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Resumo
O ensino médico na atualidade privilegia uma formagéo que busque a exceléncia
técnica aliada a visdo ética e humanistica. Avaliar diferengas na formacdo dos estu-
Educacio médica dantes da Faculdade de Medicina da UFJF, antes das mudancas curriculares e apos,
. quanto a abordagem e valoriza¢do do humanismo na relagdo médico-paciente, foi o
Humanismo objetivo deste estudo. Foi realizado estudo seccional, com aplicacdo de questionario

estruturado para os estudantes do nono periodo, antes da reforma curricular e ap6s.

Responderam ao questionario 136 (88%) alunos, sendo 57 do nono periodo antes das

Estudantes de medicing mudancas curriculares. Houve diferenca estatisticamente significativa na abordagem

do humanismo, sendo mais freqliente apds a reforma curricular (p=0,0000 teste

Fisher; RCP=17,1; IC de 95% de 4,8 a 61) e mais precoce (antes das mudangas, 0%

desta abordagem ocorreu até o terceiro periodo do curso e 80,9% até este momento

da formacgdo apos sua implementacao). As disciplinas dos eixos psico-humanistico e salde coletiva foram as

mais relacionadas com a abordagem humanistica. A abordagem do humanismo passou a ocorrer de forma

enfatica e precocemente apds as mudangas curriculares, sobretudo através das novas disciplinas do eixo psico-
humanistico.

Curriculo

ABSTRACT

Medical teaching prioritizes technical excellence coupled with an ethical and
humanistic approach. This study aimed to assess the differences in the humanistic

approach to the doctor-patient relationship, as taught to undergraduates from the
Federal University of Juiz de Fora Medical School, Brazil, before and after curricular
change. A cross-sectional study, consisting of a structured questionnaire applied to
students of the ninth period, before and after curricular change, was undertaken. ~ Humanism

136 (88%) students answered the questionnaire, 57 of whom of the ninth period

before the curricular change. The humanistic approach was more frequent after the  Curriculum
curricular change, a difference that was statistically significant (p=0.0000, Fisher™s

test; RCP=17.1; 95% CI 4.8-61). The humanistic approach was also implemented  ct,dents Medical
earlier, as 80.9% of such instances happened up to the third period, as opposed to '

0% before the curricular change. The subjects linked to the psycho-humanistic

axis and collective health were more related to the humanistic approach. The

humanistic approach started being emphatically and precociously introduced after

curricular change, mainly through the new subjects of the psycho-humanistic axis.
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INTRODUCAO

O ensino, no que se refere a pratica médica e a
busca da humanizagéo nos procedimentos e na relacdo
médico-paciente, vem sendo reformulado em confor-
midade com 0s novos parametros necessarios para a
formacdo do médico contemporaneo, com vistas as
demandas sociais, econdmicas e politicas no mundo
globalizado (NORONHA-FILHO ¢z /., 1995).

Em sua origem, a medicina era uma ciéncia essen-
cialmente humanisticae valorizavaa vis&o holisticado
homem, dotado de corpo e espirito. Para Hipocrates
(460 a.C), “[...] as doencas ndo sdo consideradas iso-
ladamente e como um problema especial, mas é no
homem vitima da enfermidade, com toda a natureza
que o rodeia, com todas as leis universais que a regem
e com a qualidade individual dele, que o médico se
fixa com segura visdo” (GALLIAN, 2001).

Durante a Idade Média, com as grandes transfor-
mag0es religiosas, no renascimento com a revolugdo
da anatomia e no pés-lluminismo com o estabeleci-
mento das bases do método cientifico, 0 humanismo,
ainda assim, manteve-se como paradigma fundamen-
tal (CECILIO, 2004; GALLIAN, 2001; PUCCINI).
Porém, na segunda metade do século XIX, frente ao
rapido desenvolvimento cientifico e tecnoldgico, as
ciéncias bioldgicas e exatas tornaram-se bases indiscu-
tiveis do saber médico em detrimento das ciéncias so-
ciais e humanas, sem que houvesse igual crescimento
e valorizacédo da perspectiva humanistica da medicina,
situacdo que se estende até anos recentes (GALLIAN,
2001). A necessidade de recuperar a esfera humana
da relagdo médico-paciente perdida no processo de
explosdo tecnoldgica catalisou discussfes em todas as
areas, especialmente no meio académico (CASTRO,
2004).

No pds-Segunda Guerra até os primeiros anos da
década de 1960, observaram-se nos Estados Unidos
movimentos que valorizavam o estudo das relagdes
salide/doenca/medicina/sociedade e sua introducéo
na pratica pedagégica (NUNES ¢z 4/, 2003). As pri-
meiras transformacdes no ensino médico na América
Latina caminharam junto com a origem das ciéncias
sociais (VINA DEL MAR - CHILE, 1955 e TEHUA-
CAN - MEXICO, 1956) e organizaram o ensino da
medicina preventiva e social para o continente, obje-
tivando oferecer atencdo integral ao individuo e sua
familia, através de uma formagéo biopsicossocial e da
préatica da medicina preventiva, curativa e de reabili-
tacdo (NUNES ¢z 4/, 2003). Nos anos 70, ficou clara
a necessidade de superar a dicotomia entre pratica e
teoria, prevencdo e cura, assim como estimular a mul-
tidisciplinaridade e introducdo do ensino em toda a
rede de servicos (ALMEIDA, 2001; CECILIO, 2004;
PUCCINI).

Essas concepgdes culminaram com profundas
mudangas no cenario nacional a partir de 1990, com
ampla discussdo pelas escolas médicas e instituicdes
envolvidas neste processo. Ficando claro que a qua-
lidade na atencdo a salde e a satisfacdo do paciente
estdo diretamente relacionadas a exceléncia técnica
e aos principios ético e humanisticos. Organizacdo e
produtividade tornam-se virtudes quando se associam
a ética contrapondo-se & “mercantilizacdo” da medici-
na e valorizando a dignidade humana.

A Faculdade de Medicina da Universidade Federal
de Juiz de Fora (FM/UFJF), inserida neste contexto
nacional, desenvolve intensas discussdes internas so-
bre o0 ensino médico e sintonizadas com as Diretrizes
Curriculares Nacionais para as profissdes da sadde,
implementa as modificacdes de seu curriculo em 2001
(BRASIL, 2001). A opc¢do da instituicdo foi por um
curriculo nuclear, compreendendo que este possibi-
litaria a criacdo de espacgos para uma maior discussao
socio-humanistica, bem como o desenvolvimento de
um processo ensino-aprendizagem ativo e centrado
no estudante (MARCONDES, 1998).

O curriculo nuclear proposto é estruturado em
tréseixos longitudinais: clinico-cirargico, psico-huma-
nistico e satde coletiva, com a intencionalidade de se
manter uma integracgéo horizontal das disciplinas por
aparelhos ou sistemas, vertical em crescente comple-
xidade e posteriormente transversal, dentro da logica
de permear todo o curriculo com uma discussao ética
e humanistica e a inser¢do dos estudantes desde 0s
primeiros periodos nos cenarios reais de pratica e na
comunidade. Previamente & mudangas curriculares
de 2001, a Faculdade de Medicina da UFJF apresen-
tava um curriculo tradicional, com uma rigida divisao
entre o ciclo bésico e o profissionalizante, ficando as
questdes éticas e humanisticas sob a responsabilidade
de disciplinas especificas como a semiologia e psico-
logia no quinto periodo, e a deontologia no oitavo
periodo.

O objetivo deste estudo é avaliar mudancas que
ocorreram na formacao dos discentes da Faculdade de
Medicina da UFJF quanto a abordagem e valorizagao
do humanismo na relacdo médico-paciente, antes das
mudancgas curriculares introduzidas em 2001 e apos.

MATERIAL E METODOS

Foi realizado estudo observacional, seccional, com
aplicagdo de um questionario entre os alunos da Fa-
culdade de Medicina da Universidade Federal de Juiz
de Fora, em dois momentos distintos, para avaliar a
valorizacdo do humanismo na formacédo médica. O
primeiro grupo, em 2004, constituiu-se de alunos do
nono periodo, que tinham sua formagdo médica ba-



seada num curriculo tradicional, aqui denominados
alunos de antes da reforma curricular. O segundo
grupo, em 2007, eram alunos do nono periodo apos
as mudancas curriculares iniciadas em 2001, denomi-
nados aqui como alunos ap6s as mudancas curricu-
lares. A variavel de exposicéo principal foi pertencer
ao curriculo antes das mudancas curriculares e apos.
As variaveis de desfecho foram: ter tido abordagem
da questdo humanistica na relacdo médico paciente
na sua formacgdo, em que periodo da formagao isso
ocorreu, se esta abordagem foi curricular ou extra-
curricular, e, finalmente, o grau de importancia que
o discente confere a questdo humanistica na relacdo
médico-paciente para sua formacdo profissional.

Todas as variaveis (exposicéo e desfecho) foram
mensuradas através de um questionario padroniza-
do, estruturado, distribuido a populagdo de alunos,
matriculadosnonono (Ultimo periodo de disciplinas,
umavez que, a partir do décimo, o aluno encontra-se
no internato) periodo antes da reforma curricular e
apos.

O critério de inclusdo foi estar regularmente
matriculado nos periodos escolhidos para o estudo.
Alunos de outros periodos ou que estivessem matri-
culados em disciplinas isoladas foram excluidos da
amostra.

Tratando-se de um estudo seccional, a medida de
ocorréncia obtida foi a prevaléncia, entdo emprega-
mos como medida de associacdo o Odds ratio de
prevaléncia (OR de prevaléncia ou RCP= razdo de
chances prevalentes). Foram utilizados como medi-
das de significancia estatistica ANOVA para analise
das médias, o Teste do qui-quadrado e Teste Exato
de Fisher (se valores na célula menor que 5) para
avaliar possiveis diferencas na valorizagdo do huma-
nismo antes da reforma curricular e apds, bem como
entre diferentes momentos da formacdo meédica
apos a implementacdo das mudancas curriculares. A
analise dos resultados obtidos respeitou as sequintes
normas preestabelecidas: 1C=95%; p=0.05. A analise
estatistica foi feita com o software EPI INFO 2000.

O estudo foi submetido ao Comité de Etica em
Pesquisa - CEP/UFJF, sob o protocolo 339/2006,
aprovado por estar de acordo com a Resolucédo
196/96 do Conselho Nacional de Saude. Os estu-
dantes assinaram um termo de consentimento apos
explicacdo dos objetivos da pesquisa.

REsuLTADOS

No periodo do estudo, 136 (88,3%) dos 154
alunos da Faculdade de Medicina da Universidade
Federal de Juiz de Fora responderam ao questioné-
rio sobre a abordagem do humanismo na relagéo
médico-paciente durante sua graduacdo. Destes, 57
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(41,9%) eram do nono periodo antes das mudangas
curriculares, tendo sido abordados em 2004, e 79
(58,1%) do nono apos a introdugdo do novo curri-
culo, abordados em 2007. O total de alunos matri-
culados no momento da pesquisa no nono periodo
antes da reforma era de 74, portanto 23% dos alunos
nao responderam ao questionario, e de 80 alunos no
nono periodo apds as mudancas, portanto 1,2% de
perda.

Se considerarmos a frequéncia quanto ao sexo,
dos 57 alunos antes das mudangas curriculares, 54,4%
(31 alunos) pertenciam ao sexo feminino. Para os 79
alunos que ingressaram na Faculdade de Medicina
apos as mudancas curriculares, 50,6% (40 alunos)
eram do sexo feminino. Ndo houve diferenca estatis-
ticamente significativa quanto ao sexo dos alunos de
antes das mudancas curriculares e ap6s, mostrando
semelhanca entre os grupos estudados neste aspecto
externo ao da formacdo médica (p=0,19 pelo teste
x2; RCP=0,86 com IC de 95% 0,43 a 1,70).

Ao analisar se, no momento de formacdo em
que o aluno se encontrava, haviam sido abordados
contetidos de valorizagdo do humanismo na relagdo
médico-paciente, 59,6% (34) dos alunos do nono
periodo antes da reforma curricular e 96,2% (76) dos
alunos do nono ap6s as mudancas curriculares res-
ponderam sim. Comparando-se a abordagem sobre
a questdo humanistica na relagdo médico-paciente
até o nono periodo, antes da reforma curricular e
apos, o resultado foi diferencaaltamente significativa
(p=0,0000, pelo Teste Exato de Fisher), tendo sido
observada abordagem mais freqliente apds a reforma
curricular. A razdo de chance de prevaléncia (RCP)
foi 17,1 (IC de 95% 4,8 a 61,0).

Uma vez que houve abordagem sobre humanis-
mo na relacdo médico-paciente durante a graduacéo,
avaliamos se a mesma se deu nas atividades curri-
culares, ou seja, nos contetdos tedrico-praticos das
disciplinas, fato que ocorreu para 49,1% (28) dos
alunos antes da reforma e 93,7% (74) dos alunos ap0s
a reforma. Empregando-se o teste x? para analise de
significancia se a abordagem sobre humanismo se
deu nas disciplinas curriculares, antes das mudancas
curriculares e apds, observamos diferenca altamente
significativa (p=0,0000) com RCP 15,3 (IC de 95%
5,3 a 435).

A analise da freqiiéncia dos periodos nos quais
pela primeira vez as disciplinas abordaram a questéo
do humanismo na relagdo médico-paciente, antes da
reforma curricular e apés, pode ser observada na ta-
bela 1. Esta resposta foi dada por 73 (98,6%) alunos
apos as mudancas curriculares e 26 (92,9%) alunos
de antes da reforma curricular.
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TABELA 1
Freqiéncia absoluta e freqéncia relativa dos periodos citados
pelos alunos como tendo disciplinas que abordaram pela primeira
vez 0 humanismo na relago médico-paciente, antes das mudancas
curriculares e apos, na formacto médica na Faculdade de Medicina

da UFIF
Periodo do Antes dz_i reforma Depois d_a reforma
curso de curricular curricular
medicina~ Freduéncia  Frequéncia  Frequéncia  Frequéncia
UFEJF absoluta relativa absoluta relativa

(n°) (%) (n°) (%)
Primeiro 0 0 57 78,1
Segundo 0 0 1 14
Terceiro 0 0 1 14
Quarto 12 46,2 6 8,2
Quinto 2 7 0 0
Sexto 0 0 4 55
Sétimo 1 38 4 55
Oitavo 10 38,5 0 0
Nono 1 38 0 0
Total 26 100 73 100

As disciplinas citadas pelos graduandos antes da
reforma curricular, como sendo responsaveis pela
primeira abordagem humanistica na relagdo medico-
paciente foram, em ordem decrescente: Deontologia
(referida por 39,4% dos alunos), Semiologia (referida
por 36,4% dos alunos), Psicologia e Psiquiatria (referi-
das por 15,2% dos alunos) e varias (referido por 6,1%
dos alunos). Nas areas clinico-cirargicas somente um
aluno (3,0%) referiu esta abordagem na cardiologia.

J4 para os alunos cuja formagdo se deu apds as
mudancas curriculares, as principais disciplinas, nas
quais ocorreu pela primeira vez a abordagem do
humanismo na relagdo médico-paciente, foram, em
ordem decrescente: Introducdo a Pratica Médica
(referida por 20,5% dos alunos), Introducdo a Vida
Universitaria (referida por 16,6% dos alunos), Antro-
pologia (referida por 13,9% dos alunos), Psicologia e
Psiquiatria (referidas por 9,3% dos alunos), Atencdo
Primaria a Saude (referida por 12,6% dos alunos),
Semiologia (referida por 4,6% dos alunos), varias
(referido por 9,9% dos alunos), Deontologia (referida
por 7,9% dos alunos), ndo se lembra (referido por
4,6% dos alunos).

As atividades do chamado curriculo paralelo antes
da reforma (ou seja, atividades ndo pertencentes ao
curriculo da Faculdade de Medicina da UFJF) ou ativi-
dades da flexibilizacdo ap6s as mudancas curriculares
foram responsaveis pela abordagem do humanismo
na relacdo médico-paciente para 24,6% (14 alunos)
dos alunos de antes da reforma e 48,1% (38 alunos)

dos alunos depois da reforma curricular. Houve
diferenca estatisticamente significativa quando com-
paramos 0s dois grupos neste aspecto (p=0,005 pelo
teste x?). Além disso, a RCP foi de 2,85 (IC de 95%
1,35 a 6,01). Observamos, desta forma, que os alunos
apos a reforma observaram maior abordagem sobre
humanismo na relacdo médico-paciente também em
suas atividades extracurriculares.

Entre os 110 alunos que referiram ter na sua for-
macao médica abordagem do humanismo na relacdo
médico-paciente, 88,2% (30) dos alunos antes da
reforma consideram que a abordagem do humanismo
contribuiu positivamente para sua formagdo médica e
93,4% (71) o consideraram apds as mudancas curricu-
lares. Diferenca ndo estatisticamente significativa foi
observada na consideracdo desta contribuicdo pelos
alunos de antes e depois da reforma, com p=0,29,
pelo Teste Exato de Fisher.

As medidas de tendéncia central e de dispersao
para o grau de importancia da abordagem do huma-
nismo em sua formacdo médica antes das mudancas
curriculares e ap6s podem ser observadas na tabela
2.

TABELA 2
Medidas de tendéncia central e de dispersdo para as notas dadas

pelos alunos para a importtncia do humanismo em sua formagio

médica, antes das mudancas curriculares e apos

Med!da§de Central Disperséo
tendéncia
Meédia Mediana Moda Des V 'o
padréo
AR 89 10 10 24
DR 84 9 10 19

AR= Antes das mudancas curriculares
DR= Depois das mudangcas curriculares

A comparacdo entre as médias de notas dadas pe-
los alunos da importancia do humanismo na relagéo
médico-paciente em sua formagdo profissional néo
mostrou diferenca estatisticamente significativa, com
p=0,26, pelo ANOVA.

DiscussAo

A formagdo médica constitui-se num processo Vivo
e progressivo, palco de inumeras discussdes, analises e
reflexGes proprias as continuas necessidades de mudanca
do mundo globalizado (CASTRO, 2004; NORONHA-
FILHO ez 4/, 1995; ). Busca-se 0 desenvolvimento de
uma identidade profissional, fundamentada a partir
da aquisicdo de contetidos e habilidades técnicas, bem



como posturas e atitudes adquiridas preferencialmente
no cenario social onde se desenrola a prética assistencial
institucionalizada (CASTRO, 2004).

Importante é ndo somente discutir a doenga, mas
contextualizar o paciente em sua individualidade e
singularidade no processo salde-doenca (NUNES
et al, 2003). A formagdo com especializacdo precoce,
centrada no diagndstico técnico-dependente, deve dar
espaco a uma outra pratica com énfase na humanizagéo
do profissional, tornando-0 mais atento as necessidades
do usuario e mais resolutivo (NORONHA-FILHO ¢z
al., 1995; SOUZA, 2001).

De acordo com a Comissdo Interinstitucional de
Avaliagdo das Escolas Médicas, os recém-graduados
possuem apenas metade dos conhecimentos desejados
as necessidades do servigo (MS. Secretaria de Politicas
de Saude, 2002). Dessa forma, o financiamento go-
vernamental através de projetos como o PROMED
incentiva a busca ativa do conhecimento na graduacao -
apdiam a educacdo continuada e permanente, enfatizam
a prevencdo de doencas através do acesso a atengdo
bésica ja nos primeiros periodos da formacéo e valori-
zam a humanizacéo no curriculo (BRASIL, 2002). Essa
necessidade de humanizagéo do ensino tem conduzido
a criagdo de novas disciplinas a grade curricular como
na Universidade Luterana do Brasil, em Canoas, que
criou o «Ciclo da Vida na Préatica Médica», constituida
de oito disciplinas que visam integrar o aluno mais
precocemente e de forma mais humana aos pacientes
(CASTRO, 2004).

Neste contexto, a FM/UFJF introduziu as mudan-
cas curriculares em 2001, na I6gica do curriculo nuclear,
com disciplinas que, desde o primeiro periodo do
curso, discutem as questdes éticas e humanisticas, com
estudantes inseridos na comunidade e em cenarios reais
de prética. Partindo das observac®es reais, bem como
do uso de videos e, posterior discussio em grupos,
pretende-se desenvolver nestes egressos a valorizagdo
do humanismo nas relacBes médico-paciente. Antes
da reforma curricular, a grade de horério era extensa,
ocupada com aulas expositivas que tomavam quase a
totalidade do tempo do estudante, e o contetido sobre
humanismo era de interesse pessoal de cada professor,
ou a cargo de disciplinas desenvolvidas isoladamente.
As mudangas curriculares, enfatizando a abordagem
humanistica na relagdo médico-paciente, motivaram
a avaliacdo dos resultados obtidos apds o término da
primeira turma depois da reforma curricular em 2001.

No presente estudo, a participagdo de 77% dos alu-
nos do nono antes das mudangas curriculares e 98,8%
do nono apds a implementagdo do novo curriculo,
bem como a utilizacdo de questionério, foi avaliada
como positiva para a validade interna dos resultados.
Porém, fica a ressalva de que o fato de tratar-se de um
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estudo sobre 0 humanismo na formacdo meédica pode
ter influenciado na valorizagéo do tema pelos discentes.
Houve semelhanca entre a distribuicdo dos estudantes
guanto ao sexo nos dois momentos do estudo (antes
da reforma e ap6s), evitando que esta e suas particulari-
dades influenciassem nos resultados obtidos quando da
comparagao das duas amostras.

A anélise da abordagem de contetidos com valo-
rizacdo do humanismo na relacdo médico-paciente,
ocorrida desde o primeiro periodo do curso e de forma
mais enfatica ap6s a reforma curricular, propiciou que
apenas 3,8% dos alunos afirmassem néo ter tido a
percepcdo de tal abordagem, enquanto em 40,4% dos
alunos antes das mudancas curriculares ndo ocorreu tal
percepcéo, o que pode refletir uma menor abordagem
do contetdo humanistico. Diferenca altamente signi-
ficativa foi observada (p=0,0000, pelo Teste Exato de
Fisher), sendo verificada abordagem mais freguiente
apos a reforma curricular. Esta abordagem se deu nas
atividades curriculares para 49,1% (28) dos alunos antes
da reforma e 93,7% (74) dos alunos ap6s a reforma,
com diferenca altamente significativa (p=0,0000, pelo
teste  2) mostrando uma real modifica-«o da estrutura
curricular com o novo projeto politico-pedagogico da
escola médica.

Apos a reforma curricular, a abordagem do tema
humanismo na formagdo médica iniciou-se a partir
do primeiro periodo (78,1%), estendendo-se até o fim
do ciclo profissionalizante, enquanto, anteriormente
a reforma, essa foi identificada pelos alunos apds o
quarto periodo (46,2%), evidenciando-se como uma
abordagem tardia e menos freqiiente (Tabela 1). Desta
forma, observamos que um dos objetivos das mudancas
curriculares foi contemplado, atingindo resultados reais
com o aumento da valorizagéo e abordagem do huma-
nismo desde o inicio da formacdo médica. No periodo
pré-reforma, a discussdo humanistica praticamente se
dava em algumas disciplinas durante o curso, sobretudo
em deontologia, psicologia e semiologia. A reforma
curricular, com a instituicdo de novas disciplinas do
eixo psico-humanistico e salde coletiva, atua como
catalisadora na valorizaco do humanismo, facilitando
e incentivando sua reflexdo na pratica médica. Faz-se
necessario, no entanto, ampliar a participacao das disci-
plinas do eixo clinico-cirlrgico neste processo.

A valorizacdo curricular do humanismo como uma
importante vertente da relagdo médico-paciente modi-
ficou também a valorizacdo do estudante deste aspecto
nas atividades extracurriculares, com abordagem ndo
somente dos aspectos cientificos e exceléncia técnica,
como também da necessidade de relacdes humanizadas.
Fato que pOde ser notado quando observamos dife-
renca estatisticamente significativa ao compararmos os
dois grupos neste aspecto (p=0,005 pelo teste  2). Al®m
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disso, a RCP foi de 2,85 (IC de 95% 1,35 a 6,01), com
maior valorizacdo apos a reforma curricular.

Os resultados evidenciam que os discentes, antes
e apos a reforma, atribuem o mesmo grau de impor-
tancia ao humanismo na formacdo médica, inerente a
profissdo, embora haja divergéncias entre 0 momento e
a frequiéncia da abordagem do tema no curriculo.

CONCLUSAO

Os discentes, antes da reforma e apds, atribuem
0 mesmo grau de importdncia a0 humanismo na
formacdo médica, mesmo que a abordagem do tema
tenha passado a ocorrer de forma enfatica e desde o
inicio do curso médico apds as mudancas curriculares,
sobretudo através de novas disciplinas do eixo psico-
humanistico inseridas a partir dos primeiros periodos
do curso médico. Apesar de ndo haver duvidas dos
resultados positivos conseguidos com a reforma
curricular neste aspecto, é necessario que todas as dis-
ciplinasoumoduloscurriculares, de maneiracontinua
e articulada, se incluam neste processo.
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