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Percepqdo sobre ética e humanizacdo na formagdo odontoldgica

Perception of ethics and humanization in dentistry courses

Emeline das Neves de Aragjo LIMA!
Elizabethe Cristina Fagundes de SOUZA?

RESUMO

Objetivo: Investigar a percepcéo de estudantes concluintes de cursos de Odontologia sobre os aspectos éticos no atendimento odontolé-
gico e como esses futuros profissionais {€m aprendido a lidar com eles a partir dos problemas vivenciados na clinica.

Métodos: Estudo de cardter descritivo e abordagem qualitativa. A técnica de coleta de dados utilizada foi a de Grupo Focal. Os sujeitos
entrevistados foram alunos concluintes da Universidade Federal do Rio Grande do Norte e da Universidade Potiguar. A discusséo em
cada grupo foi realizada com base em roteiro e registrada em gravacéo de dudio e anotagdes por escrito. O contetdo foi sistematizado
e, em seguida, categorizado por andlise temdtica.

Resultados: Os achados encontrados na literatura especifica foram confirmados. As discussées dos grupos focais apontaram caréncia de
conhecimentos sobre temas como ética, humanizacéo e aspectos relacionais na pratica clinica. Estes, quando desenvolvidos, sdo de
forma marginal em aulas tedricas, sem insercdo maior durante a realizacéo das prdticas.

Conclusiio: Os resultados obtidos aproximaram-se daqueles identificados na literatura, sugerindo a necessidade de artficular aspectos
éticos e relacionais aos contetdos técnicos na formacéo académica dos futuros profissionais de Odontologia

Termos de indexagéio: educacdo em odontologia; ética institucional; ética odontolégica.

ABSTRACT

Objective: The objective of this study was to investigate how graduating dentistry students perceive the ethical aspects of dental treatment
and how these future professionals have learned to deal with them, starting with the problems experienced in clinical practice.

Methods: This was a descriptive study with a qualitative approach. The data collection method used was the focus group. The interviewed
subjects were the students graduating from the Universidade Federal do Rio Grande do Norte and Universidade Potiguar. The discussion
in e(IJCh group was based on a script and recorded on tape and in writing. The content was systematized and then categorized by thematic
analysis.

Resul)t/s: The findings published in the literature were confirmed. Focus group discussions showed that the students lacked knowledge on
topics such as ethics, humanization and related aspects in clinical practice. When these subjects are approached, it is done superficially
in theoretical classes, but not in practical situations.

Conclusion: The results were similar to those found in the literature, suggesting the need to infroduce ethics and related aspects with
technical content to the academic education of future dental professionals.

Indexing terms: dental education; ethics institutional; ethics dental.

antever o produto de seu trabalho. Antes de estar no mundo,

INTRODUCAO

a obra se apresenta quase por inteiro na cabeg¢a que comanda

o refinado instrumento que é a mao”. Nessa perspectiva,

No mundo contemporaneo, a evolu¢io tecnoldgica
tem sido alvo de constante atencido e estudo, sendo tomadas
medidas cada vez mais radicais na busca da superagio de
limites, o que refor¢a o carater tecnicista do homem. Essa
capacidade que o homem apresenta de criar e aperfeicoar
os servicos torna-o diferenciado desde os primérdios da
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humanidade. Segundo Novaes', “o homem, ja se disse, difere

da mais laboriosa abelha e de sua obra perfeita pelo fato de

pode-se considerar benéfica a evolucio tecnolégica visivel na
atualidade, no entanto, antigos conceitos de relacionamento e
bem-estar estio sendo esquecidos nos ambientes de trabalho,
e isso vem se refletindo no alto nivel de insatisfagdo por parte
dos usuarios de servigos.

Nos servicos de saude, particularmente, isso tem
sido percebido como causa de diversos problemas e

dificuldades. Camargo?® afirma que “a valorizagdo da ciéncia
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e do cientificismo é um dever do homem licido, mas a
supervalorizacdo implica em capitulagdes graves em relagio
a atitude humanista, posto que os avangos cientificos e
tecnologicos nas ultimas décadas vém ocorrendo desnudos
de qualquer reflexdo ética”. Para o autor, dentro de uma
sociedade mista e complexa, a convivéncia exige de cada
um o comportamento adequado para uma vida em grupo
saudavel.

Franco et al.’ citam que “os encontros que se dio
entre dois individuos sio produzidos em um espaco no
qual se sustenta uma dimensdo tecnolégica do trabalho: a
da tecnologia das relagdes, territério proprio das tecnologias
leves”. Essa configuracdo tecnoldgica do trabalho em saude
foi abordada por Merhy* que considera as tecnologias duras
- ferramentas e maquinas, como os instrumentais para
exames, equipamentos, ficharios para dados de usuarios,
por exemplo; as tecnologias feve-duras que se constituem de
saberes tecnolégicos leves adquiridos e inscritos na forma de
pensar atos de sadde e, a0 mesmo tempo, duros por serem
um saber fazer bem estruturado, protocolado e normatizado;
e a terceira sdo as tecnologias /ves que se definem como “o
trabalho vivo em ato”. Um processo de relagdes no qual se
da o “encontro entre trabalhadores e usuarios” em que sio
geradas expectativas e produzidos momentos de falas, escutas
e interpretagoes.

Pode-se dizer, entdo, que a dimensdo ética no
trabalho em saude estd presente na forma como os sujeitos
produzem suas relagdes. Nesse aspecto, encontram-se
falhas nos servicos de saidde e, sobretudo nas praticas
odontolégicas. No documento oficial da Politica Nacional
de Saide Bucal do Brasil®, afirma-se que “os elementos
estruturais ou ideoldgicos da pratica odontoldgica eram o
biologismo (excluia a causa social), mecanicismo (analogia
do corpo com a maquina), centralizacdo de recursos
(hospitais centrais, atencdo urbanocéntrica), especializagao
(fracionamento do conhecimento), tecnificacio do ato
(associacdo da qualidade a tecnologia de alta sofisticagao),
énfase na pratica curativa (a cura incorporou mais tec-
nologia, mais custo) e exclusio de praticas alternativas
(refutacio a priori de outros métodos)”.

Souza® concorda com essa afirmativa quando cita
que “predomina na Odontologia um modelo dentista-
centrado, ou seja, uma clinica baseada na técnica cirargico-
mutiladora e em procedimentos reparadores do dente
- seu principal foco de atencdo e de intervencdo - ¢ a
tendéncia de ignorar as demais doengas bucais de relevancia
epidemioldgica”. O modelo assistencial vigente ainda se

baseia nos antigos principios flexnerianos, deixando muito
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a desejar em atividades de promocio e prevencio a saide
e sem considerar as implicacdes sociais na saide de um
individuo.

De acordo com Malta et al’”, “no modelo médico
produtor de procedimentos, ou modelo médico hegemonico,
a assisténcia a sadde se tornou algo extremamente sumario,
centrado no ato prescritivo que produz o procedimento,
niao sendo considerados os condicionantes do processo
saide-doenca como condi¢cbes sociais, ambientais e
relacionadas as subjetividades, com valorizacdo dominante
das questoes bioldgicas”. Com a explosio das especialidades
e a “necessidade” de fragmentar o corpo humano, os
atendimentos tém sido cada vez mais impessoais, levando a
grande insatisfagdo por parte dos usudrios.

Nesse contexto, deve-se considerar o conceito de
humanizacio® como “a capacidade de oferecer atendimento
de qualidade, articulando os avancos tecnolégicos com o
bom relacionamento”. Partindo dessa percepgio, os podetes
publicos tém tracado estratégias de atendimento, no sentido
de melhorar o servico e, consequentemente, promover saude
entre a populagio. Tais medidas vém sendo implementadas
dentro de servicos ja consolidados. Como exemplo, a proposta
da Politica Nacional de Humaniza¢io (Humaniza SUS)’, assim
definida pelo Ministério da Satdde: “A humaniza¢io como eixo
norteador das praticas de atencao e gestao em todas as instancias
do SUS”. Tal proposta tem como objetivos prioritarios
aumentar a facilidade de acesso aos servicos prestados pelo
SUS, promover maior tesolutividade aos problemas dos
usuarios, garantir direitos dos usudrios, gestdo participativa,
assim como educacio permanente aos trabalhadores.

Atuar nos aspectos relacionais ¢ fundamental para a
obtencio de tais objetivos'’, que “pode-se imaginar que os focos
de interven¢iao no dia-a-dia do fabricar modelos de atencio
usudrio-centrados estio sempre marcados pelas caixas de
ferramentas que aumentam a capacidade de, entre outras coisas,
produzir ganhos de autonomia dos usuarios a partir de tutelas
cuidadoras, com configuracoes tecnolégicas do agir em saude
que sejam comandadas pela centralidade das tecnologias leves”.

Mudancas nas caracteristicas atuais dos servicos
de satde bucal provavelmente deverio ocorrer a partir
de adequagdes e mudancas nas formas de ensino nas
Universidades, fontes do conhecimento e contato inicial com
a profissio. Deslandes® destaca que “obviamente nio se muda
uma cultura de assisténcia unicamente com capacitagdes
dirigidas aos profissionais. Mas, certamente, um investimento
sério na formacao (inclusive desde a graduacio) pode, de fato,
fortalecer ideias outrora consideradas utépicas ou fora do

ambito e do papel da assisténcia”.
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Corroborando tais nocoes, busca-se neste estudo
investigar como estao sendo abordados conteudos sobre
ética e humanizagao nas Faculdades de Odontologia, a partir
das percepcoes de estudantes universitarios. Para tanto foi
realizado estudo com académicos do ultimo ano do curso
de Odontologia da Universidade Federal do Rio Grande do
Norte (UFRN) ¢ da Universidade Potiguar (UnP), em Natal,
Rio Grande do Norte.

METODOS

Estudo de com carater

descritivo e exploratério, sendo adotada a técnica de Grupo

abordagem qualitativa,

Focal para coleta de informagées. O Grupo Focal ¢ uma
estratégia para obter informagdes qualitativas, com formato
flexivel, e possibilita aprofundar a informagao em curto espago
de tempo e com baixo custo, podendo revelar percepcoes dos
participantes sobre os toépicos em discussao propostos pelo
moderador!2,

A amostra foi composta por dois grupos de alunos
de Odontologia, cursando o ultimo ano, sendo um da
Universidade Federal do Rio Grande do Norte (UFRN),
composto por 16 alunos e outro da Universidade Potiguar
(UnP), composto por 12 alunos. A escolha da amostra foi
intencional, em que os participantes foram selecionados de
acordo com a disponibilidade dos mesmos. Como critério de
inclusio estabeleceu-se a condicio de ser estudante concluinte
do ultimo ano de um dos cursos. Foram excluidos estudantes
de anos anteriores ao de conclusio, durante o momento de
realizagdo do Grupo Focal.

As discussdes, orientadas por roteiro, foram
conduzidas por um moderador. O registro das informacoes
foi realizado por dois anotadores e gravacdo de audio. As
informacdes registradas foram organizadas em quadros de
dados separados por temas e grupos, destacando os aspectos
consensuais e discordantes, muito ou pouco discutidos em
cada grupo. A andlise foi realizada a partir da sistematizacio
do conteudo em temas, categorizados previamente e, apos a
andlise, relativos ao objeto estudado, seguindo o modelo de
estudo realizado por Souza et al.”.

Na apresentagio dos resultados, as universidades
estao denominadas Universidade A e Universidade B, sem
identifica-las, para garantir o anonimato das institui¢des ¢ dos
entrevistados.

A pesquisa foi iniciada apds apreciacio e aprovagio

pelo Conselho de Etica em Pesquisa da Universidade Federal
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do Rio Grande do Norte (Parecer n° 121/006), juntamente
com o respectivo Consentimento Livre e Esclarecido de

participacdo dos pesquisados.

RESULTADOS

Os resultados obtidos a partir da sistematizagdao das
discussGes nos grupos estio apresentados nos Quadros 1 e 2.

A analise dos resultados permitiu identificar os
principais problemas de ordem ¢ética enfrentados por
alunos concluintes do curso de Odontologia, bem como
suas dificuldades quanto a humaniza¢do do atendimento
odontolégico. Em geral, nio se observaram diferencas
importantes entre os grupos das universidades que fizeram
parte do estudo.

Quanto a0 tema “Ftica”, identificou-se que os
entrevistados mostraram dificuldades em defini-lo, estando
mais relacionado a regras impostas pela sociedade com relacdo
a0 que ¢é correto e justo. O profissional ético foi definido
como aquele que cumpre com seus deveres, age com bom-
senso e ¢é justo perante os pacientes, funcionarios e colegas.

Foram abordados problemas éticos durante a formag¢io
relacionados a dilemas e dificuldades no relacionamento entre
professores e alunos e entre os proprios professores, que se
apresentam muitas vezes alheios e despreocupados quanto ao
comportamento ético e humanizado. Na relagdo entre ética e
humanizacio, foi considerada intima correlacio entre esses
dois conceitos, sendo esta ultima, parte constituinte de um
comportamento ético.

Humanizagao no atendimento foi compreendida como
o ato de tratar bem os pacientes, com respeito, conflanca e
visdo ampliada do ser humano, compondo uma relagio de
vinculo profissional.

Quanto a experiéncia de sua formagio académica,
os participantes relataram que, durante a graduacdo, ha
uma abordagem tedrica acerca dos conceitos de Ftica e
Humanizagdo, no entanto, na pratica, tais conceitos nao sao
devidamente aplicados. Hia uma maior énfase a produtividade
e pouca integracio entre as disciplinas.

Finalmente, foi sugerido que o ensino sobre aspectos
éticos fosse instituido desde o inicio do curso, que houvesse
capacitagdio ¢ substituicdo de alguns professores, maior
integracao entre diferentes setores e disciplinas, bem como
entre professores ¢ alunos de todos os cursos da universidade.
Também foi proposta uma avaliagdo da postura ética dos

alunos na pratica clinica.
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Quadro 1. Sistematiza¢io das discussdes do Grupo Focal na Universidade A.

Natal (RN), 2009.

EINCE

TEMAS

TRECHOS DE FALAS

Coneeito de Enca

- Ceanjuntode regras impostas pela seciedade.
- E subje ivo, comportamental ¢ miversal.

- Dificuldade em definir esse conceito.

- Cumprir com direitos e deveres legais.

- Moral.

- Coerénda coma verdade.

i tenlvo et dsivicha st gravice sobre &iar ¢ moved”

“Fwachogue o éfiar na tew w conceito dbffnidp.””

Conceito de
profissional ético

- Age de forma érica com os pacientes e colegas.

- Aquele que cumpre com seus deveres, age com bom
senso, ¢ usto, esclarece o seu paciente.

“Aquele que e e compertamento o s correlp passiel”

“As naes 1t fiea ma escolber 0 vai ser étigo com o cokega ow wm 0 pagente?”

Problenmas éticos

- Problemas relacionades a eros de colegas.

- Falta de humanizagio de professones com pacienies,

- Problemas no relcionamento professor-alme,

- Falia de integrcio entre profi sionais.

A pewde 08 maites diferen i de condita, né, WS Sb ol 05 hrocedinentos
s aelrns,”

“Mustas seges a gente adha gue o éia 4 seopre alrelada d Jnvsanigagda em
@itos caiod € wials AL ter tow cangportamtento bustanizads do que éice.”

durame a
formagio - Problemas com funcionirios com relacio a hordrio de
atendimento,
- Falta de biosseguranca,
- Dilema entre agir ética ou humanamente diznte de
funciondrios, pacientes, professores e colegas,
- Relacionar-se¢ bem com paciente, ratando-o como um - ; o
INen fsfar o fuideiide cami S Jasie i miiay i,
todo, !
E-"’”'DE"I“ de - Relagio minn de respeito ¢ confianca.
Hunmnizagio .
- Inicia no exameclinico. “katars padente com i todn, nide ame s beca desmpedada™
- Relagdo de afeto e vinculo.
Rebcio entie - A humanizagio como parte constitdnze da ética, “Fin aeho gue sib conceitns dindmicas”
Fiica e ) L . : . o
Humanizagio - Correlacio entre os conceitos de forma dinamica, “Fiwachs que a bomangads fag parke di dica.

A formacio édeae

- Professores ndo dio o exempla
- Abordagem tedrica e caréncia de aplicagio na pritica,
- Visdo tecnicis i,

- Maior énfase i produtividade.

N afmiar infeg i, o e prodifiidads ¢ o gae rege. Ndo & g o
frusamiar de Ovientain Pegfisiional Tsso v o formapds que o gnie i

profes sores.

- Avaliagio da postura éica do aluno na pritica.

humanizada N0 fats de @ godle ver a newssicade do paiente ter elicagin, € esqecide quands
= (4}
- Desintegracio entre as disciplinas @ demlre dla prociutividade.
- Os professores sio muito divergentes.
- Influéncia da persomalidade e criagio de cada um.
Eod " et st do “En ache que o nosa postnra éfiar dwia ser avalfads e ndo sda
- Ensnamento de aspectos éticos no inicio do curso. produtvidade™
- Capacimcio ou substimicio de algumns professaves.
Sugestaes - Intepracio entre os dife rente s setoves, disciphnas, alunos e Ol ar profeoses possan aegeie va cliiea o que dles fussam pra gose ta

sl de anla”

Em negrita Questtes discondantes e/ ou soladas,
Demais: Quesioes consensiusis
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Quadro 2. Sistematizagio das discussdes do Grupo Focal na Universidade B. Natal (RN), 2009.

EIX0s TEMAS TRECHOS DE FALAS
- Dificudade em definir o conceito.
Conceito de “Resfeiin mitno froff oo nalpackle, pagenteprofisiona] e famdd om
Ftica af demais compantesar de profesin”
- Relagio com a nogio de respeito. kb
_ Agir de forma ética com cs pacientes e colegas “INesse o fapiiém, en relagin lante @ s@is pagenies, coms em relagn o
: P ” g Jrofissionad proféssivial, entenden? "
s e - Problemas relacionados i ética na classe odontologica.
Earloﬁsslc:nal - Humanizacio no atcndimenmo, A farma com se frda o padare”
CHco

A sinagdo pra gote & ity complicads, wis e nfreniomne mitas
dfienidads por cansa disso, fualta de wido entre s wligag™

- Problemas relacionados 2 erros de colegas.
- Falta de humani zacho de professores com pacientes.

Proble mas éticos

“Far wcho e as fesoas gokan pito de eetiaar o Draalho dos ovire.”

“Er oo qire u geitte n miifo frobiesa tanbénm oo o profesiores

durante a P rith : : s
v . § O ) g o], 005 PTIESSORES COur e GONit, [ORgNE assi, & Gente f st e col,
formagio Probismas no: slscionsmento profsor-aking g s wiita dificldade, e 51 proeisores ds veges w0 respetan...
Ista s € wnr comghortamenis éico.”"
- Falta de integragio entre profissionais.
“F o atendimente vatda o padeite ido 56 0a drea especiica en qie ele g
- Relacionar-se bem com paciente, watando-o como um todo, e afendide, enmtendes? Nao of amo s Soca mo nosio aain, mas pends
dapaliin o fadde peionddgica, o dada preig itrica..”
Conceito de
Humanizagio Relagio mirua de respeito e confianga.
= Relagfio de afero e vinculo, s vees e 56 precisa ser awvido, we. |l & & pra conemar”
" A lnmamzacio como pare comstituinge da éuca. ) o ; ; L =
Relacio entre P B acho que of doii 16w qine camiibar jtes, oé nao exiss
Erica ¢ - Correlagio dinamica entre os conceitos. Deanizagin senr éa & Efia sem Diananizagdo, wé, .. Ne vo@ atender ele
Humanizacio O RN D deRe YO B Val la seinds éion”

- Na teoria, isso € bem abordado, cabe a cada um fazera sua
parte na chnica.

- Influéncia da personalidade ¢ cragio de cada um,

A formacio

“Mas citacho que tamben i dai 16cd w0 adaire 56 ng fuciildade,
temlséoy o a parie que vt recebe a educacdn em area.”

“Cwbe a coda mor fager o seiw, né?”

érica ¢
humanizada
Lambér o pode egperar 58 a étka ¢ biniantzagdo de professer oma
Genle, d fente Lesn famebem qive querer adeifar o i ¢ pasiad, Ne ¢ segir
tambia”
“Puis &, eitiv et acho gue 0 professor ki gite &5 w8 priparids iess
Sugestoes - Capacitacio ou substituigio de alguns professores, wntide, mum relacan d dica para com o5 altees, aprerdr a fidar com os

o,

Em negrita Questies discordantes ¢/ ou isoladss.
Demais Ouesttes consensuas,

RGO - Rev Galcha Odontol., Porto Alegre, v. 58, n. 2, p. 231-238, abr./jun. 2010

235



ENA LIMA & ECF SOUZA

DISCUSSAO

Os resultados indicam que os estudantes possuem,
ainda, muitas duvidas com relacio ao conceito de Etica,
confundindo-o com o conceito de Moral e, muitas vezes,
relacionando com algo abstrato e sem defini¢do. Partindo
dessa observagio inicial, percebe-se que os temas sio pouco
explorados nas duas institui¢oes, nio fornecendo aos alunos
subsidios suficientes para orientar a conduta profissional
frente aos problemas relacionais e sociais durante o ato clinico.

Segundo Garrafa', “o termo Etica otiginou-se do
grego ethos e quer dizer modo de ser, no sentido similar de
forma de vida adquirida pelo homem”. Gomes' refere que
“a Btica constitui-se no principio e fim da prépria vida, na
medida em que se torna o préptio sentido da existéncia, a
razdo essencial de ser e haver, o motivo pelo qual a existéncia
se relaciona com o todo, pelo qual se transforma e por sua
vez transforma o proprio meio como agente e sujeito dessa

mudanca.” No dicionario Aurélio!®

encontramos a seguinte
defini¢io: “Fitica é o estudo dos juizos de apreciagio
referentes a conduta humana, do ponto de vista do bem e
do mal; conjunto de normas e principios que norteiam a boa
conduta do ser humano”. Portanto, pode-se definir Ftica
como a ciéncia que estuda os bons costumes, direcionada
para a dimensdo espiritual do ser humano, que se reflete
diretamente nos resultados de uma acédo, sendo primordial
como agente modificadora das relagoes interpessoais.

Com relagdo a defini¢do de um profissional odontélogo
ético, encontram-se as mais diversas associacoes, sendo
enfatizada a forma de lidar com as pessoas que compdem o
quadro de atendimento odontolégico, no caso, o paciente, o
auxiliar, os colegas e os técnicos que trabalham em conjunto
com o odontélogo. Esse foi realmente um dos aspectos
mais abordados durante as discussdes, porém, alguns outros
fatores foram também citados na tentativa de elaborar tal
definicdo como, por exemplo, conflitos na cobranga pelos
procedimentos realizados.

De fato, o que seria entdo um profissional ético?

Segundo Gomes" “é impossivel delimitar no ato
médico onde comec¢a a qualidade ética e onde acaba a
eficiéncia técnica, de tal modo estio imbricados que, as vezes a
decisao da iniciativa ¢ ética, mas a estratégia ¢ técnica; noutros
casos, a decisdo técnica fundamentada nos livros de texto ou
manuais de rotina se traduz numa postura ¢tica de observacao
e respeito a vontade soberana do paciente, quando maior e
com discernimento préprio.”

Outro tema destacado no presente estudo foi a res-
peito dos problemas éticos mais comumente observados
durante a formacio académica. Dentre os mais citados
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estiveram aqueles relacionados a erros de colegas, falta
de comportamento humanizado de professores para com
pacientes, problemas no relacionamento professor-aluno,
falta de integracdo entre profissionais, problemas com
funcionarios relacionados 2o horiario de atendimento,
problemas com a biosseguranca e, finalmente, o dilema entre
agir ética ou humanamente diante de funcionarios, pacientes,
professores e colegas.

Analisando os relatos, percebe-se a intima relagdo de
muitos desses problemas com dificuldades de comunicacio,
entendimento e compreensao mutua, ou seja, intrinsecos a
dimensdo relacional - as tecnologias leves produzidas no
trabalho. Assim, a humanizacio esta diretamente relacionada
com a comunica¢do e a capacidade de duas ou mais pessoas
se entenderem e se respeitarem, sobretudo em suas diferencas.
Destaca-se aqui que o entendimento na comunica¢io gera
maior facilidade de relacionamento e consequentemente, maior
resolutividade no caso de um atendimento odontoldgico.
Ganha destaque, portanto, a qualificagdo da escuta clinica.

Com relacdao a formacio académica nas universidades
estudadas, observou-se que os académicos encontram-se
insatisfeitos com sua formacio quanto a dimensio Etica e os
aspectos da Humanizacao, destacando-se algumas sugestoes:
implementacio de uma maior abordagem sobre conceitos
de Etica e Humanizacio desde o inicio do curso; capacitacio
ou substituicdo de alguns professores; maior integragdo entre
diferentes setores, disciplinas, alunos e professores, bem como
avaliacdo da postura ética do aluno durante a pratica clinica.
Com essas modificagdes, os individuos envolvidos na pesquisa
acreditam que possa haver uma maior conscientiza¢ao social na
universidade a respeito dos conceitos aqui abordados. Lazeris
et al.'”” sugerem ainda que haja um maior relacionamento com
os servicos publicos de odontologia, procurando enfatizar
questoes humanisticas, sociais e éticas, além de integragdo com
as demais dreas da saude e participagdo em projetos de extensao.

O presente estudo mostrou também que hd uma in-
tima relacdo entre o comportamento profissional e a formacio
pessoal. Assim, dificilmente um profissional sera ético e tera
atitudes humanizadas se nio tiver uma historia familiar e social
com formagao semelhante. Essa percepgio ¢ bem aceita entre
os participantes do estudo, que relataram muitas vezes durante
as discussdes a importancia de um conhecimento prévio e
uma formacao adequada da personalidade e do carater. Essa
realidade também foi considerada valida para o profissional
responsavel pela formagio, isto ¢, os docentes.

Ardenghi'®

conhecimento pessoal ¢ derivado da histéria de experiéncias,

afirma que o significado de um

tanto pessoais quanto profissionais. Segundo Boto, “a
educacdo ética - supée um certo disciplinar das vontades,
um controle continuado dos instintos e da expressao das
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determinacdes externas. A Etica é firmada no discernimento
necessario entre o possivel e o sonhado, na busca escrupulosa
de construcdo de uma vida equilibrada, valorosa e justa, que
resiste e recusa o voluntarismo das paixoes.”

Jenson® corrobora com essa visdo quando ressalta que
o ensino da Etica nio muda o comportamento dos estudantes,
o qual é regido por valores previamente adquiridos, podendo
ser aperfeicoados por conhecimentos posteriormente obtidos
na universidade.

Portanto, para que haja completa satisfacio por parte
dos usuarios dos servicos de saude, sobretudo no trabalho
em saude bucal, faz-se necessario um aperfeicoamento das
formas de trabalhar e lidar com seres humanos. Para tanto,
diversos fatores estao implicados, desde a formacdo pessoal
de cada um até a aquisi¢do dos conhecimentos e o exercicio
pratico na formagao académica.

Segundo Pinheiro et al.*, as praticas de satde, que ainda
seguem o modelo hegemonico nos tempos atuais, realizam
acOes curativas, de cariter individual, mostrando-se ineficazes
para a resolucdo de problemas basicos como a catie. Amorim
& Souza®? destacam que falta ao profissional a reflexdo
critica sobre a baixa resolubilidade dos problemas basicos
como a cirie ¢ a doenga periodontal, que ainda persistem em
clevados niveis na populagao adulta. Os processos educativos
criticos seriam importantes nao apenas na formagio, mas
também deveriam ser incorporados no cotidiano do trabalho.
Para essas autoras, ha a necessidade de novas praticas
que considerem a humanizagio, o cuidado, o exercicio da
cidadania e a compreensdo do papel que as condi¢bes de vida
tém no processo saude-doenca das populacées, demandando
dos dentistas novas habilidades para lidar com a realidade
social. Desse modo, ratificam a necessidade da educacio
ser enfatizada como instrumento formador de um sujeito
socialmente responsavel e como elemento fundamental no
contexto da atencdo a sadde.

Para I”Abbate® “nio se pode pensar os servicos de saade
sem refletir sobre as relagdes entre esses atores ou sujeitos, uma
vez que qualquer atendimento a saide envolve, no minimo, a
interacdo entre duas pessoas”. Marsicano et al.** afirmam que
“o respeito mutuo as convicgdes pessoais faz com que haja uma
relagio pacifica entre as pessoas na atual sociedade pluralista”. A
importancia da abordagem desses aspectos durante a formacio

académica é apontada por Taquette et al.®

quando citam que
“é fundamental que esses conteidos sejam contemplados no
curticulo médico para que os profissionais do futuro estejam
aptos a dar solugbes aos novos desafios que se apresentam na
atencio a satde da populacao.”

Merhy* afirma que “parece que estamos diante do
desafio de gerar uma nova pedagogia ... que se veja como

amarrada a intervencdo que coloca no centro do processo
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Percepcédo sobre ética e humanizacéo

pedagdgico a implicagio ético-politica do trabalhador no
seu agir em ato, produzindo o cuidado em saude, no plano
individual e coletivo, em si e em equipe”.

CONCLUSAO

A partir dos resultados e discussdes apresentados
nesse estudo, identificou-se que os alunos iniciam a pratica
clinico-cirurgica com énfase na busca pela perfeicio técnica
dos procedimentos, esquecendo-se na maioria das vezes,
que o paciente ndo ¢ mero objeto de pratica, mas sim uma
pessoa que possul sentimentos, vontades, desejos e condi¢des
socioeconomicas proprias e diferenciadas.

Temas como Etica, Humanizacao e Relacionamentos,
apesar de estarem presentes no conteudo de planos de curso,
nao sio incorporados no desenvolvimento das praticas
durante a formacao. A fragmentagiao do corpo e a auséncia de
interdisciplinaridade também foram consideradas responsaveis
diretas pelas dificuldades em lidar com os problemas éticos
vivenciados na clinica. Por outro lado, os alunos demonstraram
que estdo cientes da necessidade de modificagdes no processo
de ensino com vistas a melhoria da formacao e diminuicio dos
problemas enfrentados na pratica clinica.

No que diz respeito as duas institui¢coes, ndo foram
identificadas diferencas importantes entre os depoimentos dos
alunos das duas universidades, o que sugere a necessidade de
estudos que investiguem em profundidade o desenvolvimento
dos projetos politico pedagdgicos, buscando identificar ndo
apenas a estrutura e os conteudos curriculares, mas também
o perfil dos docentes.

Agradecimentos

Aos alunos entrevistados que possibilitaram a coleta de
dados da pesquisa, as instituicdes formadoras que autorizaram a
realizacdo do estudo, a Pré-Reitoria de Pesquisa da Universidade
Federal do Rio Grande do Norte (UFRN) e ao Conselho
Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnologico (CNPq)
pelo incentivo recebido por meio de bolsa de Iniciagao Cientifica.

Colaboradores

ENA LIMA ¢ ECF SOUZA participaram do
desenvolvimento da pesquisa, da redacao e da formulacido
do artigo. ECF SOUZA foi responsavel pela orientacdo
académica do trabalho.

237



ENA LIMA & ECF SOUZA

REFERENCIAS

10.

11.

12.

13.

238

Novaes HMD. Tecnologia e saude: a construcido social da
pratica odontolégica. In: Botazzo C, Freitas SF (Orgs). Ciéncias
sociais e saide bucal: questdes ¢ perspectivas. Bauru: Unesp
Edusc; 1998.

Camargo MCZA. O ensino da ética médica e o horizonte da
bioética. Bioética. 1996;4(1):47-51.

Franco TB, Bueno WS, Merhy EE. O acolhimento e os
processos de trabalho em satde, o caso de Betim, Minas Gerais,
Brasil. Cad Satde Puablica. 1999;15(2):345-53.

Merhy EE. A perda da dimensao cuidadora na produciao da
satde: uma discussao do modelo assistencial e da intervencio
no seu modo de trabalhar a assisténcia. Campinas: Unicamp;

1998.

Brasil. Ministério da Sadde. Organizacio Panamericana de
Saude. Técnica de Desenvolvimento de Sistemas e Servicos de
Sadde. A politica nacional de satde bucal do Brasil: registro de
uma conquista histérica. Brasilia: Ministério da Saade; 2006.

Souza ECE. Formacio e trabalho em odontologia: ampliar
a clinica para construir uma nova cultura de cuidado em
saude bucal Formacio e trabalho em odontologia [site da
Internet] [citado 2008 out 16]. Disponivel em: <http://www.
observatorionesc.ufrnet.br>.

Malta DC, Cecilio LCO, Merhy EE, Franco TB, Jorge AO, Costa
MA. Perspectivas da regula¢io na saide suplementar diante dos
modelos assistenciais. Ciénc Satde Coletiva. 2004;9(2):433-44.

Deslandes SE. Analise do discurso oficial sobtre a humanizacio
da assisténcia hospitalar. Ciénc Saude Coletiva. 2004;9(1):7-14.

Brasil. Ministério da Sadde. Secretaria-Executiva, Nucleo
Técnico da Politica Nacional de Humanizacao. Humaniza SUS:
politica nacional de humanizac¢do. Série B. Brasilia: Ministério

da Satde; 2004.

Merhy EE. O ato de governar as tensées constitutivas do agir
em saude como desafio permanente de algumas estratégias
gerenciais. Cienc Saude Coletiva. 1999;4(2):305-14.

Gomes ES, Barbosa EF. A técnica de grupos focais para
obten¢do de dados qualitativos. Educativa; 1999 [citado 2008
set 10]. Disponivel em: <http://www.educativa.org.br>.

Cruz Neto O, Moreira MR, Sucena LFM. Grupos focais ¢
pesquisa social qualitativa: o debate orientado como técnica
de investigacao. In: XIII Encontro da Associagdo Brasileira de
Estudos Populacionais, Ouro Preto; 2002.

Souza ECFE, Vilar RLLA, Rocha NDSP, Uchoa AC, Rocha
PM. Acesso e acolhimento na aten¢ao basica: uma andlise da
percep¢ao dos usuarios e profissionais de saude. Cad Sadde

Publica. 2008;24(supl. 1):100-10.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

Garrafa V. Bioética e ciéncia: até onde avangar sem agredir. In:
Costa SI, Garrafa V, Oselka G. Iniciacio a bioética. Brasilia:
Conselho Federal de Medicina; 1998. p. 99-110.

Gomes JCM. O atual ensino da ética para os profissionais de
saude e seus reflexos no cotidiano do povo brasileiro. Bioética.

1996;4(1):53-64.

Ferreira ABH. Novo dicionario Aurélio da lingua portuguesa.
3* Ed. Curitiba: Positivo; 2004.

Lazeris AM, Calvo MCM, Regis Filho GI. A formacio de
recursos humanos em odontologia e as exigéncias do setor
publico: uma contribuicio para servicos de saude puiblicos e de

qualidade. Rev Odonto Ciénc. 2007;22(56):166-76.

Ardenghi DM. Dentist’s ethical practical knowledge: a critical
issue for dental education. Eur | Dent Educ. 2009;13(2):69-72.

Boto C. Etica e educacio classica: virtude e felicidade no justo
meio. Educ Soc. 2001;22(76):121-46.

Jenson LE. Why our ethics curricula do work. ] Dent Educ.
2005;69(2):225-8.

Pinheiro FMC, No6brega-Therrien SM, Almeida MEL, Almeida
MI. A formacio do cirurgidao-dentista no Brasil: contribui¢oes
de estudos para a pratica da profissio. RGO - Rev Gaucha
Odontol. 2009;57(1):99-106.

Amorim AG, Souza ECE. Problemas éticos vivenciados por
dentistas: dialogando com a bioética para ampliar o olhar
sobre o cotidiano da pratica profissional. Ciénc Saude Coletiva.
2010;15(3):869-78.

I’Abbate S. Health education: a new approach. Cad Saude
Publ. 1994;10(4):481-90.

Marsicano JA, Ramos Junior ES, Assumpcao TS, Sales Peres
SHC, Sales Peres A. Pesquisa em seres humanos: aspectos
médicos, juridicos, psicoldgicos e religiosos. RGO - Rev
Gatcha Odontol. 2008;56(3):327-32.

Taquette SR, Rego S, Schramm FR, Soares LL, Carvalho SV.
Situacoes eticamente conflituosas vivenciadas por estudantes
de medicina. Rev Assoc Med Bras. 2005;51(1):23-8.

Merhy EE. O desafio que a educagio permanente tem em si:
a pedagogia da implicacao. Interface — Comunic, Satde, Educ.
2005;9(16):161-77.

Recebido em: 18/11/2008
Versio final reapresentada em: 20/3/2009
Aprovado em: 3/6/2009

RGO - Rev Galcha Odontol., Porto Alegre, v. 58, n. 2, p. 231-238, abr./jun. 2010





