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A Portaria 77/1969 do Conselho Federal de Educagdo
criou e regulamentou a Pos-Graduagdo sensu strictu
Mestrado (M) e Doutorado (D). A partir dai come¢amos a
nos envolver com o mestrado e doutorado em cirurgia.
S3o 19 anos de experiéncia.

Sabemos que o Sistema de M e D, no Brasil, foi
inspirado no “Master” e no “PhD” americano. O sistema
norte-americano nfo prevé M e D na drea profissional.
Aqui ela atingiu também a drea médica profissional.
Nos EUA o Master e o PhD s3o obtidos na drea bdsica.

O cirurgido que deseja estes tftulos no exterior, vai a
morfologia, & fisiologia, 4 microbiologia, a farmacologia, a
bioquimica, etc. Ainda no exterior, o cirurgido que deseja
galgar postos de comando, mesmo sem M e D, plasma o
seu curriculo em trabalhos de pesquisa clinica ou princi-
palmente experimental, e atividades docentes. O cirurgido
que ndo pesquisa e ndo ensina dificilmente serd chefe de
servigo.

Aqui entre nés decidiu-se institucionalizar a docéncia e
a pesquisa e, dessa forma, surgiram os cursos de poés-gradua-
¢do sensu swrictu destinados a formar professores e
pesquisadores.

Nio tendo modelo para copiar, a pds-graduagdo sensu
strictu vem se defrontando com diversos problemas na
drea da cirurgia. A interpretagfo inicial era a de que a
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pos-graduagdo sensu strictu deveria ter caracteristicas de
aperfeigoamento profissional, repetindo atividades especi-
ficas da Residéncia Médica. Este é o item que necessita
ser continuamente esclarecido. A pés-graduagdo sensu
strictu M e D nio é meramente um aperfeigoamento
profissional. Este pode ¢ deve ser obtido fora do sistema
de MeD.

O Mestrado e Doutorado em cirurgia ndo sdo cursos de
extensao universitdria, nem de aperfeicoamento profissio-
nal, nem de especializacio e muito menos continuagdo da
residéncia. Eles sio sobretudo processos de formacgdo de
docentes e de pesquisadores. E o que tem ocorrido?
Verificamos que os clientes do M e do D apresentam
caracteristicas varidveis: 1) os que tém cargo docente e
necessitam dos titulos para progredirem na carreira; 2) os
voluntdrios (sem cargo) em servi¢o universitirio e que
desejamn obter os titulos para ingressar na carreira, na
primeira oportunidade; 3) os que nfo tém vinculo univer-
sitdrio e procuram no mestrado e no doutorado aprimora-
mento, atualizacdo e especializa¢do, erroneamente, sem
interesse na docéncia e na pesquisa; 4)os que tém
tendéncia para a aristocratizagdo; sio colecionadores de
titulos, sem nenhuma vocagdo para a docéncia e para a
pesquisa, a sua unica finalidade é obter “status”, 5) final-
mente, um grupo mais restrito que tem vocagdo auténtica.
S3o cirurgiGes competentes que desejam, efetivamente,
exercer a docéncia e a pesquisa.

Eu vejo o M e o D em cirurgia como a maneira do
profissional-cirurgifo também se profissionalizar como
professor ¢ como pesquisador. E, devidamente qualificado
e capacitado, obter os titulos, em degraus sucessivos:
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Outra realidade atual é a formagdo de mestres e
doutores que ndo exercitam a cirurgia. Ndo podemos
admitir um Doutor em cirurgia que nfo tenha vivéncia
cirirgica. Por outro lado, também nio se concebe o
cirurgido com titulo de M ou D e que ndo saiba ensinar e
pesquisar. Ou, quando muito, € um professor e pesquisa-
dor amador.

O M e o D completos paralelamente exercem a
cirurgia, ensinam e pesquisam, e, assim, tornam-se compe-
tentes para formar outros professores e pesquisadores.
Este é o espirito da p6sgraduagdo sensu strictu.

No entanto, existe ainda outra realidade. Hd cirurgiSes
que gostam de ensinar a outros a arte de operar. No
gostam de pesquisar e muito menos de escrever e publicar.
Sdo excelentes profissionais. Por outro lado, alunos de
pos-graduagdo existem que ndo estdo vocacionados para o
M e D. Tanto um como o outro estio, na realidade,
interessados em formagdo profissional, quer como aperfei-
¢oamento, quer como especializagdo. Tanto este professor
como este aluno nada tem a ver como M ¢ o D.

M e D sio cursos de formagio e de capacitagdo
docente e dedicagio 4 pesquisa clinica e sobretudo
experimental. Se o curso ndo selecionar seus professcres e
seus alunos com critério, dando preferéncia aos que
efetivamente tenham tendéncia para a docéncia e para a
pesquisa, af entdo ele fatalmente fracassard.

Se o curso for na realidade curso de formagio
eminentemente profissional, sem vocagdo e sem estrutura
material ¢ humana para a pesquisa e se, por sua vez, os
alupos também nio estiverem vocacionados e preparados
para a investigagdo cientifica, todo o esforgo serd mal
direcionado, com frustragbes profundas de todos as
partes, levando a desvirtuamento e distorgSes graves, os
quais chegardo a comprometer a credibilidade deste Curso
de Pos-Graduagdo sensu strictu.

A obtengio dos titulos académicos de M e de D ndo
e obrigatbria para o exercicio da profissio de médico.
Mas €, por lei, obrigatéria para o progresso na carreira
universitdria. Esta obrigatoriedade levou 4 chamada “cor-
rida de captagdo aos créditos” (C.C.C.), corrida desenfrea-
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da & cata dos titulos. Eu prefiro dar outros significados a
estes trés Cs.

Um 19C que para mim é uma palavra chave, C de
conhecimento, de cabedal cientifico; outro C de compe-
téncia, o C da continuidade e da constincia do exercicio
profissional, do efetivo exercicio do magistério e da
pesquisa.

O C da contribuigio para a formagio de outros
professores e pesquisadores para dar seqiiéncia ao processo
e o C da consolidagdo deste processo para que tenhamos
o modelo brasileiro de formar profissionais na drea da
saide, sendo também profissionais na docéncia e na
pesquisa.

Portanto, o candidato ao M e ao D deve possuir
caracteristicas pessoais especiais, bem avaliadas em estdgio
probatério. O seu desempenho serd avaliado semestral-
mente. A jubilagio serd praticada nesta fase e evitase a
estagnagdo no Curso. Neste estigio, antes da matricula, o
candidato deve: 1) capacitarse a ensinar, ministrando
aulas formais aos corpos docente e discente do curso.
Depois de qualificado, deve atuar como professor na
graduagfo, deve exercer ativamente a pesquisa clinica e/ou
experimental, deve exercitar a pesquisa bibliogrifica e a
feitura de resumos de revistas; 2) ter espirito de iniciativa,
mostrar criatividade e a busca constante do conhecimento.

A comprovag¢do objetiva destes predicados autorizam a
matricula do candidato, vocacionado para o ensino e para
a investigacao.

Deste modo, estaremos contribuindo para formar pes-
soal de boa qualidade para a prépria Instituicio e para
outras. E, nestas condigBes, estaremos adquirindo conceito
para obter o apoio necessdrio e indispensdvel das agéncias
financiadoras de pesquisa.
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