@ RESIDENCIA E ENSINO MEDICO

Qutras éticas

Olavo Pires de Camargo!, Luiz Eugénio Garcez Leme

Departamento de Ortopedia e Traumatologia da Faculdade de Medicina
da Universidade de Sao Paulo (FMUSP)

Ha muitos anos, quando ainda nédo dispinhamos da
internet (sim, este tempo existiu!) o curso de ética mi-
nistrado aos alunos do curso médico centrava-se princi-
palmente na ética médica, cuidando dos deveres e direi-
tos dos médicos e sua relagdo com os pacientes e com
os outros médicos (Deontologia e Diceologia). No tltimo
quartil do século XX, no entanto, duas realidades vieram
a mudar todo o mundo, incluindo o exercicio e o ensino
da medicina.

A primeira foi o desenvolvimento explosivo da inter-
net: sua difusdo praticamente universal mudou a forma
de se construir e divulgar conhecimento. Publicac¢oes an-
tes restritas a uns poucos centros académicos passaram
a estar disponiveis a um toque até em telefones celulares.
A meia-vida das informacdes cientificas, que ja era curta,
ficou muito mais reduzida. Esta realidade permitiu, por
outro lado, a comparagdo entre publicagdées em grandes
bases de dados, dando origem aos estudos secundarios, as
revisdes sistematicas com ou sem metanélises e aos pro-
tocolos e consensos.

Essa popularizagdo rdpida dos conhecimentos criou
uma fome insacidvel de novas publicac¢ées, que passaram
a ser a moeda de troca académica, numerario este que
ndo estd livre da inflacdo e de sua principal complicacéo,
que é a desvalorizacédo. Professores e alunos séo cobrados
para produzir e publicar (“to publish or to perish™), numa
légica que muitas vezes leva a uma vulgarizagdo do ma-
terial publicado e a uma série de tentacgdes e vicios que
podem comprometer os alunos (pldgios, afirmacgdes sem
citagdo de autor, dados enviesados etc.). Felizmente a
mesma realidade que provocou o problema permite-nos
controla-lo por meio de programas e sistemas para, por
exemplo, detectar pldgio, analisar novamente a estatistica
apresentada ou identificar vieses de selecgéo, aleatorizagédo
ou mascaramento.

Todos os profissionais médicos, mesmo fora do am-
biente académico, temos contato continuo com pesquisa,
seja como produtores (poucos) seja como consumidores
(todos). Essa situacdo exige que os alunos que convivem
e conviverdo com essas realidades tenham treinamento
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Outras éticas

e qualificacdo que lhes permitam atualizar-se adequada-
mente e esse treinamento deverd incluir necessariamente
as nogoes da ética do conhecimento, sua aquisicéo e divul-
gacdo, que sdo partes da epistemologia, definida como o
estudo da origem, da estrutura, dos métodos e da validade
do conhecimento.

A segunda realidade foi o aparecimento de novas condi-
¢oes da atencgdo a satide totalmente desconectadas da pro-
blematica ética anterior ao dltimo quartil do século XX, que
vieram a trazer a necessidade de um novo pensar e questio-
nar sobre sua eticidade. Tal é o caso, por exemplo, das téc-
nicas de fecundacéo in vitro, dos transplantes de érgédos, da
manutencdo de pacientes artificialmente, da agressividade
de procedimentos intensivos, da problematica do envelhe-
cimento, entre muitos outros.
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Essas realidades de atencgédo a satde, diferentemente de
outras épocas, exigem a participacdo de outros profissionais
além dos médicos, criando-se a realidade das abordagens
interprofissionais. Elas exigiram, a partir dos anos 70, e exi-
gem, cada vez mais, uma abordagem distinta da mera ética
profissional, passando a constituir o corpo de conhecimento
da bioética.

Vemos, assim, que, em nossos dias, o curso de ética ofe-
recido aos nossos alunos ndo comporta mais, com certeza,
os programas que foram oferecidos até os anos 70 e que nédo
eram essencialmente diferentes dos de 50 ou 100 anos antes.
Uma abordagem minimamente eficiente da ética para o es-
tudante de medicina deverd incorporar no minimo a ética
médica, a bioética e a epistemologia.

Néo serd para os fracos!



