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Introdugao

A obrigatoriedade de afastamento de qualquer atividade académica em margo
de 2020, obrigou a todas as escolas de medicina a buscarem alternativas para
continuidade da formacdo médica, sendo que o internato da atividade pratica é
fundamental. Inicialmente trouxe muita preocupacéo para os alunos e para o0s
professores, supervisores de rodizio. No entanto a possibilidade de utilizar
recursos de tecnologia foi uma das saidas encontradas para amenizar as
consequéncias do afastamento dos campos de estagio para os alunos do rodizio
de internato em clinica cirurgica.

O Ministério de Educagao logo apds o inicio da pandemia agiu de forma rapida
e adequada permitindo a utilizacdo do EAD como ferramenta a ser utilizada,
tanto na rede privada como publica, para manter a educagao no periodo de

isolamento social.
Discussao

O avancgo da Covid-19 no Brasil trouxe inumeras incertezas, principalmente pelo
fato da comunidade médica estar diante de uma doencga desconhecida e sem

meios para combaté-la de forma eficaz. Esta situacéo trouxe muita apreensao,
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angustia, para os profissionais envolvidos nos pontos de estagios e para os

alunos ja no quinto ano de faculdade.

O internato tem como principal objetivo colocar o estudante de medicina em
contato direto com os pacientes e na clinica cirurgica participar de procedimentos
de pequeno porte que podem ser realizados por profissionais médicos em
enfermarias e ambulatérios, sendo a carga horaria baseada principalmente em
atividades praticas, com algumas atividades tedricas de apoio, de forma bem
diferente aos primeiros anos da formagao médica, em que a atividade pratica
tem uma carga horaria bem inferior. Dessa forma a doenga trouxe duas
preocupacdes: a interrupgcao do aprendizado e, a possibilidade de contaminagao
pelo contato direto na atividade pratica.
Inicialmente o isolamento social provocou uma necessidade de busca da melhor
alternativa para continuidade do ensino médico a fim de evitar um prejuizo muito
grande na formagao dos académicos de medicina.
Primeira medida realizada em conjunto com a coordenacéo foi a alteragao da
programacgao para o reinicio em maio, com comunicado aos alunos no Plano de
Ensino, das mudangas emergenciais necessaria para um retorno seguro.
Acatando orientagdo do Ministério da Saude e do Ministério de Educacéao, a
UNIVAG suspendeu as aulas presencias e incrementou a ferramenta de Ensino
a Distancia, passando as aulas a serem ministradas por teleconferéncias.
Estas medidas de utilizacdo de ferramentas de Tecnologia da Informacéo e
Comunicacao foram devidamente autorizadas pelo Ministério de Educacgao para
emergencialmente substituir as aulas presencias, evitando assim uma perda
muito grande na grade curricular durante o periodo de isolamento social. No
Plano de ensino de abril de 2020 esclarecemos o grupo de alunos com os
dizeres:
Neste rodizio que inicia no dia 20/04/2020, os assuntos
tedricos serao passados aos alunos através do sistema AVA
ou por outra ferramenta a critério dos professores. Todos os
assuntos programados na grade curricular serao transmitidos
via teleconferéncia.
Os professores rapidamente se adaptaram a tecnologia, aproveitando a

experiéncia que a Univag ja oferecia a outros cursos.
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Dessa forma a programacéao de aulas tedricas foi adiantada e os assuntos para
as atividades de enfermaria e ambulatério foram executados de maneira que os
assuntos tedricos repassados aos alunos de forma integral sem que houvesse
perda no conteudo programado.

A partir da quinta semana os alunos voltaram aos campos de estagio. As
secgoes clinicas e de radiologia foram mantidas por videoconferéncia.

Com grande esfor¢o dos professores a programacao foi mantida e foi possivel
recuperar os dias parados em funcéo do isolamento social.

Conclusao

A pandemia que rapidamente foi disseminada pelo mundo e em margo de 2020
chegou ao nosso pais e que acometeu um grande numero de pessoas,
provocando muitas internacdes e mortes, causando panico e preocupacdes nas
familias, na sociedade e nas escolas de medicina e mudangas de
comportamento, por outro lado nos obrigou a tomar medidas necessarias para
evitar uma disseminacdo ainda maior e também opcdes para que 0 ensino
médico nao fosse prejudicado, criando atrasos na formagao dos profissionais
meédicos. O avango da tecnologia, em especial o EAD e o AVA, foram
fundamentais para ultrapassarmos esse periodo muito dificil enfrentado pela

sociedade em geral e principalmente para a medicina e escolas médicas.
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