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Há muitos anos, quando ainda não dispúnhamos da 
internet (sim, este tempo existiu!) o curso de ética mi-
nistrado aos alunos do curso médico centrava-se princi-
palmente na ética médica, cuidando dos deveres e direi-
tos dos médicos e sua relação com os pacientes e com 
os outros médicos (Deontologia e Diceologia). No último 
quartil do século XX, no entanto, duas realidades vieram 
a mudar todo o mundo, incluindo o exercício e o ensino 
da medicina.

A primeira foi o desenvolvimento explosivo da inter-
net: sua difusão praticamente universal mudou a forma 
de se construir e divulgar conhecimento. Publicações an-
tes restritas a uns poucos centros acadêmicos passaram 
a estar disponíveis a um toque até em telefones celulares. 
A meia-vida das informações científicas, que já era curta, 
ficou muito mais reduzida. Esta realidade permitiu, por 
outro lado, a comparação entre publicações em grandes 
bases de dados, dando origem aos estudos secundários, às 
revisões sistemáticas com ou sem metanálises e aos pro-
tocolos e consensos.

Essa popularização rápida dos conhecimentos criou 
uma fome insaciável de novas publicações, que passaram 
a ser a moeda de troca acadêmica, numerário este que 
não está livre da inflação e de sua principal complicação, 
que é a desvalorização. Professores e alunos são cobrados 
para produzir e publicar (“to publish or to perish”), numa 
lógica que muitas vezes leva a uma vulgarização do ma-
terial publicado e a uma série de tentações e vícios que 
podem comprometer os alunos (plágios, afirmações sem 
citação de autor, dados enviesados etc.). Felizmente a 
mesma realidade que provocou o problema permite-nos 
controlá-lo por meio de programas e sistemas para, por 
exemplo, detectar plágio, analisar novamente a estatística 
apresentada ou identificar vieses de seleção, aleatorização 
ou mascaramento. 

Todos os profissionais médicos, mesmo fora do am-
biente acadêmico, temos contato contínuo com pesquisa, 
seja como produtores (poucos) seja como consumidores 
(todos). Essa situação exige que os alunos que convivem 
e conviverão com essas realidades tenham treinamento 
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e qualificação que lhes permitam atualizar-se adequada-
mente e esse treinamento deverá incluir necessariamente 
as noções da ética do conhecimento, sua aquisição e divul-
gação, que são partes da epistemologia, definida como o 
estudo da origem, da estrutura, dos métodos e da validade 
do conhecimento.

A segunda realidade foi o aparecimento de novas condi-
ções da atenção à saúde totalmente desconectadas da pro-
blemática ética anterior ao último quartil do século XX, que 
vieram a trazer a necessidade de um novo pensar e questio-
nar sobre sua eticidade. Tal é o caso, por exemplo, das téc-
nicas de fecundação in vitro, dos transplantes de órgãos, da 
manutenção de pacientes artificialmente, da agressividade 
de procedimentos intensivos, da problemática do envelhe-
cimento, entre muitos outros. 

Essas realidades de atenção à saúde, diferentemente de 
outras épocas, exigem a participação de outros profissionais 
além dos médicos, criando-se a realidade das abordagens 
interprofissionais. Elas exigiram, a partir dos anos 70, e exi-
gem, cada vez mais, uma abordagem distinta da mera ética 
profissional, passando a constituir o corpo de conhecimento 
da bioética.

Vemos, assim, que, em nossos dias, o curso de ética ofe-
recido aos nossos alunos não comporta mais, com certeza, 
os programas que foram oferecidos até os anos 70 e que não 
eram essencialmente diferentes dos de 50 ou 100 anos antes. 
Uma abordagem minimamente eficiente da ética para o es-
tudante de medicina deverá incorporar no mínimo a ética 
médica, a bioética e a epistemologia. 

Não será para os fracos!
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