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EDITORIAL

Educaciao Médica a Distancia: oportunidades, ameacas e reflexoes.

O cheiro da Capela Sistina

Medical Education Online: opportunities, threats and reflections.
The smell of the Sistine Chapel

Pablo Gonzalez Blasco', Maria Auxiliadora C. De Benedetto?,

Graziela Moreto®, Marcelo R. Levites*

m editorial publicado recentemente neste mesmo espago', um professor que muito contribui
para a minha formagdo ¢ de muitos outros - alids, provocou uma enxurrada de vocagdes para
diagndstico por imagem entre os meus colegas de turma — deixa claro que a Satde Digital € uma realidade
incorporada. Um caminho sem volta, para melhor, com uma distribuigdo mais equitativa da saude para todos.
Abro estas reflexdes com uma lembranga de hd mais de 40 anos porque, embora concorde com o
professor, certamente ele deve também recordar que néo foi o recurso técnico — por sinal, bastante limitado
na época, final da década dos 70 — o que ajudou a nos formar, mas sim a sua dedicacdo, as reunides na
hora do almogo, onde se juntavam as historias dos pacientes, os RX variados, ¢ a vontade de aprender dos
jovens estudantes. Foi, sempre sera, a figura do professor no corpo a corpo, a que faz a diferenga em termos
de educagdo médica. Como ja disse alguém, o essencial na boa educacdo ¢ proporcionar experiéncias
inesqueciveis?. Hoje podemos e devemos incorporar a saude digital com toda a tecnologia disponivel, mas
antes disso aprendemos — com ele — na trincheira da assisténcia, no desafio do diagndstico.

O tema da Educacdo Médica a distancia tem sido abordada em publicagdes e estudos nos tltimos anos.
Aponta-se a melhor equidade conseguida: uniformiza-se a entrega de conteudo, escolhendo-se o melhor;
as instrugdes e tarefas para os alunos sdo claras e passiveis de serem monitoradas; criam-se possibilidades
de aulas magistrais com especialistas no assunto; salva-se, de algum modo, a timidez de alguns alunos
facilitando sua participagio®.

Com a chegada da Pandemia pelo COVID-19, a Educagdo Médica a distancia teve um crescimento
notavel e necessario, o que também rendeu outras publicagdes para apurar os resultados. Embora as vantagens
sejam evidentes, os alunos reivindicaram pela falta de algumas peculiaridades proprias do ambiente
“presencial” como aspectos ligados a socializagdo, mas também a falta de feedback on time, para moldar
melhor suas habilidades de comunicagdo e fomentar as emogdes positivas e a motivagao®.

Sem duvida em questdo de educagdo continuada, de equalizar o conhecimento — que avanga por
minutos — e de equidade de oportunidades para todos, a EAD configura-se como uma ferramenta essencial
e de grande potencial futuro®.

Nossa experiéncia pessoal com este recurso ao longo 18 meses de Pandemia, tem mostrado algumas
surpresas interessantes: 0 modo educado e ordenado como os alunos interagem com o docente, a variedade
de comentarios que os topicos ensinados despertam, e a desinibi¢do em fazer todo tipo de perguntas e
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questionamentos, de expor sem pudor suas duvidas relativas ao tema apresentado.

Acode aqui outra lembranga da ha mais de duas décadas, quando elaboravamos a nossa pesquisa
para testar um novo recurso pedagogico que ajudasse na educagdo humanistica dos estudantes de medicina®.
Embora houvesse interagao notavel nos grupos de discussao, um bom nimero de estudantes tinha dificuldade
em se manifestar abertamente em publico. Um professor comentou: “Ha um viés em tudo isto. Tem gente
com Otimas ideias, mas com receio de as expor em voz alta. Quem sabe se déssemos a eles a oportunidade
de se manifestar por internet -estdvamos nos primordios deste recurso — os resultados nao seriam muito mais
ricos”. Hoje, contemplando o comportamento dos alunos nas aulas EAD temos certeza de que a observagao
procedia perfeitamente.

No entanto, visto que apelamos para a experiencia pessoal, ¢ obrigado apontar também, que apesar
das vantagens que a EAD traz consigo, h4 também riscos e ameagas. E o caso que observamos ao longo
destes ultimos dois anos, quando oferecemos’ a alunos vindos de varios pontos do territorio nacional a
possibilidade de interagir diretamente com pacientes, de escutar suas historias de vida, de examina-los, de
participar nas tomadas de decisdes e nas reunides com as familias.

Os testemunhos dos estudantes® apontam para um aprendizado diferente daquele obtido pelas aulas a
distancia, onde o conhecimento se integra com a pratica humana. As decisdes dificeis nos pacientes paliativos,
aprender a ouvir de modo empatico’ — construir uma empatia eficaz, sem emogdes toxicas —, observar no
preceptor atitudes que confortam o paciente e a familia, as formas de comunicacdo que exigem criatividade
sendo os protocolos insuficientes'. Temas, todos eles, que ndo se aprendem nos livros — nem nas aulas
EAD — mas na vida e, sobretudo, vendo alguém fazer. Acompanhar o médico-professor no seu afazer diario
é, classicamente, um recurso indispensavel para o bom aprendizado médico''.

A Medicina, na vida real, ndo € uma ciéncia exata: requer criatividade para responder os desafios que
chegam formatados pelas peculiaridades de cada paciente. E resiliéncia para saber enfrentar as incertezas'?, que
sdo normais e quotidianas, € que o formato EAD pode induzir, erroneamente, a um simplismo equivocado e
ineficaz. Todo este conjunto de variedades, que somente se apresentam na frente do paciente — o desconcertante
do caso concreto, como dizia E¢a de Queiroz — é o que permite ir construindo o perfil do médico centrado no
paciente, que sabe incorporar os avangos técnicos, usa a tecnologia online, mas sabe aplicar a cada paciente
na medida necessaria. Enfim, o médico humanista, a arte médica'>.

Talvez o modo de exprimir isto de um modo mais claro, € justamente apelar para o recurso humanistico
anteriormente comentado que temos trabalhado por mais de duas décadas: o cinema'®. Duas cenas, de filmes
diferentes, acodem a mente para trazer luz sobre esta questao importante. O ator € o0 mesmo, embora em
papeis diferentes: Robin Williams.

A primeira cena, do filme Patch Adams' (Figura 1), é quando o protagonista, ainda internado no
hospicio, encontra-se com outro paciente que lhe pergunta: “quantos dedos vocé vé aqui”. Os dedos aparentes,
numa primeira aproximagao, sao quatro, os dele. O colega lhe diz: “Estds concentrado no problema. Assim ndo
encontrards a solu¢do. Olha para mim, ndo para o problema”. Mas olhando melhor, quando soma os dedos
do paciente que também estdo na cena, totalizam oito. “Vocé consegue ver o que os outros ndo conseguem,
por medo, por conformismo, por preguica. Veras o mundo de um modo diferente” — diz o paciente, apontando
a vocacao futura de Patch, uma medicina centrada no paciente, nao apenas na doenga.

Figura 1 — Cena, do filme Patch Adams
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A segunda cena, do filme Génio Indomavel'¢ (Figura 2), ¢ o dialogo entre Matt Damon — o génio
indomavel — e o psiquiatra, Robin Williams. “Vocé é um génio, sabe tudo. Se te pergunto sobre a guerra,
citara Shakespeare, mas vocé nunca esteve ld, tendo no colo a cabe¢a do um amigo em agonia. Se te pergunto
por Michelangelo, poderds me dar todos os dados, sua biografia, suas orientagoes politicas e tendéncias.
Mas vocé nunca sentiu o cheiro da Capela Sistina... porque vocé nunca esteve la. Se te falo de mulheres
me daras uma lista das tuas favoritas, mas ndo sabe o que é acordar todos os dias do lado de uma mulher
e sentir-se vulnerdvel. Vocé ndo faz ideia o que é acompanhar durante meses alguém que morre de cdncer.
Vocé é um pretencioso, que sabe muito, mas ndo imagina o que fazer com isso”.

S,

Figura 2 - Cena, do filme Génio Indoméavel

As cenas sdo impactantes. Somente vendo, e refletindo. Reflexdes que sdo o ponto de equilibrio
necessario para ir assimilando o progresso técnico, incorporar todas as oportunidades magnificas que a EAD
nos traz, mas nao esquecer que, no final, é preciso perceber o cheiro, o aroma, da Capela Sistina!
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