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Capitulo 1
Diretrizes para o ENADE/2004
de Medicina

1.1 Objetivos

De acordo com a lei n° 10.861, de 14 de abril de 2004, “fica instituido o Sistema
Nacional de Avaliacdo da Educacdo Superior — SINAES, com o objetivo de assegurar
processo nacional de avaliacdo das instituicbes de educacéo superior, dos cursos de
graduacéo e do desempenho académico de seus estudantes”. Faz parte, também, do
texto legal que “o SINAES tem por finalidades a melhoria da qualidade da educacéo
superior, a orientacdo da expansao da sua oferta, 0 aumento permanente da sua eficacia
institucional e efetividade académica e social e, especialmente, a promoc¢do do
aprofundamento dos compromissos e responsabilidades sociais das instituicbes de
educacao superior, por meio da valorizagdo de sua missao publica, da promog¢éo dos
valores democraticos, do respeito a diferenca e a diversidade, da afirmacdo da
autonomia e da identidade institucional.”

O ENADE, como parte do SINAES, também foi definido na mesma lei e aferird o
desempenho dos estudantes em relacdo aos contetdos programaticos previstos nas
diretrizes curriculares do respectivo curso de graduacdo, suas habilidades para
ajustamento as exigéncias decorrentes da evolugdo do conhecimento e suas
competéncias para compreender temas exteriores ao ambito especifico de sua profisséo,
ligados a realidade brasileira e mundial e a outras areas do conhecimento.

O ENADE sera aplicado periodicamente, admitida a utilizagdo de procedimentos
amostrais aos alunos de todos os cursos de graduacao ao final do primeiro e do ultimo
ano de curso. A avaliacdo, no ENADE, do desempenho dos alunos de cada curso sera
expressa por meio de conceitos, ordenados em uma escala com 5 (cinco) niveis,
tomando por base padrées minimos estabelecidos por especialistas das diferentes areas
do conhecimento.



A prova do ENADE/2004, com duracao total de 4 (quatro) horas, apresentou um
componente de avaliacao da formacgéo geral comum aos cursos de todas as areas e um
componente especifico da area.

No componente de avaliagdo da formacdo geral, foi investigada a formacéo de
um profissional ético, competente e comprometido com a sociedade em que vive. Foram
também consideradas as habilidades do estudante para analisar, sintetizar, criticar,
deduzir, construir hipéteses, estabelecer relacdes, fazer comparagfes, detectar
contradicdes, decidir, organizar, trabalhar em equipe e administrar conflitos. O
componente de avaliagdo da formacéo geral do ENADE/2004 teve 10 (dez) questdes,
discursivas e de multipla escolha, que abordaram situa¢des-problema, estudos de caso,
simulacdes e interpretacdo de textos e imagens. As questdes discursivas investigaram,
além do conteudo especifico, aspectos como a clareza, a coeréncia, a coesdo, as
estratégias argumentativas, a utilizacdo de vocabuldrio adequado e a correcédo
gramatical do texto. Finalmente, na avaliagdo da formacdo geral foram contemplados
temas como: sociodiversidade, biodiversidade, globalizagdo, novos mapas sociais,
econbmicos e geopoliticos, politicas publicas, redes sociais, relagdes interpessoais,
inclusdo e excluséo digital, cidadania e problematicas contemporaneas.

A prova do ENADE 2004, no componente especifico da area de Medicina, terd
por objetivos:

a) Verificar a aquisicdo de competéncias e habilidades necessarias ao pleno
exercicio da profisséo e da cidadania;

b) Contribuir para a melhoria da qualidade e o continuo e permanente
aperfeicoamento da aprendizagem;

c) Subsidiar as reflexdes criticas visando a melhoria do processo de ensino-
aprendizagem.

d) Consolidar o processo de avaliagdo do estudante como parte do programa de
avaliagéo institucional do SINAES.

A prova do ENADE 2004, no componente especifico da area de Medicina, tomara
como referéncia a graduagdo como etapa fundamental no processo permanente de
formacdo do médico, onde serdo construidos e agregados valores profissionais, atitudes
e comportamento ético, habilidades em comunicacéo, fundamentos meédicos, habilidades
clinicas, capacidade de gerenciamento da informacdo em saude e desenvolvimento do
raciocinio critico. O graduando devera, portanto, apresentar o seguinte perfil: formacéo
generalista, humanista, critica e reflexiva, capacitado a atuar pautando-se em principios
éticos, no processo de saude-doenca em seus diferentes niveis de atencao, com acoes

de promocdo, prevencdo, recuperacdo e reabilitacdo a saude, na perspectiva da



integralidade da assisténcia, com senso de responsabilidade social e compromisso com

a cidadania e como promotor da saude integral do ser humano.

A prova do ENADE 2004, no componente especifico da area de Medicina,

avaliara se o estudante desenvolveu, durante sua formacdo competéncias e habilidades

gerais:
l.

Valores profissionais, atitudes, comportamento e ética: a) aplicar os principios
morais, éticos, e ter responsabilidades legais inerentes a profissédo; b)
demonstrar valores profissionais que incluem a busca da exceléncia, o
altruismo, a responsabilidade, a compaixdo, a empatia, disponibilidade de
prestar contas dos atos cometidos, honestidade e integridade, e compromisso
aos meétodos cientificos; c) promover, proteger, e realcar os elementos acima
para o beneficio dos pacientes, da profissdo e da sociedade em geral; d)
reconhecer que a boa pratica médica depende da compreensdo e do
relacionamento com o paciente e a familia respeitando-se a diversidade
cultural, crengas e autonomia; e) aplicar para a tomada de decisdo os
aspectos morais, éticos, legais e profissionais; f) auto-avaliar-se e reconhecer
as limitagcdes pessoais, incluindo as do conhecimento médico; g) demonstrar
respeito aos colegas e outros profissionais de saude e promover um
relacionamento colaborativo multiprofissional; h) reconhecer a obrigacédo
moral de fornecer cuidados no fim da vida, incluindo o tratamento paliativo; i)
reconhecer as questdes éticas e médicas relativas a documentacao,
prontuario, plagio e propriedade intelectual; j) planejar e controlar
eficientemente o tempo de trabalho, contemplando as atividades para lidar
com a incerteza e adaptar-se a mudancas; |) responsabilizar-se pessoalmente
pelo cuidado individual de pacientes.

Habilidades de comunicacao: a) sintetizar as informacgdes relevantes sobre os
problemas apresentados; b) facilitar a compreensédo dos pacientes e suas
familias para permitir decisbes compartilhadas; c) comunicar-se ética e
eficazmente com colegas, instituicbes, comunidade, e midia; d) interagir com
outros profissionais envolvidos nos cuidados com o paciente, por meio de
trabalho em equipe; e) demonstrar habilidades e atitudes para ensinar
/aprender junto aos membros da equipe de saude; f) demonstrar sensibilidade
aos fatores socio-culturais no relacionamento com o0s pacientes e na
interacdo com a comunidade; g) comunicar-se eficazmente de forma verbal e
nao-verbal; h) interpretar textos em linguas estrangeiras: espanhol e inglés; i)
desenvolver e manter registros médicos adequados; j) sintetizar e apresentar



a informacéo apropriada as necessidades do publico; I) discutir os possiveis
planos de acdo considerando as prioridades do individuo e da comunidade.
Fundamentos médicos: a) utilizar os fundamentos da estrutura e fun¢des do
corpo humano na avaliagdo clinica e complementar; b) explicar as alteracdes
mais prevalentes do comportamento humano; c) avaliar os determinantes e
fatores de risco importantes aos agravos da saude e sua interacdo com o
ambiente fisico e social; d) conhecer os mecanismos moleculares, celulares,
bioguimicos e fisiolégicos que mantém a homeostase; e) analisar o ciclo de
vida humano e explicar os efeitos do crescimento, do desenvolvimento e do
envelhecimento no individuo, na familia e na comunidade; f) explicar a
etiologia e a historia natural das doengas mais prevalentes no Brasil; Q)
aplicar os conhecimentos da epidemiologia, economia e geréncia da saude na
atencdo primaria; h) aplicar os conhecimentos dos principios da acéo e uso
dos medicamentos; i) avaliar os efeitos das intervengbes relevantes de
carater social, psicologica e clinico-cirirgica na doenca, na reabilitacdo e nos
cuidados no final da vida.

Habilidades clinicas: a) fazer anamnese incluindo aspectos do contexto de
vida: econbmicos, sociais e ocupacionais; b) realizar um exame fisico geral e
especial, incluindo o do estado mental; c) aplicar os procedimentos
diagndsticos clinicos e complementares necessarios para interpretar 0s
achados, e para definir a natureza do problema; d) executar estratégias
diagndsticas e terapéuticas apropriadas para manutencao da vida, utilizando
0os principios da medicina baseada em evidéncias; e) desenvolver o
julgamento clinico para estabelecer diagnoésticos e terapias; f) reconhecer as
condicbes morbidas que podem implicar em risco de morte; g) utilizar
apropriadamente recursos humanos, intervencgdes diagnosticas, modalidades
terapéuticas e infra-estrutura fisica de apoio.

Saude coletiva e sistema de saude: a) conhecer determinantes do processo
saude-doenca da populacdo relacionada ao estiio de vida, genética,
demografia, ambiente, cultura e condicbes sociais e econdmicas; b)
reconhecer os diversos papéis que o médico pode exercer na promoc¢ao da
salude dos individuos, das familias e da comunidade; c) conhecer o perfil
epidemioldgico de saude local, regional e nacional, incluindo as tendéncias de
morbidade e mortalidade, do impacto da migracdo e de fatores ambientais na
saude; d) agir de maneira interdisciplinar e multiprofissional para promover
intervencdes que requerem parceria com a populacdo; e) compreender 0s

principios do sistema de saude, incluindo as suas politicas, organizacao,



financiamento, medidas de custo-efetividade e os principios de geréncia; f)
analisar os mecanismos que determinam o acesso, a equidade, a eficacia e a
qualidade do cuidado em saude; g) utlizar os dados demograficos e
epidemiolégicos para tomada de decis6es em saude.

VI. Gerenciamento da informacdo e raciocinio critico: a) organizar e manter os
registros de sua pratica médica para fins de avaliacdo, melhoria e divulgacao;
b) recuperar informacdes sobre pacientes especificos de uma base de dados
clinicos; c) procurar, coletar, organizar e interpretar informacdes relacionadas
a saude, de modo critico e analitico, utilizando bases de dados e fontes
diferentes; d) demonstrar raciocinio critico, ceticismo, criatividade e atitude
investigativa orientada na pesquisa para embasar as atividades profissionais;
e) usar a tecnologia de informacdo e de comunicacdo para auxiliar em
medidas diagnosticas, terapéuticas, preventivas e para rastreamento e
monitoracdo do estado de saude; f) compreender o poder e as limitagdes do
pensamento cientifico com base nas informacBes obtidas; g) analisar
criticamente a complexidade, a incerteza e a probabilidade das decisdes na

pratica médica.

A prova do ENADE 2004, no componente especifico da area de Medicina, tomara
como referencial os contetdos originados das competéncias e habilidades a serem
construidas e agregadas ao longo do curso, segundo as Diretrizes Curriculares
Nacionais do Curso de Graduagdo em Medicina.

1.2 Formulas estatisticas utilizadas nas analises

O objetivo desta secdo é apresentar as férmulas utilizadas para o calculo das
notas de cada Instituicdo de Educacg&o Superior (IES) nas areas que participaram do
ENADE/2004. Também seré feita uma rapida explanagédo sobre o calculo da correlacéo
bisserial, que constitui um indice utilizado na andlise das questdes das provas que
verifica 0 quanto essas questbes sdo capazes de diferenciar alunos com niveis de
habilidades diferentes. As questbes com baixos indices de discriminacdo foram
eliminadas do célculo das notas dos alunos.



1.2.1 A média

O primeiro passo para o célculo das notas do curso da IES é a obtencédo da
média dos alunos. Por exemplo, a média dos alunos concluintes de uma IES, de um

. IES—=< ,
determinado curso, C, é:

Es= C,” W+'5C, w+'5C," w+.... a: "
C= 1 2 3 _

- [«
aw aw
em que '°C_¢ a nota do n-ésimo aluno e W é o peso amostral do respectivo curso da

IES.

1.2.2 O desvio-padrao

O desvio-padréo é uma medida de disperséo e representa o quanto as notas dos
alunos se afastam em relacdo a média. Como o ENADE trabalha com uma amostra de
alunos de cada uma das IES, serd apresentada aqui a expressdo para o calculo do
desvio-padrao, '®°DP , para uma amostra de alunos de um curso de uma determinada

IES. A expressao € a seguinte:

IES— 2

2 — _
ESpp = ( C- IESC1) , W+(IESC_ 'ESCZ , W+(|ESC_ |ESC3)2, W _ 4
aw aw

, L. IES—T |, L.
em que '"°C_¢& a nota do n-ésimo aluno; ~ C é a média das notas dos alunos da |IES do

curso correspondente e W é o peso amostral do curso na IES.

1.2.3 Calculo danotado curso

A nota do curso tem como base um conceito bastante estabelecido da estatistica
chamado afastamento padronizado (AP). A nota final do curso depende de trés termos,

descritos a seguir:

Primeiro Termo - referente ao desempenho dos alunos concluintes no componente
especifico da area.

O célculo desse termo é€ realizado subtraindo-se da média das notas dos alunos
de uma instituicdo a média das notas de todos os alunos do pais, para cada uma das



areas, e dividindo-se o resultado da subtracé@o pelo desvio-padrao das notas de todos os
alunos do pais na area considerada. A formula é a seguinte:

IES— =<

C-C

IESAPC =
“  DpP°

em que '""SAPS é o afastamento padronizado dos concluintes de um determinado curso

. e IES— . .
de uma IES em conhecimentos especificos; C, a média dos concluintes do curso na

IES, no componente especifico; C, a média dos concluintes da area, no componente

especifico e DP°, o desvio-padréo dos concluintes da area, no componente especifico.
Como as médias de algumas IES estardo abaixo da média geral, essas
instituicOes terdo afastamento padronizado negativo. Para que todas as instituicoes
tenham nota variando de 0 a 5, sera feito o seguinte ajuste: ao afastamento padronizado
de cada uma das instituicbes serd somado o valor absoluto do menor afastamento
padronizado entre todas as instituicdes que oferecem o curso respectivo; em seguida,
esse resultado seréa dividido pela soma do maior afastamento padronizado com o médulo
do menor. Finalmente, o resultado desse quociente sera multiplicado por 5. O célculo
acima descrito pode ser expresso pela férmula a seguir, que serd chamada de nota
padronizada (NP) dos concluintes da IES no componente especifico de uma

determinada area.

IESAPCCE + |APCCE inferi0r|

IES\IC _ -~
Nece =5 c ) o

AP superior + | APLi nfer|0r|

Esse célculo fara com que a nota padronizada da IES referente ao desempenho

dos alunos concluintes no componente especifico varie de 0 a 5.

Segundo Termo - referente ao desempenho dos alunos ingressantes no componente
especifico da area.

O calculo desse termo segue o mesmo padrdo do calculo efetuado para os
alunos concluintes.

O afastamento padronizado dos alunos ingressantes no componente especifico
de uma determinada IES, '"SAP.L, é calculado subtraindo-se da média das notas dos
alunos ingressantes de uma determinada instituicdo a média dos ingressantes em todo o

pais, para uma determinada area, dividindo-se o resultado pelo desvio-padrdo dos

ingressantes de todo o pais na correspondente area.



IES— —

|ESAP| -
CE DPI

em que IESI_é a média dos ingressantes do curso na IES no componente especifico; | , a
média dos ingressantes da area no componente especifico e DP', o desvio-padrdo dos
ingressantes da area no componente especifico.
A nota padronizada dos ingressantes de uma IES no componente especifico,
'®SN L. , € obtida de forma similar & dos concluintes, e a férmula utilizada é a seguinte:
IES

APC'E +|APC'Einferior|
IESN(I:E =5

AP superior + |APC'Einferior| ’

em que |APLinferior |é o valor absoluto do afastamento padronizado da instituigdo que

obteve o menor afastamento padronizado e ARL:superioré o maior afastamento

padronizado obtido pelas institui¢cdes.

Terceiro Termo - Termo referente ao desempenho dos alunos (ingressantes e
concluintes) na formacéao geral.

O terceiro termo esta associado a formagéo geral dos alunos de cada area. O
afastamento padronizado € definido pela férmula
IES—= —=<
FG- FG

IESAPFG = Dp ¢

em que '“SAP. representa o afastamento padronizado da IES em formagéo

geral; "“FG ¢ a média do curso da IES em formacao geral;%, a meédia em formagéo

geral de todos os alunos da area no Brasil eDP"®, o desvio-padrdo em formac&o geral

de todos os alunos da area no Brasil.

A nota padronizada na formag&o geral, "=>NZ', é calculada de forma similar as

outras discutidas anteriormente. A formula € a seguinte:

"B AR + |APFCG+I inferior|
|ESNC+| _5'
FG —

AP superior + | AP inferior|

Na formula, '"APY' é o afastamento padronizado da IES, em formagéo geral,

para todos os estudantes do curso, ingressantes e concluintes; |APF‘E§'irTferior éo



moédulo do afastamento padronizado da instituicho de menor desempenho

e AR 'superior, 0 da IES com o maior afastamento.

1.2.4 Notafinal

A nota final da IES em um determinado curso € a média ponderada da nota
padronizada dos concluintes no componente especifico, da nota padronizada dos
ingressantes no componente especifico e da nota padronizada em formacdo geral
(concluintes e ingressantes), possuindo estas, respectivamente, 0s seguintes pesos:
60%, 15% e 25%. Assim, a parte referente ao componente especifico contribui com 75%
da nota final, enquanto a referente a formacéo geral contribui com 25%, em consonancia
com o numero de questdes na prova, 30 e 10, respectivamente. A formula da nota final
esta descrita a seguir.

'BSNF = (0,6 "*°N&) + (015 "™*N/.) + (0,25 "N")

Os conceitos serdo assim distribuidos:

Quadro 2: Distribuicdo dos conceitos

Conceito Notas finais
1 0,0a0,9
2 1,0a1,9
3 2,0a29
4 3,0a3,9
5 4,0a5,0
Fonte: MEC/INEP/DEAES - ENADE/2004

1.2.5 Correlagcao ponto-bisserial

As questdes aplicadas na prova do ENADE devem ter um nivel minimo de poder
de discriminacdo. Para ser considerada apta a avaliar os alunos dos cursos, uma
guestdo deve ser mais acertada por alunos que tiveram bom desempenho que pelos que
tiveram desempenho ruim. Um indice que mede essa capacidade das questdes, e que
foi escolhido para ser utilizado no ENADE, é o denominado correlacdo ponto-bisserial,

usualmente representado por r, . Para ilustrar a utilizacdo desse indice, serdo

considerados 0s alunos concluintes de uma determinada area. Nesse caso, a correlagao
ponto-bisserial para uma das questdes da prova dessa area sera calculada pela férmula
a seguir:

_ EA - ET p

™o Vg



em que Caé a média obtida na prova pelos concluintes que acertaram a questao; Cr
representa a média obtida na prova por todos os concluintes da pais; DP; é o desvio-
padrdo das notas na prova de todos os concluintes da area; p € a propor¢do de
estudantes concluintes que acertaram a questao (numero de concluintes que acertaram

a questéo dividido pelo numero total de concluintes que compareceram a prova) e q =1
- p € a proporgdo de estudantes que erraram a questao.

1.3 Descricao da amostra

1.3.1 Problema

Avaliacdo, por amostragem, dos ingressantes e concluintes de cursos de
Agronomia, Educacdo Fisica, Enfermagem, Farmécia, Fisioterapia, Fonoaudiologia,
Medicina, Medicina Veterinaria, Nutricdo, Odontologia, Servico Social, Terapia
Ocupacional e Zootecnia no ENADE em 2004.

1.3.2 Objetivo

Desenho e sorteio de amostra aleatoria com vistas a estimacdo das notas médias

por curso avaliado.

1.3.3 Dados

Para esse estudo, estavam disponiveis as notas dos alunos do Provéao de 2003
nos cursos de Agronomia, Enfermagem, Farmacia, Fonoaudiologia, Medicina, Medicina

Veterinaria e Odontologia.

1.3.4 Plano de amostragem

Inicialmente, foram geradas diferentes distribuicbes de amostragem, tendo por
base as informag6es de 2003. Os parametros variaveis na simulagdo foram os tamanhos
das amostras e, por decorréncia, os erros de amostragem. Os resultados dessa fase
fundamentaram a escolha do plano adotado. O esquema escolhido foi a amostragem
estratificada com selecao aleatoria simples em cada estrato. Os cursos correspondem
aos estratos, e os alunos, as unidades de selecédo. Os tamanhos das amostras de cada
estrato foram determinados prevendo-se um erro relativo maximo de aproximadamente

7% nas estimativas das notas médias por curso.
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Nos calculos dos tamanhos das amostras utilizou-se o procedimento descrito a
seqguir. Para os cursos que ja haviam sido previamente avaliados, usou-se a variancia
dada pelas notas do ano anterior. Para 0s cursos novos e de carreiras ja examinadas
previamente, usou-se a variancia geral da carreira. Finalmente, para cursos de carreiras
gue participariam pela primeira vez do processo de avaliagdo, como, por exemplo,
Educacao Fisica, utilizou-se a variancia global dos sete cursos participantes em 2003.

Na auséncia de informacdes sobre ingressantes, os critérios usados na
amostragem de concluintes foram também utilizados na obtengcdo da amostra de
daqueles. Para as carreiras com numero reduzido de inscritos, como Terapia
Ocupacional e Zootecnia, as avaliagdes foram censitarias.

As perdas decorrentes de n&o-comparecimento foram tratadas como dados
faltantes completamente ao acaso e os fatores de expanséo foram calculados apenas

com as quantidades de presentes.

1.3.5 Estimadores

Nessa sec¢do, serdo apresentados os estimadores para concluintes. A analogia
para o caso de ingressantes é imediata.

H — € o nimero de cursos avaliados (1487)

N, — é o total de inscritos no cursoh,h=1, ..., H

N =N; + - + Ny — é o total de inscritos

C — é o conjunto de cursos que compdem a carreira ¢

[o] , . . P
N. = a N, — € o total de inscritos da area c
Hc

N, - € 0 numero de alunos do curso h, presente a prova
n=n; + -+ ny— € o total de presentes

] , z
n.=ga nn — € o total de presentes da area c
HC

Y, — € a nota obtida pelo i-simo aluno do curso h
Y, — € a média estimada do curso h

Y. — € a média estimada da area c

11



1.3.6 Cursos

A nota média do h-ésimo curso avaliado é estimada pela média aritmética das
notas dos presentes:

A estimativa da variancia de (1) € calculada por

1

Var (Y/h):ée Whgn s,

em que S’ denota o estimador da variancia do estrato (curso) h, dado por

@  g=—1 a(yh A%

h ™ I =1
Finalmente, o erro-padrédo da média é definido por
e (Y) =+var (y,)
1.3.7 Areas

As notas médias das areas sao estimadas por

0z

awdy
©  gekemt

em que w, € o fator de expanséao (peso de amostragem) no estrato h.

A variancia de (3) é estimada por

wGo-af LS

em que S’ esta definido em (2).

3|3N

O erro-padréo de y_ é dado, portanto, pela expressao

ep(y,) = Jvar(y,) -
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1.3.8 Outras agregacoes

Os célculos para outras agregacbes como, por exemplo, UF ou categorias
administrativas, sao feitos de maneira anéaloga aos das areas.

1.4 Comissdo Assessora de Avaliacdo da Area de Medicina

As diretrizes para o ENADE/2004 de Medicina foram estabelecidas por uma
comissdo formada por professores com larga experiéncia no ensino de graduacdo e
composta a partir da Portaria INEP n°® 67, de 3 de junho de 2004, publicada no Diario
Oficial de 7 de junho de 2004, Secao 2, pag. 14, que teve, em 2004, as seguintes
atribuigdes:

a) propor diretrizes, objetivos e outras especificacdes necessarias a elaboracédo dos
instrumentos de avaliacdo a serem aplicados no Exame Nacional de
Desempenho dos Estudantes (ENADE) dos Cursos de Graduacdo em Medicina;

b) propor diretrizes, objetivos e outras especificacdes necessarias a elaboracéo dos
instrumentos de avaliacdo a serem aplicados na avaliacao in loco dos Cursos de
Graduagdo em Medicina;

c) elaborar os produtos resultantes dos processos de construgcdo do Exame
Nacional de Desempenho dos Estudantes (ENADE) e da Avaliagdo dos Cursos

de Graduacao.

Para o ENADE/2004, a Comissdo de Avaliacdo do Curso de Medicina foi

composta pelos seguintes professores:

Edmund Chada Baracat, Universidade Federal de Sao Paulo;

Fernando Antonio Menezes da Silva, Universidade Federal de Roraima;

Joel Alves Lamounier, Universidade Federal de Minas Gerais;

Mauro José Pantoja Fontelles, Universidade da Amazénia,;

Nilce Mitiko Matsuda, Universidade Anhembi-Morumbi;

Ricardo Shoiti Komatsu, Faculdade de Medicina de Marilia

Tania Torres Rosa, Universidade de Brasilia.
Essa Comissdo Assessora de Avaliacdo da Area de Medicina esta vinculada a

Diretoria de Estatisticas e Avaliagdo da Educacdo Superior (DEAES), do Instituto

Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (INEP).
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Capitulo 2

Distribuicao dos Cursos
e dos Estudantes
Medicina

2.1 Cursos Participantes

O primeiro ENADE de Medicina, realizado em 2004, contou com a participacao de
estudantes, ingressantes e concluintes, de 120 cursos.

Pode-se observar, na Tabela 1, que em todas as regifes brasileiras houve cursos
gue participaram do ENADE/2004, predominando os 58 cursos da Regido Sudeste, que
significaram 48,3% em termos de Brasil. As Regides de menor representatividade foram
a Norte e a Centro-Oeste, ambas com 9 cursos, correspondentes a 7,5% do total
nacional.

Dos 120 cursos participantes, 63, equivalentes a 52,5% do total Brasil, eram
ministrados por instituicdes privadas. A rede federal participou com 35 cursos (29,2%), a
estadual, com 17 (14,2%) e a municipal, com 5 (4,2%).

Na Regido Norte, cujos 9 cursos participantes representaram 7,5% do total Brasil,
55,6% dos cursos eram vinculados a instituicbes federais. A rede privada participou com
2 cursos, 22,2% em termos regionais, enquanto que as redes estadual e municipal foram
representadas por um Unico curso cada uma (11,1%).

Com 20 cursos avaliados, a Regido Nordeste participou com 16,7% do total
nacional. Assim como na Regido Norte, predominaram 0s cursos ministrados em
instituicbes federais, que significaram 50% em termos regionais. Como nédo houve
participacéo de cursos de instituicbes municipais, os 10 cursos restantes distribuiram-se
entre as redes privada (3) e estadual (7).

A Regido Sudeste foi a primeira em nuamero de cursos (58), equivalentes a mais
de 48% do total Brasil. A predominancia de cursos vinculados a instituicdes privadas (42)
superou largamente a meédia nacional, correspondendo a 72,4% do total regional. As
redes federal, estadual e municipal contaram com participagdes bem menos expressivas,
correspondentes, em termos regionais, a 15,5%, 8,6% e 3,4%, respectivamente.

Segunda em numero de cursos, 24 no total, a Regido Sul participou com 20% do
total Brasil. Com metade dos cursos participantes, as instituicdes privadas foram as de
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maior representatividade, seguidas pelas federais (29,2%), pelas estaduais (12,5%) e
pelas municipais (8,3%).

A participacdo da Regido Centro-Oeste igualou-se, em numero de cursos, a da
Regido Norte, 9 no total. As instituicbes privadas e as federais contaram com
participacdes iguais (4 cursos cada, 44,4% do total regional), enquanto que a rede
estadual esteve representada por um unico curso (11,1%). Nao houve, nessa regido,

participagéo de cursos vinculados a instituicdes municipais.

Tabela 1 - Namero de Cursos Participantes do ENADE/2004 por Categoria Administrativa
segundo as Grandes Regides - Medicina

x Categoria Administrativa
Regiao — -
Total | Federal | Estadual | Municipal | Privada
Brasil 120 35 17 5 63
Norte 9 5 1 1 2
Nordeste 20 10 7 0 3
Sudeste 58 9 5 2 42
Sul 24 7 3 2 12
Centro-Oeste 9 4 1 0 4

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

O numero de cursos participantes do ENADE/2004 de Medicina por organizacao
académica é apresentado na Tabela 2. Dos 120 cursos participantes, 85, quase 71% do
total Brasil, eram ministrados em universidades. As faculdades, escolas e institutos
superiores participaram com 20,8% do total nacional, os centros universitarios, com 6,7%
e as faculdades integradas, representadas por 2 cursos apenas, ambos da Regido
Sudeste, com 1,7%. Em nenhuma regido brasileira houve participacdo de cursos
vinculados a centros de educacéo tecnolégica.

Na Regido Norte, a participagdo de cursos ministrados em universidades foi de
66,7% em termos regionais, correspondendo a 6 dos 9 cursos da regido. Dos trés cursos
restantes, 2 eram de faculdades, escolas e institutos superiores (22,2%) e um, de
centros universitarios (11,1%). As faculdades integradas nao tiveram representatividade
nessa regiao.

Dos 20 cursos avaliados na Regiao Nordeste, 16, representando 80% do total da
regido, eram de universidades. As faculdades, escolas e institutos superiores
participaram com 3 cursos (15%) e os centros universitarios, com apenas 1 (5%). Assim
como na Regido Norte, ndo houve participacao de cursos de faculdades integradas.

Na Regido Sudeste, a predominancia de cursos ministrados em universidades foi

de 60,3% do total regional, 0 mais baixo percentual dentre todas as regides brasileiras
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para esse tipo de organizacdo académica. As faculdades, escolas e institutos superiores
participaram com 16 cursos, 27,6% do total da regido, e os centros universitarios, com 5
(8,6%). Os 2 unicos cursos do pais vinculados a faculdades integradas eram de
instituicdes dessa regido e corresponderam a 3,4% do total regional.

A Regiéo Sul foi a que concentrou a maior propor¢éo de cursos de universidades,
87,5% do total regional. Dos trés cursos restantes, 2 (8,3%) eram de faculdades, escolas
e institutos superiores e 1 (4,2%), de centros universitarios. Nessa regidao, ndo houve
participacdo de cursos de faculdades integradas.

Na Regido Centro-Oeste, 0s 9 cursos participantes concentraram-se em somente
dois tipos de organizacédo, sendo 7 deles, 77,8% em termos regionais, vinculados a
universidades e os 2 restantes, 22,2%, a faculdades, escolas e institutos superiores.

Tabela 2 - NUmero de Cursos Participantes do ENADE/2004 por Organizagcdo Académica
segundo as Grandes Regides — Medicina

Organiza¢do Académica

Regiao . . Centro Faculdades Faculdades, Centro ge
Total [ Universidade . e Esc. e Inst. Educacéo
Universitario | Integradas . o
Superiores | Tecnoldgica

Brasil 120 85 8 2 25
Norte 9 6 1 0 2
Nordeste 20 16 1 0 3
Sudeste 58 35 5 2 16
Sul 24 21 1 0 2
Centro-Oeste 9 7 0 0 2

O O O oo

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

O Gréfico 1 mostra a distribuicdo dos cursos participantes do ENADE/2004 de
Medicina por unidade da federacdo. Pode-se observar que somente na Regido Sudeste
houve Estados com mais de 10 cursos participantes, com destaque para Sao Paulo, que
concentrou cerca de 18% dos cursos avaliados em todo o pais e quase 58% do total de
cursos da Regido Sudeste. Observa-se, ainda, que somente no Estado do Amapa ndo

houve cursos participantes.
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2.2 NUmero de Estudantes Inscritos

Participaram do Exame 18.527 estudantes de Medicina, como mostra a Tabela 3.
Desse total, 11.067, o equivalente a 59,7%, eram ingressantes e os 7.460 (40,3%)
restantes, concluintes. Em todas as regifes, predominaram 0s ingressantes, com
participacdes que variaram, em termos regionais, de 57,9% na Regido Sudeste a 75,1%,
na Centro-Oeste.

Os estudantes de instituicbes privadas, 53,8% do total nacional, foram maioria
somente na Regido Sudeste. Nas demais regifes, predominaram os estudantes da rede
federal, que concentrou 32,8% do total de participantes, em termos de Brasil. As
instituicdes estaduais participaram com 10,4% do total nacional e as municipais, com
pouco menos de 3%.

A Regido Norte participou com 939 estudantes, pouco mais de 5% do total Brasil.
A rede federal concentrou 55,8% dos alunos nortistas e a estadual, 23,6%. As
instituicbes privadas participaram com 140 estudantes, cerca de 15% em termos
regionais, e as municipais, com 53 (5,6%). Os ingressantes, 70,9% dos estudantes da
regiado, predominaram em todas as categorias, chegando a 100% dos alunos das redes
privada e municipal.

Na Regido Nordeste participaram 2.715 estudantes, correspondentes a 14,7% do
total Brasil. Desses, 59,3% eram vinculados a instituicdes federais, 22,6%, a estaduais e
os 18,1% restantes, a instituicbes privadas, uma vez que ndo houve participacdo de
alunos de instituicbes municipais. Os ingressantes predominaram em todas as
categorias participantes e representaram quase 59% do total regional.

A Regido Sudeste foi representada por 10.602 participantes, 57,2% do total
Brasil. O predominio foi de estudantes da rede privada, equivalentes a 71,4% do total
regional. As instituicOes federais participaram com 19,1% dos alunos da regido e as
estaduais, com 6,7%. A rede municipal foi representada por 294 estudantes, menos de
3% do total regional. Os ingressantes, que corresponderam a quase 58% do total da
regido, predominaram nas instituicbes privadas (60,6%) e nas federais (55,7%), jA nas
redes estadual e municipal os concluintes foram maioria.

Com 3.214 estudantes, 17,3% do total nacional, a Regido Sul foi a segunda do
pais em numero de participantes. As instituicdes federais concentraram 43,3% dos
alunos sulistas e as instituicbes privadas, 41,6%. As redes estadual e municipal
contaram com participacdes menos expressivas, 9,2% e 5,9% do total regional,
respectivamente. Os ingressantes significaram mais de 58% do total da regido, e foram
maioria em todos os tipos de organizagao.
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Tabela 3 - NUmero de Estudantes Inscritos no ENADE/2004 por Categoria Administrativa
segundo as Grandes Regides e Grupos de estudantes - Medicina

Regi&o / Grupos Categoria Administrativa

Total | Federal | Estadual | Municipal | Privada
Brasil 18.527 6.087 1.926 537 9.977
Ingressantes 11.067 3.467 1.038 344 6.218
Concluintes 7.460 2.620 888 193 3.759
Norte 939 524 222 53 140
Ingressantes 666 350 123 53 140
Concluintes 273 174 99 0 0
Nordeste 2.715 1.609 615 0 491
Ingressantes 1.596 929 392 0 275
Concluintes 1.119 680 223 0 216
Sudeste 10.602 2.023 714 294 7.571
Ingressantes 6.143 1.127 284 143 4.589
Concluintes 4.459 896 430 151 2.982
Sul 3.214 1.392 296 190 1.336
Ingressantes 1.868 767 160 148 793
Concluintes 1.346 625 136 42 543
Centro-Oeste 1.057 539 79 0 439
Ingressantes 794 294 79 0 421
Concluintes 263 245 0 0 18

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Na Regido Centro-Oeste, que participou do Exame com o mesmo numero de
cursos da Regido Norte, houve um nimero um pouco mais expressivo do que naguela
no que diz respeito ao numero de estudantes, 1.057, cerca de 5,7% do total Brasil. A
predominancia da rede federal foi de 51% em termos regionais, correspondendo a 539
alunos. As instituicbes privadas participaram com 439 estudantes, 41,5% do total da
regido, e as estaduais, com 79 (7,5%). Os ingressantes representaram pouco mais de
75% do total regional, predominando em todas as categorias participantes. Nessa
regido, a rede municipal ndo teve representatividade.

Quanto a organizacdo académica, a Tabela 4 mostra a predominancia das
universidades, que concentraram 72,7% dos participantes, ou seja, 13.466 estudantes,
entre ingressantes e concluintes.  As faculdades, escolas e institutos superiores foram
representados por 3.734 estudantes, pouco mais de 20% do total nacional, os centros
universitarios, por 939 (5,1%) e as faculdades integradas, por 388 (2,1%). Os
ingressantes s6 nao foram maioria nas faculdades integradas. Nesse tipo de
organizacao, os concluintes representaram 60,6% do total de participantes. Como ja foi
citado, em nenhuma regiao brasileira houve alunos de cursos de centros de educacao
tecnoldgica.
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Na Regidao Norte, 79,4% dos estudantes eram de universidades, 63,4% deles,
ingressantes. As faculdades, escolas e institutos superiores e 0s centros universitarios
contaram com participagbes semelhantes, 10,6% e 9,9% do total regional,
respectivamente. Nesses dois tipos de organizacdo académica sO participaram
ingressantes. Nao houve, nessa regido, participacdo de estudantes vinculados a
faculdades integradas.

Dos 2.715 estudantes da Regido Nordeste, 78,3% eram de universidades, 19,9%
eram de faculdades, escolas e institutos superiores e menos de 2%, de centros
universitarios. Os ingressantes predominaram em todos os tipos de organizacao e nao
houve participacéo de alunos de faculdades integradas.

Na Regido Sudeste também predominaram os estudantes de universidade,
64,8% do total regional, embora em proporcdo menor do que nas demais regides.
Faculdades, escolas e institutos superiores foram representados por 24,4% dos
estudantes avaliados na regido, e os centros wiversitarios, por 7%. Todos os 388
estudantes de faculdades integradas do Pais eram da Regido Sudeste e
corresponderam a 3,7% do total regional. Os ingressantes predominaram em quase
todos os tipos de organizacdo, excetuando-se somente as faculdades integradas, nas
guais os concluintes representaram pouco mais de 60% do total de avaliados.

As universidades concentraram 89,5% dos 3.214 participantes da Regido Sul, ou
seja, 2.876 estudantes. As faculdades, escolas e institutos superiores participaram com
286 alunos, 8,9% em termos regionais, e 0s centros universitarios, com 52 (1,6%). Os
ingressantes predominaram em todos os tipos de organizacdo e nao houve participantes
de faculdades integradas.

Na Regido Centro-Oeste, os 1.057 estudantes dividiram-se entre as
universidades e as faculdades, escolas e institutos superiores, cujas participacdes
corresponderam a, respectivamente, 79,5% e 20,5% do total regional. Os ingressantes
significaram 68,7% dos alunos das universidades, e 100% dos de faculdades, escolas e

institutos superiores.
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Tabela 4 - Nomero de Estudantes Inscritos no ENADE/2004 por Organizagdo Académica
segundo as Grandes Regides e Grupos de estudantes - Medicina

Organizagdo Académica

Regido / Grupos o Centro Faculdades | Faculdades, | Centro de
Total Universidade Universitario | Integradas Esc. e Inst. Educq@go
Superiores | Tecnolégica
Brasil 18.527 13.466 939 388 3.734 0
Ingressantes 11.067 8.071 707 153 2.136 0
Concluintes 7.460 5.395 232 235 1.598 0
Norte 939 746 93 0 100 0
Ingressantes 666 473 93 0 100 0
Concluintes 273 273 0 0 0 0
Nordeste 2.715 2.127 49 0 539 0
Ingressantes 1.596 1.273 49 0 274 0
Concluintes 1.119 854 0 0 265 0
Sudeste 10.602 6.877 745 388 2.592 0
Ingressantes 6.143 4.080 513 153 1.397 0
Concluintes 4.459 2.797 232 235 1.195 0
Sul 3.214 2.876 52 0 286 0
Ingressantes 1.868 1.668 52 0 148 0
Concluintes 1.346 1.208 0 0 138 0
Centro-Oeste 1.057 840 0 0 217 0
Ingressantes 794 577 0 0 217 0
Concluintes 263 263 0 0 0 0

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

O Grafico 2 apresenta a distribuicdo de estudantes, ingressantes e concluintes,

inscritos no ENADE/2004 de Medicina, por unidade da federacdo. De acordo com as

informacfes nele apresentadas, os estudantes paulistas representaram cerca de um

quinto do total nacional de participantes, e pouco mais de 35% do total da Regido

Sudeste. Observa-se, ainda, que o Estado do Rio de Janeiro contou com mais

estudantes do que o Estado de Minas Gerais, gesar de ter participado com menos

Cursos.

Os ingressantes compareceram em maior numero na maioria dos estados e

corresponderam a 100% dos participantes nos Estados do Amazonas, do Tocantins, do

Acre e de Rondobnia.
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Gréfico 2 - Nimero de Estudantes Inscritos no ENADE/2004 por Unidade da Federacgéo -
Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Capitulo 3
Analise da Prova
Medicina

3.1 Estatisticas Basicas da Prova

A prova é composta de duas partes: Formagao Geral (comum a todas as areas) e
Componente Especifico. Cada parte contém questdes objetivas e discursivas. A
Formacao Geral tem peso 1 e, o Componente Especifico, peso 3. No calculo da nota do
aluno foram excluidas as questdes com baixa discriminacao (0,19 ou menos).

A nota da prova de Medicina foi obtida levando-se em conta o seguinte:

Formacdo Geral/mdultipla escolha (questdes 1 a 8) ? Peso: 60%

Formacao Geral/discursivas (questbes 1 e 2) ? Peso: 40%

Componente Especifico/multipla escolha (questbes 9 a 28) ? Peso: 40%

Componente Especifico/discursivas (questdes 3 a 12) ? Peso: 60%

A andlise técnica da prova baseou-se nos resultados dos estudantes
(ingressantes e concluintes) selecionados para participar e que compareceram ao
ENADE/2004.

Na Tabela 5, a seguir, sdo apresentadas as estatisticas da prova.

Tabela 5 - Estatisticas Basicas da Prova - ENADE/2004 - Medicina

Estatisticas Total Grupo
Ingressantes Concluintes

Populacéao 18.527 11.067 7.460
Tamanho da amostra 8.943 5.138 3.805
Presentes 8.564 4.898 3.666
Média 36,7 28,1 49,5
Erro padrdao da média 0,1 0,1 0,2
Desvio-padrao 15,8 9,5 14,6
Nota minima 0,0 0,0 0,0
Mediana 34,3 29,0 51,7
Nota maxima 81,1 70,4 81,1

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Pode-se observar que, dos 8.564 presentes, 4.898 eram ingressantes e 3.666
estavam concluindo seus estudos, com médias, respectivamente, iguais a 28,1 e 49,5,
consideradas baixas. Deve-se enfatizar que nenhum aluno conseguiu acertar todas as
guestdes da prova. Do total de alunos, mais de 50% tiveram notas abaixo de 36,7
(mediana inferior a média). Nos grupos de ingressantes e de concluintes, 50% obtiveram
notas abaixo de 29,0 e 51,7, respectivamente. A disperséo relativa, obtida pela relacéo
entre o desvio padrdo e a média (expressa em percentagem), é igual a 43,05%,
indicando grande variabilidade das notas. Considerando-se separadamente ingressantes
e concluintes, a disperséo é, respectivamente, igual a 33,81% e 29,49%, evidenciando a
heterogeneidade de ambos 0s grupos.

Os resultados obtidos na prova podem ser melhor visualizados no Gréfico 3.
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Grafico 3 - Distribuicdo de Notas na Prova - ENADE/2004 — Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

No caso dos ingressantes, ha maior concentracéo de valores entre 21 e 30. No
gue se refere aos concluintes, verifica-se maior concentracédo de notas entre 51 e 60. O
percentual de alunos com nota superior a 70 € praticamente nulo entre os ingressantes,

sendo muito baixo no caso dos concluintes.

Os Graficos 4 e 5 contém, respectivamente, os resultados dos alunos nas partes
de Formacéao Geral e de Componente Especifico.
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Grafico 4 - Distribuicdo de Notas na parte de Formacgédo Geral da Prova - ENADE/2004 —
Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Na Formacdo Geral, as distribuicbes das notas apresentam-se

assimétricas, com maior concentracdo de valores entre 51 e 60 (ingressantes) e
entre 61 e 70 (concluintes).
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Grafico 5 - Distribuicdo de Notas na parte de Componente Especifico da Prova -

ENADE/2004 — Medicina
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Com relagdo ao Componente Especifico, um grande percentual de ingressantes
obteve nota inferior ou igual a 30, enquanto que cerca de 90% dos concluintes obtiveram
nota superior a esse valor. No entanto, o percentual de alunos com nota acima de 70 é
muito baixo também entre os concluintes. Observa-se que o desempenho dos alunos &
melhor na parte de Formacéo Geral do que na parte de Componente Especifico.

Tendo em vista os resultados obtidos pelos alunos na prova, verifica-se que ha
diferenca entre o desempenho de ingressantes e de concluintes, especialmente em
relacdo as questdes contempladas na parte de Componente Especifico. No entanto,
levando-se em conta que os concluintes tiveram acesso a um ensino formal dos
contetdos considerados importantes para o profissional de Medicina, acredita-se que tal
diferenca deveria ser maior. Inclusive, uma parcela de ingressantes obteve resultados
superiores ao que seria esperado de alunos que estavam iniciando seus estudos. Assim,
h& indicios de que, ao término do curso, parte dos concluintes ndo estava devidamente
preparada para atuar profissionalmente, o que pode estar relacionado a deficiéncias no
processo de ensino-aprendizagem ou ndo teve a necessaria motivacao para resolver a
prova.

Os resultados dos alunos, ingressantes e concluintes, de acordo com a Regido
do Pais, Categoria Administrativa e Organizacdo Académica, encontram-se no Grafico 6.
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Gréfico 6 - Distribuicdo das Médias dos Ingressantes e Concluintes segundo Regido,
Categoria Administrativa e Organizacdo Académica - ENADE/2004 — Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

As maiores médias sdo observadas nas Regifes Sul (ingressantes) e Centro-
Oeste (concluintes), em instituicbes federais (ingressantes e concluintes), em
universidades e centros universitarios (ingressantes), e em faculdades, escolas e
institutos superiores (concluintes). As menores médias ocorreram nas Regides Nordeste
(ingressantes) e Norte (concluintes), em instituicdbes estaduais (ingressantes e
concluintes) e em faculdades integradas (ingressantes e concluintes). No caso dos
concluintes, as universidades sO apresentam média superior a das faculdades
integradas.

Visando-se a melhor compreensdo de como as meédias de ingressantes e

concluintes se distribuem de acordo com a Regido, Categoria Administrativa e
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Organizacdo Académica, os resultados para Formagdo Geral e Componente Especifico
encontram-se, respectivamente, nos Graficos 7 e 8.
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No caso da Formacédo Geral, as maiores médias sdo observadas nas Regides Sul
(ingressantes) e Centro-Oeste (concluintes), em instituicdes federais (ingressantes e
concluintes) e em universidades (ingressantes) e faculdades, escolas e institutos
superiores (concluintes). As Regides Nordeste (ingressantes) e Norte (concluintes), as
instituicdes particulares (ingressantes) e estaduais (concluintes), os centros universitarios
(ingressantes) e as faculdades integradas (concluintes) apresentam as médias mais

baixas.
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Levando-se em conta o Componente Especifico, as maiores médias ocorreram
nas Regides Sul (ingressantes) e Centro-Oeste (concluintes), em instituicbes federais
(ingressantes e concluintes) e em centros universitarios (ingressantes) e faculdades,
escolas e institutos superiores (concluintes). Observa-se que, no caso dos concluintes,
as universidades apresentam média superior apenas a das faculdades integradas. As
médias mais baixas sdo registradas nas Regifes Nordeste (ingressantes) e Norte
(concluintes), em instituicdes estaduais (ingressantes e concluintes) e em faculdades
integradas (ingressantes e concluintes).

A fim de se analisarem os resultados dos alunos de forma global, a distribuicdo
das médias de acordo com a Regido, Categoria Administrativa e Organizacdo
Académica é apresentada no Grafico 9.
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As maiores médias estdo na Regido Sul, em instituicbes federais e em faculdades
integradas. As médias mais baixas estdo na Regido Norte, seguida da Regido Nordeste,
em instituicbes estaduais e em centros universitarios.

Os Gréficos 10 e 11 apresentam, respectivamente, os resultados globais nas
partes de Formacéo Geral e de Componente Especifico.
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Com relagdo a Formacao Geral, as maiores médias situam-se na Regido Sul,
seguida da Regido Centro-Oeste, em instituices federais e em faculdades, escolas e

institutos superiores, seguidos das universidades. As menores médias estdo na Regido
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Norte, seguida da Regido Nordeste,

integradas e centros universitarios.

em instituicdes estaduais e em faculdades
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Grafico 11 - Distribuicdo das Médias segundo Regido, Categoria Administrativa e
Organizacao Académica — Componente Especifico - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Também no caso do Componente Especifico, observa-se que as maiores médias
ocorreram na Regido Sul. As instituicbes federais e as faculdades integradas
apresentam as médias mais elevadas. As médias mais baixas séo as da Regido Norte,
seguida da Regido Nordeste, as das instituicbes estaduais e as dos centros
universitarios. Verifica-se que as universidades figuram em pendltimo lugar.

As estatisticas basicas para ingressantes, concluintes e em geral (total de
participantes), quando a prova é considerada como um todo, bem como quando se
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tomam os dados em separado para Formacao Geral e Componente Especifico, segundo
Grande Regido, Categoria Administrativa e Organizagdo Académica, encontram-se

disponiveis no Anexo | (Tabelas 1 a 27).

3.2 Andlise das Questdes de Multipla Escolha

3.2.1 Estatisticas Basicas

Como afirmado anteriormente, no calculo da nota do aluno foram excluidas as
guestdes com baixa discriminacdo (0,19 ou menos). No entanto, as mesmas foram
consideradas para a analise da prova.

A Tabela 6, a seguir, contém as estatisticas referentes as questées de mdltipla

escolha da prova.

Tabela 6 — Estatisticas Basicas das Questdes de Multipla Escolha do ENADE/2004 -

Medicina
Estatisticas Total Grupo
Ingressantes Concluintes

Populacao 18.527 11.067 7.460
Tamanho da amostra 8.943 5.138 3.805
Presentes 8.564 4.898 3.666
Média 50,5 42,2 62,8
Erro padrao da média 0,2 0,1 0,2
Desvio-padrao 18,7 13,8 18,2
Nota minima 0,0 0,0 0,0
Mediana 49,7 43,4 65,5
Nota maxima 100,0 88,0 100,0

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Examinando-se os dados apresentados, tem-se que ingressantes e concluintes
alcancaram meédias, respectivamente, iguais a 42,2 e 62,8. Observa-se que uma parcela
dos concluintes acertou todas as questées de multipla escolha. Metade dos alunos tirou
notas abaixo de 49,7 (para ingressantes e concluintes os valores sao iguais,
respectivamente, a 43,4 e 65,5). A disperséo relativa € igual a 37,03%. No caso de
ingressantes e concluintes, essa disperséo € igual a 32,70% e 28,98%, respectivamente,
0 que evidencia a grande variabilidade das notas.

As Tabelas 7 e 8 apresentam as estatisticas da prova de multipla escolha,
visando-se a analise em separado das partes de Formacgdo Geral e de Componente
Especifico.
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Tabela 7 — Estatisticas Basicas das Questdes de Multipla Escolha na parte de Formacéo
Geral do ENADE/2004 - Medicina

Estatisticas Total Grupo
Ingressantes Concluintes

Populacdo 18.527 11.067 7.460
Tamanho da amostra 8.943 5.138 3.805
Presentes 8.564 4.898 3.666
Média 59,4 58,3 61,2
Erro padrao da média 0,2 0,2 0,3
Desvio-padrao 22,8 22,8 22,7
Nota minima 0,0 0,0 0,0
Mediana 62,5 62,5 62,5
Nota méaxima 100,0 100,0 100,0

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

De acordo com a Tabela 7, as médias de ingressantes e concluintes na
Formacéo Geral sdo iguais a, respectivamente, 58,3 e 61,2. Observa-se a ocorréncia de
pontuacdo maxima (ingressantes e concluintes). Metade dos ingressantes e metade dos
concluintes tiraram nota superior a 62,5. A disperséo relativa € igual a 39,11% no grupo
de ingressantes e 37,09% no de concluintes, indicando que os grupos sao bastante
heterogéneos.

Tabela 8 — Estatisticas Basicas das Questdes de Multipla Escolha na parte de Componente
Especifico do ENADE/2004 - Medicina

Estatisticas Total Grupo
Ingressantes Concluintes

Populacdo 18.527 11.067 7.460
Tamanho da amostra 8.943 5.138 3.805
Presentes 8.564 4.898 3.666
Média 47,5 36,8 63,4
Erro padrao da média 0,2 0,1 0,2
Desvio-padrao 20,9 13,8 19,6
Nota minima 0,0 0,0 0,0
Mediana 47,1 35,3 64,7
Nota méaxima 100,0 88,2 100,0

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Consultando-se a Tabela 8, tem-se que a média dos ingressantes no
Componente Especifico (36,8) € bem menor do que sua média na Formacéo Geral; a
média dos concluintes (63,4) é um pouco maior do que sua média na Formacao Geral
(Tabela 7). Além disso, a diferenca entre as médias dos dois grupos na Formacao Geral
€ muito pequena (2,9), enquanto que, no caso do Componente Especifico, tal diferenca é
igual a 26,6. Verifica-se, também, a ocorréncia de pontuacdo maxima entre 0s
concluintes. Metade dos ingressantes obteve notas abaixo de 35,3 e metade dos
concluintes tirou notas abaixo de 64,7. A dispersado relativa permanece elevada, sendo
igual a 37,50% no grupo de ingressantes e 30,91% no de concluintes.

O Gréfico 12, a seguir, possibilita melhor apreciacdo dos resultados dos alunos

nas questdes de multipla escolha.
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Gréfico 12 - Distribuicdo de Notas nas Questfes de Multipla Escolha - ENADE/2004 -
Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Conforme se pode observar, a distribuicdo das notas de ingressantes apresenta
maior concentracdo de valores entre 41 e 50, com um reduzido percentual com nota
superior a 60. Com relacdo aos concluintes, verifica-se predominio de valores entre 61 e
70, tendo um pequeno percentual atingido nota superior a 90.

Os Gréficos 13 e 14 apresentam, respectivamente, os resultados dos alunos nas
guestdes de multipla escolha, considerando-se separadamente as partes de Formacéo

Geral e de Componente Especifico.
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Na Formacdo Geral, a distribuicdo das notas apresenta assimetria, com maior
concentracao de valores entre 61 e 70 (ingressantes e concluintes). Para os dois grupos
observa-se um reduzido percentual com nota superior a 90. Nota-se que nenhum aluno
obteve pontuacéo no intervalo de 51 a 60.
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Considerando-se as questdes contempladas na parte de Componente Especifico,
verifica-se que as distribuicbes das notas sdo assimétricas, com maior concentracao
delas nos intervalos de 41 a 50 (ingressantes) e de 71 a 80 (concluintes). Comparando-
se os Graficos 13 e 14, nota-se que a diferengca no desempenho de ingressantes e
concluintes é bem maior no caso das questbes especificas do Curso de Medicina do que
nas questdes de Formacao Geral, 0 que ja tinha sido observado na andlise das Tabelas
7 e 8 e é bastante compreensivel.

A prova aplicada para os alunos do Curso de Medicina é constituida & 28
guestdes de multipla escolha, cada uma delas com 5 (cinco) op¢des de resposta. Em

relacéo a cada questdo foram calculados os indices de facilidade e de discriminagéo.

3.2.2 indice de Facilidade das Questdes de Multipla Escolha

O indice de facilidade é obtido por meio do calculo da propor¢cédo de acertos na
guestdo. Dessa forma, um indice de facilidade igual a 0,9 significa que 90% dos alunos
responderam corretamente uma determinada questédo. O intervalo de existéncia desse
indice varia de 0 (nenhum aluno acerta) a 1 (todos os alunos acertam). Quanto mais o
indice estiver proximo de 1, maior a facilidade dos alunos para resolver a questéo.

A Tabela 9 exibe a classificacdo das questdes de multipla escolha da prova

(Formacéo Geral) de acordo com o seu indice de facilidade.

Tabela 9 - Classificacdes das Questdes de Multipla Escolha da Formagao Geral segundo o
indice de Facilidade - ENADE/2004 - Medicina

indice de Facilidade Classificacao Questdes
30,86 Muito facil 1
0,61a0,85 Facil 3,5, 7
0,41 a 0,60 Médio 2,4
0,16 20,40 Dificil 6,8
£0,15 Muito dificil

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Pode-se observar que nenhuma questao foi considerada muito dificil, sendo 1

muito facil, 3 faceis, 2 de nivel médio e 2 dificeis, 0 que mostra uma distribuicao

razoavelmente equilibrada das questdes em relagcéo a sua facilidade.
A Tabela 10 contém a classificacdo das questdes de multipla escolha
(Componente Especifico) de acordo com o seu indice de facilidade.
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Tabela 10 - Classificacdes das Questdes de Multipla Escolha do Componente Especifico
segundo o Indice de Facilidade - ENADE/2004 - Medicina

indice de Facilidade Classificacéo Questdes
30,86 Muito facil 9,10
0,61a0,85 Facil 15, 24, 28
0,41 20,60 Médio 19, 25
0,1620,40 Dificil 11,12, 13, 14, 16, 17, 18, 20, 21, 22, 23, 26, 27
£0,15 Muito dificil

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

As questdes especificas do Curso de Medicina foram consideradas: muito faceis
(2), faceis (3), de nivel médio (2), dificeis (13). Nenhuma questéo foi considerada muito
dificil. Assim, ndo ha uma distribuicdo equilibrada, tendo em vista que, das 20 questbes,

13 foram classificadas como dificeis.

3.2.3 indice de Discriminacéo das Questbes de Multipla Escolha

O indice de discriminacdo mede o grau com que uma questado € capaz de separar
os alunos com melhor desempenho na prova (grupo superior) daqueles com pior
desempenho (grupo inferior). Questdes classificadas como muito faceis (todos ou quase
todos acertam) ou muito dificeis (todos ou quase todos erram), em geral, tém baixo
indice de discriminagdo. As questbes que melhor discriminam sdo as que possuem
indice de facilidade préximo a 0,5. Quando o indice de discriminagdo é negativo, iSso
significa que houve mais acertos no grupo inferior do que no superior. Nesse caso,
provavelmente, a questido apresenta defeitos em sua constru¢do, embora ndo se possa
descartar a ocorréncia de falhas no processo de ensino-aprendizagem.

A Tabela 11 exibe a classificacdo das questdes de multipla escolha da prova

(Formacéo Geral) de acordo com o seu indice de discriminagéo.

Tabela 11 - Classificacfes das Questdes de Miltipla Escolha da Formacédo Geral segundo o
indice de Discriminacdo (Ponto Bisserial) - ENADE/2004 - Medicina

indice de Discriminagéo Classificacao Questdes
30,40 Muito Bom 1,2,3,4,5,6,7,8
0,30a0,39 Bom
0,20a0,29 Médio
£0,19 Fraco

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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No caso da Formagéo Geral, as 8 questfes sao classificadas como tendo indice
de discriminagdo muito bom, o que indica que todas foram capazes de separar os alunos
com melhor desempenho daqueles com desempenho menos favoravel.

A Tabela 12 contém a classificacdo das questdes de multipla escolha
(Componente Especifico) de acordo com o seu indice de discriminagéo.

Tabela 12 - Classificagdes das Questdes de Multipla Escolha do Componente Especifico
segundo o Indice de Discriminacdo (Ponto Bisserial) - ENADE/2004 - Medicina

indice de Discriminagéo Classificacao Questdes
30,40 Muito Bom 9, 10, 13, 15, 16, 20, 22, 23, 25, 27, 28
0,30a0,39 Bom 11, 17, 18, 19, 24, 26
0,20 a0,29 Médio
£0,19 Fraco 12,14,21

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

As questbes especificas do Curso de Medicina apresentam indice de
discriminagéo: muito bom (11), bom (6), e fraco (3). Nenhuma questéo teve indice de
discriminacdo médio. As questbes 12, 14 e 21 foram excluidas para o calculo das notas
dos alunos. De acordo com essa classificacdo, as questdes, em sua grande maioria,
foram capazes de separar 0s alunos pertencentes ao grupo superior daqueles
pertencentes ao grupo inferior.

Os Quadros 1 e 2 (Anexo Il) exibem os contetdos e habilidades aferidos em cada
guestdo de multipla escolha, bem como os respectivos indices de facilidade e de
discriminagao.

3.2.4 Andlise Graficados ltens

Como visto, a andlise das questdes de multipla escolha envolve o célculo dos
indices de facilidade e de discriminacdo. Por meio de tais indices, € possivel identificar
as questdes que apresentam problemas, bem como aquelas construidas de forma
adequada. Uma técnica também utilizada é a analise grafica de cada questéo.

A titulo de ilustracéo, sdo analisadas as questdes 21 e 25, especificas do Curso
de Medicina, classificadas da seguinte forma:

21 ? dificil (0,18) e discriminacéao fraca (0,18)

25 ? facilidade média (0,43) e discriminagcdo muito boa (0,62)

O Gréfico 15 apresenta a distribuicdo das notas dos alunos em relagdo aos
percentuais de escolhas para cada uma das 5 opgdes de resposta da questao 21.
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A questdo 21 visa a aferir as habilidades de o aluno: (a) sintetizar as informacdes
relevantes sobre os problemas apresentados; (b) demonstrar sensibilidade aos fatores
sécio-culturais no relacionamento com 0s pacientes e na interacdo com a comunidade;
(c) discutir os possiveis planos de acao considerando as prioridades do individuo e da
comunidade; (d) explicar as alteracdes mais prevalentes do comportamento humano; (e)
analisar o ciclo de vida humano e explicar os efeitos do crescimento, do desenvolvimento
e do envelhecimento no individuo, na familia e na comunidade; (f) aplicar os
conhecimentos da epidemiologia, economia e geréncia da saude na atencdo primaria;
(9) aplicar os conhecimentos dos principios da acdo e uso dos medicamentos; (h) aplicar
os procedimentos diagnosticos clinicos e complementares necessarios para interpretar
os achados e para definir a natureza do problema; (i) desenvolver o julgamento clinico
para estabelecer diagnosticos e terapias; e (j) utilizar apropriadamente recursos
humanos, intervencdes diagnosticas, modalidades terapéuticas e infra-estrutura fisica de
apoio.

Nessa questdo, cuja opcao correta é a letra D, observa-se que no grupo superior
o percentual de alunos que responderam corretamente € maior do que no grupo inferior.
No entanto, um expressivo percentual de alunos, tanto do grupo superior quanto do
grupo inferior, escolheu a opcdo E. Dessa forma, a questéo foi considerada dificil, com
pouca capacidade de separar os alunos com desempenho mais elevado daqueles com
pior desempenho.
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O Grafico 16 apresenta a distribuicdo das notas dos alunos em relacdo aos

percentuais de escolha para cada uma das 5 op¢des de resposta da questao 25.
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Grafico 16 - Analise Grafica do Item 25 - ENADE/2004 - Medicina

A questdo 25 visa a aferir as habilidades de o aluno: (a) desenvolver o julgamento

clinico para estabelecer diagnésticos e terapias; (b) conhecer o perfil epidemioldgico de

saude local, regional e nacional, incluindo as tendéncias de morbidade e mortalidade, do

impacto da migracdo e de fatores ambientais na saude; e (c) comunicar-se eficazmente

de forma ver

bal e ndo-verbal;

Nessa questdo, cuja op¢ao correta € a letra D, observa-se um elevado percentual

de alunos do grupo superior que responderam corretamente, ao passo que no grupo

inferior o percentual de alunos que acertaram é baixo. A opc¢do B atraiu um percentual

muito pequeno de alunos. As outras opc¢bes foram selecionadas de forma mais

equilibrada.

A andlise gréfica das demais questdes de multipla escolha da prova encontra-se

no Anexo lIl.
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3.3 Analise das Questdes Discursivas

3.3.1 Estatisticas Basicas

A Tabela 13, a seguir, apresenta as estatisticas relativas as questdes discursivas
da prova.

Tabela 13 — Estatisticas Basicas das Questdes Discursivas do ENADE/2004 - Medicina

Estatisticas Total Grupo
Ingressantes Concluintes

Populacédo 18.527 11.067 7.460
Tamanho da amostra 8.943 5.138 3.805
Presentes 8.564 4.898 3.666
Média 26,5 17,7 39,6
Erro padrao da média 0,1 0,1 0,2
Desvio-padréo 15,7 9,1 14,4
Nota minima 0,0 0,0 0,0
Mediana 23,6 18,1 41,3
Nota maxima 73,5 60,9 73,5

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

A observacdo dos dados mostra que ingressantes e concluintes alcancaram
médias, respectivamente, iguais a 17,7 e 39,6, mais baixas do que as médias por eles
obtidas nas questdes de mdltipla escolha (Tabela 6). Verifica-se que nenhum aluno
conseguiu acertar todas as questdes discursivas. Além disso, as maiores notas séo
iguais a 60,9 (ingressantes) e 73,5 (concluintes). Metade dos alunos tirou notas abaixo
de 18,1 (ingressantes) e de 41,3 (concluintes). Tal como j& comentado para as médias,
as medianas dos grupos relativas & questfes discursivas sao mais baixas do que
aquelas referentes as questdes de multipla escolha (Tabela 6). A dispersao relativa é
bastante alta (51,41% para ingressantes e 36,36% para concluintes), mostrando grande
heterogeneidade, principalmente no grupo de ingressantes.

As Tabelas 14 e 15 contém, respectivamente, as estatisticas das questbes
discursivas das partes de Formacdo Geral e de Componente Especifico.
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Tabela 14 — Estatisticas Basicas das Questdes Discursivas na parte de Formagéo Geral do
ENADE/2004 - Medicina

Estatisticas Total Grupo
Ingressantes Concluintes

Populacéo 18.527 11.067 7.460
Tamanho da amostra 8.943 5.138 3.805
Presentes 8.564 4.898 3.666
Média 47,5 46,5 49,0
Erro padrao da média 0,2 0,3 0,3
Desvio-padréo 24,2 24,0 24,6
Nota minima 0,0 0,0 0,0
Mediana 50,0 50,0 50,0
Nota maxima 100,0 100,0 100,0

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Nas questdes discursivas de Formacgdo Geral as médias de ingressantes e
concluintes séo, respectivamente, 46,5 e 49,0, portanto inferiores as médias obtidas nas
guestdes de multipla escolha (Tabela 7). Verifica-se a ocorréncia de pontuacdo maxima
nos dois grupos. Metade dos ingressantes e metade dos concluintes obteve notas abaixo
de 50,0. A dispersao relativa, muito alta, € igual a 51,61% (ingressantes) e 50,20%

(concluintes), indicando que os grupos séo bastante heterogéneos.

Tabela 15 — Estatisticas Basicas das Questdes Discursivas na parte de Componente
Especifico do ENADE/2004 - Medicina

Estatisticas Total Grupo
Ingressantes Concluintes

Populacédo 18.527 11.067 7.460
Tamanho da amostra 8.943 5.138 3.805
Presentes 8.564 4.898 3.666
Média 19,5 8,1 36,5
Erro padrao da média 0,2 0,1 0,2
Desvio-padréo 17,5 7,1 14,3
Nota minima 0,0 0,0 0,0
Mediana 12,5 7,0 38,0
Nota maxima 70,0 545 70,0

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Nas questdes especificas do Curso de Medicina, as médias de ingressantes e
concluintes sdo, respectivamente, 8,1 e 36,5, portanto inferiores as médias obtidas nas
guestdes de multipla escolha (Tabela 8). A diferenca entre as médias de ingressantes e
concluintes nas questfes discursivas de Componente Especifico (28,4) é bem maior do

gue no caso das questbes de Formacao Geral (2,5). Verifica-se, também, que nenhum
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aluno obteve pontuacdo maxima. As maiores notas sdo iguais a 54,5 (ingressantes) e
70,0 (concluintes). Metade dos alunos tirou notas abaixo de 7,0 (ingressantes) e de 38,0
(concluintes). A dispersdo relativa é elevada, sendo igual a 87,65% no grupo de
ingressantes e 39,18% no de concluintes.

Os resultados dos alunos nas questdes discursivas podem ser melhor

visualizados por meio do Gréfico 17.
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Gréfico 17 - Distribui¢do de Notas nas Questdes Discursivas - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Pode-se observar que a distribuicdo das notas dos ingressantes apresenta maior
concentracao de valores entre 11 e 20 (cerca de 40%). O percentual com nota superior a
40 é praticamente nulo. A distribuicdo das notas dos concluintes apresenta maior
concentracdo de valores entre 41 e 50, sendo muito baixo o percentual com nota
superior a 60.

Os Gréficos 18 e 19 apresentam, respectivamente, os resultados dos alunos nas
guestdes discursivas, nas partes de Formacao Geral e de Componente Especifico.

44



%

100
90

80

70

60

O Ingressantes

50

Concluintes

40

30

20
10 1

04

ﬂ,m,n,%,ﬂ,d.i

0-10 11-20 21-30 31-40 41-50 51-60 61-70 71-80 81-90 91-
100

Intervalos de notas

Grafico 18 - Distribuicdo de Notas nas Questdes Discursivas na parte de Formacéao Geral

da Prova - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Na Formacdo Geral, a distribuicdo das notas mostra maior concentragdo de

valores entre 51 e 60 (ingressantes e concluintes), sendo baixo o percentual de alunos

com nota superior a 70.
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Grafico 19 - Distribuicdo de Notas nas Questfes Discursivas na parte de Componente

Especifico da Prova - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Na parte de Componente Especifico, é grande o percentual de ingressantes com

nota no intervalo de 0 a 10 (cerca de 70%). A distribuicdo das notas dos concluintes

apresenta maior concentracdo no intervalo de 31 a 40. Nota-se um percentual muito

reduzido de concluintes com nota superior a 60. A comparacdo dos Gréficos 18 e 19

evidencia que a diferenca no desempenho de ingressantes e concluintes é bem maior no

caso das questfes discursivas especificas do Curso de Medicina, do que nas questdes

de Formacao Geral. Tal fato ja tinha sido observado na analise das questdes de multipla

escolha e é facilmente explicado pela situagédo de cada grupo em relagdo ao curriculo do

Curso.

3.3.2

Conteuidos e Habilidades

Os conteudos e habilidades predominantes nas questdes discursivas encontram-

se relacionados nos Quadros 3 (Formacéao Geral) e 4 (Componente Especifico).

Quadro 3

Conteudos e habilidades predominantes nas questdes discursivas na parte de Formagao
Geral - ENADE/2004 — Medicina

Questéao

Habilidades aferidas

= Construir argumentos que expliquem a
associacao entre o envelhecimento

populacional e os custos do sistema
previdenciario.

atualidade.

= Expressar opinido com coesao, coeréncia e
2 correcdo gramatical sobre tema polémico da

Quadro 4

Conteuldos e habilidades predominantes nas questdes discursivas na parte de
Componente Especifico - ENADE/2004 - Medicina

(continua)
Questao Conteudos predominantes Habilidades aferidas
Compreenséo dos determinantes sociais, Compreender os principios do sistema de
culturais, comportamentais, psicol4gicos, salde, incluindo as suas politicas, organi-zagéo,
ecoldgicos, éticos e legais, nos niveis financiamento, medidas de custo-efetividade e
3 individual e coletivo, do processo saude- 0s principios de geréncia.

doenca. Abordagem do processo salde-

doenca do individuo e da populagéo, em
seus multiplos aspectos de

determinacgéo, ocorréncia e intervencao.

Analisar 0s mecanismos que determinam o

acesso, a eqlidade, a eficicia e a qualidade do
cuidado em saude.
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(continuacgao)

Questao

Contelidos predominantes

Habilidades aferidas

Compreenséo dos determinantes sociais,
culturais, comportamentais, psicolégicos,
ecoldgicos, éticos e legais, nos niveis
individual e coletivo, do processo saude-
doenca. Abordagem do processo saude-
doenca do individuo e da populagdo, em
seus multiplos aspectos de determinacéo,
ocorréncia e intervencéo.

Procurar, coletar, organizar e interpretar
informagdes relacionadas a salde, de modo
critico e analitico, utilizando bases de dados e
fontes diferentes.

Abordagem do processo saude-doenca do
individuo e da populacédo, em seus
multiplos aspectos de determinacao,
ocorréncia e intervencao. Diagnéstico,
prognostico e conduta terapéutica nas
doengas que acomete o ser humano em
todas as fases do ciclo biolégico,
considerando-se os critérios da prevaléncia,
letalidade, potencial de prevencéo e
importancia pedagogica. Promoc¢éo da
salide e compreenséo dos processos
fisiol6gicos dos seres humanos — gestacgéo,
nascimento, crescimento e
desenvolvimento, envelhecimento e do
processo de morte, atividades fisicas,
desportivas e as relacionadas ao meio
social e ambiental.

Avaliar os determinantes e fatores de risco
importantes aos agravos da salde e sua
interacdo com o ambiente fisico e social.
Aplicar os conhecimentos da epidemiologia,
economia e geréncia da salde na atencéo
primaria.

Conhecer determinantes do processo salde-
doenca da populacéo relacionada ao estilo de
vida, genética, demografia, ambiente, cultura
e condi¢Bes sociais e econémicas.
Conhecer o perfil epidemioldgico de salde
local, regional e nacional, incluindo as
tendéncias de morbidade e mortalidade, do
impacto da migracao e de fatores ambientais
na saude.

Utilizar os dados demograficos e
epidemiologicos para tomada de decisdes em
saude.

Abordagem do processo saude-doenca do
individuo e da populagdo, em seus
multiplos aspectos de determinagéo,
ocorréncia e intervengdo. Compreensao e
dominio da propedéutica médica —
capacidade de realizar histéria clinica,
exame fisico, conhecimento fisiopatolégico
dos sinais e sintomas; capacidade reflexiva
e compreensao ética, psicoldgica e
humanistica da relagdo médico-paciente.
Diagnéstico, progndstico e conduta
terapéutica nas doengas que acomete o ser
humano em todas as fases do ciclo
biolégico, considerando-se os critérios da
prevaléncia, letalidade, potencial de
prevencado e importancia pedagogica.

Reconhecer as questbes éticas e médicas
relativas a documentacao, prontuario, plagio e
propriedade intelectual.

Sintetizar as informacdes relevantes sobre os
problemas apresentados.

Comunicar-se eficazmente de forma verbal e
nao-verbal.

Desenvolver e manter registros médicos
adequados.

Sintetizar e apresentar a informacéo
apropriada as necessidades do publico.
Utilizar os fundamentos da estrutura e
funcdes do corpo humano na avaliacéo clinica
e complementar.

Aplicar os conhecimentos dos principios da
acdo e uso dos medicamentos.

Aplicar os procedimentos diagndsticos
clinicos e complementares necessarios para
interpretar os achados, e para definir a
natureza do problema.

Desenvolver o julgamento clinico para
estabelecer diagndsticos e terapias.
Reconhecer as condicdes morbidas que
podem implicar em risco de morte.

Utilizar apropriadamente recursos humanos,
intervencdes diagnoésticas, modalidades
terapéuticas e infra-estrutura fisica de apoio.
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(continuacgao)

Questéao

Conteudos predominantes

Habilidades aferidas

Abordagem do processo salde-doenga
do individuo e da populagdo, em seus
multiplos aspectos de determinacgéo,

ocorréncia e interven¢cdo. Compreensao
e dominio da propedéutica médica —
capacidade de realizar histéria clinica,

exame fisico, conhecimento

fisiopatolégico dos sinais e sintomas;
capacidade reflexiva e compreenséo

ética, psicolégica e humanistica da
relagdo médico-paciente. Diagnéstico,
progndstico e conduta terapéutica nas

doencas que acomete o ser humano em
todas as fases do ciclo biolégico,
considerando-se os critérios da

prevaléncia, letalidade, potencial de

prevencao e importancia pedagdgica.

Utilizar os fundamentos da estrutura e fungfes
do corpo humano na avaliagdo clinica e
complementar.

Aplicar os conhecimentos dos principios da
acéo e uso dos medicamentos.

Avaliar os efeitos das intervengdes relevantes
de carater social, psicoldgica e clinico-cirirgica
na doenca, na reabilitacdo e nos cuidados no
final da vida.

Aplicar os procedimentos diagndsticos clinicos
e complementares necessarios para interpretar
os achados, e para definir a natureza do
problema.

Executar estratégias diagnésticas e tera-
péuticas apropriadas para manutencdo da
vida, utilizando os principios da medicina
baseada em evidéncias.

Desenvolver o julgamento clinico para
estabelecer diagndsticos e terapias.
Reconhecer as condices morbidas que
podem implicar em risco de morte.

Utilizar apropriadamente recursos humanos,
intervencbes  diagnésticas, modalidades
terapéuticas e infra-estrutura fisica de apoio.

Conhecimentos das bases moleculares
e celulares dos processos normais e
alterados, da estrutura e funcéo dos

tecidos, 6rgaos, sistemas e aparelhos,

aplicados aos problemas de sua pratica
e na forma como o médico o utiliza.
Compreenséo dos determinantes
sociais, culturais, comportamentais,
psicolégicos, ecolégicos, éticos e legais,
nos niveis individual e coletivo, do
processo salde-doenca. Promocéao da
salide e compreenséo dos processos
fisioldgicos dos seres humanos —
gestacdo, nascimento, crescimento e
desenvolvimento, envelhecimento e do
processo de morte, atividades fisicas,
desportivas e as relacionadas ao meio
social e ambiental.

Demonstrar valores profissionais que incluem
a busca da exceléncia, o altruismo, a
responsabilidade, a compaixdo, a empatia,
disponibilidade de prestar contas dos atos
cometidos, honestidade e integridade, e
compromisso aos métodos cientificos.

Promover, proteger, e realcar os elementos
acima para o0 beneficio dos pacientes, da
profisséo e da sociedade em geral.

Reconhecer que a boa pratica médica
depende da compreenséo e do relacionamento
com o paciente e a familia respeitando-se a
diversidade cultural, crencas e autonomia.
Aplicar para a tomada de deciséo os aspectos
morais, éticos, legais e profissionais.
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(continuacgao)

Questao

Conteldos predominantes

Habilidades aferidas

Demonstrar valores
profissionais que incluem a
busca da exceléncia, o
altruismo, a responsabilidade,
a compaixao, a empatia,
disponibilidade de prestar
contas dos atos cometidos,
honestidade e integridade, e
compromisso aos métodos
cientificos.

Promover, proteger, e realgar 0s
elementos acima para o beneficio
dos pacientes, da profissdo e da
sociedade em geral.
Reconhecer que a boa prética
médica depende da compreenséo
e do relacionamento com o
paciente e a familia respeitando-
se a diversidade cultural, crengas
e autonomia.

Aplicar para a tomada de decisédo
0s aspectos morais, éticos, legais
e profissionais.

Sintetizar as informacdes relevantes sobre os problemas
apresentados.

Explicar as alteragbes
comportamento humano.
Aplicar os conhecimentos dos principios da a¢éo e uso
dos medicamentos.

Avaliar os efeitos das intervencdes relevantes de carater
social, psicolégica e clinico-cirirgica na doenca, na
reabilitagdo e nos cuidados no final da vida.

Aplicar os procedimentos diagnosticos clinicos e
complementares necessarios para interpretar os achados,
e para definir a natureza do problema.

Executar estratégias diagndsticas e tera-péuticas
apropriadas para manutencdo da vida, utlizando os
principios da medicina baseada em evidéncias.

Utilizar apropriadamente recursos humanos, intervencgdes
diagnésticas, modalidades terapéuticas e infra-estrutura
fisica de apoio.

mais prevalentes do

10

Conhecimentos das bases
moleculares e celulares dos
processos normais e alterados, da
estrutura e funcéo dos tecidos,
orgaos, sistemas e aparelhos,
aplicados aos problemas de sua
prética e na forma como o médico
o0 utiliza. Abordagem do processo
salide-doenca do individuo e da
populacdo, em seus multiplos
aspectos de determinacéo,
ocorréncia e intervencéo.
Compreenséo e dominio da
propedéutica médica —
capacidade de realizar histéria
clinica, exame fisico,
conhecimento fisiopatolégico dos
sinais e sintomas; capacidade
reflexiva e compreenséo ética,
psicoldgica e humanistica da
relacdo médico-paciente.
Diagnéstico, progndstico e
conduta terapéutica nas doencgas
gue acomete o ser humano em
todas as fases do ciclo bioldgico,
considerando-se os critérios da
prevaléncia, letalidade, potencial
de prevencao e importancia
pedagogica.

Sintetizar as informacdes relevantes sobre os problemas
apresentados.

Interagir com outros profissionais envolvidos nos cuidados
com o paciente, por meio de trabalho em equipe.
Demonstrar habilidades e atitudes para ensinar /aprender
junto aos membros da equipe de saude.

Avaliar os determinantes e fatores de risco importantes
aos agravos da saude e sua interagcdo com o ambiente
fisico e social.

Conhecer os mecanismos moleculares, celulares,
bioguimicos e fisiolégicos que mantém a homeostase.
Aplicar os conhecimentos dos principios da a¢éo e uso
dos medicamentos.

Avaliar os efeitos das intervencdes relevantes de carater
social, psicolégica e clinico-cirirgica na doenca, na
reabilitacdo e nos cuidados no final da vida.

Aplicar os procedimentos diagnosticos clinicos e
complementares necessarios para interpretar os achados,
e para definir a natureza do problema.

Executar estratégias diagnosticas e terapéuticas
apropriadas para manutencdo da vida, utilizando os
principios da medicina baseada em evidéncias.
Desenvolver o julgamento clinico para estabelecer
diagndésticos e terapias.

Reconhecer as condi¢cdes morbidas que podem implicar
em risco de morte.

Utilizar apropriadamente recursos humanos, intervencdes
diagnoésticas, modalidades terapéuticas e infra-estrutura
fisica de apoio.

Conhecer o perfil epidemiolégico de saude local, regional
e nacional, incluindo as tendéncias de morbidade e
mortalidade, do impacto da migracdo e de fatores
ambientais na saude.
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(continuacgao)

Questéo

Conteudos predominantes

Habilidades aferidas

11

Conhecimentos das bases moleculares
e celulares dos processos normais e
alterados, da estrutura e funcao dos

tecidos, érgaos, sistemas e aparelhos,

aplicados aos problemas de sua
pratica e na forma como o médico o
utiliza. Compreenséo dos
determinantes sociais, culturais,
comportamentais, psicolégicos,
ecoldgicos, éticos e legais, nos niveis
individual e coletivo, do processo
salide-doenga. Abordagem do
processo saude-doenca do individuo e
da populacéo, em seus multiplos
aspectos de determinacgdo, ocorréncia
e intervencdo. Compreensao e dominio
da propedéutica médica — capacidade
de realizar histdria clinica, exame
fisico, conhecimento fisiopatolégico
dos sinais e sintomas; capacidade
reflexiva e compreensao ética,
psicoldgica e humanistica da relagéo
médico-paciente. . Promogé&o da salde
e compreensdo dos processos
fisiolégicos dos seres humanos —
gestacdo, nascimento, crescimento e
desenvolvimento, envelhecimento e do
processo de morte, atividades fisicas,
desportivas e as relacionadas ao meio
social e ambiental.

Discutir os possiveis planos de acéo
considerando as prioridades do individuo
e da comunidade.

Avaliar os determinantes e fatores de
risco importantes aos agravos da saude e
sua interacdo com o ambiente fisico e
social.

Explicar a etiologia e a histéria natural das
doencas mais prevalentes no Brasil.

Aplicar 0s conhecimentos da
epidemiologia, economia e geréncia da
saude na atengdo primaria.

Aplicar os conhecimentos dos principios
da agéo e uso dos medicamentos.

Avaliar os efeitos das intervencbes
relevantes de carater social, psicolégica e
clinico-cirdrgica na doenca, na reabilitacdo
e nos cuidados no final da vida.

Fazer anamnese incluindo aspectos do
contexto de vida: econdmicos, sociais e
ocupacionais.

Realizar um exame fisico geral e especial,
incluindo o do estado mental.

Aplicar os procedimentos diagnosticos
clinicos e complementares necessarios
para interpretar os achados, e para definir
a natureza do problema.

Desenvolver o julgamento clinico para
estabelecer diagndsticos e terapias.

Utilizar  apropriadamente recursos
humanos, intervengbes diagndsticas,
modalidades terapéuticas e infra-estrutura
fisica de apoio.

Conhecer determinantes do processo
salde-doenca da populagédo relacionada
ao estilo de vida, genética, demografia,
ambiente, cultura e condigbes sociais e
econdmicas.

Analisar criticamente a complexidade, a
incerteza e a probabilidade das decisbes
na pratica médica.
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(continuacgao)

Questéo

Conteldos predominantes

Habilidades aferidas

12

Conhecimentos das bases moleculares
e celulares dos processos normais e
alterados, da estrutura e funcdo dos

tecidos, érgaos, sistemas e aparelhos,

aplicados aos problemas de sua
pratica e na forma como o médico o
utiliza. Abordagem do processo sallde-
doenca do individuo e da populagéo,
em seus multiplos aspectos de
determinacao, ocorréncia e
intervencdo. Compreensao e dominio
da propedéutica médica — capacidade
de realizar histdria clinica, exame
fisico, conhecimento fisiopatolégico
dos sinais e sintomas; capacidade
reflexiva e compreensao ética,
psicologica e humanistica da relagédo
meédico-paciente. Diagnostico,
progndstico e conduta terapéutica nas
doencas que acomete o ser humano
em todas as fases do ciclo bioldgico,
considerando-se os critérios da
prevaléncia, letalidade, potencial de
prevencao e importancia pedagogica.

Reconhecer as questfes éticas e médicas
relativas a documentacao, prontuario,
plagio e propriedade intelectual.

Sintetizar as informagdes relevantes sobre
os problemas apresentados.

Utilizar os fundamentos da estrutura e
fungdes do corpo humano na avaliagdo
clinica e complementar.

Aplicar os conhecimentos dos principios
da acéo e uso dos medicamentos.
Avaliar os efeitos das intervencbes
relevantes de carater social, psicologica e
clinico-cirdrgica na doenga, na reabilitacéo
e nos cuidados no final da vida.

Aplicar os procedimentos diagnosticos
clinicos e complementares necessarios
para interpretar os achados, e para definir
a natureza do problema.

Executar estratégias diagnosticas e tera-
péuticas apropriadas para manutengéo da
vida, utilizando os principios da medicina
baseada em evidéncias.

Desenvolver o julgamento clinico para
estabelecer diagnosticos e terapias.
Reconhecer as condi¢bes mérbidas que
podem implicar em risco de morte.
Utilizar apropriadamente recursos
humanos, intervengbes diagndsticas,
modalidades terapéuticas e infra-estrutura
fisica de apoio.

Organizar e manter os registros de sua
pratica médica para fins de avaliagao,
melhoria e divulgacao.

As questbes da parte de Formagdo Geral (comuns a todos 0s cursos) visam a

avaliar as habilidades de o aluno: (a) construir argumentos buscando explicar um

determinado fato; e (b) opinar, posicionando-se de forma coerente e coesa em relagéo a

um tema polémico, por meio de um texto gramaticalmente correto.

As questbes da parte de Conteludo Especifico visam a avaliar habilidades

inerentes a atuagdo do profissional, que deve buscar exercer sua pratica médica com

exceléncia, altruismo, responsabilidade, compaixdo, empatia, honestidade, integridade,

compromisso aos métodos cientificos e disponibilidade de prestar contas dos atos

cometidos, para beneficio dos pacientes, da profisséo e da sociedade em geral.
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3.3.3 Estatisticas por Questéo

As Tabelas 16 e 17 contém as estatisticas para cada uma das 12 questdes

discursivas da prova no caso de ingressantes e de concluintes, respectivamente.

Tabela 16 - Estatisticas Basicas de cada Questao Discursiva do Grupo de Ingressantes -
ENADE/2004 - Medicina

Estatisticas Questdes

1 | 2 | 3 | 4 | 5 | 6 | 7 | 8 | 9 | 10 | 11 | 12
Populagéo 11.067 11.067 11.067 11.067 11.067 11.067 11.067 11.067 11.067 11.067 11.067 11.067
Tamanho daamostra 5138 5138 5.138 5.138 5138 5.138 5138 5138 5.138 5138 5.138 5.138
Presentes 4.898 4.898 4.898 4.898 4.898 4.898 4.898 4.898 4.898 4.898 4.898 4.898
Média 372 558 48 129 88 44 26 224 24 68 17 84
Erro padréo da média (4 0,3 0,1 0,2 0,1 0,1 0,1 0,2 01 01 0,2 0,2
Desvio-padréo 304 282 11,2 190 102 11,7 86 194 67 115 144 127
Nota minima 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Mediana 40,0 65,0 0,0 50 5,0 0,0 0,0 20,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Nota maxima 1000 1000 950 1000 800 80 950 750 750 850 850 650

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Os ingressantes obtiveram a maior média (55,8) na questédo 2 (Formagéo Geral),
gue afere a habilidade de o aluno opinar sobre determinado tema com coeséo, coeréncia
e correcdo gramatical. Tendo em vista a mediana nessa questao (65,0), mais de 50%
dos alunos conseguiram acertar mais da metade da mesma. A menor média (2,4) é
observada na questdo 9, que afere as habilidades de o aluno: (a) sintetizar as
informacgdes relevantes sobre os problemas apresentados; (b) explicar as alteracdes
mais prevalentes do comportamento humano; (c) aplicar os conhecimentos dos
principios da acdo e uso dos medicamentos; (d) avaliar os efeitos das intervengbes
relevantes de carater social, psicologica e clinico-cirirgica na doenca, na reabilitagdo e
nos cuidados no final da vida; (e) aplicar os procedimentos diagnosticos clinicos e
complementares necessarios para interpretar os achados e para definir a natureza do
problema; (f) executar estratégias diagndsticas e terapéuticas apropriadas para
manutencdo da vida, utilizando os principios da medicina baseada em evidéncias; e (g)
utilizar apropriadamente recursos humanos, intervencfes diagnosticas, modalidades
terapéuticas e infra-estrutura fisica de apoio, habilidades essas ainda ndo dominadas
pela maioria dos ingressantes. Nas questbes 3, 6, 7, 9, 10, 11 e 12 apenas 50% dos
alunos tiraram nota diferente de O (zero). A disperséo é bastante elevada em todas as
guestdes, evidenciando a grande heterogeneidade do grupo.
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Tabela 17 - Estatisticas Basicas de cada Questao Discursiva do Grupo de Concluintes -

ENADE/2004 — Medicina

Estatisticas Questdes
! 2 3 4 5 6 7 8 o | 10 | 11 | 12

Populagdo 7.460 7.460 7.460 7.460 7.460 7.460 7.460 7.460 7.460 7.460 7.460 7.460
Tamanho daamostra 3805 3.805 3.805 3.805 3.805 3.805 3.805 3.805 3.805 3.805 3.805 3.805
Presentes 3.666 3.666 3.666 3.666 3.666 3.666 3.666 3.666 3.666 3.666 3.666 3.666
Méedia 419 560 187 356 274 479 429 357 215 427 522 400
Erro padrdo da média 0,4 04 0,3 0,4 0,2 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 0,3 0,2
Desvio-padrao 315 274 215 27,7 185 226 280 189 201 215 263 191
Nota minima 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Mediana 400 650 100 350 250 50,0 450 400 20,0 450 600 40,0
Nota méxima 100,0 1000 1000 100,0 850 1000 1000 80,0 950 950 1000 100,0

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Tal como os ingressantes, os concluintes obtiveram a maior média (56,0) na
questdo 2 (Formagédo Geral). A questdo 3, que apresenta a menor média (18,7), visa a
aferir as habilidades e o aluno: (a) compreender os principios do sistema de saude,
incluindo as suas politicas, organizacao, financiamento, medidas de custo-efetividade e
0s principios de geréncia; e (b) analisar os mecanismos que determinam o acesso, a
equidade, a eficacia e a qualidade do cuidado em salude. Nessa questdo 50% dos
concluintes tiraram nota abaixo de 10,0. Observam-se médias superiores a 50,0 apenas
nas questées 2 e 11. Tomando-se por base esses resultados, ha indicios de que parte
dos concluintes ndo domina habilidades exigidas para o bom desempenho profissional,
ou que néo tiveram suficiente empenho na resolucdo das questoes.

A distribuicdo das notas dos alunos em cada questdo discursiva pode ser
visualizada nos Gréaficos 20 a 31. Nesses gréaficos, as primeiras colunas (brancos)
referem-se aos alunos (ingressantes e concluintes) que deixaram a questéo totalmente
sem resposta, ao passo que as duas seguintes indicam o percentual dos que tentaram
responder, mas nao foram bem sucedidos, ou seja, ndo conseguiram obter ponto algum.
Tais colunas sdo apresentadas separadamente apenas para simplificar a andlise, mas

as respostas em branco também foi atribuida a nota O (zero).

53



%
80

70

60

50

40 O Ingressantes
Concluintes

30

20

12: ﬁ-ﬂ"—lﬂrll_lrl’_l_‘

branco 0 1-10 11-20 21-30 31-40 41-50 51-60 61-70 71-80 81-90 91-100

Intervalos de notas

Gréfico 20 - Distribuicao de Notas da Questdo 1 - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Em relacdo a questdo 1 (Formacgdo Geral), € expressivo 0 percentual de alunos
(ingressantes e concluintes) que a deixaram em branco ou tiraram nota O (zero). Mais de
50% dos alunos ndo conseguiram acertar nem metade da questdo, evidenciando que
parte deles parece ndo dominar a habilidade aferida na mesma (Quadro 3).
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Grafico 21 - Distribuicdo de Notas da Questdo 2 - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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No que diz respeito a guestdo 2 (Formacao Geral), mais de 10% dos ingressantes
e dos concluintes a deixaram em branco. Embora esta seja a questdo em que
ingressantes e concluintes apresentam as maiores médias, observa-se que é muito
pequeno o percentual dos que conseguiram acerta-la integralmente. Dessa forma, parte
dos alunos n&o parece dominar a habilidade aferida na questéo (Quadro 3).
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Grafico 22 - Distribuicdo de Notas da Questdo 3 - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

A questdo 3 apresenta um grande percentual de alunos que a deixaram em
branco ou tiraram nota O (zero), principalmente no caso dos ingressantes. Um percentual
muito reduzido de alunos conseguiu acertar mais da metade da questdo. Embora o
desempenho dos concluintes seja melhor do que o dos ingressantes, as notas sao muito
baixas. Assim, a maioria dos alunos demonstrou ndo-entendimento sobre o controle
social no ambito do sistema de saude, desconhecendo a existéncia e o papel do

Conselho Nacional de Saude.
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Grafico 23 - Distribuicdo de Notas da Questdo 4 - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Na questdo 4 nota-se um consideravel percentual de ingressantes que a
deixaram em branco (mais de 30%). Novamente, o desempenho dos concluintes é
melhor do que o dos ingressantes, mas 50% deles tiraram nota abaixo de 35. Assim,
grande parte dos alunos demonstrou desconhecer 0s conceitos e as respectivas
aplicacbes de indicadores de saude (coeficientes de mortalidade e de letalidade), que
constituem conhecimentos basicos no campo da clinica e da saude coletiva. Foi
observado que um grande numero de alunos relatou as limitagbes do uso de taxas de
mortalidade, entendidas em sua acepc¢ao restrita, ao invés de expressar o conceito de
maneira clara, o que poderia ser feito por meio de uma expressdo matematica muito
simples. Tal fato sugere a possibilidade de o tema nédo ter sido abordado pelos

professores de forma adequada.
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Grafico 24 - Distribuicdo de Notas da Questdo 5 - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Na gquestdo 5 também é expressivo o0 percentual de ingressantes que a deixaram
em branco ou obtiveram nota 0 (zero), sendo de quase 40% o percentual com nota no
intervalo de 1 a 10. Um percentual reduzido de concluintes conseguiu acertar mais da
metade da questdo. De maneira geral, as notas foram baixas e nenhum aluno obteve
pontuacdo maxima. Dessa forma, boa parte dos alunos demonstrou desconhecimento
sobre a mortalidade materna, um problema de salde que, apesar do atual estagio de
desenvolvimento do Pais, continua sendo motivo de preocupacéo. Os alunos, em geral,
ndo souberam indicar as principais causas e, ao invés de indicar as medidas
estratégicas para reduzir a mortalidade, citaram condutas a serem adotadas pela propria
paciente. Além disso, foi muito elevada a freqiiéncia de erros graves de concordancia

verbal e nominal, verificando-se, em muitos casos, pobreza na construcéo do texto.
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Gréfico 25 - Distribuicdo de Notas da Questdo 6 - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

A guestdo 6 apresenta percentual muito grande de ingressantes que a deixaram
em branco ou obtiveram nota 0 (zero): mais de 80%. Apenas 50% dos concluintes
acertaram mais da metade da questdo. Dessa forma, grande parte dos alunos
demonstrou falta de compreensédo e de dominio da propedéutica médica no que se
refere ao caso descrito. Foi observado que muitos alunos prescreveram beta-
bloqueadores, especialmente o propanolol, no tratamento da crise. Isto representa um
risco de fato aos pacientes atendidos por alunos/formandos que ndo tenham a
possibilidade de cursar uma residéncia médica.
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Gréfico 26 - Distribuicao de Notas da Questdo 7 - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Na gquestdo 7 observa-se elevado percentual (mais de 80%) de ingressantes que
a deixaram em branco ou tiraram nota 0 (zero). O desempenho dos concluintes € melhor
do que o dos ingressantes, mas 50% deles tiraram nota abaixo de 45. Os alunos, em
geral, demonstraram falta de compreenséo e de dominio da propedéutica médica. Uma
parcela dos alunos citou procedimentos sem justificd-los e/ou sem um encadeamento
l6gico das acbes a serem realizadas. Os erros mais comuns dos alunos foram: néo-
diferenciacdo entre sedacdo e analgesia, indicacdo de IECA no cuidado imediato (sem
justificativa no caso em questdo), solicitacdo de ecocardiograma como condicdo para
implementacdo dos procedimentos terapéuticos e nao-diferenciacdo no uso de anti-
agregante plaquetario e no uso de fibrinolitico.
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Gréfico 27 - Distribuicdo de Notas da Questdo 8 - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

deixaram em branco. Os concluintes, em sua maioria, ndo acertaram mais da metade da
guestdo. A quase totalidade dos alunos demonstrou desconhecimento sobre o papel e
os limites do médico na abordagem do problema proposto pela questdo, caréncia de
informacdes sobre saude da mulher (rotinas de prevencao do cancer genital, DST, etc),

falta de intimidade com o jargdo médico, bem como dificuldades no uso da lingua

portuguesa.
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Na gquestdo 8 observa-se um percentual expressivo de ingressantes que a
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Gréfico 28 - Distribuicdo de Notas da Questdo 9 - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Na questdo 9 considerada uma das mais dificeis da prova, verifica-se elevado
percentual (mais de 80%) de ingressantes que nédo a responderam ou obtiveram nota 0
(zero). Apenas 50% dos concluintes obtiveram nota acima de 20. Os alunos nao
demonstraram compreensdo e dominio da propedéutica médica no caso descrito
(doenca diverticular), tendo a maioria diagnosticado “sindrome do célon irritavel”. Um
namero expressivo diagnosticou “Ca de préstata”, bem como “hérnia inguinal’. Muitos
alunos citaram como complicacao “fibromialgia”. O diagnéstico completo foi acertado por

poucos alunos.
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Grafico 29 - Distribuicdo de Notas da Questao 10 - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Novamente, na guestdo 10 nota-se um grande percentual de ingressantes que a
deixaram em branco ou tiraram nota O (zero). Metade dos concluintes obteve nota
inferior a 45. Os alunos, em sua grande maioria, ndo demonstraram capacidade de
realizar o diagnéstico e de indicar condutas terapéuticas no caso descrito na questao,
nem de orientar corretamente os paramédicos envolvidos nos cuidados com a gestante.

N

Muitos alunos direcionaram a imunoglobulina a gestante e ndo ao feto, bem como
indicaram o uso de maca ao invés de prancha. Um grande numero de alunos,

principalmente os menos experientes, responderam apenas parto em lugar de cesariana.
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Grafico 30 - Distribuicdo de Notas da Questdo 11 - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Na questdo 11 €& muito grande o percentual de ingressantes que ndo a
responderam ou tiraram nota 0 (zero), sendo muito baixo o percentual de concluintes
gue a acertaram integralmente. Os alunos, em geral, demonstraram falta de
compreensdo e de dominio da propedéutica médica. Ficou evidente a dificuldade de
distingdo entre infec¢éo e doenca na tuberculose, bem como o desconhecimento sobre o
uso correto de denominagbes como intradermorreacdo para tuberculose, tuberculina,
teste tuberculinico e PPD. Observou-se, também, a nd&o-utilizacdo de termos
padronizados segundo as normas do Ministério da Saude.
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Grafico 31 - Distribuicdo de Notas da Questao 12 - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Na questdo 12 verifica-se um percentual muito alto de ingressantes que nao a
responderam. Mais de 50% dos concluintes ndo acertaram nem metade da mesma.
Assim, parte consideravel dos alunos ndo demonstrou compreensao e dominio da
propedéutica médica no que se refere ao caso descrito, nem capacidade de preencher
corretamente a Declaracdo de Obito.

Visando a possibilitar a andlise de cada questédo discursiva por meio dos valores
globais (total de alunos presentes ao ENADE/2004), encontram-se incluidos no corpo do
trabalho a Tabela 18 (estatisticas basicas) e os Graficos 32 a 43 (distribuicdo das notas).
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O exame da tabela e dos graficos confirma o teor das andlises das questdes

discursivas, ja efetuadas em separado para ingressantes e concluintes.

Tabela 18 - Estatisticas Basicas de cada Questao Discursiva - ENADE/2004 - Medicina

Estatisticas

Questdes

1] 2]sfafsfef[7]8 ]9 |10]ulr

Populacéo

18.52718.52718.52718.52718.52718.52718.52718.52718.52718.52718.52718.527

Tamanho da amostra g 943 g8.943 8.943 8.943 8.943 8.943 8.943 8.943 8.943 8.943 8.943 8.943

Presentes

Média 39,1 559 104 22,0 16,3
Erro padrdo da média 0,3 0,2 02 0.2 0,2
Desvio-padréo 31,0 279 175 255 16,8
Nota minima 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Mediana 400 650 00 100 100

Nota maxima 100,0 100,0 100,0 100,0 85,0

8.564 8.564 8.564 8.564 8.564 8.564 8.564 8.564 8.564 8.564 8.564 8.564

21,9
0,2
27,2

18,8
0,3
27,3
00 00
00 00
100,0 100,0

27,8
0,2
20,3
0,0
30,0
80,0

10,1
0,2
16,7
0,0
0,0
95,0

21,2
0,2
24,0
0,0
10,0
95,0

256 211
03 02
29,6 22,0
00 00
20,0 50
100,0 100,0

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Grafico 32 - Distribuicdo de Notas da Questdo 1 - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Grafico 33 - Distribuicdo de Notas da Questdo 2 - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

%

80

70

60

50

40

30 77

10 7

branco 0 1-10 11-20 21-30 31-40 41-50 51-60 61-70 71-80 81-90 91-100

Intervalos de notas

Grafico 34 - Distribuicdo de Notas da Questdo 3 - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Gréfico 35 - Distribuicdo de Notas da Questdo 4 - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Grafico 36 - Distribuicdo de Notas da Questdo 5 - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Grafico 37 - Distribuicdo de Notas da Questdo 6 - ENADE/2004 - Medicina

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

%
80

70

60

50

40 T—

30 T

10 1

o , , ,m,ﬂ,ﬁ,ﬂ,ﬁ,ﬁlﬂlﬁ,m

branco 0 1-10 11-20 21-30 31-40 41-50 51-60 61-70 71-80 81-90 91-100

Intervalos de notas
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Capitulo 4
Impressoes sobre a Prova
Medicina

Na ultima pagina da prova do ENADE 2004 de Medicina, foi apresentado aos
participantes um questionario que solicitava suas opinides a respeito de diversos
aspectos da prova, tais como grau de dificuldade, extensdo e tempo de concluséo da
prova, conhecimento e dominio dos conteudos abordados, tanto na parte geral quanto
na especifica. Tabelas contendo os dados obtidos a partir desse instrumento constam do
Anexo IV deste relatério. Em média, as questdes foram respondidas por cerca de 93%
dos participantes apesar de, na Regido Norte, o percentual de respostas por questao ter
ficado em torno de 87%, e na Nordeste, proximo a 75%, uma vez que, nesta regido,
cerca de 85% dos estudantes, ingressantes e concluintes, do grupo inferior néo
responderam as questodes.

Na opinido de pouco mais da metade dos ingressantes, a parte geral da prova foi
de dificuldade média, principalmente para os alunos do grupo superior. OQutros 18%, em
termos de Brasil, a classificaram como dificil. A parte especifica da prova foi considerada
dificil ou muito dificil por mais de 70% dos ingressantes. Para cerca de 58% dos
concluintes, a prova foi de dificuldade média enquanto que, para pouco mais de um
quinto dos concluintes, esta foi classificada como dificil, tanto na parte geral como na
especifica. Excetuando-se o elevado percentual de questbes sem resposta nas Regides
Norte e Nordeste, 0 padréo de resposta dos participantes foi bastante semelhante em
todas as regides brasileiras. A extenséo da prova, em relacdo ao tempo destinado a sua
resolucdo, foi considerada adequada pela maioria dos estudantes, ingressantes e
concluintes, de todas as regides brasileiras, embora pouco mais de um quarto dos
ingressantes e aproximadamente um terco dos concluintes tenham achado a prova longa
ou muito longa.

Para a maior parte dos participantes, ingressantes e concluintes, os enunciados
das questbes da prova, tanto na parte geral como na especifica, apresentavam-se, em
sua maioria, claros e objetivos. Em todas as regides, estudantes do grupo superior
indicaram com mais freqUéncia tais caracteristicas, excetuando-se somente, na parte
geral da prova, os concluintes da Regido Norte. Quanto as informacdes/instrucdes
fornecidas para a resolucdo das questOes, estas foram consideradas suficientes na
maioria das questdes ou em todas elas pela maior parte dos estudantes, ingressantes e
concluintes, com percentuais regionais que variaram de 62,3% para 0s ingressantes da
Regido Nordeste a 89,2%, para os concluintes da Regiédo Sul.
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Analisando a maior dificuldade com a qual se depararam ao responder a prova,
em todas as regides a maioria dos ingressantes afirmou que o maior problema foi o
desconhecimento do conteudo, principalmente para os estudantes que tiveram as
melhores notas. Nas Regides Norte e Nordeste, onde muitos dos participantes nao
marcaram qualquer opc¢éo, esta foi a opinido de cerca de 60% dos ingressantes. Nas
demais regides, o percentual de ingressantes que assinalaram essa opcédo ficou em
torno de 80%. Para os concluintes, os maiores problemas foram a forma diferente de
abordagem do contetido, opcdo assinalada pela maior parte dos estudantes do grupo
superior, e afalta de motivacdo, opcdo escolhida pela maioria dos alunos do grupo
inferior. Juntas, essas duas opg¢des concentraram cerca de 60% das respostas dos
concluintes.

Perguntados sobre as observacdes que fariam a respeito da influéncia das
questbes objetivas da prova sobre o préprio desempenho, 83,7% dos ingressantes
afirmaram que ainda néo haviam estudado a maioria dos conteddos abordados, e quase
67% dos concluintes, que estudaram e aprenderam muitos desses conteudos. Esta foi a
opinido da maioria dos concluintes que faziam parte do grupo superior, principalmente na
Regiao Norte.

Em todas as regifes brasileiras, a maioria dos ingressantes terminou a prova
entre 14h 30min e 15h 30min. Entretanto, nas Regides Norte e Nordeste, o percentual de
estudantes que concluiram a prova antes de 14h 30min foi superior a média nacional,
enquanto que, nas demais regides, mais de 42% dos ingressantes terminaram a prova
depois de 15h 30min. Os concluintes levaram, em média, mais tempo que 0s
ingressantes para concluir a prova. Nas Regifes Sudeste, Sul e Centro-Oeste, pelo
menos 71% dos concluintes terminaram a prova apés 15h 30min. Ja nas Regifes Norte
e Nordeste, a maioria dos participantes terminou mais cedo, entre 14h 30min e 15h
30min, apesar de ter sido consideravel a proporcdo de alunos que terminaram a prova
apos 15h 30min. Em todas as regides, comparando-se 0S grupos superior e inferior,
tanto ingressantes quanto concluintes, observa-se que a maioria dos estudantes que
obtiveram os resultados mais baixos terminou a prova mais cedo, 0 que parece estar
relacionado ao baixo desempenho que apresentaram. Assim, 0s baixos resultados
podem ter sido consequéncia da falta de interesse em responder efetivamente as
questbes, ou do real desconhecimento dos contetdos e insuficiente desenvolvimento
das competéncias e habilidades, o que os fez desistir de responder a prova.
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5.1

Introducéo

Capitulo 5
Distribuicao dos Conceitos
Medicina

Neste capitulo sdo apresentados os conceitos alcancados pelos Cursos de

Medicina cujos alunos participaram do ENADE/2004.

Assim, 0 universo a que se refere este capitulo sédo os cursos e ndo estudantes,

como nos demais. A nota final de cada curso de IES que teve alunos participando do

Exame foi calculada a partir do desempenho dos ingressantes e dos concluintes,

separadamente, no componente especifico da area e do desempenho dos alunos

(ingressantes e concluintes) na formacao geral, como descrito no Capitulo 1.

5.2 Conceitos dos Cursos Avaliados, por regiao

O numero e o percentual de cursos de Medicina participantes do ENADE/2004

gue se situaram em cada uma das faixas de conceitos, distribuidos de acordo com a

regido geografica em que se localizam as instituicbes de educagdo superior

mantenedoras dos cursos, sado apresentados na Tabela 19.

Tabela 19 - Namero e Percentual de Cursos Participantes por Grandes

Regides segundo Conceito obtido - ENADE/2004 — Medicina

. Brasil Regido
Conceito Norte Nordeste | Sudeste Sul Centro-Oeste
Ne [ 9% [ Ne | oo [ No| oo [ No| oo [ No| oo [ No|

Total 120 100,0 9 100,0 20 100,0 58 100,0 24 100,0 9 100,0
1 1 0,8 0 0,0 1 5,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0

2 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0

3 10 8,3 1 111 3 15,0 4 6,9 0 0,0 2 2272

4 52 43,3 2 2272 9 450 30 51,7 10 41,7 1 111

5 26 21,7 0 0,0 1 5,0 13 22,4 10 41,7 2 22,2
SC 31 25,8 6 66,7 6 30,0 11 19,0 4 16,7 4 44,4

Fonte : MEC/INEP/DEAES

- ENADE2004
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A Tabela 19 mostra que, em termos de Brasil, predominaram 0s cursos com
conceito 4 (43,3%) e que foi, também, significativo, o percentual de cursos que
receberam conceito 5, principalmente na Regido Sul. O conceito 3 foi atribuido a 8,3%
dos cursos e o conceito 1, a 0,8% do total Brasil, correspondendo a um anico curso,
ministrado por uma IES da Regido Nordeste. Em nenhuma regido brasileira houve
cursos avaliados na faixa de conceito 2. Ficaram sem conceito todos os cursos que
deixaram de ter a participagao de ingressantes ou de concluintes e ainda nos casos em
gue o numero de estudantes que compareceu ao Exame foi muito reduzido, sendo
considerado insuficiente para representar a respectiva IES. A proporgéo de cursos sem
conceito variou bastante entre as regides, indo de 16,7% na Regido Sul a 66,7%, na
Norte, o que significou, na média, 25,8% em termos nacionais.

A Regido Norte participou com 9 cursos, dos quais 6, correspondentes a 66,7%
do total regional, ficaram sem conceito. Os 3 cursos restantes subdividiram-se entre as
faixas de conceito 4 (22,2%) e 3 (11,1%).

Com 20 cursos participantes, a Regido Nordeste teve metade de seus cursos
classificados com conceitos 4 (45%) e 5 (5%), além de 3 (15%) cursos terem recebido
conceito 3 e um, conceito 1. Nessa regido, 6 cursos, correspondentes a 30% do total
regional, ndo receberam conceito.

Na Regido Sudeste, predominaram 0sS cursos com conceito 4, equivalentes a
51,7% do total regional. Foi, também, consideravel, o percentual de cursos que
obtiveram conceito 5 (22,4%). Houve, ainda, 4 cursos (6,9%) classificados com conceito
3, além de 11 cursos (19%) que ficaram sem conceito.

A Regido Sul, que participou com 24 cursos, foi a que apresentou menor
proporcao de cursos sem conceito, 16,7% do total regional. Os 20 cursos efetivamente
avaliados dividiram-se igualmente entre as faixas de conceito 4 e 5, concentrando, cada
uma, 41,7% do total regional de cursos.

Na Regido Centro-Oeste, 4 dos 9 cursos participantes, 44,4% do total da regiéo,
ficaram sem conceito. Os 5 cursos que receberam conceito distribuiram-se entre as
faixas de conceito 3 (2 cursos), 5 (2 cursos) e 4 (1 curso).
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5.3 Conceitos dos Cursos Avaliados, por regiao e por
categoria administrativa

A Tabela 20 apresenta a distribuicdo dos cursos participantes do ENADE/2004 de
Medicina, por categoria administrativa, de acordo com 0s conceitos por eles obtidos,
segundo as grandes regides brasileiras.

Analisando-se as informacdes apresentadas, percebe-se que as instituicoes
federais e estaduais apresentaram maior propor¢do de cursos classificados com
conceito 5 (40% e 29,4% do total de cada categoria respectivamente), enquanto que, na
rede privada, predominaram 0s cursos que receberam conceito 4 (50,8%). O Unico curso
de Medicina que recebeu conceito 1 era vinculado a uma instituicdo estadual e a maior
proporcao de cursos sem conceito ocorreu na rede municipal (60%).

Na Regido Norte, onde somente 3 dos 9 cursos foram efetivamente avaliados, um
curso, ministrado por uma instituicdo federal, recebeu conceito 3. Dos cursos
classificados com conceito 4, um pertencia a uma instituicdo federal e o outro, a uma
instituicao estadual.

A rede federal da Regido Nordeste, que concentrou 50% dos cursos da regiao, foi
a uUnica categoria a contar com um curso avaliado com conceito maximo, além da
elevada proporgéo (70%) de cursos com conceito 4. Nas instituicdes estaduais, somente
3 dos 7 cursos participantes receberam conceito, ficando cada um em uma faixa
diferente (conceitos 1, 3 e 4). Dos 3 cursos da rede privada, um recebeu conceito 4 e os
demais ficaram sem conceito. Nessa regido, ndo houve participacdo de cursos
vinculados a instituicdes municipais.

Na Regido Sudeste, todos os cursos d rede federal receberam conceito 5
(77,8%) ou 4 (22,2%). Na rede estadual, excetuando-se um curso que ficou sem
conceito, os demais distribuiram-se igualmente entre as faixas de conceito 4 e 5 (2
cursos em cada faixa). As instituicbes privadas tiveram quase 60% de seus cursos
classificados com conceito 4 e igual proporgéo para as faixas de conceito 3 e 5 (9,5% em
cada), além de 9 cursos, 21,4% do total da categoria, que ficaram sem conceito. As
instituicbes municipais foram representadas por 2 cursos apenas, um deles avaliado com
conceito 4 e outro, sem conceito.

As instituicbes estaduais da Regido Sul foram representadas por 3 cursos, todos
avaliados com conceito 5. Dos 7 cursos da rede federal, 4 cursos receberam conceito 5
e 3, conceito 4. As instituicbes privadas tiveram 50% de seus 12 cursos classificados
com conceito 4, ficando os restantes com conceito 5 (3 cursos) ou sem conceito. A rede
municipal participou com 2 cursos, um deles avaliado com conceito 4 e outro, sem
conceito.

Na Regido Centro-Oeste, dos 4 cursos ministrados em instituicbes federais,
metade recebeu conceito 5, um curso recebeu conceito 4 e outro, conceito 3. A rede
privada também foi representada por 4 cursos, mas apenas um recebeu conceito,
classificando-se na faixa de conceito 3. O Unico curso de Medicina da Regido Centro-
Oeste ministrado por uma instituicdo estadual ndo recebeu conceito, e ndo houve
participagao de cursos vinculados a instituicdes municipais.
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Tabela 20 - Numero de Cursos Participantes por Categoria Administrativa segundo as
Grandes Regides e Conceitos - ENADE/2004 - Medicina

Regido/ Categoria Administrativa
Conceito Total | Federal | Estadual | Municipal | Privada
Brasil 120 35 17 5 63
1 1 0 1 0 0
2 0 0 0 0 0
3 10 4 1 0 5
4 52 14 4 2 32
5 26 14 5 0 7
sc 31 3 6 3 19
Norte 9 5 1 1 2
1 0 0 0 0 0
2 0 0 0 0 0
3 1 1 0 0 0
4 2 1 1 0 0
5 0 0 0 0 0
sc 6 3 0 1 2
Nordeste 20 10 7 0 3
1 1 0 1 0 0
2 0 0 0 0 0
3 3 2 1 0 0
4 9 7 1 0 1
5 1 1 0 0 0
sc 6 0 4 0 2
Sudeste 58 9 5 2 42
1 0 0 0 0 0
2 0 0 0 0 0
3 4 0 0 0 4
4 30 2 2 1 25
5 13 7 2 0 4
sc 11 0 1 1 9
Sul 24 7 3 2 12
1 0 0 0 0 0
2 0 0 0 0 0
3 0 0 0 0 0
4 10 3 0 1 6
5 10 4 3 0 3
sc 4 0 0 1 3
Centro-Oeste 9 4 1 0 4
1 0 0 0 0 0
2 0 0 0 0 0
3 2 1 0 0 1
4 1 1 0 0 0
5 2 2 0 0 0
sc 4 0 1 0 3

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004



5.4 Conceitos dos Cursos Avaliados, por regiao e por
organizacao académica

Na Tabela 21 tem-se a distribuicdo dos cursos participantes do ENADE/2004 de
Medicina, por organizacdo académica, de acordo com 0s conceitos a eles atribuidos,
segundo as grandes regides brasileiras.

Observando-se o0s dados apresentados, verifica-se que somente as
universidades e as faculdades, escolas e institutos superiores tiveram cursos
classificados com conceito 5, ainda que a predominancia tenha sido de cursos que
obtiveram conceito 4. As faculdades integradas participaram com 2 cursos apenas,
ambos com conceito 4. Nos centros universitarios, excetuando-se 0s cursos que ficaram
sem conceito, todos os demais classificaram-se, também, com conceito 4.

Na Regido Norte, as universidades participaram com 6 cursos, dos quais um
recebeu conceito 3, 2 receberam conceito 4, e 3 ficaram sem conceito. Ndo houve
participacdo de cursos vinculados a faculdades integradas e, nos demais tipos de
organizagao, todos os cursos ficaram sem conceito.

Na Regido Nordeste, as universidades participaram com 80% dos cursos. Nesse
tipo de organizacdo, metade dos cursos recebeu conceito 4 e 2 cursos, conceito 3.
Houve, ainda, um curso com conceito 5, Unico da regido, e outro com conceito 1, além
de 4 cursos sem conceito. Nas faculdades, escolas e institutos superiores, gue
participaram com 3 cursos, um curso recebeu conceito 3, outro recebeu conceito 4 e 0
terceiro ficou sem conceito. O Unico curso da regido ministrado em um centro
universitario ficou sem conceito e ndo houve participacdo de cursos de faculdades
integradas.

Todos os tipos de organizacdo estiveram representados na Regido Sudeste.
Nessa regido, predominaram os cursos classificados na faixa de conceito 4, tendo sido
este o conceito atribuido a todos os cursos ministrados em faculdades integradas e a
todos os cursos de centros universitarios que receberam conceito. Nas universidades,
além de 16 cursos com conceito 4, 8 cursos receberam conceito 5, 4 obtiveram conceito
3, e 7 ficaram sem conceito. As faculdades, escolas e institutos superiores tiveram
cursos classificados com conceitos 4 (9 cursos) e 5 (5 cursos), e 2 cursos, sem conceito.

Na Regido Sul, as universidades concentraram 87,5% dos cursos, todos
classificados com conceito 4 (10 cursos) e 5 (8 cursos), excetuando-se 0s 3 cursos que
ficaram sem conceito. Os 2 cursos vinculados a faculdades, escolas e institutos
superiores receberam conceito 5 e 0 Unico curso da regido ministrado em um centro
universitario nao recebeu conceito.

A Regido Centro-Oeste contou apenas com a participagéo de cursos vinculados a
universidades e a faculdades, escolas e institutos superiores. Nas universidades, 0s
cursos classificaram-se nas faixas de conceito 3 (2 cursos), 4 (1 curso) e 5 (2 cursos), e
2 cursos ficaram sem conceito. Nas faculdades, escolas e institutos superiores, 0s 2
cursos participantes ndo receberam conceito.
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Tabela 21 - Nomero de Cursos Participantes por Organizacdo Académica segundo as
Grandes Regides e Conceitos - ENADE/2004 - Medicina

Organizag¢do Académica

Regido / Faculdades,
Conceito Total Universidade Centro [ Faculdades, | "o oot
Universitario | Integradas Superiores

Brasil 120 85 8 2 25
1 1 1 0 0 0

2 0 0 0 0 0

3 10 9 0 0 1

4 52 37 3 2 10

5 26 19 0 0 7

sc 31 19 5 0 7

Norte 9 6 1 0 2
1 0 0 0 0 0

2 0 0 0 0 0

3 1 1 0 0 0

4 2 2 0 0 0

5 0 0 0 0 0

sc 6 3 1 0 2

Nordeste 20 16 1 0 3
1 1 1 0 0 0

2 0 0 0 0 0

3 3 2 0 0 1

4 9 8 0 0 1

5 1 1 0 0 0

sc 6 4 1 0 1

Sudeste 58 35 5 2 16
1 0 0 0 0 0

2 0 0 0 0 0

3 4 4 0 0 0

4 30 16 3 2 9

5 13 8 0 0 5

sc 11 7 2 0 2

Sul 24 21 1 0 2
1 0 0 0 0 0

2 0 0 0 0 0

3 0 0 0 0 0

4 10 10 0 0 0

5 10 8 0 0 2

sc 4 3 1 0 0
Centro-Oeste 9 7 0 0 2
1 0 0 0 0 0

2 0 0 0 0 0

3 2 2 0 0 0

4 1 1 0 0 0

5 2 2 0 0 0

sc 4 2 0 0 2

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004



Capitulo 6
Caracteristicas dos Estudantes
Medicina

6.1 Introducéo

Antes de iniciar a descricdo e os comentarios relativos aos ingressantes e aos
concluintes de que trata este capitulo, alguns esclarecimentos sdo necessarios.

As informacgdes aqui apresentadas expressam as respostas dadas pelos
ingressantes e concluintes que participaram da primeira edicdo do ENADE aos
guestiondrios-pesquisa a eles enviados. Estes questionérios foram respondidos por uma
amostra de 3.136 ingressantes e de 2.410 concluintes referentes as populacdes de
5.377 e 3.249, respectivamente. Apenas quanto a duas variaveis a amostra e a
populacdo consideradas sao diferentes pois, como no questionario-pesquisa nao
constam perguntas sobre sexo e idade, tais informagdes foram retiradas do cadastro de
inscritos.

Este capitulo foi organizado em seis tdpicos de analise, a saber: perfil do aluno,
condicdes dos recursos fisicos e pedagdgicos da instituicdo, sensibilizacdo com relacéo
a temas socialmente relevantes, atividades académicas extra-classe, qualidade do
ensino oferecido, nivel socioecondmico. Inicialmente, sdo apresentados comentarios
com base nas respostas gerais e, em seguida, comentarios especificos sobre os itens
gue apresentaram um padrdo de resposta diferente entre o grupo de desempenho
superior (percentil 75) e o grupo de desempenho inferior (percentil 25). Para formular
estes comentarios especificos compararam-se 0s percentuais de resposta dos grupos de
desempenho superior e inferior em cada uma das alternativas do questionario, tanto para
ingressantes, como para concluintes, buscando verificar se h& evidéncias de relacao
entre caracteristicas dos examinados e seu desempenho na prova.

Do Anexo V deste relatorio fazem parte as tabelas contendo os dados relativos as
103 questbes do questionario-pesquisa e as variaveis sexo e idade de concluintes e
ingressantes, referentes, nos dois casos, ao total, ao grupo de melhor desempenho e ao
grupo de pior desempenho.
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6.2 Perfil do Aluno

Os ingressantes do Curso de Medicina, em 2004, foram predominantemente do
sexo feminino (52,1%), com idade de até 24 anos (91,7%), e consideraram-se brancos
(79,7%), ao passo que entre os concluintes predominaram os do sexo masculino
(51,7%), brancos (80,1%), mas com idade entre 25 e 29 anos (59,8%), conforme
esperado. A maioria dos ingressantes e concluintes tem um ou dois irmaos (78,5% e
75,8%, respectivamente) e nao tinha filhos (98,1% e 98,4% na mesma ordem).

Predominaram o0s ingressantes e concluintes que faziam seu curso em
instituicbes privadas e freqiientaram o Ensino Médio todo ou a maior parte do tempo em
escola privada (81,8% e 77,3%, respectivamente). A quase totalidade (95,2% e 94,3%,
respectivamente) concluiu curso de Ensino Médio comum ou de educagdo geral no
ensino regular. Nos dois grupos, a maioria (94,7% e 85,9%) néo trabalhava e tinha seus
gastos financiados pela familia.

O meio mais utilizado pelos ingressantes e concluintes para a sua atualizacao
sobre o0s acontecimentos do mundo contemporaneo foi a TV (58,4% e 59,7%,
respectivamente). No grupo de ingressantes a maioria (85,8%) utilizou a biblioteca de
sua instituicdo com razoavel freqiiéncia ou muito freqiientemente, e no de concluintes,
utilizou raramente ou com frequéncia razoavel (75,9%) sendo a biblioteca indicada por
ingressantes (52,7%) como a fonte mais utilizada para realizar as atividades de pesquisa
para as disciplinas do curso, enquanto os concluintes preferiram a Internet (49,8%).

E grave constatar que 46,1% dos ingressantes ainda n&do participaram de
gualquer atividade académica extra-classe. Contudo, no caso dos concluintes, este
percentual caiu para 18,7%, sendo que as atividades académicas indicadas como
desenvolvidas predominantemente durante o curso foram as de monitoria (30,8%). O
namero de horas semanais dedicadas ao estudo durante o curso, excetuando-se as
horas de aula, € superior a 8 tanto para ingressantes como para concluintes (39,7% e

40,8%, respectivamente).
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6.3 Condi¢cdes dos recursos fisicos e pedagdgicos da
instituicao

Em relacdo as aulas teéricas predominaram, no caso dos ingressantes, as turmas
compostas de 31 a 50 alunos, sendo que para os concluintes foram mais frequentes
(30%) as turmas de 71 a 100 alunos. No que se refere a qualidade das instalacbes
fisicas, 56,2% dos ingressantes afirmaram que as salas de aula, laboratérios e
ambientes de trabalho/estudo eram amplos, arejados bem iluminados e com mobiliario
adequado, sendo que a maioria (78,2%) indicou, especificamente em relacdo as aulas
praticas, que o0 espaco pedagodgico era adequado ao nimero de estudantes em todas ou
na maior parte delas. No caso dos concluintes estes percentuais foram mais baixos:
49,5% e 64,7%, respectivamente.

Ainda sobre as aulas préticas, os ingressantes informaram que, em todas ou na
maior parte delas, o material de consumo oferecido foi suficiente para o nimero de
estudantes (69,4%), assim como 0s equipamentos disponiveis em relacdo ao numero de
estudantes (67,6%). Os concluintes também foram um pouco mais exigentes com
relacéo a estes dois aspectos e estes percentuais cairam para 61,5% e 57,4%.

Enquanto 55,7% dos ingressantes consideraram 0s equipamentos de laboratorio
utilizados no curso atualizados e bem conservados, somente 41,0% dos concluintes
tiveram tal opinido. Ainda ha 0,5% de ingressantes e 0,8% de concluintes que indicaram
nao haver laborat6rio no seu curso.

Quanto ao acervo da biblioteca, para ingressantes (70,7%) e concluintes (62,8%)
ele era atualizado ou medianamente atualizado em relacdo as necessidades curriculares
do curso. A mesma avaliagéo foi feita em relagéo aos periodicos cientificos-académicos
por 70,1% e 71,7%, respectivamente. Os ingressantes indicaram (42,2%) que o numero
de exemplares dos livros mais usados no curso disponiveis na biblioteca atendeu
razoavelmente ao alunado. No caso dos concluintes este percentual foi menor (30,9%), o
gue possivelmente ocorreu em funcdo dos livros mais especificos e atualizados
utilizados nos periodos mais avancados.

A maioria dos ingressantes e concluintes (50,5% e 40,5%, respectivamente)
informou que a biblioteca dispbe de sistema informatizado local para pesquisa
bibliografica. E preocupante registrar que 10,3% dos ingressantes e 6,6% dos
concluintes ndo souberam responder sobre isto.

O horério de funcionamento da biblioteca foi avaliado como plenamente
adequado ou adequado por ingressantes (88,6%) e concluintes (80,0%). As instalacbes

para leitura e estudo também foram bem avaliadas, pois tanto ingressantes (88,2%)
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como concluintes (73,4%) indicaram que as mesmas eram plenamente adequadas ou
adequadas.

De modo geral os ingressantes indicaram que as instituicdes viabilizaram o
acesso dos estudantes de graduacdo aos microcomputadores para atender as
necessidades do curso, seja plenamente (47,9%) ou de forma limitada (47,1%). No caso
dos concluintes, apesar de 96,4% terem indicado que a instituicdo viabiliza o acesso dos
estudantes da graduacdo aos microcomputadores para atender as necessidades do
curso, apenas 38,4% indicaram gue isto ocorre plenamente. A maioria dos ingressantes
(45,1%) caracterizou o uso de meios de tecnologia educacional, com base na
informatica, nas atividades de ensino-aprendizagem do curso como adequadas, porém,
33,4% indicaram que, apesar de adequadas, estas foram restritas. Para 39,0% dos

concluintes, esse uso foi mais restrito, embora adequado.

6.4 Sensibilizacdo com relacdo atemas socialmente relevantes

Mais de 70% dos ingressantes e concluintes (70,4% e 73,5%, respectivamente)
perceberam que a concepcdo do seu curso articula o conhecimento da area (teorias,
procedimentos, técnicas, instrumentos, etc.) com aspectos sociais, politicos e culturais
da realidade brasileira ou no ensino de varias ou de algumas disciplinas. E relativamente
alto o percentual de ingressantes (40,3%) e concluintes (41,2%) que perceberam que a
concepcao do curso articula o conhecimento da area com temas gerais e situacdes do
cotidiano no ensino de vérias disciplinas.

Quando questionados acerca da sensibilizacdo com relacao a temas socialmente
relevantes, ingressantes e concluintes indicaram que a instituicao contribuiu amplamente
ou parcialmente para que eles pudessem refletir sobre a realidade social brasileira em
relacdo: ao analfabetismo (52,1% e 57,9%, respectivamente), as desigualdades
econOmicas e sociais (74,5% e 77,7%, respectivamente), ao desemprego (57,4% e
64,4%, respectivamente), a habitacdo (61,4% e 64,8%, respectivamente), a
discriminacdo em relagéo a cor, género e minorias (62,1% e 62,8%, respectivamente), as
diversidades e especificidades regionais (64,0% e 67,8%, respectivamente) e a
seguranga e criminalidade (51,8% e 57,7%, respectivamente). Cabe registrar que,
apesar de proximos, os percentuais dos concluintes foram sempre mais altos que o dos
ingressantes. Uma possivel explicacdo é a de que, pelo fato de estes terem mais tempo
no curso, também tiveram mais oportunidade de trabalhar os referidos temas.
Acrescenta-se ainda que o percentual de respostas “néo sei informar” foi sempre mais

alto entre os ingressantes que entre 0s concluintes.
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6.5 Atividades académicas extra-classe

Embora a maioria dos ingressantes (72,9%) e concluintes (75,3%) tenha indicado
gue o curso oferece programas de iniciacao cientifica, 64,3% dos ingressantes ainda ndo
participaram destes programas. No caso dos concluintes, este percentual cai para
40,4%. Cerca de 26,0% dos ingressantes indicaram que a contribuicdo destes foi ampla
para a sua formacéo e 33,5% avaliaram que os mesmos foram plenamente adequados
em seus critérios. No caso dos concluintes, estes percentuais séo 19,9% e 29,0%. Cabe
destacar que 33,6% dos iniciantes e 28,0% dos concluintes indicaram que ndo houve
avaliacao quanto a este item.

Com relacdo aos programas de extensao, 63,8% dos ingressantes responderam
que o curso os oferece apesar de 38,9% nao terem participado, 27,7% indicaram que
estes programas tiveram uma contribuicdo ampla para a sua formacdo e 32,3%
avaliaram que os programas de extensdo dos quais participaram foram sistematicos e
plenamente adequados em seus critérios. No caso dos concluintes, 72,1% indicaram que
0 curso os oferece e 23,4% nao participaram dos mesmos. Para 27,0% destes
participantes a contribuicdo dos programas de extens&o para sua formagéo foi parcial.
Neste grupo, 29,5% informaram que estes programas foram sistematicos e plenamente
adequados em seus critérios. Para cerca de 30% nédo houve avaliagdo em relacdo a este
item.

No gue se refere aos programas de monitoria, 86,8% dos ingressantes e 94,5%
dos concluintes afirmaram que o curso os oferece. Cerca da metade (51,5% dos
ingressantes e 59,3% dos concluintes) afirmou que estes contribuiram de forma ampla
ou parcial para sua formacdo, sendo que 39,2% dos ingressantes e 43,2% dos
concluintes os avaliaram como tendo sido sistematicos e plenamente adequados em
seus critérios. Ressalta-se, contudo, que 27,9% dos ingressantes e 20,7% dos
concluintes informaram que n&o houve avaliagédo destes programas.

Os cursos, em geral, apoiaram a participacdo dos ingressantes em eventos de
carater cientifico (86,7% no caso dos ingressantes e 87,2% no dos concluintes).
Contudo, é estranho observar que enquanto 19,8% dos ingressantes indicaram que o
apoio é sem restricdes, com recurso financeiro e dispensa de presenca as aulas para 0s

gue participam, no caso dos concluintes este percentual caiu para 9,4%.
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6.6 Qualidade do ensino oferecido

Os ingressantes (47,4%) consideraram que o curriculo do curso foi bem
integrado, havendo clara vinculacdo entre as disciplinas. Contudo, os concluintes
(50,6%) informaram que ele é relativamente integrado, ja que as disciplinas se vinculam
apenas por blocos ou areas de conhecimento afins.

Com relacdo ao plano de ensino os ingressantes e concluintes indicaram que:
todos ou a maior parte dos professores o discutem com 0s estudantes ao iniciarem 0s
trabalhos em cada disciplina (72,6% e 59,1%, respectivamente); todos ou a maior parte
(85,1% e 74,5%, respectivamente) contém objetivos, procedimentos de ensino e de
avaliacdo, contetdos e bibliografia da disciplina; e ainda que 0os mesmos sao relevantes
ou altamente relevantes (82,6% e 76,8%, respectivamente) no desenvolvimento do
curso.

Os procedimentos de ensino adotados pela maioria dos professores foram
adequados ou parcialmente adequados aos objetivos do curso na opinido de
ingressantes (74,5%) e concluintes (78,3%) e a maior parte dos professores (53,6% e
64,4%, respectivamente) tém dominio atualizado das disciplinas ministradas.

Os ingressantes (54,8%) avaliaram que o curso exigiu deles na medida certa,
mas o0s concluintes tiveram opinido dividida entre os que acreditavam que 0O Ccurso
deveria ter exigido um pouco mais (41,1%) e exigiu na medida certa (36,2%).
Ingressantes e concluintes indicaram que o conjunto de disciplinas do curso contribuiu
amplamente ou parcialmente para que eles desenvolvessem: a atuacdo ética, com
responsabilidade social, para a construcdo de uma sociedade includente e solidaria
(85,3% e 82,1%, respectivamente); a organizacdo, a expressdo e comunicagao do
pensamento (83,4% e 78,2%, respectivamente); o raciocinio e analise critica (85,4% e
85,0%, respectivamente); a compreensdo de processos de tomada de decisdo e
resolucdo de problemas no ambito de sua area de atuacdo (90,1% e 89,2%,
respectivamente); a atuacdo em equipes multi, pluri e interdisciplinares (77,5% e 76,3%,
respectivamente); a atuacdo profissional responsavel em relacdo ao meio ambiente
(59,3% e 54,6%, respectivamente); a observacao, interpretacdo e analise de dados e
informagbes (86,9% e 83,4%, respectivamente); a utilizacdo de procedimentos de
metodologia cientifica e de conhecimentos tecnoldgicos para a pratica da profissao
(83,1% e 70,9%, respectivamente); a assimilacéo critica de novos conceitos cientificos e
de novas tecnologias (80,1% e 76,9%, respectivamente), e a utilizacdo de recursos da
informatica necessarios para o exercicio profissional (67,7% e 58,2%, respectivamente).
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6.7 Nivel socioecondmico

A maioria dos ingressantes (80,6%) e dos concluintes (70,1%) nao trabalhava na
época em responderam ao questiondrio, apesar de este percentual ter sido maior no
primeiro grupo. Os gastos eram financiados pela familia, e ndo exerceram atividade
remunerada durante o curso (94,7% e 85,9%, respectivamente), sendo que nos dois
grupos cerca de 50% tinham renda familiar de 3 a 20 salarios-minimos.

Observa-se que 68,6% dos ingressantes eram filhos de pais que cursaram o
Ensino Superior, 21,2%, o Ensino Médio, 9,6%, o Ensino Fundamental (completo ou
incompleto), e 0,4%, de pais sem escolaridade. Entre os concluintes, estes percentuais
se distribuiram de forma similar: 68,3%, 18,7%, 12,1%, e 0,7%. Em relagdo aos pais,
tanto no grupo de ingressantes como no de concluintes, é ligeiramente superior o
percentual de alunos cujas méaes cursaram 0 Ensino Médio (26,2% e 27,1%,
respectivamente) e o Ensino Superior (65,9% e 61,5%, respectivamente).

E alto (71,1%) o percentual de ingressantes que indicou ler, escrever e falar bem
ou razoavelmente a lingua inglesa. Este percentual cai para 68,2% no caso dos
concluintes. De forma analoga, com relacdo a lingua espanhola, o percentual de
ingressantes que indicaram ter conhecimento praticamente nulo (41,5%) é maior que o
de concluintes (39,9%). Cerca de 34% dos ingressantes e 42% dos concluintes informou

gue |, mas néo escreve nem fala este idioma.

6.8 Caracteristicas Associadas ao Desempenho

Como se pode observar nas tabelas apresentadas no Anexo V, foram poucas as
variaveis em que se verificaram diferencas razoaveis entre os percentuais relativos aos
grupos superior e inferior de desempenho. Sendo assim, optou-se por destacar e
comentar aquelas em que foi registrada uma diferenca de, pelo menos, 10 pontos
percentuais.

6.8.1 Ingressantes

Os ingressantes do grupo de desempenho superior estdo cursando o Ensino
Superior em instituicbes de ensino federal, e dedicaram, por semana, um namero maior
de horas ao estudo (além das horas de aula) do que os alunos do grupo inferior.
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Também se observa que nao participaram de nenhuma atividade académica durante o
curso além das obrigatorias foi maior no grupo de desempenho inferior.

Merece registro ainda o fato de que maior propor¢éo de ingressantes do grupo de
desempenho inferior considerou que a IES contribuiu parcialmente para a reflexdo sobre
a realidade social brasileira, com relacdo ao desemprego.

No grupo superior de desempenho € maior o percentual de estudantes que
contaram com equipamentos disponiveis em quantidade suficiente em todas as aulas
praticas, que utilizaram no curso equipamentos de laboratério atualizados e bem
conservados e que tiveram pleno acesso a microcomputadores viabilizado pela
instituicdo. Ja no grupo inferior predominam os estudantes que informaram que 0s
equipamentos de laboratério sédo desatualizados, mas bem conservados e que 0 acesso
aos microcomputadores é feito de forma limitada.

Maior proporcao de ingressantes do grupo superior indicou que o curriculo do
curso € bem integrado, havendo clara vinculagédo entre as disciplinas, enquanto para o0s
do grupo inferior é relativamente integrado , ja que as disciplinas se vinculam apenas
por blocos ou areas de conhecimentos afins. Além disso, para o grupo superior, 0 uso de
meios de tecnologia educacional com base na informatica foi amplo e adequado, ao
passo que, para o grupo de desempenho inferior, foi restrito, mas adequado.

Analisando-se esse conjunto de variaveis que pareceram ter influenciado o
desempenho, verificou-se que houve variaveis que se referem ao perfil do ingressante, a
sensibilizagdo com relacdo a temas socialmente relevantes, e, principalmente, as

condi¢bes dos recursos fisicos e pedagdgicos da instituicao.

6.8.2 Concluintes

Predominaram no grupo de melhor desempenho os concluintes com menos de 24
anos, que moravam com 0s pais e/ou outros parentes e no de desempenho mais baixo,
0s gue tinham entre 25 e 29 anos e ndo moravam com nenhum parente. Entre os de
resultados mais altos, h4 maior proporcao de pais e maes com escolaridade de nivel
superior. Além disso, ha maior proporcdo de concluintes no grupo de desempenho
superior que indicou ter cursado o Ensino Médio todo em escola particular e o ensino
superior em instituicao federal (ao passo que no grupo inferior foram mais freqiientes os
gue cursaram instituicdes privadas e estaduais), estudar mais de oito horas por semana
e ter participado de pesquisas supervisionadas por professor, de atividades de iniciagdo
cientifica ou tecnoldgica, de atividades de monitoria e de eventos (congressos, jornadas,
seminarios) promovidos por associagdes cientificas ou profissionais da area. Por sua
vez, foram mais numerosos, no grupo inferior, os estudantes que n&o exerceram
nenhuma atividade académica além das obrigatorias e que ndo se envolveram em
projetos de pesquisa porque ndo se interessaram ou nao tiveram oportunidade. Por outro

84



lado, os alunos do grupo de desempenho superior indicaram, com maior freqiiéncia, que
os laboratérios eram desatualizados, o que pode estar refletindo um nivel de exigéncia
mais alto e que a biblioteca de sua IES dispunha de sistema informatizado local e de
acesso as redes nacional e internacional de bibliotecas, enquanto os do grupo inferior
consideraram os equipamentos dos laboratérios atualizados e bem conservados, mas
declararam que a biblioteca dispunha apenas de sistema informatizado local.

Também houve maior percentual de concluintes no grupo de desempenho
superior provenientes de cursos: que contribuiram para que o aluno refletisse sobre a
realidade social brasileira com relacdo as desigualdades econdmicas e sociais, cujos
professores, em sua maioria, adotaram livros-texto e/ou manuais, faziam uso amplo e
adequado de recursos audiovisuais e de meios de tecnologia educacional, além de
adotarem, principalmente, provas escritas discursivas. No grupo inferior predominaram
as aulas expositivas, com participagdo dos estudantes, o uso restrito, mas adequado,
dos recursos audiovisuais e dos meios de tecnologia educacional e a avaliacdo através
de testes obijetivos.

Os estudantes do grupo superior destacaram também, em maior proporcdo, a
ampla contribuicdo dos programas de monitoria para a sua formacgéo, declarando que a
avaliacdo destes programas foi sistematica e adotou procedimentos e critérios
plenamente adequados. J& no grupo inferior, foi mais acentuada a propor¢cado dos que
nao participaram desse tipo de programa.

Conforme esperado, observa-se maior proporcdo de concluintes que |éem,
escrevem e falam bem a lingua inglesa no grupo de desempenho superior, além de
lerem predominantemente obras literarias de fic¢éo.

Cabe registrar que no curso de Medicina ha um maior nimero de variaveis que
parecem ter influenciado o desempenho dos concluintes em relacdo ao dos
ingressantes.

Constatou-se ainda que ha variaveis que parecem influenciar o desempenho dos
concluintes em todas as categorias de analise consideradas.
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ANEXO |



Tabela 1 - Estatisticas Basicas da Prova do Grupo de Ingressantes por Grandes Regides -
ENADE/2004 - Medicina

Estatisticas Regido
Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste

Populagéo 666 1.596 6.143 1.868 794
Tamanho da amostra 357 999 2.366 1.017 399
Presentes 341 943 2.243 991 380
Média 26,4 23,3 28,3 315 29,2
Erro padrdo da média 0,5 0,3 0,1 0,2 0,3
Desvio-padréo 12,9 14,5 7,4 7,7 7,7
Nota minima 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Mediana 26,9 28,1 28,5 314 29,4
Nota maxima 70,4 61,9 63,5 60,1 48,9

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Tabela 2 - Estatisticas Basicas na parte de Formagao Geral da Prova do Grupo de

Ingressantes por Grandes Regides - ENADE/2004 - Medicina

Estatisticas Regido
Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste

Populagéo 666 1.596 6.143 1.868 794
Tamanho da amostra 357 999 2.366 1.017 399
Presentes 341 943 2.243 991 380
Média 46,0 45,1 54,9 57,9 56,2
Erro padrao da média 0,9 0,6 0,3 0,4 0,6
Desvio-padréo 22,0 28,6 16,9 15,9 16,7
Nota minima 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Mediana 50,0 53,0 56,0 59,0 57,0
Nota maxima 87,5 94,0 98,0 98,0 100,0

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Tabela 3 - Estatisticas Béasicas na parte de Componente Especifico da Prova do Grupo de

Ingressantes por Grandes Regides - ENADE/2004 - Medicina

Estatisticas Regido
Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste

Populagéo 666 1.596 6.143 1.868 794
Tamanho da amostra 357 999 2.366 1.017 399
Presentes 341 943 2.243 991 380
Média 19,9 16,1 19,5 22,6 20,2
Erro padrdo da média 0,5 0,2 0,1 0,2 0,3
Desvio-padréo 12,2 10,8 6,5 7,5 7,0
Nota minima 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Mediana 18,8 18,3 19,2 219 19,5
Nota maxima 65,7 52,8 57,2 53,4 39,3

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Tabela 4 - Estatisticas Basicas da Prova do Grupo de Ingressantes por Categoria

Administrativa - ENADE/2004 - Medicina

Categoria Administrativa

Estatisticas

Federal Estadual Municipal Privada
Populagéo 3.467 1.038 344 6.218
Tamanho da amostra 1.585 693 175 2.685
Presentes 1.502 672 139 2.585
Média 30,2 27,1 27,7 27,1
Erro padrao da média 0,2 0,2 0,4 0,1
Desvio-padréo 10,6 13,4 7.2 7.8
Nota minima 0,0 0,0 8,9 0,0
Mediana 31,9 30,8 27,5 27,4
Nota maxima 70,4 51,2 47,3 63,5

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Tabela 5 - Estatisticas Basicas na parte de Formacédo Geral da Prova do Grupo de

Ingressantes por Categoria Administrativa - ENADE/2004 - Medicina

Categoria Administrativa

Estatisticas

Federal Estadual Municipal Privada
Populagéo 3.467 1.038 344 6.218
Tamanho da amostra 1.585 693 175 2.685
Presentes 1.502 672 139 2.585
Média 58,4 52,3 51,8 51,1
Erro padrdo da média 0,4 0,5 1,0 0,3
Desvio-padréo 21,1 26,4 15,3 17,1
Nota minima 0,0 0,0 0,0 0,0
Mediana 62,0 59,5 50,5 52,5
Nota maxima 100,0 98,0 88,0 95,0

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Tabela 6 - Estatisticas Basicas na parte de Componente Especifico da Prova do Grupo de

Ingressantes por Categoria Administrativa - ENADE/2004 - Medicina

Categoria Administrativa

Estatisticas

Federal Estadual Municipal Privada
Populagéo 3.467 1.038 344 6.218
Tamanho da amostra 1.585 693 175 2.685
Presentes 1.502 672 139 2.585
Média 20,8 18,6 19,6 19,1
Erro padrao da média 0,2 0,2 0,4 0,1
Desvio-padréo 9,2 10,3 7,0 6,9
Nota minima 0,0 0,0 0,0 0,0
Mediana 21,0 20,4 19,2 18,9
Nota maxima 65,7 41,5 40,9 57,2

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Tabela 7 - Estatisticas Basicas da Prova do Grupo de Ingressantes por Organizagao
Académica - ENADE/2004 - Medicina

Organiza¢do Académica

Estatisticas Universidade _Cent_rq _ Faculdades Faculdades,_Esc. e
Universitario Integradas Inst. Superiores

Populacéo 8.071 707 153 2.136
Tamanho da amostra 3.709 360 69 1.000
Presentes 3.544 343 68 943
Média 28,4 28,4 26,8 26,9

Erro padrdo da média 0,1 0,3 0,5 0,2
Desvio-padréo 9,8 6,8 6,2 9,5

Nota minima 0,0 7,5 11,5 0,0
Mediana 29,5 27,9 26,6 28,1

Nota méaxima 70,4 48,5 38,1 63,5

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Tabela 8 - Estatisticas Basicas na parte de Formagao Geral da Prova do Grupo de
Ingressantes por Organizacdo Académica - ENADE/2004 - Medicina

Organiza¢do Académica

Estatisticas Universidade |Centro Universitario Faculdades Faculdades,_Esc. e
Integradas Inst. Superiores

Populacédo 8.071 707 153 2.136
Tamanho da amostra 3.709 360 69 1.000
Presentes 3.544 343 68 943
Média 54,0 51,5 52,6 52,6

Erro padrdo da média 0,2 0,6 13 04
Desvio-padréo 20,0 15,3 14,8 20,0

Nota minima 0,0 0,0 15,0 0,0
Mediana 56,5 51,5 54,5 55,0

Nota maxima 100,0 89,5 84,5 96,0

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Tabela 9 - Estatisticas Basicas na parte de Componente Especifico da Prova do Grupo de
Ingressantes por Organizacdo Académica - ENADE/2004 - Medicina

Organizacdo Académica

Estatisticas Universidade _Cent_rq _ Faculdades  |Faculdades, Esc. e
Universitario Integradas Inst. Superiores
Populacéo 8.071 707 153 2.136
Tamanho da amostra 3.709 360 69 1.000
Presentes 3.544 343 68 943
Média 19,8 20,7 18,2 18,4
Erro padrao da média 0,1 0,3 0,5 0,2
Desvio-padréo 8,4 58 53 7.8
Nota minima 0,0 4.7 45 0,0
Mediana 19,8 20,5 18,3 18,9
Nota maxima 65,7 37,1 31,9 57,2
Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
Tabela 10 - Estatisticas Basicas da Prova do Grupo de Concluintes por Grandes Regifes -
ENADE/2004 - Medicina
Estatisticas Regido
Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste
Populacéo 273 1.119 4.459 1.346 263
Tamanho da amostra 126 699 1.958 861 161
Presentes 104 680 1.881 845 156
Média 43,5 44,9 49,8 53,0 53,3
Erro padrao da média 1,4 0,7 0,2 0,3 0,7
Desvio-padréo 145 22,9 12,3 10,7 16,7
Nota minima 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Mediana 44 .4 51,1 50,9 53,3 54,9
Nota maxima 72,2 80,1 79,3 78,2 81,1

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Tabela 11 - Estatisticas Béasicas na parte de Formacédo Geral da Prova do Grupo de
Concluintes por Grandes Regides - ENADE/2004 - Medicina

Estatisticas Regido
Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste

Populagéo 273 1.119 4.459 1.346 263
Tamanho da amostra 126 699 1.958 861 161
Presentes 104 680 1.881 845 156
Média 50,4 50,7 56,9 59,6 59,9
Erro padrdo da média 2,0 0,8 0,4 04 11
Desvio-padréo 21,2 27,2 17,2 16,3 21,9
Nota minima 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Mediana 50,5 60,0 58,5 61,0 63,0
Nota maxima 94,0 97,0 100,0 97,0 100,0

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Tabela 12 - Estatisticas Basicas na parte de Componente Especifico da Prova do Grupo de
Concluintes por Grandes Regifes - ENADE/2004 - Medicina

Estatisticas Regido
Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste

Populagéo 273 1.119 4.459 1.346 263
Tamanho da amostra 126 699 1.958 861 161
Presentes 104 680 1.881 845 156
Média 41,2 42,9 47,4 50,8 51,1
Erro padrao da média 1,4 0,7 0,2 0,3 0,7
Desvio-padréo 14,4 22,7 13,3 115 16,6
Nota minima 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Mediana 41,9 48,4 48,7 51,0 52,8
Nota maxima 72,1 79,3 77,8 78,4 76,6

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Tabela 13 - Estatisticas Basicas da Prova do Grupo de Concluintes por Categoria
Administrativa - ENADE/2004 - Medicina

Categoria Administrativa

Estatisticas

Federal Estadual Municipal Privada
Populagéo 2.620 888 193 3.759
Tamanho da amostra 1.390 541 99 1.775
Presentes 1.342 509 66 1.749
Média 53,2 39,4 50,4 49,3
Erro padrdo da média 0,3 0,8 0,8 0,2
Desvio-padréo 14,6 21,9 9,0 11,1
Nota minima 0,0 0,0 27,1 0,0
Mediana 55,4 44,2 50,3 50,1
Nota maxima 81,1 77,5 70,2 76,7

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Tabela 14 - Estatisticas Béasicas na parte de Formacédo Geral da Prova do Grupo de
Concluintes por Categoria Administrativa - ENADE/2004 - Medicina

Estatisticas Categoria Administrativa

Federal Estadual Municipal Privada
Populagéo 2.620 888 193 3.759
Tamanho da amostra 1.390 541 99 1.775
Presentes 1.342 509 66 1.749
Média 61,1 49,5 57,9 54,5
Erro padrao da média 0,4 1,3 1,3 0,3
Desvio-padréo 19,5 26,2 134 16,8
Nota minima 0,0 0,0 26,5 0,0
Mediana 64,0 57,5 59,0 56,0
Nota maxima 100,0 98,0 93,0 100,0

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004



Tabela 15 - Estatisticas Basicas na parte de Componente Especifico da Prova do Grupo de
Concluintes por Categoria Administrativa - ENADE/2004 - Medicina

Categoria Administrativa

Estatisticas

Federal Estadual Municipal Privada
Populagéo 2.620 888 193 3.759
Tamanho da amostra 1.390 541 99 1.775
Presentes 1.342 509 66 1.749
Média 50,6 36,1 47,8 47,5
Erro padrdo da média 0,3 0,7 0,9 0,2
Desvio-padréo 15,0 22,8 9,6 11,6
Nota minima 0,0 0,0 22,5 0,0
Mediana 52,5 41,6 47,0 48,0
Nota maxima 79,3 75,1 69,1 77,8

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Tabela 16 - Estatisticas Basicas da Prova do Grupo de Concluintes por Organizacédo
Académica - ENADE/2004 - Medicina

Organizacao Académica

Estatisticas Universidade Centro Faculdades Faculdades, Esc. e
Universitario Integradas Inst. Superiores

Populagéo 5.395 232 235 1.598
Tamanho da amostra 2.903 120 90 692
Presentes 2.806 120 87 653
Média 48,7 49,3 47,4 52,6

Erro padrdo da média 0,2 0,6 1,0 0,4
Desvio-padréo 15,7 9,2 11,7 11,0

Nota minima 0,0 10,8 0,0 0,0
Mediana 51,2 49,3 49,2 52,9

Nota maxima 81,1 70,8 67,7 75,1

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Tabela 17 - Estatisticas Béasicas na parte de Formacédo Geral da Prova do Grupo de

Concluintes por Organizagdo Académica - ENADE/2004 - Medicina

Organiza¢do Académica

Estatisticas Universidade _Cent_rq _ Faculdades Faculdades,'Esc. e
Universitario Integradas Inst. Superiores

Populacéo 5.395 232 235 1.598
Tamanho da amostra 2.903 120 90 692
Presentes 2.806 120 87 653
Média 56,0 54,7 51,9 58,4

Erro padrdo da média 0,3 1,0 14 0,6
Desvio-padréo 20,5 14,4 15,6 16,6

Nota minima 0,0 7,5 0,0 0,0
Mediana 59,0 54,5 52,5 60,5

Nota méaxima 100,0 83,5 80,5 96,0

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Tabela 18 - Estatisticas Basicas na parte de Componente Especifico da Prova do Grupo de
Concluintes por Organizagdo Académica - ENADE/2004 - Medicina

Organiza¢do Académica

Estatisticas Universidade  |centro Universitario Faculdades Faculdades,_Esc. e
Integradas Inst. Superiores

Populacédo 5.395 232 235 1.598
Tamanho da amostra 2.903 120 90 692
Presentes 2.806 120 87 653
Média 46,3 47,5 45,9 50,6

Erro padrdo da média 0,2 0,7 11 04
Desvio-padréo 16,2 10,1 12,3 11,7

Nota minima 0,0 9,4 0,0 0,0
Mediana 48,7 47,5 45,8 51,0

Nota maxima 79,3 715 74,9 76,1

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Tabela 19 - Estatisticas Basicas da Prova por Grandes Regides - ENADE/2004 - Medicina

Estatisticas Regido
Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste

Populagéo 939 2.715 10.602 3.214 1.057
Tamanho da amostra 483 1.698 4.324 1.878 560
Presentes 445 1.623 4.124 1.836 536
Média 31,4 32,2 37,3 40,5 35,2
Erro padrao da média 0,6 0,5 0,2 0,2 0,5
Desvio-padréo 15,4 21,2 14,4 14,0 14,9
Nota minima 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Mediana 31,0 32,7 34,2 37,4 31,7
Nota maxima 72,2 80,1 79,3 78,2 81,1

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Tabela 20 - Estatisticas Basicas na parte de Formacédo Geral da Prova por Grandes Regides
- ENADE/2004 - Medicina

Estatisticas Regido
Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste

Populagéo 939 2.715 10.602 3.214 1.057
Tamanho da amostra 483 1.698 4.324 1.878 560
Presentes 445 1.623 4.124 1.836 536
Média 47,3 47,4 55,7 58,6 57,1
Erro padrao da média 0,9 0,6 0,2 0,3 0,6
Desvio-padréo 21,8 28,2 171 16,1 18,2
Nota minima 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Mediana 50,5 55,5 57,0 59,5 59,0
Nota maxima 94,0 97,0 100,0 98,0 100,0

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Tabela 21 - Estatisticas Basicas na parte de Componente Especifico da Prova por Grandes

Regifes - ENADE/2004 - Medicina

Estatisticas Regido
Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste

Populagéo 939 2.715 10.602 3.214 1.057
Tamanho da amostra 483 1.698 4.324 1.878 560
Presentes 445 1.623 4.124 1.836 536
Média 26,1 27,1 31,2 34,4 27,8
Erro padrdo da média 0,7 05 0,2 0,3 0,6
Desvio-padréo 16,1 21,3 17,0 16,8 16,9
Nota minima 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
Mediana 22,2 22,8 24,8 29,6 22,2
Nota maxima 72,1 79,3 77,8 78,4 76,6

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004

Tabela 22 - Estatisticas Basicas da Prova por Categoria Administrativa - ENADE/2004 -

Medicina

Estatisticas

Categoria Administrativa

Federal Estadual Municipal Privada
Populagéo 6.087 1.926 537 9.977
Tamanho da amostra 2.975 1.234 274 4.460
Presentes 2.844 1.181 205 4.334
Média 40,1 32,8 34,6 35,5
Erro padrao da média 0,3 0,4 0,7 0,2
Desvio-padréo 16,9 18,9 13,0 14,2
Nota minima 0,0 0,0 8,9 0,0
Mediana 37,5 34,0 31,6 32,3
Nota maxima 81,1 77,5 70,2 76,7

Fonte : MEC/INEP/DEAES - ENADE2004
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Tabela 23 - Estatisticas Basicas na parte de Formacao Geral da Prova Categoria
Administrativa - ENADE/2004 - Medicina

Estatisticas Categoria Administrativa

Federal Estadual Municipal Privada
Populagéo 6.087 1.926 537 9.977
Tamanho da amostra 2.975 1.234 274 4.460