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Identificacdo da disciplina

Nome: Biopatologia
Faculdade: Faculdade de Medicina da Universidade do Porto
Ano/semestre: Anual, 3° ano dos cursos de Medicina e Medicina Dentéria
Plataforma: WebCT Vista
NCAlunos: 241 alunos inscritos — 204 de Medicina e 37 de Medicina Dentéria — no ano lectivo de 2005/2006
Acesso a componente on-line da disciplina: http://vista.up.pt/webct/entryPagelns.dowebct (acesso a pagina geral da
WebCTVista); http://vista.up.pt/webct/cobaltMainFrame.dowebct (acesso & pagina da disciplina acessivel aos alunos e
docentes)
a) http://vista.up.pt (clicar em Universidade do Porto e seguidamente em Login)
b) Username = biopatologia0506
Password = visitante

1 Contextualizacdo
1.1 Descricéo da disciplina

A Disciplina de Biopatologia tem como objectivo conseguir que os estudantes aprendam a linguagem da
Patologia humana. A aprendizagem desta linguagem subentende ndo s6 a memorizacdo de palavras e dos
conceitos que elas exprimem, como a capacidade de utilizar estes conhecimentos na interpretacdo de dados e na
resolucdo de problemas. Um segundo objectivo do ensino da Biopatologia é o de conseguir que os estudantes
aperfeicoem as suas capacidades de observacdo e descricdo a diferentes niveis (macroscopico, microscopico,
histoquimico, etc.) tornando-se capazes de raciocinar em termos biopatolégicos a partir dos dados que essa
observagdo proporciona; isto &, espera-se que os estudantes fiquem capazes de utilizar o estudo das lesbes
(morfoldgicas, imunoldgicas, bioguimicas, etc.) como instrumento para a compreensdo da etiopatogenia,
diagnéstico, seleccdo terapéutica e prognoéstico das doencas e/ou doentes. A descri¢do do plano do curso antes da
introducdo da plataforma e as adaptacdes que foram realizadas ap6s a sua introducdo estdo descritas nos
capitulos seguintes e na plataforma Sigarra, com 0 seguinte endereco -
http://sigarra.up.pt/fmup/disciplinas_geral.FormView?P_CAD_CODIGO=317&P_ANO_LECTIVO=2004/2005
&P PERIODO=A.

1.2 Estratégias de ensino adoptadas antes de integrar o projecto e-Learning@UP

O curso, antes da introducéo da plataforma de E-learning (2005/2006), estava organizado em trés tipos de aulas:
aulas tedricas (2 aulas por semana), semindrios (1 seminario por semana), aulas praticas (2 aulas por semana) e
constava ainda do acompanhamento e resolucdo de uma autdpsia médica (1 autdpsia por ano). As aulas tedricas,
com a duracdo de 1h (exposicdo de 40 a 45 minutos e discussdo de 10 a 15 minutos), tinham como objectivo
fundamental apresentar aspectos basicos de nomenclatura, de mecanismos biopatoldgicos fundamentais (por
exemplo: inflamacdo, neoplasia) e de doencas “paradigméticas”, pela sua frequéncia ou por serem modelos
interessantes em medicina (por exemplo: gastrite cronica secundaria a infeccao pelo Helicobacter pylori, no
primeiro caso; doenca celiaca, no segundo caso). Sempre que possivel as aulas teoricas foram utilizadas para
discutir aspectos inovadores na area da investigagdo basica, com interesse para a compreensao, diagnéstico ou
tratamento das doencas. Os seminarios, com a duracdo de 1.30h (exposicdo de 1h e discussdo de 30 minutos),
tinham como objectivo fundamental apresentar a “patologia de 6rgdo”, sempre que possivel através da discussdo
de casos clinicos concretos. As aulas praticas, com a duracdo de 1.30h, tinham como objectivo fundamental a
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aprendizagem descritiva que resulta da visualizacdo macroscépica, histolégica e ultrastrutural das lesdes. A
primeira aula tinha como objectivo a observacdo em grupo (turmas de 12 alunos) de lesdes (macroscopicas,
microscdpicas e ultrastruturais), apoiada num texto fornecido antecipadamente aos alunos, e a segunda aula
servia para rever os documentos e discutir aspectos da observacdo que se tivessem mostrado mais dificeis de
apreender pelos alunos. A autopsia médica é de extrema utilidade para a compreenséo da doenca e da causa de
morte em casos individuais e pretende-se que sirva de estimulo para que os futuros médicos sejam capazes de
convencer as familias da sua utilidade, contribuindo para contrariar o decréscimo de pedidos de autdpsia que se
tem intensificado em todo 0 mundo nos ultimos anos por razdes que ndo cabe aqui discutir.

A Disciplina utilizou sempre como recurso fundamental um livro de texto de Patologia e ndo havia experiéncia,
mais do que pontual, de utilizacdo das TIC.

1.3 Dados estatisticos de anos anteriores relativos a disciplina

No ano anterior a introducdo do E-learning (ano lectivo de 2004-2005), bem como vinha acontecendo em anos
anteriores, a satisfacdo geral dos alunos em relagdo a disciplina foi muito elevada — 61% dos alunos
seleccionaram os indices 4 ou 5 (em escala de 1 a 5) (Figura 1A). Também era muito satisfatério, no mesmo ano
lectivo, o indice de aprovacgdes na época normal (86,2% tomando em conjunto os cursos de Medicina e Medicina
Dentéria). Foi de 51,2% a percentagem de alunos com classifica¢des iguais ou superiores a 14 valores (também
tomando em conjunto os cursos de Medicina e Medicina Dentaria) (Figura 1B).
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Figura 1 — Em A observa-se a distribuicdo dos indices de satisfacdo global (na escala de 1 a 5)
dos alunos, no ano lectivo de 2004-2005, para um total de 176 alunos que responderam ao
inquérito. Em B apresenta-se a distribuicao das classificacdes finais da disciplina em Julho de
2005

2 Motivacéo
2.1 Motivacdo para aderir ao projecto

A motivagdo da equipa docente para introduzir este tipo de metodologia complementar de ensino teve como base
0 sucesso com que ela tem sido testada em muitos cursos, em particular no caso da Biopatologia em que o
recurso a observacao de imagens é fundamental para ancorar o conhecimento. Ndo foi alheia & nossa motivagédo
a existéncia de uma equipa competente e disponivel na Universidade do Porto (IRICUP) que nos permitiu, logo



no primeiro ano, construir um conjunto muito interessante de conteidos a disponibilizar na plataforma como
veremos adiante.

2.2 Expectativas iniciais

A expectativa que tinhamos era a de acompanhar a tendéncia crescente, facilitada pelo acesso as TIC, para
aproximar os alunos da equipa docente e do conhecimento da patologia humana, facultando material de
qualidade, com os “timings” apropriados, criando desde o inicio e de forma progressiva formas interactivas,
estimulantes do trabalho individual ou em grupo, em detrimento do peso excessivo dos métodos de ensino
“magistral” ou “tutorial”.

3 Objectivos
3.1 Identificacdo dos objectivos

Os objectivos do projecto foram: 1) iniciar a introdugdo de instrumentos de E-learning, adaptando elementos de
ensino ja existentes, de forma a que os alunos pudessem ter meios de auto-aprendizagem mais eficazes (por
exemplo: aulas préticas); 2) criar novos instrumentos de auto-avaliagdo (“quizzes™); 3) criar um glossario com 2
objectivos: permitir auto-aprendizagem da nomenclatura andtomo-patoldgica e criar a possibilidade, no futuro,
de realizacdo de exames de tipo “uncued” em computador.

3.2 Monitorizagdo dos objectivos

A monitorizacao foi efectuada através da consulta regular aos instrumentos de visualizagdo/contabilizacdo que a
plataforma permite e através de inquéritos pedagogicos.

3.3 Alteracdes aos objectivos iniciais

Nédo foram feitos, durante o primeiro ano, modificacbes aos objectivos delineados no inicio. Foram sim
implementadas novas iniciativas para 0 ano que esta em curso com base na analise dos resultados do ano
“probatorio”.

4 Modelo/Estratégia
4.1 Descrigao do modelo/estratégia utilizado

O modelo/estratégia que optamos por utilizar consistiu por um lado em optimizar o material de que ja
dispinhamos e que adaptamos para disponibilizagdo on-line e por outro lado em aproveitar a plataforma para
criar novas possibilidades de auto-aprendizagem e auto-avaliagio. No primeiro caso destacamos a
disponibilizacdo das aulas préaticas, no inicio de cada semana, com o texto de apoio que ja existia enriquecido
com imagens dos documentos que os alunos véem ao microscopio. Os textos foram convertidos no programa
Frontpage em documentos HTML com hiperligacdo a imagens adquiridas ao microscOpio, processadas no
Photoshop e convertidas em JPG. Na Figura 2 documenta-se um exemplo de um texto fornecido para a aula
pratica de “diabetes e amiloidose” com as imagens que disponibilizamos aos alunos na plataforma. No segundo
caso destacamos dois exemplos, um de auto-aprendizagem e outro de auto-avaliacdo. A disponibilizacdo de um
glossario com as palavras mais importantes e respectivos esquemas/imagens de suporte permite aos alunos o
recurso constante a uma fonte de informagéo para compreender o seu significado. A Figura 3 mostra o exemplo
de aspectos macroscopicos e de uma imagem histolégica de adenoma(s), que os alunos encontram na lista de
palavras associadas a “Neoplasias/lesdes neoplasiformes/lesdes precursoras/lesdes pré-malignas”. Construiram-
se ainda testes facultativos de auto-avaliagdo semanal com 3 perguntas de escolha multipla de que se mostra um
exemplo na Figura 4.



AULA PRATICA - DIABETES E AMILOIDOSE

Caso clinico-patoldgico (exame necrépsico): Mulher de 32 anos com PAF diagnosticada na adolescéncia. Dados
semioldgicos mais relevantes: alteragdes da sensibilidade dos membros inferiores, que levaram a mdltiplas lesdes
trauma@ticas; perturbacfes do transito intestinal, com diarreias abundantes; insuficiéncia renal crdnica necessitando de
hemodialise. Tinha, ainda, insuficiéncia cardiaca congestiva que se agravou antes da morte. Faleceu com um quadro de
insuficiéncia cardiaca e desequilibrio hidro-electrolitico.

Nos documentos que se seguem pode observar depositos de substancia amildide, que na coloracdo de H&E apresenta um
aspecto eosinofilo, amorfo.

Doc 1 (Histologia) - Nervo sural. Presenca de substancia amiloide nas bainhas nervosas.
Do¢ 2 (Histologia) - Rim. Presenca de substancia amiloide nos glomérulos e no intersticio peri-tubular. Note, ainda, o
esp da parede de alguns vasos devido ao depoésito de amiloide.
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Figura 2 — Texto e imagens disponiveis em hiperligacéo que sdo disponibilizados aos alunos para preparacéo das aulas
praticas semanais
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Figura 3 - No glossario existemvarios capitulos com as palavras que considerdmos mais importantes e ligagdes a imagens,
macroscopicas e histoldgicas.

“Quizzes semanais”

Adenoma e carcinoma do colon

Pergunta 1. Aspecto macroscdpico de extensa lesdo do recto de um homem de 55 anos. Qual o diagnéstico mais provavel?

b Hiperplasia da mucosa rectal

b Hipertrofia das pregas da mucosa
rectal

N Ulcera rectal

b Rectite cronica

b Adenoma viloso

Figura 4 — Os “quizzes” semanais de auto-avaliacdo tém trés perguntas de escolha multipla do tipo que se exemplifica



4.2 Estratégias de integracao on-line/off-line

O elevado racio alunos/docentes tem dificultado muito a comunicagao entre alunos e docentes e as perspectivas
para o futuro préximo ndo fazem antever melhorias neste panorama. A plataforma permitiu (e ndo vemos
alternativa melhor do que esta no contexto actual do nosso ensino) criar uma rede de comunicacao bilateral com
possibilidade facil de os alunos enderecarem duvidas e questdes aos docentes e, no sentido inverso, de 0s
docentes responderem as questdes que lhes sdo colocadas, bem como de fornecerem material adicional quando
tal se manifesta necessario. A colocacdo de anincios é também um instrumento muito interessante — por
exemplo torna-se possivel e facil publicitar a todos os alunos quem foi o vencedor do prémio Nobel da Medicina,
facto que tantas vezes lhes é totalmente alheio! A utilizacdo de um instrumento tdo simples como o calendario,
acoplado aos anuncios quando necessario, permite garantir a todo o curso a informacdo sobre o programa diario
de actividades. A utilizacdo de imagens, quer nas aulas préaticas, quer nos “quizzes”, quer no glossario, quer
ainda em documentos adicionais de suporte e nos “websites” de referéncia, permite de uma forma espantosa
expandir o repertorio de documentos visuais tdo criticos para a aprendizagem da patologia humana. Finalmente,
a realizacdo de “quizzes” para auto-avaliagcdo é um excelente regulador sistematico da aprendizagem para além
de nos permitir incutir o gosto por este tipo de sistema, disponivel hoje em dia em muitas revistas e “websites”
médicos.

4.3 Pontos fortes e pontos fracos do modelo escolhido

Como pontos fortes destaca-se a quantidade e qualidade do material que foi possivel disponibilizar aos alunos,
ancorado nas aulas praticas, no glossario, e nos proprios testes de auto-avaliacdo, permitindo melhorar a
preparagdo dos alunos para as aulas praticas e para a avaliacdo final. Destaca-se ainda a facilidade que a
plataforma nos da para comunicar com o curso — desde avisos, a alteragfes pontuais no plano das aulas, a
comunicacdo dos resultados da avaliagdo. O ponto fraco das opgdes que tomamos no ano inicial de utilizacdo da
plataforma foi néo ter sido introduzido nenhum tipo de material de ensino que colocasse questdes para discussao
ulterior em contexto presencial (p.ex. Seminarios com pré-preparacao).

5 Organizacao e Implementacéo
5.1 Como é que o projecto foi organizado?

O projecto foi organizado em torno do curso ja existente apos discussdo com o gabinete de apoio do IRICUP,
nomeadamente com a Dr? Isabel Martins, das possibilidades de implementar a inclusdo na nossa “frame” de uma
quantidade apreciavel de documentos com imagens. De novo, e de acordo com o descrito no ponto 4.1, foram
criados o glossario e 0s “quizzes” semanais. Foi ainda disponibilizada aos alunos a ligagdo a paginas de
Anatomia Patoldgica com numerosas imagens adicionais de lesdes de patologia humana. A pagina de acesso dos
alunos dispunha de pastas de “InformacBes gerais” (objectivos e estrutura do curso, programa, elementos de
estudo, sistema de avaliacéo e lista e contactos da equipa docente), de “documentos diversos” (documentos em
formato pdf. do programa da disciplina, de um teste modelo, do glossério e dos sumarios das aulas), de “aulas
préaticas” (aulas com hiperligacdos aos documentos a visualizar a0 microscopio nas aulas presenciais), de
“glossario” (listas de nomes ancorados a grandes categorias com imagens, esquemas, etc), de “quizzes” (testes
de auto-avaliacéo semanais) e de “links Gteis” (paginas web para visualizacdo de material adicional).

5.2 Quem é que participou?

A concepcdo organizativa do curso contou com a participacdo “major” do regente (Prof. Manuel Sobrinho
Simdes). A organizacéo e incorporacdo na plataforma do material j& existente ou do material de suporte a ele
ligado, bem como da construgdo dos “quizzes”, contou com a participacdo “major” das docentes encarregadas de
implementar o processo (Profs Leonor David e Elsa Fonseca). A elaboragdo do glossario contou com a
participagdo de todos os docentes, que contribuiram com as imagens e esquemas que entenderam mais
apropriados para ajudar a compreender o significado das palavras. Toda a aprendizagem para a constru¢do da
pagina da disciplina e para a preparacdo dos documentos foi apoiada pela Dr? Isabel Martins do IRICUP.



5.3 Que recursos foram utilizados?

Para além dos recursos centrais do IRICUP foram utilizados os seguintes recursos da Faculdade de Medicina da
Universidade do Porto: microscépio para captacdo de imagens microscépicas, programas de computador para
preparar os documentos (Photoshop, Frontpage, Powerpoint) e, obviamente, os computadores da Faculdade.

5.4 Descricdo da utilizacdo das plataformas

Os alunos usaram regularmente, e muito satisfatoriamente a julgar pelos ndmeros de visitas e tempos de
utilizacdo, diversos instrumentos da plataforma (ver alguns dados numéricos no capitulo 6). Salienta-se o
calendério, as aulas praticas e 0s “quizzes” semanais e o glossario. Este instrumento, construido de raiz,
mostrou-se muito Util quer para o processo de aprendizagem dos alunos quer para as avaliag@es finais.

6 Resultados

6.1 Resultados e dados estatisticos de utilizagdo da plataforma

Oito dos 204 alunos de Medicina (3,9%) e 7 dos 37 alunos de Medicina Dentéria (18,9%) nunca entraram no
curso de e-learning.

Em média houve 58 visitas por aluno durante o ano lectivo (59 em Medicina e 52 em Medicina Dentaria) (Figura
5) e cada aluno usou 10h46min (10h33min em Medicina e 12h06min em Medicina Dentaria) (Figura 6).

Durante 0 ano houve 1.211 acessos a paginas “web” de patologia sinalizadas na plataforma (995 em Medicina e
216 em Medicina Dentaria).

O glossério foi consultado 17.828 vezes e, na Figura 7, pode ver-se a distribuicdo das consultas as diferentes
seccBes que corresponde, genericamente, a quantidade de palavras/documentos ilustrativos disponiveis em cada
uma delas.

Em média cada aluno terminou 11 “quizzes” dos 26 disponibilizados ao longo do ano (11,9 em Medicina e 12
em Medicina Dentaria). Na Figura 8 podem ver-se os resultados obtidos pelos alunos que na maioria dos casos
foram excelentes (o nimero de alunos com 0 ou 1 resposta certa foi sempre diminuto).
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Figura 5 - Distribuicdo do ndmero de visitas por aluno, ordenadas por ordem decrescente, para os alunos de
Medicina e para os alunos de Medicina Dentaria (25 de Setembro de 2005 a 6 de Junho de 2006).
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Figura 6 - Distribuicdo do nimero de horas por visita e por aluno, ordenadas por ordem decrescente, para os alunos de
Medicina e para os alunos de Medicina Dentaria (25 de Setembro de 2005 a 6 de Junho de 2006).
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Figura 7 - Distribuicdo do nimero de visitas as diferentes secgdes do glossario (25 de Setembro de 2005 a 6 de Junho de
2006).
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Figura 8 — Resultados obtidos nos testes de auto-avalia¢do (25 de Setembro de 2005 a 6 de Junho de
2006). Em dois dos testes foram incluidas perguntas “bénus”, para além das 3 perguntas regulares.

6.2 Resultados dos inquéritos pedagogicos

Na Figura 9 pode ver-se o resultado do inquérito pedagogico, realizado nos moldes anteriores a introducdo da
plataforma, verificando-se que 81% dos alunos seleccionaram os indices 4 ou 5 (em escala de 1 a 5) (Figura 9A).
Este valor é superior em 20% ao do ano imediatamente anterior (ver Figura 1A). A percentagem de aprovages
na época normal foi de 81,8%, ligeiramente inferior ao valor do ano anterior na mesma época, € a percentagem
de alunos com classificagdes iguais ou superiores a 14 valores foi de 58,5%, ligeiramente superior ao do ano
anterior na mesma época (Figuras 9B e 1B, respectivamente). N&o por nos ser “mais favoravel”, mas por ser em
geral mais estavel, o valor que consideramos mais interessante nesta comparagdo entre os dois anos lectivos é a
maior percentagem de alunos que indicaram elevados niveis de satisfacdo global com a disciplina. Para além do
inquérito ja referido foi realizado um outro inquérito disponibilizado pelo IRICUP através da plataforma de E-
learning. Seleccionamos alguns aspectos que nos pareceram mais relevantes: 1 — A grande maioria dos alunos
considerou a plataforma com bom aspecto gréafico e de facil utilizacdo (Figura 10); 2 — A grande maioria dos
alunos considerou que a componente on-line tinha contribuido positivamente para a sua motivacdo e
desempenho e que havia uma boa coordenacéo entre as componentes on-line e off-line (Figura 11); 3 - A grande
maioria dos alunos considerou que os docentes disponibilizavam mais informacéo e que esta era actualizada
regularmente (Figura 12).
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Figura 9 — Em A observa-se a distribuicdo dos indices de satisfacdo global (na escala de 1 a 5) dos
alunos, no ano lectivo de 2005-2006, para um total de 72 alunos que responderam ao inquérito. Em B
apresenta-se a distribuicdo das classifica¢des finais da disciplina em Julho de 2006
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Figura 10 — Aspecto grafico e facilidade de utilizagdo da plataforma de E-learning
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Figura 11 — Motivacéo para a disciplina, contribui¢cdo da componente on-line para o desempenho e coordenagdo entre as
componentes on-line e presencial
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Figura 12 — Regularidade na actualizacéo de contetidos e disponibilizacdo de mais informacéo por parte dos docentes

6.3 Analise de Resultados

Os resultados superaram largamente as nossas expectativas, quer na frequéncia com que a plataforma foi
utilizada quer nos resultados obtidos nos testes de auto-avaliago e nos inquéritos pedagdgicos. Preocupou-nos a
existéncia de 15 alunos “excluidos” durante todo o ano da plataforma e disso mesmo, com indica¢do dos nomes
desses alunos, demos conta ao conselho pedagdgico. Constatamos de qualquer forma a capacidade que o sistema
nos da de monitorizar e acompanhar a adesdo dos alunos ao curso neste formato.

7 Conclusdo



7.1 Descricao dos produtos desenvolvidos durante o projecto

Durante o projecto desenvolvemos um glossario que nos parece um instrumento muito interessante de
aprendizagem, sobretudo se for possivel utiliza-lo no futuro para que os alunos respondam “on-line” a exames
finais de perguntas de tipo “uncued”, em que as respostas se encontrem sempre no glossario. A titulo de exemplo
e para a pergunta “quais os dois genes inactivados pelas proteinas E6 e E7 do HPV?”, a resposta seria p53 e
Retinoblastoma, que fazem parte da seccdo “genes/produtos de genes” do glossario. Criamos também um
conjunto de textos bem documentado com imagens para as aulas préticas.

7.2 Conclusao e analise critica do projecto

Entendemos, no fim deste primeiro ano de implementacéo da plataforma, que o enorme esforco e quantidade de
tempo dispendidos com a sua implementacdo, foram totalmente recompensados. Os alunos aderiram, 0s
resultados foram excelentes e aprendemos a construir 0s materiais necessarios para utilizar este tipo de ensino.
Desde logo, este primeiro ano de experiéncia “no terreno” permitiu-nos diminuir o nimero de aulas praticas ja
no ano lectivo corrente (2006/2007) e fazer uma aproximacdo aos imperativos de reducdo da carga horario
resultantes da entrada em vigor do Processo de Bolonha.

7.3 Trabalho futuro

Ha “trabalho futuro” que ja esta parcialmente em curso! De acordo com a nossa sensibilidade e também com o
interesse manifestado pelos alunos nos inquéritos pedagdgicos, temos em funcionamento neste ano lectivo a
disponibilizacdo de material on-line para preparacéo prévia dos semindrios, com perguntas concretas sobre casos
clinicos e documentos macroscépicos/histolégicos ou de biologia molecular.

Pretendemos, e para tal ja submetemos um projecto, comecar a preparar a realizacdo de exames finais utilizando
instrumentos da plataforma (imagens e glossario).

Pretendemos criar uma base de dados de imagens de microscopia virtual para, em Gltima instancia e seguindo a
tendéncia feliz ou infelizmente universal, substituir o “microscépio fisico” nas aulas praticas.

Gostariamos muito de, em cooperacdo com a Universidade de Eduardo Mondlane, em Mogambique, partilhar o
curso com outras Faculdades de Medicina de lingua portuguesa.



