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trazem um desafio aos educadores da drea médica. Este estudo objetiva compreender o papel da
radiologia na pratica médica atual e refletir sobre o seu ensino nos cursos de graduacdo. Trata-se
de uma revisdo critica da literatura, realizada em 2011 nas bases de dados BVS (Biblioteca Virtual
em Saude), Pubmed (U.S. National Lybrary of Medicine) e Scielo (Scientific Eletronic Library
Online). Os resultados evidenciam a falta de padronizagao do ensino de radiologia nas instituicdes
e apontam para a necessidade de reavaliacdo dos curriculos médicos para se garantir o uso
racional, consciente e eficaz dos recursos de imagem, com beneficios para o médico, para o
paciente e para o sistema de saude. Sugerem, ainda, que o estudante deve ser preparado para
indicar corretamente exames de imagem, interpretar aqueles mais simples e solicitados em
situacdes de urgéncia, além de compreender o laudo radiolégico. Praticas contemporaneas de

gestdo de conhecimento sugerem estratégias para a formacao profissional.

Descritores: Radiologia; Educacdo Médica; Estudantes de Medicina.

Abstract: The fast technological and scientific development in the field of Radiology, its growing
importance in patient care and in the costs of the health system brings a new challenge to medical
educators. The objective of this study is to comprehend the role of radiology in current medical
practice and to reflect on its education in undergraduate medical schools. This is a critical
literature review conducted in 2011 in the following database: BVS (Biblioteca Virtual emSaude),
Pubmed (U.S. National Lybrary of Medicine) and Scielo (Scientific Eletronic Library Online). Results
show a lack of standardization in radiology education through different institutions and point to
the need for reassessment of the medical curriculum in order to ensure a conscious, rational and
effective usage of image resources, with benefits to the attending physician, to the patient and to
the health system. They still suggest that the undergraduate students should be prepared to
correctly indicate imaging tests, read the simplest ones and those ordered in an urgent context
and to understand the radiological report. Current practices of knowledge management suggest

strategies for professional raining.

Descriptors: Radiology; Education Medical; Students Medical.

Introdugdo
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A especialidade de Radiologia e Diagndstico por Imagem surgiu oficialmente no Brasil no
século XX (%) e apresentou rapido desenvolvimento tecnoldgico e cientifico nos dltimos anos (%),
assumindo papel crescente na assisténcia ao paciente (). Possui, ainda, posicao de destaque no
custo gerado pelos métodos propedéuticos ao sistema de sadde (**). No entanto, as escolas
médicas ainda ndo estabeleceram seu papel académico, sendo abordada nos curriculos de forma
heterogénea e n3o uniforme (°). Surge, assim, um desafio aos educadores da drea médica, no
sentido de reduzir a distancia entre a realidade da pratica clinica e a estrutura curricular oferecida

na graduacgo (>*%”’

), com o objetivo de desenvolver o conhecimento e as habilidades necessarias
de forma eficaz, para que se formem profissionais capazes de garantir o uso consciente dos

recursos propedéuticos disponiveis.

O presente estudo tem como objetivo compreender o papel da radiologia na pratica atual
da medicina e refletir sobre o ensino da mesma nos cursos de graduacdo médica, a partir da
literatura disponivel. Sdo propostas solucdes para a gestdo do conhecimento adquirido na

graduacdo e para a atualizacdo continua do profissional médico.

Metodologia

Trata-se de uma pesquisa tedrica, com revisado critica da literatura nacional e internacional
disponivel, realizada no ano de 2011 nas bases de dados BVS (Biblioteca Virtual em Saude),
Pubmed (U.S. National Lybrary of Medicine) e Scielo (Scientific Eletronic Library Online). A busca foi
realizada utilizando-se o periodo de 1900 a 2011, segundo a disponibilidade de trabalhos nos
bancos de dados, utilizando-se os seguintes descritores/palavras-chave: radiologia, curriculo,
educacdo médica, estudantes de medicina, ensino da radiologia e seus correspondentes na lingua
inglesa (radiology, curriculum, medical education, medical students) e a partir de referéncias

bibliograficas especificas encontradas nos artigos anteriores.

Os estudos de interesse se limitaram a artigos originais, escritos nos idiomas inglés ou
portugués e que estavam disponiveis para a leitura. Devido a literatura sobre essa tematica ser
muito heterogénea, a realizacdo de uma meta-analise ndo foi considerada adequada. Desta forma,

optou-se pela analise narrativa desse assunto.

Resultados e discussao
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Foram encontrados 652 artigos a partir da busca inicial, sendo 25 nas bases de dados BVS e
Scielo, utilizando-se o termo “ensino da radiologia” e 627 na base Pubmed. Foi realizada uma
selecdo inicial dos artigos a partir dos seus titulos e dos resumos, sendo feita a leitura integral
daqueles cuja temdtica se aproximava do objetivo do presente estudo. Foram excluidos, além dos
artigos cujo foco se distanciava do proposto no presente estudo, aqueles publicados em idiomas
diferentes do portugués ou do inglés e artigos ndo disponiveis na integra no portal institucional de
periddico da Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES), acessado

através da Universidade Estadual de Montes Claros (Unimontes).

Foram selecionados para analise 20 manuscritos com datas de publicacdo entre 1937 e
2011 (Quadro 1), evidenciando-se um aumento significativo das publica¢des a partir do ano 2000.
Entre os paises de origem dos estudos, destacam-se os Estados Unidos da América (EUA), com 10
publicacbes, seguidos dos paises europeus (05 publicagdes), do Brasil (03 publicacdes) e do

Oriente Médio e Australia, ambos com 01 publica¢do.

Quadro 1- Descri¢ao dos estudos nacionais e internacionais publicados entre 1937-2011

relacionados ao papel da radiologia na pratica atual da medicina.

Artigo Titulo Periédico/ Ano Autores e pais/regido do estudo
Instituicao
The situation of Radiol. Society 1937 Pendergrass EP
1 radiology in medical North America EUA

education in the United
States and Canada

2 The Place of ProcroySocMed 1970 Smart G
Radiodiagnosis in the Reino Unido
Undergraduate Medical
Curriculum

3 Radiology: Focus on the AJR 1982 Bloomfield JA
Medical Curriculum? Austrdlia
Role of radiology in AcadRadiol 1994 du

4 medical education: CretRP;WeinbergEJ;SellersTA;Seybolt
perspective of LM; Kuni CC; Thompson WM
nonradiologists EUA
Diagnostic Radiology in AcadRadiol 2000 EkelundL;Elzubeir M

5 an Integrated Emirados Arabes

Curriculum: Evaluation
of Student Appraisal

The vital role of AJR 2003 GundermanRB;SiddiquiAR;HeitkampDE;K
6 radiology in the medical ipfer HD

school curriculum EUA
7 O ensino da radiologia RadiolBras 2003 Fernandes C;KochHA;Souza EG

nos cursos de graduagdo Brasil

em fisioterapia

Training improves Br J Radiol 2004 Dawes TJW; Vowler SL; Allen CMC; Dixon
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8 medical student AK
performance in image Reino Unido
interpretation

9 Developing a National J Am Coll Radiol 2005 Lewis PJ; Shaffer K
Medical Student EUA
Curriculum in Radiology
Competency in Chest J GenInternMed 2006 Eisen LA; Berger JS; Hedge A; Schneider

10 Radiography: a RF
comparison of medical EUA
students, residents and
fellows
Proposta de um RadiolBras 2007 Boéchat AL; Sousa EG; Moreira FA; Koch

11 programa basico para HA
formagdo do médico Brasil
residente em radiologia
e diagndstico por
imagem

12 Preclinical medical AJR 2007 Branstetter BF; Faix LE; Humphrey AL;
student training in Schumann JB
radiology: the effect of EUA
early exposure
Dedicated core clerkship AcadRadiol 2007 Relyea-Chew A; ChewFS

13 in radiology for medical EUA
students:development,
implementation,evaluati
on,and comparison with
distributed clerkship

14 Teaching medical AJR 2009 GundermanRB;Stephens CD
students about imaging EUA
techniques
Competence of sénior J BrasPneumol 2010 Silva VMC; Luiz RR; Barreto

15 medical students in MM;RodriguesRS;Marchiori E
diagnosing tuberculosis Brasil
based on chest X-rays
National Medical Alliance of Medical 2010 Lewis P; Shaffer K

16 Student Curriculum in Student Educators EUA
Radiology in Radiology -

AMSER
Integrating a Radiology J Am Coll Radiol 2011 Chorney ET; Lewis PJ

17 Curriculum Into Clinical EUA
Clerkships Using Case
Oriented Radiology
Education
Analysis of radiology Eur J Radiol 2011 Kourdioukova EV; Valcke M;

18 education in DereseA;Verstraete KL
undergraduate medical Europa
doctors training in
Europe
Undergraduate Eur J Radiol 2011 Pascual TN; Chhem R; Wang SC;

19 radiology education in VujnovicS
the era of dynamism in Austria
medical curriculum: an
educational perspective
The place of Clinical Royal capturad Royal College of Radiologists

20 Radiology and Imaging CollegeofRadiologi o ReinoUnido
in Medical Student sts 20/12/20
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Education: 11
recommended
framework for
curriculum design

Para melhor compreender o papel da radiologia na pratica médica, faz-se necessario rever
sua histéria na medicina, iniciada no século XIX, na Alemanha, quando Wilhelm Conrad Roentgen
utilizou um tubo de raios catédicos, inventado pelo inglés William Crookes, para visualizar os ossos
da mdo de sua esposa. A descoberta foi, entdo, denominada raios X, uma referéncia ao
desconhecido. O primeiro aparelho de raios X da América do Sul foi trazido pelo médico mineiro
Dr. José Carlos Ferreira Pires para a cidade de Formiga (MG), logo apds sua descoberta, em 1897
().

O impacto dessa nova tecnologia foi enorme, dando inicio a uma nova fase da Medicina,
em que o corpo humano é explorado de forma n3o invasiva através da tecnologia (>®). Nenhum
outro campo da pesquisa humana experimentou tanto avang¢o, tanta disponibilidade para a
populacdo, tanto beneficio para o diagndstico e consequentemente, para o tratamento dos

pacientes (°).

No Brasil, a Radiologia, atualmente denominada Radiologia e Diagndstico por Imagem
segundo o Colégio Brasileiro de Radiologia (CBR) (!9, foi oficialmente reconhecida como
especialidade médica em 1912, com a criacao do Servico de Radiologia da Faculdade de Medicina
da Universidade do Brasil, na cidade do Rio de Janeiro (1). Abrange os métodos de
radiodiagndstico, medicina nuclear, ultrassonografia, tomografia computadorizada, ressonancia
magnética, radiologia vascular e intervencionista, radiologia pediatrica, mamografia,

. ., . . 1
densitometria dssea, neurorradiologia e Doppler (7).

O ensino da radiologia na graduacdo médica tem sido foco de reflexdes na literatura
internacional ha algum tempo. A radiologia é uma especialidade crucial no manejo do paciente e
gue estd no cendrio médico desde o inicio do século XIX. Ainda assim, as escolas ndo
estabeleceram seu papel académico (°), sendo abordada nos curriculos médicos internacionais de
forma heterogénea e ndo uniforme, conforme evidenciado em estudos realizados nos Estados
Unidos (*’), Europa (*!), Austrélia (°) e Oriente Médio (°). Em 2005, segundo dados da Associacdo
dos Colégios Médicos Americanos, apenas 22% das escolas médicas americanas tinham a

radiologia como parte obrigatéria do seu curriculo (3).
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No Brasil o treinamento em radiologia e diagndstico por imagem ndo é obrigatdrio nas
escolas médicas (*). As diretrizes curriculares do curso de graduacdo em Medicina (), em seus
artigos 5° e 6° afirmam que “o médico deve ser capaz de exercer a profissdo utilizando
procedimentos diagndsticos e terapéuticos com base em evidéncias cientificas”, e que “os
conteldos essenciais para o curso de graduagdo em Medicina devem contemplar: diagndstico,
progndstico e conduta terapéutica nas doencas que acometem o ser humano.” A falta de
instrucdes especificas em relacdo ao ensino dos métodos diagndsticos dd margem a enorme
variedade e heterogeneidade de curriculos, oferecendo, segundo alguns autores nacionais, menos

do que seria necessario (*3).

Uma analise cronoldgica dos artigos encontrados evidencia um numero crescente de
publicacGes relacionadas ao ensino da radiologia na graduacdo somente a partir do século XXI,
apesar da descoberta e utilizagio dos métodos de imagem na medicina desde o século XIX ().
Tem-se, assim, um descompasso ndo so entre a pratica médica e o ensino na graduacdo, mas
também entre a produgdo cientifica sobre o tema, que se tornou assunto de interesse da

comunidade cientifica apenas nos ultimos 12 anos, com atenc¢ao crescente na ultima década.

A natureza mandatédria de um curriculo obrigatério, formal e estruturado em radiologia foi
amplamente discutida na literatura internacional, com estudos enfatizando a necessidade
. A ~ < ~ 4-7,11-12,14-15
imperativa de que os estudantes recebam formacao adequada a época da graduacao ( ).
Estudo realizado no ano de 2000 deixa claro que, na opinido dos estudantes de medicina, mais
tempo deveria ser dedicado ao ensino da radiologia (°). Outro estudo, realizado entre médicos n3o
radiologistas, revelou que a vasta maioria dos pesquisados acreditava que o ensino formal dessa

disciplina deveria ser obrigatério nas escolas médicas *°).

No século XXI, consideravel énfase diagnodstica (e, portanto terapéutica) tem sido colocada
nos estudos de imagem e em procedimentos guiados por imagem (). 0 rapido desenvolvimento
tecnolégico e cientifico da especialidade de Radiologia e Diagndstico por Imagem e o papel
crescente da mesma no cuidado do paciente e nas decisdes terapéuticas traz um novo desafio aos
educadores médicos e uma necessidade de mudanca do sistema de ensino-aprendizagem nessa

area especifica da formacio (**®7).

A radiologia assume, atualmente, um papel integral na pratica da medicina clinica (*). E a
forma mais comum através da qual os médicos tém acesso a anatomia — normal e patoldgica — de

seus doentes, contribuindo para um diagndstico correto e, assim, para a conducdo adequada do
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caso. E parte essencial de varios programas de rastreamento de neoplasias, além de avaliar a
extensdo das doencas e sua resposta ao tratamento proposto. E, ainda, o método através do qual
os cirurgioes planejam suas intervengdes. Firma-se, portanto, como o departamento que oferece

as respostas, de forma ndo invasiva .

O laudo radiolégico é o meio através do qual o radiologista se comunica com o médico
solicitante. Para isso, é utilizada uma terminologia prépria da d&rea, muitas vezes mal
compreendida, com potenciais prejuizos para o cuidado do paciente (7). Além disso, para um
planejamento adequado dos exames de imagem, sdo necessarias informacdes especificas que
devem ser fornecidas pelo médico assistente, que muitas vezes preenche inadequadamente os

formuldarios de solicitaggo (*).

Grande parte das disciplinas médicas utiliza, rotineiramente, estudos de imagem.
Consequentemente, a maioria absoluta dos estudantes de graduacdo, independente da sua area
de atuacdo, necessitara interpretar estudos radioldgicos em algum nivel (**). Lewis e Shaffer (°)
sugerem que a chance de um estudante interpretar um raio-x de térax ou de solicitar uma
tomografia em sua futura carreira seria maior do que aquela de fazer um parto, e afirmam que,

ainda assim, a obstetricia é considerada um curso vital e obrigatério na graduacao.

Em muitas situacdes da pratica clinica, sobretudo em situa¢des de urgéncia e emergéncia
em que o laudo radiolégico ndo esta disponivel em tempo real, o médico necessita tomar decisdes
baseadas na interpretacdo imediata de métodos de imagem, como uma radiografia de térax (tubo
endotraqueal mal posicionado, pneumotdrax, pneumoperitoneo). DecisGes clinicas
fundamentadas em diagndsticos incorretos tém implicacbes negativas importantes para o
paciente. Condi¢cbes comuns, mas menos urgentes também devem ser abordadas na graduacao,
como obstrucdo intestinal, pneumonia, intussuscepcdo e pielonefrite (*). Evidéncias demonstram,
inclusive, que os médicos e estudantes seniores de medicina tém dificuldade em reconhecer uma

12,18

radiografia de térax normal (*~°). Por outro lado, a performance de estudantes na interpretacado

. . ;. . e pe . , . e 11-12,18-,1

de imagens radioldgicas melhorou significativamente apds treinamento especifico (**7*%!%19).
Estudos revelam, ainda, que a exposicao precoce do estudante a Radiologia, desde o primeiro ano
do ensino médico, melhora seus conhecimentos, familiaridade e conforto com os seus conceitos

basicos (*12%%).

Para otimizar a seguranca do paciente, os estudantes também devem receber formacgao

formal sobre o risco da exposicdo a radiacdo ionizante, o uso do meio de contraste, as contra-
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indicacdes aos métodos de imagem e sobre a imagem de pacientes de alto risco, como criangas e
gestantes ).

A pouca familiaridade e o desconforto dos médicos em relagdo aos métodos de imagem

>2%) todas com impacto

levam a subutilizacdo, superutilizacdo e a ma-utilizacdo dos mesmos (
negativo para o cuidado do paciente. Consequentemente, o sistema de saude, seja publico ou
privado, literalmente paga o preco de exames mal indicados e que nao contribuem de forma eficaz
para a condugdo do caso em questdao. Em tempos do crescente custo do sistema de saude - em
2005 os gastos com imagem nos EUA estavam projetados em 90 bilhdes de ddlares (?) - e de
superutilizacdo dos recursos propedéuticos, é imperativo que os futuros médicos entendam os
exames que estdo solicitando (%). Segundo Lewis e Shaffer () seria negligente excluir este
componente vital da pratica médica da educacdo dos estudantes. O conhecimento das indicagdes,

limitacOes, custos, sensibilidade, especificidade e até uma compreensdo bdsica sobre como os

estudos s3o feitos pode minimizar o desperdicio de recursos (*).

Lewis e Shaffer (*) listam varias razdes para se incorporar a radiologia no curriculo médico:
estimular a escolha da radiologia como carreira; ensinar habilidades necessarias para interpretar
radiografias em carater de emergéncia; desenvolver algoritmos apropriados e viaveis de
solicitacdo de métodos de imagem para condicdes clinicas comuns; compreender o conceito dos
valores preditivos positivos e negativos dos exames de imagem e como incorpora-los no manejo
do paciente; compreender os riscos, contraindicacdes e limitacbes dos métodos de imagem;
acompanhar a realizacdo dos exames para que possam explicar a seus futuros pacientes; melhorar
sua visdo da doenca, fisiologia e anatomia; compreender os beneficios da colaboracdo clinico-
radiologista, desde o preenchimento correto das solicitacbes e a familiarizacdo com os

procedimentos guiados por imagem.

Chorney e Lewis (*) apontam alguns dos motivos que podem explicar a falta de um curso
obrigatério de radiologia nas universidades norte-americanas. Os educadores sdo desafiados a
integrar a radiologia em um curriculo ja saturado pelas outras disciplinas; soma-se a isso turnos
pesados de trabalho dos radiologistas, tarefas administrativas, treinamento de residentes e
pressdo para manter a produtividade, o que desloca os esforcos necessarios para ensinar aos
estudantes. Fazer da radiologia disciplina obrigatdria demanda considerdvel investimento de

tempo, de professores e de recursos (°).
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Diante da realidade da prdtica médica, surge a necessidade de formacgao dos profissionais e
de aquisicdo de conhecimentos sobre o tema. DiscussGes tém ocorrido na literatura internacional
em relacdo a melhor forma de ensino da radiologia na graduagdo. Solugdes como estagios
dedicados a disciplina, inclusive com auxilio de computadores (’), ensino baseado em casos,
exposicdo dos alunos durante todo o curso de graduacdo e realizagdo de testes especificos sobre o

tema (¥

) tém sido testadas em escolas americanas e europeias. Alguns guias e recomendacdes
curriculares foram desenvolvidos, com sugestdes do conteddo minimo a ser ministrado na
graduacdo, como o desenvolvido pelo Royal College of Radiologist (UK) (**) e pela Alliance of

Medical Student Educators in Radiology (AMSER) *3).

A estratégia mais adequada para a transmissao desse conhecimento, no entanto, é algo
pouco discutido nos artigos relacionados ao tema. Uma vez que o conhecimento médico envolve
nao so a graduagdo, mas também a educagdo continua do profissional formado, sobretudo em
areas como a radiologia, que apresentam rapidos avancos tecnoldgicos e cientificos em curto
intervalo de tempo, solugcdes proativas de atualizagdo devem ser abordadas na graduacdao. Uma
busca por trabalhos cientificos sobre a transmissdo de conhecimentos nos leva ao mundo
coorporativo das empresas que, com o objetivo de se tornarem competitivas e rentaveis, vém
buscando no conhecimento o seu diferencial para se destacarem no mercado (**). Houve a
evolucdao dos modelos de gestdao da “Era da Industrializagdo” para a “Era do Conhecimento” ().
Assim, o conhecimento e a aprendizagem se tornaram os novos imperativos estratégicos das

organizacdes (%°).

Nesse contexto, a “Gestdo do Conhecimento” (GC) pode ser entendida como um conjunto
de processos que orienta a criacdo, disseminacdo e utilizacdo do conhecimento para atingir

plenamente os objetivos da organizacio (*).

Parte especifica da GC, a transferéncia de
conhecimentos adquiridos, é fundamental dentro desse processo educacional. A disseminacdo e a
transferéncia do conhecimento somente ocorrem quando ha identidade coletiva e a existéncia de
uma ampla rede social, introduzindo-se, assim, uma perspectiva na qual o conhecimento é
construido socialmente (*®). Teoricamente, as redes sdo superiores as hierarquias em termos de
facilitar a geracdo e a transferéncia do conhecimento e estudos em grandes organizacdes e, em
menor grau, no sistema de saude (*°) apontam consistentemente para a importancia das redes

informais e das comunidades profissionais para trazer grandes mudancas (28).
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Introduz, assim, o conceito de Comunidade de Pratica definido por Wenger (*°) como
comunidades que relinem pessoas unidas informalmente por interesses comuns no aprendizado e
na aplicacdo pratica do aprendido. E um tipo de aprendizagem social, definida como o local onde
as pessoas compartilham suas experiéncias e conhecimentos de maneira criativa e com livre fluxo,
de modo a promover novas abordagens para solu¢ao de problemas, melhorias, constru¢cdao de
estratégias, transferéncia da melhor pratica, desenvolvimento de habilidades profissionais, de
forma a ajudar a companhia a recrutar e manter funcionarios (*'). Em uma comunidade de prética,
o conhecimento é construido a medida que individuos compartilham ideias através de

mecanismos colaborativos como narragao e trabalho conjunto (%).

Assim, enquanto os servicos de saude estdo vigorosamente promovendo a medicina
baseada em evidéncia e o uso do conhecimento codificado na pratica clinica, o setor privado tem
se movido na dire¢do oposta, salientando o valor do conhecimento intuitivo, pratico, na sua busca

por exceléncia de qualidade (%).

Conclusao

A radiologia assume papel crucial na pratica atual da medicina, tanto na assisténcia ao
paciente quanto nos custos gerados pelos métodos propedéuticos ao sistema de saude. Dessa
forma, torna-se vital a aquisicao de conhecimentos bdsicos nessa area da medicina, que devem ser
transmitidos de forma padronizada e obrigatdria pelas escolas médicas. Parece, no entanto, haver
uma lacuna entre as habilidades necessarias e o que é oferecido na graduagao. Somente transmitir
o conhecimento para o estudante, no entanto, parece ndo ser suficiente, uma vez que estamos
diante de uma 4rea que vem apresentando avangos extremos nos ultimos anos, com necessidades
continuas de atualizacdo. As estratégias educacionais, em especial a GC, constituem as
ferramentas de escolha no setor privado para melhor utilizar o conhecimento ou o “capital

III

intelectual” contido em uma organizacao. As redes sociais formadas pelas comunidades de

praticas se encarregam da renovacao e da transmissdo desse conhecimento.

Assim, a valorizacdo da gestdao do conhecimento deveria ser processo imperativo também
na educacdo médica, norteando futuras a¢des que visem solucionar a defasagem do curriculo

médico em relagao a disciplina de radiologia, para que se garanta o uso racional, consciente e
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eficaz dos métodos propedéuticos de imagem, com beneficios para o médico assistente, para o

paciente e para o sistema de saude.
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