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Resumo. Este trabalho apresenta o CardioCaseDiscussion um ambiente educacional
cooperativo baseado na Web voltado para a educagdo médica. O ambiente permite a
apresentacdo e registro de casos, além de oferecer mecanismos de apoio ao processo de
discussdo dos mesmos. O aprendizado é facilitado na medida em que o sistema cria um
ambiente propicio para o estudo de casos e para a cooperacdo entre cardiologistas, médicos
residentes e estudantes de Medicina. O uso da Web permite o acesso remoto as informacgdes
e maior flexibilidade aos profissionais possibilitando o0 acesso a partir de diferentes locais e
a qualguer momento, o gque favorece a educac&o continuada e a distancia. A combinago da
discussdo proposta pelo método de aprendizagem baseada em problemas aliada a troca de
informages apoiada por computador constitui uma forma importante de aprendizagem na
educacdo médica e o CardioCaseDiscussion tem como objetivo apoiar esta forma de
aprendizado.

Palavras Chave: Aprendizagem cooperativa, educacdo a distancia, educaco médica.

1. Introducéo

E cada vez maior o ndmero de instituicdes
escolares, notadamente Universidades, que
buscam na Educac&o a Distancia apoiada na Web
recursos que garantam sua imersdo no mundo
tecnol dgico, flexibilidade do ensino convencional
e dternativa para novas propostas educacionais
(CAMPOS, 2001).

O uso de tecnologias computacionais que
viabilizam o trabalho cooperativo possibilita
novas préticas pedagdgicas. Através destas
tecnologias é possivel a criacdo de ambientes
virtuais de aprendizagem cooperativa, onde o
auno utiliza a interacdo com o0s colegas e
professores como meio de obter o aprendizado.
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Entre os beneficios dos ambientes virtuais de
apoio a aprendizagem cooperativa destacam-se o
aumento da motivagdo por parte dos estudantes
despertando 0 interesse e a curiosidade pelo
aprendizado, a melhoria da qualidade de ensino
além do apoio a educacdo adisténcia.

A formacdo de um cardiologista, assim como a de
outros médicos especiadistas, se da através da
assisténcia a pacientes, da participacdo em aulas,
de pesguisas e de sessbes onde estudantes,
residentes e cardiologistas discutem casos de
pacientes e temas atuai s da especialidade.

O método de aprendizagem baseado em casos
propde uma abordagem mais participativa. O
sucesso deste método € baseado na discussdo com
0 professor e com outros alunos. Estes fatos

sugerem que a combinagdo do estilo de discussdo
proposto pelo método de aprendizagem baseada
em casos diado a troca de informacBes apoiada
pela Web constituem uma forma promissora de
aprendizagem na educacdo médica.

Com o objetivo de apoiar essa forma de ensino-
aprendizagem na formagéo de cardiologistas e
possibilitar a educagdo continuada e a distancia,
este trabalho descreve um ambiente de
aprendizagem cooperativa baseado na Web,
CardioCaseDiscussion, cujo objetivo é apoiar a
discuss@o de casos médicos entre professores,
médicos, residentes e estudantes de Cardiologia.
Este ambiente faz pate do projeto
CardioEducar, um meta-ambiente educacional
para Cardiologia, cujo objetivo € oferecer um
ambiente integrado através do qual professores,
cardiologistas, médicos, residentes e estudantes
tenham acesso a ambientes educacionais virtuais.

2. Aprendizado Baseado em Problema

Nos dltimos anos, a aprendizagem baseada em
problemas tem se tornado um método de ensino
largamente utilizado na educacdo médica de pré-
clinica. No método de aprendizado baseado em
problemas, os estudantes assumem o papel de
solucionadores de problemas enquanto 0s
professores assumem o papel de tutores e
facilitadores da aprendizagem. A informagdo é
compartilhada e a construgéo do conhecimento é
realizada individuamente pelos estudantes. O
sucesso deste método esta na sua capacidade de
estimular ainvestigacdo e o pensamento critico do
estudante aém de proporcionar 0 auto

aprendizado com a orientagdo do professor
(ELSNER, et a., 2000).

De acordo com a teoria do Aprendizado Baseado
em Problema ou Problem Based Learning (PBL),
todo o0 processo se incia com a introdugdo de um
problema nd@o estruturado. Os professores
assumem o papel de instrutor cognitivo e
metacognitivo e os estudantes assumem o papel
de solucionadores ativos de problemas e
responsaveis pelas tomadas de decisdo e formagéo
do conhecimento (PBL, 2001). A vantagem deste
método de ensino consiste na sua capacidade de
estimular ainvestigagdo e o pensamento critico do
aluno.

A teoria PBL prop8e uma mudanca de papéis no
processo de aprendizagem. O professor faz
perguntas para verificar o entendimento, monitora
0 aprendizado, desafia o0 pensamento dos
estudantes, mantém os estudantes envolvidos,
monitora e gjusta os niveis de desafio, gerencia a
dindmica do grupo e mantém o andamento do
processo. O aluno participa ativamente, envolve-
se e constr6i 0 conhecimento. O problema é ndo
estruturado, incita 0 desgjo humano de resolver e

ponta necessidades para O contexto de
aprendizagem

Os principais beneficios promovidos pelo PBL
sdo (PBL, 2001):

— Motivagdo: os estudantes se envolvem mais
no aprendizado porque €eles estéo
acostumados a reagir em situagdes de conflito
e porque se sentem capacitados para
influenciar no resultado da investigacéo.

- Relevancia e contexto: oferece aos
estudantes uma resposta Obvia para as
perguntas. ‘Porque nés precisamos aprender
esta informacdo? e ‘O que eu estou fazendo
na escola que se relaciona com alguma coisa
do mundo real ?

— Pensamento altamente organizado: o
cenario do problema néo-estruturado provoca
0 pensamento critico e criativo.

— Aprender como aprender: promove a
metacognicdo e o aprendizado controlado
estimulando os estudantes a formularem suas
proprias estratégias para definicdo do
problema, aquisicdo da informagdo, andlise
dos dados, construcéo de hipéteses e teste. E
ainda permite que os estudantes comparem
estas estratégias e as compartilhem com as
estratégias de outros estudantes e instrutores.
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— Autenticidade: envolve os estudantes em
dois aspectos, primeiro no aprendizado de
informacbes de forma similar aquelas nas
quais eles estardo envolvidos nho mundo real
e, segundo, na avaliagcdo do aprendizado de
forma a demonstrar entendimento e ndo mera
aquisi¢ao.

3. Ambientes Educacionais para a area
Médica

A educagdo médica € uma combinacdo de
aquisicdo sistemética de conhecimento, através de
aulas, livros e revistas, associada ao treinamento
prético com énfase no contato com pacientes. No
entanto, alguns problemas sdo encontrados. o
treinamento pratico com pacientes consome muito
tempo, pacientes com determinadas doencas ndo
se encontram freqlientemente disponiveis ou estes
pacientes ndo concordam em Se expor Como
“objeto de estudo”. Por essa razdo, uma educacdo
extensiva com foco em pacientes é dificilmente
realizavel. Dessa forma, um ambiente orientado a
casos e baseado natecnologia da Web torna-se um
suplemento significativo para os cursos de
Medicina. Além disso, os ambiente educacionais
baseados na Web proporcionam  maior
flexibilidade e adaptabilidade para os usuérios
tornando os ambientes eficientes também para a
auto-aprendizagem (MARTENS, et al., 2001).

A prética no curso de Medicina é importante para
a capacitacdo do futuro profissional. Segundo
DEV (1999), médicos sdo aprendizes indutivos e
observam os problemas de uma forma holistica na
qual uma nova experiéncia € integrada ao
conhecimento ja adquirido. O conhecimento
construido é um conhecimento implicito e ndo é
facilmente ou diretamente explicado. E como um
contexto no qual a nova experiéncia é
incorporada.

A prética da Medicina tem como objetivo final
resolver problemas relacionados a salde dos
pacientes e a melhoria da qualidade de vida dos
individuos. O conhecimento médico formado
durante o curso de medicina compreende ndo s6 a
assimilagdo da teoria mas também o
desenvolvimento da habilidade de lidar com
pacientes. Esta habilidade se desenvolve com o
contato com pacientes.

O estudo em sala de aula ensina a teoriac 0
entendimento de como o corpo humano se
comporta, quando e porque ele ndo funciona

corretamente e de que forma isto usualmente se
manifesta. A prética da clinica médica permite a
aplicacdo dos conceitos aprendidos no mundo
real. Através da clinica médica, o estudante
convive com a realidade onde os conceitos estéo,
geramente, dispersos de forma desordenada e
ambigua. A aprendizagem é realizada através da
investigagdo e discussdo dos casos. O papel do
professor no processo de ensino-aprendizagem é
gjudar os estudantes a identificar as informagdes
relevantes dentro do contexto, e gudalos na
construcdo do conhecimento. E € através deste
tipo de situagdo e da orientagdo de médicos
experientes que o perfil médico é desenvolvido
(SEILA, 2000).

Durante o curso de Medicina o contato com
pacientes ocorre através de aulas préticas onde os
estudantes acompanham os professores e outros
médicos. Esta experiéncia é reforcada durante a
residéncia médica onde o estudante tem um maior
contato com pacientes. Dessa forma, a
experiéncia dos estudantes e residentes de
Medicina esta relacionada as chances de contato
com os pacientes que eles terdo durante sua
formagdo. O que ocorre € gque nem sempre
encontram-se  disponiveis  pacientes  com
determinadas doencas, uma vez que agumas
patologias ndo sdo muito freqlentes ou estes
pacientes ndo se encontram disponiveis.

Por motivos como este, é necessario o fato dos
profissionais de Medicina trocarem informagdes
sobre casos ocorridos e discutirem sobre eles.
Essa prética ocorre ndo so durante a formacéo do
médico mas durante toda a sua carreira.

Segundo DEV (1999), o principal proposito da
educacdo médica é ensinar como resolver
problemas (diagnéstico) e como lidar com o
problema (tratamento). Quando introduzimos
tecnologia no processo de aprendizagem,
podemos obter uma série de vantagens. Uma
delas € 0 uso de uma variedade de materiais
visuais tornando o aprendizado mais eficiente e
mais envolvente. A visualizagdo de imagens €
outra vantagem e aém disso as tecnologias de
comunicacdo vém beneficiando o ensino médico
a0 ampliar as possibilidades de acesso e
manipulacéo de informaces.

3.1 Préatica médica apoiada por
computador
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A determinagdo do diagndstico para um caso
médico é uma préatica que precisa ser
desenvolvida pelo estudante através de situagdes
onde sua experiéncia possa ser testada e
aprimorada. A investigacdo diagndstica segue
uma sequéncia de passos cuja ordem permite o
encadeamento das idéias de forma que as
suspeitas diagnosticas vao sendo formuladas pelo
médico.

Embora a aprendizagem do processo de
investigagdo diagndstica seja realizada através do
convivio com pacientes, os professores podem
simular esta convivéncia através da apresentagdo
de casos de pacientes reais. Pode-se, portanto, ter
ambientes de aprendizagem apoiados por
computador que apresentem 0s casos e simulem
0s passos da investigagdo. Um ambiente de casos,
com todos os dados do paciente incluindo os
exames redlizados, e que possibilite a
disponibilizagdo das informagbes conforme o
estudante va solicitando e avangando na
investigagéo, pode ser considerado uma excelente
ferramenta de apoio ao aprendizado médico. Este
tipo de ambiente apresenta vantagens em relagéo a
praticatradicional, que sdo:

» Oferecer um conjunto de casos de doengas
que ndo necessariamente sd0 encontradas
todos os dias em hospitais ou ambulatérios;

» Possibilitar que o estudante refaca os passos
dainvestigagdo, quantas vezes desgjar;

» Permitir o compartilhamento da investigacdo
com colegas ou professores que ndo poderiam
estar no momento do encontro com O
paciente;

» Posshilitar  a investigagdo do caso
independentemente de horario e localizagéo
do estudante em relacdo ao hospital ou
ambulatério.

Dessa forma, podemos verificar que tanto na
residéncia médica como durante o curso de
medicina, 0 uso de ferramentas computacionais de
apoio ao aprendizado com abordagem de casos
exerce um papel importante, aumentando as
possibilidades do estudante de observar
determinadas situacBes, raciocinar sobre elas,
formular um diagndstico, tomar decisdes e, mais
importante  ainda, experimentar  diferentes
solucdes, o que ndo poderia ser feito na forma
tradicional de aprendizagem, pois comprometeria
avida dos pacientes.

Recentes desenvolvimentos em  redes
cooperativas e tecnologias de comunicagdo tém
possibilitado o trabalho colaborativo em Medicina
permitindo que participantes, geograficamente
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dispersos, trabalhem de forma remota. Um dos
objetivos mais promissores € 0 uso destas
tecnologias para estender as capacidades
intelectuais humanas na tomada de decisdo
médica.

O uso da Web como plataforma de apoio para
ambientes de aprendizagem colaborativa tem
como vantagens as facilidades de comunicago
dos usuarios e 0 acesso remoto as informagdes. A
facilidade de trocar informagBes entre
profissionais de varias universidades e
instituices de ensino, possibilita a discussdo de
casos entre estudantes, professores e residentes
com diferentes bagagens de conhecimento.

Além disso, 0 apoio dado por computadores a
aprendizagem tem se mostrado um meio eficiente
de apoio a educacdo médica a distdncia uma vez
gue implementa um ambiente de cooperagcdo no
gual os profissionais e estudantes podem interagir
para dcancar um objetivo comum, a
aprendizagem.

As tecnologias colaborativas permitem que
individuos utilizem seu potencial para redizar a
atividade de producéo de conhecimento. Com o
desenvolvimento dos ambientes computacionais
de apoio ao trabalho cooperativo na Web, a
educacdo médica a distancia tem 0 apoio
necessario para a divulgacdo e disseminacdo do
conhecimento médico entre profissionais da area
de salide com o objetivo de capacité-los e manté-
los sempre atualizados no campo de trabal ho.

Dessa forma, com o crescimento de ambientes
computacionais de apoio ao aprendizado médico
baseados na Web, uma questdo que precisa ser
considerada na elaboracdo deste tipo de ambiente
€ a qudidade da informagcdo médica
disponibilizada para 0 ensno a distancia. A
producdo e utilizacdo de ambientes educacionais
de qualidade e adequados a prética pedagogica
sdo fundamentais.

Diversos grupos (BERRY, 1998), (SKLAR,
2000) tém proposto guias para direcionamento da
informag&o médica disponibilizada na | nternet.

Entre estes trabalhos destaca-se 0 da fundac&o
americana para gerenciamento da informacdo
médica na Internet, Health on the Net Foundation
(HON), que estabeleceu um Cdadigo de Conduta
que inclui 0s  principios.  autoridade,
complementaridade, confidencialidade, atribuicao,
justificabilidade,  transparéncia da  fonte,
transparéncia de patrocinio e honestidade em
propaganda e politica editorial.
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Foi redizada uma pesquisa sobre ambientes
educacionais de apoio ap ensino médico baseados
na Web e que utilizam a abordagem de casos. O
objetivo desta andlise foi identificar as principais
caracteristicas desses ambientes, ressaltando os
ambientes mais participativos ou com potencial
uso para uma aprendizagem construtivista e
colaborativa. Foram avaliados o0s seguintes
ambientes: C.O.W. - Case Of the Week (COW,
2001), CPSC - Clinica Problem Solving Cases
(ACP-ASSIM, 2001), Globa Dermatology Grand
Rounds (GLOBALDERMA, 2001, Virtua
Dermatology (VIRTUALDERMA, 2001),
Medical Rounds (MEDROUNDS, 2001), Clinical
Case Studies of Pediatrics (PEDIATRICS, 2001),
Interactive  Pacient (INTPACIENT, 2001),
UNIFESP Virtual (UNIFESP, 2002), Diagnéstico
online:. Abdome e Urologia (ABDOMEURU,
2002), Estudo de Caso Clinico (CSCLINICO,
2002). Cardiax (CARDIAX, 2001), KASUS
ONLINE (ELSNER, et a., 2000) e Beyond Heart
Sounds (CRILEY, et al., 2000).

As seguintes caracteristicas foram levadas em
consideragdo para selecdo e andise destes
sistemas. nivel de informagdo sobre o caso,
estruturacdo das informagoes, disponibilizacdo de
imagens, recursos Uutilizados (questiondrios,
discusso, simulagdo), navegabilidade do
ambiente, acesso as informagbes e nivel de
interatividade permitido ao usuario.

De acordo com andlise realizada, podemos
perceber que esses ambientes tendem a apresentar
as informacbes de forma muito tradicional,
priorizando os ambientes comportamentalistas de
aprendizagem, as informagfes muitas vezes ndo
representam casos reais, a nhavegabilidade tem
baixo nivel de interacdo e ndo permitem 0 acesso
de forma individualizada e ou em grupo para que
0 ambiente seja usado para a educac&o continuada
destes profissionais. Além disso, no Brasil o
nimero de ambientes educacionais de apoio ao
ensino médico com abordagem de casos ndo € téo
EXpressivo quanto em outros paises.

4. CardioCaseDiscussion: um ambiente
de aprendizagem cooper ativa para
discussao de casos de Cardiologia

CardioCaseDiscussion é um ambiente de apoio a
aprendizagem médica cooperativa cujo objetivo é
apoiar a discussdo de casos na &ea de
Cardiologia. E um dos ambientes de
aprendizagem do meta-ambiente

CardioEducar e utiliza a tecnologia Web como
forma de apoio a discussdo.

A combinacdo da discussdo proposta pelo método
de aprendizagem baseada em problemas aliada a
troca de informagdes apoiada por computador
constitui uma forma importante de aprendizagem
na educagdo médica. CardioCaseDiscussion tem
como objetivo apoiar esta forma de aprendizado.
O ambiente apoia a discussdo estruturada como
parte do processo cooperativo de resolucdo de
problemas no qual os estudantes identificam um
conhecimento  dentro do  contexto de
aprendizagem.

CardioCaseDiscussion pode, também, ser
considerada uma ferramenta que estimula a
prética dentro do ambiente académico, pois a
apresentacdo de casos de pacientes, da forma
como foi implementada no ambiente, permite que
0s estudantes simulem o contato com o paciente e
0s passos da investigacdo diagnodstica. O ambiente
aém de oferecer os dados de identificacdo e
histérico do paciente, exame fisico, imagens e
laudos de exames redizados, possibilita a
disponibilizagdo das informagbes conforme o
estudante va solicitando e avancando na
investigacéo.

Além disso, o0 ambiente oferece agumas
vantagens em relacdo a praticatradicional:

— Possui um conjunto de casos de doencas que
ndo sdo facilmente encontradas, por n&o
serem freguientes ou porque ndo se encontram
disponiveis pacientes com estes problemas;

— Possibilita que o estudante refaca os passos
dainvestigacdo, quantas vezes desgjar;

— Permite o compartilhamento da investigacdo
com colegas ou professores,

— Possibilita a investigacdo independentemente
de horério e das dependéncias fisicas do
hospital ou ambulatério.

As caracteristicas principais do ambiente
CardioCaseDiscussion que o tornam um
ambiente de aprendizagem cooperativa de apoio
a0 aprendizado médico através da Web sdo:

Teoria de aprendizagem: o ambiente se baseia
nas teorias do construtivismo e da aprendizagem
baseada em problemas.

Comunicacdo: A interacdo dos usuarios no
ambiente ocorre de forma assincrona e distribuida
e as ferramentas de comunicacdo utilizadas para
permitir esta interagdo sdo: forum de discussdo e
e-mail.
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Modelos de argumentacdo: O ambiente
implementa um modelo de argumentacdo no qual
0 estudante pode participar da discussdo de quatro
formas: (i) perguntar, (ii) responder, (iii) comentar
ou (iv) discordar. Este modelo visa estruturar a
comunicagdo, além de facilitar a dindmica da
discussdo, orientando todos os participantes sobre
a forma de expressar suas idéias e opinides. Ao
inserir uma mensagem, 0 estudante seleciona o
seu tipo (pergunta, resposta, comentério ou
discordancia) de acordo com o modelo de
argumentacdo definido e o ambiente anexa a
mensagem um icone de identificagdo de tipo para
gue elas sgjam exibidas na discusso.

Memdria de grupo e percepcdo: A memdria de
grupo pode ser apoiada pelos mecanismos de
percepcdo que fornecem o contexto necessario
para que cada membro do grupo possa redlizar a
suas atividades. A percepcdo da presenca e da
acdo dos estudantes e professores, no ambiente,
pode ser vista através das mensagens da discussdo
gue possuem identificaco do autor, data e
identificaggo do tipo de mensagem de acordo com
0 modelo de argumentacdo definido. Além disso,
as mensagens sao exibidas de forma indentada na
discussio facilitando a identificagdo das
contribuicbes de cada participante. Outra
abordagem para 0 apoio a meméria de grupo é a
representacéo e 0 armazenamento das
informagdes que fazem parte da meméria do
produto. No ambiente, a discussdo de um caso,
apos ser finalizada, € armazenada visando poder
ser disponibilizada em consultas posteriores.

Definicdo de papéiss O ambiente considera e
implementa dois papéis distintos. o professor
(responsavel por orientar os estudantes na busca
do aprendizado) e o estudante (responsavel por
buscar e gerar o préprio conhecimento).

Interface _com o usuario: A interfface do
ambiente segue o padrdo utilizado nos diversos
ambientes que fazem parte do CardioEducar.

Usuérios do sistema e restricdes de acesso: Os
usuarios do sistema sdo médicos cardiologistas,
médicos residentes, cirurgides e estudantes de
medicina. Para utilizar o ambiente os usuarios
necessitam de uma senha. As senhas permitem o
acesso a diferentes partes do sistema de acordo
com o papel do usuério (professor ou estudante).
O ambiente CardioCaseDiscussion permite que
qualquer médico autorizado navegue tanto pelo
maédulo de apresentacéo de casos como, também,
pelo modulo de insercdo de casos, ao passo que
0s estudantes, residentes e médicos nédo

autorizados s6 podem navegar no moédulo de
apresentacdo de casos.

Estrutura de navegacdo: possui  mapa
navegacional que permite a livre navegacdo pela
Web e controle pelo usuério.

4.1 Componentes do Ambiente

O ambiente esta dividido em quatro componentes:
Ambiente de Discussio, Ambiente de Autoria,
Sala de Aula e Tutoriais. A Figura 1 mostra atela
inicial.

Figura 1 — CardioCaseDiscussion:
Telainicia

4.1.1 Ambiente de Discussao

O Ambiente de Discussdo € onde 0s casos sdo0
estudados e discutidos. Foram consideradas quatro
formas de utilizac8o do ambiente:

0) em grupo com o apoio do professor:
onde o professor interage com os estudantes
monitorando a discussdo sobre o diagndstico
do caso;

(i) individual com o apoio do professor:
onde o estudante tem a oportunidade de
estudar sozinho e discutir com o professor o
diagnostico e algumas questdes referentes ao
caso;

(iii) em grupo sem o apoio do professor:
onde os estudantes tem a oportunidade de
discutirem, entre si, o diagnéstico e questdes
referentes ao caso sem a tutoria do professor;

(iv) individual sem o apoio do professor:
onde o estudante tem a oportunidade de usar
0 ambiente para o auto aprendizado,
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enriguecendo seus conhecimentos sobre casos
na érea de Cardiologia.

Os casos cadastrados sdo casos de pacientes reais
e sdo divididos por sub-areas de Cardiologia. Para
cada sub-area existe um plano de estudo
associado. O plano de estudo € um conjunto de
itens da literatura médica com bibliografias e
links para sites da internet. Seu objetivo é oferecer
diretrizes para que 0s estudantes  possam
encontrar informacfes atualizadas sobre os
tépicos da literatura abordados nos casos
cadastrados de forma que eles se sintam mais
capacitados para o0 estudo e a discussdo dos casos.

Os casos apresentam informagbes sobre o
paciente, queixa principal, sinais e sintomas,
antecedentes médicos, hébitos de vida e os
exames realizados pelo paciente. As informagdes
dos exames compreendem a imagem, os dados do
exame e o laudo. Com base no laudo, o estudante
tem a oportunidade de aprender a interpretar
alguns exames. Além disso, o ambiente informa
0S exames que ndo contribuem para a
identificag@o do diagnostico possibilitando que os
estudantes aprendam quais 0s exames devem ser
solicitados para cada caso evitando, assim, a
solicitagdo desnecessaria de exames.

O ambiente permite ao estudante, depois de
estudar o caso, testar seus conhecimentos
respondendo um question&rio de avaliacdo. O
gquestionario permite ao estudante avaliar seu
aprendizado sobre o caso pois, para cada
dternativa de resposta, 0 ambiente exibe um
comentério sobre a corretude da aternativa e no
caso do estudante escolher a alternativa incorreta,
as outras dternativas sdo disponibilizadas para
gue €ele tente novamente. Ja no caso da aternativa
correta, dém do comentdrio, o sistema exibe
indicacbes de quais dados ou exames
contribuiram para que o resultado fosse agquele.
Esta funcionalidade tem como objetivo estimular
a investigagdo e o pensamento critico do aluno,
oferecendo a0 estudante mais uma oportunidade
de aprendizado.

Neste ambiente de estudo, os estudantes podem
interagir entre si ou com o professor para discutir
o diagnostico e outras questdes relativas ao caso.
Os estudantes podem, também, rever as
informagdes dos casos conduzindo o estudo de
acordo com suas necessidades ou preferéncias. Os
recursos de aprendizado disponibilizados pelo
ambiente auxiliam o estudante pois simulam a
forma como a investigagdo diagnostica €
efetivamente realizada.
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Embora o objetivo central deste ambiente sgja o
aprendizado dos estudantes de medicina, os
médicos também tém acesso aos casos e
participam dos grupos virtuais de estudo
respondendo as dividas dos estudantes e, ainda,
podem utilizar o ambiente para interagir com
outros médicos para discutir um caso.

Apbs escolher 0 caso, o0s estudantes podem
visualizar todas as informagdes que o compde:
anamnese (identificacdo do paciente, queixa
principal, historia da moléstia atual, interrogatério
sistematico, antecedentes médicos e hébitos de
vida), exame fisico e exames redlizadas pelo

paciente (Figura 2).
o N

Figura 2 — Apresentacéo do Caso

A funcionalidade discutir um caso s6 ndo €
oferecida para a forma de uso individual sem a
orientac8o do professor, onde o estudante utiliza o
ambiente para o auto-aprendizado.

Através desta funcionalidade, os usuarios podem
participar da discussdo utilizando o modelo de
argumentacdo definido que permite ao estudante:
(i) inserir opinido ou comentario, (ii) fazer
pergunta, (iii) responder pergunta ou (iv)
discordar da opinido ou coment&io de outro
participante. As inser¢gbes na discussdo sfo
realizadas através de mensagens de texto. Todas
as insercdes sdo mostradas em uma janela que é
visualizada por todos os participantes da
discussio (Figura 3). O papel do professor é
monitorar a discussao, responder as davidas dos
estudantes e propor desafios orientando o fluxo de
aprendizado.
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Figura 3 — Discusséo do Caso

4.1.2 Ambientede Autoria

Este ambiente permite que os dados dos casos
sejam cadastrados. Além do cadastro dos casos, o
Ambiente de Autoria permite outros cadastros:
cadastro de &eas de cardiologia, cadastro de
plano de estudo, cadastro de questbes para
avaliacdo do auno e cadastro de usuérios do
sistema (Figura 4).

RS

Figura 4 — CardioCaseDiscussion: Ambiente de
Autoria

Todos os dados sdo inseridos através de uma
interface Web e o ambiente se encarrega de
transferir os dados para as tabelas do banco de
dados da aplicacdo. Apenas usuarios autorizados
tém acesso a este ambiente.

A funcionalidade alterar caso cadastrado permite
gue um caso, ja cadastrado no ambiente, sgja
localizado e suas informagdes sejam visualizadas
para que elas possam ser alteradas (Figura5).

E através da funcionaidade cadastrar usuérios do
sistema que 0s usuarios sdo cadastrados no
ambiente. Esta funcionalidade s6 é acessivel aos
usuarios com permissdo de administradores do
ambiente.
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Figura 5 — Alterag@o de Caso Cadastrado

4.1.3 Salade Aula

Este ambiente pode ser usado por professores em
discussdes presenciais como um ambiente
integrado para a apresentacdo dos casos. Paraisto,
€ necess&rio o uso de equipamentos, como data
show ou projetor, para projetar as telas do
ambiente de forma que todos os participantes da
reunido possam visuaizar as informagdes do
caso. A discussao do diagnéstico e de outras
questdes relativas a0 caso sdo redizadas
pessoalmente entre os estudantes e o professor,
sendo que o professor é o responsavel por
conduzir e monitorar a discussgo.

A funcionalidade deste médulo é similar & do
Ambiente de Discussdo no que se refere a
apresentacdo dos casos. O ambiente permite o
acesso e navegacdo por todas as informagdes que
compbe o0 caso: anamnese (identificagdo do
paciente, queixa principal, histéria da moléstia
atual, interrogatério sistemético, antecedentes
médicos e habitos de vida), exame fisico e
investigacdo diagnostica (exames readlizadas pelo
paciente, com seus respectivos dados, imagens e
laudos).

4.1.4 Tutoriais

Este ambiente tem como objetivo oferecer ao
estudante informagBes detalhadas sobre os
exames usados em cardiologia e os fatores de
risco para doengas cardioldgicas. Este ambiente
pode ser utilizado pelos estudantes sempre que
quiserem obter estas informagdes ou tirar dlvidas
sobre elas. Este ambiente pode ser utilizado,
também, com o objetivo de reciclagem para os
médicos e residentes de Medicina, uma vez que a
maioria destes exames sdo especificos e nem
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todos os médicos sabem interpreta-los por ndo ser
sua érea especifica de atuagao.

Os tutoriais serdo implementados utilizando-se
recursos multimidia e hipertexto para oferecer a
informacdo de forma mais atraente e intuitiva
para os usuarios. Maiores detalhes deste ambiente
ndo serdo descritos neste trabalho pois ele sera
implementado como trabalho futuro.

O processo utilizado para o desenvolvimento do
ambiente CardioCaseDiscussion seguiu um ciclo
de vida evolutivo e incremental, onde cada
modulo do sistema foi desenvolvido de forma
evolutiva a medida que foi validado pelos
médicos colaboradores. O ambiente foi
desenvolvido utilizando-se Active Server Pages
(ASP) como linguagem de programagéo Web e de
acesso a banco de dados. O banco de dados usado
para armazenar a base de casos é 0 Microsoft®
SQL Server.

5. Conclusdes

Neste trabaho foi apresentado o ambiente
CardioCaseDiscussion cujo objetivo € apoiar
discussbes de casos de Cardiologia. O ambiente
possibilita aos estudantes interagirem com maior
facilidade e freguéncia com professores e outros
profissionais para a discusséo do diagndstico dos
casos. Através das discussdes os estudantes
podem avaliar as opinies de seus colegas e
propor solugBes. O ambiente oferece mecanismos
de preparacdo e apresentacdo de casos clinicos
aém de permitir o estudo dos casos de forma
mais estruturada aproveitando-se 0s recursos
hipermidia, como 0 uso de imagens de exames e
navegacao pelo contelido através de hiperlinks.

CardioCaseDiscussion € um ambiente de
aprendizagem  cooperativa preparado  para
suportar discussdo em grupo através de um
mecanismo de troca assincrona de mensagens de
texto. O ambiente possui informacfes de casos
reais que sdo apresentadas aos estudantes de
forma a permitir uma simulacdo da pratica da
clinica médica. Dessa forma,
CardioCaseDiscussion oferece aos estudantes
agumas vantagens em relacdo a pratica
tradicional. O ambiente permite que o estudante
pratique a investigaco diagnéstica do caso de
acordo com o seu préprio ritmo de aprendizado
repetindo-a quantas vezes for necessario. Outra

vantagem que o ambiente oferece é a
disponibilizacdo de casos de patologias nem
sempre comuns ou frequentes, possibilitando ao
estudante um  estudo independente da
disponibilidade de pacientes com estas patologias.

O ambiente atua como uma ferramenta no
processo de ensino-aprendizagem dos estudantes
de Medicina na disciplina de cardiologia,
apoiando também a educacdo médica continuada e
adistancia

Os conhecimentos e recursos disponibilizados
pelo CardioCaseDiscussion oferecem
aplicabilidade nas areas de ensino, pesquisa e
capacitagdo profissonal médico. No ensino, o
ambiente, enriquece a discussdo de casos com
recursos tecnolgicos, favorecendo a participagdo
ativa e continua dos estudantes e criando um
acervo permanente de consulta e aprendizado. Na
pesquisa, 0 ambiente fornece a criagdo de um
acervo médico de consulta, uma vez que todos 0s
casos clinicogcirlrgicos sd0 arquivados. Em
termos de capacitagdo, tanto os estudantes,
residentes, pés-graduandos, quanto 0s
professores, sdo beneficiados.

O uso da Web permite aos estudantes interagirem
com outros colegas e professores de forma remota
aumentando as chances de comunicacdo e de
trabalho em grupo entre eles. O aprendizado
colaborativo envolvendo o uso do computador
para mediar 0 processo de comunicagdo, oferece
recursos que permitem ao estudante explorar
idéias conceituais, manipular a informagdo, e
construir  sua propria representacdo  do
conhecimento.

Utilizando uma abordagem baseada em casos, o
ambiente prové mecanismos para
compartilhamento de informacGes multimidia e
para 0 estudo individual e em grupo, atuando
como um novo meio de comunicacdo e
cooperacdo entre estudantes e professores.
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