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Resumo

Introducédo e objetivos: Desde o surgimento do “Relatorio Flexner” no inicio do século 20, o
curriculo médico tem passado por mudancas com objetivo de melhorar a qualidade da
Educacdo Médica. Em todo o mundo, as escolas médicas empregam varias estratégias para
melhorar a entrega do curriculo, como a implementacao e/ou integracdo de curriculos com
base na teoria e pratica fundamentais. Neste contexto, ao longo do tempo a Imunologia
Clinica que tem-se constituido como uma disciplina cientifica de maior relevancia médica,
contribuindo para o diagnostico clinico, laboratorial, tratamento e prevencao de doencas. No
entanto, nem todas as Escolas Médicas incluem a Imunologia Clinica como unidade curricular
de forma isolada como é o caso da Faculdade de Medicina da Universidade 11 de Novembro -
Cabinda, mas que os conteldos sao integrados em outas unidades curriculares. Assim sendo,
com base na melhoria da qualidade de educacao médica, surgiu a necessidade de formalizar
uma proposta de implementacao da unidade curricular “Imunologia Clinica” na formacdo em

Medicina para esta faculdade.

Métodos: O trabalho resulta de uma revisao bibliografica sobre os aspetos gerais e de
relevancia da Imunologia Clinica no ensino pré-graduado de Medicina. Foram analisados os
curriculos de algumas Escolas Médicas em que o ensino formal da Imunologia faz parte do
curriculo do curso, ao nivel da pré-graduacédo. As informacoes foram obtidas a partir de livros
ligados a area da Imunologia Clinica, artigos cientificos, utilizando ferramentas de busca
como a Pubmed, Scielo e Google Académico. Também foram utilizados questionarios “on
line” para a avaliacdo da percecao dos estudantes do ciclo clinico de Medicina da
Universidade 11 de Novembro sobre a importancia da Imunologia na formacao médica, bem
como também avaliar o grau de conhecimento dos estudantes do 6° de medicina sobre os
conceitos de Imunologia Basica e Clinica que estes adquiriram durante a sua formacao
médica. A um total de 278 estudantes inscritos no ciclo clinico da Faculdade de Medicina da
Universidade 11 de Novembro, no ano académico 2018 foi solicitada a resposta aos
questionarios. A analise dos dados foi feita com base no “Google Forms ®” e no software
Microsoft Excel®.

Resultados: Da amostra dos 278 estudantes do Ciclo Clinico matriculados na Faculdade de
Medicina de Cabinda no ano académico 2018, 159 responderam ao questionario, o que
representa uma taxa consideravel de adesao ao estudo (57%). Relativamente a percecédo dos
estudantes sobre a importancia da Imunologia Clinica na formacdo em Medicina, verificou-se
que 92,5% dos estudantes consideram importante a Imunologia Clinica no curriculo Médico, e
71,7% consideram necessario aumentar os contetdos em Imunologia no curriculo, visto que os
conhecimentos adquiridos em outras unidades curriculares tém sido Uteis durante as suas
rotacoes clinicas. Quanto ao questionario sobre a avaliacdo do conhecimento tedrico em
Imunologia Basica e Clinica, verificou-se que mais do que a metade dos estudantes,

responderam erradamente as questoes, sendo a média de pontuacao 9,5/20 pontos.
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Conclusdes: Apods a realizacao do estudo, concluiu-se que ha necessidades de implementar a
unidade curricular de forma isolada no curriculo médico na Faculdade de Medicina de
Cabinda, dada a sua importancia na pratica médica, garantindo assim maior qualidade de

ensino.

PalavraS'Chave: Imunologia clinica; educacdo médica; pré-graduacdo; Medicina
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Abstract

Introduction and objectives: Since the "Flexner Report” in the early 20th century, the medical
curriculum has undergone changes to improve the quality of Medical Education. Across the
world, medical schools employ various strategies to improve curriculum delivery, such as
curriculum implementation and / or integration based on fundamental theory and practice. In
this context, over time Clinical Immunology has become a scientific discipline of greater
medical relevance, contributing to the clinical diagnosis, laboratory, treatment and
prevention of diseases. However, not all Medical Schools include Clinical Immunology as a
curricular unit in isolation, as is the case of the Faculty of Medicine of the 11 de Novembro
University -Cabinda, but nevertheless the contents are integrated into other curricular units.
Therefore, based on the improvement of the quality of medical education, there is the need
to formalize a proposal for the implementation of the curricular unit "Clinical Immunology” in

the medical training for this faculty.

Methods: The work results from a bibliographical review on the general aspects and relevance
of Clinical Immunology in the pre-graduate teaching of Medicine. We analyzed the curricula of
some Medical Schools in which the formal education of Immunology is part of the curriculum
of the course, at the pre-graduation level. The information was obtained from books related
to the area of Clinical Immunology, scientific articles, using search tools such as Pubmed,
Scielo and Google Scholar. Also, on-line questionnaires were used to evaluate students'
perception of the medical cycle of the 11 de Novembro University on the importance of
Immunology in medical education, as well as to evaluate the degree of knowledge of students
of the 6th year the concepts of Basic and Clinical Immunology that they acquired during their
medical training. A total of 278 students belonging to the clinical cycle of the Faculty of
Medicine of the University 11 de Novembro, in the academic year 2018were enrolled in this

study. Data analysis was based on "Google Forms ®" and Microsoft Excel® software.

Results: Of the 278 students enrolled in the Clinical Cycle enrolled at the Cabinda Medical
School in the academic year 2018, 159 answered the questionnaire, which represents a
considerable rate of adherence to the study (57%). Regarding the students' perception about
the importance of Clinical Immunology in medical education, it was verified that 92.5% of
students consider Clinical Immunology important in the Medical curriculum, and 71.7%
consider it necessary to increase the contents in Immunology in the curriculum, since the
knowledge acquired in other curricular units has been useful during their clinical rotations. As
for the questionnaire on the evaluation of theoretical knowledge in Basic and Clinical
Immunology, it was verified that more than half of the students answered the questions

wrongly, with a mean score of 9.5 / 20 points.

Conclusions: After completing the study, it was concluded that there is a need to implement

the curricular unit “Clinical Immunology” in the medical curriculum at the Cabinda Medical



School, given its importance in medical practice, thus guaranteeing a higher quality of

teaching.

KeywordS: Clinical Immunology; Medical education; pre-graduation; Medicine.
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1.Introducao

No final do século XIX e inicio do século XX o ensino da medicina passou por mudancas ainda
hoje bastante discutidas. Nesse periodo, surge nos Estados Unidos e no Canada a necessidade
de avaliar as condicoes do ensino da medicina. Uma avaliacao feita pelo educador americano
Abraham Flexner, da lugar a publicacdo do documento "Medical Education in the United
States and Canada”, pela Fundacao Carnegie, em 1910, o qual ficou conhecido como relatério
Flexner (Arouca, 2004).

0 relatorio apresentado por Abraham Flexner em 1910 desencadeou uma profunda revolucao
no sistema de ensino médico norte-americano, propagando-se assim a outros paises. Flexner,
inspirado no sistema educacional entao em vigor na Europa, sobretudo na Alemanha,
recomendou que a educacdao médica norte-americana fosse integrada na universidade. No seu
entender, a inclusdao das faculdades de medicina no campus universitario exerceria uma
profunda influéncia na formacao médica ao usufruir da colaboracéo interdisciplinar, ambiente
de aprendizagem propicio ao reforco do rigor e do pensamento critico associados a criacdo de
novos conhecimentos, impregnando-a ainda com um conjunto de valores culturais e

pedagogicos essenciais para a evolucdo dos médicos ao longo da vida profissional.

Cerca de quinze anos depois, o proprio Flexner reconheceu a ocorréncia sistematica e
crescente de desvios e insuficiéncias que adulteravam os objetivos tracados. Em especial,
notava-se a falta de perspetivas culturais, filosoficas, sociais e humanisticas afins a atividade
clinica, além de o doente néo se situar no centro das preocupagdes e cuidados de saide. Em
parte por esse motivo, multiplicaram-se, ao longo do século XX e, em particular nas suas
Ultimas duas décadas, os pareceres, normativas, iniciativas curriculares, orientacoes
pedagogicas e profissionais para a melhoria da educacdo médica pré-graduada nos Estados
Unidos da América do Norte (EUA) e na Europa, alguns dos quais com amplas repercussoes.
Porém, ainda hoje ndo existe uma solucao satisfatéria para a formacao médica pré-graduada,
de modo a que os seus objetivos sejam efetivamente concretizados perante o doente e a

doenca (Martins e Silva, 2013).

Historiadores da medicina lutaram durante séculos para defender a historia da educacao
médica. Eles desenvolveram muitos argumentos sobre o valor da perspetiva histérica, mas os
seus esforcos enfrentaram obstaculos persistentes, de recursos limitados a restricdo de tempo
e ceticismo sobre se a historia é realmente essencial para os médicos (Jones, Greene, Duffin,
& Warner, 2014). A partir de 1998, a Federacao Mundial de Educacao Médica (WFME)
desenvolveu o WFME Trilogy: Padroes Globais para Melhoria da Qualidade da Educacao
Médica, cobrindo todas as trés fases de educacdo médica: Educacdo Médica Basica
(Graduacao) (BME); Pos-Graduacao em Educacdao Médica (PME); e Desenvolvimento
Profissional Continuo (CPD) de Médicos (WFME, 2015).



Os padroes globais para educacdao médica foram implementados e usados extensivamente em
todo o mundo. Eles oferecem a instituicoes programas de educacdo médica em varios estagios
de desenvolvimento, e com diferentes condicdes educacionais, socioeconomicas e culturais e
diferentes padroes de doencas, com objetivo de melhorar a salde de todos os povos, sendo a
WFME, o orgao internacional representando todas as instituicoes de ensino médico,
professores de medicina, médicos e estudantes e em todos os aspetos de sua educacdo. A
base do curriculo médico consiste na teoria e pratica fundamentais da medicina,
especificamente ciéncias biomédicas, comportamentais e sociais, ciéncias clinicas e
habilidades clinicas gerais, incluindo habilidades de decisao clinica, habilidades de
comunicacao e colaboracao interprofissional. Esta base deve ser tratada por todas as escolas

médicas com o objetivo de produzir profissionais seguros de qualidade (WFME, 2015).

Em todo o mundo, as escolas médicas empregam varias estratégias para melhorar a entrega
do curriculo. As estratégias comuns hoje incluem a aprendizagem baseada em problemas e
em equipa, além do uso de aplicativos e servicos baseados na Web para envolver os
estudantes, professores e entre eles. O professor desempenha um papel fundamental no
processo ensino aprendizagem porque cabe a ele a funcdo de elaborar um plano pedagoégico
voltado para a sistematizacdo do uso de estratégias de aprendizagem como meios que os
alunos utilizam para alcancar determinados objetivos. Também contribui para o
aprimoramento do ensino, desenvolvendo assim a sua capacidade autonoma e motivacional
que o possibilitam ampliar as formas de estudar, diversificar ativamente os procedimentos
que utiliza para aprender, recapitular conteGdos e superar as suas dificuldades. Estudos
demonstram que uma série de estratégias podem ser efetivas, especialmente quando a
pedagogia impulsiona o uso de varias tecnologias. Muitas vezes, é dificil escolher uma forma
otima de entrega, e acredita-se que a faculdade deve considerar os antecedentes culturais
dos alunos ao implementar novos métodos de ensino (Sharma, Lau, Doherty, & Harbutt,
2014).

Entre os objetivos da educacdao médica esta a formacdo de médicos capazes de reconhecer as
necessidades de salde de seu pais, capazes de atender a essas necessidades e conscientes da
necessidade de continuar sua propria educacado. Portanto, o plano de educacao, o curriculo
médico, ndo deve ser o mesmo em todos os paises, embora possa haver elementos basicos
comuns a todos. Qualquer que seja a forma que o curriculo assuma, idealmente ele
seraflexivel o suficiente para permitir modificacdes a medida que as circunstancias se
alteram, o conhecimento médico cresce e as necessidades mudam (Henrique & Siqueira-
batista, 2010).



1.1 Aspetos gerais e relevancia da Imunologia Clinica

A Imunologia é a ciéncia que estuda o conjunto complexo de mecanismos integrados (Sistema
Imunologico) que tem como uma das suas funcbes a discriminacao entre o “proprio” e o
“alheio” (“self” versus “Non-self”) (Billingham, 1956; Burnet, 1940; Jr., 1992).

O Sistema Imunolédgico garante a manutencao da integridade fisica e a homeostasia do
organismo. Esta nocao de funcao protetora (Imunidade) do Sistema Imunolégico foi ganhando
consisténcia desde os primoérdios da historia da Imunologia, nascida da Microbiologia., A
medida que a nova ciéncia dava os primeiros passos, descobrindo os mecanismos da
imunidade, foi-se afirmando no longo percurso que culminou com a descoberta das primeiras

vacinas e, mais tarde, a imunizacao passiva (Fernando A. Arosa, Elsa M. Cardoso, 2012).

No século XV foram registradas as primeiras tentativas de induzir imunidade, utilizando
crostas secas de pustula da variola obtidas de doentes, e que eram trituradas e inaladas ou
inseridos em pequenos cortes na pele (técnica chamada variolacdo), tentativas estas
realizadas por Chineses e Turcos. A técnica de variolacao, foi melhorada pelo médico Inglés
Edward Jenner, que na sua experiéncia em 1798 inoculou o fluido da puUstula da variola bovina
a um menino de oito anos, o qual nao desenvolveu a doenca, adquirindo protecao contra a
variola humana. Assim, Jenner verificou a protecao induzida pelo Cowpox (virus da variola
bovina) contra a variola humana, descobrindo a propriedade da imunizacdao, nomeando o
processo de vacinacao (Fitzhugh & Lockey, 2011; Lopez Ayllon, 2017; Plotkin, 2014). Assim, a
Imunologia surgiu no século XVIIl com a pratica da variolacdo e da vacinacao, tornando-se
uma verdadeira ciéncia apenas no século XIX, comecando em 1880 com a contribuicdo de
Pasteur, Roux, Metchnikoff e Bordet, Koch, Pfeiffer e Ehrlich. Louis Pasteur mostrou com o
seu trabalho sobre a colera aviaria, anthrax (carblnculo em portugués) e raiva que esses
organismos uma vez atenuados, isto é, tendo sua viruléncia diminuida, através de técnicas
especificas, poderiam ser usados especificamente para proteger o individuo contra a doenca
que estes agentes naturais podem causar-vacinas de virus atenuado (Pasteur, 1885, 1886,
1887; Pasteur L, Chamberland C, 1884).

0 termo “imunidade” foi criado pelo biologo Elie Metchnikoff em 1883, apos ter observado a
fagocitose de esporos de fungos por leucocitos, afirmando assim que a imunidade baseava-se
na acao das células brancas do sangue (leucocitos) (Metcnikoff,1891). Em 1885, Pasteur
administrou a primeira vacina a um ser humano, um menino que havia sido mordido

repetidamente por um cao infetado pelo virus da raiva (Pasteur, 1887).

Em 1890, Emil Von Behring e Kitasato inocularam toxinas de difteria e tétano a coelhos, para
produzir soro antitoxina neutralizante, mostrando que a transferéncia de soro de animais
imunes para animais nao imunizados poderia conferir protecao a estes. Assim, introduziram a

nocao de “imunizacdo passiva” na medicina moderna para o qual von Behring recebeu o



prémio Nobel em 1901. Entre 1900 e 1921, os cientistas franceses Albert Calmette e Camille
Guérin efetuaram varios estudos que culminaram na descoberta de uma vacina eficaz - vacina
Bacille Calmette Guérin (BCG) contra a tuberculose. Estes estudos envolveram uma vacina
preparada a partir da estirpe de Mycobacterium bovis atenuada e que inicialmente testaram
em bois e, posteriormente, em humanos, com a colaboracao de Benjamin Weill-Halle e
Raymond Turpin, em 1921(Calmette, 1924). Ja a partir deste século XX, comecou a ser mais
comum a nocao cientifica de haver um numero alargado de doencas que poderiam ser

atribuidas a causas imunologicas (distrbios imunopatoldgicos).

Um outro aspeto extremamente importante diz respeito a possibilidade de se efetuarem
transfusoes de sangue entre humanos. De facto, esta pratica, que tinha por objetivo resolver
problemas de anemia aguda, era arriscada e com resultados imprevisiveis, até se ter efetuado
a descoberta dos grupos sanguineos A, B e O (que designou C) e fator Rh (Rhesus), por Karl
Landsteiner, que veio permitir entender as razdes pelas quais transfusoes entre seres
humanos com grupos sanguineos diferentes, expressos através de marcadores membranares
em eritrécitos, resultavam em reacdes de incompatibilidade e hemolise. Landsteiner recebeu

o prémio Nobel em 1930, por esta descoberta fundamental.

Assim, ao longo do tempo, a Imunologia clinica foi-se constituindo como uma disciplina
cientifica de maior relevancia. "A Imunologia clinica € uma disciplina clinica e laboratorial
que trata do estudo, diagnostico e tratamento de doentes com patologias ou processos de
doencas resultantes de mecanismos imunolégicos desordenados e condicdes nas quais as
manipulaces imunoloégicas constituem uma parte importante da terapia e / ou prevencao"
(Oehling, Thompson, & Weck, 1994)

A Imunologia Clinica concentra-se em doencas nas quais os mecanismos imunitarios nao
atuem adequadamente, por razdes genéticas ou adquiridas (doencas de imunodeficiéncia,
como a infecao por HIV/SIDA), ou por causa da transformacao neoplasica de células linfoides
e outras células imunitarias (malignidade linfoide), ou em que a acdo de anticorpos
especificos e/ou linfocitos especificamente sensibilizados, quer diretamente quer através de
varios sistemas efetores associados- resulta em lesdo tecidular do hospedeiro (alergia e
autoimunidade). Também estdo incluidas as condicées nas quais tal lesdo pode resultar da
acdo do sistema imunitario na defesa contra microrganismos (infecdo e imunidade), ou
durante a rejeicao de aloenxertos (imunologia de transplantes e transfusdes). Por fim, trata
das aplicacbes de terapias imunogenéticas e imunologicas na pratica clinica (Oehling et al.,
1994; Royal College of Radiologists, 2014). Ela também envolve a aplicacdo de principios
imunologicos para alcancar uma melhor compreensdao dos mecanismos fisiopatologicos,
investigacoes laboratoriais mais apropriadas e uma terapia mais racional e eficaz em doencas
que envolvem o sistema imunitario. Assim sendo, entendendo os mecanismos de interacdo
entre o hospedeiro e o fator patogénico, a imunologia clinica desempenha um papel

importante no diagnostico clinico e laboratorial, tratamento e prevencao de doencas que



afetam o sistema imunitario. Como afirmou Taborda- Barata, nas suas Provas de Agregacéo,
na Universidade da Beira Interior, em 2015: “ Em termos de diagnostico clinico, dado o
elevado nimero de patologias que, de forma direta (hipersensibilidades, doencas autoimunes,
alergias, imunodeficiéncias) ou indireta (doencas endocrinas neoplasias, etc.), envolvem o
sistema imunitario; em termos de diagnostico laboratorial, dada a necessidade de integrar e
interpretar dados clinicos com dados laboratoriais, baseados em técnicas imunologicas, e que
tém importancia fundamental nao s6 em termos diagnosticos mas também de monitorizacdo
ao longo do tempo e de prognostico; em termos de tratamento, dada a realidade crescente
de um leque alargado de terapéuticas de base imunitaria, envolvendo imunoglobulinas,
anticorpos monoclonais, imunossupressores e imunomoduladores diversos, citocinas, vacinas,

de células dendriticas, imunoterapia especifica, transferéncia adotiva de células T, e outras”.

Varios foram os contributos e descobertas feitas para o surgimento da Imunologia como
ciéncia. Assim sendo, € apresentada a lista dos vencedores de Prémio Nobel devido ao seu

trabalho na area da Imunologia (Tabela 1).

Tabela 1- Vencedores do prémio Nobel na area de Imunologia Fonte: (Assembly, Institutet at
KarolinshaNobel, 2018)

Ano Nome Descoberta
1901 Emil Adolf von Behring Soroterapia (antitoxina)
1905 Robert Koch Imunidade celular contra a
tuberculose
1908 Ilya Ilyich Metchnicoff e Paul Ehrlich
Teorias da imunidade
1913 Charles Robert Richet Anafilaxia
1919 Jules Bordet Estudos sobre imunidade
1930 Karl Landsteiner Grupos sanguineos humano
1960 Frank Macfarlane Burnet e Peter Brian | Tolerancia imunitaria
Medawar
1972 Gerald M. Edelman e Rodney R. Porter Estutura quimica de anticorpos
1977 Rosalyn Yalow Radioimmunoensaios de
hormonas peptidicas
1980 Baruj Benacerraf, Jean Dausset e George | Estruturas na membrana celular
D. Snell que regulam reacoes
imunitarias
(genes do MHC)
1984 Niels K. Jerne, Georges J. F. Kohler e | Teorias de desenvolvimento e
César Milstein controlo do Sistema imunitario
e producao de anticorpos
monoclonais
1987 Susumu Tonegawa Bases genéticas da diversidade
de anticorpos
1990 Joseph E. Murray e E. Donnall Thomas Transplantacdo de orgdos e
células no tratamento de
doencas




1996 Peter C. Doherty e Rolf M. Zinkernagel Especificidade das respostas
imunitarias de defesa,
mediadas por células

2011 Bruce A. Beutler e Jules A. Hoffmann Ativacao da imunidade inata.

2015 William C. Campbell e Satoshi Omura Novo tratamento contra
infecbes causadas por parasitas
nematodes

2016 Yoshinori Ohsumi Mecanismos de autofagia.

2018 James P. Allison e Tasuku Honjo Imunoterapia do Cancro

1.2 Imunologia basica e clinica na formacao em Medicina
A imunologia € uma disciplina fundamental da Medicina. O maior desafio para os médicos

educadores hoje é determinar como envolver efetivamente os alunos em seus estudos de
imunologia, para que os conceitos aprendidos possam ser mantidos e aplicados nos anos
clinicos e durante a pratica clinica ao longo da vida. Até hoje, a imunologia formou uma parte
importante dos curriculos médicos em todo o mundo, fornecendo a base para estudos sobre a
saude e doencas humanas. Contudo, alguns estudos demonstraram que os estudantes de
medicina consideram a Imunologia dificil de compreender e de relacionar com as suas

praticas clinicas. (Lee & Malau-Aduli, 2013)

Segundo alguns especialistas em imunologia clinica, o século XIX foi decisivo para a
imunologia ser considerada uma ferramenta essencial para prevenir, tratar de forma
especifica ou mesmo, em certos casos, contribuir para uma cura futura de doencas humanas
como a Diabetes tipo 1, a Esclerose Multipla, as alergias e talvez até mesmo o cancro. De
fato, o papel fundamental da imunologia clinica tem sido atribuido a definicao do futuro de
uma ampla gama de condicdes clinicas, seja através de tratamentos do tipo imunoterapia ou
fornecendo novos angulos de compreensdao sobre a etiologia e patogénese da doenca
(Forsthuber & Radstake, 2015).

A seguir sao referidos alguns exemplos de Universidades Portuguesas e Espanholas em que o
ensino formal da Imunologia faz parte do curriculo do curso, a nivel da pré-graduacao. Na
Faculdade de Medicina da Universidade de Salamanca, Espanha, os estudantes adquirem
conhecimentos de Imunologia durante o 1° Semestre do 2° ano do curso na UC Imunologia (3
ECTS), onde sdo abordados conceitos sobre os elementos basicos da resposta imunitaria, a
resposta imunitaria especifica com os seus mecanismos e regulacdo, a apresentacdo
antigénica e a imunopatologia. No 2° Semestre do 3° ano do curso sao adquiridos outros
conhecimentos na unidade curricular de Alergologia (3 ECTS), onde sao abordados aspetos
sobre: reacdes de hipersensibilidade, diagnostico das alergias, imunodeficiéncias primarias e
imunoterapia de doencas alérgicas. Durante o 2° Semestre do 5° ano do curso sdo adquiridos

conhecimentos na unidade curricular de Reumatologia e Imunologia clinica (3 ECTS). Os



conteudos abordados sdo: bases da Imunologia clinica e das doencas autoimunes como lUpus
eritematoso sistémico, artrite reumatoide, esclerose sistémica, entre outras (Salamanca,
2017).

Na Faculdade de Medicina da Universidade de Las Palmas de Gran Canaria, Espanha, os
estudantes adquirem conhecimentos basicos de imunologia durante o 2° Semestre do 2° ano
do curso de medicina, na UC Fisiologia Ill e Imunologia Geral (6 ECTS). A Imunologia clinica é
dada durante o 2° Semestre do 3° ano do Curso de Medicina, englobando a Dermatologia,
Alergologia e imunologia clinica (7,5 ECTS). Na area de Imunologia clinica, é feita a
abordagem sobre: a introducdo a imunologia clinica, alteracbes da imunidade humoral,
Sistema Major de Histocompatibilidade, doencas autoimunes, imunodeficiéncias,
imunoterapia anti-tumoral. Na area de alergologia, sdo abordados aspetos sobre as doencas
alérgicas, métodos de diagndstico e principios gerais de tratamento (Palmas de Gran Canaria
Las, 2016).

Em Portugal, varios cursos de Medicina tém Imunologia e Imunologia Clinica nos seus
curriculos. Na Faculdade de Ciéncias da Saude da Universidade da Beira Interior, a
Imunologia Clinica faz parte da estrutura curricular do Mestrado Integrado em Medicina, como
Unidade Curricular (Curso Opcional) do 2° semestre do 5° ano do curso. Os conteldos
interligam matérias de Imunologia Basica, Imunopatologia, Imunologia Clinica, Semiologia
Clinica e Laboratorial, Imunologia Analitica, visando estimular os alunos a procurarem
informacao adicional, de forma criteriosa (UBI, 2014). Em termos praticos, esta UC de
Imunologia Clinica permite contextualizar, em termos clinicos e laboratoriais, os
conhecimentos de Imunologia Basica que os alunos adquiriram no 2° ano do curso, durante a
Unidade Curricular de bloco de “Sangue e Sistema Imunitario”, bem como, em outras
Unidades Curriculares do curso. Procura-se que os alunos sejam estimulados a adquirirem os
principios do raciocinio clinico e imunopatoldgico que lhes permitam entender melhor varios
problemas de diversas patologias relevantes ligadas a area da Imunologia Clinica (Taborda,
2015).

Na Faculdade de Medicina da Universidade do Porto, a Imunologia clinica é lecionada como
uma unidade curricular opcional, no 1° semestre do 3° ano do curso (3 ECTS). Os conteldos
abordados sdao os seguintes: Reacdes de hipersensibilidade - caracteristicas clinicas e
imunopatoldgicas; Asma e rinite alérgica, anafilaxia, alergia alimentar e alergia a veneno de
himenopteros; alergia a farmacos; Doencas pulmonares difusas; Infecdo e imunopatologia;
Imunodeficiéncias secundarias: Infecdo por VIH e Sindrome de Imunodeficiéncia Adquirida;
Doencas autoimunes: Caracteristicas gerais, imunopatologia, métodos de estudo; Doencas
autoimunes especificas e nao-especificas de o6rgdo exercicio e a resposta
inflamatoria/imunoldgica; transplantacdo: Mecanismos da rejeicdo dos transplantes;
Transplante de progenitores hematopoiéticos; Imunomodulacdo: imunizacdo (vacinas) e

terapéuticas bioldgicas (Universidade do Porto, 2018).



Na Faculdade de Medicina da Universidade de Coimbra, a Imunologia | é lecionada no 1°
Semestre do 2° ano (2.5 ECTS) e a Imunologia Il, lecionada no 2° Semestre do 2° ano (4 ECTS),
ambas de tipo obrigatério. A Alergologia e a Imunologia clinica, sdo unidades curriculares
opcionais; a Alergologia é lecionada durante o 1° e 2° Semestres do 5° ano (2 ECTS). A
Imunologia clinica é lecionada nos 1° e 2° Semestres do 4° ano do curso (2 ECTS) (Coimbra,
2018).

No ensino pré-graduado de Medicina, sdo poucas as Faculdades de Medicina no mundo que
abordam a Imunologia clinica como unidade Curricular de forma isolada. A maior parte das
escolas médicas integram os conhecimentos de Imunologia clinica em unidades curriculares do
programa de ensino pré-graduado de Medicina. Em agosto de 2015, a Harvard Medical School
introduziu um curriculo inovador, o “Pathways”. O primeiro ano deste curriculo inclui os
blocos de construcao fundamentais para estudar medicina, onde esta incluida a tematica da
Imunologia (Harvard School, 2015). No caso da Stanford Medical School, desde os anos 60, o
programa de Imunologia tem desempenhado um papel importante na formacdao médica (P. P.

Jones & Herzenberg, 2014).

Na Faculdade de Cambridge, a educacao estudantil baseia-se na area cientifica da medicina
estudada como as Ciéncias Médicas e Veterinarias nos trés primeiros anos do programa de
graduacao de Cambridge. O curriculo clinico abrange cuidados primarios, comunitarios e
hospitalares. Os alunos sao incentivados a desenvolver sua base de conhecimento para
desenvolver a exceléncia nas habilidades clinicas, de comunicacdo, comportamentais,
praticas exigidas para a boa pratica médica em todas as especialidades clinicas. O Curso é
dividido em trés secdes: ciclo pré-clinico (1° e 2° anos), parte Il: 3° ano, curso clinico: (4° e
6° anos), os contelidos em Imunologia Clinica sdo integrados em outras unidades curriculares
do curso. A nivel da poés-graduacédo, a Imunologia constitui uma parte variavel do treino em
muitos paises e em diferentes escolas de Medicina. Para além disso, ha formacao pos-
graduada (Especialidade) em Imunologia Clinica, que pode variar em duracado de 2 e 5 anos,
ficando o médico posteriormente credenciado como especialista em imunologia clinica ou,
como na maioria dos paises, em Imunologia clinica e Alergologia (Oehling et al., 1994; Royal
College of Radiologists, 2014)

Os programas de treino de formacao pés-graduada incluem:

e aquisicdo de conhecimentos em imunologia basica, imunodeficiéncias, alergias
(incluindo os aspetos ambientais de alergia e farmaco-terapéutica), autoimunidade,
transplante, malignidade linfo proliferativa, terapia imunoldgica e imunologia de
doencas de orgaos;

e avaliacao laboratorial de doentes com distUrbios imunitarios;

e experiéncia pratica em uma ou mais areas clinicas com elevado conteldo de

imunologia, como alergologia clinica, pediatria, medicina respiratéria, doencas



infeciosas, nefrologia, gastroenterologia, transplantacao clinica, hematologia e
oncologia clinica;
e pesquisa em aspetos de imunologia basica ou aplicada; alguns programas esperam que

um estagiario apresente uma tese, mas isso nao é universal.

Em Franca e nos paises Escandinavos, a Imunologia Clinica € uma especialidade distinta e bem
estabelecida, reconhecida pelo governo e com programas de treino e oportunidades de
trabalho em estabelecimentos de ensino. No caso dos EUA, a pratica da Imunologia Clinica
esta intimamente associada a alergologia, e os programas de treino aprovados incluem
imunologia laboratorial e alergologia clinica. Em outros paises, a imunologia clinica é aceite
como uma disciplina de laboratério, mas nao é estabelecida como uma especialidade clinica
que envolva o cuidado e o seguimento de doentes. Existem entdo paises cujo foco na
Imunologia Clinica pratica esta amplamente confinada a instituicdes de ensino; e noutros,
tem pouco ou nenhum lugar reconhecido no sistema oficial nacional de satide (Oehling et al.,
1994). Na Holanda, no final dos anos, a imunologia clinica comecou a desenvolver-se como
uma especialidade clinica em Medicina Interna e Pediatria nas Universidades. Os
imunologistas clinicos trabalhavam principalmente em departamentos cientificos trabalhando
em estreita colaboracdo com nefrologistas, reumatologistas, alergologistas, médicos de
transplantes, oncologistas e muitos outros médicos especialistas. Além da investigacao e do
ensino, os imunologistas clinicos cuidam de doentes com transplantes, imunodeficiéncias,
vasculites e doencas auto-imunes sistémicas, como Lupus Eritematoso Sistémico, esclerose
sistémica e o sindroma de Sjogren. A partir de 2005, a imunologia clinica foi reconhecida
como uma especialidade médica separada dentro da Medicina Interna. (Tervaert &
Kallenberg, 2014)

1.3 Contexto da Imunologia na Faculdade de Medicina da
Universidade 11 de Novembro

A universidade 11 de Novembro, UON, é uma instituicao de Ensino Superior, criada a partir do
Decreto n® 7/09 de 12 de Maio que estabelece a reorganizacao da rede de instituicées de
ensino superior publica, a criacao de novas instituicoes de ensino superior e o rendimento da
Universidade Agostinho Neto. A Universidade 11 de Novembro é coordenada por um Reitor,
coadjuvado por um Vice-Reitor para area Académica, um Vice-Reitor para area Cientifica e
um Prod-Reitor para a cooperacao, nomeados pelo Conselho de Ministros conforme o Decreto
n° 47/09 de 11 de Setembro (Novembro, 2014).

A UON, com sede na Provincia de Cabinda, de acordo ao Decreto de sua criacdo, € constituida

pelas seguintes unidade organicas na provincia de Cabinda:

e Instituto Superior de Ciéncias de Educacao (ISCED)

e Faculdade de Direito



e Faculdade de Economia
e Faculdade de Medicina

e Instituto Superior Politécnico

E na provincia do Zaire:

e Escola Superior politécnica de Zaire, em M" Banza Kongo e Soyo.

1.3.1 Faculdade de Medicina de Cabinda e as suas estruturas
A Faculdade de Medicina da Universidade 11 de Novembro (FMUON), surgiu em 2008, na

provincia de Cabinda, estando situada no Bairro 4 de Fevereiro, Rua das Mangueiras. Foi
criada com o objetivo de formar médicos capazes de prestar assisténcia de salde a

populacao, contribuindo para a reducao dos indices de morbilidade e de mortalidade.

A FMUON é dirigida por uma Decana e coadjuvado pelos vice-decanos para as areas
Académica e Cientifica. Para além do decanato, a FMUON apoia-se nos seguintes
departamentos: Secretariado, Departamento de Recursos Humanos, Departamento de
Financas e Patrimoénio, Departamento dos Assuntos Académicos e Departamento dos Assuntos
Cientificos. Possui dois pavilhdes, sendo o primeiro com 11 salas destinadas para: Gabinete da
Decana, Vice-Decanos para Area Académica e Cientifica; para a Seccdo dos Recursos
Humanos, Departamento dos Assuntos Académicos, Financas e Patrimonio, Secretaria-geral,
sala dos professores e para a Coordenacao docente e uma Biblioteca. No segundo pavilhao,
estao disponiveis 7 (sete) salas de aulas, sendo 4 (quatro) para as aulas tedricas, 1 (uma) para
as aulas de Anatomia e 2 (duas) salas multidisciplinares (Informatica, Histologia, anatomia
patolégica e Agentes bioldgicos) e 1 (um) anfiteatro para a realizacdo de atividades
académicas. Atualmente a FMUON tem um total de 385 estudantes, 22 docentes de
Nacionalidade Cubana, 26 docentes nacionais. Para o apoio ao ciclo clinico, possui 13
docentes nacionais colaboradores, 11 estudantes monitores em diferentes unidades
curriculares e 48 funcionarios ndo docentes (Novembro, 2014).

A formacao Médica na FMUON constitui uma Licenciatura em Medicina geral com a duracao de
6 anos divididos em: ciclo de ciéncia basicas (1° ao 2° ano), ciclo clinico (3° ao 5° ano) e uma
fase de estagio pré-profissional (6° ano). O ciclo basico integra a parte tedrica introdutéria
das ciéncia basicas, isto €, a componente fisiolégica do corpo humano. No ciclo clinico, ja a
partir do 3°ano, sao abordados os contelidos relacionados com a fisiopatologia. Nesta fase, o
ensino é mais voltado a pratica com rotagdes curriculares supervisionadas em hospitais e em
unidades de atencao primaria para aquisicao de habilidades clinicas. Na fase de estagio preé-
profissional, também chamado “internato”, os estudantes passam a maior parte do tempo em
Hospitais com rotacoes clinicas em diferentes especialidades como: Medicina Interna,

Pediatria, Cirurgia, Ginecologia e Obstetricia, Ortopedia, entre outras. Estes sao colocados
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numa escala de 24h semanal trabalhando em um Banco de Urgéncia (Hospital Regional e

Hospital Materno-Infantil), em dependéncia da Especialidade de rotacéao.
Perfil de ingresso dos estudantes

0 ingresso a FMUON esta condicionado a realizacdo de um exame de acesso, escrito, onde os
estudantes sao submetidos a perguntas de natureza diversa, desde as perguntas de escolha
multipla, verdadeiro e falso, correspondéncia, entre outras. Sao avaliados os conhecimentos
teodricos sobre os conceitos de Biologia, Fisica, Quimica, Fisica, Lingua Portuguesa e Cultura
Geral que estes adquirem durante o ensino pré-universitario (ensino médio). Anualmente sao
admitidos cerca de 60 alunos, sendo que, pode-se aceder ainda a FMC por transferéncia de
outras Faculdades desde que o aluno tenha concluido as UCs do semestre anterior. A
instituicao tem dado prioridade de ingresso aos jovens nao trabalhadores, em virtude da

carga horaria do curso, que implica uma ocupacao integral durante os 6 anos de formacao.
Objetivos da Faculdade de Medicina de Cabinda

A missao fundamental da FMC é o ensino da medicina a nivel pré-graduado com objetivos de
formar médicos capazes de prestar assisténcia primaria a saude, contribuindo na reducéo do
indice de mortalidade; capazes de autoaprendizagem, trabalhar em equipa com competéncias
em comunicacao interpessoal e em grupo, desenvolvendo uma adequada relacdo médico-

doente.
Perfil de saida dos estudantes

No final da formacdo médica, é avaliado o conhecimento que os estudantes adquiriram
durante toda a sua formacao, através de dois exames Estatais, sendo um exame pratico e

outro tedrico, “o que confere ao estudante o grau de Licenciatura em Medicina Geral.”
E esperado que apés a formacao, a nivel profissional o licenciado em medicina seja capaz de:

e Prestar atencao médica integral ao individuo, a familia e a comunidade em geral,
mediante acdes de promocdo da salde, prevencdao e cura de doencas, além de
reabilitacao;

e Proporcionar estilos de vida saudavel por meio de habilidades de comunicacdo
interpessoal e em grupo;

e Realizar diagnosticos oportunos através de formulacdo de hipoteses e/ ou
interpretacdo clinica, mediante a indicacdo de exames complementares,
assegurando-se da utilizacao racional dos meios disponiveis;

e Realizar tratamento efetivo a nivel preventivo, curativo e de reabilitacao;

11



e Aplicar o método cientifico ao diagndstico e a solucao de problemas de salde do

individuo, da familia e da comunidade.

Atualmente, a imunologia clinica ndo consta de forma isolada no programa curricular dos 6
anos de curso de graduacdao em medicina da Universidade 11 de Novembro. Os estudantes
adquirem conhecimentos de Imunologia basica e clinica de forma integrada em unidades
curriculares como: Anatomia Humana I, Il e lll, Fisiologia Humana | e Il, Histologia I, Il e Ill,
Microbiologia médica, Patologia geral, Pediatria, Medicina Interna, entre outras unidades
curriculares (ver plano curricular em anexo C). O programa consiste em conceitos de
componentes do sistema imunitario, ativacdo imunitaria até a tolerancia e regulacdo do
sistema imunitario (durante o ciclo basico) e discussdo de casos clinicos nomeadamente no
ambito de imunodeficiéncias pelo HIV, ou de doencas autoimunes. Relativamente as doencas
infeciosas, fundamentalmente sao abordadas as que assolam Angola, em particular a

provincia de Cabinda e as doencas alérgicas como a asma bronquica (durante o ciclo clinico).

1.3.2 Justificativa do tema

Segundo a perspetiva cognitivista da aprendizagem, as concecdes dos estudantes acerca de
um tema, exercem influéncia sobre os processos de construcao do conhecimento realizados
por ele. Assim, o conhecimento e a reflexao sobre as concecdes discentes sao pontos
importantes para a conducao dos processos de ensino e de aprendizagem. Neste contexto,
pode-se considerar que ensinar Imunologia em contexto académico é, também, educar para a
saude (Andrade, Araujo-Jorge, & Silva, 2016).

Varios relatdrios descreveram a necessidade de mudancas radicais e inovacdes na estrutura e

processo de educacao médica em todos os niveis. Essa reconstrucao é essencial para:

e Preparar médicos para as necessidades e expectativas da sociedade;

e Lidar com a explosao do conhecimento cientifico e tecnoldgico médico;

e Incentivar a capacidade de aprendizagem ao longo da vida;

e Assegurar a formacao nas novas tecnologias de informacao;

e Ajustar a educacdo médica as mudancas nas condicdes do sistema de prestacao de
cuidados de salde (WFME, 2015).

A medicina é uma ciéncia dinamica em que o conhecimento médico se duplica com o passar
dos anos, exigindo do médico atualizacbes de conhecimento permanente por meio de

aprendizagem continua.

Como referido anteriormente, atualmente, o ensino pré-graduado de medicina na
Universidade 11 de Novembro de Cabinda nao inclui a Imunologia Clinica como unidade
curricular no programa curricular desta Faculdade. Sendo a Imunologia Clinica um ramo da
medicina que tem como especificidade o estudo de alteracdées da imunidade no organismo
humano, possui grande importancia e aplicabilidade em diversas situacées da pratica médica.

Deste modo, contribui para a promocao da saude, bem como para o diagnéstico clinico, o
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diagnostico laboratorial, tratamento e/ou prevencao de um espectro alargado de doencas tais
como: infeciosas, cancerigenas, alérgicas, autoimunes e as hipersensibilidades. Assim sendo,
surgiu a necessidade de formalizar uma proposta de implementacao da unidade curricular
Imunologia clinica no 5° ano de Medicina e elaboracdo de um plano curricular para a
Faculdade de Medicina de Cabinda-Angola, com a finalidade de dotar os médicos formados na
FMC de amplos conhecimentos e desenvolver competéncias inerentes a Imunologia Clinica.
Pareceu-nos importante também avaliar os conhecimentos e percecdes de estudantes acerca
da Imunologia basica e clinica e seu interesse nestes contelidos. Também, dado ao nimero de
casos no ambito da Imunologia clinica que sdao admitidos no Hospital Regional de Cabinda,
sendo este um Hospital de referéncia a nivel da Provincia de Cabinda, onde os estudantes
realizam a maior parte das suas rotacdes curriculares em diferentes especialidades nela

existente. (Ver dados em anexo H)

Com este estudo, pretende-se formalizar uma proposta para introducao da unidade curricular
“Imunologia Clinica” na Faculdade de Medicina da Universidade Onze de Novembro,
analisando-sea percecao dos estudantes do ciclo clinico sobre a importancia da Imunologia
Clinica na formacao médica e também fazendo uma avaliacdo muito sucinta do grau de
conhecimento tedrico que os estudantes do 6° ano adquiriram ao longo da sua formacao, com

base na aplicacao de questionarios.
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2. Objetivos de estudo

2.1 Objetivo geral

Formalizar uma proposta para introducdo da unidade curricular “Imunologia Clinica” na

Faculdade de Medicina da Universidade Onze de Novembro.
2.2 Objetivos Especificos

e Reconhecer a importancia da imunologia clinica no ensino pré-graduado de Medicina.

e Avaliar o grau de conhecimento teorico sobre a Imunologia Clinica que os estudantes
do 6° da FMC adquiriram em outras unidades curriculares durante a sua formacao
médica.

e Avaliar a percecao dos estudantes (3°ao 6° ano) da Faculdade de Medicina de
Cabinda, sobre a importancia da Imunologia Clinica na formacdo médica.

e Formalizar uma proposta de implementacao da UC “Imunologia Clinica” no 5° ano do

curso de Medicina geral da Faculdade de Medicina da Universidade 11 de Novembro.
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3. Materiais e Métodos

3.1 Tipo e desenho do estudo

Trata-se de um estudo descritivo observacional em que foram analisados dados sobre a
percecao dos estudantes do ciclo clinico da FMUON sobre a importancia da imunologia na
formacdo médica e também o grau de conhecimento dos estudantes do 6° ano sobre os
conceitos da imunologia basica e clinica adquiridos durante a formacédo nas outras unidades
curriculares, com base na aplicacdo de questionarios anonimos, “online”, criados através da
ferramenta “google forms” (Anexos A e B). Ao questionario de avaliacao de conhecimento, foi
atribuido uma escala de valores de 0 a 20; Os questionarios foram desenvolvidos e dirigidos
aos estudantes inscritos no ciclo clinico da Faculdade de Medicina da Universidade 11 de

Novembro, no ano académico 2018.

Foi feita também uma revisao bibliografica sobre os aspetos gerais e de relevancia da
imunologia clinica no ensino pré-graduado de Medicina. Foram analisados os curriculos de
algumas Universidades em que o ensino formal da Imunologia faz parte do curriculo do curso,
a nivel da pré-graduacao, na qual as informacdes foram obtidas a partir de livros ligados a
area da Imunologia clinica, artigos cientificos, ferramentas de busca como a Pubmed, Scielo e

Google Académico.
3.2 Populacdo e amostra

Foi definida como populacao de estudo a totalidade dos estudantes da Faculdade de Medicina
da Universidade 11 de Novembro, matriculados no ano académico 2018. A amostra do
presente trabalho, esta definida por 278 estudantes do ciclo clinico, inscritos na FMC no ano
académico 2018, sendo 225 estudantes do 3° ao 5° ano e 53 estudantes do 6°ano. 159
estudantes responderam aos dois questionarios “online”, criados a partir da ferramenta
“Google Forms ®”. Estes foram aplicados entre as primeiras quatro semanas académicas do

1° Semestre do ano 2018.
3.3 Recolha de dados e Ferramentas de andlise

0 primeiro questionario, foi dirigido a todos os estudantes do ciclo clinico (3° ao 6° ano) de
Medicina da Universidade 11 de Novembro, para avaliar a percecao destes sobre a
importancia da Imunologia clinica na formacdao médica, obedecendo a escala de Likert. O
segundo questionario, dirigido apenas aos estudantes do 6° ano para a avaliacao do grau de
conhecimento que estes possuem sobre os conceitos de Imunologia basica e clinica. Para a

resposta dos mesmos, foram disponibilizados por email aos estudantes um “link” de cada
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questionario. Foram recolhidos também dados estatisticos relativamente a admissoes
hospitalares no ambito da Imunologia clinica, referente ao ano 2017, extraidos da base de
dados de estatistica do Hospital Regional de Cabinda, nas diferentes especialidades

existentes.

3.3.1 Questionario acerca da percecdao dos alunos sobre a

importancia da Imunologia Clinica na formacao médica

Questionario 1 (Anexo A). Avaliacdo da percecao dos estudantes do ciclo clinico da FMUON
sobre a importancia da imunologia na formacdao meédica; foram aplicadas para este
questionario sete (7) perguntas de escolha multipla baseadas em cinco niveis da escala de
Likert: concordo totalmente, concordo parcialmente, nao concordo nem discordo, discordo

totalmente, discordo parcialmente.

3.3.2 Questionario acerca da avaliacdo de conhecimentos de

Imunologia Clinica

Questionario 2. Avaliacao do grau de conhecimento dos estudantes do 6° ano da FMUON
sobre os conceitos de imunologia basica e clinica, onde foram aplicadas vinte (20) questbes
de escolha mdltipla com cinco (5) respostas na qual apenas uma € a correta, atribuindo 1

ponto (valor) para cada resposta certa.
3.4 Analise estatistica

De modo a descrever a amostra em estudo, recorreu-se a estatistica descritiva onde se
calcularam as frequéncias absoluta e relativa para as variaveis qualitativas e média, mediana
e intervalo quando se tratava de variaveis quantitativas. Para tal, foram utilizadas as
ferramentas de analise “Google Forms®”, isto €, para ambos questionarios e “Microsoft Excel
Office 365®” para o calculo das frequéncias absoluta e relativa para o questionario de

avaliacao de conhecimentos.
3.5 Aspetos éticos

A aplicacao dos questionarios foi autorizada pela Decana da FMUON. Os estudantes tiveram
um prévio anuncio pela direcdo da Faculdade sobre a pesquisa e antes da resposta aos
questionarios, foram informados do objetivo do estudo e de que os dados apenas seriam para
fins de investigacdo académica, ndo sendo nunca tidos em conta na avaliacdo do seu
desempenho académico. A participacao dos estudantes no estudo foi voluntaria, deram o seu
consentimento livre, informado e explicito. As respostas foram mantidas anonimas num

computador, com acesso apenas aos investigadores do projeto para analise dos dados.
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A recolha de dados estatisticos de admissdes hospitalares no ambito da Imunologia Clinica no

Hospital Regional de Cabinda, foi autorizada pela Direcao Clinica do mesmo (Anexo H).
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4.Resultados

4.1 Caracteristicas demograficas da amostra de alunos

Os dados abaixo, representam os resultados da amostra dos estudantes inquiridos,
selecionados com base o ano que frequenta, isto é, 3° ao 6° ano, sendo 278 o nimero total
de estudantes existentes e inscritos no ciclo clinico da FMC. Destes, 159 estudantes
responderam ao questionario, correspondendo a aproximadamente 58% dos estudantes do

ciclo clinico, sendo 71,1% do género feminino e 28,9% género masculino (Figura 1).

4.2 Resultados do questionario acerca da percecao dos

alunos sobre a importancia da Imunologia Clinica

Nesta seccdo, foi feita a avaliacdo da percecdo dos estudantes sobre a importancia da
Imunologia na formacao médica. Foram recolhidos dados sobre o género de cada estudante, o
que contabiliza 71,1% do género feminino e 28,9% masculino (Figura1); além de dados sobre o
ano que frequenta. O nimero de respostas foram 58 do 3° ano (36,5%), 23 do 4° ano (14,5%),
32 do 5° ano (20,1%) e 46 do 6° ano (28, 9%) (Figura 2)

@ Masculino
@ Feminino

Figura 1- Distribuicdo dos alunos por género.

@ 3
® 4
@ 5°
® 6°

Figura 2- Distribuicao dos alunos de acordo o ano que frequenta
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No primeiro item do questionario (ver anexo A), foi avaliada a percecdo dos estudantes sobre:
“os conhecimentos teoricos adquiridos sobre a imunologia durante o ciclo basico e /ou clinico
de Medicina sao suficientes”. Como resultado, 41,5% responderam que “Concorda
parcialmente”, 32,7% responderam “concordo totalmente”, 7,5% responderam “discorda

parcialmente” e 3,8% responderam “nao concordo nem discordo”. (Figura 3)

& Concordo fotalmente

@& Concordo parcialmente

@ Na&o concordo nem discordo
@ Discordo totalmente

@ Discordo parcialmente

Figura 3-Distribuicdo das respostas quanto aos conhecimentos teédricos adquiridos sobre a
imunologia durante o ciclo basico e /ou clinico.

No segundo item, afirmou-se que “é necessario aumentar os conteudos em imunologia no
ciclo basico e/ou clinico do curso de Medicina”, 71,1% dos estudantes responderam “concorda
totalmente”, 14,5% responderam “concordo parcialmente”, 6,9% responderam “discordo
totalmente”, 5% responderam “nao concordo nem discordo” e 1,9% responderam “discordo

parcialmente”. (Figura. 4)

@ Concordo totalmente

@ Concordo parcialmente

@ Nao concordo nem discordo
@ Discordo totalmente

@ Discordo parcialmente

Figura 4-Distibuicdo das respostas quanto a necessidade de aumentar os contelidos em
imunologia no ciclo basico e / ou clinico do curso de Medicina.
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No terceiro item, procurou-se saber se “os estudantes conseguiram reter o maximo de
conhecimentos sobre a imunologia que estudou nas varias unidades curriculares do ciclo
basico e /ou clinico”, 52,2% responderam “concordo parcialmente”, 23,3% responderam
“concordo totalmente”, 9,4% responderam “discordo parcialmente” e 6,9% “nao concordo

nem discordo” (Figura 5).

@ Concordo iotalmente

@ Concordo parcialmente

@ N&o concordo nem discordo
@ Discordo totalmente

@ Discordo parcialmente

Figura 5-Distribuicao das respostas quanto a retencdo maxima de conhecimento sobre
imunologia que os estudantes adquiriram nas varias unidades curriculares do ciclo basico e/ou
clinico.

No quarto item afirmou-se aos estudantes que “os conhecimentos basicos adquiridos sobre
imunologia tém sido Uteis para as suas rotacodes clinicas”, 62,9% responderam “concordo

totalmente”, 26,4% “concorda parcialmente”, 5% “nao concorda nem discorda”, 3,1%

“discorda totalmente” e 2,5% discorda parcialmente” (Figura 6).

@ Concordo totalmente
@ Concordo parcialmente

@ N&o concordo nem discordo
@ Discordo totalmente
/ @ Discordo parcialmente

Figura 6-Distribuicdo das respostas quanto a utilidade dos conhecimentos basicos adquiridos
sobre a Imunologia para as rotacdes clinicas.
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No quinto item pretendeu-se saber se “o estudo da Imunologia € importante para o futuro
médico”, 92,5% responderam “concorda totalmente”, 5% responderam “concordo

parcialmente”,1,3% discorda totalmente e 1,3% “nao concorda nem discorda”. (Figura 7)

@ Concordo totalmente

@ Concordo parcialmente

@ Nao concordo nem discordo
@ Discordo totalmente

@ Discordo parcialmente

Figura 7- Distribuicao das respostas quanto a importancia do estudo da Imunologia para o
futuro médico.

No sexto item procurou-se saber se “é necessario aumentar os contetidos em Imunologia
clinica no curso de Medicina durante o ciclo clinico”, 68,6% responderam “concorda
totalmente”, 15,7% responderam “concordo parcialmente”, 9,4% “discorda totalmente” e

3,1% responderam “nao concordo nem discordo”. (Figura 8)

@ Concordo totalmente

@ Concordo parcialmente

@ Nao concordo nem discordo
@ Discordo totaimente

@ Discordo parciaimente

Figura 8-Distribuicdo das respostas quanto ao aumento dos conteidos em Imunologia Clinica
no curso de Medicina durante o ciclo clinico.

No Ultimo item afirmou-se que “a unidade curricular imunologia clinica deveria fazer parte do
programa curricular do 5°ano da FMC”, 52,2% dos estudantes responderam “concordo
totalmente”, 20,8% responderam “concordo parcialmente”, 10,7% “nao concordo nem

discordo”, 11,9% “discorda totalmente” e 4,4% “discorda parcialmente”.
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@ Concordo totalmente

@ Concordo parcialmente

@ N3o concordo nem discordo
@ Discordo totalmente

@ Discordo parcialmente

Figura 9- Distribuicdo das respostas quanto a implementacdo da unidade curricular
Imunologia Clinica no curriculo da FMUON.

No Ultimo item afirmou-se que “a unidade curricular imunologia clinica deveria fazer parte do
programa curricular do 5°ano da FMC”, 52,2% dos estudantes responderam “concordo
totalmente”, 20,8% responderam “concordo parcialmente”, 10,7% “nao concordo nem

discordo”, 11,9% “discorda totalmente” e 4,4% “discorda parcialmente”.

4.3 Resultados do questionario sobre a avaliacao de
conhecimentos dos estudantes sobre a Imunologia basica e

Clinica

Os dados abaixo representam os resultados do questionario aplicado aos estudantes do 6° ano
da FMUON para avaliar o grau de conhecimento destes sobre os conceitos tedricos da
imunologia basica e clinica integradas em outras unidades curriculares adquiridos durante a
formacao médica. O questionario contém duas partes com perguntas de escolha mdltipla com
quatro opcoes em cada, sendo a primeira sobre questdes relacionadas a Imunologia basica
com 9 perguntas (parte 1) e a segunda parte sobre a Imunologia clinica, com 11 perguntas
(parte 2). No universo de 53 estudantes do 6°, 46 estudantes responderam a este
questionario, sendo 28 (60,9%) do género feminino e 18 (39,1%) do género masculino (Figura
10).Relativamente a pontuacao das questdes de ambas as partes do questionario, na escala de
0 a 20 valores, obteve-se como média 9,5 valores, sendo a mediana 10 valores e um intervalo

de 1 a 14 pontos (Figura 11).
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@ Masculino
@ Feminino

Figura 10- Distribuicdo dos estudantes de acordo o género.

# de inquiridos

9,5/ 20 pontos

15

10

Mediana Intervalo
10/ 20 pontos 1 - 14 pontos

4 6 8 10 12 14 16 18 20
Pontos obtidos

Figura 11- Distribuicao do total de pontos

Parte 1. Imunologia basica

Nesta secdo, serdo apresentadas os resultados sobre a avaliacdo de conhecimento tedrico

relativamente a Imunologia basica (imunofisiologia) (Anexo A) que os estudantes adquiriram

nas outras unidades curriculares durante a formacao médica. Obteve-se como resultado das

respostas por pergunta, a 12 pergunta as mais respondidas corretamente com > 80% e a 82

pergunta a mais errada com aproximadamente 80% ( Figura 12), fazendo um total de 53,4%

correspondem a 193 respostas erradas e 46,6% correspondem a 221 respostas certas, no total

de 9 questoes aplicadas (Figura 13).

Foram elaboradas 9 perguntas de escolha mdltipla com 4 opgbes de resposta para cada

questao.
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1. 0 sistema imunolégico humano apresenta como funcdo primordial a defesa do

organismo. Uma das formas de defesa é a producao de:

a) Anticorpos ( ); b) Plaquetas ( ); c) Antigénios ( ); d) Eritrocitos ().
2. Qual dos elementos baixo sdo considerados 6rgaos linfoides primarios ou centrais?
a) Baco e ganglios linfaticos ( ); b) Medula o6ssea e timo ( ) c) Figado e baco ( ) d)

Coracao e pulmoes ( ).

3. Quais sao os leucocitos capazes de produzir anticorpos?

a) Linfocitos T (); b) Neutrofilos ( ); c) Eosinofilos ( ); d) Linfécitos B ().

4. O tipo celular que NAO pode apresentar antigénios aos linfocitos T sdo os:

a) Macréfagos ( ); b) Linfocitos B; c) Eritrocitos ( ); d) Hepatocitos ( ).

5. Das seguintes opcdes, assinale uma que pertence a uma resposta imunitaria
especifica.

a) Fagacitos (); b) Células NK; d) Memoria imunolégica (); d) Sistema de complemento ().
6. Os macréfagos sao capazes de internalizar e dirigir microrganismos. Sendo este

processo conhecido como:
a) Plasmocitose ( ); b) Apoptose ( ); c) Fagocitose ( ); d) Exocitose ( ).

7. No sistema do complemento, C3a e C5a participam ativamente num dos seguintes

efeitos bioldgicos:

a) Opsonizacao ( ); b) Desgranulacdo dos mastocitos ( ); ¢) Imunoaderéncia ( ); d)

Amplificacao da atividade do complemento ( ).

8. As imunoglobulinas predominantes nas secrecdes das mucosas sao as:

a) 1gG (); b)IgA();d)IgM();d)IgD ();e)IgE().

9. Uma substancia capaz de induzir uma resposta imunitaria especifica chama-se:

a) Anticorpo ( ); b) Epitopo ( ), c) Antigénio ( ); d) Hapteno ().
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100%

80%

60%

40%

20%

0%
1 2 3 4 5 6 7 8 9

B Correta M Errada

Figura 12-Distribuicdo quanto as respostas por pergunta

= certas

= erradas

Figura 13- Distribuicdo quanto as respostas sobre Imunologia basica (Imunofisiologia).

Parte 2. Imunologia clinica

Relativamente as respostas sobre os conceitos teoéricos acerca da Imunologia Clinica (Anexo
B), Foram elaboradas 11 perguntas de escolha multipla (4 opcbes de resposta), das quais, a
terceira, oitava e a décima primeira perguntas, as mais erradas e a sexta e décima perguntas
as mais acertadas (Figura 13), fazendo um total de 53,9% correspondente a 262 respostas

erradas e 46,1% correspondes a 224 respostas certas (Figura14).

28



100%
90%
80%
709
607
507
409
309
209
109

0

- - - - - -

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11

mCorreta mErrada

Figura 14-Distribuicado quanto ao nimero de respostas por pergunta

46,1% Ocertas
53,9% DOerradas

Figura 15- Distribuicao das respostas quanto ao total de respostas

4.4 Dados sobre a admissdao de doentes no ambito da

Imunologia Clinica no Hospital Regional de Cabinda

Nesta seccao, foram recolhidos dados relacionados com a admissao hospitalar de casos no
ambito da imunologia clinica, ingressados em diferentes especialidades existentes no Hospital
Regional de Cabinda para avaliar o grau da necessidade dos estudantes da FMUON e

reconhecer a importancia desta UC durante as rotacoes clinicas.
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Tabela 2- Admissao de casos no ambito da Imunologia Clinica ingressados no Hospital Regional
de Cabinda no ano 2017. Fonte: base de dados de estatistica do Hospital Regional de

Cabinda.

Tipo de Doencas mais | Total de | Idades mais | Total de casos por
doenca frequentes Casos afetadas idades mais afetadas
Malaria 15455 25-49 anos 3060
HIV/Sida 497 25-49 anos 298
Broncopneumonia 1056 1-4 anos 414
Pneumonias 969 1-4 anos 222
Tuberculose Pulmonar | 264 25-49 anos 117
Febre tifoide 793 25-49 anos 198
Infeciosas Otite.s média crénica 7200 1-5 anos 3050

agudizada

Gastroenterite 947 25-49 anos 365

Varicela Zoster 70 5-9 anos 18
Autoimunes Diabetes melitos tipo | | 209 25-49 anos 179
Alérgicas Rinites alérgicas 4320 10-14 anos 2470

Dermatites 2520 0-1 ano 1870
Doencas Tumor da prostata 70 45-65 anos 42
Tumorais Cancer do Utero 39 >15anos -

Qutros tumores 44 >15anos
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5. Discussao e Conclusoes

Neste estudo, com base a aplicacdo de questionarios, avaliou-se a percecao dos estudantes do
ciclo clinico de Medicina sobre a importancia da Imunologia na formacdo médica, e também
se fez a avaliacao do grau de conhecimento teorico sobre a Imunologia basica e clinica que os
estudantes do 6° do curso de Medicina da Universidade 11 de Novembro adquiriram durante a
sua formacdo. Recolheram-se também dados relacionados com a admissao de casos

hospitalares no ambito da Imunologia Clinica, no Hospital Regional de Cabinda.

Os resultados mostram que na amostra dos 225 estudantes matriculados no ciclo clinico da
FMUON, 113 (correspondente a 71,1%) sdao do género feminino e 46 correspondente a 28,9% do
género masculino, sendo o terceiro ano com maior nimero de estudantes e o quinto ano com
menor nimero. O que significa que a maior parte dos estudantes do ciclo clinico da FMUON, é

representado pelo 3° ano e pelo género feminino.

De acordo com os objetivos do estudo, verificou-se que os estudantes reconhecem a
importancia da imunologia clinica no ensino pré-graduado de Medicina, dada a sua aplicacao
em diversas areas médicas contribuindo no diagnostico, tratamento e prevencao de doencas,
sendo que consideram necessario aumentar os conteudos em Imunologia sendo estes
conhecimentos de extrema importancia para as suas rotacoes clinicas o que lhes conduzira no
melhor diagnostico e também na elaboracao de um plano terapéutico. Estes resultados vao de
encontro com o expectavel, embora tenha sido ja descrito que os estudantes de medicina
consideram a Imunologia dificil de compreender e de relacionar com as suas praticas clinicas.
(Lee & Malau-Aduli, 2013).

Segundo os resultados obtidos na avaliacdo de conhecimentos, verificou-se que que para
ambos questionarios, a média de pontuacdo obtida foi de 9,5/20 no total de 46 inquiridos,
sendo o maior valor 14 e o menor 1, o que pode-se considerar razoavel dado que os
conhecimentos sobre imunologia nesta Faculdade, sao adquiridos em outras unidades
curriculares de forma integrada. Visto que 90% dos estudantes considerada esta UC
importante na formacdo médica, levou-nos a pensar que com a pontuacao obtida, é provavel
que, apesar dos alunos considerarem a imunologia uma area do saber importante para a
pratica clinica, haja pouco interesse dos estudantes em relacao a Imunologia. Outra hipotese
€ que provavelmente os conteldos e/ou as metodologias de ensino que sdao usadas nesta
Faculdade ndo sejam as mais cativantes ou motivadoras. E importante salientar também que
existe um maior nimero de respostas certas no que diz respeito a avaliacao de conhecimento

sobre imunofisiologia em relacao a Clinica.

Relativamente aos dados de ingresso no Hospital Regional, verificou-se um elevado nimero de

doencas infeciosas com predominio da Malaria sendo esta uma uma regido endémica, o que
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justificaria melhores resultados relacionados as infecoes o que podera ter levado os
estudantes a terem maior interesse em pesquisar e aprofundado os seus conhecimentos sobre

o tema, como se verificam nos resultados apresentados no Anexo B.

5.1 Conclusoes

A imunologia, € um ramo relativamente recente da ciéncia médica que, durante muito tempo
foi considerada como um ramo da Microbiologia, uma vez que os seus primeiros passos se
devem ao esforco de investigacdo de alguns cientistas no dominio da Bacteriologia e estudo
de doencas infeciosas. A imunologia Clinica foca-se no diagnostico na gestdao de doencas
resultantes de distUrbios nos mecanismos imunoldgicos, tendo importancia no diagnostico
clinico, tratamento e prevencdo de doencas. Ela é importante para todas as disciplinas
clinicas. Este trabalho teve como principal objetivo formalizar uma proposta para introducao
da unidade curricular “Imunologia Clinica” na Faculdade de Medicina da Universidade Onze de
Novembro. Apos a realizacdao do mesmo, pode-se concluir que a maior parte dos estudantes
que constituem o ciclo clinico da FMUO é do género feminino. 90% destes estudantes
reconheceram a importancia da Imunologia Clinica no curriculo médico, dada a sua
aplicabilidade nas diversas areas da Medicina, sendo que, também consideram necessario

aumentar os contelidos no curriculo da FMUON.

Relativamente aos conhecimentos tedricos sobre a Imunologia basica e Clinica, também se
pode concluir que a maior parte dos estudantes do 6° ano possui poucos conhecimentos
inerentes a esta area, o que nos levou a pensar que é de extrema importancia a
implementacao da unidade curricular Imunologia clinica no curriculo a fim de melhorar a

qualidade de ensino.
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6.Perspetivas futuras: proposta de introducdo da
Imunologia Clinica na Faculdade de Medicina de
Cabinda

Propoe-se com este estudo um plano curricular para a implementacdo da Imunologia Clinica
como unidade curricular isolada no 5°ano do Curso de Medicina da Universidade 11 de
Novembro e espera-se que este estudo venha proporcionar mudancas positivas no curriculo da
FMUON, melhorar a qualidade de ensino e que os estudantes adquiram amplos conhecimentos

e desenvolvam competéncias inerentes a esta area.
Enquadramento da UC no curriculo e necessidades de aprendizagem

A Imunologia clinica é uma disciplina clinica e laboratorial que trata do estudo, diagndstico,
tratamento e/ou prevencdo de doencas ou processos de doencas resultantes no distUrbio do
sistema imunoldgico. De acordo a carga horaria que contém o plano curricular da Faculdade
de Medicina da Universidade 11 de Novembro, propde-se implementar a unidade curricular
“Imunologia Clinica” no programa curricular do 5° ano de Medicina, sendo esta uma
ferramenta essencial para as ciéncias da saude, contribuindo para a promocao da saide e

prevencao de doencas.

Propde-se ainda que as atividades pedagogicas desta UC decorram ao longo do 2° semestre do
5° ano de Medicina geral, durante aproximadamente 24 semanas, com a previsao de 4 horas
por semana. Para a frequéncia nesta UC, os estudantes deverdao adquirir conhecimentos
prévios de Anatomia humana, Fisiologia humana, Embriologia humana, Histologia humana,

Metabolismo intermediario e sua regulacao, Microbiologia e Patologia geral.
6.1 Objetivo geral da UC

Compreender os conceitos da imunologia basica e clinica, bem como os mecanismos
imunopatoldgicos, diagndstico clinico e laboratorial, tratamento e prevencdo de doencas que

afetam o sistema imunolégico.
No final desta UC, o estudante devera ser capaz de:

e Aplicar os conceitos da imunologia a sua pratica clinica

e Integrar os conceitos de imunologia a fisiopatologia das doencas que afetam o sistema
imunitario.

e Descrever os mecanismos imunopatologicos das principais doencas do Sistema

Imunitario, bem como o diagnostico, tratamento e prevencao das mesmas.
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e Elaborar planos terapéuticos e de prevencdao das principais doencas de foco
imunitario.
e Desenvolver raciocinio critico

e Trabalhar em equipa.
6.2 Apresentacao do plano tematico

Tabela 3- Apresentacao do plano tematico

Médulos Temas ATP* | S** Total | Namero de
semanas

I Introducao a imunologia basica e clinica. 2 - 2 2

] Imunologia das infecoes. Vacinacao. 8 2 10 9

] Reacdes de hipersensibilidade e alergias. 3 1 4 2

v Autoimunidade e doencas autoimunes 3 1 4 4

\' Imunodeficiéncias congénitas e adquiridas. | 3 1 4 4

\ Imunologia tumoral e transplantacao 3 1 4 3

TOTAL 22 6 28 24

*ATP- aulas tedrico- praticas. **S- seminarios

Carga horaria semanal: 4 horas
Aulas teodrico-praticas: 2 h/ semana
Seminarios: 2h/semana

Total de horas: 96h
6.2 Apresentacdo dos conteudos programaticos

Médulo I. Introducédo a imunologia basica e clinica.

Objetivos:

e Compreender os conceitos fundamentais da imunologia

e Reconhecer os diferentes orgaos, tecidos e células do sistema imunitario
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e Descrever os tipos de resposta imunitaria Inata e Adaptativa

e Conteldos

Breves referéncias historicas ao estudo da Imunologia. Revisdao dos conceitos basicos. O
sistema imunitario: orgaos, tecidos e células, sua organizacao funcional. Imunidade inata e
adaptativa. Vias de ativacao do sistema de complemento: via classica, via alternativa, via das
lectinas. Imunoglobulinas. Tipos de Imunoglobulinas, funcdes e suas carateristicas especificas.
Antigénios: antigenicidade e imunogenicidade. Caracteristicas da reacao antigénio e
anticorpo. Complexo major de histocompatibilidade: MHC classe | e classe Il, funcées

imunoldgicas. Tolerdncia e regulacdo imunologica.
Modulo Il. Imunologia das infe¢des. Vacinagao.
Objetivos:

e Reconhecer as caracteristicas gerais dos agentes infeciosos

e Descrever a imunopatologia das infecdes por parasitas, fungos, bactérias e virus
¢ Identificar as doencas infeciosas mais frequentes em Angola.

e Conhecer os diferentes tipos de vacinas

e Reconhecer a importancia da imunizacdo nas infecoes.

e Determinar os métodos de prevencao das doencas infeciosas
Conteudos

Caracteristicas gerais das respostas imunologicas aos agentes infeciosos (bactérias, fungos,
virus, parasitas). Imunopatologia das infecoes causadas por parasitas, bactéria extra e
intracelulares, virus e fungos. Mecanismo de escape e de imunovigilancia anti-infeciosa.
Imunodiagnostico das doencas infeciosas. Aspetos gerais da imunizacdo. Principais tipos de

vacinas. Vacinas para patogenos e tumores. Imunizacado e sua importancia.
Seminarios

e Tipos de imunizacao e sua importancia.

e Métodos preventivos das doencas infeciosas
Médulo lll. Reagdes de hipersensibilidade e alergias.
Objetivos:

e Compreender a diferenca entre hipersensibilidade e alergias

e Descrever o quadro clinico dos diferentes tipos de reacdes de hipersensibidade
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e Identificar os meios de diagnoéstico das doencas alérgicas e reacoes de
hipersensibilidade

e Descrever o tratamento das reacdes de hipersensibilidade e doencas alérgicas
Determinar os métodos de prevencao das doencas alérgicas e reacbes de

hipersensibilidade.
Conteudos

Definicao de hipersensibilidade, classificacao e tipos de reacao de hipersensibilidade (I, II, llI

e V), diagnostico clinico e laboratorial, tratamento, prevencao. Alergias
Seminario
e Métodos de prevencao das doencas alérgicas.
Modulo IV. Autoimunidade e doencgas autoimunes
Objetivos:

e Reconhecer a etiopatogenia da autominunidade

e Compreender os mecanismos imunopatogénicos das doencas autoimunes

e Determinar os fatores que contribuem para o desenvolvimento de doencas
autoimunes.

e Identificar os meios diagnosticos das doencas autoimunes

e Explicar o plano terapéutico das diferentes doencas autoimunes

e Descrever as doencas linfoproliferativas e as relacionadas ao sistema de complemento
Conteudos

Definicao. Etiopatogenia da autoimunidade. Principais doencas autoimunes, mecanismos
imunopatogénicos, fatores que contribuem para o seu desenvolvimento e seus mecanismos.
Diagnostico e tratamento. Doencas linfoproliferativas. Doencas relacionadas com o sistema de

complemento.
Seminario
e Doencas linfoproliferativas
Médulo V. Imunodeficiéncias congénitas e adquiridas

Objetivos:
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e Conhecer os tipos de imunodeficiéncia que mais assolam Angola
e Determinar os meios diagnosticos de imunodeficiéncias
e Descrever os métodos de prevencao das imunodeficiéncias

e Elaborar um plano terapéutico das imunodeficiéncias
Conteudos

Imunodeficiéncias congénitas (primarias) e adquiridas (secundarias). Diagndstico e tratamento

das imunodeficiéncias.
Seminario

e Métodos de prevencao das imunodeficiéncias
Médulo VI. Imunologia tumoral e transplantacao
Objetivos:

e Compreender os mecanismos de vigilancia imunoldgica antitumoral
e Descrever os mecanismos de escape ao sistema imunoldgico

e Reconhecer a importancia da imunoterapia e da transplantacao

e Conhecer os diferentes tipos de vacinas anti-tumorais

e Determinar os factores de rejeicao
Conteudos

A Vigilancia imunoldgica antitumoral. Mecanismo de escape ao sistema imunologico.
Transformacdo maligna das células. Imunoterapia dos tumores com anticorpos. Vacinas anti-
tumorais baseada em células dendriticas, transferéncia adoptiva de células T, anticorpos

monoclonais, radioimunoterapia. Transplantacao e mecanismos de rejeicao.
Seminario
e Transplantacao de 6rgaos e mecanismos de rejeicao.

6.3 Metodologias e estratégias pedagogicas

Para o ensino desta UC, serao desenvolvidas diversas atividades que asseguram uma
aprendizagem eficaz e aumentam as possibilidades de compreensao do aluno com base em:

aulas teorico-praticas e seminarios.

Serao usados os seguintes métodos e estratégias:
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6.3.1 Metodologias pedagodgicas

Aulas teorico-praticas e seminarios, de base expositivas com auxilio de projecées
audiovisuais variadas (multimédia e slides) com participacdo ativa do aluno.

Método ativo: trabalho em equipa (discussdes de casos clinicos)
6.3.2 Estratégias pedagodgicas

Educacao baseada em resultados.
Estudo independente de temas propostos pelo professor, com apoio de artigos
cientificos.

Trabalho em grupo.

6.4 Sistema de avaliacao da UC

Tipos de avaliacao:

Avaliacao diagnostica, sera realizada antes das aulas para buscar os pré-requisitos dos
alunos.
Avaliacao formativa durante as aulas.

Avaliacao de conhecimentos onde serdo aplicadas questdes de escolha mdltipla.

Instrumentos de avaliacao:

Os alunos serao avaliados pelos seguintes parametros:

Observacao direta de comportamento (assisténcia e participacao nas aulas, realizacao
de tarefas solicitadas), através de uma grelha de avaliacao.

Avaliacao de conhecimentos, serdo feitas 2 provas parcelares de modalidade tedrica,
tempo de 90 minutos: 1? avaliacao (Modulos I, Il e Ill); e a 2% avaliagcao (Mddulos IV e
V) e um exame final tedrico, abarcando a matéria de todos os mddulos, com a
duracao de 2 horas. Cotacao na escala de 0-20 valores.

Apresentacao em grupo, oral e por escrito (3 alunos por grupo), sobre temas

propostos pelo professor, relacionado ao Modulo V (10% da cotacao).

Terao acesso ao exame final os estudantes com a classificacdo média de 7,5 valores

(avaliagbes continuas + a prova parcelar +comportamento).

Classificacao final:
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e Nota da avaliacao = (nota da prova escrita x 0.70) + (nota do trabalho x 0.20)
(comportamento x 0.10)

e Aprovado por avaliacao ensino-aprendizagem: >10 valores
Exame de Recurso:
e Para estudantes com a nota final inferior a 10 valores
6.4.1 Modelo de grelha das avaliagcées continuas
Nome do estudante:
NUmero: Turma:
Ano que frequenta:

Tabela 4- Modelo de grelha das avaliacdes continuas. (Modelo baseado do Instituto Nacional
de investigacao e desenvolvimento da educacao- INIDE, Departamento de avaliacao-ANGOLA
2005)

+

)

Aulas 1 2 |3 |4 (5 |6 |7

Aspetos a avaliar

Pontualidade nas aulas

Assiduidade

Comportamento civico

Participacao nas aulas

Interaccao com os colegas

Interaccao com os professores

Capacidade de sintese dos conteudos

Participacao nos trabalhos em grupo

Realizacao de tarefas independentes

Observacoes
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1-Mau 2- Pobre 3- Suficiente 4- Bom 5- Muito bom

6.5 Recursos

Materiais necessarios:

Quadro branco, marcador, retroprojector, computadores com acesso a internet, livros de
Imunologia clinica, artigos cientificos com temas relevantes de imunologia clinica. Todos
estudantes inscritos nesta UC, terao acesso a uma plataforma onde a informacao e os

conteldos serdo disseminados.

6.6 Bibliografia e outras fontes de aprendizagem

recomendadas:

"Abbas Cellular and Molecular Immunology - Elsevier, 9th Edition 2017". Abul K. Abbas ,
Andrew H. H. Lichtman, Shiv Pillai. ISBN-13: 978-0323479783

Artigos cientificos relacionados com a Imunologia Clinica.
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Anexos

A. Modelo de questionario de avaliacao da percecao dos
estudantes sobre a importdncia da Imunologia Clinica na

formacao meédica

Percepcéo dos estudantes do ciclo clinico da
Faculdade de Medicina de Cabinda-Angola,
sobre a “importancia da Imunologia" na

formacgdo médica
QUESTIONARIO PARA TESE DE MESTRADO

Este questiondrio enquadra-se no trabalho de investigagdo no ambito de tese de
Mestrado em Ciéncias Biomédicas na Universidado da Baira Interior, Faculdade de
Cléncias da Saude- Covilha/Portugal. O presente questionario é dirigido acs estudantes
doe ciclo clinico da Faculdade de Medicina de Cabinda/Ango'a, com objectivo de avaliar a
percepgiio doa meamos sobre a “importincia da Imunologia® na formagao médica
Realgar que este questiondric & andnimo, os resultados oblidos serdo utilizados apenas
para fing académicos (lese de Mestrado), por isso, solicilo qua responda a fodas as
questdes de forma esponténea e honeata, assinalando & sua opgio da respoaia.

Tempo aproximado: 5 minutos

Obrigada pela sua
colaboragfol

Angela de Lourdes
Victor- M825¢

*Obrigaténo

1.
Género*

Mercar apenas wma oval |

() Masculino

) Feminino
2

Ano que frequenta *
Marcar apenas vma oval

(o

oL

(e

e
e
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1) Os conhecimentos téoricos adqulridos sobre imunologia duranta o clelo
bésico efou clinico de Medicina sdo suficientes para o futuro médico, *
Maecar apenas uma oval

() Concordo fotaiments

. Concordo parciaimenta
(") Néo concordo nem discordo
(" ) Discordo totalmente

() Discordo parcialmente

2) E necessdrio aumentar os conteddos em imunologia no ciclo bésico elou
clinico do curso de Medicina. *

Marcar apenias vma ova!

(") Concordo totakmente

() Concordo parclalmente

¢

o j N&o concordo nem discordo

() Discordo totalmente

/
\

) Discordo parcialmente

3) Cansegul reter o méximo de conhecimento sabre Imunologla que estudei
nas vrlas unidades curriculares do clclo bslco efou clinico, *
Marcar apenas uma aval

() Concorda totalments

*_—' Concordo parcialments
() Néo concordo nem discardo

{_'__“;- Discordo totalmente

s

() Discordo parcialmente

6

4) Os conhecimentos bésicos adqulridos sobre imunologla 18m sido dtols para
s minhas rotagdes clinlcas. *

Marcar apenas vma oval

() Concordo totalmente
p— z
(_ ) Concordo parcialmente
e
o

A

() N&o concordo nem discordo

R

46



6) O estudo da imunologia & Importante para o futuro médico. *
Marcar apenas uma ovai.

{7 Concordo totalmente

{ ) Concordo parcialmente

'\ j N&o concorde nem discordo
{\____: Discordo tatalmente

() Discordo parcialmenta

6) E necossario aumentar os conteidos em Imunologla Clinica no curso de
Madicina durante o ciclo ¢linico, *

Marcar apenos uma oval,

{ ) Concordo tatalmente

‘f_ _) Concordo parcialmente
{__ ) Nao concordo nem discordo
() Discordo totalmente

%

() Discordo parclalments

7) A unidade curricular imunologia clinica deveria fazer parte do programa
currlcular do 6° ano da Faculdade de medicina de Cablinda, *
Marcar apenas uma aval

{_) Concordo totalmente

{__} Concordo parcialmenta
() N#o concordo nem discordo
(") Discordo totalmente

() Diacardo parciaimente

Cem leoniagis

a Google Forms
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B. Respostas referentes ao questionario de avaliacao de
conhecimentos sobre os conceitos de Imunologia basica e Clinica

48

Avaliacao do grau de conhecimento
dos estudantes do 6° da Faculdade
de Medicina de Cabinda-Angola,
sobre os conceitos de imunologia
basica e clinica.

46 respostas

Género

46 respostas

@ Masculino
@ Feminino




I) IMUNOLOGIA BASICA (IMUNOFISIOLOGIA)

1) O sistema imunitario humano apresenta como funcédo
primordial, a defesa do organismo. Uma das formas de defesa
€ a producao de:

46 respostas

@ Anticorpos
@ Plaguetas
@ Antigénios
@ Eritracitos

2) Qual dos elementos abaixo s@o considerados érgaos
linfoides primarios ou centrais?

46 respostas

@ Baco e ganglios linfaticos
@ Medula dssea e timo

@ Figado & baco

@ Coracdo e pulmbes
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3) Quais sao os leucocitos capazes de produzir anticorpos?

46 respostas

@ linfocitos T
@ Neutrdfilos
@ Eosindfilos
@ Linfocitos B

4) 0 tipo celular que NAO pode apresentar antigénios aos
linfocitos T sdo os:

46 respostas

® Macrdfagos
@ Linfocitos B
@ Eritrécitos

@ Hepatocitos
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5) Das seguintes opgdes, assinale uma que pertence
caracteristicamente a resposta imunitaria especifica.

46 respostas

@ Fagocitose

34,8% @ Células NK ( Natural Killer)
@ Memoria imunoldgica

® Sistema de complemento

6) Os macréfagos sao capazes de internalizar e digerir
microrganismos. Sendo este processo conhecido como:

46 respostas

® Plasmocitose
® Apoptose

@ Fagocitose
@ Exocitose
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7) No sistema do complemento, o C3a e C5a participam
activamente num dos seguintes efeitos bioldgicos :

46 respostas

@ Opsonizacdo

@ Desgranulacéo dos
mastocitos

@ Imunoaderéncia

® Amplificacio da actividade

w do complemento

8) As imunoglobulinas predominantes nas secrecdes das
mucosas, Sao as:

46 respostas

® oG
® oA
© IgMm
® gD
@® IgE

- 4




9) Uma substancia capaz de induzir uma resposta imunitaria

especifica

46 respostas

chama-se:

-

) IMUNOLOGIA CLINICA

@ Anticorpo
@ Epitopo

© Antigénio
@ Hapteno

1) Qual das seguintes células do sistema imunitario sdo as
primeiras que geralmente chegam a um foco inflamatdrio
bacteriano?

46 respostas

® Basdfilos
@ Eosindfilos
@ Linfocitos
® Neutrdfilos
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2) Qual das seguintes citocinas esta presente num processo
inflamatério bacteriano?

46 respostas

@4

@12

@ IL-10

@ IFNy ( interferéio gama)

3) Os leucécitos importantes na defesa contra os parasitas
helmintos sdo os:

46 respostas

@ Neutrofilos
@ Basdfilos

@ Eosindfilos




4) As imunoglobulinas associadas a alergias atopicas sao as:

46 respostas

® oG
® oE
© IgMm
® oD
@® IgA

5) As imunoglobulinas que conferem a passagem da
imunidade da mée para o feto sdo as:

46 respostas

® oM
® gE
@ IgA
® 196
@ gD
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6) Qual das seguintes opcdes esta correta relativamente as
consequéncias imunitarias pelo HIV/SIDA?

46 respostas

® O virus da SIDA néo é
reconhecido como antigénio
pelo sistema imunitario.

@ O virus da SIDA destréi as
células responsaveis pela
defesa imunoldgica.

@ O virus da SIDA néo induz a
producéo de anticorpos.

@ Os tumores no HIV/SIDA séo
mais frequentes porque a f...

7) No diagndstico da Maldria, o teste rapido serve para

detectar:

46 respostas

@ Tipo de Plasmodio

@ Anticorpos contra o parasita
@ DNA do parasita

@ Antigénio do parasita




8) Na doenca autoimune, o autoantigénio correspondente a
febre reumatica é:

46 respostas

@ Receptor da TSH
® Miosina cardiaca

@ Proteina da membrana
sinovial articular

@ Proteina mielinica basica

Y

9) Qual dos seguintes métodos de diagndstico permite
identificar uma situacao de atopia (alergia atépica)?

46 respostas

@ IgE sérica total

@ Testes cutaneos de alergia

@ Provas funcionais
respiratorias

@ Rx do tdrax
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10) Numa infecgao bacteriana, qual das seguintes respostas

imunitarias devera ser mais eficaz?

46 respostas

g
Ty

@ A accio de eritrocitos
activados.

@ Actividade de neutrofilos e
macréfagos.

@ Actividade de linfocitos T
CD8+

@ Accio dos mastocitos
activados.

11) Em relagdo a vacinacgao, qual das seguintes afirmacoes é

correcta?

46 respostas
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@ A maior parte das vacinas é
administrada por via Oral.

@ As vacinas de virus
inactivado induzem
imunidade em todos os indi...

@ A vacina da gripe sazonzal e
da febre tiféide dao uma
proteccéo total.

@ As vacinas inactivadas (virus
morto), estéo associadas a...



Perquntas erradas frequentemente @ Respostas corretas

2) Qual dos elementos abaixo sao considerados orgaos linfoides primarios ou centrais?

3) Quais sdo os leucdcitos capazes de produzir anticorpos?

4) 0 tipo celular que NAO pode apresentar antigénios aos linfdcitos T séo os:

5) Das sequintes opgdes, assinale uma que pertence caracteristicamente a resposta imunitaria especifica.
7) No sistema do complemento, 0 C3a e C5a participam activamente num dos seguintes efeitos biologicos :
8) As imunoglobulinas predominantes nas secre¢des das mucosas, 530 as:

1) Qual das sequintes células do sistema imunitério sdo as primeiras que geralmente chegam a um foco
inflamatdrio bacteriano?

5) As imunoglobulinas que conferem a passagem da imunidade da mae para o feto sdo as:

7) No diagnéstico da Malaria, o teste rapido serve para detectar:

8) Na doenca autoimune, 0 autoantigénio correspondente a febre reumatica é:

11) Em relagdo a vacinagdo, qual das sequintes afirmagdes é correcta?

15/46
16/46
18/46
16/46
14/46
11/46

19/46

14/46
18/46
8/46
/46
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C. Grelha curricular da Faculdade de Medicina de Cabinda

Universidade Onze de Novembro
Faculdade de Meicina
Grelha Curricular do Curso de Medicina (Licenciatura)

1° Ano
1° Semestre (16 semanas) 2° Semestre (16 semanas)
DISCIPLINAS T |TP| P |HS| HSem DISCIPLINAS T |TP| P |HS| Hsem
Introdugd d Saude Comunitina 212|4| 8| 128 |Fisiologia I 4 216 9%
Aparelho Neurolocomotor 2 2| 4| 64 |Anatomia Humana II 2 214 &4
Histologia e Embriologin Geral 2 13| 48 |Histologiall 1 1|21 32
Bioquimica Estrutural 4 26| 9% |Embnologial 1 1121 32
Metodologin e Estatistic 2011 |1|4| &4 |Bioguiminestrutural 2 213 &
Inglés] 44| 64 |hnglesll 44| &4
Eduencio Fisica I |1|2)|4] 64 |EducacioFisicall 1 214 &4
Demografin 2 2] 40
Sub-total de horas 15| 4| 16| 35| 568 |Subtotal de horas 11] 2| 14| 27| 432
Total Anual de horas 1000
27 Ano
37 Semestre (16 semanas) 4° Semestre (16 semanas)
DISCIPLINAS T [ 1P| P |HS]| HSem DISCIPLINAS T [7P| P [HS] Hsem
Medicing Comunitaria 11 2 3| €| 96 |Introducao a climica 2|46 %6
Fisiologia 1T 4 2 | €| 96 |Patologia Geral 2 |11 6] g8
Anatomia Humana 11 ] 2 [ 4| 64 |Genética Médica ] 24| &2
Histologia IIl 2 1 | 3| 48 |Microbiologia Médica ElE 5| a0
Embriclogia I 2 1| 3| 48 |Psicologia Médical 2 13| 98
Informatica Médica 11 ] 24| 64 |Fgiesw 1| &4
Inglés 111 4|4 | e
Educagtio Fisica 1l 1 |1z |4] 2
Sub-total de horas 15] 1] 18] 84] 544 |Sub-total de horas 11] 5] 12] 28] 448
Total Anual de horas 992
3° Ano
5° Semnestre (16 semanas) 6° Semestre (16 semanas)
DISCIPLINAS T | 1P| P |HS| HSem DISCIPLINAS AE HS |Hsem
Propedautica Chinica & 5 i Médlica 2 | 2 [74[ 30| 480 |Medicina Interma 4 26|30 480
F in Medica 1|1 2 | 32 |Farmacoogiall 2 1| 64
Fa ol 1 12| 32 |glesvI 14| &2
Médica Il ] 13| a8
Inglés V 44| &2
Sub-total de horas 8 3 30 41| 656 |Sub-total de horas 8 0 30 38| 608
Total Anual de horas 1264
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4° Ano
7° Semestre (16 semanas) 8° Semestre {16 semanas)
DISCIPLINAS T |TP| P |HS|HSem DISCIPLINAS T |TP| P |HS|Hsem
Medicing Comumitaria IIT 4 8 (12| 192 |Ginecologin e Obstetricia 4 10| 14| 224
Bedintrin 4 9 | 13| 208 |Cinwegin Geral 4 10| 14| 224
Inglés VI 4| 4 64 | Medicina de Catdstrofes | 2 1|111|4 64
Inglés VII 4| 4 64
Sub-total de horas 8 0 21 29| 464 |Subtotal de horas 10 1 25 36| 576
Total Anual de horas 1040
5% Ano
9° Semestre (16 semanas) 10" Semestre (16 semanas)
DISCIPLINAS T |TP| P |HS|HSem DISCIPLINAS T |TP| P |HS|Hsem
Sauide Publica 6 4 (10| 160 |Crtopediae Traumatologio 2 4|8 96
Medicina Comunitdria IV 4 2l3]@e 144 | Gftalmalogia 2 4|8 96
Psiguiatria 4 3|7 112 | Ctomrinolaringologin 2 4|8 96
6° Ano
9° Semestre {16 semanas) 10° Semestre {16 semanas)
DISCIPLINAS T |TP| P |HS|HSem DISCIPLINAS T |TP| P |HS|Hsem
Medicina Interna 40 | 40 | 640 |Medicina Comunitaria 40 | 40| 640
Pediatria 40| 40| 840 |Crwrgia 40| 40| &40
Ginecologin e Obstetricia 40 40| 840
Sub-total de horas 0 0 80 80| 1280 |Sub-total de horas 0 0 40 40| 640

Total Anual de horas 1920

Total de Horas Lectivas

6216

LEGENDA

TOTAL DE HORAS

TOTAL DE HORAS (%)

T

TP

P

HS
Hsem

Horas Tedricas

Horas Teoricas-Priticd
Horas Praticas

Horas Semanais
Horas Semestrais

1376
256
4576
6208
6216

22%
4%
T4%
100%
100%

Cadeiras de Opciao
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D. Plano de estudo de Imunologia na Faculdade de Medicina da
Universidade de Salamanca

Asignatura Primer semestre Sagundo semastra Craditos
Fisiologia humana [0)] ® [ ]
®

Fundamentos de medicina clinica: fisiopatologia y semiclogia [0]

Microbiclogia médica [O]

Inmunologia [O]
Bioestadistica [B]
Psicologia médica [B]

Anatomia patologica [0]

SEGUNDO CURSO
60 créditos

Fundamentos de cirugia y anestesia [0]

Farmacologia basica [0]

Enfermedades infecciosas y microbiologia aplicada [0]

Wl @ o O @ W o M ©

Epidemiologia medica [0]

Asignatura Primer samestrs Sagundo semastra Créditos

Obstetricia y ginecologia [0] [}

®
~

Pediatria [0]

Radiologia y medicina nuclear [O]

Aparato respiratorio y torax [0]

Optativa 1 [Op]

Farmacologia clinica [O]

60 créditos
L B B BEL BE BE

Rotatorio 1 [Paxt]

TERCER CURSO

Ap. Digestivo y abdomen [0

Ap. Cardiovascular [I0]

Alergologia [O]

N W @O (N W W (e o e

Rotatorio 2 [Paxt] ®

Asignatura Primer trimestre Segundo trimestre Tercer trimestre Créditos

Biomecanica [0] ]

Hematologia y trasplantes [0]

Dermatologia [O]

Optativa 6 [Op]

Traumatologia y cirugia ortopédica [O]

Nefrologia y urolegia [O]

QUINTO CURSO
60 créditos

Genética clinica [0]

Reumatologia e Inmunologia clinica [0]

Bl LW o W e e W

Sistema endocrino, nutricién y metabolismo [O]
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E. Plano curricular da Universidade de Las Palmas de Gran
Canaria

Segundo curso

Cadigo Asignaturas Tipo  ImparticionCréd. Estado

42909 BIOESTADiSTI(;A Y METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION : Basicade rama Semestral 6  Seimparte
EPIDEMIOLOGIA GENERAL EVIDENCIA CIENTIFICA Y GESTION

42915 SANITARIA Obligatoria ~ Semestral 9  Seimparte
42910 ANATOMIA HUMANA Il Obligatoria ~ Semestral 9  Seimparte
42911 FISIOLOGIAII Basica Semestral 6 Seimparte
42912 HISTOLOGIA DE SISTEMAS Basica Semestral 6  Seimparte
42913 PSICOLOGIA MEDICA Basicaderama Semestral 6 Seimparte
42914 FISIOLOGIA lll E INMUNOLOGIA GENERAL Obligatoria ~ Semestral 6  Seimparte
42947 TECNICAS DE MICROSCOPIA ELECTRONICA Opiatva ~ Semestral 3  Seimpare
42954 SOCIOLOGIA MEDICA Optaiva  Semestral 3 Seimparte
42916 FARMACOLOGIA GENERAL Obligatoria ~ Semestral 9  Seimparte
Tercer curso

Cadigo Asignaturas Tipo ImparticionCréd. Estado

42917 FISIOPATOLOGIAI Obligatoria Semestral 7,5 Seimparte
42918 OTORRINOLARINGOLOGIA Y ESTOMATOLOGIA MEDICO-QUIRURGICA Obligatoria Semestral 6  Seimparte
4291 FISIOPATOLOGIA Il Obligatoria Semestral Se imparte
42924 OFTALMOLOGIA Obligatoria Semestral 3  Seimparte

42925 DERMATOLOGIA, ALERGOLOGIA E INMUNOLOGIA CLINICA
42950 FISIOLOGIA DEL EJERCICIO

42952 COOPERACION SANITARIA INTERNACIONAL

42955 DROGODEPENDENCIAS

42962 MEDICINA DEL DEPORTE, HIDROLOGIA Y CLIMATOLOGIA MEDICA
42919 MICROBIOLOGIA Y PARASITOLOGIA MEDICA

42920 FUNDAMENTOS DE CIRUGIA Y ANESTESIA

42922 ANATOMIA PATOLOGICA

42923 DIAGNOSTICO POR IMAGEN

Obligatoria Semestral 7,5 Seimparte
Optativa  Semestral
Optativa Semestral
Optativa Semestral
Optativa Semestral
Obligatoria Semestral 7.5 Seimparte
Obligatoria Semestral 6  Seimparte
Obligatoria Semestral 7,5 Seimparte
Obligatoria Semestral 6  Seimparte

Seimparte
Se imparte




F. Imunologia na Faculdade de Medicina da Universidade do
Porto

B 3Ano

COCI R TN

MI301 FARML  Farmacologial MI307 FARM2  Farmacologia Il

Wi et Z:J:tlulogia!Anatumia Patolégica 05 MAE BAPAGD zi:rz“?t”ologia;’#\natomia Patoldgica 3
MI303 MICRM1 Microbiologia Médica 5 MI309 MICRM2 Microbiologia Médica Il 5
MI304 EPID1  Epidemiologial 35 MI310 EPIDZ  Epidemiologiall 4
MI305 SEMCLL Semiotica Clinica | 25  MB1L SEMCL2  Semidtica Clinica Il 25
MI306 IMUNB Imunologia Bésica 35  MI312 IMUNC  Imunologia Clinica 4
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G. Imunologia e Alergologia na Faculdade de Medicina da
Universidade de Coimbra

UNIVERSIDADE B
U COIMBRA

Anatomia |l 2 1°Semestre Obrigatdria MEF 6.0
Fisiologia | 2 1°Semestre Obrigatoria MEF 6.0
Genética | 2 1° Semestre Obrigatéria MEF 25
Histologia e Biologia do Desenvolvimento Il 2 1° Semestre Qbrigatéria MEF 6.0
Imunologia | 2 1°Semestre Obrigatoria MEF 2.5
Introdugdo a Pratica Médica Il 2 1°Semestre Obrigatéria IMPC 30
Métodos de Investigagdo/Satde das PopulacGes Il 2 1° Semestre Obrigatéria MUL 20
Fisiologia Il 2 2°Semestre Obrigatoria MEF 6.0
Genética Il 2 2°Semestre Obrigatoria MEF 40
Imunologia Il 2 2°Semestre Obrigatéria MEF 40
Introdugdo a Pratica Médica IV 2 2° Semestre Obrigatoria IMPC 6.0
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H. Dados estatisticos relacionados com as admissées hospitalares
no ambito da Imunologia clinica no Hospital Regional de Cabinda

e m———

UNIVERSIDADE DA BEIRA INTERIOR
Faculdade de Ciércias da Salce

Covilhd, aos 19/de Margb de 2018

Exmo:
Dr. Pombalino Nunes de Oliveira

Diretor Clinico do Hospital Regional de Cabinda

O meuy nome é Ana Mafalda Fonseca, Professora Auxiliar da Faculdade de Ciéncias
da Salde da Universidade da Beira Interior - Covilhd - Portugal e encontro-me a
erientar o trabalhe de final de mestrado em Ciéncias Biomédicas da aluna Angela
Victor. O trabalho intilula-se: “Imunologia clinica no ensino pré-graduado de
Medicina: relevancia o proposta de implementagéo na Faculdade de Medicina de
Cabinda" e come objetivos principais estudar a importancia da imunclogia clinica na
formagao medica, e nesle seguimento formalizar uma proposta de implementagao
da Unidade Curricular imunalogia clinica ne curso de Medicina de Cabinda. No
contexfe do trabalho da aluna, & importante conhecer-se a realidade angelana no
que diz respeite aos dados relacionados com as admissdes hospitalares de ¢asos
no dmbito da imunologia clinica.

Assim, venho pelo presente solicitar a V. Exa. autorizagdo para o acesso aos dacdos
da casuistica neste hosgital.

Come forma de garantir a boa execucao do trabalho e os principios éticos, os dados
serio usados de forma anonima e para fins acadéemicos apenas

Agradego desde ja a melhor atengéio que possa dar a este assunto.

Cem os melhores cumprimentos

Ana Mafalda Fonseca

Departaments de C&nclas Médicas
Facuiiade de C¥ncas o3 S350 Lav. Infante L. Henngue, 6200-506 Covilhd. Foriugs
28 055, F=x 00551 275 228 088
: mfonsecai@fcssuds uoipl
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'&.“:-,_.:.-‘.'.&
REPUBLICA DE ANGOLA

GOVERNO DA PROVINCIA DE CAB|NDA
SECRETARIA PROVINCIAL DA SAUDE

HQSEPITAL PROVINCIAL DE CABINDA
A
UNIVERSIDADE DA BEIRA INTERIOR
Faculdade de Cléncias da Sadde
S/REF. S/COMUN, NIRSF.& £ 14‘ > f JHPC 2018

Assunto: Envio de resposta
Os nossos melhores cumprimentos

Para os devidos efeitos, juntos remetamos os dados Estatisticos relacionados com as
admissoes hospitalares de casos no &mbito da Imunologla clinlca, ingressados no
Hospital Pravincial de Cabinda no ano 2017 (am anexo). A favor da estudante Angela
de Lourdes Victer, chegado a nossa direcgio no dia 28 de Margo do ano em curso.

Sam mais assunto de momento, saudagdes laborais.

HOSPITAL PROVINCIAL DE CABINDA, AQS 27 DE ABRIL DE 2018,
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I. Documento de autorizacdo para aplicacao dos
questionarios aos estudantes

7 G
o SV

~
Regidio Académica 111
Universidade 11 de Novembro
Faculdade de Medicina de Cabinda

Gabinete da Decana

A
f\ngela de Lourdes Victor

N/Ref. 01 7/GD-FM/UONDI8

Assunto: Autorizac¢iio
Cordiais saudagdes.

Esté autorizada a estudante (mestrando) Angela de Lourdes Victor, a aplicar
questionarios/inquéritos aos estudantes do ciclo clinico da FMUON, para fins de
dissertagiio “Implementagéio da unidade curricular imunologia clinica na Faculdade de
Medicina da Universidade 11 de Novembro™.

Sem outro assunto de momento, reiteramos 0s respeitosos cumprimentos.

GABINETE DA DECANA DA FACULDADE DE MEDICINA - UON em Cabinda,
aos (M de Outubro de 2018.
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