuracbes
de privacidade, por exemplo, ainda ndo foi publicada recomendacdo oficial no Brasil. No
presente estudo, 13,1% (34) dos estudantes concordam parcialmente ou totalmente que os
médicos deveriam ter um perfil pessoal e outro perfil profissional no Facebook. Quanto a
atualizacao regular de configuracdes de privacidade na rede social 43,1% (112) concordam
parcialmente ou totalmente com essa pratica.

A Associacdo Médica Americana, Australiana, Britanica, entre outras organizacoes
médicas internacionais ja publicaram orienta¢des oficiais de uso das redes sociais que abordam
as questdes supracitadas: sobre separacéo de perfil pessoal do profissional e configuragdes de
privacidade. H& a recomendacéo, pela maioria desses Guidelines publicados, sobre a separagdo
de perfil pessoal e profissional. Quanto as configuracdes de privacidade, segundos 0s
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Guidelines publicados por esses 6rgdos, os médicos devem usé-las para proteger as informacoes
pessoais e 0 contelldo na medida do possivel, mas devem perceber que as configuracdes de
privacidade ndo sdo absolutas e que, uma vez na internet, o contetido provavelmente estara 1a
permanentemente. Assim, é recomendado que os médicos possam monitorar rotineiramente as
suas proprias contas na Internet para garantir contetidos apropriados.?22324

Os medicos, nessas recomendacdes e Guidelines estrangeiros, sdo desencorajados
de interagir com o0s pacientes atuais ou passados em sites de redes sociais pessoais, tais como
Facebook. A questdo do Cyber-bullying, ou seja, tratamento antiético por profissional em
direcéo a qualquer individuo também é abordada como inadequada e antiprofissional. 2

Quanto a realidade brasileira, a abordagem do Codigo de Etica Médica nas escolas
médicas, além das resoluces, é fundamental para a disseminacéao de valores éticos. Entretanto,
nem sempre todos os estudantes leem o codigo na integra. Exemplo disso foi um estudo
realizado com 93 estudantes de medicina do sexto ano de uma faculdade do interior do Estado
de S&o Paulo. Como resultado foi constatado que 41,4% dos estudantes nao leram o Cadigo de
Etica médica, apesar de estarem prestes a entrar no mercado de trabalho. Além disso, nesse
mesmo estudo, é sugerido que o motivo dos estudantes ndo terem lido o codigo seria porque
eles talvez ndo teriam absorvido ou compreendido adequadamente a ética abordada na
graduagdo.?®

Nesse sentido, podem ser necessarias novas estratégias de intervengdo para ensino
dos estudantes sobre ética e profissionalismo. Um relato de experiéncia realizado na
Universidade Cidade de S&o Paulo, tendo como amostra estudantes de Medicina do primeiro
ao quarto ano entre 2008 e 2011, mostrou através dos resultados provenientes do Programa de
Integracio em Saude e Comunidade (Pisco) que o topico “Etica na Formagio Profissional e nas
Relagoes” foi pouco abordado e ndo assimilado pelos estudantes, apesar da grande riqueza de
recursos e situacoes-problema.?®

Como alternativa para uma formagdo mais abrangente, que possa ampliar a viséo
da ética e bioética, Gomes e colaboradores (2006) no artigo “O lugar da Etica e Bioética nos
curriculos de formac¢do médica” defendem a importancia de realizar uma abordagem
multidisciplinar, com a inclusdo, na formacdo médica, de docentes formados em Ciéncias
Sociais e Ciéncias Humanas (como Filosofia, Psicologia e Letras).?’

Na analise dos planos de ensino das instituicdes pesquisadas e relacionando com as
acOes e opinides dos estudantes do presente estudo, observou-se que para a instituicdo 3, onde
hd um eixo de desenvolvimento profissional e maior carga horaria (285 horas) destinada a
modulos que abordam o profissionalismo, houve agdes mais éticas. Além disso, as opinides dos
estudantes da instituicdo 3 quanto a contetdos do perfil pessoal do Facebook do médico que
podem difamar a reputacdo do mesmo e quanto a postagem de conteudos informativos referentes
a saude no perfil do Facebook foram mais semelhantes ao que é indicado como conduta pelos
Guidelines e recomendag0es do exterior. A instituicdo 3 também é a Gnica cujo plano de ensino
aborda, no periodo do internato, assuntos relacionados a ética médica.

Pesquisa recente em uma Escola Médica do Canada, na qual foi introduzido o
ensino de profissionalismo on-line foi realizada posterior analise (um més apds a abordagem
educacional on-line). Como resultado, os perfis do Facebook dos estudantes foram analisados
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e notou-se melhor comportamento on-line, bem como maior rigor em relacdo a configuracoes
de privacidade. Dessa forma, em consonancia com o presente estudo, pode-se concluir que é
provavel que a educacdo em profissionalismo seja fator determinante na resolugdo de problemas
observados no uso de redes sociais por estudantes de medicina.?®

V. CONCLUSAO

Apesar da vigéncia de recomendagbes do Codigo de Etica e Resolugdes do
Conselho Federal de Medicina brasileiro, bem como de Guidelines do exterior, a minoria dos
estudantes afirmou ter o ensino de Profissionalismo on-line nas trés escolas médicas
pesquisadas. Percentual significativo deles tem comportamentos on-line contrarios ao
preconizado.

A presenca, no plano de ensino, de maior carga horaria destinada a modulos que
abordam o profissionalismo pode determinar mais comportamentos éticos, bem como opinides
mais éticas, de acordo com o Conselho Federal de Medicina Brasileiro e Guidelines do exterior.
Dessa forma, a interferéncia da educacdo médica na ética e profissionalismo on-line parece
mudar ac¢des e opinides de estudantes de medicina.

Além da realizacdo de mais estudos que envolvam os discentes e médicos
brasileiros, sugere-se a construcao, no Brasil, de Guideline médico para uso de redes sociais,
voltado para a realidade cultural do pais, e reforco da tematica na educacdo médica para que
sejam formados profissionais mais responsaveis e conscientes quanto as suas acdes on-line e
que saibam utilizar, de forma benéfica, as redes sociais. Ademais, na medida em que as novas
tecnologias surgem é necesséria a atualizacdo dos planos de ensino dos cursos de medicina, no
sentido de preparar os estudantes para as mudangas emergentes.

A parceria entre as escolas médicas com os conselhos regionais de medicina
também se apresenta como alternativa valida para a maior instru¢do dos estudantes e estimulo
a busca de informacBes sobre ética e bioética. Cursos com juri-simulado e atualizacGes
estreitariam a relacdo entre o conselho e os estudantes, além de abrir possibilidade para o
esclarecimento de duvidas que surgirem na real pratica médica.
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VII. ANEXO- Tabelas

TABELA 1- Respostas dos estudantes de medicina segundo as Instituicbes de ensino
pesquisadas quanto a questdes referentes a agdes on-line em rede social e questdes referentes a
abordagens na formacao académica em profissionalismo on-line- Dados coletados em hospitais
de ensino de trés escolas medicas em Recife-Pernambuco entre setembro de 2015 a janeiro de
2016

Instituicdes de ensino
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Instituicdo

Instituicdo

Grupo

Variaveis 1 Instituicéo 2 3 Total Valor de p
N % N % N % N %

1-Tem configuracgdes de privacidade ativadas

no seu perfil do Facebook?

Sim 82 953 88 978 79 940 249 958 p®=0,435

TOTAL 86 100,0 90 100,0 84 100,0 260 100,0

2-Ja postou fotos/videos nas quais consome

bebidas alcodlicas ou cigarro?

Sim 39 453 39 433 30 357 108 415 p@=0,405

TOTAL 86 100,0 90 100,0 84 100,0 260 100,0

3-Ja postou fotos/videos com pacientes?

Sim 37 430 35 389 12 143 84 323 p@P<0,001*

TOTAL 86 100,0 90 100,0 84 100,0 260 100,0

4-Durante o curso de graduacdo em Medicina,

ja teve aula ou tutoria que tenha abordado

questdes de profissionalismo on-line?

Sim 16 186 12 13,3 22 262 50 19,2 p@=0,097

TOTAL 86 100,0 90 100,0 84 100,0 260 100,0

(*): Diferenca significativa ao nivel de 5,0%.
(1): Através do teste Exato de Fisher.
(2): Através do teste Qui-quadrado de Pearson.

Para sumarizar os resultados suprimimos os valores absolutos e relativos das respostas “ndo”, diante da menor pertinéncia desses resultados

TABELA 2- Ranking-médio das respostas dos 260 estudantes de medicina participantes do
estudo para sentencas em um questiondrio tipo Likert de 5 possibilidades de resposta; discordo
totalmente, discordo, sem opinido, concordo e concordo totalmente- Dados coletados em
hospitais de ensino de trés escolas médicas em Recife-Pernambuco entre setembro de 2015 a

janeiro de 2016

Sentengas

Ranking-

médio

1 Os médicos ndo devem ter uma conta no Facebook

1,2
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2 Os médicos deveriam permitir acesso ao seu perfil apenas para amigos 2,8

3 A relagdo médico-paciente muda se o paciente descobrir que seu médico tem uma 2,3
conta no Facebook

4 Apenas 0 acesso as informagdes pessoais do médico pelos pacientes muda a relagao 2,6
entre eles

5 Apenas 0 acesso a fotos pessoais do médico pelos pacientes muda a relagéo entre eles 2,5

6 Os médicos deveriam ter um perfil pessoal e outro perfil profissional no Facebook 2,2

7 Os médicos devem atualizar regularmente suas configuracdes de privacidade 3.1

8 Certos contetdos do perfil pessoal do Facebook do médico podem difamar a 3,8
reputacdo do mesmo

9 A postagem de contetdos informativos referentes a satde no perfil do Facebook pode 4,2

incentivar o paciente a ter habitos saudaveis e/ou aderéncia a boas préticas

TABELA 3- Frequéncias absolutas e relativas das respostas dos estudantes de medicina
pesquisados segundo a Instituicdo para o questiondrio tipo Likert- Dados coletados em hospitais
de ensino de trés escolas médicas em Recife-Pernambuco entre setembro de 2015 a janeiro de
2016

Instituicio de ensino

Variavel InstituicAo 1  Instituicdo 2 Instituicho 3 Grupo Total  Valor de p
n % n % n % n %
TOTAL 86 1000 90 1000 84 100,0 260 100,0
1-Os médicos ndo devem ter uma conta no
Facebook
Discorda totalmente / Discorda 84 97,7 88 97,8 82 97,6 254 97,7 pW = 0,052
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Nem discorda, nem concorda - - 1 11 1 1,2 2 0,8
Concorda totalmente / Concorda 2 2,3 1 11 1 1,2 4 15

2-Os médicos deveriam permitir acesso ao seu
perfil apenas para amigos

Discorda totalmente / Discorda 39 45,3 39 43,3 38 452 116 446 pW=0,747
Nem discorda, nem concorda 13 15,1 22 24,4 19 22,6 54 20,8
Concorda totalmente / Concorda 34 39,5 29 32,2 27 32,1 90 34,6

3-A relacdo médico-paciente muda se o paciente
descobrir que seu médico tem uma conta no

Facebook
Discorda totalmente / Discorda 57 66,3 61 67,8 55 655 173 66,5 p®=0,419
Nem discorda, nem concorda 13 15,1 16 17,8 10 11,9 39 15,0
Concorda totalmente / Concorda 16 18,6 13 14,4 19 22,6 48 18,5

4-Apenas 0 acesso as informagdes pessoais do
médico pelos pacientes muda a relacdo entre eles

Discorda totalmente / Discorda 44 512 52 578 47 560 143 550 pB=0,642
Nem discorda, nem concorda 19 22,1 16 17,8 15 17,9 50 19,2
Concorda totalmente / Concorda 23 26,7 22 24,4 22 26,2 67 25,8

5-Apenas 0 acesso a fotos pessoais do médico pelos
pacientes muda a relacdo entre eles

Discorda totalmente / Discorda 49 570 58 644 51 60,7 158 608 p=0,646
Nem discorda, nem concorda 15 17,4 13 14,4 11 13,1 39 15,0
Concorda totalmente / Concorda 22 25,6 19 21,1 22 26,2 63 24,2

6-Os médicos deveriam ter um perfil pessoal e
outro perfil profissional no Facebook

Discorda totalmente / Discorda 62 721 55 61,1 55 655 172 66,2 p®M=0,623
Nem discorda, nem concorda 17 19,8 20 22,2 17 20,2 54 20,8
Concorda totalmente / Concorda 7 8,1 15 16,7 12 14,3 34 13,1

7-Os médicos devem atualizar regularmente suas
configuragdes de privacidade

Discorda totalmente / Discorda 32 372 24 267 24 286 80 30,8 p®M=0,569
Nem discorda, nem concorda 18 20,9 24 26,7 26 31,0 68 26,2
Concorda totalmente / Concorda 36 419 42 46,7 34 405 112 431

8-Certos conteudos do perfil pessoal do Facebook
do médico podem difamar a reputagdo do mesmo

Discorda totalmente / Discorda 15 174 11 12,2 5 6,0 31 11,9 p®=0,342
Nem discorda, nem concorda 10 11,6 6 6,7 7 8,3 23 8,8
Concorda totalmente / Concorda 61 70,9 73 81,1 72 85,7 206 792

9-A postagem de conteddos informativos

referentes a salde no perfil do Facebook pode

incentivar o paciente a ter habitos saudaveis e/ou

aderéncia a boas praticas
Discorda totalmente / Discorda 8 9,3 2 2,2 - - 10 38 p®=0,003*
Nem discorda, nem concorda 6 7,0 5 5,6 6 7,1 17 6,5
Concorda totalmente / Concorda 72 83,7 83 92,2 78 929 233 89,6

(1): Através do teste Kruskal-Wallis.

TABELA 4- Relagéo entre a postagem de fotos ou videos com pacientes e a abordagem de
questdes sobre profissionalismo on-line entre os estudantes de medicina pesquisados, segundo a

Pesquisador Principal: Suélem Barros de Lorena
Endereco: R. Jean Emile Favre, 422 - Imbiribeira, Recife - PE, 51200-060
E-mail: suelem.barros@fps.edu.br



instituicdo de ensino- Dados coletados em hospitais de ensino de trés escolas médicas em Recife-
Pernambuco entre setembro de 2015 a janeiro de 2016

Durante o curso de graduacdo em Medicina ja

Jéa postou fotos/videos com Valor de

Instituicdo . teve aula ou tutoria que tenha abordado questdes )
pacientes? - . . p
de profissionalismo on-line?
N (%) N (%)
Instituigdo 1 37 43 16 18,6 p<0,001
Instituicéo 2 35 38,9 12 13,3 p<0,001
Instituicéo 3 12 14,3 22 26,2 p=0,068

(1) Obtido pelo teste de McNemar
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