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O presente processo trata de solicitacdo de manifestacdo, apresentada ao Conselho
Nacional de Educacdo (CNE) pela Procuradoria da Republica no Municipio de Colatina, no
Estado do Espirito Santo, referente a possibilidade de se estabelecer critérios avaliativos que
levem em consideracdo as limitagOes fisicas de aluno do curso de Medicina do Centro
Universitario do Espirito Santo, sediado naquele Municipio.

A solicitagdo em tela foi formulada no a&mbito do Procedimento Administrativo
1.17.002.000014/2011-11, instaurado por meio da Portaria PRM/COL 002/2011, que reporta
0 seguinte:

1) O teor das declaragdes prestadas por UBIRAJARA OLIVEIRA BORGES
GUEBA LOPES nos dias 16/3/2011 e 21/3/2011 desvelam que o referido aluno, que
atualmente esta matriculado no 9° periodo do curso de medicina do Centro
Universitario Espirito Santo - UNESC, reprovou, no ano de 2010, o 9° e 10° periodos
em virtude das limitagdes motoras que sofre;

2) O aluno conseguiu avancar até esse ponto no curso, apesar de suas
limitacOes fisicas, tendo sido aprovado nas etapas anteriores, inclusive naquelas
disciplinas com praticas médicas;

3) O estudante requereu a Instituicdo de Ensino Superior - IES que lhe fosse
aplicado método avaliativo diferenciado em vista de suas limitacdes fisicas, pendente
de resposta até o momento; (...)

A referida Portaria prossegue apresentando os seguintes argumentos (com destaques
no original):

4) O direito a educacdo, numa moderna compreensdo, qualifica-se como
direito humano na Declaragdo Universal de Direitos Humanos (1948, art. 26), no
Pacto Internacional de Direitos Econémicos, Sociais e Culturais (PIDESC, 1966, art.
13), no Protocolo Adicional a Convengdo Americana sobre Direitos Humanos,
conhecido como Protocolo de Sdo Salvador (1988, art. 13), entre outros instrumentos
normativos internacionais;

5) No ambito interamericano, o Protocolo Adicional a Convengdo Americana
sobre Direitos Humanos, conhecido como Protocolo de S&o Salvador (1988), no art.
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13, ao tratar de direitos culturais, assegura o direito a educacdo, orientado para o
pleno desenvolvimento da pessoa humana e do sentido de sua dignidade, visando ao
fortalecimento e ao respeito pelos direitos humanos, ao pluralismo ideoldgico, as
liberdades fundamentais, a justica e a paz;

6) A Constituicdo Federal de 1988 elegeu como fundamentos da RepuUblica a
cidadania e a dignidade da pessoa humana (art. 1°, inc. Il e I1), e como um dos seus
objetivos fundamentais a promocdo do bem de todos, sem preconceitos de origem,
raga, sexo, cor, idade e quaisquer outras formas de discriminacéo (art. 3°, inc. 1V);

8) A educacéo figura como direito social (art. 6° da CF/88) e, também, como
direito cultural (art. 205 a 214, ambos da CF/88);

9) A CF/88 garante ainda expressamente o direito a igualdade (art. 5°), e
trata, nos artigos 205 e seguintes, do direito de TODOS a educacéo. Esse direito deve
visar o “pleno desenvolvimento da pessoa, seu preparo para o exercicio da cidadania
e sua qualificacdo para o trabalho” (art. 205);

10) A Carta Magna elege, como um dos principios para 0 ensino, a
“igualdade de condicbes de acesso e permanéncia na escola” (art. 206, inc. 1),
acrescentando que o “dever do Estado com a educagdo serd efetivado mediante a
garantia de acesso aos niveis mais elevados do ensino, da pesquisa e da criacao
artistica, segundo a capacidade de cada um” (art. 208, V);

11) A exigéncia constitucional ndo se limita a inserir a pessoa com limitagdes
ou dificuldades e necessidades especiais como mais uma na instituicdo educacional.
Incluir, conformado pelos ditames magnos, significa organizar e implementar
respostas educativas que facultem a apropriacdo do saber, do saber fazer e da
capacidade critica e reflexiva; envolve ndo s6 a remogao de barreiras arquiteténicas,
mas sobretudo daquelas atitudinais — aquelas referentes ao “olhar” das pessoas
normais e desinformadas — para que se promova a adequacao do espaco psicologico
que sera compartilhado por pessoas muito diferentes entre si;

12) Para efetivar a incluséo, as necessidades especiais do individuo devem ser
atendidas em toda a sua trajetdria escolar — acesso, ingresso, permanéncia e saida.
Acesso refere-se a trajetoria académica que antecede o terceiro grau; ingresso refere-
se ao “rito de passagem” pelos exames de vestibular e permanéncia refere-se a
continuidade dos estudos. A permanéncia na universidade implica num trabalho
constante, em frequéncia, participacdo, dedicacdo e vigilancia cotidiana das
obrigacBes académicas, enquanto que a entrada e permanéncia buscam garantir a
saida;

13) Os sistemas de ensino devem assegurar aos educandos com necessidades
especiais: _curriculos, métodos, técnicas, recursos educativos e organizacdo
especificos, para atender as suas necessidades, bem como educacdo especial para o
trabalho, visando a sua efetiva integracdo na vida em sociedade, inclusive condicGes
adequadas para os que ndo revelarem capacidade de insercdo no trabalho
competitivo, mediante articulacdo com os o6rgdos oficiais afins, bem como para
aqueles que apresentam uma habilidade superior nas areas artistica, intelectual ou
psicomotora (Incisos | e IV do artigo 59 da Lei n® 9.394/96);

14) O exercicio da autonomia universitario deve guardar consonancia com 0s
ditames constitucionais, bem como com todo o restante do ordenamento juridico;

(..)

A Portaria determina, ao final, a audiéncia da Instituicdo de Educagdo Superior.
Em resposta, o Reitor do Centro Universitario do Espirito Santo manifestou-se da
seguinte forma.
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PERGENTINO DE VASCONCELLOS, Reitor do Centro Universitario do Espirito
Santo - UNESC, mantido pela Unido de Educacédo e Cultura Gildasio Amado, com
sede na Rua Fioravante Rossi, n® 2.930, bairro Martinelli, Colatina-ES, vem,
respeitosamente, perante V. Exa., em atendimento ao oficio n® 02138/2011 e apoés
andlise das informacbes que instruem o procedimento supra, informar o que
subsegue:

O Requerimento que o aluno veio a fazer (fl. 14), foi posterior a sua
reprovacdo no primeiro semestre de 2010, e estd sendo analisado detalhadamente
com o devido interesse e a devida cautela que merece, haja visto (sic) ser um caso
complexo, Unico até o momento, na histéria do UNESC, em que se esta buscando, com
respaldo legal, uma solucdo técnica mais apropriada para atender as
particularidades do caso.

Em 14 de fevereiro de 2011, o aluno do Curso de Medicina do UNESC,
Ubirajara Borges Guéba Lopes, mediante requerimento, fez duas solicitacdes:

a) um acompanhante em tempo integral para auxilid-lo na locomocéo e
b) método avaliativo diferenciado (sem especificar qual método).

Em relacd@o ao quesito referente ao acompanhante para fins de locomocéo, ha
um equivoco, uma vez que o aluno ja vinha habitualmente sendo acompanhado por
Marcio Junior de Freitas, indicado pelo proprio requerente, quando necessario.

Em relagdo ao quesito referente a “método avaliativo diferenciado”, a
expressao € genérica e ndo deixa claro exatamente o que se pede. O que o0 requerente
estd entendendo por “método avaliativo diferenciado”?

Aqui ha dois aspectos a serem analisados:

1°. quanto a ajuda técnica e condicdes de acessibilidade;

2°. quanto aos critérios minimos para aprovacao.

No tocante a questdo da acessibilidade, em atendimento ao Decreto n. 5296,
art. 8° inciso V, sdo adotados pelo UNESC todos os procedimentos, para que o
discente tenha total e irrestrito acesso aos cenarios de pratica, como rampas, portas e
ambientes espacosos o suficiente para permitir a circulacdo de cadeira de rodas,
macas mais baixas para realizacédo de exame clinico, o que permite o acesso do aluno
ao paciente a partir de sua cadeira de rodas.

O mesmo se diga em relacdo ao acompanhante para auxilid-lo na locomocao,
conforme requerido e ja vinha sendo permitido pelo UNESC.

Quanto a solicitagdo para a “preseng¢a de um acompanhante em tempo
integral”, destaca-se que 0S principios da ética médica impedem que haja, para o
médico, acompanhantes de qualquer espécie (enfermeiros, técnicos, maes, pais, etc.)
durante o ato médico. Calca-se tal impedimento no principio maximo do sigilo
medico, ao qual estdo obrigados todos os profissionais e estudantes de medicina,
quando do exercicio de seu oficio.

Tal impedimento é refor¢ado, ainda, pelo fato de que a presenca de pessoas
estranhas ao ato médico certamente influenciam negativamente na relacdo de
confianga entre o médico ou o académico de medicina e seu paciente.

Evidente esta que a atividade pratica exigida ao aluno de Medicina ndo pode
acontecer por intermédio de outrem. A atividade deve ser desenvolvida pelo proprio
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aluno. Verifique-se que, segundo a Resolucdo CNE/CES N° 4, de 7 de novembro de
2001,

Art. 5° A formacgdo do médico tem por objetivo dotar o profissional dos
conhecimentos requeridos para o exercicio das seguintes competéncias e
habilidades especificas:

X1V - realizar procedimentos clinicos e cirdrgicos indispensaveis para
0 atendimento ambulatorial e para o atendimento inicial das urgéncias e
emergéncias em todas as fases do ciclo biologico.

Logo, torna-se indispensavel que o aluno passe por todas as etapas exigidas a
formacdo do médico generalista, o que inclui procedimentos clinicos e cirurgicos,
tornando-o um profissional capaz de atuar nas diversas areas, e com destreza para
socorrer todo cidadao em qualquer risco em que ele se encontre.

O Codigo de Etica Médica, descrito na Resolucdo CFM n° 1.931, de 17 de
setembro de 2009, destaca, dentre as responsabilidades do profissional médico, a
vedacdo abaixo especificada no art. 2°:

Art. 2° Delegar a outros profissionais atos ou atribui¢fes exclusivos da
profissdo médica.

O Codigo de Etica traz ainda os principios fundamentais que norteiam a
profissdo, com destaque para os que apontamos abaixo, para melhor esclarecimento
do que acima especificamos:

PRINCIPIOS FUNDAMENTAIS

Xl - O médico guardara sigilo a respeito das informacbes de que
detenha conhecimento no desempenho de suas funcgdes, com excecdo dos
casos previstos em lei.

XIX - O médico se responsabilizara, em carater pessoal e nunca
presumido, pelos seus atos profissionais, resultantes de relacdo particular de
confianca e executados com diligéncia, competéncia e prudéncia.

XX - A natureza personalissima da atuacao profissional do médico
nao caracteriza relacédo de consumo. (grifo nosso)

E, ainda, o Cadigo de Etica Médica, no Capitulo XIX — Disposicdes Gerais
estabelece: “I — O médico portador de doenca incapacitante para o exercicio
profissional, apurada pelo Conselho Regional de Medicina em procedimento
administrativo com pericia médica, tera seu registro suspenso enquanto perdurar sua
incapacidade.”

A partir do que acima destacamos (sic) € preciso reafirmar que a atuacao
médica requer sigilo de seus atos, além de destreza na atuacdo. E, ainda, trata-se de
ato personalissimo, o que impede que sua atuacao se realize sob a atividade de outro
profissional.

Quanto a diferenciagdo nos métodos avaliativos que impliquem em
rebaixamento dos padrdées minimos de desempenho ou na exclusédo de competéncias e
habilidades exigidas para a formagdo do medico generalista, ndo ha amparo legal
que permita ao UNESC tais decisoes.

Ja em 2009, durante o mandato de Reitor do Prof. Jodo Bosco de Castro
Teixeira, citado pelo aluno, conforme declarou, ja havia sido informado, pelo Pro-
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Reitor Administrativo Pergentino de Vasconcellos Junior, da impossibilidade de o
UNESC “expedir um diploma de conclusdo de curso ressalvando as restri¢coes do
aluno para algumas areas da medicina”.

O processo de avaliacdo dos Cursos de Medicina, no Brasil, requer do aluno
amplo desenvolvimento cognitivo e habilidades psicomotoras, indispensaveis a sua
formacdo. O objetivo é a resolucdo de problemas, numa relagdo que envolve o
profissional médico e o paciente. Além disso, os postulantes ao titulo de médico devem
atender, de forma ampla, todos os requisitos de habilidades pertinentes a profisséo,
conforme descrito na Resolucdo CNE/CES n° 4, de 7 de novembro de 2001, que
institui as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduagdo em Medicina.

No que diz respeito a existéncia de um “método avaliativo diferenciado” (se
significar a limitacdo das competéncias médicas as limitagcdes do aluno ou dispensa
do atendimento aos critérios minimos de desempenho), ndo ha na legislacéo, nem nas
referidas Diretrizes Curriculares Nacionais e nem no Regulamento do Internato do
Curso de Medicina do UNESC amparo legal para essa terminalidade (sic) especifica.

Essa afirmacdo encontra amparo no que expressa o art. 7°, 8 I° das Diretrizes
Curriculares Nacionais, in verbis:

8 1° O estagio curricular obrigatério de treinamento em servigo
incluird necessariamente aspectos essenciais nas areas de Clinica Médica,
Cirurgia, Ginecologia-Obstetricia, Pediatria e Saude Coletiva, devendo incluir
atividades no primeiro, segundo e terceiro niveis de atencdo em cada area.
Estas atividades devem ser eminentemente praticas e sua carga horaria
tedrica ndo podera ser superior a 20% (vinte por cento) do total por estagio.
(grifo nosso)

Sabe-se que para o paciente ndo importa se o médico é homem ou mulher,
negro ou caucasiano, alto ou baixo, magro ou gordo, portador de necessidades
especiais ou ndo. Importa que o médico esteja apto a realizar plenamente todas as
competéncias e habilidades necessarias ao médico generalista, pois ndo é possivel
imaginar ser atendido por um profissional que néo esteja plenamente capacitado para
desenvolver os atos inerentes a sua formacao.

O paciente, por sua vez, possui direitos e um deles é o de ser esclarecido sobre
todas as condicdes de diagnostico e tratamento a que ira ser submetido.

Cada profissional deve atender as competéncias e habilidades da area em que
decidiu se formar, e ao médico ndo pode ser dado tratamento diferenciado,
principalmente por se tratar de um profissional que cuida da saide e da vida de todos
os cidaddos. O Caédigo de Etica Médica é claro ao estabelecer os direitos e deveres do
Médico.

Por ultimo seguem abaixo as informacgdes académicas relativas ao ano letivo
de 2010, com os critérios de avaliacdo, total de horas aula, frequéncia, nota pratica,
nota teorica, total, média e situagdo final.

INTERNATO
Nota minima para aprovacao: 6,0 (seis)
Frequéncia minima para aprovacgéo: 90%
Areas do
Aulas FREQ % NP1 NT1 TOT MED SIT

Internato

Ginecologiae 300 300 100 | 1,60 | 500 | 3640 | 364 | Reprovado
Obstetricia | por nota
Pediatria | 300 300 100 2,50 7,20 53,20 5,32 Reprovado

5
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por nota
Reprovado
Cirurgia | 300 0 0,00 2,75 3,95 32,30 3,23 por nota e
frequéncia
— — Reprovado
IC"“"’a Medica | 44, 188 | 62,67 | 517 | 370 | 4582 | 458 | pornotae
frequéncia
Salde Coletiva ) 3 . B , - - -
1)

1) O aluno néo cursou porque ainda ndo havia renovado a matricula.

Cumpre esclarecer, ainda, que a reprovacdo por desempenho €é resultado do
ndo atingimento dos objetivos de aprendizagem, dentro dos padrdes minimos exigidos.
Em outras palavras, o que é avaliado é a consecu¢do ou ndo dos objetivos. Esse
principio se aplica a qualquer aluno. Se uma pessoa portadora de alguma deficiéncia
atingir os objetivos, ela sera aprovada.

Ao contrario do alegado pelo aluno (fl. 5), 0 mesmo (sic) ndo foi reprovado no
9° periodo em razdo de sua limitacdo motora e, sim, por ndo haver atingido 0s
objetivos previstos:

“(...); Que ndo realizava os procedimentos praticos, por exemplo,
cirurgias, exames, etc., em razdo da limitacdo motora, apenas assistindo 0s
demais alunos e professores; que por essa razao foi reprovado no ano de
2010; (...)” (grifo nosso)

Nos relatérios de Avaliacdo Pratica (fls. 11 a 13), constata-se que o aluno
também ndo conseguiu desempenho em algumas atividades das quais ndo se
necessitava de coordenacdo motora ﬁna, tais como: ‘“comunicar-Se adequadamente
com pacientes e familiares, apresentando dificuldades moderadas e graves; déficit
guanto aos mecanismos de comunicagdo verbal com o paciente; déficit quanto a
organizagdo dos dados de anamnese e exame fisico”.

No que tange a alegacdo feita (fl. 01, item 02) de que o aluno foi aprovado
anteriormente em disciplinas com praticas médicas, esta, (sic) ndo condiz com a
realidade e nem com o teor das declaragdes prestadas pelo mesmo (sic) , ja que, como
0 préprio aluno afirma (fl. 7), o mesmo (sic) apenas observava procedimentos
realizados pelos professores. Sendo vejamos:

“(...); Que na prética exigida antes do internato era sempre apoiado
pelos professores, que faziam os procedimentos e 0 depoente observava; (...)”
(grifo nosso)

Cumpre mencionar que a pratica a qual o aluno se refere ndo é aquela
executada pelo aluno como ¢ feita no internato, mas sim aquela executada por um
profissional e apenas observada pelo aluno.

No que tange a acessibilidade, insta salientar que a IES vem cumprindo, de ha
muito, o disposto no Decreto n. 5.296/2004, e a prova maior disto é 0 seu pioneirismo
no programa de concessdo de bolsas integrais para portadores de necessidades
especiais, realizado em parceria com a ADECOL e a ACDV, respectivamente,
Associagdo de Pessoas com Deficiéncia e Associacdo Colatinense de e para Pessoas
com Deficiéncia Visual, que, inclusive, contemplou o aluno Ubirajara com bolsa
integral.
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O UNESC tem todo interesse em proporcionar adequadas condicbes de
aprendizagem a todos os seus alunos, portadores ou ndo de necessidades
educacionais especiais, nos limites e possibilidades legais.

Na expectativa de haver atendido o pedido de informag6es formulado por V.
Exa., a IES se coloca a disposi¢cdo para, em conjunto com o Ministério Publico
Federal, encontrar solucGes legais para o melhor atendimento das necessidades
especiais do referido aluno.

(com destaques no original)

Esta manifestacdo é acompanhada de Parecer, da lavra do Coordenador do Curso de
Medicina, com teor quase idéntico.

Recebidos estes documentos, a Procuradoria da Republica do Municipio de Colatina
expediu Despacho em que analisa e encaminha a esta Camara de Educacdo Superior do CNE
a solicitacdo de manifestacdo, que € objeto do presente Parecer.

Para os fins em questdo, é relevante extrair do Despacho os seguintes pontos:

1. Quanto ao mérito do pedido, em que pese ndo saberem exatamente o qué, a IES
manejou diversos argumentos contrarios a pretensao do aluno, em suma, (i) ferimento
ao codigo de sigilo médico em virtude da necessidade de acompanhamento; (ii) as
exigéncias de praticas exigidas pela (sic) Diretrizes Curriculares do Curso de
Graduagdo em Medicina (Resolugcdo CNE/CES n° 4 de novembro de 2001); e (iii)
critério minimo de desempenho.

2. Quanto ao sigilo_médico, pelo fato de o aluno (candidato a médico) necessitar de
auxilio em algumas tarefas, ndo € muito diferente (sic) de milhares de clinicas
espalhadas nesse pais (...). S6 0 ato médico em si deve ser resguardado pelo sigilo que
se quer impor. Existe uma fase onde o profissional pode ser auxiliado por terceiros e
outra em que deve estar a s6s com o médico. Cumpre estabelecer tais limites. (...)
Cumpre ressaltar, entretanto, que em nenhum momento houve o pedido de delegacao
do ato médico a terceiros.

3. Os demais argumentos devem ser analisados em conjunto, pois, em nenhum momento
o aluno se referiu ao rebaixamento de critério para sua avaliacdo, ao contrério,
requereu um método avaliativo que considerasse suas limitacBes (..). Esse novo
método avaliativo deve estar em consonancia com as diretrizes curriculares e o seu
estabelecimento deve ter a participacdo do Conselho Nacional de Educacdo. O que
ndo pode acontecer ¢ a IES se quedar inerte diante do problema, imerso em
elucubrac@es, sem consultar g quem quer que seja. Por derradeiro, a aluséo ao item |
do Capitulo XIX do Cddigo de Etica Médica (Resolugdo n° 1934 de 17 de Setembro
2009) sobre a suspensao do registro médico em virtude de incapacidade, deve ser
temperado, pois a Resolugdo CFM n° 1646/2002, que regulamenta o procedimento
administrativo na apuracédo de doenca incapacitante para o exercicio da Medicina,
ainda aplicavel, diferencia entre incapacidade total e parcial. Esta ultima, sera
concluida pelo CRM e “poderd determinar a 3suspensdo do exercicio _em
determinadas areas da Medicina ” (§1° do artigo. 9°) (grifou-se)

4. Ademais, conforme consagrado no Cadigo de Etica Médica, Capitulo 11 — DIREITOS
DOS MEDICOS, é direito do médico:

| - Exercer a Medicina sem ser discriminado por questdes de religido, etnia,
sexo, nacionalidade, cor, orientagéo sexual, idade, condi¢cao social, opinido
politica ou de qualquer outra natureza.
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Para responder a consulta, destaco de imediato que o tema extrapola o0 caso em
questdo, inscrevendo-se na esfera mais ampla do direito a inclusdo das pessoas com
deficiéncia e das politicas estabelecidas para implementa-lo. Comeco, portanto, apresentando
alguns fundamentos conceituais e legais.

A legislacdo e as normas complementares brasileiras sobre a inclusdo educacional das
pessoas deficientes incluem a Lei n® 9.394/1996, os Decretos n® 5.296/2005 e 5.626/2005 e a
Portaria Ministerial n® 3.284/2003.

Mais recentemente, foi formulada e implementada a Politica Nacional de Educacéao
Especial na Perspectiva da Educacdo Inclusiva, tornando mais efetivo o direito de todos a
educacéo, determinada pela legislacdo, a comecar pela Constituicdo Federal. Na apresentacao
dos Marcos Politico-legais da Educacdo Especial na Perspectiva da Educacdo Inclusiva,
editados pelo Ministério da Educacgdo, em 2010, esta registrado que

A concepgao de educacdo inclusiva que orienta as politicas educacionais e 0s
atuais marcos normativos e legais rompe com uma trajetéria de exclusdo e
segregacdo das pessoas com deficiéncia, alterando as praticas educacionais para
garantir a igualdade de acesso e permanéncia na escola (...)

Por sua vez, o documento elaborado pelo Grupo de Trabalho nomeado pela Portaria
Ministerial n® 555/2007, estabelecendo a referida Politica Nacional de Educagdo Especial na
Perspectiva da Educacéo Inclusiva, afirma:

Na educacdo superior, a educacdo especial se efetiva por meio de acbes que
promovam O acesso, a permanéncia e a participacdo dos alunos. Estas agdes
envolvem o planejamento e a organizagao de recursos e servi¢os para a promocao da
acessibilidade arquitetdnica, nas comunicagdes, nos sistemas de informagdo, nos
materiais didaticos e pedagdgicos, que devem ser disponibilizados nos processos
seletivos e no desenvolvimento de todas as atividades que envolvem o ensino, a
pesquisa e a extensao.

A Convencgédo sobre os direitos das pessoas com deficiéncia, da Organizacdo das
Nacdes Unidas, da qual o Brasil ¢ signatario, foi ratificada pelo Decreto n® 6.949/2009. Com
respeito a Educacdo, a Convencdo estabelece que

Art. 24

Educacao

(...)

5. Os Estados Partes assegurarao que as pessoas com deficiéncia possam ter
acesso ao ensino superior em geral, treinamento profissional de acordo com a sua
vocacdo, educacdo para adultos e formacdo continuada, sem discriminacdo e em
igualdade de condigdes.

A referida Politica, portanto, visa a plena insercdo das pessoas deficientes em todo o
processo educacional, abrangendo, sem sombra de duvida, todos os procedimentos envolvidos
na formac&o superior, como os procedimentos de avaliacdo da aprendizagem. Para isso, cabe
aos agentes publicos ou privados estimular o progresso académico dos estudantes com
necessidades educacionais especiais, planejar e implementar as medidas necessarias para o
cumprimento da legislagdo pertinente, e ndo proceder de modo restritivo a priori, nem
estabelecer prejulgamentos de capacidade, que resultam efetivamente em barreiras que violam
a referida legislacéo.
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Para cumprir estes propositos, as normas para autorizacdo, reconhecimento e
renovacdo de reconhecimento de cursos de graduacdo estabelecem requisitos especificos
referentes ao atendimento as pessoas com deficiéncia ambulatorial, visual ou auditiva,
incluindo a assisténcia a comunicacdo por pessoal tecnicamente preparado. Em muitas
situacOes, pode ser necessario estabelecer metodologias e procedimentos diferenciados para
atendimento das necessidades educacionais especiais, que requerem a colaboracéao entre todos
0s segmentos envolvidos, sempre sob a orientacdo geral da inclusdo. E importante registrar,
ainda, que as medidas exigidas pelas normas mencionadas atendem ndo apenas a estudantes,
mas também a docentes e a outros integrantes da comunidade académica, além da
comunidade externa que participa dos programas sociais mantidos pelas Instituicbes de
Educacdo Superior, especialmente na area da saude.

Quanto ao comando normativo das Diretrizes Curriculares Nacionais para 0s cursos de
Graduacao, ndo caberia explicitar, em cada caso, as exigéncias de cumprimento a legislacao
referente ao atendimento as necessidades educacionais especiais das pessoas com deficiéncia,
em funcdo do carater imperativo dessa legislacdo. E evidente que isto ndo significa falta de
previséo legal.

Enfatizo, neste ponto, o fato de que o cumprimento das normas relativas as
necessidades de pessoas com deficiéncia auditiva, por exemplo, inclui inequivocamente a
exigéncia de mediacdo de intérpretes da Lingua Brasileira de Sinais, sempre que for
necessario, inclusive nos cursos de Medicina.

E oportuno mencionar, neste ponto, que ha, no pais, casos precedentes de formacéo de
pessoas, em cursos de Medicina, com deficiéncias visuais e de mobilidade muito severas. As
limitacBes no desenvolvimento da aprendizagem, devidas a estas deficiéncias, exigiram a
formulacdo e a aplicagdo de metodologias de ensino e, em particular, de avaliagdo da
aprendizagem, condizentes com cada situacdo. Mesmo que a experiéncia das Instituicdes de
Educacdo Superior com tais metodologias seja limitada e requeira adaptacdes especificas, ndo
falta base legal para a sua adogéo.

Passando agora a questdo do exercicio profissional, que ndo pertence as competéncias
deste Conselho Nacional de Educacdo nem das Instituices de Educacdo Superior, é oportuno
apenas mencionar que os referidos egressos de cursos de Medicina, acometidos de
deficiéncias severas, exercem a profissdo, devidamente registrados nos competentes
Conselhos Regionais de Medicina, sujeitos as restricdes cabiveis, determinadas por estes
6rgdos de controle do exercicio profissional.

Por outro lado, cabe afirmar que as atividades praticas desenvolvidas ao longo do
processo formativo ndo constituem atos médicos, inclusive pelo fato de que tal possibilidade
seria ilegal. Cabe ainda registrar que a experiéncia cotidiana das atividades praticas
desenvolvidas pelos estudantes de Medicina nos diversos ambientes e servi¢os de salde, em
disciplinas ou nos estagios supervisionados, evidencia a participacdo de mais de um estudante
acompanhando os procedimentos, com variados graus de intervencdo individual. Em
particular, os procedimentos que constituem atos médicos ou de outras categorias
profissionais ndo sdo (e nem poderiam ser) executados pelos estudantes, ainda que no papel
de estagiarios. Mais ainda, assim como € caracteristico dos servi¢os de atencdo a saude, a
presenca de outros profissionais, com qualificacdo superior ou ndo, nos ambientes em que sdo
atendidos os pacientes, em muitos casos ao longo de todo o procedimento, é regra, ndo
violando, de forma alguma, os dispositivos regulamentares da profissao médica. A assisténcia
de pessoa para auxiliar o estudante em questdo, portanto, ndo introduz nenhuma mudanga no
padrdo de funcionamento destes servicos de saude nem representa omissdo em sua
participacdo nos processos de aprendizagem prética previstos no curso. Dessa forma, algumas
alegacdes apresentadas pelo Centro Universitario do Espirito Santo ndo se aplicam.
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Por todo o exposto, considerando as manifestacdes da Procuradoria Federal do
Municipio de Colatina, os fundamentos conceituais e legais das politicas de inclusdo da
pessoa com deficiéncia ao processo educacional — que se estendem ao mundo do trabalho — e
as demais consideragdes apresentadas, concluo que as Instituicdes de Educacdo Superior tém
a prerrogativa de adaptar os processos formativos e o0s procedimentos avaliativos, em
atendimento as necessidades especiais de estudantes com deficiéncia, tanto em funcdo de suas
competéncias no campo académico quanto em cumprimento a legislacéo pertinente.

I -VOTO DO RELATOR
Responda-se ao interessado nos termos deste Parecer.

Brasilia (DF), 10 de maio de 2012.

Conselheiro Paulo Monteiro Vieira Braga Barone — Relator

111 - DECISAO DA CAMARA

A Camara de Educacédo Superior aprova, por unanimidade, o voto do Relator.
Sala das Sessdes, em 10 de maio de 2012.

Conselheiro Paulo Speller — Presidente

Conselheiro Gilberto Gongalves Garcia — Vice-Presidente
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