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Mais um Passo na Educacao Médica nos Paises de Lingua Portuguesa

Another Step in Medical Education in Portuguese Speaking Countries
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Em 2016, o Journal of the American Medical Association
(JAMA) publicou uma edicao tematica sobre educagao médica,
na qual Golub,” em seu editorial, salientou a importancia de
se olhar para o passado para se antever o futuro. Esse autor
ressalta que as mudangas que ocorrem na sociedade, como a
globalizagao das etnias, das normas culturais e dos sistemas de
satde, irao requerer novos modelos educacionais que sejam
abrangentes, criativos e inovadores para melhorar a qualidade
da educagdo médica e da assisténcia ao paciente.’

Desse modo, o ensino médico tem sido alvo de mudancas
recentes, com o objetivo de se adequar as novas demandas
populacionais, que apresentam grandes desafios decorrentes
das desigualdades regionais na distribuicdo da forga de
trabalho em satde. Esses profissionais deverao ser treinados
para abordar patologias com complexidade crescente e
ter habilidades para liderar equipes interprofissionais, que
precisam ser custo-efetivas quanto as evidéncias transculturais,
para melhor servir as populagdes assistidas.>

Assim, a formagao médica tornou-se estratégica para
fortalecer os sistemas de satde, especialmente nos paises
de média e baixa renda. Os relatérios Human Resources for
Health: Overcoming the crisis, produzido por joint Learning
Initiative, e o World Health Report 2006: working together for
health, produzido pela Organizagdo Mundial da Satide (OMS),
estimaram escassez de quase 4,3 milhées de médicos, parteiras,
enfermeiros e trabalhadores de apoio em satide em todo o
mundo, sendo essa escassez mais acentuada nos paises mais
pobres, em especial na Africa subsaariana. O segundo relatério
estabeleceu um plano de acao para os dez anos subsequentes,
em que os paises poderiam construir suas forgas de trabalho
em salide com a ajuda de parceiros globais.

Ainda que os governos dos pafses de lingua portuguesa (PLP)
na Africa tenham investido recursos para melhorar o ensino e
reter médicos em seus paises de origem, pouco avango pode
ser observado.* Segundo o relatério da OMS de 2018, Global
strategy on human resources for health: workforce 2030,
descrevendo um incremento de 13,1% nos profissionais de
satide na Africa entre 2013 e 2016, 0 aumento no nimero de
médicos naqueles paises foi pequeno.® Esse mesmo documento
propée iniciativas a serem implementadas pela OMS para
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melhorar a formagao de profissionais de satide com base na
colaboragao entre paises que desenvolveram modelos exitosos.’

Com o objetivo de estimular o desenvolvimento e a cooperagao
multilateral entre seus paises-membros, a Comunidade de Paises
de Lingua Portuguesa, em seu Plano Estratégico de Cooperagao
em Salde,® propde incentivo para a formagao de redes de
cooperagao para o ensino médico, com apoio as iniciativas
nos niveis de graduagao, pés-graduagdo e pesquisa.” Com essa
estratégia, reafirma a lingua portuguesa como denominador
comum transcultural para a partilha de conhecimento cientifico.
No entanto, as distancias, a falta de contextualizacdo dos
problemas locais e as falhas de financiamento dificultaram a
comunicacdo entre os PLP e, por consequéncia, o estabelecimento
efetivo dessas redes de cooperagao.®

As iniciativas de cooperacao em salde piblica,
especialmente aquelas voltadas para as doengas transmissiveis,
vém enfrentando dificuldades na dependéncia de fatores como
as relagdes internacionais entre os PLP#'° Para além disso, ha
que se considerar a importancia das doencas cronicas nao
transmissiveis, com foco nas enfermidades cardiovasculares.
A doenga isquémica do coragao € a principal causa de morte
na maioria dos PLP, com fatores de risco atribuiveis comuns,
como os dietéticos e a hipertensao arterial. Possivelmente os
fatores genéticos, os culturais, os inerentes ao hospedeiro,
além das grandes desigualdades sociais, poderiam explicar
as mortalidades observadas nos PLP'""2

Essas similaridades entre os PLP representariam uma
oportunidade de cooperagao, contextualizando as demandas
locais, para a formagao de redes de intercdmbio entre faculdades
de medicina de lingua portuguesa a fim de possibilitar a
disseminagdo e a adaptacdo dos modelos ja existentes, além da
criagdo de um Programa “Erasmus-like” para os PLP' E nesse
sentido que, no préximo més de novembro, sera celebrada,
em Lisboa, a assinatura de um acordo de cooperagdo entre
varias faculdades de medicina de PLP sob a designacdo de
Rede de Cooperagao das Escolas Médicas de Lingua Portuguesa
(CODEM-LP) (Figura 1). Estamos convictos de que tal acordo
fortalecera os lacos de colaboragdo entre as varias escolas
médicas, contribuindo para um reforco da medicina académica
no espago da lusofonia.
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Figura 1 - Logomarca da Rede de Cooperagdo das Escolas Médicas de
Lingua Portuguesa.
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