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| - I ntroducéo

A Sociedade Brasileirade Cardiol ogiadesejacontri-
buir paranovos padrdes de qualidade para o ensino médi-
co, partindo dafilosofiadequedevecolaborar parao conti-
nuo aprimoramento do processo de ensino-aprendi zagem.
Ogrupodetrabalho, criado paratal fim, adotou orientagBes
e propostas sugeridas por estudiosos nadreadaeducagao.
Atendeu também a expectativas das propostas de mudan-
¢asno ensino médico, apartir deorientacbes sugeridaspe-
las“ Diretrizes Curricul ares para os Cursos de Graduagdo
emMedicind’ (CNE/CES, 2001).

Nos tltimos anos, o perfil do ensino e daassisténcia
médicavem apresentando signifi cativasmudangasquendo
foram devidamente acompanhadas pel as Escolas M édicas,
apesar dos esforcos do corpo docente. Mudangas que
est8o relacionadas ao sistemade ensino e as necessidades
dasalde dapopul agéo, com aimplementac&o progressiva
do SistemaUnico de Salide.

Osistemadeensino, pelofato deser seriado, comdis-
ciplinasdistribuidasem ciclosbésico eprofissionalizante,
apresentalimitagdes, como: 1) dicotomiaentreociclobési-
co eo profissionalizante com contetidosnéo i ntegrados; 2)
compressdo doscontelidosdasdisciplinase 3) aumento de
disciplinasdeespecialidadesnocicloclinico.

Em relagéo as necess dades de salide da populagéo, as
principaislimitagessio: 1) fatadecorre agdo entreo contel-
do ministrado e asdoencas maispreval entesencontradasna
comunidade; 2) ausénciado perfil degraduagéo doprofissio-
nal médicovoltado paraProgramade SalidedaFamilia

Com base no exposto, percebe-se, naUniversidade.
um sentimento de mudanga, tanto externo quanto interno,
para que seja possivel adequar o Curso de Medicinaas
necessidades atuai s de assisténcia e as novas propostas de
ensino-aprendizagem. H4, hoje, um consenso entre osedu-
cadoresdequeo aprendizado deveser centradono aluno, o
gual devedispor de maior cargahorériaparaatividadesde
pesquisa e de estudo. Essarelagdo apoia-se napsicologia
daaprendizagem, que mostrou aimportanciada participa-
¢80 ativados discentes naincorporacdo do conhecimento,
o significado de suas experiéncias prévias e 0 uso dessas
experiénciascomo elemento motivador parao aprendizado.

Asinformagdes do presente documento poderéo ser
Uteisasinstituicesprivadasepublicas deensino superior,
como base paraael aboragéo, reformaou mudancadecurri-
culosrelacionadosacardiologia.

A normatizacao estadivididaem cinco partes. contel-
dos, abordagem pedagdgica, cenariosde prética, qualifica
¢80 dosdocentes e avaliacdo do ensino de cardiologia.

[l - Gnteldos

Oscontetidos essenciaisdo programaem Cardiologia
devem estar rel acionados com todo o processo salide-doen-
¢adocidaddo, dafamiliaedacomunidade, proporcionando
aintegralidade das a¢fes de cuidados com os pacientes.
Devem contemplar:

a) conhecimentoscientificosbési cosquepossibilitem
acompreensdo dedeterminantessociais, culturais, compor-
tamentais, psicol dgicos, ecoldgicos, éticoselegais, nos
niveisindividua e coletivo, do processo salide-doenga;

b) conhecimento das bases moleculares e celulares
dos processos hormais e alterados, da estrutura e funcéo
dosistemacardiovascular, aplicadosaosproblemasdapréa-
tica, com énfase naformac&o deum profissional apto ade-
senvolver acBesde prevencao, promocao, protecdo ereabi-
litagdo dasalide, tanto em nivel individual quanto coletivo;

¢) propedéuticamédicado sistemacardiovascular;

d) diagndstico, prognéstico, tratamento, reabilitacéo e
prevencdo das doencas cardiovascul ares, considerando-se
critériosdeprevaléncia, letalidade, potencia deprevencéoe
importancia pedagogica, estimulando o reconhecimento de
limitagBes e encaminhamento adequado de pacientes porta-
doresdeproblemasquefujam ao a cance dasuaformagéo;
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€) uso racional dos recursos propedéuticos comple-
mentaresem cardiologia;

f) utilizacdo de preceitosde epidemiol ogiaclinicaque
fundamentam aplicacéo de recursos diagnésticos e tera-
péuticos;

) destaque para o papel social-didatico do médico,
informando eeducando seuspacientes, familiaresecomuni-
dade, em relagcdo a promocdo da salde, prevencao, trata-
mento e reabilitacdo das doencas;

h) principiosdametodol ogiacientificaque possibili-
tam aleituracriticadeartigostécnico-cientificoseapartici-
pacéo na producdo de conhecimentos.

11 - Abor dagemPedagdgi ca

A) Projeto pedagdgico, centrado no al uno como sujei-
todaaprendizagem eapoiado no professor como facilitador
emediador do processo ensino-aprendizagem, utilizando
metodol ogiasque privilegiem aparticipacdo ativado al uno
na construcdo do conhecimento e aintegracéo entre 0s
contelidos, além de estimular ainteragco entre o ensino, a
pesquisa e a extensdo/assi sténcia.

B) Integraco das disciplinas das éreasbésicasrela-
cionadascom acardiol ogia(anatomia, histologia, embriolo-
gia, bioguimica, biofisica, fisiologia, patol ogia, farmacol o-
gia, medicinapreventiva).

C) Integracé@o com profissionaisdaéreadasalide (psi-
cologia, enfermagem, nutri¢ao, fisioterapia).

D) Introduc&o a projetos de pesguisa naérea cardio-
vascular.

V- GnédriosdePRéticas

A) Diversificag8o doslocais do processo de ensino
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(ambulatérios, hospitais, postos de salide, comunidade,
escolas), permitindo ao aluno conhecer evivenciar situa-
¢cOesvariadasdevida, deorganizacdo dapraticaedetraba-
Iho emequipemultiprofissional.

B) Locais de atividades préticas vinculados com a
i ntegrac&o ensino-servico e com asnecessidadessociaisda
saude.

V- Pronogdo da Qual i fi cagdo dos Docent es
emCardi ol ogi a

A) Criagao, promogao, divulgacdo eestimul o deduca-
¢do continuada dos docentes rel acionados ao ensino de
cardiologia, atravésdeeventoscientificos, fornecimentode
material didatico, disponibilidadede contelidosnainternet,
Ccursos periodicos e espaco nas publicagdes da SBC.

B) Oferecimento de oportunidades, nos eventos da
Sociedade Brasileirade Cardiologiae de suasregionais,
parareflexdo sobre 0 ensino de cardiol ogianos cursos de
graduacgdo, através de mesas redondas, col 6quios e outras
estratégias de reunido dos estudiosos i nteressados.

M - Aval i agdo e Resqui sa sobr e 0 Est ado
A ual doEnsinode Gardi ol ogi anoBrasil

A) Participacdo da SBC em Comissdes de Avaliacdo
do Ensino Superior, deformaainteragir com &reaacadémica

B) Cadastro nacional dos docentes de cardiologia,
comtitulacdo e producdo cientifica.

C) Cadastro nacional dos curriculos de medicinae
ementasdadisciplinadecardiologia

D) EmeventosdaSBC, constitui¢io de mesasredon-
das, col6quioseoutrasestratégiascom afinalidadedeava-
liar oensinodecardiologiano Pais.



