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Resumo

A finalidade deste trabalho ¢ contribuir para identificar a educagdo em
Fisioterapia em Portugal, no contexto da Declaragio de Bolonha, centrando-se no
estudo das opinides das escolas relativamente ao processo de Bolonha.

O ensino da Fisioterapia em Portugal tem sofrido varias alterages ao longo do
tempo, sobretudo nos ultimos anos do século XX, perspectivando-se uma nova
mudanga para os proximos anos, devido & influéncia de um documento assinado pelo
governo portugués em Junho de 1999, em conjunto com outros 28 paises,
denominado Declaracdo de Bolonha (DB). As opinides que os intervenientes
directos neste processo tém sobre a DB e suas implicagdes futuras, sdo determinantes
para que o proprio processo possa avangar, avancando com ele a Fisioterapia ¢
colocando-a numa posigio de parceria Telativamente 3 sua formagio e exercicio
noutros paises.

A revisio de literatura foi organizada tendo em conta a evolugio do ensino da
Fisioterapia em Portugal, a analise da DB e seus objectivos ¢ a pesquisa sobre o
conceito de opinifio, tendo em conta as suas fungdes, formagdo e processos de
influéncia social.

O estudo das opinides das escolas de Fisioterapia desenvolveu-se em escolas de
todo o pais. De cada escola seleccionada foi entrevistado o responsavel do
respectivo curso de fisioterapia e foi seleccionada uma amostra de estudantes do
mesmo curso, constituida por 73 individuos pertencentes aos diferentes anos do
CUrso.

Para organizar o estudo foram formuladas quatro questdes orientadoras.

O estudo permitiu concluir que as escolas defendem opinides positivas

relativamente 4 implementagiio do Espago Europeu de Ensino Superior. Concluimos
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também que foram enfrentadas algumas dificuldades por parte das instituigdes no
decurso deste processo, sendo necessario tomar algumas medidas, nomeadamente
promover a discussdo e o debate em torno desta questfio, envolvendo todos os
intervenientes.

Finalmente, fizemos algumas consideragdes finais com o objectivo de

contribuir para a realizagfio de futuros trabalhos de investigagio sobre esta tematica.

Maria Beatriz Fernandes



A Declaragéio de Bolonha e o Ensino da Fisioterapia em Portugal I\Y
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Introducéo

O ensino da Fisioterapia em Portugal tem sofrido vérias alteragdes ao longo do
tempo, sobretudo nos tultimos anos do século XX, perspectivando-se uma nova
mudanca para os préximos anos, devido a influéncia de um documento assinado pelo
governo portugués em Junho de 1999, em conjunto com outros 28 paises,
denominado Declaracfio de Bolonha (DB). Este documento, visa a o estabelecimento
de um Espaco Europeu de Ensino Superior (EEES), o qual deverd ser implementado
durante a primeira década do século XXI, ou seja at¢ 2010. Neste contexto, torna-se
pertinente averiguar as opinides das escolas que ministram o ensino da Fisioterapia
em Portugal sobre a Declaragio de Bolonha e suas implicagBes para o ensino e
exercicio da Fisioterapia, pelo que surgiu o problema em estudo:

Quais serdio as opinides das Escolas de Fisioterapia sobre a DB?

Os contextos histéricos, politicos e sociais influenciam directamente a
Fisioterapia, tanto ao nivel do ensino como do exercicio e, certamente, influenciardo
a implementagio da DB. No entanto, as opinides que os intervenientes directos neste
processo t&m sobre a DB e suas implicagdes futuras, sdo determinantes para que o
préprio processo possa avangar, avangando com ele a Fisioterapia e colocando-a
numa posigio de parceria relativamente a sua formagéo e exercicio noutros paises.
Tanto mais que, a propria Declaragio, coloca em evidéncia a importincia do papel
das instituicGes de ensino superior para que o denominado processo de Bolonha
possa avangar tornando-se uma realidade.

Os trés primeiros capitulos deste trabalho séo dedicados a revisdo de literatura.
No primeiro capitulo, é feito um historial sobre a evolugdo da Fisioterapia em
Portugal. Uma vez que os estudos encontrados neste d&mbito sdo muito escassos,

sendo o mais relevante o estudo de Coutinho (1998), recorreu-se, também a
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legislagio que desde o inicio do século foi regulando o exercicio e, posteriormente, o
ensino da Fisioterapia. No segundo capitulo ¢ feita uma andlise da DB ¢ seus
objectivos. O terceiro capitulo centra-se na reviséo de literatura sobre opinides.

O quarto capitulo compreende a descrigéio do estudo das opinides das escolas de
Fisioterapia sobre a DB, o qual foi orientado a partir das seguintes questdes:

12 Questio: Quais as opinides dos responsaveis dos cursos de Fisioterapia das
escolas portuguesas, em relagdo a implementagio do Espago Europeu de Ensino
Superior ?

22 Questdo: Quais as dificuldades encontradas pelos responsaveis pelas escolas
de Fisioterapia para implementar a Declaragdo de Bolonha?

3* Questdo: Quais os conhecimentos que os estudantes de Fisioterapia em
Portugal tém sobre os contetidos da Declaragéo de Bolonha?

4* Questdo: Quais as opinides dos estudantes portugueses de Fisioterapia sobre a
implementagio do Espago Europeu de Ensino Superior?

Com esta finalidade, foi elaborado um guifio de entrevista, a partir do qual foi
solicitada uma entrevista aos responsaveis das escolas de Fisioterapia que leccionam
o curso ha, pelo menos, um ano. Foi ainda construido um questionario destinado aos
estudantes de Fisioterapia das mesmas escolas. Tanto o guifio de entrevista como o
questionario foram elaborados a partir do texto da DB, tendo em conta os objectivos
a que a mesma se propde.

O quinto capitulo do trabalho ¢ dedicado & apresentagiio, discussdo e
interpretagfio dos resultados. Os dados foram tratados seguindo uma metodologia
qualitativa e quantitativa.

Finalmente, apresentam-se as conclusdes e sfo feitas algumas consideragdes
que se poderdo torar pertinentes para estudos futuros.

Este estudo revestiu-se de uma grande importdncia porque permitiu reflectir

sobre o ensino da Fisioterapia em Portugal, numa altura em que as escolas € os
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cursos emergem a cada ano lectivo que se inicia, € as perspectivas internacionais
tendem para uma harmonizag@io do ensino superior no espago europeu, facilitando a
mobilidade de estudantes e profissionais e tornando o sistema de ensino europeu
mais competitivo relativamente a outros.

Por outro lado, o papel das escolas ¢ determinante, sendo importante que
colaborem entre si e cheguem a um consenso relativamente ao futuro da Fisioterapia,

tendo em conta o contexto internacional.
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1. A Fisioterapia

Origens da Fisioterapia

Williams (1986) citado por Lopes (1994) refere que o termo Physiotherapy
surge pela primeira vez no British Medical Journal em 1905, a proposito da
divulgagio do 1° Congresso Internacional de Fisioterapia que viria a decorrer em
Liége de 13 a 15 de Agosto de 1905.

Granger (1976) citado por Lopes (1994) ¢ de opinifio que a Fisioterapia ¢
praticada desde o comego do mundo, englobando meios terapluticos como a
massagem, o exercicio e a hidroterapia. Este autor considera que nos Estados Unidos
da América (EUA) a primeira defini¢io de Fisioterapia aparece em 1917 e foi da
responsabilidade do Major General William, do exército dos EUA, que definiu
Fisioterapia como medidas fisicas que incluiam hidroterapia, electroterapia,
mecanoterapia, exercicios activos, jogos € massagens.

McCoy (1987) citado por Lopes (1994) refere que o titulo profissional e o
estatuto dos individuos que tém desenvolvido a Fisioterapia, tem sido alterado
consecutivamente ao longo do tempo.

Lopes (1994) considera que a profissio médica sempre se interessou pelos
meios de tratamento utilizados no contexto da Fisioterapia, interesse este que levou a
sua incorporagio no leque de modalidades de intervengio teraputica ¢ a sua
aplicagio nos varios campos da medicina.

Para Roberts (1994) citado por Lopes (1994) o desenvolvimento da Fisioterapia
nos diferentes paises esteve sempre dependente da profissdo médica, de modo a ndo
ameacar a preponderdncia desta ultima sobre todas as outras, ao nivel dos cuidados
de satde. Assim, os profissionais trabalhavam com médicos ligados a diferentes

especialidades. Licht (1958) citado por Lopes (1994) refere que no inicio do século
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XX os especialistas em terapia fisica, que ele designa por médicos, utilizavam
principalmente electroterapia enquanto os exercicios terapéuticos eram utilizados por
neurologistas, ortopedistas e médicos das termas. O exercicio so passou a ser parte
integrante da medicina fisica apds a Guerra Mundial.

Lopes (1994) conclui que foram os profissionais ndo médicos que
desenvolviam as suas fungBes em é4reas como exercicios terapéuticos, massagens,
electroterapia e hidroterapia, que foram assumindo progressivamente a designagéo de
fisioterapeutas, pela qual sdo ainda hoje identificados na Organizago Internacional
do Trabalho (OIT). A sua érea de intervengio profissional € a Fisioterapia.

Paralelamente a este processo foi-se desenvolvendo um outro que € 0 processo
de especializagio dos médicos, que nalguns paises originou a especialidade medica
de Medicina Fisica e Reabilitagio ou Fisiatria (Coutinho, 1998). Esta especialidade
médica ndo existe em paises como o Reino Unido, a Irlanda ou a Alemanha, no
entanto, nos paises onde existe, os fisioterapeutas ndo dependem exclusivamente dela
(Lopes, 1994).

Para Coutinho (1998) a Fisioterapia e os fisioterapeutas constituem,
actualmente, recursos que devem fazer parte de qualquer sistema de satde, estando
ao servico dos doentes/utentes/clientes e regendo-se por principios éticos,

deontoldgicos e econdmicos.

1.1 Caracterizacdo da Fisioterapia em Portugal

Em Portugal, a Fisioterapia iniciou a tentativa de profissionalizag8o no inicio do
século XX. Nesta altura, eram profissionais nfo médicos que desempenhavam as
funcdes no contexto da Fisioterapia. Actualmente, o processo de profissionalizagdo
ainda n3o esta concluido, embora date de 1993 a defini¢8o oficial de Fisioterapia, no

contexto da regulamentagiio geral das actividades paramédicas, publicada no Diario
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da Republica de 21 de Dezembro de 1999, Decreto-lei n.°564/99, cuja redacgio ¢ a

seguinte:

“(...) centra-se na anilise e avaliagio do movimento e da postura, baseadas na estrutura e
funcdio do corpo; utilizando modalidades educativas e terapéuticas especificas, com base,
essencialmente, no movimento, nas terapias manipulativas, e em meios fisicos e naturais,
com a finalidade de promogdo da saide e prevengiio da doenca, da deficiéncia da
incapacidade e da inadaptagfo, e de tratar, habilitar ou reabilitar, individuos com disfungbes
de natureza fisica, mental, de desenvolvimento ou outras, incluindo a dor com o objectivo de
os ajudar a atingir a méxima funcionalidade e qualidade de vida” (decreto-lei n.° 564/99 de
21 de Dezembro).

Coutinho (1998) considera que esta definicdo coloca a Fisioterapia numa
posigiio equivalente as outras profissdes de saude, no que diz respeito aos processos
de avalia¢io, planeamento e intervengdo, a0 mesmo tempo que preserva a sua
identidade. No entanto, a Fisioterapia continua ainda hoje o seu processo de
desenvolvimento com vista & afirmagfo profissional, adaptado as mudangas na
saude, as necessidades dos doentes/utentes/clientes e as expectativas dos proprios

fisioterapeutas.

1.2 Evolugdo da Fisioterapia em Portugal

Coutinho (1998) no seu estudo sobre as atitudes dos fisioterapeutas face ao
exercicio e ao ensino, faz uma andlise exaustiva dos diplomas legais publicados
oficialmente pelo Estado portugués, tendo identificado cinco etapas distintas no
processo de desenvolvimento da fisioterapia que a seguir se enumeram:

12 Etapa: Técnicas Médicas

22 Etapa: Auxiliares de Fisioterapia e Fisioterapeutas
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3% Ftapa: Técnicos Auxiliares dos Servigos Complementares de Diagnostico e
Terapéutica / Fisioterapeuta

4 BEtapa: Técnicos de Diagnostico e Terapéutica

5 Etapa: Enquadramento legal do exercicio e integraciio da Fisioterapia no
ensino superior

A estas etapas ousamos juntar mais uma, a 6* etapa, e que corresponde a

licenciatura bi-etapica em Fisioterapia

1%etapa: técnicas médicas.

A primeira etapa teve inicio em 1901. Nesta altura eram os hospitais e outras
institnicbes de satde que promoviam, nos seus servigos, a formagdo informal de
profissionais que exerciam as suas fungdes no ambito da fisioterapia. Em 1901, foi
publicado o Decreto do Governo n.° 293 de 27 de Dezembro, o qual criava o
“Laboratorio de Analyse Clinica” no Hospital Real de S. José e anexos.
Actualmente, considera-se, que este laboratorio esteve na génese da matriz
socioprofissional de cinco das actuais 18 profissdes que constituem as profissbes de
tecnologias da saude. Incluimos neste grupo a fisioterapia, dado que naquele
laboratorio os profissionais desempenhavam as suas competéncias em cinco areas:
“Analyse anatomo-patologica, servigo de autopsias e modelagem em gesso”,
“Analyse bacteriologica e chimica”, “Analyse radioscopica, radiografica e
photografica”, “Electrodiagnostico e electro-therapia” e “Servigos pharmacéuticos”

Estes profissionais dependiam totalmente dos médicos. Eram designados de
preparadores € a sua formag8o era feita no proprio servigo.

Em 1927, o Decreto n.° 13974 de 27 de Junho veio regulamentar o exame para
a obtencdo do diploma de habilitagio para o exercicio das fungdes de preparador no
servico de Analyse Clinica, secgdes e congéneres dos Hospitais Civis de Lisboa

(HCL). Trata-se de uma primeira tentativa de institucionalizagfio da formag3o, com
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defini¢io legal de uma avaliagio formal do processo ensino aprendizagem, embora
este fosse informal e se desenvolvesse numa logica de formag&o em servigo.

Em 1 de Julho de 1938, os quadros de pessoal do HCL, incluindo os do Miguel
Bombarda e os dos servicos de hospitalizagfo anti-rabica e anti-diftérica do Instituto
Bacteriolégico CAmara Pestana, foram reorganizados pelo Decreto n.° 28793, o qual
determina a existéncia de duas categorias de profissionais:

e Os Ajudantes Técnicos ou Preparadores que exerciam fungdes no dmbito das
actuais profissdes de Analises Clinicas, Anatomia Patoldgica, Dietética, Farmacia,
Fisioterapia e Radiologia, tinham que ser diplomados em Enfermagem pela Escola
de Enfermagem Artur Ravara e, posteriormente realizar um exame de pratica da area
profissional onde desejavam ingressar. S0 ap6s aprovagio neste exame ¢ que
podiam ser admitidos para o exercicio profissional.

e Os auxiliares, que nfio necessitavam do curso de Enfermagem referido
anteriormente, mas que tinham que realizar um exame de pratica profissional.
Desempenhavam fungdes nas profissdes de Analises Clinicas, Farmdcia, Fisioterapia
e Radiologia.

De acordo com Coutinho (1988) em 1956, a Santa Casa da Misericérdia de
Lisboa (SCML) cria cursos de reabilitagio designados por Cursos de Agentes
Técnicos. Estes cursos tinham a duragfio de trés anos, sendo exigido o terceiro ciclo
dos liceus para ingressar nos mesmos, de acordo com os padrdes internacionais da
época. Foram estes cursos que deram origem 2 criagio da Escola de Reabilitagio do
Alcoitio (ERA) em 1966. Os cursos ministrados nesta escola apontavam para a
autonomizacio da profissdo. O corpo docente era constituido por fisioterapeutas
estrangeiros, oriundos dos Estados Unidos da América e da Gra-Bretanha.

Posteriormente, em 1973, iniciou-se um curso de Fisioterapia no Instituto
Portugués de Oncologia (IPO) Francisco Gentil. Este curso era baseado no curriculo

inglés e os docentes que leccionavam eram médicos da Faculdade de Medicina de

Maria Beatriz Fernandes



A Declaragdio de Bolonha e o Ensino da Fisioterapia em Portugal 9

Lisboa e fisioterapeutas formados em Inglaterra. O acesso também era feito com o
terceiro ciclo dos liceus. No entanto, este curso nunca viria a ser oficializado, pelo
que aquando da passagem do IPO para o Ministério da Satde, acabou por

desaparecer (Campos, 1998).

2%FEtapa: Auxiliares de Fisioterapia e Fisioterapeutas

Esta etapa decorre desde 1961 até 1976 e corresponde a um periodo em que se
verificou o inicio do processo de aquisicdo de identidade propria por parte das
profissdes de satide, e da Fisioterapia em particular.

Em 12 de Junho de 1961 foi publicada a Portaria n.° 18523 que regulamentou,
pela primeira vez, um sistema oficial de formagdo para os técnicos de saude, entre
eles os técnicos de Fisioterapia. Esta Portaria criou os Centros de preparagdo de
técnicos e auxiliares dos servigos clinicos, em resposta a necessidade de criar uma
certa uniformizagio na formaglio destes profissionais, tornado-os aptos para o
exercicio profissional. No entanto, a mesma Portaria remete para a futura Escola
Nacional de Satde Publica (ENSP) a resolugdo do problema e a capacidade de
construir um plano geral para o adestramento destes técnicos, 0 que remete a
natureza da formagfo para um plano exclusivamente de execugdo, com auséncia de
descrigdo de competencias.

Estes centros formavam dois grupos distintos de profissionais, os técnicos € 0s
auxiliares, cuja duragiio da formagdo diferia de acordo com cada nivel, assim com as
habilitacOes exigidas para ingresso nos mesmos. A Comissdo Inter-Hospitalar de
Lisboa e a Direcgio Geral dos Hospitais eram os responsaveis pelos cursos
ministrados nestes centros e pelo funcionamento dos mesmos.

Neste contexto, ao nivel da Fisioterapia existiam os seguintes niveis de

formacdo, aos quais correspondiam profissionais com o mesmo titolo:
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e Auxiliares de Fisioterapia: A sua formagfo consistia num curso de seis
meses, no qual podiam ingressar com o exame da 4° classe da instrugdo primaria.

e Técnicos de Fisioterapia: A sua formacfio compreendia um curso com a
duracio de um ano, seguido de trés meses de estagio. As habilitagbes exigidas para
ingresso eram o segundo ciclo dos liceus, ou a posse do curso de auxiliar de
Fisioterapia, seguido de 5 anos de exercicio como auxiliar.

Ambos os niveis de formacfio terminavam com um exame final que
compreendia provas escritas, praticas e orais. Como ji foi referido a
responsabilidade da formagdo foi entregue & Comissdo Inter-Hospitalar de Lisboa e,
posteriormente 3 ENSP, quando esta entrou em funcionamento.

A grande inovagfio que esta portaria veio introduzir foi a necessidade de possuir
diploma de formagio como condigfo indispensivel para aceder aos quadros de
pessoal das instituigdes oficiais de saude, bem como aos estabelecimentos
particulares dependentes do Ministério da Satide e Assisténcia.

Apesar da SCML ter iniciado cursos em 1957, o nivel de formagdo atribuido
por estes cursos s6 veio a ser regulamentado 10 anos mais tarde, em 1966, pela
Portaria 22034, a qual criou um terceiro nivel de formagio, correspondente, no
exercicio, ao titulo profissional de Fisioterapeuta.

Durante o periodo a que corresponde esta segunda etapa, foram criadas no
Ultramar, pelo decreto-lei n.° 45541 do Ministério do Ultramar de 23/01/64, as
Escolas Técnicas dos Servigos de Saude € Assisténcia do Ultramar, as quais foram
regulamentadas pelo decreto-lei n.° 45818 de 15/07/64. Estes cursos tinham a
durac3o de trés anos e para ingresso nos mesmos exigia-se o Curso Complementar
dos Liceus. Esta formacfo correspondia, em termos de exercicio, a um profissional
com o titulo de Fisioterapeuta. Nesta altura, verificou-se uma assimetria na
formacdo, dado que, enquanto no continente se formavam auxiliares e técnicos de

Fisioterapia, no Ultramar formavam-se ja Fisioterapeutas, o que no Continente s6
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viria a acontecer em 1966, com a regulamentacfo dos cursos da SCML. A formagio
no Ultramar desapareceu com a descolonizacdo e os fisioterapeutas que regressaram
ao continente foram integrados nas instituigdes publicas de saude, tendo-lhes sido
dada equivaléncia a formagdo regulamentada na portaria n.° 18523 de 12/06/1961.

Ainda durante esta segunda etapa, coexistiu a formagdo de cariz militar com
uma modalidade semelhante & formagfo oficial. Em 1970, a portaria n.° 457/70 de
15/09/70, veio estabelecer a equivaléncia dos cursos de Técnicos de Fisioterapia da
Escola dos Servigos de Satide Militar do continente e dos Hospitais Militares de
Luanda e Lourenco Marques. Esta Escola foi reorganizada em 1979 tendo dado
origem & Escola do Servigo de Satide Militar, a qual a partir da década de oitenta
cooperon com a Escota Técnica dos Servigos de Saude de Lisboa no dmbito da
Formag#o de fisioterapeutas. Em 1993, a Escola do Servigo de Saude Militar sera a
primeira escola a ser integrada ao nivel do ensino superior politécnico no sistema
educativo nacional, através da portaria n.° 545 de 23/09/93.

No que se diz respeito ao exercicio, importa ainda referir que em 1971 o
decreto-lei n.° 414/71 de 27/09/71 veio instituir a carreira de Técnicos Terapeutas, na
qual estavam integrados os fisioterapeutas. Esta carreira destinava-se a profissionais
titulares de habilitagfio técnica, pelo que integrava apenas dois niveis de formagao: os
técnicos terapeutas e os técnicos auxiliares de terapeutas, correspondentes a portaria
18523 de 1961. Os outros profissionais, que tinham cursos de trés anos viam o

acesso a carreira muito limitado.

3% Ftapa: Técnicos Auxiliares dos servicos complementares de diagnostico e

terapéutica / fisioterapia

Esta etapa situa-se entre 1977 e 1982. Nesta fase os cursos de formagéo para

auxiliares assim como a respectiva categoria profissional desaparecem.
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A formago passou a estar dependente do Departamento de Recursos Humanos
da Saude, que criou em 1980, os Centros de Formagio de Técnicos Auxiliares de
Diagndstico e Terapéutica de Lisboa, Porto e Coimbra. Estes centros, em 1982,
passaram a designar-se Escolas Técnicas dos Servigos de Satde de Lisboa, Porto e
Coimbra. Os planos de estudos foram pela primeira vez publicados em Didrio da
Republica e a duragio dos cursos foi fixada em trés anos, sendo exigido o 9° ano de
escolaridade como habilitagio de ingresso, apesar da lei referir que devia ser dada
preferéncia aos candidatos portadores do 11° ano de escolaridade.

Paralelamente a este cenario, os cursos de formagio da ERA, que formavam ja
fisioterapeutas, ndo sofreram alterag@o.

Em 30 de Dezembro. de 1977, ¢ publicado vm decreto que extingue os trés
niveis de exercicio profissional até ai existentes e cria a carreira de Técnicos
Auxiliares dos Servicos Complementares de Diagnostico e Terapéutica. Os
profissionais que exerciam fungdes no &mbito da Fisioterapia (auxiliares de
Fisioterapia, técnicos de Fisioterapia e fisioterapeutas) passaram todos a designar-se
fisioterapeutas.

Coutinho (1998) considera este periodo como conturbado, uma vez que a
formacdio ndo & iguat em todas as escolas e os fisioterapeutas s#o integrados numa.
carreira que ¢ de auxiliares. Particularmente os fisioterapeutas formados na ERA
consideraram a integracdo nesta carreira como uma despromogﬁo. No entanto, estes
profissionais que até ai, tal como ja foi referido, ndo tinham acesso aos lugares de
quadro dos hospitais publicos, passaram a poder concorrer em igualdade de

circunstancias com os demais profissionais.

4% Ftapa: Técnicos de Diagndstico e Terapéutica.

Esta etapa decorre entre 1982 e 1992. Como foi atras referido, ¢ em 1982 que

sdo criadas a Escola Técnicas dos Servigos de Satide (ETSS) de Lisboa, Porto e
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Coimbra. A cultura subjacente a esta formagio continuava a ser de dependéncia, néo
sendo objectivo das escolas formar profissionais autonomos.

A partir de 1986 a habilitagfio de ingresso aos cursos das ETSS passou a ser o
12° ano de escolaridade, tal como para o ensino superior. Também a partir deste ano,
as escolas passaram a poder leccionar o Curso Complementar de Ensino e
Administracio, o qual habilitava os técnicos a exercer fungdes no dmbito do ensino e
da administracgo.

Paralelamente, em termos de exercicio foi criada a carreira de Técnicos de
Diagnéstico e Terapéutica (TDT) cuja designagfio se mantém até aos nossos dias, e
que integra os profissionais das tecnologias da satde, incluindo os fisioterapeutas.

Quando o sistema retributive da fungio piblicafoi alterado, a carreira de TDT

foi considerada como “corpo especial”.

5%Etapa: Enquadramento legal do-exercicio e integracGo da Fisioterapia no ensino

superior

Esta etapa iniciou-se em 1993 e prolonga-se até¢ 1999. A grande revolugdo
verificada nesta altura foi a integragio das escolas ao nivel do Ensino Superior
Politécnico e os cursos ministrados nas mesmas, incluindo o curso de Fisioterapia
conferem o grau de bacharel. As ETSS de Lisboa, Porto ¢ Coimbra passam a
designar-se Escolas Superiores de Tecnologias da Satude (ESTS) de Lisboa, Porto e
Coimbra. Por seu lado, a ERA passou a designar-se-Escola Superior de Satde de
Alcoitdo (ESSA).

A revisio dos planos de estudos concluida em 1990 e que entrou em vigor nas
quatro escolas, revelou-se de grande utilidade, pois o plano de estudos aprovado
nessa altura perspectivava ja a integragdo no ensino superior. Tinha sido elaborado
por fisioterapeutas € o seu objectivo era a formagio de profissionais autonomos. Os

fisioterapeutas puderam também assumir plenamente a docéncia.
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A ERA foi reintegrada no Centro de Medicina de Reabilitagdo de Alcoitdo, o
qual, por sua vez tinha voltado a ser integrado na SCML. Assim, a ESSA
transformou-se num estabelecimento de ensino superior ao nivel do estatuto do
ensino superior privado e cooperativo.

A integragio ao nivel do ensino superior politécnico, considerou ainda a
possibilidade de os cursos ministrados nas ETSS conferirem o grau de bacharel,
desde que os respectivos planos de estudos fossem substancialmente idénticos aos
dos bacharelatos dos cursos entretanto criados, através de um processo de concessio
de equivaléncia, o qual foi regulamentado pela portaria n.° 363/98 de 26 de Junho.
No entanto, muitas situagSes, decorrentes da heterogeneidade existente em termos de
formagdc ¢ exercicic durante muitos anes, ndo foram contemptadas por estas
equivaléncias, pelo que foi constituido um Juri de reconhecida idoneidade e
competéncia para proceder & apreciagio curricular destas situagdes.

Relativamente ao exercicio, foi publicado em 1993 um decreto-lei que

regulamenta as actividades paramédicas, nas quais se inclui a Fisioterapia.

62 Etapa: Licenciatura bi-etdpica em Fisioterapia

Esta etapa tem inicio em 1999 e decorre até a actualidade. Em 15 de Julho de
1999 ¢ publicada a portaria n.° 505 — D/99 que autoriza as ESTS de Coimbra, Lisboa
e Porto a concederem o grau de bacharel e licenciado, organizando os cursos em dois
ciclos: o primeiro corresponde ao grau de bacharel e o segundo ao grau de
licenciado. O primeiro ciclo tem a duragio de seis semestres € 0 segundo ciclo tem a
duracio de dois semestres. Posteriormente, foi também concedida a ESSA esta
possibilidade.

Assim, actualmente o curso de Fisioterapia ¢ uma licenciatura bi-etapica,

constituida por dois ciclos, organizados como foi atras descrito.
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As ESTS foram integradas em 2000, nos entfo criados Institutos Politécnicos
da Satude de Lisboa, Porto e Coimbra, juntamente com as escolas de Enfermagem.
Nas outras localidades onde existiam estabelecimentos publicos que ministravam o
ensino da Fisioterapia, os mesmos foram integrados em Institutos Politécnicos ou em
Universidades. No entanto, os Institutos Politécnicos da Saiude nunca chegaram a
entrar em funcdes, tendo sido suspensos em 2001 por despacho governamental.
Assim, actualmente as ESTS permanecem escolas ndo integradas, em regime de
instalag8io, situacdo esta que tem tendéncia a modificar-se com a sua integragdo em
Institutos Politécnicos ou em Universidades.

Nos tltimos anos tem-se assistido a uma explosdo de cursos de Fisioterapia
‘ministrados em estabelecimentos de ensino superior tanto pablicos como privados.

Naturalmente, esta situagfio contribuird para o desenvolvimento do ensino, mas
também para o desenvolvimento da investigagdo em Fisioterapia, o que trara
beneficios claros para a profissdo e para os profissionais, contribuindo para a
afirmag#o profissional dos fisioterapeutas.

Recentemente, em 6 de Janeiro de 2003 ¢é publicada em Diario da Republica a
Lei n.° 1/2003 da Assembleia da Repiliblica que aprova o Regime Juridico do
Desenvolvimento & da Qualidade do Ensino Superior. Estz lei define as
competéncias do governo relativamente ao ensino superior quer plblico quer
particular e cooperativo, bem como os principios que regem os estabelecimentos de
ensino superior.

Salientamos que a nova lei reforca a existéncia de dois tipos de
estabelecimentos de ensino superior: estabelecimentos de ensino universitario e
estabelecimento de ensino superior politécnico, sendo estes ultimos “centros de
formacdo cultoral ¢ técnica de nivel superior, aos quais cabe ministrar & preparagdo

para o exercicio de actividades profissionais altamente qualificadas e promover o
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desenvolvimento das regides em que se inserem.” (Didrio da Reptiblica de 6 de
Janeiro de 2003, Lei n.° 1/2003, artigo 7°, p. 26).

A Lei 1/2003 refere-se a criagio do espago europeu de ensino superior, cComo
incentivo a investigagio, 4 mobilidade de estudantes e a aprendizagem ao longo da
vida, pelo que os cursos que conferem grau devem ser organizados por unidades de
crédito. No entanto nfio estabelece qual o sistema de graus a adoptar.

E ainda de destacar a referéncia expressa a garantia de qualidade do ensino
superior, bem como as competéncias do Estado e das instituigdes no dmbito da
qualidade. Esta lei cria ainda o Conselho Consultivo do Ensino Superior que tera por
missdo pronunciar-se sobre a politica global do ensino superior.

‘Retativamenie av exercicio profissional, nesta-fase, assiste-se & reguiamentacio
genérica do exercicio das profissdes de Diagnostico e Terapéutica, nas quais se inclui
a Fisioterapia, baseando-se na concessdo de um titulo profissional para garantir o
exercicio licito e na criagdo de um orgdo consultivo, o Conselho Nacional das
Profiss&es de Diagnostico e Terapéutica, de apoio ao Ministro da Satde nas questdes
relativas ao exercicio, formagéo, regulamentaciio e controle das profissdes (decreto-

lei n.° 320/99 de 11 de Agosto). Este Conselho, até hoje, ainda ndo entrou em

1

[=]

funcOes. Este decreto-lei tem como objectivo garantir exigéneias idénticas de acesso
a0 exercicio profissional no sector privado tal como no sector publico, sujeitando-se
a prestacfio de cuidados de satude privada ao mesmo controle de qualidade.

Em 21 de Dezembro de 1999 o decreto-lei n.° 564/99 estabelece o estatuto legal
da carreira de técnico de diagndstico e terapéutica, evidenciando “(...)o papel dos
profissionais no sistema de sande como agentes indispensaveis para a melhoria da
qualidade e eficacia da prestagdo dos cuidados de saude (...)".

‘Esta lei introduz & competéneia dos téonmcos para actoar em cordormidade com
a indicacfio clinica, pré-diagnostico, diagndstico e processo de investigagdo ou

identificacfio, cabendo-lhes conceber, planear, organizar, aplicar e avaliar o processo
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de trabalho no ambito da respectiva profissdo, com o objectivo de promogdo da

saude, da prevengdo, do diagnostico, do tratamento, da reabilitagéo € da reinsergio.

1.3 Organizagdes que representam a Fisioterapia

De acordo com Lopes (1994) foi apds a segunda guerra mundial que se
verificou uma tendéncia para a criagio de organizagdes internacionais. Assim, como
organizagdes representativas dos Fisioterapeutas existe a Confederagdo Mundial de
Fisioterapia — World Confederation for Physical Therapy (WCPT), o Comité
Permanente de Ligacio dos Fisioterapeutas na Unifio Europeia - Comité Permanent
de Liaison des Kinésithérapeutes dans T"Union Européenne (CPLKUE) ¢ a European
Network of Physiotherapy in Higher Education (ENPHE). A nivel nacional os
fisioterapeutas portugueses sdo representados pela Associagio Portuguesa de

Fisioterapeutas.

e World Confederation for Physical Therapy - WCPT

A nivel internacional, a organizagdio que actualmente tem maior
representatividade é a WCPT. Foi criada em 1951 e € constituida por 54 membros
provenientes dos vérios continentes (Coutinho, 1998). O objectivo principal da
WCPT ¢ elaborar e divulgar directivas para promover o desenvolvimento da
Fisioterapia, actuando de acordo com outras organizagdes internacionais como a
Organizacio Mundial de Satde (OMS).

A WCPT est4 organizada em Orglos regionais por continentes. Assim, existe a
Regifo Europeia da WCPT, que reune os representantes dos paises da Europa
membros da WCPT, da qual Portugal faz parte, fazendo-se representar pela
Associagiio Portuguesa de Fisioterapeutas (APF). Actualmente, o Chairmain da

Regifio Europeia é o representante da APF, o Fisioterapeuta Antonio Lopes.
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e Comité Permanent de Liaison des Kinésithérapeutes dans 1’Union Européenne
(CPLKUE)

O CPLKUE ¢ uma organizagdo de dimensfo europeia que congrega as
AssociagBes profissionais de cada pais que faz parte da Unifio Europeia (UE). De
acordo com Lopes (1994) a sua missio inicial era a criagdo de directivas comuns
para a Fisioterapia, regulando a formagdo e a livre circulagéio dos fisioterapeutas, e
‘tendo-como principal preocupagdo a garantia da qualidade.

Entre outras competéncias, o CPLKUE pronuncia-se sobre a educagdo em
Fisioterapia. As orientagdes neste dominio sdo muitas destacando-se:

- facilitar a livre circulagfo de fisioterapeutas na UE;

- os programas de educagio em Fisioterapia devem ter a duragfio de quatro

anos;

- os professores devem colaborar no sentido de promover a harmonizagio ¢

integragiio. Gus progranss, de 1080 7 desenvolver b miercimbio;

- depois de obtida a formagHo inicial, os fisioterapeutas devem ter a

possibilidade de continuar os estudos conducentes a outros graus

académicos.

o European Network of Physiotherapy in Higher Education (ENPHE)

Trata-se de uma organizagfio que congrega estabelecimentos de ensino superior
onde se lecciona o curso de Fisioterapia. Foi fundada em 1995 e cada
estabelecimento de ensino & representado por docentes de Fisioterapia. Actualmente
as suas finalidades so:

- definir as bases para um ensino de nivel elevado em Fisioterapia;

- facilitar as trocas de estudantes ¢ professores;

- estudar a possibilidade de criar um diploma Europeu em Fisioterapia tipo

“Master”;
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- trabalhar em consonéncia com o CPLKUE e a WCPT;

- cooperar com as autoridades europeias;

o Associagio Portuguesa de Fisioterapeutas

A APF foi fundada em 12 de Novembro de 1960 pelos diplomados dos cursos
de reabilitagio da SCML. Actualmente, ¢ a organizagdo que pretende representar os
fisioterapeutas portugueses. Para além das directivas em termos de exercicio, a APF
assume uma fungfio de consultoria e aconselhamento relativamente a formagio base
dos fisioterapeutas, a qual ¢ da responsabilidade exclusiva das institui¢des de ensino
superior. Neste dominio, a APF rege-se pela declaragfo de principio sobre educagio
aprovada na 13* Assembleia Geral da WCPT de Junho de 1995: “The goals,
contents, format and evaluation of the education programmes provided for physical
therapists are the responsability of the faculty but should involve the active
pateticipation of the national physical therapy association” (WCPT,1995).

A APF em consondncia com a WCPT e a Regifio Europeia da WCPT,
recomenda que a educago inicial em Fisioterapia deve ser de nivel universitario,
com uma duragiio minima de quatro anos. Assim, defende a transformagéo de todos

0s cursos actuais em licenciaturas de quatro anos.
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2. A Declaragdo de Bolonha

Em Junhe de 1999 s Ministros da Educagio de 29-paises, a saber, Alemanha,
Austria, Bélgica, Bulgaria, Dinamarca, Espanha, Eslovaquia, Eslovénia, Finlandia,
Franca, Grécia, Hungria, Islindia, Irlanda, Italia, Letonia, Litudnia, Luxemburgo,
Malta, Paises Baixos, Noruega, Polonia, Portugal, Reino Unido, Roménia, Repiblica
Checa, Suécia e Suiga, assinaram a Declaraciio de Bolonha. Este documento foi
elaborado com o intuito de implementar o espago europeu do Ensino Superior, tendo
como metas a obtencfio de maior compatibilidade e maior comparabilidade dos
sistemas ‘de Ensino Superior & nivel europeu. Por outro lado, pretende-se ainda,
elevar a competitividade internacional deste sistema, relativamente a outros sistemas
de ensino.

A DB tem como antecedente a Declarac¢do de Sorbonne datada de 25 de Maio
de 1998, a qual foi assinada pela Franga, Alemanha, Italia e Reino Unido. Esta
declaracio enfatizava o papel fundamental das instituigdes de ensino superior no
desenvolvimento das dimensdes intelectuais, culturais, sociais e técnicas ao nivel da
‘Buropa. Aponiava j& pars -a criagiy de uitia 4rea saropeia de SHSHIC - Superior; no-
sentido de promover a mobilidade através da Europa, preconizando a adopgio de
medidas destinadas a implementar essa area. A Declaragfio de Sorbonne terminava
fazendo um convite a todos os paises membros da Unifio Europeia, assim como as
instituigdes de ensino superior europeias, para se juntarem com o objectivo de
melhorar a educaciio dos cidaddos europeus, consolidando simultaneamente a
posigio da Europa mo mundo. Sim#o, Santos & Costa (2003) referem que a
Dectaracio. da Sorbonme sargia com: a terativa de resobver problemas nos sistemas
de ensino superior dos paises signatarios, relacionados com formagfo inicial longa,

insuficiente diversificagiio de formagdes e taxas elevadas de repeti¢io e abandono,
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originando desperdicios e frustracfio, tanto nos estudantes como ao nivel das
instituigdes.

Alguns paises encararam a Declaragiio de Sorbonne como uma tentativa de
uniformizar o sistema de ensino europeu. Apesar da discussfo suscitada, chegou-se
a conclusdio que seria desejavel que se encontrassem estratégias comuns com vista a
desenvolver o ensino superior na Europa (Grilo, 2002). Surge, entio um ano mais
tarde a Declaragéo de Bolonha.

Os paises que assinaram a DB fizeram-no livremente com o intuito de reformar
os seus proprios sistemas de ensino, contribuindo para criar uma convergéncia a
nivel europeu. NZo se trata, portanto, de uma imposigdo aos governos ou as
instituigGes de ensino saperior, mas sim de arn compromisse confutio relativamente
a um programa de ac¢io que permite a todos manterem-se dentro da corrente
principal de mudanca. Tal como referem Sim#o et al. (2003) “hd que ter presente
que a Declaragfio de Bolonha nfo ¢ um tratado ou uma directiva que seja necessario
‘transpor’ para a ordem juridica nacional. Existe, sem diivida, um compromisso
politico dos ministros da Educacfio para desenvolverem nos seus paises medidas e
reformas consentdneas com o texto da Declaragio, mas a decisdo sobre essas

ST LT NS,
MCQaaAs €T

cformas € estritamente de ambito nacional” (p. 246).

A DB niio pretende uniformizar o ensino superior na Europa, mas sim criar
convergéncia, harmonizagio, respeitando os principios fundamentais de autonomia e
diversidade individuais a cada pais e a cada instituigdo.

Neste contexto, a Declaragdo de Bolonha tem como objectivos gerais:

e A competitividade do Sistema Europeu de Ensino Superior

e A mobilidade de estudantes e profissionais no Espago Europeu

Para atingir estes objectivos gerais, a DB estabelece os seguintes objectivos:
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e Adopcio de um sistema de graus de acessivel leitura ¢ comparaggo, de
modo a promover a empregabilidade entre os cidadfios europeus e a
competitividade internacional do sistema,

e Adopcdo de um sistema essencialmente baseado em dois ciclos principais,
graduado e pos-graduado. O primeiro grau terd a duragdo minima de trés

anos. O segundo grau deverd também ser relevante para o mercado

e Estabelecimento de um sistema de créditos, como, por exemplo, o sistema
European Credits Transfer Sistem (ECTS), o qual servira como meio para
promover a mobilidade dos estudantes. Estes créditos poderdo também ser
adquiridos em contextos de ensino néo superior, como a aprendizagem ao
longo da vida;

e Promogio da mobilidade, ultrapassando obstaculos ao efectivo exercicio da
livre mobilidade, dando -especial atenglo-aos estudantes, assim como aos-
professores, investigadores e pessoal administrativo;

e Promogdo de cooperagio europeia na avaliagio da qualidade de ensino,
com critérios € metodologias comparaveis;

e Promogio das dimensdes europeias de ensino superior, particularmente no
que diz rtespeito ao desenvolvimento curricular, cooperagdo inter-
institucional, esquemas de mobilidade e programas de integrados de

estudo, treino-¢ pesquisa.

Apesar dos paises subscritores se comprometerem a envidar esforgos no sentido
de alcancar os objectivos propostos, a Declaragdo de Bolonha prevé que seja
guardado respeito pelas culturas, linguas, sistemas nacionais de educago e

autonomia universitria, proprias de cada pais.
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2.1 Acompanhamento da implementagdo da Declaragdo de Bolonha.

Os 29 paises signatarios comprometeram-se a seguir metodologias de cooperagéo
inter-governamental, tendo a colaboragio das instituigdes de ensino superior.

Lourtie (2000), num documento apresentado ao Senado da Universidade Técnica
de Lisboa, faz referéncia a criagdo de uma estrutura de acompanhamento ao processo
de Bolonha, constituida por dois grupos:

e O grupo alargado, composto por representantes de todos 0s paises signatarios,

a Comissdo Europeia, a Confederagio dos Conselhos de Reitores da Unido
Europeia (CRUE) e a Associagdo das Uni'versidades Europeias (CRE), tendo
ainda como observadores o Conselho da Europa, a European Association of
Institutions of Higher Education (EURASHE) e o European Liaison Group;

e O grupo de acompanhamento, composto por representantes da Beélgica,
Franca, Portugal e Suécia, da Repiblica Checa, da CRUE, da CRE e da
-Comissfie Europeia.

Assim, com vista a acompanhar o processo, o grupo alargado considerou a
realizacdo de varias actividades:

e Seminarios nacionais promovidos pelas autoridades nacionais ou pelas
instituigdes de ensino superior, para divulgar objectivos ¢ promover a
discusséo;

e Seminarios internacionais organizados pelas autoridades nacionais dos paises
onde -decorrem;

e Cimeira de Ministros da Educago em Praga na Reptiblica Checa, em 18 ¢ 19
de Maio de 2001.

Neste momento, estd ja4 agendada nova cimeira para Berlim, em Setembro de
2003.

Desde a assinatura da DB, podemos destacar os trabalhos mais importantes que se

lhe seguiram:
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e Relatério do Estudo Trends in Learning Structures in Higher Education, da
autoria de Guy Haug, Jette Kirsten e Inge Knudsen — Agosto de 1999.
e Relatério do Seminario Internacional sobre acumulagfio e transferéncia de
créditos, Leiria, Portugal, Dezembro de 2000, elaborado por Stephen Adam.
e Relatorio do Seminario Internacional sobre graus de nivel de bacharelato,
Helsinquia, Finlandia, Fevereiro de 2001, elaborado por Anita Lehikoinen.
s Relatério do Semindrio-Internacional sobre Educagdo Transnacional, Malmo;
Suécia, Marco de 2001, elaborado por Rolf Hoffmann
e The College-Polytechnic Sector in the Post-Bologna Scenarios, documento
elaborado por Guy Haug para a Conferéncia EURASHE, em Creta, Grécia,
Maio de 2000
e Relatério da Convencéio das Instituigdes de Ensino Superior Europeias, em
Salamanca, Espanha, Margo de 2001, elaborado por Konrad Osterwald
e Declaragio Estudantil de Gotemburgo, Margo de 2001
e Relatorio para os Ministros da Educago dos paises signatarios elaborado por
Pedro Lourtie — Maio de 2001
e Comunicado de Praga, Maio de 2001
De todos estes documentos, consideramos importante referir alguns aspectos, que-
reflectem as tendéncias internacionais relativamente ao processo de Bolonha. Assim,
Lehikoinen (2001) no seu relatério salienta a elevada taxa de desisténcia dos estudos
universitarios, que varios paises europeus enfrentam, pelo que os programas de
bacharelato (leia-se aqui bacharelato como sinénimo de licenciatura) bem planeados
podem ajudar a diminuir o nimero de estudantes que abandonam os estudos sem
terem obtido qualquer qualificagdo. No relatorio elaborado por Osterwald (2001),
~destacam-se varas questoes:
- Os curriculos devem ser simultaneamente validos do ponto de vista

académico e para o mercado de trabalho;
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- A mobilidade carece da adopgfio de varias medidas como os créditos ECTS,
o suplemento ao Diploma ou a transparéncia dos sistemas de garantia da
qualidade;

- Deve haver compatibilidade entre os graus;

- A competitividade é essencial quer dentro da Europa quer no mundo, pois a
competicio promove a qualidade. Esta competitividade significa, em
primeiro lugar, qualidade académica.

Para Lourtie (2000), a participago das instituigdes de Ensino Superior ¢
indispensavel, aderindo e contribuindo de forma eficaz para a concretizagdo dos
diversos objectivos. Esta participagio implicard atitudes adequadas, tais como
‘atitude “aberta & refonma € atitude fexivel relativamente ao- feconhecimento das.

qualificacgdes.

2.2 Competitividade e mobilidade no Espago Europeu

Para se atingir os objectivos gerais da DB sdo necessarias mudangas a nivel de
cada um dos paises mas, também a nivel das instituigdes.
Um dos aspectos relevantes diz respeito ao reconhecimento mutuo de graus €
diplomas, permitindo uina leitura ficil € comparavel entre as diversas instituigdes.
Neste ponto da nossa pesquisa, tentdmos obter mais dados sobre a formagéo nos
paises implicados no processo de Bolonha que, neste momento séo ja 32, visto que
na Cimeira de Praga foram integrados como novos membros a Croéacia, Chipre e
Turquia. Com este designio, recorremos a base de dados da Regido Europeia da
WCPT e tentamos recolher a maxima informagdo possivel sobre cada um destes
paises. Assim, obtivemos os dados seguintes:
e Dos 32 paises que actualmente integram o processo de Bolomha, apenas

obtivemos dados sobre 27,
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o Desses 27 paises, um, o Luxemburgo, ndo tem formagiio em Fisioterapia,
pelo que todos os anos sdo enviados estudantes para outros paises, com 0
objectivo de se formarem em Fisioterapia;

o Nos restantes 26 paises, no que diz respeito a duragfo da formagdo inicial em
Fisioterapia, ela é de trés anos em 34,6% dos paises (e.g. Noruega, Inglaterra,

ambos os casos cursos superiores conferentes de grau), em 60,1 % esta
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paises (e.g. Finlandia, trés anos e meio e Finlandia quatro anos); € de referir
que na formagio superior a trés anos, 7,7% dos casos sdo de trés anos mais
um (Bélgica e Portugal) e outros 7,7% de trés anos mais dois (Italia e
Reptiblica Checa), o que quer dizer que se trata de formagdes bi-etapicas, que
no final do primeiro ciclo permitem o exercicio profissional;

e Relativamente ao tipo de formagio ministrada, ela ¢ de cardcter superior em
'88,5% dos pafses e ndo superior nos restantes 11,5%;

e A formacgfio confere Diploma com grau académico em 80,8% dos paises,
enquanto em 19,2% confere Diploma mas ndo confere grau académico.

O facto de nos diferentes paises coexistirem institui¢des de ensino superior com
diferentes missGes, niveis de autonomia e graus pode, de alguma forma, dificultar o
reconhecimento de graus. Por isso, torna-se necessaria a adopgdo de um sistema
baseado essencialmente em dois ciclos, pré e pos-graduado, colocando as diversas
formaces. e harmoniz em termvos de oportunidades.  Lourtre (2000) considera que’
uma possibilidade a ser explorada serd a do reconhecimento de graus e diplomas
através da identificaciio de niveis de referéncia comuns por areas de conhecimento.

Por outro lado, o estabelecimento de um sistema de créditos coerente, como 0
ECTS, facilita também esse reconhecimento, carecendo, no entanto, da definigio dos
contetudos dos créditos, por forma a prevenir situagdes de incoeréncia em termos de

formacgfio. Também Grilo (2002) defende a adopgdo de um sistema de graus que ndo
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tenha as dificuldades que os actualmente em vigor em Portugal apresentam. Lourtie
(2000) considera que estes créditos devem integrar varios tipos de formagdo como
ensino presencial, mas também, ensino & distdncia ou aprendizagens anteriores
obtidas em quadros nfio formais ou pela experiéncia, tendo em consideragdo a
aprendizagem ao longo da vida.

Em termos de ECTS, o grau de bacharelato, ou licenciatura, ¢ uma qualificago
que compreende 180 a 240 créditos, sendo necessarios trés ou quatro anos de estudos
para completar esse primeiro grau, o qual podera ser obtido quer em universidades
quer em politécnicos. Os programas conducentes & obtengdo do grau deveriam ter
diferentes orientagdes, de maneira a satisfazer quer as necessidades dos individuos,
quer s acadtiicss, quer ainda as do mercado ge trabatho.

Mas, para que seja possivel obter um espirito de confianca no proprio sistema,
ou seja, nos créditos e qualificagbes atribuidos pelas diferentes instituigdes, €
essencial um mecanismo de avaliagio da qualidade que assegure essa mesma
qualidade. Assim, os processos de avaliagdo de cada pais ¢ de cada instituico tém,
eles proprios, que ser reconhecidos pelos outros paises e instituigdes. Lourtie (2000)
considera que & necessario convencer as instituigdes a submeterem-se a processos de
avaliaglo, momeadamente comsticncial izando & upinisy piblica para & importénoia de

uma tal avaliacio, que permitiria a acreditagio dos cursos a ela sujeitos.

2.3 O Ensino Superior Politécnico no enquadramento da Declaragdo de
Bolonha

Para Haug (2000) é necessario introduzir algumas mudangas para garantir o
sucesso dos politécnicos dentro do Espago Europeu de ensino Superior. De facto,
varios paises, entre eles Portugal, possuem um sistema de ensino superior constituido
por dois tipos de institui¢des diferentes: as universidades e os politécnicos. Assim,

torna-se importante que os politécnicos atinjam uma dimenséo ideal, oferecendo uma
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gama minima de cursos e servigos. Por outro lado, é necessario adoptar uma
denominagfio clara e comum, uma vez que actualmente existem uma variedade de
instituicGes com denominagdes variaveis. QOutro factor importante € a estrutura dos
curriculos do Politécnico. E necessdrio que sejam compativeis com a estrutura de
ensino que se pretende implementar, no que diz respeito a graus, créditos e
competéncias para o trabalho. Finalmente, a garantia e certificagdo da qualidade,
deve constituir uma preocupagio central por parte dos politécnicos.

Para que possa ser reconhecido, o Politécnico deve promover a sua visibilidade
enquanto grupo. Da mesma forma, deveria assegurar a sua competitividade, em

igualdade de circunstincias, a nivel internacional. Outro aspecto importante pelo
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quai os polidenives se- i batide & o direio & vonferiry grag de mesire. De facto,
em muitos paises, este direito estd vedado ao Politécnico, no entanto € previsivel que
esta situagfio se altere a curto prazo, permitindo o desenvolvimento da mobilidade.
Simdo et al. (2003) defendem que o ensino politécnico deve adoptar medidas
que contemplem aspectos do exercicio profissional, tendo em conta a evolugdo a
ciéncia e da técnica, bem como as exigéncias impostas pela competitividade da vida

actual.

2.4 A evolugdio do processo de Bolonha

Em 19 de Maio de 2001, os ministros encarregados da educagéo dos paises que
assinaram Bolonha, reuniram-se em Praga para avaliar os progressos ocorridos € para
delinear estratégias para os anos seguintes. Nesta cimeira foram aceites como novos
membros os seguintes paises: Croacia, Chipre e Turquia.

Do relatdrio da Conferéncia constam as tendéncias que se tém vindo a afirmar

desde Bolonha, e que passamos a analisar:
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A adopgio de um sistema baseado em dois ciclos, tem-se revelado

problemadtica. De facto, o panorama nos diferentes paises ¢ divergente,

estando envolvidos 0s governos, as instituigdes de ensino superior e, at€ as

associagdes profissionais.

A mobilidade tem recebido concordincia undnime, nomeadamente no que

respeita os proprios processos que viabilizam a mobilidade, como o
reconhecimento e transparéncia das -qualificagdes através de ECTS ou

Suplemento ao Diploma.

Esta a aumentar a consciéncia, por parte das institui¢des de ensino superior,

de que ¢ importante formar tendo em vista a pertinéncia para o mercado de

trabalhe europeu

A competitividade do sistema de ensino ¢ encarada de forma séria, apesar de

poucos paises terem desenvolvido planos para a sua concretizaggo.

A aprendizagem ao longo da vida continua-a nfio ser encarada como parte

integrante do ensino superior, nfo constituindo uma prioridade para a maior

parte dos paises.

A introduciio do ECTS estd em expansiio, verificando-se uma maior

compreensdo dos seus reais objectivos.

Emergiu uma necessidade de abordagem por area de conhecimento, o que

permite identificar niveis de referéncia, permitindo maior cooperagdo e

comparabilidade.

A garantia da qualidade ¢ uma questfio central para cada vez mais paises, que

se mostram dispostos a criar sistemas de garantia de qualidade quer a nivel

nacional, quer internacional.
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2.5 A Declaragdo de Bolonha em Portugal

Em Portugal, a realidade do ensino superior caracteriza-se pela diversidade,
uma vez que no sistema de ensino existem universidades e politécnicos e instituigdes
piblicas e privadas. Esta diversidade permite a oferta de cursos e formagdes também
muito diversificadas, o que por si 86 constitui uma riqueza. Grilo (2002) defende que
a criacio do Espago Europeu de Ensino Superior nfo obriga a homogeneizagio e
uniformidade tal como ¢ acautelado na propria DB. No-entanto, salicnta que neste:
processo existem dois riscos: um a nivel interno no sentido da uniformizagdo do
sistema de ensino superior portugués, acabando com a diferenciagdo entre
universidade e politécnico; outro a nivel externo no sentido de uniformizar também
os sistemas de graus de ensino superior na AEuropa, 0 que comprometeria a
diversidade a nivel europeu. Isto nfio quer dizer que ndo sio necessarias alteragdes,
como a criagio de um grau unico, acabando com a dualidade bacharelato e

T
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como pelos politécnicos.

Outro aspecto importante decorre da necessidade de garantir a qualidade das
instituigdes e do ensino por elas ministrado. Grilo (2002) considera que em Portugal
se caminha para a estabilizagdo dos corpos docentes e para a melhoria das suas
qualificacdes, Este aspecto ¢ primordial para a qualidade, que por sua vez sera
determinante para a participagio num sistema que se quer competitivo. Inerentes as
guesides da qualidade estfio os processos de avaliaglt, que permiEo alenir o
trabalho efectuado em cada instituigéo.

Lourtie (2000) identifica alguns aspectos que considera importantes para a
caracterizagfio do processo de Bolonha em Portugal:

e Sistema de graus —a DB nfo obriga a uma alteragio do sistema de ensino em

Portugal, uma vez que ele ja estd organizado em dois ciclos, e o acesso ao

segundo ciclo requer que se tenha completado o primeiro com uma duragdo
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de, pelo menos, quatro anos. No entanto, coloca-se a questio da
competitividade do nosso sistema com outros a nivel europeu e, também de
outras partes do mundo, sobretudo os EUA. A criagiio de um grau unico ja
foi proposto pelo Conselho Nacional de Educagio em 1993 e 1995, com o
objectivo de dar a mesma denominagio ao que hoje se designa por
bacharelato e licenciatura. Mas este grau tinico nfio deve implicar a fusdo
entre a universidade e politécnico, mas sim a aceitagio de ambas as
institui¢des em igualdade de circunstincias, cada uma com a sua vocagéo
propria. Na realidade, o espirito da DB respeita as caracteristicas ¢ as
diferencas de cada sistema, assumindo que a diversidade € em si propria uma
~riqueza (Grilo, 2002).
Reconhecimento de qualificagdes e periodos de estudo — em Portugal, a
concessdio de equivaléncias reveste-se de grande dificuldade, mesmo entre
instituicBes nacionais. A situagio mais complexa coloca-se entre politécnicos
¢ universidades. Lourtie (2000) considera que a questio das equivaléncias
como ¢ abordada no nosso pais & cada vez menos usada a nivel internacional,
sendo preferivel usar o termo reconhecimento, centrado nas competéncias
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condigdes para haver reconhecimento, nomeadamente entre instituigdes
universitirias e politécnicas, publicas e privadas, conduzindo a um
reconhecimento mutuo € a uma preparagio para a discussdo destas questdes a
nivel europeu

Sistema de créditos — a nivel nacional o sistema vulgarmente usado ¢ baseado

nas horas de contacto directo. A nivel europeu a tendéncia actual € diferente.
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rever esta questdo a nivel nacional (Lourtie, 2000).
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Aprendizagem ao longo da vida — € necessario repensar varias questes para
desenvolver a aprendizagem ao longo da vida, desde as condi¢des de que
profissionais dispdem para aceder a essa formagfio até¢ a dinimica das
proprias instituigdes com o objectivo de captar potenciais candidatos.
Qualidade — ¢ essencial que se desenvolvam sistemas de avaliagdo da
qualidade que sejam crediveis para os consumidores, os quais poderéo
futuramente seleccionar o estabelecimento ‘de ensino que-querem frequentar
tendo em conta essa avaliagdo.

Cooperagio internacional — ¢ um factor chave para a mobilidade e para o
reconhecimento, podendo assumir varias formas como cooperagio através de

programas de investigago. ou de formagdes conjuntas (Lourtie, 2000).

Sim#o et al. (2003) consideram que, apesar de ser necessario ter em conta varios

aspectos, numa primeira abordagem, o sistema de ensino superior em Portugal esta

em consondncia com quase todos as indicagdes relevantes da DB, excepto em dois

pontos cruciais:

Sistema de graus — em Portugal existem dois graus no ciclo graduado, o
bacharelato e a licenciatura;
Sistema de créditos — em Portugal o sistema de créditos em uso, para além de

nio estar generalizado a todas areas cientificas, néio € do tipo ECTS.

Tomando como referéncia os estudos preparatorios para as reunides de Bolonha e

Praga, Sim#o-et al. (2003) identificam dois pontos de convergéncia a nivel europeu:

Uma tendéncia generalizada para uma menor duraggio dos cursos de formag&o
inicial, oferecendo maior diversidade de formages e permitindo a
certificagiio de qualificagdes profissionais ao fim de ciclos mais curtos de
estudos;

A possibilidade de obtengdio do grau de mestre ao fim de cinco anos de

estudos no ensino superior.
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Estes autores, identificam duas dimensGes de problemas que, em Portugal, €
necessario solucionar:

o A estrutura de graus existente, que compreende formagSes muito longas no

primeiro ciclo;

e A organizagiio pedagogica, que se rege por padrdes muito rigidos, ignorando

a evolugfio da populagfio estudantil, bem como o desenvolvimento acelerado
~do conhecimento.

Relativamente 4 estrutura de graus, estes autores preconizam a adopgdo de
algumas medidas como a existéncia de um s6 grau no primeiro ciclo com durago de
trés ou quatro anos; a coexisténcia de formagdes com caracter mais
profissionalizante; mestrados profissionais a par de mestrados cienttficos;
organizacio de formagdes pos-secundarias de curta duragéio conducentes a diploma e
nfio a grau; organizagio de formagdes de pds-gradugdo ndo conducentes a grau, mas

~puma l6gica ‘de formagio ao longo da vida; grande flexibilidade nos percursos de
formacio, podendo os objectivos da formaglio ser atingidos por varias vias.
Relativamente a organizagio pedagdgica, Siméo et al. consideram que € necessaria
uma reorientagio pedagdgica em consequéncia da implementagio da DB,
nomeadamente devido & introdugiio de um sistema de créditos do tipo ECTS o qual
coloca énfase na aprendizagem centrada no estudante, ao medir a sua carga de
trabalho. Este aspecto tem também implicagdes nas metodologias de aprendizagem.
Assim, dever-se-ia proceder a uma revisdo de planos de estudos, de-'modo a adequar
a formag#io as novas exigéncias do processo ensino-aprendizagem.

Em Portugal, o Conselho Coordenador dos Institutos Superiores Politécnicos
(CCISP), o Conselho de Reitores das Universidades Portuguesas (CRUP) ¢ o
Consetho Nacional de Avaliagio do Ensino Superior (CNAVES) emitiram j4

pareceres relativamente ao processo desencadeado pela Declaragdo de Bolonha.

Maria Beatriz Fernandes



A Declaragdo de Bolonha e o Ensino da Fisioterapia em Portugal 34

Em Abril de 2002 o CRUP definiu a sua posi¢io sobre a Declaragio de
Bolonha, da qual salientamos alguns aspectos. Considera o CRUP que o processo de
convergéncia decorrente da DB é determinado pela necessidade de comparacdo de
graus e ndo para uniformizar e homogeneizar os sistemas. O primeiro ciclo de
formacio, conducente ao grau de licenciado, devera ter a duragdo de quatro anos,
com formagiio de banda larga, sendo que em casos excepcionais podera ter a duragio
de cinco anos. O segundo ciclo, conducente aos graus de mestre e/ou doutor, devera
ter duragfio entre trés e quatro anos. Esta posigio salienta, ainda a necessidade de
orientacdo politica para implementar a DB no ensino superior em Portugal.

O CCISP emitiu um parecer sobre a Declaragfio de Bolonha, no qual, de uma
forma gendriva manifesta o sow acordo coilr ¢ processe de Bolvilia, enfatizando a
necessidade de debate conjunto entre os parceiros institucionais e a equipa do ME, de
modo a encontrar solugbes de consenso para a boa evolugiio do processo. Realga
ainda a necessidade de enquadramento legal para o sistema de créditos tipo ECTS,
uma vez que também o CRUP concorda com as virtudes desse sistema.

O CCISP considera que deve existir um s6 grau de graduagfio para todo o
ensino superior em substituicdo dos dois actualmente existentes: bacharelato e
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um termo mais consensual em Portugal, apesar de na Europa o termo mais em uso
ser bacharelato. Relativamente a sua duragfo, o grau Gnico devera variar entre o trés
e os quatro anos, no entanto o CCISP chama a atengfio para as experiéncias em
Portugal de cursos coma duragfio de trés anos, que permitem um acesso rapido e com
sucesso a0 exercicio profissional, nfo se justificando que, em nome da DB, se
prolonguem estes cursos, acarretando custos para os candidatos e para o proprio

H o e,
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1} Coilr aCuIese noulros paises curopseus, niv deve ter
apenas a natureza de grau de investigagdo. Deverfio existir dois tipos de mestrados:

o mestrado profissional, que compreendera uma formagéo a nivel de especializaggio
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profissional desenvolvendo competéncias profissionais e o mestrado cientifico que
correspondera a uma formagdo a nivel de investigagiio desenvolvendo competéncias
de investigagiio cientifica. Portanto, enquanto o primeiro € orientado para a
profissfo, o segundo ¢ orientado para a investigagdo. Finalmente, o doutoramento
devera ser um grau de investigacéo.

Simultaneamente o CCISP considera que devem existir formagdes pos-
graduadas ndo conferentes de grau académico, mas que sejam certificados com
diploma préprio com natureza profissional.

Também o Conselho Nacional de Avaliagdo do Ensino Superior emitiu um
parecer, publicado em Diario da Reptiblica em Outubro de 2002, em resposta ao
pedido do Mimsto da Bducagdo, sobre o Sisisma ¢ graus do easino sapexior, do
qual apresentamos as principais conclusdes. Este parecer assume que o sistema de
ensino superior é composto pelo ensino universitario e pelo ensino politécnico, tendo
os dois igual dignidade, mas objectivos e perfis diferentes. Assume ainda a adopgdo
do suplemento ao diploma, assim como o sistema ECTS. Relativamente aos graus
académicos, o parecer vai no sentido da supressdo de um dos graus para o primeiro
ciclo de formag#o, uma vez que a tendéncia na Europa ¢ a existéncia de um so grau.
Enr Portupal este grau deveria chiamar-se licenciatiura, & 08 Curses a ele conducenies
devem proporcionar uma formaggo de base de qualidade. Para obter este grau seréo
necessarios trés ou quatro anos, de acordo com cada situagdio particular,
exceptuando-se licenciaturas como a Medicina, que nfio sdo possiveis de realizar em
quatro anos. Relativamente ao acesso para obtengfio do grau de mestre, este sO serd
possivel apés conclusio do primeiro ciclo. Os mestrados poderfio ter perfis mais
profissionais ou mais cientificos. Finalmente, o doutoramento seguir-se-a ao
nestrado ou g viva Hoeentiatuia deperlit crentiico:

Com podemos constatar, as posi¢des do CCISP e do CNAVES séo bastante

convergentes no que respeita o sistema de graus e respectiva duragio da formag@o,
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que devera ser de trés ou quatro anos de acordo com cada caso especifico. Ja a
posi¢io do CRUP aponta para que todas as licenciaturas tenham a duragfo de quatro

anos.

O processo de Bolonha ¢ uma realidade e tem despertado o maior interesse a
varios niveis. E hoje consensual que é fundamental o envolvimento ¢ empenhamento
das instituigdes de ensino superior na criagio de um EEES competitivo e qualificado.
O processo tem que ser assumido e conduzido pelas proprias instituigdes e, ndo
apenas regulado por leis. Tal como afirma Grilo “Only with strong leaderships and
strategic planning it is possible to increase the role of the universities in our modern

‘sowicties” {(Grito, 2002 p 154).
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3. Opinides

O modo como os humanos formam as suas opinides € o papel que as
condicSes sociais desempenham neste processo, tem constituido preocupagdo de
todas as ciéncias sociais, as quais partem da observagio dos efeitos profundos que os
grupos exercem sobre os seus membros (Asch, 1952/1987).

Na literatura, verifica-se um forte interesse pela investigagio e medigéo das
atitudes, na tentativa de explicar o comportamento social. Assim, parece pertinente
fazer referéncia a este conceito, para clarifica-lo em relag@io ao conceito de opinido.
Assim, citaremos a defini¢iio de Ajzen, dado que dentro das definigdes encontradas €
a mais recente; “atitude é uma predisposi¢do para responder de forma favoravel ou

desfavoravel a um objecto, pessoa, instituiio ou acontecimento” (Ajzen, 1988, p.4).

17) afirima que a opiindo se distingue da
atitude porque ¢ isolada e representa superficialmente o individuo, sendo a atitude
mais estdvel e mais duradoura, e uma forma de caracterizar a personalidade. No
entanto, ambas se manifestam na presenga de um objecto, sobretudo se for um
objecto social, e exprimem-se no sentido positivo ou negativo. No entanto, ha
autores como Gerard e Orive (1987) que consideram a opinifio como um estado
preparatorio para a ac¢o por parte de uma pessoa, em relagdo a um objecto ou a um
acontecinentio.  Bsies agtores viilizam ¢ leimo . opliido comw SSido uina - cretga
avaliativa tida pela pessoa em relagio ao objecto, que compreende uma componente
cognitiva e outra afectiva, excluindo deste conceito as opinides ndo avaliativas
baseadas na interpretagio de factos, como a opinifio médica ou legal.

Ainda com o intuito de esclarecer os conceitos de atitude e opinifio, Eysenck
(1954) citado por Lima (1993) no seu modelo hierarquico de organizagdo das

atitudes sociais, distingue trés conceitos: opinies, atitudes e ideologia. Para este
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autor, as opinides sdo respostas a questdes concretas unidimensionais, enquanto as
atitudes, situadas num nivel superior, sdo conjuntos coerentes de opinides resultantes
da analise das mesmas e, finalmente, a ideologia, sendo ainda mais abrangente e
abstracta, ¢ o agrupamento de atitudes. Esta perspectiva tem sido muito contestada,
sobretudo no que respeita o conceito de ideologia, uma vez que se centra no
individuo, esquecendo o seu caracter social.

De acordo com Asch (1995) os estudos sobre o0 modo como as pessoas
formam as suas opinides e o papel que desempenham nas condigdes sociais tiveram
inicio no final do século XIX, com o interesse em hipnose do médico francés Jean
Martin Charcot, que foi professor de Sigmund Freud.

Buragte o séenle XX foram slaboradas varias icoras Gue contribairam para a -
explicagio desta problematica.

De acordo com Stoetzel (1963) Paul Lazarsfeld, em 1944, estudou as
caracteristicas sociolégicas ligadas as diferengas de opinifio, principalmente através
do “indice de predisposigio politica”, o qual combina o efeito do nivel
socioecondémico com o da adesdo religiosa e do habitat e baseia-se numa dupla
ideia: a da participaglo em certas experiéncias e certas necessidades comuns nos

grupos € a da indlulicia pessoal que & SASICE ii0 $EIv-As ZIupos.

Para Stoetzel (1963) as opinides permitem conhecer as pessoas porque as
revelam, nfio pelo seu proprio conteudo objectivo, mas sim pela fungdio que as
opinides desempenham para as proprias pessoas. Smith, Bruner ¢ White (1956)
dedicaram-se a analisar as opinides em relagio as pessoas ¢ do seu proprio ponto de
vista.

O objecto da opinifio é o problema sobre o qual a pessoa opina, ou seja 0
inode Como & pessva anatisa o provisma,

Stoetzel (1963) salienta o aspecto da orientagdio, ou seja, o objecto da opinido

pde em jogo tendéncias para a acgfio: aproximagao, afastamento ou hostilidade. Este
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autor enfatiza a distingdio entre orientagio e posi¢do. A posiglio corresponde a
orientacdo pessoal concreta, portanto mais no dominio da atitude. A posi¢do ¢ a
preferéncia por determinada linha de acgdo colectiva. A posicdo, seja politica ou de
outra espécie, pode coincidir com a orientagdo do sujeito, mas também pode afastar-
se dela.

E principalmente pelas fungdes das opinides que se compreende o facto de
uma pessoa ter determinada opinifio. Stoetzel (1963) distingue trés fungdes nas
opinides, correspondentes a trés aspectos do individuo:

- A primeira fungfio das opinides ¢ a adaptacdo a realidade, uma vez que uma
pessoa &, em primeiro lugar, um individuo que esta situado no mundo, isto ¢,

P I, ) NI U ey

1 "'ﬁip'bﬁ" ST UESSIFoIa~se it

v aiibicnte- Gue constitut para - ele a
realidade. Assim, as opinides ¢ as atitudes ajudam o individuo a classificar os
objectos do meio envolvente e, através disso, disponibilizam predisposigdes
para agir e para enfrentar esses objectos.

- A segunda fungdo das opinides ¢ contribuir para adaptar o individuo ao seu

grupo, de modo a que ele seja aceite no mesmo. Uma pessoa ¢ uma

r

personagem num grupo, ¢ muitas vezes a aceitagdo por parte do grupo ¢
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opinides aceitdveis, evitando exprimir opinides menos aprovadas pelo
restante grupo. Esta ¢ uma relagfo frequente entre as opinides expressas € o
grupo a que se pertence.

- A terceira funcdo das opinides é uma fungfo de exteriorizagfo, resultante da
percepgio, por parte do individuo, de uma analogia entre um acontecimento
do meio exterior € um problema interior néo resolvido, na medida em que o
individuo icm necessidades ooy avivdelesa cu aulonoiia, siilre vutias. No
entanto a relagfo entre as opinides e as necessidades subjacentes da pessoa

ndo ¢ rigida.
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Com o objectivo de aprofundar o conceito de opinifio, organizdmos este
trabalho de enquadramento tedrico abordando em primeiro lugar a questdo da
validagfio das opinifes, a formag8o das opinides, a influéncia social e, finalmente, os

conceitos de certeza e consenso no dmbito da prépria influéncia social.

3.1 Validagdo de opinides

Uma questdo central e que tem despertado o interesse dos investigadores, € a
validacio das opinides, ou seja, o que ¢ que leva as pessoas a acreditar que aquilo
que defendem é correcto, ou porque ¢ que as pessoas acreditam naquilo que
defendem. Trata-se, portanto de uma questdio de validar o conhecimento, definindo o
que ¢ certo ou verdadeiro ou aceitavel.

Festinger (1971) considera que as opinides para serem validas necessitam ter
fundamento. Sobretudo quando as opinides de uma pessoa ndo tém grande relagfo
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caso, as opinides so sdo validas a partir do momento em que se apoiam num grupo de
pessoas com opinides semelhantes. Este ¢ o chamado grupo de referéncia, ao qual a
pessoa tende a aderir, afastando-se de grupos com opinides divergentes.

Schein (1985) advoga que a validagio do conhecimento € uma questdo
essencial porque ¢ a validagio que permite determinar qual € a informag8o relevante
para confirmar percepgdes, experiéncias e opinides da vida quotidiana.
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Processos:
- Processo através do qual a realidade ¢ definida através de critérios de
natureza pragmética. As opinides ou a realidade sdo debatidas por um
conjunto de individuos, sendo objecto de varias andlises crificas,

evidenciando o caracter social do processo.
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- Processo através do qual a realidade ¢ testada com base em critérios de
natureza objectiva. Neste caso, as opinides ou a realidade séo sujeitas a testes

objectivos, como por exemplo através de experiéncias em laboratério.

No entanto, Schein sublinha que mesmo a validagfio através de processos de
natureza objectiva, necessita também da interven¢dio dos critérios de natureza
pragmatica. Quer isto dizer que, para que qualquer descoberta cientifica seja valida,
ela deve passar pelo debate entre diferentes individuos até se chegar a concorddncia
(Asch,1987).

Vala et al. (1998) refere-se também & questo da validag8io das opinides referindo
Gue pode ser probleiiatic para o individuo atribuir objectividade as'suas opmides ou-
considerar reais as suas percepgdes. Esta dificuldade emerge do facto de as pessoas,
no seu dia-a-dia serem confrontadas com percepgdes e opinides diferentes que geram
duvidas e, eventualmente, ansiedade. Assim, o individuo terd necessidade de repor o
estado de certeza, o que pode remeter para a comparagdo com opinides de outros
individuos semelhantes, tal como preconizou Festinger (1954) na sua teoria da
comparagéo social.

Festinger (19
sdo percebidas como correctas, validas ou adaptadas, a partir do momento em que
estdo apoiadas num grupo que possua crengas, atitudes ou opinides idénticas as suas.

Leon Festinger que viveu entre 1919 e 1987, desenvolveu duas teorias
importantes que contribuiram para a compreensio da formagfo e validagdo das
opinides: a teoria da comparaggo social e a teoria da dissonincia cognitiva.

A teoria da comparagfio social, publicada em 1954 por Festinger, postula a
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Jesuino (1994), os individuos t8ém necessidade de se auto-avaliarem. Mas, quando

nfio dispdem de um critério objectivo e ndo social para proceder a essa avaliagio,
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surge a necessidade de compararem com as opinides e capacidades de outros
individuos.

Sempre que confrontada com uma situa¢dio que néio compreende totalmente ou
quando ndo estd certa de uma opinifio, a pessoa pode utilizar duas maneiras de
aumentar a certeza: verificando a opinido em relacéo a realidade fisica ou verificando
a opinifio em relagfo a realidade social, isto é, em relagfio 4 opinido dos outros. As
pessoas procuram conhecer as opinides dos outros, porque precisam de mais
informag#io para poderem avaliar correctamente a situagfio. Por outro lado, Festinger
(1954) considera que a semelhanga ou dissemelhanca que percebemos nos individuos

com os quais nos comparamos & essencial para o processo de comparagéo. De facto,

‘& icoria afifma que as avaliagbes individuais de unia opinidv, ou & Cericza percebida,
sdo mais estaveis quando a comparag8o ¢ feita com individuos cujas opinides nos sdo
mais proximas. Tal como sublinha Alferes (1993) sfio estes individuos que
possibilitam uma avaliagio mais valida. A certeza relativamente as nossas opinifes
serd tanto mais instdvel, quanto mais divergem das nossas, as opinides dos
individuos com os quais nos comparamos. Por outro lado, Festinger afirma que nos
sentimos menos atraidos para situagdes de comparagfio em que os individuos sdo

-~ .

 Opinides go

]
i

. WY\ J |
uc uTIcny

L ES

[\
cr
E z
=

= ,-" AR, e v b d D e o -
aruito GIvergsities iciativaiiene

..(

A necessidade de comparagdio social é especialmente evidente quando se
analisam assuntos sociais, como por exemplo pros e contras de determinado assunto.
Quando estamos inseguros, temos tendéncia a procurar pessoas com quem
partilhamos sentimentos basicos e principios sociais comuns. Estas pessoas
representam o nosso grupo de referéncia (Gleitman, 1986).

Gerard ¢ Orive (1987) consideram que a teoria da comparagéo social apresenta

- a falta de especificagfo das dindmicas do individuo, subjacentes a formag&o

da opinido;
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- a confusfo entre processos de informagfio e processos normativos, uma vez
que apesar de Festinger afirmar que apenas lhe interessava o modo como a
pessoa utilizava a informagfio dos outros como juizes, ele na realidade
introduziu também, embora inadvertidamente pressdes normativas;

- o facto de a coesdo varidvel assumir um papel central na investigagéo.

Deutsch e Gerard (1955/1971) distinguem entre pressdo de informagdo ou
informacional e pressdo normativa. Para estes autores a pressdo informacional incita
a pessoa a utilizar informagio resultante de uma comparacéo adequada com outros e
que ¢ relevante para a opinifio. A pressdo informacional resulta do desejo da pessoa
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em manter ou melhorar o seu estatuto aos olhos dos outros.

Gerard e Orive (1987) defendem que apesar de Festinger, na sua teoria da
comparag#o social se focalizar na comparagio de informag#o, as experiéncias por ele
desenhadas para testar a teoria, colocam sistematicamente os individuos em contacto
frente a frente. Nesta situagdo o individuo em teste, esta consciente de que as suas
opinides diferem das dos outros e os outros, por sua vez, podem reagir negativamente
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provavel que nestas experiéncias se tenham desenvolvido presses normativas.

Na teoria da comparagio social, a coesfio desempenhou também um papel
importante, na tendéncia dos membros do grupo para utilizarem a opinido dos outros
como referenciais de comparagdo.

Ainda de acordo com Gerard e Orive (1987) a coesdo, como conceito ao nivel
do grupo, foi definida vagamente como a soma total de todas as atracg¢des dos

ineinbros para ¢ grupo. . Tendo e conta osic coiceilo; S¢ uina pessea ¢ atraida por
um grupo, ela estara preocupada em manter-se membro desse grupo. Assim, quanto

maior for essa preocupagfo, menos provavel serd que esse membro assuma ou
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mantenha uma opinifio divergente da do grupo, uma vez que tal opinifio pode ser
vista como um desafio ou como uma ameaga pelos outros membros do grupo.
Portanto, num grupo coeso, existem inevitavelmente preocupagdes de estatuto, ou
seja, preocupagdes relativamente & maneira como cada membro € visto pelos outros
membros do grupo. Face a opinides discrepantes, surgem entfio as pressdes
normativas, para reduzir essas discrepancias.

De acordo com a teoria da comparagfo social, cada individuo deseja aumentar a
certeza da sua propria opinifo, o que gera pressdes em direcgiio & uniformidade,
tendo como referéncia o grupo.

A teoria da comparacio social nfo incentivou grandes investigagdes, ao

COiftfario aa oot

stivay tambéim daavtoria de Festinger (1957),
teoria esta que esteve na origem de grandes pesquisas no dominio da Psicologia
Social e que teve grande impacto aquando da sua publicacéo.

Festinger admite que todas as pessoas tém necessidade de manter a consonancia
entre cognigdes relevantes que tém a respeito de um mesmo objecto. Para Festinger
cogni¢des sdo todos os conhecimentos, atitudes e crencas dos individuos acerca de si
proprios e da realidade envolvente.

A dissondncia surge quando as cogitigfes 180 S¢ ajustai cutre si. Lima (1993)
da vérios exemplos de cogni¢des dissonantes, entre os quais a situagdo em que o
individuo acredita que fumar provoca cancro do pulmdo e, simultaneamente fuma
trés magos de cigarros por dia.

Esta dissondncia ¢ psicologicamente desconfortivel, o que vai produzir uma
motivagfio, uma pressdo para a reduzir ou eliminar, motivagio esta que ¢ tanto maior
quanto maior for a dissonéncia.

A reducio da - dissenaicia cogiitiva implica dois Processos. i
aumento do numero de cognigdes consonantes, por outro lado, a diminui¢do do

numero de cogni¢des dissonantes, evitando as situagdes ou as informagdes que a
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aumentem. Retomando o exemplo de Lima (1993), o fumador evita confrontar-se
com informacfo sobre os maleficios do tabaco. Quando por qualquer razio ndo
consegue ou ndo pode evitar essa situagfio, entdo contesta a veracidade da fonte ou
argumenta que a relagio entre o tabaco e o prejuizo da saide nfo esta
definitivamente provada.

Gerard ¢ Orive (1987) defendem que a dissonéncia pode ser vista como um
estado negativo induzido por cogni¢des que tém implicages comportamentais
incompativeis. A dissondncia pode acontecer, por exemplo, apos uma tomada de
decisdio, e os aspectos positivos da alternativa escolhida e os aspectos negativos da

alternativa rejeitada comegam a induzir na pessoa tendéncias que a levam a
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tendéncias sdo incompativeis com uma orientagdo comportamental inequivbca.
Portanto, também neste caso, para que o comportamento possa ser mantido, torna-se
necessario reduzir essa dissonincia

Mas, a questiio da validagio das opinides surge na sequéncia da necessidade das

pessoas emitirem juizos sobre o que as rodeia, ou seja, a formagfo das opinides.

3.2 Formagdo de opinides

Gerard e Orive (1987) consideram a opinifio como um estado preparatdrio para
a acglo por parte da pessoa em relagdo a um objecto ou acontecimento. Estes
autores utilizam © termo opinifio como sindénimo de “atitude”, na-medida em que a
opinifio corresponde a uma avaliagdo da pessoa relativamente a um objecto,
excluindo opinides ndo avaliativas, baseadas apenas na interpretagio de factos, como
por exemplo a opinifio legal.

Lewinr (1935) assume que a pessoa apenas tem opiniGes sobre. objectos e
acontecimentos que eventualmente possam ter consequéncias directas ou indirectas

para si propria. Gerard e Orive (1987) assumem também esta perspectiva e, tal com
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ja foi dito anteriormente, consideram que as opinides sdo estados preparatOrios para
interagir -ou nfo com o objecto ou -0 acontecimento. Quando a pessoa antecipa a
interacgiio com o objecto ¢ induzida uma formag8o de opinifio, que € indispensavel
para reduzir a eventual ambivaléncia da pessoa em relagio ao objecto. Para isso, a
pessoa pode usar duas estratégias essenciais: por um lado reduzir a formagfo de
opinifio absoluta, por outro lado gerar informag8o de suporte. Estes dois processos
podem ocorrer simultaneamente.

A informacfio de suporte pode chegar até a pessoa por varias vias, as quais
podem ser classificadas em duas grandes categorias para gerar informagfo: social e
nfio social. A categoria ndo social compreende vias que conduzem a geragio de
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‘ o5 cspecificos o objectd, por
exemplo, aspectos positivos e negativos. A categoria social compreende vias
relacionadas com outras pessoas € que geram informag#o indirecta relacionada com o
objecto, ou seja, a comparagio que a pessoa tem tendéncia para fazer com outras
pessoas que partilham a sua opinifio. A este aspecto, Gerard e Orive chamaram
comparagio social informacional.

Assim as opinides preparam para a interac¢io com o objecto ou para o
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mantenha uma orientagfio inequivoca em relagdo ao objecto. Para isso a pessoa
tende a reduzir os seus pensamentos contraditérios relativamente ao objecto, de
modo a ser capaz de manter a sua orientagfo. Portanto, uma opinifio bem formada
tende a ser mais polarizada do que uma opinifio menos bem formada, apesar de isto
nem sempre se verificar (Gerard e Orive, 1987).

Gleitman (1986) considera que as pessoas procuram dar sentido ao mundo
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préprias experiéncias €, em segundo lugar, procedendo a comparagio e afirmagéo
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com outras pessoas. E a partir desta interpretagdo da situagfio social que as pessoas

procedem 4 determinagio daquilo que pensam ¢ daquilo em que acreditam.

3.3 Influéncia social

A influéncia social é definida pelos psicologos sociais como a “(...) mudanga
nos juizos, opinides e atitudes de um individuo como resultado da sua exposi¢do aos
juizos, opiniGes c atitudes de outros individuos.”™ (Jesuino, 1994, p: 183):

De acordo com Jesuino (1994), o primeiro psicologo a investigar a tematica da
influéncia social foi Sherif, em 1935. Os seus trabalhos debrugaram-se sobre as
normas sociais, na tentativa de descrever os factores psicologicos subjacentes a
formagdo das mesmas. As situagOes experimentais delineadas por Sherif incluiam
sitnagdes em que o sujeito, sozinho, fazia estimativas acerca de um fendmeno
observado. Depois as estimativas eram feitas em grupo. Noutra situagdo as
 principas:
resultados mostraram que os sujeitos experimentaram sentimentos de inseguranga, 0s
quais foram ultrapassados na situa¢fio individual, pela formagio de uma norma
subjectiva. Nas situagdes de grupo, esta incerteza ¢ reduzida através da convergéncia
das diferentes normas subjectivas para uma norma comum. AS normas que emergem
nos grupos assentam neste processo de ajustamento mutuo.

Festinger (1952) realizou experiéncias para tentar, também ele, explicar o

-
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Como ja vimos anteriormente, a validagdo da opinifio de uma pessoa € feita através
da comparagfio com opinides semethantes de outras pessoas. Nestas experi€ncias
Festinger procurou provar que os membros de um grupo podem exercer influéncia no
sentido de aproximar os individuos cuja opiniio ¢ desviante da opinido
consensualmente sustentada. Os resultados da experiéncia mostraram que o0s

individuos desviantes mudaram a sua opinido quando tiveram acesso as opinides
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ficticias dos outros, € que eram diferentes da sua. Por outro lado, nos grupos em que
-a coesdo era -mais elevada, verificou-se uma tentativa maior de influéncia sobre a
opinifo dos desviantes, relativamente aos grupos com baixa coeséo.

Para além desta perspectiva de Festinger, interessa também, e de acordo com
Asch (1952/1987), discutir o modo como a influéncia social distorce a acgdo, o
julgamento € a percepgdo dos individuos € o papel do consenso neste processo.

Asch (1952/1987) considera que a influéncia social resulta do significado que o
individuo atribui aos acontecimentos que observa, ¢ que ¢ fortemente condicionada
pelo contexto social. Uma resposta observada noutros individuos s6 ¢ adoptada sob
determinados critérios de validagio, como a compreensdo da relagdo da resposta com
& reatidade ein preseiga, Guer dizer, a adequagio da resposta 4 icalidade @ explicar,
ou a relacfio entre a resposta dos outros e a resposta do proprio individuo, ou seja, a
compreensdo de que a 'realidade«é‘percebida‘da mesma forma por todos.

A questio da influéncia social ¢ de grande importincia tendo em conta os
aspectos apontados por Asch (1952/1987): a forma evidente como as pessoas
acreditam nos outros enquanto fontes de interpretagfio de factos; a facilidade com
que as pessoas adoptam crengas e doutrinas concorrentes com as suas necessidades e

U TR . | A e ek o S T
as pesyuas Sav diduzidas a Suponal iaeias.

a

iieicsses; a facilidade Toin Gu

Uma das experiéncias de Asch consistiu em colocar um individuo em confronto
com uma maioria unénime,; perante uma tarefa perceptiva. Erani apresentados aos
individuos dois cartdes: um com uma linha impressa e outro com trés linhas
impressas de comprimentos visivelmente diferentes. A tarefa dos sujeitos consistia
em identificar qual das linhas do segundo cartfio tinha comprimento idéntico a do
primeiro cartdo. Os resultados desta situag@io experimental revelaram que dois tergos
dos individuos produsiiam julgaimeiios comrecivs, independenisiicnte da o,

Os restantes individuos conformaram-se com a maioria, produzindo julgamentos

incorrectos. Entretanto, numa situa¢do de controle, em que-os sujeitos faziam o seu
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julgamento por escrito e em privado, apenas se registaram 7,4% de julgamentos
incorrectos.

Na situagdo em que o individuo ¢ confrontado com uma maioria diferente da
sua opinido, ele sente-se dividido entra a evidéncia daquilo que percepciona € o que a
maioria percepciona.

‘Estes resultados revelaram a influ€ncia que uma maioria- pode exercer sobre:
uma minoria, mesmo em situagdes em que as pessoas estdo perante uma realidade
objectiva, da qual t€m a certeza.

Ap0s este trabalho, Asch delineou novas situagdes experimentais com o intuito

de esclarecer questdes levantadas pela situagio descrita anteriormente,
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quando beneficia do apoio de outro sujeito. Portanto, neste caso, o individuo tinha a
partilhar da sua opinifo outro individuo e verificou-se que a maioria das resposta ndo
exerceu uma influéncia tdo forte como anteriormente. Outra situagfio experimental
consistiu em inverter a situacdo, ou seja, colocar uma maioria de individuos naif face
a um individuo comparsa do investigador. Claro que as respostas deste wltimo
individuo ndo exerceram qualquer influéncia nas respostas da maioria.

Vo TR T |
O SOy Uaudl

- A R % 1

1o A b - ALt Y e
HUS £ASCH pruvlluy Pyl Sl OVIUCIK

- . o - - R
A U 1auiy »Liu; uing
opiniZo consensual de um grupo que diverge da de um individuo desse grupo, pode
ser causa de incerteza para a opinifo do individuo, podendo inclusivamente, pdr em
causa a confianga noa seus julgamentos perceptivos. Assim, enquanto Festinger
defendia que as distorgdes ao nivel do julgamento eram provenientes de tendéncias
inerentes ao proprio individuo, Asch considera que essas distorgdes séo consequéncia
de pressdes provenientes da esfera social.
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Deutsch e Gerard (1955/1971) distinguem dois tipos de influéncia social: a

influéncia informacional ¢ a influéncia normativa. A influéneia informacional
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consiste na procura e aceitagdo, por parte do sujeito, de informagéo junto dos outros,
de maneira a formular o seu préprio juizo. A influéncia nermativa, corresponde a
procura da aprovagio dos outros por parte do sujeito, ou seja, o conformismo as
expectativas positivas dos outros. O conformismo é motivado pelo desejo de possuir
uma visdo correcta da realidade. A influéncia informacional aumenta & medida que
aumenta a incerteza relativamente & validade dos nossos julgamentos ou 4 medida
que aumenta a ambiguidade de uma situagio (Turner, 1991).

A experiéncia realizada por Deutsch e Gerard (1955/1971) tinha um desenho
idéntico ao da experiéncia de Asch (1952/1987)), devendo os sujeitos emitir
julgamentos sobre percepgdes visuais apresentadas em cartdes. Assim, na primeira
< Uuuig.au, oS '_;"' 1EAnICiios dus Suj‘éi’it’::} craiil featizades el pa ablicy, juiitdainsiis corm
trés outros individuos comparsas do investigador. Primeiro os sujeitos emitiamk 0Ss
seus julgamentos com 0s cartdes presentes. Depois eram- retirados os cartdes e;
passados trés segundos, os sujeitos emitiam julgamentos baseados na memoria. Na
segunda condigio experimental, os procedimentos eram s mesmos, mas oS
julgamentos eram anénimos e os sujeitos ndo comunicavam entre si, nem tinham
contacto visual uns com os outros. Numa terceira condi¢fio experimental, existia um

grupo, © &ra dito aos sujeiios que U sou prups [aaia parte d¢ wii coijuiio de 20

grupos semelhantes que participavam na experiéncia. Era-lhes dito também que, os
cinco grupos que -cometessem menos erros de julgamento receberiam uma
recompensa.

A condigio anénima e a condigdo publica foram, ainda, divididas em trés
séries: duas em que o sujeito emitia o seu julgamento de forma anénima numa fotha
de papel sem identificacio ou numa ardosia; outra série em que os julgamentos eram
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De acordo com o principio da influéncia normativa, os sujeitos conformaram-se

menos ao grupo na condigio privada do que na condigio publica. Por outro lado, os
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resultados demonstraram também existir maiores niveis de conformismo nas séries
em que havia compromisse quer publico, quer privado. De facto, estes resultados
apontam para os conceitos de conformidade publica, ou concordincia e
conformidade privada, ou conversdo (J esuino; 1994). De acordo com estes
conceitos, em consequéncia de processos de influéncia normativa, um sujeito pode
concordar publicamente sem estar convencido. Igualmente, pode discordar
publicamente e depois conformar-se em privado, quer dizer, converter-se.

Relativamente a influéncia informacional, os resultados mostraram maiores
niveis de conformismo nas séries baseadas na memoria do que nas sé€ries em
presenca dos cartdes, uma vez que, no primeiro caso os julgamentos eram emitidos
- COilt fnalof grao 4¢ incerisza.

Muitos estudos tentaram averiguar se as duas categorias de influéncia social se
excluem mutuamente, mas os resultados evidenciaram o contrario. No entaiito, nas
situacBes em que podem verificar-se simultaneamente as duas, pode ser possivel
identificar variaveis mais relacionadas com uma ou com outra (Garcia-Marques,
1993). A incerteza do individuo relativamente a um julgamento, parece estar
relacionada com influéncia social informacional. Krech, Crutchfield e Ballachey
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provaram existir correlagio entre incerteza e conformismo. Por outro lado, os
aspectos relacionados com a influéneia social normativa sio a atracgo exercida pelo
grupo sobre o individuo, a expectativa de interacgdo e o conhecimento que o grupo

tem do comportamento dos individuos.

Nos estudos que vimos até aqui, em que os sujeitos emitiram julgamentos sobre

percepedes, ndo foi avaliadaa certeza com que esses julgamentos foram emitidos.
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Allport (1924) levantou uma questio pertinente: o que € que leva uma pessoa a
supor que a atitude daqueles que-nfio pode observar é idéntica a sua?

Para explicar esta questdo Allport propde duas explicagdes. Por um lado, as
reacgdes que a pessoa observa naquelas que lhe sfio mais préximas, pode leva-lo a
pensar que todos as pessoas reagem da mesma forma. Por outro lado, a atitude quea
pessoa acredita ser universal € apenas a projeccdo da sua propria atitude, sustentada
pela concordéncia e pelo suporte que, de forma iluséria, percebe nos outros. De
acordo com esta Ultima explicagio, surge a defini¢io de projec¢iio social ou
projecgéo de consenso.

Asch (1952/1987) defende que uma condigio essencial para viver em sociedade

o

¢a exisidncia de COnsensy.

O consenso € uma das formas de validagfio social do conhecimento, sobre a
qual a literatura muito se tem debrugado. Mas, para que esta validag8o aconteca, ¢
também importante a heterogeneidade daqueles que partilham uma opinifo.

O consenso em torno de uma ideia ou de uma opinifo & essencial mas ndo &
suficiente para considerar essa opinifio como certa e objectiva. Quem contribui para
este consenso sdo individuos muito diferentes que contribuem, cada um & sua
fradicud, pad 4 egiiniaglo 4¢ wiiid dicsiiia reatidade. Voltando a / wein (1952/158
0 consenso s6 faz sentido nesta perspectiva. Se subjacente ao consenso se encontra o
conformismo, o processo social esta comprometido.

Voltando & experiéncia levada a efeito por Deutsh e Gerard (1955/1971) € aos
resultados da mesma relativos & influéncia informacional, que evidenciaram que os
Julgamentos efectuados com maior grau de incerteza apresentavam maiores niveis de

conformismo, Turner (1991) assume uma posicdo critica. Este autor considera, que a
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Jjulgamentos, o teste directo estava dificultado por uma realidade fisica, tornando a

incerteza maior e criando a necessidade de mais informagfo para reduzir essa
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incerteza. Portanto, nesta situacio, o conformismo constituiu uma forma de obter
informagco valida e de reduzir a incerteza. Assim, os testes fisicos parecem assumir
maior importancia do que os teste sociais, no processo de validagio da realidade.
Turner (1991) considera que os teste fisicos sdo na realidade sociais, uma vez
que todas as actividades individuais destinadas a testar a realidade s6 seréo validas se
o individuo acreditar que outros individuos semelhantes a ele percebem a mesma
realidade de forma idéntica. Assim, propde um processo constituido por duas fases:
uma fase de teste directo individual e outra fase de validagio consensual proveniente
de outros individuos semelhantes. No entanto, o consenso para ser valido, deve

compreender a contribuigio independente de cada individuo durante a sua formag#o.
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ou individuais a realidade, pressupdem uma base normativa de valores, categorias e
significados partilhados por outros individuos semelhantes, caso contrario correm o
risco de ndo serem considerados validos. Nesta perspectiva, a influéncia
informacional e a influéncia normativa estdo intimamente ligadas, dado que, logo 2
partida, a influéncia informacional é normativa, isto €, pressupde o suporte
consensual de um grupo de referéncia.
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acordo com a teoria da comparagiio social. Gross, Holtz e Miller (1995) apoiando-se
nesta teoria de Festinger definem certeza como um sentimento subjectivo tendente 4
afirmagio de convicgo ou validade das nossas atitudes ou opinides.

De entre os trabalhos realizados sobre esta tematica, destacamos os trabalhos de
Johnson (1940) que permitiram concluir que uma opinifio consensual sustentada por
um grupo ¢ investida de uma certeza elevada. Do mesmo modo, Asch (1952/1987)
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naqueles que se desviam dessa opinido.
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Kelley e Lamb (1957) realizaram um estudo com o objectivo de verificar a
associagio entre diferengas de julgamento e a certeza atribuida ac mesmo. A
experiéneia em causa, baseou-se na discriminagfio gustativa de uma substincia
quimica presente em pastilhas elasticas, a feniltioureia. Algumas pessoas sentem
nesta substincia um sabor 4cido, enquanto outras pessoas nfo sentem qualquer sabor.

Em primeiro lugar os sujeitos, sozinhos, eram convidados a produzir um
julgamento sobre duas pastilhas elasticas apresentadas (uma com sabor a ananas
outra com sabor a cereja combinado com a feniltioureia), tendo como referéncia uma
pastilha de sabor neutro & qual era atribuido um julgamento de “agradibilidade de
sabor”. De seguida era-lhe pedido que estimasse a certeza relativamente aos dois
(oS julgainentos.

Com base nos resultados obtidos foram formados 30 grupos com trés sujeitos
cada um. Metade destes grupos eram constituidos por um sujeito capaz de
discriminar o gosto da feniltioureia e dois sujeitos sem esta capacidade. A outra
metade era constituida por um sujeito incapaz de discriminar a feniltioureia e dois
sujeitos com esta capacidade. A partir daqui foram realizadas novas experiéncias,
em que era solicitado aos sujeitos que produzissem julgamentos tal como tinham
feito asiterionmeitie, mas desta vez, 05 julgainonios deviam sei - anunciados om
p1'1 lico (primeiro os sujeitos pertencentes & majoria em cada grupo) € 0s sujeitos néo

inham que estimar o seu grau de certeza.

Em termos de resultados, verificou-se que nos grupos compostos por maioria
sensivel & feniltioureia, os individuos nfio sensiveis expressaram um maior grau de
desagrabilidade relativamente ao julgamento privado, tendo mudado mais o seu
julgamento. Por outro lado, nos grupos em que a maioria dos sujeitos era ndo
seistvel & fomltivueia; praticasciis «fo se venfivou niflubntid desics subic us'

sujeitos com capacidade discriminativa.
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Para justificar estes resultados, Kelley e Lamb (1957) recorreram a certeza dos
julgamentos emitidos pelos sujeitos individualmente. De facto, a certeza expressa
pelos sujeitos com capacidade discriminativa era significativamente superior 2
expressa pelos individuos sem capacidade discriminativa, pelo que as autores
sugeriram que, quanto maior a certeza depositada no julgamento, menor a sujeigéo a
pressdes no sentido de mudar o julgamento, ou scja, os individuos sdo menos
susceptiveis a processos de influéncia maioritaria.
No entanto, Moscovici citado por Garcia-Marques (1993) ao reflectir sobre esta
tematica aponta um aspecto até ai pouco abordado: a influéncia que uma minoria
pode exercer no sentido de mudar as normas de um grupo. De acordo com
72) ¢itados - por - Garcra-Marques
- A influéncia social desigualmente distribuida ¢ exercida de forma
unilateral;

- A funcfo da influéncia social ¢ a de manter e reforgar o controle social;

- As relagdes de dependéncia determinam a direc¢fio e a quantidade de
influéncia social exercida num grupo;

- Os estadus de Livericzd ¢ 4 udeessidade de reduzty a wmvericsa delermiam a3
formas tomadas pelo processo de influéncia;

- O consenso almejado pelos intercAmbios de influéncia & baseado na norma da
objectividade;

- Todos os processos de influéncia s3o vistos sob a perspectiva do
conformismo, ¢ o conformismo, por si, ¢ tido como subjazendo as

caracteristicas essenciais destes processos.

Assumindo uma posi(;ﬁo critica relativamente a esta perspectiva, que assentava

sobretudo nas questdes da dependéncia e da incerteza, Moscovici desenvolveu uma
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nova teoria, designada teoria genética que Garcia-Marques (1987) citado por Garcia-
‘Marques-(1993) sistematiza da seguinte forma:

- A realidade é uma construgo social;

- A influéncia social é uma forma de negociago, a partir da qual se conserva
ou modifica uma dada definigio mais ou menos consensual da realidade;

- A influéncia social para além da fungfio de controle social, tem tambem
funcéio de mudanca social;

- A definicio da realidade implica trés processos: a normalizagio que surge da
tentativa de gerir o conflito através de concessdes reciprocas; o conformismo
que surge em consequéncia da tentativa de submissdo do individuo ao grupo;
S & HIOVAGAU uT SUiRo Ciif Cuisc yulticid Jd teuiativa Je Griggay dehouiino
através da contestaco das normas vigentes, por parte de uma minoria;

- O conformismo assenta num processo de comparagdo em que a maioria
compara o seu comportamento com o da maioria. A inovagdo assenta num
processo de validagiio em que a maioria procura obter informagdo nova que
valide o seu comportamento.

Moscovici citado por Garcia-Marques (1993) desenvolveu varias experiéncias

Cujus resvitados reveldidin Guo wikd HRIONG Cust istenic puds  produszin  daiio

aceitagfo publica como privada, enquanto que uma maioria apesar de

=]
=
Q
Q.
E.
=
=
)
—
=}
=

influéncia publica, nfo produz aceitagdo privada. No entanto, trabalhos realizados
posteriormente por outros investigadores ndo conseguiram comprovar as ideias de
Moscovici. De facto, ainda hoje nfio existe uma teoria que explique cabalmente 0s
fenémenos subjacentes & influéncia social, mas Moscovici contribuiu de forma
determinante para a discussdo e investigagdo destas questdes (Garcia-Marques,
1NN
17737

Estudos mais recentes nesta area, como os de Nemeth (1986, 1987) citado por

Garcia-Marques (1993) apontam para uma nova questdo: as consequéncias da
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influéncia no pensamento do préprio grupo, mais precisamente, a influéneia
minoritdria induz um pensamente divergente e original, enquante que uma influéncia
maioritaria produz um pensamento convergente ¢ convencional. Mais ainda, Nemeth
defende que a influéncia minoritaria pode promover a resisténcia ao conformismo.
De acordo com Garcia-Marques (1993) nos estudos de Nemeth e Chiles (1988) foi
demonstrado que quando um individuo sofria um processo de influ€ncia minoritaria,

conseguia depois resistir melhor & influéncia maioritaria.

A revisio de literatura que realizamos procurou analisar o conceito de opinido, de
‘modo a clarificar as suas fungdes ¢ de que modo as pessoas consideram verdadeiras
as opinides que sustentam, bem como 0s processos que podem influenciar a certeza
com que essas mesmas opinides sdo defendidas. Pudemos constatar que as teorias da
comparagio social e da dissonéncia cognitiva de Festinger abriram as portas para a

investigacfo na area da formag#o das opinides e respectivos processos de validagdo.

b 5 YO R S BT ST . Y. B R DL NIPLA. TUR .
Posterivnienie, miutas  torant as questocs) iSvatiiduds  pPoios cprveshigaqores, no

entanto, muitas delas, permanecem ainda hoje por esclarecer.
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4. Metodologia

4.1 Tipo de Estudo

O presente estudo, de caracter exploratorio, segue uma metodologia descritiva.

O presente trabalho tem como objectivo conhecer as opinides dos
responséveis das Escolas de Fisioterapia, face a implementagdo da Declaragiio de
Bolonha em Portugal. Procurou-se também perceber qual o nivel de conhecimento
dos estudantes das escolas de Fisioterapia, no que diz respeito ao processo de
Bolonha, assim como as suas opinides sobre os objectivos que a DB se propoe

atingir.

1* Questdo: Quais as opinides dos responsaveis dos cursos de Fisioterapia das
escolas portuguesas, em relagdo a implementagao do Ispago Curopeu de Ensino
Superior ?

2* Questdo: Quais as dificuldades encontradas pelos responsaveis pelas escolas
de Fisioterapia para implementar a Declaragdo de Bolonha?

3" Questdo: Quais os conhecimentos que os estudantes de Fisioterapia em

Poriugal idin subre vs voutchdus da Declatayiy dc Butontia?
4* Questiio: Quais as opinides dos estudantes portugueses de Fisioterapia sobre a

implementagio do Espago Europeu de Ensino Superior?

4.3 Amostra

Quando se iniciou a elaboragdo deste trabalho, as institui¢ges que ministravam

o ensino de Fisioterapia em Portugal eram 11, a saber:
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e Escola de Saide Jean Piaget — Nordeste

s Escola Superior de Saude de Alcoitdo

e Escola Superior de Satide - Instituto Politécnico de Setubal

e Escola Superior de Satde de Vale do Sousa

e Escola Superior de Saude Egas Moniz

e Escola Superior de Tecnologia da Saude de Coimbra

e Escola Superior de Tecnologia da Saude de Lisboa

e Escola Superior de Tecnologia da Saide do Porto

e Instituto Politécnico de Castelo Branco

e Universidade Atlantica

e Universidade de Aveiro

A selecg¢do da amostra teve como critério incluir no estudo todas as instituigdes
que leccionavam o curso h, pelo menos, um ano. Assim foram excluidas todas as
instituigbes que iniciaraimn O CUrso no ano fectivo 200172002, sendo entdo a amosira
constituida por sete institui¢des.

Das instituicdes seleccionadas foram entrevista dos os docentes responsiveis
dos respectivos cursos de Fisioterapia, todos eles fisioterapeutas. Nas mesmas
escolas, foi ainda seleccionada uma amostra aleatéria de estudantes, constituida por
73 estudantes de Fisioterapia, 55 do sexo feminino ¢ 18 do sexo masculino, com
idades compreendidas entre os 18 e os 55 anos, pertencentes aos varios anos do

4.4 Instrumentos

A recoiha de dados compreendeu dois instrumentos: uma entrevista destinada
aos responsaveis dos cursos de Fisioterapia ¢ um questionario destinado aos

estudantes de Fisioterapia.
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A entrevista do tipo semi-estruturada, foi escolhida por ser o instrumento mais

adequado a recolha de opinides. O guific da entrevista foi construide tendo por base

a Declaragio de Bolonha e os objectivos previstos na mesma, e compreende questdes

que abordam os seguintes temas:

Cooperagdo da instituic8io com instituigdes estrangeiras

Conhecimento da DB

Opinido sobre o sistema de graus de facil leitura e comparagéo

Opinido sobre o sistema baseado em dois ciclos, graduados e pos-graduado
Sistema de créditos ECTS

Garantia de qualidade nas Escolas de Fisioterapia

Vantagens e desvantagens da criagfo de Espago Europeu de Ensino Superior
Dificuldades para implementar aDB

1

Outros aspectos considerados importantes pelo entrevistado

Antes da elaboragdo do guido final de entrevista, foi feito um estudo piloto,

apos o qual se procedeu a eliminacfio de algumas questdes consideradas pouco

relevantes, uma vez que a versdo inicial era muito extensa.

O questionario compreende dois tipos de itens. Os primeiros destinam-se a

_ caracierizar a amosira-de estudanies:

Idade

Sexo

Escola que frequenta

Ano do curso que frequenta

Os restantes itens destinam-se a identificar o que € que os estudantes sabem

sobre a DB, assim como aquilo que eles pensam sobre os objectivos previstos na

mesIit

a, através da col oca 721

Conhecimento da DB

C)

e questdes concretas, abordando os seguintes teinas:

‘Conhecimento do Espago Europeu do Ensino Superior
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e Transformagfo da licenciatura bi-etdpica em licenciatura de ciclo tmico
¢ Mobilidade de estudantes

e Mobilidade de profissionais

e Qualidade das escolas de Fisioterapia

e Cooperagdo entre instituigdes nacionais e internacionais

¢ Divulgacio da DB

O questionario foi previamente submetido a um teste piloto, com vista

o

foo Ry

identificar aspectos negativos telacionados com a sua elaboragio e proceder

®

respectiva alteragdo. Apos esta fase construiu-se a versdo final do questionario,

qual n#io sofreu alteragdes significativas em relago 4 primeira verso.

4.5 Procedimentos |

A recolha de dados reafizou-se no ano fectivo 2001/2002. Foram contactadas
as escolas, primeiro telefonicamente e, sempre que necessario, por escrito, no sentido
de solicitar colaboracdo para as entrevistas € autoriza¢do para distribuir questionérios
aos estudantes.

Todas as Escolas se mostraram disponiveis para colaborar, no entanto no
decorrer do estudo surgiram alguns problemas. Uma das escolas, que inicialmente se
tinha mostrado disponivel para colaborar, levantou, mais tarde alguns obstaculos a

.- ] IR 1.
3

N, T i . _ ) . T JETP PO A TOTO b
ToALayadw ua CLILITVISA, pCi'\} LUC gonovu p'u‘l SCL Sx&blmud UL Caiuuu. ALDSLIO UY

Porto colaborou na entrevista, no entanto, ndo foi possivel distribuir questionarios
-a0s estudantes desta Escola porque a Direccdo- demitiu-se quando- se aguardava
resposta ao pedido enviado por escrito, ao qual nunca foi dada resposta. Finalmente,
os questionarios enviados para a escola de Vale do Sousa extraviaram-se no regresso

do correio, ndo tendo sido possivel fazer nova recolha.
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As entrevistas foram marcadas telefonicamente, tendo sido realizadas em cada
uma das escolas. Todas as entrevistas foram audio-gravadas e depois passadas para
suporte escrito, de modo a constituir um corpus, a partir do qual se procedeu a
respectiva analise de conteudo.

Os questiondrios foram distribuidos directamente na ESTS de Lisboa e na
ESSA. Para as restantes escolas os questionarios foram enviados pelo correio, ao

cuidado dos respectivos responsaveis de curso.

Foram realizadas seis entrevistas a responsaveis de cursos de Fisioterapia de

outras ‘tantas escolas. Ao questionério responderam 73- estudantes pertencentes -

jord
LW

mesma escolas.
A partir da andlise de contetido feita as entrevistas, foram construidas grelhas
de analise. Optou-se por elaborar uma grelha para as respostas de cada pergunta

formulada.

T Lot I LA UV LS. T SUPRY o] L S a4 )

,P\;;iau.v' IIICHLC,_ avs "'uCﬁl.lUﬂ' LTINS, 1 OO 1S gnanse - uc conweuao h]
perguntas de resposta aberta, correspondentes aos nimeros 7, 8,9 e 13,

Posteriormente, foi feito tratamento estatistico de todos ao dados recolhidos

2

sendo os respectivos resultados apresentados em tabelas.
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5. Apresentagio dos Resultados

De acordo com os objectivos do estudo os dados foram tratados utilizando
processos estatisticos descritivos.

Em primeiro lugar, séo apresentados os resultados respeitantes as entrevistas
ao0s responsaveis dos cursos de Fisioterapia e, depois, os resuitados referentes ao

questionario destinado aos estudantes de Fisioterapia.

5.1 Resultados relativos ds entrevistas aos responsdveis dos CUrsos de
Fisioterapia.

Apresentam-se de seguida 0s resultados referentes as entrevistas concedidas
pelos responsaveis dos cursos de Fisioterapia. Comegamos por apresentar as grelhas
de analise de contetido referentes a cada pergunta da entrevista. A seguir a cada
grelha apresentam-se os resultados da analise estatistica sistematizados em tabelas,
onde constam as frequéncias absolutas das respostas, de acordo com a andlise de

conteudo feita previamente.

b3 S R DY W Lot L ST o VP L P et AT B BN A
:sl‘guu‘m oA suR 111:;11‘»:11'3;;:&'\) ACHE CCApCLITHUIA uc UUUPCYC‘JQ&U CULIL 1115&:;:1',7- toh}

estrangeiras, nomeadamente, através de programas como o Erasmus ou o Leonardo

Ao Xismns®
aa vincir
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Tabela 1

Grelha de ansalise de contetdo referente & pergunta 1
Categoria Subcategoria Exemplos
| Nédo tem Comega para 0 ano ““Hsperamos comegar para o

ks

ano

Inicia contactos

1“(...) s este ano ¢ que

Tem

'| institucionais iniciamos os contactos
institucionais ao nivel do
‘curso de Fisioterapia.”™
Erasmus “(...) Erasmus. Este ano

lectivo em trés cursos:
Fisioterapia, Farmacia e
Radiologia.”

L Y 1 ~ o
.- GUES arunas vao

apresentar candidatura
independente para Espanha.”

Leonardo da Vinci

“(...) tem alguns cursos
envolvidos no Programa

T annorda Ao imas 72
TCATIICL VA e Y T,

ENPHE

“somos membros da
ENPHE”

Relativamente a4 cooperagio com instituicBes estrangeiras, as categorias foram

estabelecidas tendo em conta a presenga ou ndo dessa cooperagio nas escolas, assim

como o tipo de cooperagio existente.
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Tabela 2

(resposta multipla)

e W SN PUN SR
POStas i ierentes a p\:lguut

o

P |
a L

Cooperagéo com instituigoes

. n % respostas|{ % casos
estrangeiras
Comega para o ano 1 10,0 16,7
jiicia contactos iustitucionais 1 16,07 16,7
Erasmus 4 40,0 66,7
Feemovers 1 10,0 16,7
Leonardo da Vinci 2 20,0 333
ENPHE 1 10,0 16,7
Totais 9 100,0

Relativamente 4 cooperacio com instituigdes estrangeiras, verifica-se que nem

todas as instituigdes entrevistadas t€m experiéncia neste dominio.

Pergunta 2: Conhece a Declarago de Bolonha?
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Totais

N %
Conhece 6 100,0
N#o conhece 0 0,0
6

100,0

Todos os entrevistados afirmaram conhecer a Declaragéo de Bolonha.

Pergunta 3: Acha util que se adopte um sistema de graus de facil leitura e

comparagio? Porqué?
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Tabela 4
Grelha de analise de contefido referente & pergunta 3
Categoria Subcategoria Exemplos

a mobilidade | “a mobilidade € um incentivo™
“mobilidade sera mais facil,
mais verdadeira e mais
operacionalizavel”

Facilita ) def,envolvimento da [“¢ l'gil(....)em termos de futuro
PILSsa0 piGlisSITnal
o reconhecimento “facilitava imenso(...) 0

reconhecimento da sua formagio
ein termos de espago europeu”

a aprendizagem

“¢& util para as aprendizagens”

Torna o sistema de
ensino mais organizado

r
pnlmrzmn mnicnn na rooran Pt
P LAY QI LT 1L/ S L) e

claras(...)em Portugal nfio & tanto
assim”

Torna o sistcma dc
ensino competitivo

o e :
tornar Compclitivo O sistcma dc

ensino europeu”

4

Favorece a 11gac¢ao entre
paises

“gistemna de graugs e dinlomas
que facilite a compreensibilidade
entre os varios paises da Europa”

Favorece a equidade de
formacéio

“maior intercAmbio em maior

ALCANGLAU AU Viasa aisleasa

igualdade”
“permitir intercimbio com igual
nivel de formagéo”

Nsio existem categorias de cariz negativo dado que apenas foram encontrados
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Tabela S
Distribuicdo das respostas referentes & pergunta 3
(resposta multipla)
Opinides n % casos
respostas
Facilita a mobilidade 5 26,3 83,3
Facilita o desenvoivimento da profissioc 3 13,8 50,0
Facilita o reconhecimento 2 10,5 333
Facilita a aprendizagem 2 10,5 33,3
Torna o sistema de ensino mais organizado 2 10,5 33,3
Torna o sistema de ensino mais competitivo 2 10,5 33,3
Favorece a ligag8o entre paises 2 10,5 33,3
Favorece a equidade de formagdo 1 5,3 16,7
Totais 19 100,0

Todos os individuos apontaram varios beneficios decorrentes da criagdo de um

sistema de grans de facil leitura e comparagio . sendo a facilitacfin da. mobilidade o

aspecto mais referido, seguido do desenvolvimento da profissao. E também de

referir a facilitacio do reconhecimento, da aprendizagem e da ligagfo entre paises,

bem como a organizagio e competitividade do ensino.

Pergunta 4: Qual a sua opinifo em relagiio 4 adopgdo de um sistema baseado em

daic ciclog i who Az
Q0is CiCi08, graduaad © pua-gi'auuad()?

Que implicagdes poderdo advir para o ensino € exercicio da Fisioterapia?
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NI A wiLes ww

Categoria

Exemplos

Vantajoso no geral

“Acho que € desejavel””

“modelo curricular vantajoso”

“a formagio pos-graduada s6 tem
Vantagens”

i S i, i e e b A S e
I"UIU Wovas P 5 apcpu‘vaa

para nods ﬁs1oterapeutas em Portugal
D"‘l'a [FTIIR bl‘l."‘hla TIOVY >
“Abre novos horizontes”

Abre possibilidade de mestrados
profissionais

“a existéncia de mestrados profissionais
podera ser importanie para a Fisioterapia”

Revela a necessidade de ciclo unico de 4
anos

“necessitamos cada vez mais de quatro

n,mnt.‘,”
Uiy

“Tré&s anos € muito pouco tempo para umm
jovem poder adquirir todas as
competéncias”

Revela a inadequagdo de dois niveis
profissionais

“licenciatura bi-etapica (...) ela cria, para
o exercicio.dois niveis de entrada na.
profissdo”

A adopcdo de um sistema baseado em dois ciclos, graduado e pos-graduado,

merece a concordancia de todos os entrevistados, pelo que as categorias apontam

todas para aspectos positivos decorrentes desta medida.
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Tabela 7

(resposta multipla)

Opmdes -~ ‘ " on | %
%casos
respostas
Vantajoso no geral 4 33,3 66,7
Abre novas perspeciivas z 16,7 33,3
Abre a possibilidade de mestrados profissionais 1 8,3 16,7
Reveia a necessidade de ciclo tnico de 4 anos 4 333 66,7
Revela a inadequagfo de dois niveis profissionais 1 8,3 16,7
Totais 12 100,0

Todas as escolas apontam vantagens na criagdo de um sistema baseado em dois
ciclos, graduado e pds-graduado. Com maior frequéncia & referido o facto de ser um
sistema vantajoso no geral e de permitir revelar que a licenciatura de ciclo tinico de

. PR S mnnccidnd
quaio anos € uina niecessidade.

[N

Pergunta 5: Na sua instituigio ja foi tomada alguma medida com vista a

~

4onan o Frminn o AR~ o o icpnnintizea Ao ~inl Dart )
iransiorinacas do curso em licenciatura de ciclo Gnico?
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Tabela 8
Grelha de andlise de contetido referente & pergunta 5
Categoria Subcategoria Exemplos
| Entidade que apresentou | “fizemos uima proposta ao

ministério a pedir uma
licenciatura de quatro anos,
portanto um cicio tnico”
“todos 0S anos temos pedido

ANLS GIiz a.s,nu Pera: }zu u-.w.-.-...za

de raiz”

Recusada pelo ME “foi proposto foi rejeitado ao
nivel do Ministério da
Educagio”

“.a ragnngts A cemnT
2 T2EPOLTa.£ Lemnre

negativa”

Poder de deciséo “nos somos s6 uma escola”
limitado “néo ha espago politico para
que haja de facto uma

| decisdo”

“neste momento o Ministério
Apreciagéo da situagdo n#o vai perder tempo a pensar

em nos”

Demonstrado “foi constituida uma comissao
empenhamento por que tem estudado esse

parte das assunto”

instituigbes

Relativamente as medidas tomadas pelas diferentes instituigdes com vista a

respectivo curso em licenciatura de ciclo mico, as caiegorias

€
referem-se, por um lado, as medidas tomadas na escola e atitude do ME, por outro
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(resposta miltipla)

Opinides ; n %
% casos
respostas :
Proposta pela Escola licenciatura de ciclo tinico 6 35,3 100,0
Recusa do Ministério da Educagdo 6 333 1000
Poder de decisdo limitado 4 23,5 66.7
Demonstrado empenho das instituigdes i 5,9 16,7
Totais 16 100,0
| | |

transformagio do respectivo curso em licenciatura de ciclo tnico, verifica-se que
todas as instituigdes elaboraram ja planos de estudos de licenciaturas de ciclo tinico
de quatro anos, os quais foram remetidos para o Ministério da Educaclio para

homologacio, tendo sido todas recusadas.
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Tabela 10
Grelha de analise de conteddo referente & pergunta 6 aj
Categoria Subcategoria Exemplos
em Vigor “ufilizamos o sistema EC1S”
créditos distribuidos “temos os créditos pensados,
mas nio em vigor temos os créditos distribuidos,
mas ainda ndo estdo em
g
Utilizac8o = VIEOT : —
; em conversio “estamos em conversas”
ndo reconhecimento de | “ainda ndo sentimos grande
necessidade necessidade de converter o
nosso plano de estudos em
ECTS”

As categorias encontradas representam uma situagio muito varidvel

o TIOTQ
id 1AC 1 0.

Tabela 11
Distribuicio das respostas referentes 4 pergunta 6 a)
n %
ECTS em vigor 1 16,7
ECTS distribuidos mas nfio em vigor 2 33,3
ECTS em conversido 2 333
1 N#o reconfecimento de necessidade de EC1S I 16,7
Totais 6 100,0
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A situacdo das escolas no que diz respeito a implementac8io do sistema de
créditos ECTS & varidve

ny
WAL UL “ v

fréaiiy

. S6 um

€0
o

SCO1

jos]

tem os créditos ECTS em vigor. Duas
outras escolas tm os créditos distribuidos, mas ainda ndo em vigor. Outras duas
escolas estdio em processo de conversdo dos seus planos de estudos em créditos
ECTS. Finalmente, numa das escolas ndo foi ainda sentida a necessidade de adesio

o it Aa prdditae TOTQ
ao sistema de créditos ECTbS.

Tabela 12
Grelba de anslise de conteido referente & pergunta 6 b)
Categoria Subcategoria Exemplos
do trabalho “¢ mais facil a leitura em
administrativo termos de créditos”
da mobilidade dos “extraordinariamente util ac
estudantes nivel da mobilidade”
|'da comparacie nlanos | “maior facilidade conhecer e
Facilitacéo de estudos/ instituigdes/ | dar a conhecer curriculos de
sistemas em diferentes | outras institui¢des € da nossa
paises institui¢do a outras”
da transparéncia “torna O Processo ensino
aprendizagem mais
transparente”
(13 M .
~ obriga a escola a reflectir
Reflexdo sobre 0s g
curriculos sobre os seus planos de
CUuliivulusd
estudos”

As categorias encontradas sdo todas de caracter positivo traduzindo vantagens

decorrentes da adopgdo do sistema ECTS.
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Tabela 13

(resposta miiltipla)

Goimioes I — T
% casos
respostas

Facilitagiio do trabatho administrativo 3 20,0 60,0
Facilitaciio da mobiiidade dos estudantes z i3,3 40,0
Facilitagdo da comparagio de planos de 5 333 100,0
estudos/institui¢des/sistemas

| Facilitam a transparéncia 3 20,0 | 600
Reflexdo sobre os curriculos 2 13,3 40,0
Totais 15 100,0

E de assinalar que um dos entrevistados néio emitiu opinides acerca do sistema
ECTS. Todas as opinides encontradas sio todas de caracter positivo. A vantagem
mais referida ¢ a facilitacio que o sistema ECTS introduz na comparagdo de planos
de estudos, comparago entre instituigGes e/ou comparagdo entre sistemas de ensino.
E também significativa a referéncia & facilitagdo do trabalho administrativo € a

facilitagdo da transparéncia.
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Pergunta 7: Qual a sua opinifio sobre a garantia de qualidade prevista na Declaragio

de Bolonha?

AR ECE 5

Tabela 14

Grelha de analise de contetido referente a pergunta 7

Y
ubcategoria

Imnortante

“Vai ser fundamental a

?nqtﬁ-aﬂaﬂr de nrocessos & de

avahagao da qualidade “

Racionalizacfo de
custos

“eu leio a DB como (...)uma
medida econémica”

| Necessidade de
enquadramento

Nacional

“devemos pensar em qualidade a
nivel do espace limitado
chamado Portugal”

Internacional

“aquditorias internacionais”

Necessidade de
definicdo de

| metodologias e critérios

Existéncia de receio da
avaliacéio

“para avaliar a nuahda_de (.)

SEra necessario desenvolver

_ }metodologms e critérios”

“quase que temos medo de nos
avaliarmos a nos proprios e de
por as fragilidades a nu”

Necessidade de pressdo
internacional para
avancar

“processos de qualidade (...)
creio que vamos ser obrigados
de fora para dentro”

Entidades a envolver

Escolas

“estamos a trabalhar na
certificagio de qualidade ja na
escola”

APF

a qualidade ao nivel das escolas

“tem que passar peia minha
Associagdo”

Ordens profissionais

“parceiros para ver
qualidade(...)nomeadamente as
Ordens”

O ganisuus
independentes

1 ek

a vrediiaylo das tesitiuigdes ni
¢ feita por instituigoes
independentes”
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Todos os entrevistados consideram ser importante e necesséria a avaliagdo e

. . . . :
garantia da qualidade. S3o apontados varics aspectos relacionados com

implementagio dos processos de avaliagio da qualidade, aos quais correspondem as

categorias e subcategorias.

Tabela 15
Distribuicio das respostas referentes a pergunta 7
(resposta multipla)
Opinides n %
% casos
respostas

Importante 5 17,9 833

Kacionalizagdo de custos i 3,6 16,7

Necessidade de enquadramento nacional 5 17,9 83,3

Necessidade de enquadramento internacional 3 10,7 50,0

Necessidade de defini¢io de metodologias. e 4 143 66.7

critérios

Existéncia de receio da avaliagio 1 3,6 16,7

Necessidade de presséo internacional para avangar 2 7,1 33,3

Envolver escoias 2 71 333

Envolver APF 1 3,6 16,7

Envolver Ordens profissionais 2 7.1 333
1Envolver organismos independentes 2 7.1 333

Totais 28 100,0

A garantia de qualidade prevista na Declaragio de Bolonha, suscitou

concordancia por parte de todos os entrevistados, tendo sido referida com mais
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frequéncia a sua importincia ¢ 0s aspectos relacionados com a necessidade de

enquadramento da avaliagfio a nivel nacional e a necessidade de definicio de

metodologias e critérios de avaliagdo para poder garantir a qualidade. E também

importante a referéncia a necessidade de enquadramento internacional.

Pergunta 8: Do seu ponto de vista, quais as vantagens e/ou desvantagens que a

criacio do Espago Europeu de Ensino Superior podera trazer para o ensino e

exercicio da Fisioterapia em Portugal?

Tabela 16

Grelha de andlise de contetido referente 4 pergunta 8

Categoria

Subcategoria

Exemplos

Elevacio do nivel de
formacéo

“a criagfio desse espago pode
subir o nivel global”

Facilitacio da mobilidade

dos estudantes

“uma das vantagens € (...) it
fazer pos-graduagdes 14 fora”™

dos profissionais

“facilitar o intercAmbio de
profissionais™

Harmonizagfo da
formacdo

“a DB aponta num sentido
(...) que é harmonizar”

Promocdo da qualidade €
desenvolvimento da

“& um factor promotor de
qualidade e promotor de
desenvolvimento da -

Fisioterapia Fisioterapia”

. “pondo em risco uma certa
Perigo de perda de biodiversidade cultural,
autonomia

tecnologica, cientifica”

Possibilidade de excesso
de profissionais

“y&m para ca trabalhar os
outros que néo t€m emprego
14 fora”
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A analise das respostas a esta questio permitiu criar véarias categorias de cariz
positivo. No entanto, sio também mencionados aspectos negativos decorrentes da

sua implementagdo, aos quais correspondem categorias de cariz negativo.

Tabela 17
Distribuiciio das respostas referentes a pergunta 8

(resposta miiltipla)

Opinides N % %
respostas | casos
Elevacdo do nivel de formag&o 5 26,3 83,3
Facilitacdo da mobilidade de estudantes 3 15,8 50,0
Facilitagiio da mobilidade de profissionais 2 10,5 333
Harmonizagio da formagao 1 53 16,7
Promogio da qualidade e desenvolvimento da 2 10,5 33,3
Fisioterapia
Perigo de perda de autonomia 3 15,8 50,0
Possibilidade de excesso de profissionais 3 15,8 50,0
Totais 19 100,0

Verifica-se uma predominéncia de opinides no sentido de considerar que a
criagio do Espago Europeu de Ensino Superior contribuira para a elevagio do nivel
de formacdo dentro do mesmo. S#o tambem referidos com significado aspectos
relacionados com a facilitagio da mobilidade de estudantes e de profissionais e com
a qualidade e desenvolvimento da fisioterapia. Como aspectos negativos ¢ referido o
perigo de perda de autonomia e a possibilidade de se poder vir a verificar um

excesso de profissionais no nosso pais.
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Pergunta 9: Até ao momento, que dificuldades encontrou para implementar a

Declaragdo de Bolonha?

O que é que acha que ¢ necessario fazer, ¢ a que niveis, com vista a facilitar todo

neste processo?

Tabela 18

Grelha de analise de contetido referente a pergunta 9

Categoria

Subcategoria

Exemplos

Falta de poder de decisdo
das instituicdes

“0 espago de manobra que
nés temos enquanto
instituicdo (...) € muito
reduzido”

Decisdo dependente do
poder politico

“o decisor politico s6 decide
quando esta convencido que a
decisdo ¢ aceite de forma
correcta para todos”

Resisténcia social

“socialmente existe uma
grande resisténcia”

Pouca divulgacdo da DB

junto das instituigdes de
ensino superior

“A minha impressgo (...)vem
muito pouco de qualquer
indicagio que nos chegue
directamente da tutela aqui”

junto do publico em
geral

“N#o acho que em Portugal se
tenha discutido (..) de uma
forma ampla a questfio da

D 2

Necessidade de promover a
discussdo

“o0 senhor ministro (...)
deveria dedicar-se a esta
matéria e fomentar a
discussdo”

Necessidade de

“ag pessoas olham para a DB
COm uma enorme
desconfianga (..) e isto

desmistificar , .
também devia ser
desmistificado”
- (194 ~ r
Necessidade de estruturar ainda 1}?0 esta  bem
estruturada
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Todas as escolas tém enfrentado dificuldades na tentativa de implementagdo da
DB, sendo referida a necessidade de tomar medidas para que O processo possa
avancar. Assim, sfo atribuidas categorias para as dificuldades encontradas ¢

categorias para os aspectos a melhorar.

Tabela 19
Distribuiciio das respostas referentes 4 pergunta 9

(resposta multipla)

Opinides n % %
respostas | casos
Falta de poder de decisdo das institui¢des 3 143 50,0
Decisdio dependente do poder politico 6 28,6 100,0
Resisténcia social 1 4.8 16,7
Pouca divulgacio da DB junto das institui¢des de ensino 4 19,0 66,7
superior
Pouca divulgagdio da DB junto do publico em geral 2 9,5 33,3
Necessidade de promover a discussdo 3 14,3 50,0
Necessidade de desmistificar 1 4.8 16,7
Necessidade de estruturar 1 4.8 16,7
Totais 21 100,0

A dificuldade que & sentida por todos os entrevistados prende-se com o facto de
a decisio de implementar as medidas previstas na DB estar dependente do poder
politico Para além deste aspecto, a pouca divulgagio da DB junto das instituigdes de

ensino superior ¢ outra grande dificuldade apontada. Como medidas a tomar no
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sentido de facilitar a implementagio da DB, a que merece maior referéncia ¢ a

promocéo da discussdo.

Pergunta 10: Que outros aspectos considera que seria importante abordar?

Relativamente 4 pergunta 10, a analise de contetido realizada revelou que os
entrevistados repetiram ideias ja4 expressas nas perguntas anteriores, pelo que se
optou por ndo apresentar novo quadro com categorias ja existentes e representando

opinides ja expressas pelos individuos.

5.2 Resultados relativos aos questiondrios dos estudantes de
Fisioterapia

Apresentam-se de seguida os resultados referentes aos questionarios dos
estudantes de Fisioterapia. As perguntas de resposta aberta foram sujeitas a analise
de contetido, da qual se apresentam as respectivas grelbas. Os resultados do
tratamento estatistico estdo sistematizados em tabelas, onde constam as frequéncias
absolutas das respostas e, também, em graficos, quando tal se revelou necessario

As perguntas 1 a 4 do questiondrio destinam-se & caracterizagéio da amostra.
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Caracterizacio da amostra segundo a idade e o sexo

Tabela 20

Caracterizacio das distribuicoes das idades e dos sexos

Idade Mulheres Homens Totais
18-22 43 13 56
23-27 5 3 8
28 -32 4 1 5
33-37 0 0 0
38-42 1 0 1
43 - 47 1 0 1
48 — 52 1 0 1
53 -57 0 1 1

Totais 55 18 73

Figura 1

Grafico das distribuicdes das idades e dos sexos

50

Count

ldade

1822 2327 2832 3842 43-47 4852 5357
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Responderam 55 individuos do sexo masculino e 18 do sexo feminino.

Verifica-se uma preponderancia dos individuos do sexo feminino com idades

compreendidas entre os 18 e 0s 22 anos.

Caracterizacéio da amostra segundo a Escola e o ano de frequéncia

Tabela 21
Caracterizacdo das distribuicdes das Escolas e dos anos
Ano ESTS ESTS ESSA IPS Totais
Coimbra Lisboa
1° 5 4 4 5 18
2° 5 5 4 3 17
3° 5 11 5 0 21
4° 5 9 3 0 17
Totais 20 29 16 8 73
Figura 2

Grafico das distribuicdes das Escolas e dos anos

12

Count

ESTS Coimbra
ESTeS Lisboa

ESS Alcoitéo

Escola que frequenta

IP Setabal

Ano que frequenta
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Predominantemente, os individuos frequentam a Escola Superior de Tecnologia

da Saide de Lisboa, seguida da Escola Superior de Tecnologia da Saude de Coimbra.

Verifica-se uma preponderancia de individuos pertencente a ESTS de Lisboa e que

frequenta o 3° ano do curso. O IPS foi a escola onde responderam menor namero de

individuos.

Pergunta 5: Conhece a Declaragéo de Bolonha?

Tabela 22
Distribuicfio das respostas referentes a pergunta 5
7 n %
Sim 32 43,8
Nao 24 32,9
J4 ouviu falar mas ndo sabe do que se trata 17 23,3
Total 73 100,0

Predominantemente os individuos afirmam conhecer a DB, embora um niimero

significativo refira que no conhece.

Pergunta 6: Sabe o que é o Espago Europeu de Ensino Superior?
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Tabela 23
Distribuiciio das respostas referentes i pergunta 6
n %
Sim 37 50,7
Néo 36 49,3
N#o responderam 0 0,0
Total 73 100,0

A percentagem de individuos que sabem o que ¢ o Espaco Europeu de Ensino

Superior ¢ aproximada da dos individuos que no sabem do que se trata.

Pergunta 7: a) Concorda com a transformagéo da licenciatura bi-etapica em

Fisioterapia em licenciatura de ciclo unico?

b) Porqué?
Tabela 24
Distribuicdio das respostas referentes 4 pergunta 7 a)
n %
Sim 71 97,3
Nao 0 0,0
N3io responderam 2 2,7
Total 73 100,0

A totalidade dos individuos que responderam a esta questéio concordam com a
transformagdo da licenciatura bi-etapica em Fisioterapia em licenciatura de ciclo

tinico. Apenas dois individuos néio responderam a questio.
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Tabela 25

Grelha de analise de contetido referente & pergunta 7 b)

Categoria Subcategoria Exemplos

melhor organizagao “sO assim se consegue

curricular melhor organizagéo do
curso”

a formaco de melhores “levando(...) a formag@o de

profissionais melhores profissionais”

o estatuto social “(...) de nos dar outro
estatuto na sociedade
portuguesa”

Favorece a igualdade de formagéo “igualdade de formacdo

para todos profissionais”

a afirmacfo profissional

“dar autonomia cada vez
maior a profissdo”

melhor progressio na
carreira

“beneficiar em termos de
progressio na carreira”

Melhoria econdomica

“os salarios poderiam
aumentar”

Evita dois niveis de
formacao

“evitar dois niveis
profissionais”

De acordo com as respostas obtidas, criaram-se apenas categorias de cariz

positivo.
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Tabela 26
Distribuicio das respostas referentes a pergunta 7 b)

(resposta miiltipla)

Opinides N %
% casos

respostas
Favorece a melhor organizago curricular 44 53,0 71,0
Favorece a formagio de melhores 15 18,1 242
profissionais
Favorece o estatuto social 3 3,6 4.8
Favorece a igualdade de formagéo 8 9,6 12,9
Favorece a afirmagfo profissional 5 6,0 8,1
Favorece uma melhor progressdo na 3 3,6 4.8
carreira
Favorece a melhoria econdmica 3 3,6 4.8
Evita dois niveis profissionais 2 2.4 3,2
Total 83 100,0

Das vantagens apontadas & licenciatura de ciclo tnico, a maioria dos individuos
considera que esta favorece uma melhor organizagdo curricular. Apresenta também
uma frequéncia significativa a formagdo de melhores profissionais e a igualdade de

formagao.

Pergunta 8: a) Enquanto estudante, acha que ter oportunidade de completar os seus
estudos noutro pais ¢ benéfico para a sua formag&o?

b) Porqué?
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Tabela 27

Distribuicéio das respostas referentes a pergunta 8 a)

n %
Sim 72 98,6
Néo 1 1,4
Nao responderam 0 0,0
Total 73 100,0

Apenas um individuo ndo concorda com a mobilidade de estudantes para outros

paises.
Tabela 28
Grelba de analise de contetido referente a pergunta 8 b)
Categoria Subcategoria Exemplos
melhorar a aprendizagem “traz beneficios em termos
de aprendizagem”
contacto com outras realidades | “ o aluno convive com
outras realidades”
Permite intercimbio cultural “conhecer a visdo de outras
culturas”
maior facilidade de emprego “traz (...) facilidades de
emprego ao voltar para o
pais de origem”
a aceitacio noutros paises “ser aceite mais facilmente
noutro pais como
Favorece fisioterapeuta”

o crescimento pessoal

“importante (...) para a
nossa evolugfo pessoal”

No que diz respeito & mobilidade de estudantes,

também todos os aspectos

referidos pelos estudantes sdo de caracter positivo, ndo havendo, por isso, categorias

de cariz negativo.
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Tabela 29
Distribuicio das respostas referentes a pergunta 8 b)

(resposta miiltipla)

Opinides %
N % casos
respostas

Permite melhorar a aprendizagem 10 11,4 143
Permite contacto com outras realidades 62 70,5 88,6
Permite intercAmbio cultural 10 11,4 14,3
Permite maior facilidade de emprego 3 3.4 4.3
Favorece a aceitagio noutros paises 1 1,1 1,4
Favorece o crescimento pessoal 2 23 2.9
Totais 88 100,0

Relativamente a mobilidade de estudantes, a maioria dos individuos considera
que esta mobilidade permite contactar com outras realidades. De seguida aparecem

as vantagens relacionadas com a melhoria da aprendizagem e o intercAmbio cultural.

Pergunta 9: a) Concorda com a livre mobilidade de profissionais dentro do Espaco
Europeu?

b) Porqué?
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Tabela 30
Distribuicdo das respostas referentes a pergunta 9 a)
n %
Sim 69 94,5
Nao 3 4,1
Nao responderam 1 1,4
Total 73 100,0

A grande maioria dos individuos concorda com a mobilidade de profissionais,

registando-se apenas trés individuos que ndo concordam e um que nfo respondeu

Tabela 31

Grelha de anilise de contetido referente a pergunta 9 b)

Categoria

Subcategoria

Exemplos

Permite

troca de experiéncias

“contacto com outras
realidade e profissionais™

melhorar a intervengio

“(...) melhorando a
intervencgfo de cada um”

o desenvolvimento da
profisséo

“para um melhor
desenvolvimento da
Fisioterapia”

o reconhecimento
profissional

“permite o reconhecimento
e aceitacdo de
profissionais”

melhor remuneragio

“melhor remuneracgio”

E um direito de cidadania

“constitui um dos direitos
de cidadania europeia”

Pode originar saturacdo do
mercado de trabalho

“tira vagas a pessoas do
pais”
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A mobilidade de profissionais mereceu ja uma apreciagio negativa por parte de

alguns sujeitos. Assim, tendo em conta as respostas dadas, foi criada uma categoria

de cariz negativo, sendo as outras duas de cariz positivo.

Tabela 32

Distribuicdo das respostas referentes a pergunta 9 b)

(resposta miltipla)

Opinides %
N % casos
respostas

Permite troca de experiéncias 32 44 4 542
Permite melhorar a intervengdo 5 6,9 8,5
Permite o desenvolvimento da profissdo 8 11,1 13,6
Permite o reconhecimento profissional 16 222 27,1
Permite melhor remuneracio 1 1,4 1,7
E um direito de cidadania europeia 6 83 10,2
Pode originar satura¢do do mercado de trabalho 4 5,6 6,8
Total 72 100,0

A troca de experiéncias ¢ a vantagem mais referida pelos individuos para a

mobilidade de profissionais. Em segundo lugar surge o reconhecimento profissional

e em terceiro o desenvolvimento da profissdo. Quatro individuos emitem uma

opinido negativa ao mencionarem o risco de saturagio do mercado de trabalho.
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Pergunta 10: Acha que devia haver meios para assegurar a qualidade das escolas de

Fisioterapia?

Tabela 33
Distribuicio das respostas referentes a pergunta 10
N %
Sim 72 98,6
Néo 0 0,0
Néo responderam 1 1,4
Total 73 100,0

Todos os individuos concordam que deve haver meios para assegurar a

qualidade nas escolas. Apenas um individuo nfio respondeu a esta questdo.

Pergunta 11: Considera benéfica a cooperagiio entre instituicGes nacionais e

internacionais que ministram o ensino de Fisioterapia?

Tabela 34
Distribui¢io das respostas referentes a pergunta 11
n %
Sim 73 100,0
Nao 0 0,0
Néo responderam 0 0,0
Totais 73 100,0

Todos os individuos concordam que a cooperagéo entre instituicdes € benéfica.
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Pergunta 12: Acha que o governo ou o Ministério da Educacfio tém feito esforgos

no sentido de divulgar a Declaragéo de Bolonha?

Tabela 35

Distribuicdo das respostas referentes a pergunta 12

N %
Sim 68 93,2
Néo 0 0,0
Sem resposta 5 6,8
Total 73 100,0

A maioria dos individuos considera que o ME nfio tem feito esforgos para

divulgar a DB.

Pergunta 13: a) Acha que seria importante divulgar a Declaragéo de Bolonha junto

dos alunos do ensino superior?

b) Porqué?
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Tabela 36
Distribuicdo das respostas referentes & pergunta 13 a)
N %
Sim 68 932
Néo 0 0,0
Sem resposta 5 6,8
Total 73 100,0

A maioria dos individuos acha que seria importante divulgar a DB ao

estudantes do ensino superior.

Tabela 37

Grelha de anilise de contetido referente & pergunta 13 b)

Categoria

Subcategoria

Exemplos

Estudantes desconhecem

“porque nfo sei do que se
trata”

E um direito dos

“se ¢ algo que nos interessa

estudantes deviamos saber ¢ estar a
p ar?)
decidir sobre o proprio “pelas alteracSes que dai
futuro poderdo advir”
melhor consciencializagio |“para um melhor tomada
Permitiria de consciéncia da situa¢io”

melhorar a qualidade do
ensino

“para que os estudantes
possam reivindicar a
qualidade de ensino que
merecem”

As opinides relativamente & importdncia da divulgagfo da Declaragiio de

Bolonha, sdo todas colocadas em categorias de caracter positivo.
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Tabela 38
Distribuicdo das respostas referentes a pergunta 13 b)

(resposta miiltipla)

Opinides %
N % casos
respostas

Os estudantes desconhecem o seu conteudo 30 441 48,4
E um direito dos estudantes / profissionais 2 29 32
Permitiria decidir sobre o proprio futuro 14 20,6 22,6
Permitiria melhorar a consciencializagéo dos 20 294 32,3
estudantes

Permitiria melhorar a qualidade do ensino 2 2,9 3,2
Totais 68 100,0

O facto de os estudantes desconhecerem o conteudo da DB € o motivo referido
com maior frequéncia para a necessidade de divulgagio da DB, seguido da
consciencializagfo dos estudantes que adviria dessa divulgacio. Merece também
referéncia significativa o facto do conhecimento da DB permitir aos estudantes

decidir sobre o seu proprio futuro.
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6. Discussio dos Resultados

Nesta fase do nosso trabalho vamos proceder a discussio dos resultados
obtidos. Comegaremos por analisar os resultados referentes s entrevistas aos
docentes responsaveis das escolas, seguida da analise aos questiondrios aos
estudantes. Numa fase posterior iremos confrontar os resultados do nosso estudo

com a revisdo de literatura efectuada previamente.

6.1 Andlise dos resultados referentes as entrevistas aos docentes
responsdveis das escolas

De acordo com o objectivo do nosso estudo, procuraremos nesta sec¢io,
analisar os resultados por 4rea tematica, sabendo que cada uma corresponde a uma

questdo colocada na entrevista.

Cooperacdio com instituicOes estrangeiras

O panorama das escolas no que respeita a cooperagio com institui¢Oes
estrangeiras aponta para a importincia atribuida a este aspecto, sendo vejamos: das
seis escola entrevistadas, apenas duas referem nfio estarem integradas em programas
de cooperagdo com instituicdes estrangeiras, no entanto, uma delas vai iniciar
cooperagfio no proximo ano, enquanto a outra iniciou ja os contactos com institui¢des
estrangeiras. Das quatro que t€m cooperagio, todas tém o Programa Erasmus, duas

tém o Programa Leonardo da Vinci e uma tem apenas mobilidade de estudantes em
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regime de freemovers. Uma das escolas faz referéncia 8 ENPHE, que € uma rede de

institui¢des de ensino superior que ministram o ensino de fisioterapia.

Conhecimento da Declaracdo de Bolonha

Todos os entrevistados conhecem a Declaragdo de Bolonha. Este facto vai ao
encontro s nossas expectativas, uma vez que entrevistamos os docentes responsaveis

pelos cursos de fisioterapia ministrados em cada escola.

Adopcdo de um sistema de graus de facil leitura e comparacdo

A criagio de um sistema de graus de facil leitura e comparagio merece a
concorddncia de todos os entrevistados. Todos apontaram varios beneficios
decorrentes da criagio de um tal sistema, pondo termo ao modelo de licenciatura bi-
etapica, de trés anos mais um, e dando inicio a cursos de licenciatura de ciclo tinico
de quatro anos, que consideram ser uma necessidade. Os aspectos referidos sdo:

e A facilitagho da mobilidade é o aspecto mais referido, seguido do
desenvolvimento da profisséo;

e Em segundo lugar, surge a facilitago do reconhecimento da profissdo.
Alguns entrevistados defendem que este sistema facilitava imenso o
reconhecimento da formagfo em termos de espago europeu;

e TFinalmente os entrevistados consideram que este sistema facilita a
aprendizagem, favorece a ligagio entre paises, torna o sistema de ensino mais
organizado e torna o sistema de ensino mais competitivo

Parece, portanto, consensual que adoptar um sistema de graus facil de ler e

comparar traz beneficios para o ensino superior em Portugal, nomeadamente para o
ensino da fisioterapia. As escolas estfio conscientes da importéncia da mobilidade €

de que & necessario que o sistema permita que essa mobilidade ocorra de uma forma
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facil. Por outro lado, verifica-se também uma grande preocupagio com a
competitividade do sistema de ensino, colocando-o ao nivel dos outros paises, 0 que

por sua vez ird permitir o desenvolvimento da propria profisséo.

Adopcéio de um sistema baseado em dois ciclos, graduado e pds graduado

A adopcio de um sistema baseado em dois ciclos, graduado e pos-graduado,
merece também a concorddncia de todos os entrevistados, parecendo ainda ir ao
encontro das ambic¢des e expectativas dos mesmos. De facto, todas as escolas
apontam para a necessidade de uniformizar o ciclo graduado, pondo termo ao modelo
de licenciatura bi-etapica, de trés anos mais um, e¢ dando inicio a cursos de
licenciatura de ciclo Unico de quatro anos. As razfes apontadas para esta
transformac#o séo varias, podendo-se destacar:

e O facto de este sistema satisfazer a necessidade de quatro anos para formar
fisioterapeutas, parece ser um aspecto importante para todos os entrevistados,
pois todos referem que ¢ dificil formar fisioterapeutas em trés anos, de modo
a que o estudante adquira todas as competéncias necessarias. Um curriculo
de quatro anos iria permitir uma melhor organizacio e articulagio das
matérias, evitando cargas horarias excessivas e sobrecarga de trabalho para os
estudantes, tal como se verifica actualmente. Por outro lado, a possibilidade
de prossecucdio dos estudos pos-graduados, dando acesso directo a mestrados
e/ou doutoramentos, ¢ também importante, pois na actual conjuntura tal nfo
se verifica apos a conclusfio da formagdo basica que corresponde ao bacharel.
Os entrevistados admitem que a formacfo graduada de quatro anos se
enquadra na DB, de acordo com a tendéncia na UE e nos paises que
assinaram Bolonha. Acham ainda importante a existéncia de mestrados

profissionais;
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e A possibilidade de novas perspectivas para a fisioterapia, na medida em que
permite aos profissionais um melhor acesso a formagéo pos-graduada,

e Acabar com a licenciatura bi-etapica, eliminando a dualidade de graus —
bacharel e licenciado — e colocando todos os recém-formados em igualdade
de circunstincias no acesso ao exercicio, pois consideram que a licenciatura

bi-etapica cria dois niveis de entrada na profissdo.

Medidas tomadas pelas escolas para transformar os cursos em licenciaturas de ciclo

tinico

Relativamente as medidas tomadas pelas diferentes instituigbes com vista a
transformaciio do respectivo curso em licenciatura de ciclo unico, verifica-se que
todas as institui¢des elaboraram j4 planos de estudos de licenciaturas de ciclo unico
de quatro anos, os quais foram remetidos ao Ministério da Educagio para
homologagio. A todos estes pedidos o ME deu resposta negativa, evocando uma
argumentacio administrativo-juridica. Todas as escolas se empenharam neste
processo, mas a maioria aponta a falta de poder proprio de decisdo como um
obstaculo ao prosseguimento do trabalho desenvolvido. Uma escola considera que

as institui¢des demonstraram empenhamento.

Sistema de créditos ECTS

A situagdo das escolas no que diz respeito & implementagiio do sistema de
créditos ECTS & variavel. S6 uma escola tem os créditos ECTS em vigor. Duas
outras escolas tém os créditos distribuidos, mas ainda nfio em vigor. Outras duas
escolas estio em processo de conversdo dos seus planos de estudos em créditos

ECTS. Finalmente, numa das escolas ndo foi ainda sentida a necessidade de adesdo

Maria Beatriz Fernandes



A Declaracdo de Bolonha e o Ensino da Fisioterapia em Portugal 101

ao sistema de créditos ECTS, o que atribuem ao facto de nfio pertencerem ao
Erasmus, no entanto admitem que ¢ um assunto importante.

As opinies sobre o sistema ECTS apontam para a importancia da adopgdo
deste sistema de créditos, de modo a que todos os planos de estudos (ndo s6 de
fisioterapia), sejam baseados num sistema compreensivel para todos, em termos
europeus. Foram virias as vantagens apontadas ao sistema ECTS, das quais
destacamos:

e Todos os entrevistados que responderam a esta questdio consideram que o
sistema ECTS facilita a comparagio de planos de estudos, de instituigdes e de
sistemas de ensino. Afirmam que a distribuigio dos créditos se baseia na
carga de trabalho que a disciplina implica para o aluno e que obriga a uma
descricio do que se passa dentro da propria disciplina, em termos dos

) objectivos e dos resultados que se pretende atingir, o que vem facilitar
facilitar a compreensio;

e A facilitacio do trabalho administrativo e a facilitagio da transparéncia
representam uma parte importante das respostas, sendo opinides referidas por
mais de metade dos individuos que responderam a questfio. Sendo o ECTS
um sistema destinado a facilitar a mobilidade dos estudantes, os entrevistados
consideram que ele facilitard o trabalho administrativo inerente a essa
mobilidade. Por outro lado, verifica-se por parte das escolas uma
preocupagio com o modo como o processo ensino aprendizagem ¢
conduzido, sendo necessario que o mesmo seja transparente;

e A facilitagio da mobilidade dos estudantes, bem como a reflexdio sobre os
curriculos so aspectos também apontados pelos individuos. Do seu ponto de
vista, acham que a reflexdo sobre os curriculos permite pér em evidéncia as

particularidades dos mesmos, a partir do momento em que se tornam
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conscientes, obrigando as pessoas a serem simultaneamente muito concisas €

relevantes.

Garantia de qualidade

A maioria dos entrevistados considera ser de grande importancia a avaliagdo e

garantia da qualidade. Defendem que a instalagdo de processos de avaliagdo da

qualidade vai ser fundamental. Neste contexto, sio apontados varios aspectos

relacionados com a implementagfo dos processos de avaliagéio da qualidade:

A maioria dos entrevistados considera que para avaliar a qualidade €
necessario um enquadramento nacional antes de se pensar na qualidade a
nivel do Espago Europeu. No entanto, a importincia do enquadramento
internacional é acentuada por metade dos entrevistados, que acham que para
nos afirmarmos 14 fora, em culturas que estdo habituadas a ter processos de
avaliaco da qualidade daquilo que fazem, nfo basta dizermos como fazemos,
sendo necessario provar que fazemos;

Outro aspecto evidenciado por mais de metade dos individuos, ¢ a
necessidade de defini¢iio de metodologias e critérios a adoptar na avaliagfo;
Ainda em relacio 3 situagio em Portugal, alguns individuos salientam que ¢
necessario algum tempo para instalar a pratica de avaliar, sendo provavel que
seja necessaria pressdo externa para avangar,

Alguns individuos consideram necessario envolver as Ordens Profissionais
no processo de avaliagdo da qualidade, outros acham que se devem envolver
organismos independentes, havendo também quem refira a necessidade de
envolver a APF;

Um dos entrevistados considera que associado a este processo se encontra
uma medida econdémica de racionalizagio de custos, de modo a que aquilo

que sdo os custos com um estudante, seja aproximadamente 0 mesmo em
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todo ao paises. E este mesmo entrevistado que aponta também para a

existéncia de receio da avaliagiio em Portugal.

Vantagens e desvantagens da criacdo do Espaco Europeu de Ensino Superior

A andlise das respostas a esta questdo permite verificar que a maioria dos
entrevistados considera vantajosa a criagio do Espago Europeu de Ensino Superior,
apontando varios aspectos positivos daf decorrentes:

e A criagio do EEES incentiva a elevagio do nivel de formagcéo:

e TFacilita a mobilidade de estudantes;

o Facilita a mobilidade de profissionais;

e Promove a qualidade e desenvolvimento da fisioterapia.

No entanto, os entrevistados apontam também para aspectos negativos que
podem surgir em consequéncia da criagdo do EEES, e que deixam antever alguma
preocupagio:

e Metade dos entrevistados consideram existir perigo de perda de autonomia
por parte dos paises, face a outras realidades mais desenvolvidas em termos
de formagéo;

e Metade dos entrevistados admitem a possibilidade de poder vir a existir

excesso de profissionais em Portugal, devido a livre mobilidade.

Implementacio da Declaracdo de Bolonha

Todas as escolas tém enfrentado dificuldades na tentativa de implementagéo da
DB. A dificuldade que ¢ sentida por todos os entrevistados prende-se com o facto
de a decisdo de implementar as medidas previstas na DB estar dependente do poder
politico, o que esta de acordo com o facto de as instituigdes terem falta de poder de

decisio. De facto, apesar dos esforgos feitos pelas instituigSes, a decisdo final

Maria Beatriz Fernandes



A Declaragiio de Bolonha e o Ensino da Fisioterapia em Portugal 104

relativamente a alguns aspectos, como por exemplo a passagem para planos de
estudo de ciclo tmico de quatro anos, pertence ao poder politico. Para além deste
aspecto, a pouca divulgagiio da DB junto das institui¢3es de ensino superior ¢ outra
grande dificuldade apontada, sendo ainda de referir que os entrevistados consideram
que essa divulgagio ¢ igualmente insuficiente junto do piblico em geral. Como
medidas a tomar no sentido de facilitar a implementagio da DB, a que merece maior

referéncia ¢ a promogao da discussdo, que ¢ referida por metade dos individuos.

6.2 Andlise dos resultados referentes aos questiondrios aos estudantes
de Fisioterapia

Passaremos agora a analisar os resultados referentes aos questiondrios
distribuidos aos estudantes das escolas de fisioterapia. Como ja foi visto
anteriormente, se somarmos a percentagem de estudantes que n&o sabem o que € a
DB com a de estudantes que ja ouviu falar da DB mas ndo sabe do que se trata,
verificamos que a maioria dos estudantes desconhecem o contetido da DB e quais as
suas implicagBes para o ensino superior em Portugal e na Europa. Partindo deste
ponto, a andlise que se segue contempla a opinido dos estudantes, ndo sobre a DB em
si prépria, mas sobre aspectos especificos decorrentes da implementagéo da DB.

Apesar do EEES ser o objectivo da DB, a percentagem de individuos que diz

saber o que ¢ o EEES ¢ superior a dos individuos que afirma conhecer a DB.

Transformacdo da licenciatura bi-etdpica em Fisioterapia em licenciatura de ciclo

unico
A grande maioria dos sujeitos, concorda com a licenciatura de ciclo unico em

Fisioterapia. Os restantes correspondem a dois sujeitos que ndo responderam a esta
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questio. Esta opiniio vai ao encontro da opinifio expressa pelos docentes
responséaveis das escolas, que admitiram ser de grande importancia a licenciatura de
ciclo tnico. Os estudantes apontam varias razdes para a licenciatura de ciclo tnico:

e A maioria considera que favorece uma melhor organizagéo curricular;

e Uma percentagem considerdvel considera que favorece a formagio de

melhores profissionais;

e Alguns individuos consideram que favorece a afirmagfo profissional.

Também no que respeita as vantagens da licenciatura de ciclo unico, as
opinides dos estudantes estdo em concordincia com as dos docentes das escolas.
Como vimos anteriormente, os docentes defendem a licenciatura de ciclo tinico de
quatro anos porque em trés anos ndo ¢ possivel formar fisioterapeutas. Para além

disso, este modelo permite uma melhor organizago do curriculo.

Mobilidade de estudantes

A grande maioria dos sujeitos considera que ter oportunidade de completar os
seus estudos noutro pais & benéfico para a sua formagfio. Apenas um sujeito
manifesta uma opinido contraria. As razdes apontadas para o beneficio séo varias:

e A maioria refere que a mobilidade de estudantes permite contactar com

outras realidades;

o A melhoria da aprendizagem e o intercdmbio cultural sfo aspectos que

também sdo referidos pelos individuos.

Mobilidade de profissionais

A maioria dos sujeitos, concorda com a livre mobilidade de profissionais dentro

do Espago Europeu, no entanto, trés individuos apresentam uma opiniéio contraria,
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sustentando que esta mobilidade pode dar origem a saturagio do mercado de
trabalho. Os individuos que defendem opinides favoraveis, referem varios aspectos:
e A maioria, refere que esta mobilidade permite troca de experiéncias.
e Grande parte dos individuos, considera que a mobilidade de profissionais
permite o reconhecimento profissional.
o T também significativa a percentagem de individuos que consideram que a

mobilidade permite o desenvolvimento da profisso.

Garantia de gualidade nas escolas

Todos os individuos que responderam a esta questdo, concordam que deve
haver meios para controlar a qualidade nas escolas, o que deixa antever uma
preocupagio por parte dos estudantes relativamente a formagdo ministrada nas

escolas. Apenas um individuo n3o respondeu.

Cooperacdo entre instituicdes nacionais e estrangeiras

Todos os individuos manifestam uma opinido favoravel relativamente a

cooperag#o entre instituigdes.

Divuleacédo da Declaracdo de Bolonha

Cinco individuos nfio tesponderam a esta questdio. Dos individuos que
responderam, todos concordam que da parte do governo ndo t€m sido realizados
esforgos no sentido de divulgar a DB, o que podera explicar o facto de grande parte

dos estudantes desconheceram a Declaragio e os seus objectivos.
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A maioria dos individuos acha que seria importante divulgar a DB junto dos
estudantes do ensino superior. A razio mais apontada pelos individuos, € o facto dos
estudantes desconhecerem o conteudo da DB. Outro aspecto bastante referido €
permitir melhorar a consciencializagio dos estudantes. E ainda de notar que uma
parte consideravel dos individuos defendem que a divulgagdo da DB permitiria

decidir sobre o seu proprio futuro.

6.3 Discussdo e interpretagdo dos resultados no enquadramenio da
Declaragdo de Bolonha

De acordo com a revisdo de literatura realizada, os objectivos gerais da DB séo
trés:

Mobilidade

Competitividade

Empregabilidade

Para atingir estes objectivos, a propria DB estabelece objectivos especificos:

e Adopgdo de um sistema de graus de acessivel leitura e comparago;

e Adopgio de um sistema essencialmente baseado em dois ciclos principais,
graduado e pos-graduado;

e [Estabelecimento de um sistema de créditos, como, por exemplo, o sistema
ECTS;

e Promogdo da mobilidade;

e Promogdo de cooperagfio europeia na avaliagio da qualidade de ensino, com
critérios e metodologias comparaveis;

e Promogio das dimensdes europeias de ensino superior.

Assim, organizamos a nossa analise tendo em conta as seguintes dimensdes:

¢ Sistema de graus
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o Créditos ECTS
¢ Mobilidade

e Qualidade

s Cooperagdo

e Espago Europeu de Ensino Superior

Sistema de graus

A adopgio de um sistema de fécil leitura e comparagfo e que seja baseado
essencialmente em dois ciclos, graduado e pos-graduado, ¢ defendida por todos os
autores ¢ em todos os documentos consultados na revisdo de literatura que
realizamos (Lourtie, 2000; Grilo, 2002; Sim#o et al. 2003, CRUP, 2002; CNAVES,
2002; CCISP, 2002).

A analise das entrevistas permite verificar que os docentes responsaveis das
escolas consideram que este sistema facilitaria o reconhecimento da formagdo feita
em Portugal, colocando-a ao nivel da que € feita noutros paises. No entanto, a partir
das respostas obtidas, parece que a questio da competitividade ndo se coloca em
termos do Sistema Europeu de Ensino Superior face a outros sistemas de ensino, mas
sim dentro do proprio espago europeu, ndo havendo qualquer referéncia por parte dos
entrevistados a sistemas de ensino fora da Europa. Portanto, as escolas véem a
competitividade como um aspecto a ter em conta apenas entre institui¢Oes e paises da
Europa, apesar da DB falar expressamente em competitividade face a outros sistemas
de ensino. Pensamos que estas opinides podem ser interpretadas de duas formas.
Por um lado, pode querer dizer que antes de se pensar na competitividade fora do
espago europeu & necessario pensar nela dentro do espago europeu, nomeadamente a
competitividade da formaglio feita em Portugal e, consequentemente dos

profissionais formados em Portugal face a outros paises europeus. Por outro lado,
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pode evidenciar que as escolas nfo se debrugaram ainda suficientemente sobre a DB,
de modo a perceber o seu verdadeiro alcance, deixando antever que € necessario um
maior esclarecimento e uma reflexio mais aprofundada.

Nesta andlise ndo podemos deixar de fazer referéncia ao facto do ensino da
Fisioterapia em Portugal estar integrado no ensino superior ao nivel do ensino
politécnico. Na realidade, ¢ desejavel que a diferenciagdo social entre politécnico e
universidade deixe de existir, o que nfo implica uma fusfio entre os dois sistemas,
mas sim a aceitacio de ambas as instituigdes ao mesmo nivel, preservando cada uma
delas a sua vocacdo propria (Grilo, 2000). Por outro lado Haug (2000) alerta para a
necessidade de estruturar os curriculos do politécnico tornado-os compativeis com a
estrutura de ensino que se pretende implementar, no que diz respeito a graus, créditos
e competénecias para o trabalho, sob pena do ensino politécnico poder vir a falhar
dentro do EEES. Trata-se portanto de uma questio de competitividade. Como
vimos, as opinides tanto dos docentes responsaveis dos cursos como dos estudantes
enquadram-se nestes contextos.

Pensamos ainda ser importante nfo esquecer que, em Portugal, o exercicio da
Fisioterapia esta integrado na carreira de técnicos de diagnostico e terapéutica que
engloba actualmente outras 17 profissdes, das quais nem todas apresentam 0 mesmo
nivel de desenvolvimento da Fisioterapia a nivel internacional. Portanto a formag&o
nestas diferentes 4reas assume caracteristicas muito diferentes de pais para pais,
sendo o cenério bastante divergente do da Fisioterapia. Esta questdo pode levantar
alguns obstéculos a Fisioterapia de modo a tornd-la competitiva em relagdo a outros
paises.

A adopgdo de um sistema de graus de fécil leitura e comparagao pretende, entre
outras coisas, facilitar o reconhecimento e aceitagio da formagdo de modo a facilitar

a aceitagio dos profissionais para exercerem noutros paises. Os proprios programas
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de formagiio deveriam satisfazer nfio s6 as necessidades dos individuos e as
necessidades académicas mas, também, as necessidades do mercado de trabalho.

Relativamente & adopgio de um sistema de facil leitura e comparagio baseado
essencialmente em dois ciclos, ele facilita o desenvolvimento da profissdo e o
reconhecimento, favorecendo indirectamente a empregabilidade. No entanto, € em
consequéncia da livre mobilidade, a preocupagio com a saturagdo do mercado de
trabalho parece indiciar que os docentes responsaveis das escolas receiam que a
empregabilidade possa diminuir. Pensamos que o objectivo da DB ¢ exactamente o
contrario, ao preconizar um sistema de formagdo mais flexivel e mais rapido,
permitindo colocar no mercado de trabalho profissionais com uma formag&o de base
que Thes permita exercer a profissdo € que simultancamente lhes abra as portas para
formacdes pos-graduadas especializadas, igualmente relevantes para o mercado de
trabalho. De facto, Sim#o et al. defendem que a menor duragfio inicial dos cursos
permite formar profissionais qualificados para o mercado de trabalho mais
rapidamente. Por outro lado, a formagHo de banda larga referida também pelo CRUP
(2002), permite maior namero de saidas profissionais ao fim do primeiro ciclo. Os
mestrados profissionais referidos tanto por Simdo et al., como pelo CCISP, como
pelo CNAVES (2002), orientados para a profisséo e ndo tanto para a investigagao,
constituem outra medida relevante para o mercado de trabalho. Neste contexto, o
que sera importante € que as escolas sejam capazes de inovar os seus programas de
formacéo, de modo a formar profissionais competitivos no mercado de trabalho,
aumentando assim a sua empregabilidade.

A analise dos questionarios permite constatar que os estudantes consideram que
a adopgiio das medidas preconizadas pela DB aumentam a empregabilidade. De
facto, a licenciatura de ciclo tmico ao permitir a formacfo de melhores profissionais
torna-os mais competitivos no mercado de trabalho. Por outro lado, a propria

mobilidade de estudantes e de profissionais € vista como promotora da
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empregabilidade ao permitir o reconhecimento e aceitagdo da profissdo noutros
paises. Também aqui, apesar de pouco significativo, ndo podemos deixar de fazer
referéncia  ao facto de alguns individuos, embora muito poucos, recearem a
saturacio do mercado de trabalho em consequéncia da livre mobilidade de
profissionais, contrariando a empregabilidade preconizada pela DB.

A adopgiio de um sistema de graus essencialmente baseado em dois ciclos,
graduado e pos-graduado constitui uma medida importante no Ambito da
competitividade, na medida em que permite aos profissionais uma prossecu¢do mais
rapida dos seus estudos, tornando o sistema atractivo. De facto, em Portugal a
licenciatura em Fisioterapia ¢ uma licenciatura bi-etipica, ou seja, o primeiro ciclo
d4 origem ao grau de bacharel e o segundo ciclo da origem ao grau de licenciado.
Ao abrigo da DB esta dualidade de graus deixa de existir dando lugar a uma
licenciatura de raiz de ciclo tinico, apos a qual os profissionais podem seguir a sua
formag8o para mestrado e doutoramento. Os docentes responsaveis das escolas
defendem esta opinifio, acrescentando que a licenciatura devera ter a duragdo de
quatro anos porque em trés anos ¢ muito dificil organizar um curriculo para formar
fisioterapeutas, desenvolvendo todas as competéncias necessaria ao bom
desempenho profissional Os estudantes defendem também a licenciatura de ciclo
{inico, mas ndo referem a duragio que a mesma deve ter, embora se possa deduzir
que apontam também para quatro anos, uma vez que lhes foi perguntado se
concordavam com a transformagiio da licenciatura bi-etdpica em Fisioterapia, que
tem quatro anos no total, em licenciatura de ciclo Unico. Para os estudantes a
licenciatura de ciclo tmico favorece a melhor organizagdo dos curriculos, permitindo
a formagfio de melhores profissionais, o que vai ao encontro dos responsaveis das
escolas. Assim, parece que as escolas esperam conseguir a licenciatura de ciclo
{inico de quatro anos na sequéncia da implementagiio da DB, o que ndo ¢ explicito na

Declaragfio, e também n#o estd em consondncia com alguns dos autores consultados
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na nossa revisio de literatura. Senfio vejamos. Da revisio de literatura que
realizamos apuramos que Lourtie (2000) defende a adopg@o de um grau unico para o
primeiro ciclo, acabando com a dualidade bacharelato/licenciatura. Também os
pareceres do CRUP (2002), do CCISP (2002) e do CNAVES (2002) apontam para
um grau tnico, com a designagio de licenciatura. No entanto, apenas o CRUP
defende que este ciclo deve ter a duragdo de quatro anos, enquanto o CCISP e o
CNAVES consideram que a duragdo deste ciclo deve variar entre trés e quatro anos,
defendendo o CCISP que nfio se deve esquecer a experiéncia bem sucedida em
Portugal, de cursos de trés anos que formam profissionais qualificados para o
mercado de trabalho. Sim&o et al. (2003) defendem- também um grau tmico, o qual,
de acordo com as tendéncias europeias, deve ter uma duragdo menor da actual,
oferecendo maior diversidade de formacio e permitindo certificagiio de qualificagio
profissional ao fim de ciclos mais curtos de estudos, néo esquecendo que esta medida
implica uma revisdo de planos de estudo, no ambito da indispenséavel reorienta¢do
pedagogica. Portanto, ndo parece ser certo que oS cursos de Fisioterapia em Portugal
passem a licenciaturas de ciclo tmico de quatro anos, isto &, parece que, de acordo
com a tendéncia geral, deixara de existir licenciatura bi-etipica passando esta para
licenciatura de ciclo unico, com a menor duragio possivel para que se formem
profissionais qualificados para o mercado de trabalho. A reforgar esta perspectiva
esta o facto de até ao presente, os cursos de Fisioterapia em Portugal, que conferem o
grau de bacharel e formam profissionais qualificados para o mercado de trabalho ha
40 anos, terem a duragdio de trés anos. O quarto ano, que faz parte do segundo ciclo,
destina-se apenas & obtengfio do grau de licenciado, ndo sendo necessario para o
mercado de trabalho.

Apesar do que foi dito até aqui, ndo podemos esquecer um aspecto crucial: a
formacio que se faz nos outros paises da Europa. De acordo com os dados que

obtivemos, a maioria da formagio & igual ou superior a quatro anos. Para além disso,
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a propria WCPT recomenda que os cursos de formagdo inicial em Fisioterapia
tenham quatro anos de duragfio. Tal como afirma Lourtie (2000) uma possibilidade a
ser explorada no ambito da harmonizagio das oportunidades das diferentes
formacdes, & o reconhecimento de graus e diplomas através da identificagéo de niveis
de referéncia comuns por areas de conhecimento. Sendo assim, este € um aspecto
que ndio pode ser negligenciado na discussfio sobre qual a duragdo que os cursos
devem ter em Portugal.

Portanto, para que 0 nosso sistema de ensino possa ser competitivo e atractivo
face aos outros sistemas europeus, € para que estudantes € profissionais possam
circular livremente, as escolas defendem que ¢ desejavel que a formagfo seja de
quatro anos. As opinides dos estudantes apontam também neste sentido. Ao
defenderem que a licenciatura de ciclo Unico favorece a melhor organizagao
curricular, favorece a formagiio de melhores profissionais e favorece a igualdade de

formag8o, estio implicitamente a defender um sistema mais competitivo e atractivo.

Estabelecimento de um sistema de créditos, como, por exemplo, o sistema ECTS

A maioria dos responsaveis das escolas considera o sistema ECTS vantajoso
porque, para além de permitir uma real comparabilidade entre planos de estudo,
instituigBes e sistemas de ensino, a sua atribuigdio baseia-se na carga de trabalho que
cada disciplina implica para o estudante, evidenciando uma aprendizagem centrada
no aluno.

O relatério da Cimeira de Praga refere que a introdugiio do ECTS esta em
expansdo, pelo que podemos considerar como adequada a preocupagéo das escolas
em adoptar este sistema.

De acordo com Lourtie (2000) o sistema ECTS ¢ um sistema de créditos

coerente que facilita o reconhecimento da formagfio. Simdo et al. consideram que €
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necessaria a introdugfo deste sistema. Também o CRUP (2001), o CCISP (2002) e o
CNAVES (2002) concordam com o sistema ECTS e com as suas virtudes.
Tal como ja foi referido, este sistema de créditos facilita também a mobilidade

dos estudantes.

Mobilidade

Relativamente a mobilidade o nosso estudo revelou opinides favoraveis, tanto
da parte dos docentes responsaveis dos cursos, como da parte dos estudantes. As
varias medidas destinadas a promover a mobilidade, como a adopgo de um sistema
de facil leitura e comparagio, baseado essencialmente em dois ciclos ou a adopgdo
de um sistema de créditos tipo ECTS ou a propria garantia de qualidade, séo factores
que promovem a mobilidade e foram bem acolhidos por todos.

No entanto, ndo podemos deixar de notar a preocupagfio denotada pelos
entrevistados relativamente ao facto da facilitagio da mobilidade dentro do EEES
poder vir a criar uma situagdo de excesso de profissionais, nomeadamente pelo facto
de existirem paises que formam mais profissionais do que as suas necessidades, 0s
quais teriam maior facilidade de vir trabalhar para o nosso pais. Este aspecto ¢ de
extrema importncia porque se liga directamente a questdo da empregabilidade, ou
seja, a DB encara a mobilidade como um meio de conferir maior empregabilidade
aos cidaddos europeus, enquanto os nossos entrevistados véem na mobilidade o
perigo de diminuir a empregabilidade dos fisioterapeutas portugueses no seu pais.

Os estudantes manifestaram também opinides favordveis em relagdo a
mobilidade, tanto de estudantes como de profissionais. No entanto, no que se refere
a mobilidade de profissionais alguns individuos afirmaram existir a possibilidade de
saturagfo do mercado de trabalho, o que vai ao encontro das preocupagdes

evidenciadas pelos docentes responsaveis das escolas.
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Desta apreciagio emerge o facto das escolas encararem com grande entusiasmo
a mobilidade no contexto da formag3io, mas simultaneamente admitirem com

algumas reservas a mobilidade de profissionais.

Garantia de qualidade

A promog#o da cooperagdo na avaliagio da qualidade do ensino, com critérios e
metodologias compardveis ¢ uma das medidas mais importanies para assegurar a
qualidade do ensino ministrado. De facto, a garantia e certificagdo da qualidade deve
constituir uma preocupagdo por parte dos politécnicos (Haug, 2000). E essencial
desenvolver sistemas de avaliagdo da qualidade que sejam crediveis para os
consumidores, os quais poderdo futuramente seleccionar o estabelecimento de ensino
que querem frequentar com base nessa avaliagio.

De acordo com esta perspectiva, os docentes responsaveis das escolas
defendem a necessidade de definigdo de metodologias e critérios a adoptar na
avaliacdo, deixando transparecer preocupagdo com o modo de assegurar a qualidade.
Portanto, trata-se mais uma vez de tornar o sistema simultaneamente competitivo €
atractivo. Também os estudantes defendem que deveria haver meios para a assegurar
a qualidade nas escolas de Fisioterapia. Estas opinides vdo ao encontro das opinides
defendidas pelos varios autores consultados. Lourtie (2000) refere-se a necessidade
de criar sistemas de avaliagiio crediveis para os consumidores, os quais um dia
poderdo escolher o estabelecimento de ensino a frequentar de acordo com a
avaliacgio. Grilo (2002) defende também que ¢ necessario garantir a qualidade das
instituicdes e do ensino por elas ministrado. Os pareceres do CRUP (2001), do
CCISP (2002) e do CNAVES (2002) fazem igualmente referéncia as questdes da

avaliacfio da qualidade. Visto na perspectiva oposta, tal como Osterwald (2001) no
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relatério das conclusdes da Convengdo de Salamanca, a competigdo promove a
qualidade e competitividade significa, em primeiro lugar, qualidade académica.
A opinifio dos estudantes em relago a garantia da qualidade ¢ igualmente

favoravel.

Cooperacdo

A cooperagio entre instituigdes nacionais e estrangeiras, tal como a DB
preconiza ao incentivar as dimensbes europeias no que diz respeito ao
desenvolvimento curricular, cooperagdo interinstitucional, esquemas de mobilidade e
programas integrados de estudo treino e pesquisa € determinante para o
desenvolvimento do ensino superior. No nosso estudo verificamos que a maior parte
das escolas se encontra integrada em programas de cooperagdo ao nivel da
mobilidade, através dos programas Erasmus e Leonardo da Vinci. Mesmo as escolas
que ainda ndo tém estes programas ja perspectivam a sua adesdo aos mesmos num
futuro proéximo. E portanto notoria a preocupagdo das escolas em estabelecer
contratos de cooperagio com instituigdes estrangeiras, o que vai ao encontro dos
designios da DB.

A promogio das dimensdes europeias do ensino superior atraves de cooperagio
em programas de investigagio ou de formacfio constitui um factor chave para a
mobilidade e para o reconhecimento (Lourtie, 2000). Como vimos, todas as escolas
atribuem grande importincia & cooperagdo, manifestando interesse em participar em
programas com instituigdes estrangeiras. Os estudantes concordam também com a

cooperagdio entre instituicBes quer nacionais, quer estrangeiras.
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Espaco Europeu de Ensino Superior

Todas as instituigdes que ministram o ensino de Fisioterapia tomaram ja
medidas no sentido de transformarem os seus cursos em licenciaturas de ciclo tinico,
o que estd de acordo com todos os autores ¢ documentos por nds consultados. Este
esforgo revela empenhamentolpor parte das instituigdes, no entanto, € opinido dos
responsaveis das escolas que estas carecem de poder proprio de decisdo, ou seja,
independentemente das medidas tomadas, o poder politico terd sempre a deciséo
final.

O parecer do CCISP (2002) sobre a DB real¢a a necessidade de enquadramento
legal, nomeadamente para o sistema de créditos. No entanto, a DB € explicita a0
enfatizar o papel das institui¢des de ensino superior neste processo.

A criaciio do EEES ¢ vista como vantajosa, de um modo geral, sobretudo em
termos da elevagiio do nivel de formagdo, facilitagio da mobilidade e promogio da
qualidade e desenvolvimento da Fisioterapia. No entanto, os responsaveis das
escolas apontam dois aspectos que consideram desvantagens: o perigo de perda de
autonomia e a possibilidade de excesso de profissionais, diminuindo as
oportunidades de trabalho, sendo este Gltimo aspecto igualmente referido pelos
estudantes. Como ja vimos anteriormente, relativamente ao segundo aspecto
referido, a DB propde-se exactamente o contrario: promover a empregabilidade.
Quanto ao perigo de perda de autonomia, a DB ¢ também explicita, estabelecendo
um compromisso de respeito pela diversidade de culturas, idiomas, sistemas de
ensino e autonomia universitaria.

Tanto os docentes responsdveis das escolas como os estudantes acham que a
DB tem sido pouco divulgada, defendendo ambos os grupos que € necessario
promover a discussio sobre esta temdtica. Esta posigio estd de acordo com a

defendida pelo CCISP (2002) que defende o debate entre os parceiros institucionais e
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o poder politico, de modo a encontrar solu¢des de consenso para a boa evolugdo do
processo.

Lourtie (2000) considera indispensavel a participagéo das institui¢Ses de ensino
superior, as quais devem aderir e contribuir de forma eficaz para a concretizagio do
EEES.

6.4 Discussdo e interpretagdo dos resultados no enquadramento da
revisdo de literatura sobre opinides

Nesta fase do nosso trabalho consideramos pertinente enquadrar os resultados
obtidos no conceito de opinides, tentando perceber os mecanismos subjacentes a
formacdo de opinides, & validagdo das opinides, bem como a influéncia social a que

as opinides estfo sujeitas.

Enguadramento dos resultados obtidos no conceito de formacdo de opinides

Tomemos o conceito de opinio segundo Gerard e Orive (1987) que
consideram a opinifio como um estado preparatorio para a acgdo por parte de uma
pessoa, em relagio a um objecto ou a um acontecimento, ¢ que compreende uma
componente cognitiva e outra afectiva. Quando a pessoa antecipa a interacgdo com 0
objecto ¢ induzida a formagdio de opinido, a qual ¢ indispensavel para reduzir a
eventual ambivaléncia da pessoa em relagio ao objecto. A luz desta definigdio
podemos considerar que as opinides expressas pelos individuos do nosso estudo
revelam n#o so a sua predisposigio para agir em relagio a DB e aos seus objectivos,
mas também revelam as suas crengas tanto cognitivas como afectivas em relagio 2
mesma questdo. Sendo vejamos:

e As opinides defendidas nas entrevistas pelos docentes responsaveis das

escolas baseiam-se nas suas proprias experiéncias enquanto docentes e
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enquanto tesponsaveis dos cursos de Fisioterapia, pelo que dispdem de
informagdo relevante para a formag#o de opinides sobre a DB;

e No entanto, todos os docentes, para além dessa fungéo, séo antes de mais
fisioterapeutas, fazendo parte de um grupo profissional, partilhando
determinadas crengas de natureza afectiva, que influenciam as proprias
opinides;

e As opinides dos estudantes expressas nos questiondrios assentam sobretudo
nas suas experiéncias e vivéncias, uma vez que desconhecendo a DB, ndo
dispdem de informagfio suficiente sobre a mesma que lhes permita formar
opinides baseadas em crengas de natureza cognitiva.

No processo de formagiio de opinides, o individuo pode utilizar uma ou
simultaneamente duas estratégias: reduzir a formagio de opinido absoluta e gerar
informac@o de suporte (Gerard e Orive, 1987). A informagéo de suporte pode chegar
até 4 pessoa por duas vias principais: social e nfio social. A categoria nfo social
reporta-se 4 geragdo de informagdo directamente relacionada com aspectos
especificos do objecto, como aspectos positivos e negativos. A categoria nfo social
compreende vias relacionadas com outras pessoas € que geram informagao indirecta
relacionada com o objecto, ou, seja comparagdo com outras pessoas que partilham a
sua opinigo.

De acordo com Stoetzel (1963) a primeira funcgfo das opinides € a adaptago a
realidade, uma vez que uma pessoa ¢, em primeiro lugar, um individuo que esta
situado no mundo, isto é, o seu comportamento desenrola-se num ambiente que
constitui para ele a realidade. As opinides ajudam o individuo a classificar os
objectos do meio envolvente e, através disso, disponibilizam predisposi¢des para agir
e para enfrentar esses objectos. Reforgando o que foi dito anteriormente, as opinides

expressas tanto nas entrevistas como nos questionarios destinam-se, antes de mais, a
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situar 0 individuo perante uma realidade, neste caso a DB e as consequéncias

decorrentes da sua implementag&o.

Enquadramento dos resultados obtidos no contexto da validacdo de opinides

As opinides que as pessoas defendem necessitam ser validas para terem
fundamento (Festinger, 1971). Schein (1985) considera a validagdo uma questdo
essencial porque é ela que permite determinar qual € a informag8o relevante para
confirmar percepgdes, experiéncias e opinides da vida quotidiana.

Para a concretizagio da validacio Schein (1985) defende a existéncia de dois
Processos:

e Processo objectivo de teste da realidade com base em critérios de natureza

objectiva.

e Processo de caracter social em que a realidade é definida através de critérios
de natureza pragmaética. As opinides sio debatidas por um conjunto de
individuos.

Chegamos assim & teoria da comparagfo social de Festinger (1954), segundo o
qual sempre que os individuos ndo dispSem de um critério objectivo para avaliar as
suas proprias opinides recorrem & comparagio das suas opinides com as opinides dos
outros, de modo a recolher informag#o que lhes permita avaliar correctamente a
situacdo.

De facto, uma das ideias emergentes do nosso estudo € a necessidade de
promover a discussfo sobre a DB ¢ suas implicagdes. Tanto docentes responsaveis
das escolas como estudantes de Fisioterapia sentem essa necessidade que pode ter
implicita uma necessidade de comparagio com opinides de outros individuos, de
modo a estabelecer uma avaliagiio correcta do problema. Para além disso estamos
perante um assunto social, o que reforga ainda mais a necessidade de comparacdo
social (Gleitman, 1986).
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Deutsch e Gerard (1955/1971) fizeram uma distingio entre pressdo de
informagio e pressio normativa. A pressdo informacional leva a pessoa a utilizar
informagdio resultante de uma comparagio adequada com outros e que ¢ relevante
para a opinido, portanto, emerge do desejo da pessoa de estar correcta, enquanto que
a pressio normativa emerge do desejo da pessoa de manter ou melhorar o seu
estatuto aos olhos dos outros. Pensamos que no nosso estudo, a ideia que prevalece €
a necessidade das pessoas de reunir informago de modo a fazer uma avaliagio
correcta da situagdo, o que é vélido tanto para os docentes como para os estudantes.

Mas a validagio de opinides compreende ainda outros aspectos como a
necessidade das pessoas de manter a consondncia entre cognigdes que t€m a respeito
de um mesmo objecto, sendo as cognigdes todos os conhecimentos, atitudes e
crengas dos individuos acerca de si proprios e da realidade envolvente (Festinger,
1957). Esta concepgio esta na base da teoria da dissondncia cognitiva da autoria de
Festinger (1957). Quando as cognigdes no se ajustam entre si surge a dissondncia
que é psicologicamente desconfortivel. Assim os individuos procuram diminuir essa
dissonincia, nomeadamente através da procura de informagdo. Mais uma vez, no

nosso estudo surge a necessidade de mais informag&o, por forma a validar opinides.

Enquadramento dos resultados obtidos no contexto da influéncia social

Jesuino define influéncia social como “(...) a mudanga nos juizos, opinides €
atitudes de um individuo como resultado da sua exposigiio aos juizos, opinides e
atitudes de outros individuos.” (Jesuino, 1994, p.183). A questdo da influéncia social
estd fortemente relacionada com os aspectos referidos anteriormente de validagdo de
opinides. Na realidade quando os individuos procedem a comparagdo social estfo
simultaneamente a sofrer processos de influéncia social.

O nosso estudo ndo colocou a questdo da influéncia social em evidéncia, uma

vez que as entrevistas foram concedidas em privado e ao questionarios foram
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preenchidos individualmente. No entanto, podemos admitir que todos os individuos
que participaram neste estudo estdo sujeitos a processos de influéncia social, na
medida em que se trata de um assunto publico, que tem sido discutido publicamente.

Como vimos na revisdo de literatura, Asch (1952/1987)) considera o consenso
como condi¢io essencial para viver em sociedade. Por outro lado, o consenso € uma
das formas de validagfo social do conhecimento.

O consenso ¢ também muito importante para a certeza, de acordo com a teoria
da comparacfio social de Festinger (1954). A certeza ¢ um sentimento subjectivo
tendente & afirmaciio de convicgdo ou validade das nossas atitudes ou opinides
(Gross, Holtz e Miller, 1995).

Neste contexto, e reforgando o que foi dito anteriormente, parece ser essencial a
discuss#io, no sentido da procura de suporte informacional, de modo a chegar a um
consenso, ele proprio indispensavel para a certeza das opinides relativamente a um

acontecimento que se reveste da maior importincia para a Fisioterapia em Portugal.
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Conclusdes

No nosso estudo procedemos 2 caracterizagiio da Fisioterapia, tendo em conta a
sua evolugdo em Portugal, nomeadamente os aspectos relacionados com a respectiva
formago. Procedemos ainda, a um enquadramento da Fisioterapia no contexto do
processo de Bolonha.

Tivemos oportunidade de constatar que a educaglio em Fisioterapia em
Portugal, acompanhada da respectiva evolugdo em termos de exercicio, registou uma
evolugdo significativa no decorrer do século passado, sobretudo ao longo da altima
década. De facto, entre 1993 e 1999, o curso de Fisioterapia passou do nivel técnico-
profissional para o nivel do ensino superior politécnico, primeiro como bacharelato e,
mais recentemente, como licenciatura bi-etdpica. Mas este processo ainda ndo esta
concluido. Os fisioterapeutas desejam alcangar ainda, novas metas na sua formag@o.
Neste inicio de século, a juntar a estas aspiragdes, coloca-se um novo desafio a
Fisioterapia, bem como a todo o ensino superior europeu: a implementagéio do EEES
em consequéncia da DB.

Assim, o nosso trabalho teve como principal objectivo averiguar quais as
opinides dos docentes responsaveis das escolas portuguesas de Fisioterapia, bem
como dos estudantes portugueses dos cursos de Fisioterapia, relativamente 4 DB e a
criacdo do EEES.

As conclusdes do nosso estudo, tém em consideragfo as limitagdes inerentes ao
mesmo, nomeadamente devido as ocorréncias durante o processo de recolha de
dados, tanto das entrevistas como dos questionarios. Outro factor que constitui

também uma limitaco, é o facto de existirem cada vez mais escolas de Fisioterapia,
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umas integradas em universidades, outras em politécnicos, o que, devido a
metodologia seguida, nfo foi por nds controlado.

Em termos metodologicos, com o objectivo de guiar o estudo, formulamos
quatro questdes orientadoras, que seguiremos agora para apresentar as conclusdes.
1° Questio: Quais as opinides dos responsaveis dos cursos de Fisioterapia das
escolas portuguesas, em relagdo & implementagdio do Espago Europeu de Ensino
Superior?

De uma forma geral, as opinides sdo favoraveis. O EEES implica a
concretizagdo de objectivos por parte dos paises e das instituigSes, por forma a
garantir mobilidade, competitividade e empregabilidade na Europa e no mundo.

A adopgdo de um sistema de facil leitura e comparagio, baseado essencialmente
em dois ciclos, permitindo transformar a licenciatura bi-etdpica em Fisioterapia em
licenciatura de ciclo unico de quatro anos, constitui a principal preocupagdo dos
docentes responsaveis das escolas, nfio so6 por se tratar de uma aspira¢do que ndo €
nova para os fisioterapeutas, mas também porque € a maneira de garantir a
competitividade da formagfio feita em Portugal face a dos outros paises e,
consequentemente dos profissionais aqui formados. De facto, um sistema deste tipo,
facilita a mobilidade, pelo que, para subsistir em tal contexto ¢ indispensavel manter
a competitividade.

A adopgio de um sistema de créditos do tipo do sistema ECTS, ¢ uma medida
bem acolhida pelos responsdveis das escolas, de tal modo que, ja estdo a ser
implementados na maioria delas. E considerado como sendo um sistema que permite
a comparagio real entre planos de estudo, instituigdes e sistemas de ensino, para
além de contemplar a tendéncia actual de centralizagio da aprendizagem no aluno.

A mobilidade é um aspecto considerado positivo no geral. No entanto, os
docentes responsaveis das escolas demonstram preocupagdo relativamente ao perigo

dessa mobilidade poder vir a criar uma saturagdo do mercado de trabalho em
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Portugal, diminuindo as oportunidades de emprego para oS fisioterapeutas
portugueses.

A garantia e certificagdo de qualidade das institui¢Ges e da formagfo por ela
ministrada ¢ uma preocupagio de todos, que consideram ser importante definir
metodologias e critérios a adoptar, por forma a desenvolver sistemas de avaliagéo
crediveis.

A cooperagio interinstitucional merece a concordéncia dos docentes
responsaveis das escolas, embora essa cooperagdo se encontre ainda num estado
embrionario.

O EEES ¢ visto como um contexto positivo para a Fisioterapia em Portugal.
No entanto, é evidente a preocupagio em relagio a uma eventual perda de autonomia

face a outros sistemas ou a outros paises.

22 Questdo: Quais as dificuldades encontradas pelos responsaveis das escolas da
Fisioterapia para implementar a Declaragio de Bolonha?

As dificuldades assinaladas prendem-se, sobretudo com duas questdes. Falta de
poder de decisfio por parte das instituigdes e auséncia de divulgacio e promogédo da
discusséo publica.

Os docentes responsaveis das escolas de Fisioterapia consideram que as suas
instituigdes tém feito esforgos no sentido de adoptar medidas que permitam a
implementagdio da DB, no entanto, o seu poder de decisdo € limitado, pelo que
algumas dessas medidas ficam sujeitas a aprovagdo do poder politico. Quer isto
dizer que, se o seu espago fosse maior certamente ja haveria mais resultados do seu
trabalho.

Consideram ainda que, nfio tem havido uma preocupagdio real, por parte do

governo ou do ministério, no sentido de divulgar a DB junto das instituigdes de
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ensino superior, nem de promover a discussdo piblica sobres as suas implicagdes e
quais os caminhos a seguir.

Ainda relativamente a dificuldades encontradas, os docentes acham que existe
uma grande resisténcia social em relagio 4 Fisioterapia, o que pode influenciar

também a decisdo politica.

3* Questdo: Quais os conhecimentos que os estudantes de Fisioterapia em Portugal,
tém sobre os contetidos da Declaragio de Bolonha?

Verificamos que grande parte dos estudantes portugueses de Fisioterapia,
desconhecem os contetidos da DB, bem como os objectivos nela propostos. No
entanto, ¢ notério o desejo de saber do que se trata e de que modo influenciard a
formag#o em Fisioterapia em Portugal.

Os estudantes acham que nem o governo nem o ministério se tém preocupado
em divulgar a DB junto dos estudantes do ensino superior, mas concordam que i$s0
seria importante, dado tratar-se de um assunto que Ihes diz respeito, logo € um direito
serem informados. Por outro lado, se estivessem mais informados teriam melhor
consciéncia da situagio, podendo participar activamente nas decises sobre o seu

proprio futuro, com o objectivo de melhorara a qualidade do ensino.

4* Questdo: Quais as opinides dos estudantes portugueses de Fisioterapia sobre a
implementagio do Espago Europeu de Ensino Superior?

Uma vez que a criagio do EEES permitird acabar com a licenciatura bi-etapica,
passando os cursos a licenciatura de ciclo tinico, os estudantes mostram-se de acordo
com esta medida, apesar de ndo terem referido qual a duragfo que os cursos
deveriam ter.

Relativamente 4 mobilidade de estudantes, as opinides sdo muito favordveis, no

entanto, a mobilidade de profissionais apesar de ser vista como positiva, desperta
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alguma preocupagio relacionada com a possibilidade de saturagfo do mercado de
trabalho em Portugal.

Todos os estudantes concordam com a implementagio de meios destinados a
avaliar as escolas de Fisioterapia.

Também todos os estudantes sdo de opinifo que a cooperagéo entre instituigdes

nacionais e estrangeiras que ministram o ensino de Fisioterapia ¢ benéfica.
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Consideragdes Finais

O nosso estudo teve como finalidade averiguar as opinides das escolas de
Fisioterapia relativamente a Declaragiio de Bolonha e consequente implementago do
Espago Europeu de Ensino Superior. Os resultados obtidos permitiram identificar
aspectos positivos e negativos, bem como dificuldades e necessidades surgidas ao
longo do processo de implementagao.

Actualmente, a principal preocupagio tanto dos docentes responsaveis dos
cursos de Fisioterapia, como dos estudantes de Fisioterapia, prende-se com a
obtencao da licenciatura de ciclo unico de quatro anos para os cursos de Fisioterapia
em Portugal. Pensamos que esta aspiragio necessita de uma forte fundamentag?o,
para além da DB, baseada na necessidade de elevar o nivel da formagéo, colocando-o
em igualdade face a outros sistemas e a outros paises, por forma a garantir a
competitividade da formagfo e dos profissionais formados em Portugal.

As dificuldades encontradas pelas escolas no decurso do processo de Bolonha,
si0 aspectos importantes a resolver num curto espago de tempo, de modo a permitir-
lhes acompanhar o processo sem atrasos. Pensamos que sera indispensavel alguma
orientagdo politica, mas isso ndo invalida o papel primordial que as institui¢des
podem e devem desempenhar em toda este processo. Para além de que, através do
seu préprio empenhamento, iniciativa e coesdo de opinides, podem influenciar
socialmente, tanto o poder politico como a opinifio publica, recorrendo a processos
de influéncia informacional.

Esta questdo leva-nos a necessidade de debate, discussio de ideias e opiniGes
relativamente 4 DB, por forma a encontrar os caminhos adequados para a educagéo e

para o exercicio da Fisioterapia em Portugal.
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Pensamos que os receios das escolas relativamente a uma possivel saturagéo do
mercado de trabalho em consequéncia do EEES sdo legitimos caso nada seja feito
para que também a nossa formag#o seja credivel, permitindo aos nossos profissionais
serem aceites nos outros paises e aumentando assim a empregabilidade.

Ao longo do nosso estudo foram levantadas algumas questSes que deviam
constituir objecto de novos estudos, nomeadamente averiguar quais as opinides dos
fisioterapeutas ja formados relativamente aos cursos que frequentaram e quais as
dificuldades que sentiram ao entrar no mercado de trabalho, numa tentativa de
perceber aquilo que ¢ preciso melhorar ao nivel da educagfo, tendo em conta 0 novo
contexto de competitividade crescente. Seria também importante averiguar quais as
opinides das escolas de Fisioterapia integradas em universidades, comparando-as
com as opinides das escolas integradas em institutos politécnicos, tentando perceber
se a cultura institucional exerce algum tipo de influéncia que leve as pessoas a
defenderem opinides diferentes. Consideramos ainda que seria pertinente, em 2010,
realizar um estudo para caracterizar a educagiio em Fisioterapia nessa altura,
recolhendo as opinides das escolas relativamente ao EEES, ja implementado nessa

altura.

Lisboa, 12 de Margo de 2003
Noua BQQ‘bi3 ™ as RoueanediL

Maria Beatriz Dias Fernandes
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ANEXO A

Declaracéo de Bolonha
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Texto da Declaragédo de Bolonha
Declaragéo conjunta dos Ministros da Educacao europeus

reunidos em Bolonha a 19 de Junho de 1999

O processo europeu tem-se tornado uma realidade cada vez mais concreta e
relevante para a Unido Europeia e para os seus cidadaos, gragas aos
extraordinarios realizacdes dos Ultimos anos. As perspectivas de alargamento
assim como as estreitas relagbes com 0s outros paises europeus acrescem
urma maior dimens&o a esta realidade. Simultaneamente, temos vindo a
testemunhar uma consciencializacdo crescente em largas faixas da esfera
politica, académica e da opinido publica, da necessidade de criar uma Europa
mais completa e abrangente, em especial no que respeita & construcéo e ao
reforco das suas dimensdes intelectual, cultural, social, cientifica e tecnoldgica.

Reconhece-se hoje, amplamente, que a Europa do Conhecimento constitui
factor insubstituivel para o crescimento humano e social, sendo componente
indispensavel para a consolidagéo e para o enriquecimento da cidadania
europeia, capaz de fornecer aos seus cidadaos as necessérias competéncias
‘para encarar os desafios do novo milénio, bem como desenvolver a
consciéncia de valores partilhados e relativos a um espago comum, social e
cultural.

A importancia tanto da educag&o como da cooperagéo no desenvolvimento &
no reforgo de sociedades estaveis, pacificas e democraticas é universalmente
reconhecida como da maior importancia, sobretudo em vista da situagéo do
sudeste europeu.

A declaracéo da Sorbonne, a 25 de Maio de1988,que foi sustentada por estas
consideracdes, sublinhou o papel fundamental das universidades no
desenvolvimento das dimensdes culturais europeias. Acentuou a criagéo do
espaco europeu do Ensino Superior como a chave para promover a mobilidade
e a empregabilidade dos cidad&os, para além do desenvolvimento geral de
todo o continente.

Varios paises europeus t&m aceite o convite para se empenharem na
concretizacdo dos objectivos propostos na declarag&o, quer assinando-a, quer
expressando, em principio, o seu assentimento. O rumo de varias reformas no
Ensino Superior, entretanto em curso na Europa, provou, da parte de muitos
governos, a sua determinag&o de actuar.

As instituicdes europeias do Ensino Superior, por sua vez, aceitaram o desafio,
assumindo o principal papel na construgéo do espago europeu do Ensino
Superior, também na esteira dos principios fundamentais langados no
documento Magna Charta Universitatum de Bolonha, de 1988. Este facto
reveste-se da maior importancia, dado que tanto a independéncia como a
autonomia das universidades asseguram que os sistemas do Ensino Superior e



da investigacdo se continuem a adaptar as necessidades de mudanga, as
exigéncias da sociedade e aos avangos do conhecimento cientifico.

O rumo foi colocado na direcgao certa, dentro dos objectivos apropriados. A
obtencéo de maior compatibilidade e de maior comparabilidade dos sistemas
do Ensino Superior requer, no entanto, uma continua energia para se cumprir
plenamente. E preciso apoia-la mediante a promogé&o de medidas concretas
para progredir com evidentes passos. O encontro de 18 de Junho reuniu
reconhecidos especialistas e estudiosos de todos 0s nossos paises que nos
deram sugestdes muito Uteis para futuras iniciativas.

Em especial, deve-se ter em conta o objectivo de elevar a competitividade
internacional do sistema europeu do Ensino Superior. A vitalidade e a eficiéncia
de qualquer civilizag&o pode medir-se pela atracg&o que a sua cultura exerce
sobre os outros paises. Precisamos de assegurar que o sistema europeu do
Ensino Superior consiga adquirir um grau de atracg&o mundial semelhante ao
das nossas extraordinarias tradi¢cdes cultural e cientifica

Ao mesmo tempo que se afirma o nosso apoio aos principios gerais
estabelecidos pela Declaragéo da Sorbonne, comprometemo-nos a coordenar
as nossas politicas de modo a conseguir, a breve trecho, e, em todo ¢ caso, na
primeira década do terceiro milénio, os objectivos que se seguem, e que
estimamos ser de primordial relevancia, de forma a estabelecer-se o0 espaco
europeu do Ensino Superior e a promover 0 sistema europeu do Ensino
Superior em todo 0 mundo:

. Adopcdo de um sistema de graus de acessivel leitura e comparacéo,
também pela implementagdo do Suplemento ao Diploma, para promover
entre os cidaddos europeus a empregabilidade e a competitividade
internacional do sistema europeu do Ensino Superior;

« Adopcéo de um sistema essenciaimente baseado em dois ciclos
principais, o graduado e o pés-graduado. O acesso ao segundo ciclo vai
requerer o termo com éxito dos estudos do primeiro ciclo, com a duracao
minima de trés anos. O grau conferido, apds o primeiro ciclo, sera
também relevante para o mercado europeu do trabalho como nivel
apropriado de qualificagdo O segundo ciclo devera conduzir aos graus
de mestre e/ou doutor como acontece em muitos paises europeus;

. Estabelecimento de um sistema de créditos - como, por exemplo, no
sistema ECTS - como um correcto meio para promover a mobilidade
mais alargada dos estudantes. Os créditos podem tambem ser
adquiridos em contextos de ensino n&o superior, incluindo a
aprendizagem ao longo da vida, desde que sejam reconhecidos pelas
respectivas Universidades de acolhimento;

. Promocao da mobilidade, ultrapassando obstaculos ao efectivo exercicio
da livre mobilidade, com particular atencéo:

o aos estudantes, no acesso as oportunidades de estudo e
formag&o, bem como a servigos correlativos;

o aos professores, investigadores e pessoal administrativo, no
reconhecimento e na valorizagéo dos periodos passados num




contexto europeu de investigagéo, de ensino e de formag&o, sem
prejuizo dos seus direitos estatutarios;

« Promocao da cooperacdo europeia na avaliagdo da qualidade, com vista
a desenvolver critérios e metodologias comparaveis;

« Promocio das necessarias dimensdes europeias do Ensino Superior,
especialmente no que respeita ao desenvolvimento curricular, a
cooperacao interinstitucional, aos esquemas da mobilidade e aos
programas integrados de estudo, de formagéo e de investigagéo.

Comprometemo-nos, por este meio, a alcangar estes objectivos - no quadro
das nossas competéncias institucionais, guardando um completo respeito pela
diversidade de culturas, linguas, sistemas nacionais de educacéo e da
autonomia universitaria - para consolidar o espago europeu do Ensino Superior.
Com esse fim, prosseguiremos o rumo da cooperag&o intergovernamental, em
conjunto com o das organizagdes europeias néo governamentais com
competéncia no Ensino Superior.

Espera-se que as universidades, mais uma vez, respondam pronta e
positivamente e que contribuam activamente para o éxito das nossas
diligéncias.

Na convicgdo de que o estabelecimento do espago europeu do Ensino Superior
requer constante apoio, vigilancia e adaptag&o as necessidades continuas que
se vio desenvolvendo, decidimos voltar a reunir dentro de dois anos para
avaliar a progresséo conseguida bem como os novos passos a dar.

Assinada por:

Austria, Bélgica (comunidades flamenga e francéfona), Bulgaria,
Republica Checa, Dinamarca, Esténia, Finlandia, Franga, Alemanha,
Grécia, Hungria, Islandia, Irlanda, italia, Letonia, Lituania, Luxemburgo,
Malta, Holanda, Noruega, Polénia, Portugal, Roménia, Republica

Eslovaca, Eslovénia, Espanha, Suécia, Suica e Reino Unido
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ANEXO B

Declaragdo de Sorbonne
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Declaracao da Sorbonne

Harmoniser I'architecture du systéme européen d'enseignement supérieur.

A l'occasion du 800&me anniversaire de [|'Université de Paris, déclaration
conjointe des quatre ministres en charge de l|'enseignement supérieur en

Allemagne, en France, en Italie et au Royaume-Uni.

Paris, en Sorbonne, le 25 mai 1998.

La construction européenne a tout récemment effectué des progrés trés
importants. Mais si pertinents que soient ces progres, ils ne doivent pas nous faire
oublier que I'Europe que nous bétissons n'est pas seulement celle de I'Euro, des
banques et de |'économie; elle doit étre aussi une Europe du savoir. Nous devons
renforcer et utiliser dans notre construction les dimensions intellectuelles,
culturelles, sociales et techniques de notre continent. Elles ont été, dans une large
mesure, modelées par ses universités, qui continuent a jouer un role central dans

leur développement.

Les universités sont nées en Europe, pour certaines depuis environ trois quarts
de millénaire. Nos quatre pays sont fiers de posséder quelques unes des plus
anciennes, qui célébrent en ce moment d'importants anniversaires, comme le fait
aujourd'hui l'université de Paris. Autrefois, étudiants et professeurs circulaient
librement et disséminaient rapidement leur savoir & travers le continent.
Aujourd'hui, il existe encore un trop grand nombre de nos étudiants qui obtiennent
leurs diplédmes sans avoir bénéficié d'une période d'études en dehors des frontieres

nationales.

Nous abordons une période de changements majeurs dans |I'éducation, dans les
conditions de travail, une période de diversification du déroulement des carriéres
professionnelles; ['éducation et la formation tout au long de la vie deviennent une
évidente obligation. Nous devons a nos étudiants et & notre société dans son
ensemble un systéme d'enseignement supérieur qui leur offre les meilleures

chances de trouver leur propre domaine d'excellence.

Un espace européen ouvert de ['enseignement supérieur offre d'abondantes

perspectives positives, tout en respectant, bien sdr, nos diversites, mais exige par



ailleurs des efforts vigoureux pour abolir les barriéres et développer un cadre
d'enseignement, afin de promouvoir la mobilité et une coopération toujours plus
étroite. La reconnaissance internationale et le potentiel attractif de nos systémes
sont directement lids & leur lisibilité en interne et a 'extérieur. Un systéme semble
émerger, dans lequel deux cycles principaux — pré-licence et post-licence —
devraient é&tre reconnus pour faciliter comparaisons et équivalences au niveau

international.

Une grand part de l'originalité et de la souplesse d'un tel systéme passeront,
dans une large mesure, par |'utilisation de «crédits» (comme dans le schéma ECTS)
et de semestres. Cela permettra la validation des crédits acquis par ceux qui
choisiraient de conduire leur éducation, initiale ou continue, dans différentes
universités européennes et souhaiteraient acquérir leurs dipldomes a leur rythme,
tout au long de leur vie. En fait, les étudiants devraient pouvoir avoir accés au
monde universitaire a n'importe quel moment de leur vie professionnelie, en venant

des milieux les plus divers.

Dans le cycle conduisant a la licence, les étudiants devraient se voir offrir des
programmes suffisamment diversifiés, comprenant notamment la possibilité de
suivre des études pluridisciplinaires, d'acquérir une compétence en langues

vivantes et d'utiliser les nouvelles technologies de I'information.

La reconnaissance internationale du dipléme couronnant le cycle pré-licence
comme niveau pertinent de qualification est importante pour le succes de ce projet,
par lequel nous souhaitons rendre transparents nos systémes d'enseignement
supérieur.

Dans le cycle postérieur a la licence, il y aurait le choix entre un diplome plus
court de «master» et un doctorat plus long, en ménageant les passerelles entre ['un

et I'autre. Dans les deux dipl6mes, on mettrait I'accent, comme il convient, sur la

recherche et le travail individuel,

Aux deux niveaux — pré-licence et post-licence — les étudiants seraient
encouragés a passer un semestre au moins dans des universités étrangeres. En
méme temps, un plus grand nombre d'enseignants et de chercheurs devraient
travailler dans des pays européens autres que le leur. Le soutien croissant de

['Union européenne a la mobilité des étudiants et des professeurs devrait étre

pleinement utilisé.

La plupart des pays, et pas seulement a l'intérieur de I'Europe, ont désormais

pleinement conscience du besoin de promouvoir cette évolution. Les Conférences



de recteurs européens, des présidents d'universités, des groupes d'experts et
d'universitaires, dans nos pays respectifs, se sont engagées dans une vaste

réflexion en ce sens.

Une convention sur la reconnaissance des qualifications universitaires en Europe
a été signée I'an dernier a Lisbonne. Cette convention établit un certain nombre de
conditions de base, tout en reconnaissant que les pays, de leur c6té, pouvaient
s'engager dans des projets encore plus constructifs. Partant de ces conclusions,
nous pouvons les utiliser pour aller plus loin. Il existe déja beaucoup de points
communs pour cette reconnaissance mutuelle des dipldmes d'enseignement

supérieur a des fins professionnelles, & travers les directives de |'Union européenne.

Nos gouvernements, cependant, continuent a avoir un rdle significatif a jouer en
ce sens, en encourageant tous les moyens de valider les connaissances acquises et
de mieux reconnaitre nos dipldmes respectifs. Nous comptons promouvoir ainsi des
accords interuniversitaires allant dans ce sens. L'harmonisation progressive des
structures d'ensemble de nos diplomes et de nos cycles d'études sera rendue
possible par un renforcement de I'expérience existante, par des dipldmes conjoints,

des projets-pilotes et par un dialogue avec toutes les parties concernées.

Nous nous engageons ici a encourager l'émergence d'un cadre commun de
référence, visant a améliorer la lisibilité des diplémes, a faciliter la mobilité des
étudiants ainsi que leur employabilité. L'anniversaire de l'université de Paris, qui se
déroule aujourd'hui en Sorbonne, nous offre 'occasion solennelle de nous engager
dans cet effort de création d'un espace européen de l'enseignement supérieur, ou
puissent entrer en interaction nos identités nationales et nos intéréts communs, ol
nous nous renforcions les uns les autres pour le profit de I'Europe, de ses étudiants,
et plus généralement de ses citoyens. Nous lancons un appel aux autres Etats-
membres de |'Union, aux autres pays de I'Europe pour nous rejoindre dans cet
objectif, a toutes les universités européennes pour consolider la place de I'Europe

dans le monde en améliorant et en remettant sans cesse a jour I'éducation offerte a

ses citoyens.

Claude Allégre, Ministre de ['Education Nationale, de la Recherche et de la

Technologie (France).

Luigi Berlinguer, Ministre de ['Instruction Publique de ['Université et de la
Recherche (Italie).

Tessa Blackstone, Ministre de I'Enseignement Supérieur (Royaume Uni).



Jirgen Ruettgers, Ministre de I'Education, des Sciences, de la Recherche et de la

Technologie (Allemagne).
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ANEXO C

Guido de Entrevista

Maria Beatriz Fernandes

Instituto Superior de Psicologla Aplicads

BIBLIOTECA



Tese de Mestrado em Psicologia Educacional

A Declaracio de Bolonha e o ensino da Fisioterapia

Autor: Maria Beatriz Fernandes

Guidio de entrevista aos responsaveis das Escolas Superiores de Fisioterapia

1. Apresentagdio do investigador

2. Apresentagdo do problema em estudo

3. Pretendemos saber 0 que se passa na instituigdo com vista a implementaggo da
Declaragio de Bolonha, dificuldades encontradas e importincia da mesma para

o ensino e exercicio da Fisioterapia.
4. Questdes

1. A sua instituicio tem alguma experiéncia de cooperagdo com
instituicbes estrangeiras, nomeadamente através de programas cOmo
o Sécrates ou o Leonardo da Vinci?

2. Conhece a Declaragio de Bolonha?

3. Acha util que se adopte um sistema de graus que seja facil de ler e
comparar? Porqué?

4. Qual a sua opinifio em relagio 4 adopgio de um sistema baseado em
dois ciclos: graduado e pos-graduado? Que implicagdes poderdo
advir para o ensino e exercicio da Fisioterapia?

5. Na sua instituigdo ja foi tomada alguma medida com vista a
transformagio do curso em licenciatura de ciclo tmico?

6. Conhece o sistema ECTS? O que pensa deste sistema?

7. Qual a sua opinifio sobre a garantia da qualidade prevista na
Declaragio de Bolonha?

8. Do seu ponto de vista, quais as vantagens e/ou desvantagens que a
criacio do Espago Europeu de Ensino Superior podera trazer para o

ensino e exercicio da Fisioterapia em Portugal?



9. Até ao momento, que dificuldades encontrou para implementar a
Declaragiio de Bolonha? O que ¢ que acha que ¢ necessario fazer, € a
que niveis, com vista a facilitar todo este processo?

10. Que outros aspectos considera que seria importante abordar?
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ANEXO D

Questionario

Maria Beatriz Fernandes



Sou aluna do Mestrado em Psicologia FEducacional, no Instituto Superior de Psicologia
Aplicada e encontro-me a elaborar uma Tese de Mestrado sobre a Declaragdo de Bolonha e o
Ensino da Fisioterapia em Portugal. Da metodologia deste estudo faz parte um questionério
dirigido aos alunos dos cursos de Fisioterapia. Nesse sentido, solicito a sua colaborag@o no

preenchimento do questionario que se segue.

Os questionarios sdo totalmente anonimos e confidenciais.

Para qualquer informagio contacte

Maria Beatriz Fernandes

919752568

Muito obrigada pela sua colaboragéo



Questionario
1. Idade: anos

2. Sexo Feminino [ Masculino L]

3. Escola que frequenta

4. Ano de curso que frequenta: 1°0 2°0 3°0 4°[]
5. Conhece a Declaragdo de Bolonha?

Sim [

Néo [

J4 ouviu falar mas ndo sabe do que se trata [

6. Sabe o que é o Espaco Europeu de Ensino Superior?
Sim []
Néo [

7. Concorda com a transformacdo da licenciatura bi-etdpica em Fisioterapia
em licenciatura de ciclo unico?
Sim [
Néo [
Porqué?

8. Enquanto estudante, acha que ter oportunidade de completar os seus
estudos noutro pais ¢ benéfico para a sua formag@o?

Sim [
Nio [
Porqué?




9 Concorda com a livre mobilidade de profissionais dentro do Espaco

Europeu?
Sim [
Néo [
Porqué?

10.Acha que devia haver meios para assegurar a qualidade das escolas de
Fisioterapia?

Sim [
Nio [

11.Considera benéfica a cooperagio entre as institui¢Ses nacionais e
internacionais que ministram o ensino da Fisioterapia?

Sim []
Nao U

12.Acha que o governo ou o Ministério da Educacdo tém feito esfor¢os no
sentido de divulgar a Declaragdo de Bolonha?

Sim [
Nao [

13.Acha que seria importante divulgar a Declaragdo de Bolonha junto dos
alunos do Ensino Superior?

Sim []
Nao [
Porqué?




