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RESUMO

As Diretrizes Curriculares Nacionais para os Cursos de Medicina recomendam que a
estrutura curricular deve possibilitar um ensino critico, reflexivo e criativo, que propicie a
autonomia ao estudante, orientado pelo principio da acdo-reflexdo-acdo. O Curso de Medicina
da Universidade Estadual de Montes Claros (UNIMONTES) e o do Centro Universitario
FIPMoc - UNIFIPMoc, acompanhando 0s movimentos nacionais, realizaram mudancas
curriculares, culminando com a adogdo de Metodologias Ativas de Aprendizagem, para a
formacdo do futuro médico. Nesse cenario, este estudo, inserido na linha de pesquisa
“Desenvolvimento profissional, trabalho docente e processo de ensino-aprendizagem”, do
PPGE/Uniube, e integrante de uma proposta maior, vinculada a RIDEP - Rede de Pesquisas
sobre Desenvolvimento Profissional de Professores, intitulada “Desenvolvimento profissional
de professores da educacdo superior: contribui¢cdes da Teoria das Representagdes Sociais”,
propGe o desenvolvimento desta pesquisa. Toma como objetivo geral, compreender as
representacdes sociais dos docentes dos cursos de Medicina, de Montes Claros (MG), sobre as
Metodologias Ativas de Aprendizagem e suas implicacfes na formacdo do aluno. Pesquisa de
natureza quanti-qualitativa ou mista, adotou como referencial tedrico-metodoldgico a Teoria
das RepresentacOes Sociais de Moscovici (2003) e a abordagem estrutural de Abric (2000).
Participaram da pesquisa 58 docentes e quatro alunos egressos dos cursos. Os docentes foram
0s que atenderam aos critérios de possuirem mais de trés anos de experiéncia académica,
desenvolvendo atividades laborais do inicio, meio e fim dos cursos. Os egressos dos cursos
foram os participantes que atualmente estdo lecionando em uma das Institui¢ces pesquisadas e
que vivenciaram a formacdo académica a partir das Metodologias Ativas de Aprendizagem.
Para a coleta dos dados, além da utilizacdo de um questionario, contendo questdes abertas e
fechadas e a TALP — Técnica de Associacdo Livre de Palavras utilizou-se também de
entrevistas de grupos focais e do tipo follow up. Para a analise dos dados, além do respaldo da
Teoria das Representacdes Sociais e dos fundamentos da Anélise de Conteldo de Bardin
(2011), foram utilizados os softwares EVOC e Iramuteq. O primeiro, a partir das palavras
evocadas na TALP, identificou o nucleo central e sistema periférico das representagdes. O
segundo auxiliou na categorizacdo das questdes abertas do questionario. Os resultados desta

pesquisa possibilitaram compreender que, embora as representacbes sociais denotam
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implicagOes positivas das Metodologias Ativas sobre a aprendizagem do aluno, como uma
metodologia que estimula a autonomia a partir da resolucdo de problemas que conduz a
reflexd@o, ainda é preciso investir na capacitagdo e comprometimento docente, no protagonismo
do estudante, no abandono de posturas tradicionais ¢ de uma ambientacdo do estudante na
Metodologia. Conclui-se, portanto, que embora o processo de implementagao das Metodologias
Ativas considera as caracteristicas de um bom método e que os conhecimentos produzidos tém
contribuido para formacdo de um novo perfil do médico, os estudos desta tese sugerem a
continuidade do processo de formacao e desenvolvimento profissional dos docentes envolvidos,

bem como a capacitacdo dos alunos para a pratica do desenvolvimento do PBL.

Palavras-chave: Metodologias Ativas de Aprendizagem. Curso de Medicina. Formacao de

Professores. Representacdes Sociais.
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ABSTRACT

The National Curriculum Guidelines for Medical Courses recommend that the curricular
structure should enable critical, reflective and creative teaching, which provides student
autonomy, guided by the principle of action-reflection-action. The Medical Course of the State
University of Montes Claros (UNIMONTES) and the University Center FIPMoc - UNIFIPMoc,
following national movements, made curricular changes, culminating in the adoption of Active
Learning Methodologies, for the training of the future doctor. In this scenario, this study,
inserted in the research line “Professional development, teaching work and teaching-learning
process”, from PPGE / Uniube, and part of a larger proposal, linked to RIDEP - Research
Network on Professional Development of Teachers, entitled “Professional development of
higher education teachers: contributions from the Theory of Social Representations”, proposes
the development of this research. It takes as a general objective, to understand the social
representations of the professors of the Medicine courses, in Montes Claros (MG), about the
Active Learning Methodologies and their implications in the student's formation. Research of
a quanti-qualitative or mixed nature, adopted as a theoretical-methodological framework the
Moscovici Theory of Social Representations (2003) and the structural approach of Abric
(2000). 58 professors and four students graduated from the courses participated in the research.
The teachers were the ones who met the criteria of having more than three years of academic
experience, developing work activities at the beginning, middle and end of the courses. The
graduates of the courses were the participants who are currently teaching at one of the
institutions researched and who experienced academic training based on Active Learning
Methodologies. For data collection, in addition to the use of a questionnaire, containing open
and closed questions and the TALP - Free Word Association Technique, it was also used
interviews of focus groups and follow-up type. For data analysis, in addition to the support of
the Social Representations Theory and the fundamentals of Bardin's Content Analysis (2011),
the EVOC and Iramuteq software were used. The first, based on the words evoked in TALP,
identified the central nucleus and peripheral system of the representations. The second helped
to categorize the open questions in the questionnaire. The results of this research made it
possible to understand that, although social representations denote positive implications of
Active Methodologies on student learning, as a methodology that encourages autonomy based
on problem solving that leads to reflection, it is still necessary to invest in training and
commitment teacher, in the protagonism of the student, in the abandonment of traditional

postures and in a student environment in Methodology. It is concluded, therefore, that although

viii






he process of implementing Active Methodologies considers the characteristics of a good
method and that the knowledge produced has contributed to the formation of a new physician
profile, the studies in this thesis suggest the continuity of the training process and professional
development of the teachers involved, as well as the training of students to practice PBL

development.

Keywords:Active Learning Methodologies. Medical school. Teacher Training. Social
Representations.
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17
PROLOGO

Neste caminho da vida, busquei a paz e a sabedoria. A paz, para viver com 0 coragdo
tranquilo e sabedoria, para tentar acertar nas escolhas que tive de fazer ao longo desta jornada.
Neste ano de 2020 me vejo relembrando as batalhas pelas quais passei, na certeza de que havia
feito a escolha certa, durante este percurso formativo pelo qual optei para seguir em minha vida.
Gratiddo e fé sdo palavras de ordem, neste itinerario que passo a narrar, com o coragdo cheio
de alegria, porque, apesar dos obstaculos vivenciados, que foram muitos, posso afirmar para
todos que, eu 0s venci.

No ano de 2003, graduei-me em Pedagogia pela Universidade Estadual de Montes
Claros-Unimontes e, posteriormente, em 2010, graduei-me também em Direito, pelas
Faculdades Integradas Pitagoras de Montes Claros, hoje UNIFIPMoc. Realizei algumas
especializacOes, tais como em Docéncia no Ensino Superior, pelas Faculdades Unidas do Norte
de Minas-Funorte; em Educacdo a Distancia, pela Unimontes; em Gestdo Pedagdgica nas
Escolas Técnicas do Sistema Unico de Salde, pela Universidade Federal de Minas Gerais-
UFMG; em Acompanhamento, Monitoramento e Avaliacdo na Educacdo em Saude pela
Unievrsidade Federal do Rio Grande do Sul; em Direito Penal e Processo Penal, pela Rede
Educacional Damasio de Jesus; em Educacdo Empreendedora pela Pontificia Universidade
Catdlica do Rio de Janeiro - PUC/RJ; em Inspecdo Escolar e Atendimento Educacional e
Especializado, pela Faculdade Prominas; e o Mestrado em Educacdo pela Universidade de
Uberaba.

Durante os anos de 2000 a 2004, estive como estagiaria junto ao Curso de Medicina da
Unimontes, momento em que vivi a mudanc¢a metodoldgica do curso - que tinha uma oferta
baseada na educacdo tradicional na formacdo médica - para a ado¢cdo da Aprendizagem
Baseada em Problemas (PBL).

Apds graduada e com a primeira especializacdo concluida, fui aprovada no processo
seletivo de designacOes, efetivada mediante a Lei Complementar n® 100, e estive como
Professora Universitaria da Unimontes, nos anos de 2005 a 2018.

Além das atribuicdes docentes, assessorei a Direcdo do Centro de Educacéo Profissional
e Tecnoldgica da Unimontes, representei, como docente eleita, a categoria junto ao Conselho
Universitario-CONSU, o6rgao de deliberacdo méaxima da referida Universidade.

Representei a Unimontes junto ao Grupo de Trabalho Executivo Intersetorial de
Qualificagéo Profissional na Secretaria de Estado de Trabalho e Desenvolvimento Social. Fui

eleita representante docente junto & Comissdo de Legislacdo e Normas da Unimontes.
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Coordenei o Programa Nacional de Acesso ao Ensino Técnico e Emprego -
(Pronatec/Unimontes) em dezessete cidades das regides Norte, Nordeste, Vale do
Jequitinhonha e Mucuri, e em sete cidades da Regido Metropolitana de Belo Horizonte-MG.
Trabalhei no Programa Itinerarios do Saber, do Ministério da Satde, em parceria com a Fiocruz,
acompanhando a execucdo pedagogica do referido programa, mediante cursos de capacitacao
profissional em todo norte de Minas Gerais.

Durante meu periodo de trabalhos realizados na Unimontes, aproveitei as oportunidades
que surgiram e, assim, consegui realizar trés especializacfes gratuitas, dentre as citadas
anteriormente. Desenvolvi experiéncias em setores de gestdo administrativa, pedagogica e da
propria docéncia na Graduacdo dos Cursos de Direito, Gestdo Pablica, Geréncia em Salde, em
Pds-Graduacdo, como também em cursos teécnicos e em cursos de formacdo inicial e
continuada.

Nesse intervalo entre 0 Mestrado e o Doutoramento, escrevi alguns livros e capitulos de
livros com tematicas referentes as minhas duas areas de formacéo, sendo que um deles abordou
a metodologia PBL e o processo de avaliacgéo.

No ano de 2018, fui nomeada em cargo efetivo junto a Secretaria de Estado de Educacéo
de MG, momento em que solicitei meu desligamento da Universidade, local em que tinha
contrato precario de designacdo. Tomei posse no cargo de Especialista da Educacdo, e fui
convidada para assumir a Coordenacao da Pds-Graduagcdo em Metodologias Ativas no Centro
Universitario FIPMoc - UNIFIPMoc (antigas Faculdades Pitagoras).

Nesse periodo, fui selecionada e assumir as atribui¢cbes como professora, na disciplina
de Fundamentos e Metodologia de Ciéncias — Anos Iniciais do Ensino Fundamental, do 5°
periodo do Curso de Pedagogia; como também na disciplina de Etica e Trabalho no Curso de
Formacao Inicial e Continuada de Assistente Financeiro, e na disciplina de Etica e Direito do
Trabalho, no Curso de Assistente Administrativo, na modalidade EaD, junto ao Instituto
Federal do Norte de Minas Gerais (IFNMG).

Posteriormente, com abertura de edital para Coordenacédo do Curso de Pedagogia, tive
a oportunidade de assumir e ter experiéncia de coordenacdo no curso de minha primeira
formacdo, e assim o fiz. Fui selecionada, e fiquei até o més de outubro/2019, quando fui
chamada para assumir a bolsa no doutorado, e tive que me desligar da coordenacéo, pois ndo
poderia acumular bolsa de mesma agéncia de fomento.

Estive, como docente, junto ao Curso de Direito da UNIFIPMoc, na P6s-Graduacéao da
referida Instituicéo, e hoje continuo como advogada militante e amante da Educacéo, como

préatica de libertacdo para a construcdo do conhecimento. Estou no cargo efetivo da Secretaria
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de Estado de Educagdo de Minas Gerais (SEE/MG), no exercicio da advocacia, no servigo

pedagogico junto ao Canal de Ensino e Aprendizagem Digital (CEAD) — UNIFIPMoc,
assumindo, ainda, alguns trabalhos a distancia, no IFNMG.

Vale registrar que, pelo fato de pesquisar as Metodologias Ativas junto ao Doutorado e
de estar na Coordenacdo da P6s-Graduacdo, fui convidada para acompanhar e realizar oficinas
do Encontro Docente 2020 da UNIFIPMoc. Realizamos diversas oficinas com tematicas sobre
Aprendizagem Baseada em Problemas (PBL), Aprendizagem Baseada em Times (TBL), Peer
Instruction, Pedagogia de Projetos, Sala de Aula Invertida e Método 300, capacitando todo
corpo docente da referida Instituicdo, em trés semanas de efetivo encontro e realizacdo pratica
das metodologias supracitadas.

Saliento que o tema em estudo é de grande interesse pessoal, tendo em vista minha
formacédo profissional, a vivéncia na area investigada, e por compreender que o cenario atual
do ensino exige uma nova formacdo discente, com postura proativa, com autonomia,
responsabilidade, com efetiva participacdo na construcdo de seu processo de ensino,
considerando que a Base Nacional Comum Curricular ja impde uma necessidade dessa
mudanca de foco do processo de ensino - aprendizagem, que se desloca do professor para o
estudante, mediante um processo de formacdo integral do discente.

Nesse sentido, tem-se também a necessidade da ressignificacdo de nossas praticas
docentes, para respondermos as exigéncias e desafios que nos sdo apresentados neste novo
contexto de ensino, fazendo-nos assumir e compreender a logica de priorizar a melhor
experiéncia de aprendizagem para o aluno, conhecido também por teaching for the
understanding®, que tem alicerce calcado no nivel de aprendizado que se espera que o aluno
atinja. E valido registrar que esta pesquisa se mostra atual e pertinente aos tempos de mudancas
e exigéncias de instrumentos educacionais normativos.

Por fim, reservo este breve paragrafo para tecer algumas considera¢des sobre minha
vida e personalidade, que me definem como uma pessoa de fé, do bem, justa, forte, grata e
determinada. Focada, sonhadora, amiga e amavel. Amante da Educacdo, dos processos,
estratégias de ensino e avaliacdo. Tenho certeza, apesar de nosso contexto atual, de que fiz a
melhor escolha, vez que fago por amor a profissao, por acreditar que posso transformar vidas e
oportunizar condi¢des melhores as pessoas, por acreditar, ainda, que o estudo liberta, € 0

conhecimento € um unico bem que ninguém pode retirar de mim.

1 Ensinando para a Compreensao (tradugdo nossa).
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1 INTRODUCAO

Com os avancos ocorridos na sociedade nos ultimos anos, em todas as areas do saber,
surgem exigéncias de um novo perfil de formacao profissional. Assim, as novas proposigdes de
Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) evidenciam também a necessidade de rever as
estratégias de ensino nas instituicdes de formacao superior, especialmente nas areas da saude
(LAZZARIN et al., 2010).

Historicamente, a matriz curricular do Curso de Medicina e demais cursos da area da
salde, tem dado énfase ao modelo de formagdo biologista, pautada na doenca, com aspectos
estritamente ligados ao sujeito ndo sadio e com baixo compromisso social, sendo relevante
apenas o foco em suas habilidades técnicas. Nesse modelo, evidencia-se a auséncia de um olhar
humanistico do sujeito, bem como de uma préatica pedagdgica reflexiva, transformadora, que
ultrapasse os limites desse treinamento puramente técnico, e que perceba e alcance uma
formacdo integral e histérica (UNIMONTES, 2002).

Essa formacéo biomédica é pautada no conhecimento centrado unicamente no professor,
com teorias muitas vezes desarticuladas das préaticas, avaliacbes centralizadas em
memorizacgdes e dissociadas do processo de ensino - aprendizagem. O processo formativo
encontra-se voltado para acbes curativas, centradas em unidades hospitalares
(ALBUQUERQUE, 2009).

Esse contexto histérico de faléncia do ensino médico foi constatado a partir de um
diagnostico realizado por vérias Instituicdes de Ensino do Brasil e do mundo, sendo apresentado
e amplamente discutido pela Comissdo Interinstitucional Nacional de Avaliacdo do Ensino
Médico (CINAEM, 1997), e pela 8% Conferéncia Mundial de Educacdo Médica, realizada em
Edimburgo em 1998 (UNIMONTES, 2002).

A partir dessas discussdes, constatou-se a necessidade de um novo perfil do médico
formado, que pudesse, de fato, acompanhar os avancos em todas as areas do saber e
compreendesse 0 processo de adoecimento em sua integralidade, considerando ndo s6 0s
componentes bioldgicos, como também o biopsicossocial. A proposta desse novo perfil tem
sido um desafio para as Instituicdes de Educacdo Superior (IES), principalmente no sentido de
proporcionar mudancas de olhares para além da formagdo puramente médica curativa,
possibilitando uma formagéo humanista, que propicie ao futuro médico olhar seu paciente, para
além da doenca. Neste contexto, as Metodologias Ativas de Aprendizagem aparecem como
propostas para o direcionamento desse processo de construgdo cognitiva, para o curso de

Medicina, em consonancia com as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN).
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Mamede (2001) aponta que as Metodologias Ativas de Aprendizagem se configuram

como uma estratégia educacional, em que o corpo discente, de forma autodirigida, participa da
construcdo do conhecimento, de maneira ativa e colaborativa, aprendendo de forma
contextualizada e, assim, apropriando-se de um saber com significado pessoal. Nas palavras de
Veiga (2015, p. 12), um saber interdisciplinar e transdisciplinar que faz parte das Metodologias
Ativas, apresenta uma "dindmica processual em espiral, expressando a transformacdo do
conhecimento sobre as préaticas pedagogicas em um continuum - integrado, interdisciplinar,
dinamico ¢ aberto”.

Cyrino (2004, p. 20), também pontua sobre as Metodologias Ativas de Aprendizagem,
ratificando que:

[...] € uma estratégia que pode direcionar toda a organizacgdo curricular de um
curso, com necessidade de mobilizacdo do corpo docente, académico e
administrativo da instituicdo, o que demanda alteracdes estruturais e trabalho
integrado dos departamentos e disciplinas que comp&em o curriculo dos
cursos, possibilitando ao estudante a participagdo na construcdo de seu
processo de conhecimento.

Essas Metodologias Ativas de Aprendizagem que direcionam essa organizacao
curricular ttm como foco principal, a insercdo do estudante na construcdo de seu processo de
ensino, estimulando suas capacidades como ser ativo, colaborativo, despertando autonomia
para o estudo, tendo como mediador desse processo, 0 tutor que 0 acompanhara para o alcance
dos objetivos propostos em cada modulo, para integralizagdo curricular.

Para Ndovoa (2019) as Metodologias Ativas de Aprendizagem tém permitido, de forma
concisa, a articulacdo entre a universidade, o servico e a comunidade, justamente por
possibilitar uma leitura e intervencdo consistentes sobre a realidade. Para esse autor, essas
metodologias valorizam todos os atores envolvidos no processo de construgéo coletiva, bem
como seus diferentes conhecimentos, promovendo, por vez, a liberdade no processo de pensar
e no trabalho em equipe, possibilitando ao professor refletir e ressignificar sua pratica, mediante
novas estratégias de aprendizagem e ao estudante oportunidades significativas, incentivando e
ampliando seu engajamento como protagonista no processo de ensino — aprendizagem.

Para que as Metodologias Ativas sejam efetivadas e alcancem o0s objetivos propostos,
faz-se necessario compreender também o processo de formacgdo docente. Esse processo deve
ser pautado em principios integradores, permitindo ao docente reconhecer novas metodologias

na perspectiva de se libertar das raizes cristalizadas de préaticas que ndo atendem mais a
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formacdo. Afinal, faz-se necessario pensar a formacgéo de professores a partir de uma reflexo

fundamental sobre a profisséo docente.

E nesse contexto de aprendizagem ativa elegemos 0 nosso objeto de pesquisa “as
Metodologias Ativas de Aprendizagem.” E assim, desenvolvemos a proposta desta
investigacao, realizada em duas Instituicdes de Ensino Superior da cidade de Montes Claros-
MG - a Universidade Estadual de Montes Claros-Unimontes, e o Centro Universitario FIPMoc
— UNIFIPMoc -, instituices que ofertam cursos de Medicina, dentro do contexto das
Metodologias Ativas de Aprendizagem. Sabiamos, inicialmente, da implantacdo, mas nao se
tinhamos informacdes de como andava esse processo. E foi diante deste impasse que surgiu o
nosso problema de pesquisa — Quais sdo as representacdes sociais que estdo sendo construidas
pelos professores dos cursos de Medicina, da cidade de Montes Claros-MG, sobre as
implicacdes da utilizacdo das Metodologias Ativas na formacédo do aluno?

Diante deste problema indagamos: como tem sido a utilizagdo das Metodologias Ativas
de Aprendizagem nos cursos de Medicina, de Montes Claros (MG). Estas metodologias, nas
representacdes sociais dos professores, tém contribuido para a aprendizagem dos alunos? Desta
pergunta surgiram outras:

e Quais metodologias ativas séo utilizadas?

e Quais elementos podem ser identificados nos Projetos Pedagdgicos dos Cursos, das
instituicGes pesquisadas, que caracterizam as Metodologias Ativas de aprendizagem?

e Como foi a formacao docente para adogdo das Metodologias Ativas?

e Ha clareza na forma como o ensino é estruturado para todos os atores envolvidos?

e O contexto académico facilita ou dificulta a aplicacdo das Metodologias Ativas?

e As Metodologias Ativas utilizadas consideram as caracteristicas de um bom método como
sendo: colaborativo, interdisciplinar, contextualizado, reflexivo, critico, investigativo,
humanista e desafiador, como aponta a literatura vigente?

e Houve melhora no desempenho académico dos alunos?

e Os conhecimentos produzidos pelas Metodologias Ativas tém contribuido para formagéo
de um novo perfil do medico?

Identificado o problema e as questdes norteadoras tragamos nossa hipotese — a de que
as representacOes sociais dos professores de Medicina, da cidade de Montes Claros/MG, sobre
as Metodologias Ativas de Aprendizagem, desenvolvidas por eles durante o curso, mostram as
implicacdes que a utilizacdo dessas metodologias pode trazer para a formacao do aluno, e, por

conseguinte, para a sua pratica no exercicio da profissao.
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E 0 que buscamos nesta pesquisa, compreender como esta ocorrendo este processo, a
partir da identificacdo das representacdes sociais dos professores, com o intuito de conhecer as
implicacdes da utilizacdo das Metodologias Ativas na formacdo do aluno. Portanto, a tese
defendida neste estudo é a de que: a identificacdo das representacdes sociais dos docentes dos
cursos de medicina da UNIMONTES e da UNIFIPMoc, sobre a utililizagdo das Metodologias
Ativas, pode evidenciar ndo sé suas implicacdes na formagéo do aluno, como também mostrar
as dificuldades com relacdo a realizagdo dessa préatica da aprendizagem.

Neste sentido a referida pesquisa apresentou como objetivo geral: compreender as
representacdes sociais dos docentes dos cursos de Medicina, de Montes Claros -MG, sobre as
Metodologias Ativas e suas implica¢des na formacéo do aluno.

E, como objetivos especificos:

e Tracar o perfil sécio-demografico dos participantes da pesquisa;

e Identificar a estrutura das representacfes sociais dos professores sobre a pratica das
Metodologias Ativas de Aprendizagem nos cursos de Medicina e suas implicagdes na
formacdo discente;

e Identificar, nos Projetos Pedagdgicos dos Cursos das instituicdes pesquisadas, marcas
que caracterizam as Metodologias Ativas de Aprendizagem;

e Mapear, a partir dos resultados dos questionérios, as dificuldades e fragilidades com
relacdo a realizacdo da préatica da Aprendizagem Baseada em Problemas (PBL), como
Metodologias Ativas de Aprendizagem no curso de Medicing;

e Discutir e refletir, em entrevistas de grupos focais, os resultados da pesquisa com 0s
docentes que aceitarem participar dessa etapa;

e Realizar uma pesquisa follow up com alunos egressos dos cursos investigados, que
vivenciaram uma formacdo no contexto das Metodologias Ativas de Aprendizagem e
que atualmente estdo como tutores nas Instituicdes pesquisadas, objetivando verificar
suas implicagdes na pratica profissional.

Este estudo tomou como referencial tedrico-metodoldgico a Teoria das Representacfes
Sociais de Moscovici (2003) e a abordagem estrutural de Abric (2000).

Pesquisa de abordagem quanti-qualitativa ou mista procurou compreender as
implicacdes no desenvolvimento das Metodologias Ativas de Aprendizagem, nos cursos de
Medicina das instituicdes pesquisadas, a partir do contexto em que elas ocorrem e na

perspectiva das pessoas envolvidas no processo (docentes e egressos).
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O diélogo entre os diferentes tipos de conhecimentos foi enfatizado para que se

pudéssemos compreender como as representac@es influenciam, direcionam e justificam
comportamentos adotados pelo respectivo grupo.

A ideia de se utilizar uma abordagem quanti-qualitativa ou mista justificou-se pela busca
de uma complementacdo do processo e anélise das informacgdes que foram obtidas. Se, por um
lado, a manipulacdo quantitativa dos dados representou maior probabilidade de representacéo
da realidade social, por outro, a proposta qualitativa permitiu um melhor entendimento sobre
algumas particularidades que podem ser invisiveis do ponto de vista quantitativo.

Participaram da pesquisa 58 docentes e quatro alunos egressos dos cursos. Os primeiros
foram os docentes que atenderam aos critérios de possuirem mais de trés anos de experiéncia
académica e serem atuantes no 1° e/ou 4°; 6° e/ou 7° ; e 11° e/ou 12° periodo, compreendendo
as atividades laborais do inicio, meio e fim do curso, ou seja, dos momentos de mudancas de
atividades de cada periodo, com insercéo de novas préaticas para formacao, tais como: modulos
de contetido especificos/afins que acontecem do 1° ao 6° periodos, atividades de habilidades e
atitudes que acontecem do 1° ao 7° periodo; atividades ambulatoriais de especialidades e
apresentacdes clinicas que acontecem no meio do curso, e estagios que compdem o internato
médico, no final do curso.

Os egressos dos cursos foram os participantes que atualmente estdo lecionando em uma
das InstituicOes pesquisadas e que vivenciaram a formacgéo académica a partir das Metodologias
Ativas de Aprendizagem.

Para a coleta dos dados, utilizamos um questionario (Apéndice 1) para 58 (cinquenta e
oito) docentes das IES com questdes abertas e fechadas, e a Técnica de Associacao Livre de
Palavras (TALP), que, posteriormente, foi processada pelo software EVOC. Com base nesse
processamento, chegou-se ao nucleo central e sistema periférico das representacfes sociais dos
professores, que foram identificadas.

Utilizamos também o software Iramuteq (Interface Estatistica R) de analise de
conteudo, lexicometria, que auxiliou na categorizacdo das questdes abertas do questionario e
no conteldo das entrevistas realizadas com os egressos. Importante salientar que, o software R
é um tipo de linguagem como também um software computacional grafico de cddigo aberto,
livre e gratis, do tipo GNU General Public License (GNU’s Not Unix), logo, os usuarios podem
adapta-lo as necessidades (livre acesso aos cddigos-fonte). A expressdo “ambiente R” ¢
utilizada para se referir ao espa¢o computacional, ou seja, a sua caracteristica de ser um sistema
coerente e totalmente planejado (CARMAGO; JUSTO, 2013).
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Realizamos ainda dois grupos focais (Apéndice 2) com trés docentes em cada, sendo
estes 0s que tiverem interesse de participar dessa etapa. Utilizamos, também para a coleta dos
dados, uma entrevista semiestruturada, para a realizacdo da pesquisa follow up (Apéndice 3)
com quatro egressos dos cursos. A identificacdo desses professores foi efetivada mediante as
IES pesquisadas e o convite foi feito com retorno de aceite, de quatro professores.

O objetivo principal dos grupos focais, considerados como momentos formativos, foi o
de oportunizar discussbes e reflexdes sobre os resultados da pesquisa, principalmente os
relacionados as dificuldades e fragilidades na realizacdo da pratica da Aprendizagem Baseada
em Problemas (PBL), como Metodologias Ativas de Aprendizagem no curso de Medicina.

A técnica do grupo focal foi um momento importante para o trabalho que
desenvolvemos, pois, a partir dela, refletimos sobre as experiéncias ancoradas que cada
professor traz consigo sobre as Metodologias Ativas de Aprendizagem, o que contribuiu e tem
contribuido para construcGes de representagdes sociais deste grupo.

Para a preparacdo dos grupos focais, foi elaborado um roteiro, o qual possibilitou
estabelecer o rumo para as discussées. No entanto, como bem pontua Gatti (2012), esse roteiro
foi apresentado de forma flexivel ao contexto dos grupos, para conducdo da conversa.
Realizamos, com cada grupo focal, um encontro com cerca de uma hora cada um, sendo que
todos foram gravados em audio, e as falas identificadas pelo mesmo numero identificador
utilizado no questionario, e, posteriormente, em sua integralidade, nesta tese.

Os dados obtidos por meio das questfes fechadas dos questionarios foram analisados e
representados a partir de graficos e distribuicdes de frequéncias. As questdes abertas e 0s
procedimentos de sistematizacao, interpretacdo e discussdo dos dados obtidos nas entrevistas,
foram efetuados a partir da “Andlise do Conteudo-AC”, com o auxilio, em algumas, do software
Iramuteq. As andlises foram realizadas de acordo com a Andlise de Contetdo de Bardin (2011),
na técnica da Analise Tematica, sendo apresentada por meio de um resumo, uma frase, ou
mesmo, uma palavra. A andlise tematica visa encontrar nucleos de sentido do conteudo que
estdo sendo analisados (MINAYO, 2010). E, com o auxilio do Iramuteq, gerou a nuvem de
palavras e nos permitiu localizar os vocabulos com maior frequéncia nas respostas dissertativas,
bem como de que forma elas se relacionavam por similitude.

Ap0s esses estudos, foi possivel identificar os desafios para a formacdo deste perfil
médico que atenda as exigéncias das DCNs, apontando sugestfes e encaminhamentos que
poderdo auxiliar no desenvolvimento profissional do professor universitario dos referidos
cursos de Medicina, junto as institui¢fes de ensino que utilizam ou tém a intengdo de adotar as

metodologias ativas de aprendizagem.
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A tarefa foi efetivamente desafiante. A reflexdo no tocante a implementagdo de novas
metodologias de ensino na pratica docente da Medicina, bem como a perspectiva da integracdo
curricular e de um novo processo de ensino-aprendizagem, € uma constante no cenario
educacional. Foi também, desafiante investigar as implicacdes dessas escolhas metodologicas
na formagdo do aluno e na dimensdo desse olhar, tornando-se valido conhecer, analisar,
confrontar e pesquisar as representacdes sociais dos docentes sobre a utilizagdo das
metodologias ativas nos cursos de Medicina da cidade de Montes Claros-MG.

Para o desenvolvimento e melhor compreensdo do trabalho, o texto da tese estad
organizado em seis capitulos.

O primeiro capitulo — Do Ensino Tradicional as Metodologias Ativas de
Aprendizagem, com subitens abordando o contexto do ensino tradicional; as Metodologias
Ativas de Aprendizagem e os diferentes tipos de Metodologias Ativas de Aprendizagem. Esse
capitulo apresenta uma contextualizacdo geral do ensino, tracando o percurso histérico do
contexto tradicional ao ensino pautado em Metodologias Ativas. Discute também, o que séo as
Metodologias Ativas, a sua base filosofica e apresenta alguns exemplos dessas estratégias que
vem sendo desenvolvidas nas IES, com énfase quanto as particularidades de cada uma delas e
a aplicacdo no processo de ensino — aprendizagem.

O segundo capitulo - Apresentacdo da proposta de pesquisa, trouxe questdes
relacionadas ao contexto da pesquisa, com subitens abordando a instituicdo do ensino médico
no Brasil; a problematizacdo no ensino em saude; o ser professor no Curso de Medicina e a
formacdo pedagogica; reflexdes sobre as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) para 0s
cursos de Medicina e a implantacdo do modelo biopsicossocial para formacdo médica; os
desafios das Metodologias Ativas no cenario da escola atual e as InstituicGes pesquisadas com
0s seus projetos pedagogicos dos cursos de Medicina. Nesse capitulo temos a oportunidade de
conhecer como se deu a instituicdo do ensino médico no Brasil, tracando um percurso histérico
do surgimento da primeira escola médica; como se efetivava a formacdo médica; os
apontamentos histdricos que contribuiram para se repensar na formagéo integral do médico, em
um ensino pautado na problematizacdo em saude e que apresenta as Metodologias Ativas de
Aprendizagem como possibilidade de atendimento a essa ‘nova’ formacdo. O capitulo ainda
traz para discussdo, o exercicio da docéncia médica e a formacao pedagdgica, registrando uma
trajetdria marcada de desafios, da necessidade de ressignificacdo da préatica, permitindo assim
uma reflexdo sobre as Diretrizes Curriculares Nacionais e a implantagio do modelo

biopsicossocial.
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No terceiro capitulo - Caminhos metodoldgicos, apresentamos 0s caminhos
percorridos pela pesquisa, abordando o universo de estudo; o objetivo; problema e questdes de
pesquisa; as abordagens teoricas; percurso metodoldgico; a Teoria das Representagdes Sociais;
a Abordagem Estrutural de Abric; a analise de saliéncia — Técnica de Associacdo Livre de
Palavras (TALP); procedimento técnico da pesquisa bibliogréfica; os instrumentos e a técnica
da pesquisa; a coleta e a interpretacdo de dados e 0s aspectos éticos.

No quarto capitulo - Resultados e discussdes: 0 que revelam as representacgdes
sociais, trazemos os resultados e as discussdes dos dados coletados no questionario com registro
das representacdes dos entrevistados sobre a tematica; resultados dos dados do questionario, do
grupo focal e das entrevistas follow up.

O quinto capitulo — Os Grupos focais — apresenta as entrevistas realizadas com 0s
participantes que aceitaram integrar esta etapa da pesquisa. O capitulo discute o foco dos temas
refletidos durante as entrevistas: a) Fragilidades e dificuldades apresentadas pelos docentes das
IES; b) Necessidades formativas sugeridas; c) Possibilidades de a¢es formativas para trabalhar
as necessidades formativas apresentadas. Desta discussdo, que foi considerada neste estudo
como um momento formativos surgiram cinco categorias. S&o elas: Comprometimento docente;
CapacitagOes Docentes; Protagonismo do Estudante; Relacéo professor/aluno; e Ambientacéo
do estudante na Metodologia.

E, por ultimo, no sexto capitulo - Follow Up- apresentamos os resultados das entrevistas
realizadas com 0s egressos, alunos dos cursos, que hoje sdo professores das instituicbes
pesquisadas. Os questionamentos inseridos neste capitulo mostram: O que pensam 0S egressos
dos cursos de Medicina, das instituicdes de Montes Claros/MG, sobre a formagéo académica
realizada a partir das Metodologias Ativas? Quais séo as implicacGes dessas Metodologias
Ativas na pratica profissional desses egressos? Como foi seu processo de formacdo pedagdgica
para a atuacdo como tutor no curso de medicina, que adota a metodologia ativa? O conteddo
destas entrevistas esta descrito em trés categorias: Formagdo Académica; Pratica Profissional;
e Formacao Pedagdgica.

Por fim, apresentamos nossas consideracdes, as referéncias, os apéndices e 0S anexos.
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2 DO ENSINO TRADICIONAL AS METODOLOGIAS ATIVAS DE

APRENDIZAGEM

Neste capitulo, vamos apresentar e discutir o objeto de estudo desta pesquisa, “as
Metodologias Ativas de Aprendizagem.” Para isso, inicialmente, vamos buscar, ao longo da
historia da educacéo, o contexto e a compreensao do que chamam de “ensino tradicional,” para,
em seguida, compreender a proposta das Metodologias Ativas de Aprendizagem, os tipos mais

utilizados e sua insercao, principalmente, nos cursos de Medicina em nosso pais.

2.1 O contexto do Ensino Tradicional

Ao longo da historia educacional, a formacdo tem sido pautada pela utilizacdo de
metodologias tradicionais de ensino, sofrendo, de acordo com Capra (2006), forte influéncia,
ainda, do mecanicismo de inspiracdo cartesiana-newtoniana, fragmentado e relativamente
reduzido.

O Ensino Tradicional surgiu no século XVII, como uma alternativa a escola medieval,
de base religiosa. Enraizada na sociedade de classe escravista da Idade Antiga, destinada a uma
pequena minoria, a Educacdo Tradicional iniciou seu declinio j& no movimento renascentista,
mas ela sobrevive até hoje. E um estilo de educacdo caracterizada pela transmissdo dos
conhecimentos acumulados pela humanidade ao longo dos tempos, sendo a base da educacgéo
escolar por mais de quatro séculos, mantendo sua influéncia atualmente (BITTENCOURT,
2001).

No inicio do século XX surgiu os Sistemas Nacionais de Ensino e se embasavam no que
dizia que a Educacéo é Direito de Todos e Dever do Estado. Com a organizacao desses sistemas
deu-se o surgimento da emergente sociedade burguesa, que pleiteava esse direito. Logo, a
educacéo escolar teria como objetivo auxiliar a construcdo e consolidacdo de uma sociedade
democraticamente forte e atuante. Segundo consideragdes de Patto (2000), com o registro do
inicio de uma politica estritamente educacional, houve a possibilidade da implantacéo de redes
publicas de ensino na América do Norte e Europa.

Saviani (1991, p.18) ainda pontua que:

O direito de todos a educacgdo decorria do tipo de sociedade correspondente
aos interesses da nova classe que se consolidara no poder: a burguesia... Para
superar a situacdo de opressao, propria do "Antigo Regime", e ascender a um
tipo de sociedade fundada no contrato social celebrado "livremente™ entre os
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individuos, era necessario vencer a barreira da ignorancia... A escola é rigida,
pois, no grande instrumento para converter suditos em cidad&os.

Nesse contexto trazido por Patto (2000) e Saviani (1991, p.18), verifica-se que o formato
dessa escola se direcionava exclusivamente para a consolidacéo dessa determinada classe social
burguesa, devendo ser pautada na rigidez dos ensinamentos, na perspectiva de formagédo do
cidadé&o.

Para Saviani (1991, p.18), a organizacdo dessa escola tradicional seguia 0s passos
preestabelecidos por essa teoria pedagdgica, que, apesar dos seculos, apresenta-se como atual

em seus pontos principais:

Como as iniciativas cabiam ao professor, 0 essencial era contar com um
professor razoavelmente bem preparado. Assim, as escolas eram organizadas
em forma de classes, cada uma contando com um professor, que expunha as
licdes que os alunos seguiam atentamente, e aplicava 0s exercicios que 0s
alunos deveriam realizar disciplinadamente.

Na historia da escola tradicional, prevaleceu o professor como ponto central do processo
de ensino, sendo detentor do conhecimento, que era repassado aos estudantes, por meio de
rigidas atividades de ensino, que ndo possibilitavam aos estudantes o questionamento, a
participacdo, sendo seres passivos no desenvolver do processo de ensino - aprendizagem.

Durante muitos anos, 0 processo de ensino - aprendizagem estava a ele restringido,
reproduzindo um conhecimento afastado da realidade, ndo permitindo a formacao critica do
cidadao, pois ao estudante cabia a fungéo de reter e repetir o aprendido, mantendo uma atitude
passiva, tornando-se um mero expectador, sem necessidade de refletir sobre o processo no qual
estava inserido.

Conforme preceitua Saviani (1991. p.54):

Esse ensino tradicional, que ainda predomina hoje nas escolas, se constituiu
apos a revolucgdo industrial e se implantou nos chamados sistemas nacionais
de ensino, configurando amplas redes oficiais, criadas a partir de meados do
século passado, no momento em que, consolidado o poder burgués, aciona-se
a escola redentora da humanidade, universal, gratuita e obrigatdria como um
instrumento de consolidacéo da ordem democrética.

No tocante ao surgimento dos sistemas nacionais de ensino, Gadotti (1995) segue um

pensamento equiparado ao de Saviani (1991), ao afirmar que:
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O iluminismo educacional representou o fundamento da pedagogia burguesa,
que até hoje insiste, predominantemente, na transmissdo de contetudos e na
formacdo social individualista. A burguesia percebeu a necessidade de
oferecer instru¢do, minima, para a massa trabalhadora. Por isso, a educag&o se
dirigiu para a formacdo do cidaddo disciplinado. O surgimento dos sistemas
nacionais de educacdo, no século XIX, é o resultado e a expressdo que a
burguesia, como classe ascendente, emprestou a educagdo (GADOTTI, 1995.
p.90).

Resta claro que esse ensino tradicional, tem como pressuposto de que o estudante é um
receptaculo, tendo que armazenar informagdes com carater cumulativo, sem questionar ou
refletir sobre o processo de formacao, sendo considerado professor aquele que domina 0s
conteddos organizados para serem transmitidos.

Dessa maneira, nessa escola, o conhecimento humano deve ser adquirido pelo
individuo, por meio da transmissdo dos conhecimentos realizado na institui¢do escolar, tendo o

estudante o papel de passividade, conforme mostra Mizukami, (1996, p.11):

[...] atribui-se ao sujeito um papel irrelevante na elaboragdo e aquisigdo do
conhecimento. Ao individuo que estd adquirindo conhecimento, compete
memorizar defini¢bes, enunciados de leis, sinteses e resumos que lhe séo
oferecidos no processo de educagdo formal a partir de um esquema atomistico.

E possivel, ainda, dizer que a metodologia de ensino sob a dptica da transmissao é aquela
em que o conhecimento é compreendido como processo de mero repasse de informacdes entre
sujeitos.

Segundo Novoa e Amante (2015, p. 24),

[...] 0 conhecimento pertence ao professor, que se serve do quadro-negro para
0 transmitir aos alunos. Esta realidade induz uma pedagogia transmissiva,
fortemente marcada por uma relacdo “vertical” entre professor e alunos. O
conceito anglo-americano de lecture (palestra, prele¢éo, licdo) traduz bem este
modelo de ensino. E ndo podemos esquecer que lecture (em lingua inglesa)
vem diretamente de lecture (em lingua francesa), isto é, ler para os outros.
Estd aqui a raiz das didaticas que ainda hoje domina os ambientes
universitarios.

O método de repasse de informacdes, apesar de trazer questionamentos no tocante a
participacdo do estudante em seu processo de formacdo; bem como do professor como Unico
detentor do conhecimento; da propria formagdo pautada na aplicacédo rigida de atividades, que

néo estimulam a reflexao, ainda se faz presente, em muitas institui¢cbes de ensino pelo mundo.
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Essa formagdo ndo rompe suas raizes cristalizadas, encontrando-se, de certa forma,
empobrecida se comparada aquelas instituicGes de décadas passadas.

Nesse ensino pautado na dptica tradicional, como bem pontuam Rosso; Taglieber (1992,
p.43), “[...] o importante é o produto do ensino, desprezando-se 0 Seu processo, 0 que explica o
papel ativo do professor (falante), repassador de contetidos, e o papel passivo dos alunos, que
ouvem, anotam e devolvem nas provas”.

Moran (2015) apregoa que, para qualquer pessoa, a aprendizagem apresenta maior
significacdo quando permeada pela pratica e reflexdo do que apenas pela explicacéo, haja vista
que os conceitos mais simples, contetdos basicos, sdo compreendidos no ritmo de cada um,
mas as atividades quando desenvolvidas em grupo, permitem “ir para além” do estudo
individual.

De acordo com Mizukami (2002), a abordagem tradicional do processo de ensino
aprendizagem ndo tem por fundamentos teorias empiricamente validadas, baseando-se na
ritualistica de uma préatica educativa de transmiss@o no decorrer dos anos.

O ensino tradicional tem como foco central, conforme dito anteriormente, a mera
transmissdo dos conhecimentos, isto &, os conteddos a serem repassados sdo compendiados de
forma prévia, bem como sistematizados e absorvidos pelo acervo cultural da humanidade.

A educagdo pautada no ensino tradicional serviu de referencial aos modelos que a
sucederam através do tempo, e essas mudancas ao longo do tempo registraram suas marcas na
sociedade, exigindo um novo perfil de estudante formado, forcando o caréater tradicional da
escola a passar por modificagOes estruturais e, principalmente, no pensar pedagdgico, para além
da transmissé&o.

Saviani (1991) afirma que, nesse contexto de mudancas, criticas foram feitas a escola
no formato tradicional, que vieram a tona com o surgimento de novas abordagens de ensino,
tendo, por vezes a prépria abordagem tradicional como ponto de partida tedrico e pratico.

Essas abordagens alusivas as praticas tradicionais desencadearam um processo de
indagac0es e transformacgdes em relacdo a aquisicdo do conhecimento, ao uso da razdo, do
julgamento, desencadeando, também questionamentos sobre as praticas educativas.

Essas exigéncias e transformaces resultaram no aparecimento de novas aprendizagens,
no desenvolvimento de novas habilidades, atitudes e competéncias, em mudancas de
concepcdes, ou seja, na estruturacdo de um novo sentido ao fazer docente, permeado
efetivamente pelas dimensdes ética e politica.

De acordo com Araujo (2015), esses questionamentos a escola tradicional e sua longa

tradicdo pedagogica desencadearam, no final do século XX, num manifesto que ficou conhecido
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como Manifesto dos Pioneiros pela Escola Nova. Esse movimento ressaltava e privilegiava a

atividade do estudante, vislumbrada como mola propulsora da aprendizagem, criando, assim,
ambiente necessario as mudangas na educacéo.

Sobre esse manifesto, Ghiraldelli Jr (2001, p. 43) assim se posiciona:

O manifesto de 1932 toma como ponto de partida a premissa de que a
“educa¢ao varia sempre em fungdo de uma ‘concepgao de vida’, refletindo,
em cada época, a filosofia predominante, que é determinada, a seu turno, pela
estrutura da sociedade”. Lembrando que cada classe tem suas opinides
particulares sobre a educagdo, afirma que “um longo olhar sobre o passado”
nos permite perceber que o ideal a ser alcangado pela educagéo varia segundo
cada época, sempre “de acordo com a estrutura e as tendéncias sociais”,
extraindo sua vitalidade da “propria natureza da realidade social”.

Conforme o autor supracitado, aquela educacdo escolar até entdo vivenciada nédo
condizia mais com a época, vez que ela variava ao longo do tempo e precisava se adequar a ele.

Para Hilsdorf (2003), o referido Manifesto encontrou sustentacdo nos pensamentos de
Comte, Durkheim e Dewey. E valido registrar que, de acordo com Carvalho (2010), o Manifesto
foi fruto da inspiracdo no movimento europeu, qual seja, a Liga Internacional pela Educacédo
Nova, apresentando-se com diferentes propostas, tendo como objetivo construir uma
comunidade escolar livre, considerada inovadora e experimental, na perspectiva de superar a
entdo educacao tradicional.

Nesse sentido, a terminologia “pioneiros” e a expressao “a reconstru¢ao educacional do
Brasil”, de acordo com Carvalho (2010), foram termos “emprestados” pelos europeus aos
brasileiros, sendo que, no Brasil, as ideias da Escola Nova foram apresentadas por Sampaio
Doria no ano de 1920, na cidade de Séo Paulo, ganhando terreno e adeptos com o passar dos
tempos e desencadeando o0 movimento dos pioneiros, em 1932.

O movimento da Escola Nova néo se limitou ao continente europeu, estendendo seus
efeitos na América, sendo que, nos Estados Unidos, ele ganha expressdo com John Dewey, e,
em consonancia com Salvador (1999 p. 26), sua filosofia “uma variante do pragmatismo,
origina, no campo psicoldgico, uma concepgao funcional de comportamento”.

Cunha (2008) registra que, para Dewey, a Educacdo é uma necessidade social. Para isso,
as pessoas devem ser aperfeicoadas, objetivando o prosseguimento social, bem como o
fortalecimento de suas ideias e conhecimentos. A escola, por vez, ndo pode ser apenas um
espaco para preparacao para a vida; deve ser a propria vida, sendo considerada como lifelong

learning, ou seja, aprendizagem continua, para toda a vida.
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O movimento em estudo, desencadeado por influéncia americana e europeia, pode ser

dividido, de acordo com Saviani (1991), em duas fases: a primeira é registrada na diferenca do
foco da relacdo pedagogica, que, na Escola Tradicional, direcionava-se ao professor e ao ensino
e, na Escola Nova, desloca-se para a aprendizagem e para o estudante, constituindo a principal
mudanca registrada no ambiente escolar, em respeito a individualidade dos estudantes, a partir
de seus interesses e necessidades. Assim, diante da impossibilidade de ensinar a todos ao
mesmo tempo, e tendo em vista o conjunto de individualidade, faz-se necessario estimular que
esses alunos aprendam, tornando-se autdbnomos, reflexivos, uma vez que, nesse contexto, a
autonomia estara diretamente ligada a individualizagéo, a responsabilizag&o.

Cunha (2008) bem pontua que as mudangas no ambito da metodologia de ensino e da
difusdo do lema "aprender a aprender” conferiram a Educacéo e a Escola um carater pragmatico,
e essa foi a principal caracteristica da primeira fase do escolanovismo. Afirma, ainda, que na
segunda fase, implementada depois da Segunda Guerra Mundial, os representantes da Escola
Nova comegaram a desenvolver mudancas de ordem conceitual, cuja base foi, e é, a psicologia
da aprendizagem, o que consolida a ideia de que a Escola deve preocupar-se exclusivamente
com o aluno e com seu aprendizado.

Para tanto, o protagonismo do professor seria destronado, em favor do aluno; em outros
termos, 0 puerocentrismo viria em substituicdo ao magistrocentrismo. E no ambito desse
movimento da Escola Nova que se configuram as Metodologias Ativas de Aprendizagem, o

objeto de estudo desta pesquisa.

2.2 As Metodologias Ativas de Aprendizagem

O cenario de mudancas até aqui delineado possibilitou a verificacdo da necessidade de
se alterarem as praticas pedagdgicas até entdo realizadas, proporcionando ao estudante um lugar
como participe ativo do processo de constru¢do de seu conhecimento. Por sua vez, como
apresenta Santos (1986), uma dada metodologia de ensino buscaria imprimir 0 norteamento
necessario, fundado numa orientacéo que envolvesse a totalidade do processo de ensino, aluno,
professor e espaco de conhecimento, e essa situacdo poderia ser proporcionada pelas
metodologias ativas.

E nessa perspectiva que Luzuriaga (1972, p. 227) ratifica a possibilidade do emprego
do termo “Escola Ativa”, para designar também a Escola Nova - “se deu também a esse
movimento o nome de escola ativa" -, direcionando o foco para a atividade e a a¢do do aluno,

contra a transmissdo do conhecimento.
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De acordo com Araujo (2015), no terreno tedrico-educacional escolanovista, seus

tedricos defendem que a atividade é um termo de significancia consideravel, vez que é
promotora de experiéncia, resultando, assim, na aprendizagem. Logo, faz-se conveniente trazer
a lume, também, o significado de “experiéncia”, vez que € no interior de suas diferentes
acepcOes, no caminhar da época moderna, que se expressam 0s primeiros indicios da
Metodologia Ativa.

Falar de experiéncia remete, como dito acima, as Metodologias Ativas, que a
privilegiam, no processo de construcdo do conhecimento. Experiéncia pressupde de acordo com
James (1971, p.479), "a experiéncia de algo estranho que, segundo se supde, se grava em nds,
seja espontaneamente, seja em consequéncia de nossos esforcos e atos.”

Essa compreensao deve demonstrar a presenca do dinamismo, uma vez que “[...] a
experiéncia nos modela a cada hora, e faz de nossas mentes um espelho das ligacGes de tempo
e espaco entre as coisas do mundo” (JAMES, 1971, p. 480).

H4, ainda, Montaigne (1972), que defendeu a atencdo do preceptor a inteligéncia da
crianca, cabendo-lhe incentiva-la na realizacdo de escolhas e no exercicio do discernimento. O
referido autor ainda ratifica a importancia de se respeitar o ritmo de aprendizagem da crianca.

O preceitua:

E bom que [o preceptor] faca trotar essa inteligéncia [a da crianca] & sua frente
para lhe apreciar o desenvolvimento e ver até que ponto deve moderar o
proprio andar, pois, em ndo sabendo regular a nossa marcha, tudo estragamos
(MONTAIGNE, 1972, p. 81).

Pode-se, entdo, compreender, nas palavras de Mora (2013, p. 89), que "a atividade é
geradora de experiéncia, que, por sua vez, significa aprendizagem, tendo, na concepcao de
Dewey, a relacéo entre o ser vivo e seu contorno fisico e social". Logo, a referida experiéncia
possibilita a realizacdo das relacfes reciprocas entre a adaptacdo do organismo e no meio o qual
esta inserido.

John Dewey apresenta a atividade de forma privilegiada em seu texto de 1978, intitulado
Meu credo pedagdgico, em que estabelece uma baliza para pensar sobre o desenvolvimento

motor da crianca e de sua aprendizagem, quando preceitua:

O aspecto ativo precede ao passivo no desenvolvimento da
natureza da crianca; a expressdo tem lugar antes que a impresséo consciente;
0 desenvolvimento muscular precede ao sensorial; 0s movimentos se
produzem antes que as sensagdes conscientes. Creio que o estado de
consciéncia (conciousness) € essencialmente motor e impulsivo; que 0s
estados conscientes tendem a projetar-se em agdes (DEWEY, 1978, p. 62).
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Os cofundadores da Metodologia Ativa, todos escolanovistas, como Willian James
(1890), John Dewey (1897), Adolphe Ferriéri (1910), Edouard Claparéde (1931), possuem
obras enaltecendo a crianga como uma unidade capaz de participar ativamente de seu processo
de construcdo do conhecimento. E, como bem pontua Ferriéri (1929),“[...]seu elemento vital é
0 movimento, a atividade". A atividade fisica foi sempre a condicdo necesséria de existéncia do
homem [...]” (p. 34-35). A “[...] crianga se interessa pela propria atividade na medida da
utilidade que dela se deriva” (1929, p. 35-36).

Conforme disposto por Mora (2013), o fundamento da Metodologia Ativa encontra
respaldo na Biologia, a qual oferece um pilar de sustentacdo a Psicologia, sendo a atividade
geradora de experiéncia.

Logo, o principio de Rousseau (1979, p.67), considerado pai da Escola Nova, €

fundamental, quando afirma ser a liberdade algo que antecede a tudo:

[..] o maior de todos os bens ndo é a autoridade e, sim, a
liberdade. O homem realmente livre sé quer o que pode e faz o que Ihe apraz.
Eis minha maxima fundamental. Trata-se apenas de aplica-la a infancia, e
todas as regras da educacéo vao dela decorrer.

Conforme dito anteriormente por Cunha (2008), na segunda fase do movimento de
Escola Nova, temos destaque na educacdo brasileira, com a influéncia de varios psicélogos da
aprendizagem, cada um com sua abordagem apresentada em dada época. Na década de sessenta,
registra-se o predominio das ideias apresentadas por Skinner e Rogers, sobretudo nas
experiéncias de educacdo nédo formal.

Na década de setenta, de acordo com Cunha (2008), muitos educadores brasileiros
tomam conhecimento das propostas de Piaget, e, assim, quase todos se "tornam construtivistas".
Na década seguinte, foi a vez de Vygotsky, com a importancia da aprendizagem pelas interagdes
sociais; e, nos anos noventa, sdo apresentadas as inteligéncias maultiplas de Gardner. As
formulacGes desses autores, quando veiculadas pelos educadores brasileiros, assumem sempre
a ideia da aprendizagem por parte do aluno, pressuposto da Metodologia Ativa .

Sendo considerado um dos mais importantes tedricos construtivistas, Jean Piaget (1896-
1980), biodlogo suico, dedicou sua vida as pesquisas atinentes as formas de aquisicdo do
conhecimento, contribuindo com essa nova linha pedagogica do fazer educacgéo. Ele traz como
discussdo central de seus estudos, a ideia de que o conhecimento é construido mediante a
interacdo do sujeito com o meio, contradizendo a producgdo do conhecimento difundindo ao
longo da historia, pela educacgéo tradicional (CUNHA, 2008).
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Para Savery e Duff (1995), falar em construtivismo é ter uma visao filoséfica de como
noés entendemos ou conhecemos algo. Ele se apoia em trés proposicGes, sendo que a primeira
afirma que o entendimento esta presente na interacdo com o0 meio ambiente, ou seja, nds ndo
conseguimos falar do que é aprendido, de maneira dissociada de como € aprendido. A segunda
refere-se ao conflito cognitivo, que é o estimulo a aprendizagem. E terceira € o conhecimento
envolto numa negociacdo, bem como a avaliagdo da capacidade do sujeito de compreender
sobre os fatos.

Piaget ainda pontua que essa interacdo do sujeito com o meio ocorre por dois processos
simultaneos, o de organizacdo interna e o de adaptacdo ao meio, que por vez, ocorre também
mediante dois processos complementares, o de assimilacdo e o de acomodacdo, conforme
disposto por Ledo (1999).

A adaptacdo intelectual, para acontecer, para Piaget (1975), exige um equilibrio
progressivo entre 0 modo assimilador e uma acomodacdo complementar; logo, a adaptacéo
somente ocorrera quando atingir um sistema estavel, ou seja, um verdadeiro equilibrio entre a
assimilacdo e a acomodacao.

No livro de Piaget intitulado "O Nascimento da Inteligéncia na Crianca", ele esclarece

0 sentido desses dois termos. Vejamos primeiro a assimilagéo:

Com efeito, a inteligéncia é assimilacdo na medida em que incorpora nos seus
guadros todo e qualquer dado da experiéncia. Quer se trate do pensamento
que, gracas ao juizo faz ingressar 0 novo no conhecido e reduz assim o
universo as suas no¢oes proprias, quer se trate da inteligéncia sensério-motora
gue estrutura igualmente as coisas percebidas, integrando-as nos seus
esquemas, a adaptacdo intelectual comporta, em qualquer dos casos, um
elemento de assimilacdo, isto €, de estruturacéo por incorporacao da realidade
exterior a formas devidas as atividade do sujeito (PIAGET, 1975. p.17).

No tocante a acomodacao, Piaget (1975. p.18) preceitua que:

A vida mental também é acomodagdo ao meio ambiente. A assimilagéo nunca
pode ser pura, visto que, ao incorporar novos elementos nos esquemas
anteriores, a inteligéncia modifica incessantemente os Gltimos para ajusta-los
aos novos dados. Mas, inversamente, as coisas nunca sdo conhecidas em si
mesmas, porquanto esse trabalho de acomodacdo sé é possivel em funcdo do
processo inverso de assimilagéo.

Nesse sentido, é possivel perceber que a producdo do conhecimento ndo se da nessa
concepgao, na transmissdo de conteudo, mas na interacdo do estudante com o meio no qual esta
inserido, possibilitando troca, reflexdo, instigando ao novo, considerando seu conhecimento

prévio.
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A escola deve considerar os esquemas de assimilacdo da crianga, respeitando seus
estagios de desenvolvimento, que sdo amplos e dindmicos, devendo favorecer a realizagdo de
atividades desafiadoras, que promovam a reflexdo, a descoberta e a construcdo do
conhecimento, tendo o professor um papel essencial de mediador desse processo, propiciando

a interacéo entre os alunos.

Criando situacBes probleméticas, estard permitindo o surgimento de
momentos de conflito para o alfabetizando e, consequentemente, o avanco
cognitivo; estard considerando o aprendiz como um ser ativo, aquele que néo
espera passivamente que alguém venha Ihe ensinar alguma coisa para comegar
a aprender, uma vez que por si s6 compara, ordena, classifica, reformula e
elabora hipoéteses, reorganizando sua acdo em direcdo a construgdo do
conhecimento (ELIAS, 1992. p.50).

A postura do professor nesse cenario de linha construtivista, refletira na realizacdo de
sua pratica em sala de aula, das metodologias de ensino - aprendizagem escolhidas, que
possibilitam esse processo participativo.

Essas metodologias proporcionam o reconhecimento do estudante para além de um
receptaculo de informacdes, colocando-o como participe ativo na construcdo do aprendizado,
delineando claramente quais sdo 0s objetivos em relacdo a aprendizagem e suas provaveis
consequéncias em termos pedagogicos.

Faz-se necessario frisar que a escolha da metodologia de ensino é importante, porém
pressupde diretamente o efetivo comprometimento do corpo docente e discente com um tipo de
educacdo que colabore de maneira a permitir e garantir a libertacdo e emancipacéo do sujeito,
por meio de sua conscientizagdo, para a construcao de uma sociedade dignamente justa, em que
esse estudante consiga compreender que ele é parte essencial em seu processo de ensino.

Pode-se, portanto, afirmar que "toda préatica pedagdgica é tributaria de uma teoria que,
por sua vez, pressupde uma determinada concepcdo filoséfica, e o conhecimento destas é
imprescindivel para o educador que pretenda superar o0 senso comum™ (SAVIANI, 1991, p. 8).

E preciso quebrar as barreiras de considerar a educacio estatica, vez que ela estd em
constante movimento e traz, em seu corpo formativo, uma ideia filosofica de formacdo que,
certamente, atendera ao contexto em que esta inserida.

Conforme Almeida (2009), a concepgao construtivista de aprendizagem, incorporada na
segunda fase na Escola Nova e os progressos do conhecimento, resultam em uma construcéo,

na qual o sujeito/aluno ¢ ator de suas aprendizagens em interagdo com o mundo.
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Afinal, cabe a escola a preparacgdo intelectual e moral dos alunos, para assumirem seu
lugar junto a sociedade, tendo 0 compromisso com a cultura.
Neste sentido, pensando na formacdo completa do sujeito, colocando-o como participe
ativo de seu processo de construcdo da aprendizagem, faz-se necessario compreender as

diferentes estratégias pedagogicas que serdo apresentadas logo a seguir.

2.2.1 - Os diferentes tipos de Metodologias Ativas de Aprendizagem

As mudangas proporcionadas pelo decurso de tempo refletiram suas exigéncias em todas
as areas da sociedade. A escola ndo ficou de fora, haja vista a veemente necessidade imposta
pelo mercado de trabalho de se ter um novo perfil profissional, que possibilitasse a reflexdo, a
colaboracéo, o respeito e o reconhecimento do outro.

Para essa escola atender e se adequar as mudancas, foi necessario repensar seu processo
de formagdo do estudante, ndo obliterando o novo docente, com uma forte formagéo critico-
reflexiva, que precisaria abdicar de seus “velhos habitos” em préaticas de ensino, e envolver-se
nesse novo cenario de aprendizagem, em que estaria atuando como mediador, facilitador,
disposto a estimular o aluno nas atividades diarias do estudo, a romper com a ideia do aluno
como receptaculo de informacdes, dele fazendo, um construtor ativo de seu conhecimento.

Essa construcdo ativa pode ser vislumbrada por meio de estratégias de aprendizagem,
desenvolvidas mediante metodologias especificas, que utilizam a problematizacao, com o foco
na motivacdo do discente, vez que, diante do problema, ele sera instigado a pesquisa, a reflexdo,
a buscar, relacionando seus conhecimentos prévios e ressignificando suas descobertas,
produzindo, assim, um novo conhecimento.

Afinal, falar em Metodologias Ativas de Aprendizagem é compreender 0 processo de
ensino com a participacéo efetiva do estudante, cabendo ao professor, como bem explica Veiga
(2017), a tarefa de propiciar um ambiente e 0s meios necessarios para que construam seu
conhecimento. Dessa forma, irdo requerer uma aprendizagem significativa, colocando o
estudante como participe ativo no processo de ensino.

Nesse cenario, faz-se necessario trazer a baila, para melhor compreensédo, alguns
exemplos de Metodologias Ativas de Aprendizagem existentes e mais utilizadas no contexto

educacional brasileiro:

a) PBL - Aprendizagem Baseada em Problemas- que é um acrénimo de origem inglesa do

termo Problem Based Learning.
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b) IBL - Ensino baseado na Investigacao (Inquiry Based Learning,) também denominado
de Ensino pela Problematizagao;
c) Meétodo dos 300;
d) Aprendizagem por Projetos;
e) Instrucdo por Pares (Peer Instruction);
f) Aprendizagem baseada em Equipes (Team based Learning);

a) Aprendizagem baseada em Problemas ( Problem Based Learning -PBL)

Iniciaremos a explicacdo pelo PBL, vez que a referida metodologia vem sendo utilizada
com maior frequéncia em muitos cursos de Medicina em todo o Brasil, conforme dados
extraidos do site do e-MEC — Sistema de Regulacédo do Ensino Superior (BRASIL, 2018).

O PBL é um acrénimo de origem inglesa do termo Problem Based Learning, ou seja,
Aprendizagem Baseada em Problemas, que, por vez, € uma concepc¢ao curricular metodologica
problematizadora, tendo suas bases tedricas cal¢adas no Construtivismo. De acordo com Franco
(1998), ele tem como objetivo precipuo estimular o estudante a desenvolver conhecimentos
conceituais, procedimentais e atitudinais de maneira autbnoma, objetivando tornd-lo um
profissional apto para atender as novas demandas de um mercado emergente.

Sua historia tem registro com John Evans, quando, em 1965, ele assume a reitoria da
escola de Medicina de McMaster, na cidade de Hamilton, provincia de Ontario, no Canada,
tendo como objetivo alterar a maneira como a Medicina estava sendo ensinada na referida
instituicdo, visto que, de acordo com Borochovicius e Tortella (2014, p. 267), " o desafio da
inovacdo sO poderia se tornar realidade em uma escola que ndo estivesse impregnada de
tradicdes".

Para p0r sua proposta em pratica, John Evans convida quatro jovens médicos, James
Anderson, Fraser Mustard, Bill Spaulding e Bill Walsh, para formarem o Comité de Educacéo
de McMaster, ficando conhecidos como os Cinco Fundadores. Para Cyrino (2004), eles
compartilhavam seu pensamento no tocante a necessidade de alterar o modo como 0 ensino
médico estava sendo ofertado na época.

De acordo com Mamede (2001), o referido comité tinha como propdsito principal
desenvolver nos estudantes do curso médico habilidades de resolugcdo de problema,
possibilitando interpretacGes eficazes a serem aplicadas a uma grande quantidade de

informacoes, trazendo respostas mais diretas, com maior agilidade, aos pacientes.
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Para que essa situacdo acontecesse, era necessario o trabalho em equipe, as habilidades

para o autoaprendizado, posturas essenciais a profissdo. Logo, nas palavras de Mamede (2001),
os cinco fundadores passaram a visitar outras faculdades de Medicina, na busca de inspiracdes
que desencadeariam nas mudancas no processo ensino — aprendizagem, e assim o fizeram, o
que possibilitou, também, a difusdo do método pelo mundo.

Registra Branda (2009, p.215) que ha ocorréncias na literatura que datam de 500 a.C,
em que o conceito dessa aprendizagem autodirigida, um dos pilares do curso de medicina da
McMaster, ja se encontrava nos Analectos de Confucio, quando ele sé ajudava seus discipulos
depois que eles pensavam em determinado tema ou pergunta, tentando resolver algum problema
e ndo conseguiam encontrar respostas. Bem como no século XVII, tém-se, também,
apontamentos dessa ideia da aprendizagem ativa com Coménios, quando ele assinala que: “Os
professores devem-se preocupar em ensinar menos, € os alunos, em aprender mais”.

Para Penaforte (2001), descrever essa reconstrucdo historica de ideias que ndo seguem
uma cronologia precisa, se faz como uma tentativa ndo imune ao risco de incorrer em incerteza
e precisdo, porém as proposicoes existentes direcionam para Bruner e Dewey a base intelectual
do PBL. Ribeiro (2005) ratifica tal situacdo vez que acredita que o PBL é baseada em Bruner,
para quem a motivacdo impulsiona o individuo a conhecer melhor o mundo com base também
na aprendizagem auténoma de Dewey, na utilizacdo de problemas antecedendo o conceito,
frisando a importancia de se aprender com eventos reais.

Na década de 70, o PBL foi introduzido na Universidade de Maastricht, na Holanda; em
Newcastle, na Austrdlia; e em Harvard, nos Estados Unidos. No Brasil, foi implantado
primeiramente na Escola de Saude Pdblica do Ceara, no ano de 1993; posteriormente, na
Faculdade de Medicina de Marilia (FAMEMA), em 1997; no ano de 1998 foi implantado no
curso de Ciéncias Médicas da Universidade de Londrina (UEL); em 2002, na Universidade
Estadual de Montes Claros (Unimontes), objeto desta pesquisa; €, no ano de 2007, na
UNIFIPMoc, também instituicdo investigada neste trabalho.

Atualmente, de acordo com o e-MEC (2018), num cenario de 323 instituicdes médicas
no Brasil, 86 optaram pelo uso das Metodologias Ativas de Aprendizagem em seu curriculo, e
119 n&o informaram de qual metodologia fazem uso para a formacéo.

Frisa-se que o PBL vem sendo desenvolvido em diversas Universidades do mundo, bem
como em outras Instituicdes e cursos de graduacao, no territorio brasileiro, apresentando, como
premissa basilar, a utilizacdo da problematica existente no cotidiano, para estimular o processo

reflexivo do estudante, seu desenvolvimento conceitual, procedimental e atitudinal.
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Fato é que 0 PBL vem-se apresentando, nas Ultimas décadas, de acordo com as pesquisas
realizadas, conforme apontam diversos autores, dentre eles Maudsley (1999,p. 37), como uma
importante proposta metodologica no campo da educagéo e da saude, firmando-se em diversos
paises, como um "poderoso instrumento para a reflexdo e o questionamento acerca da razéo de
ser, das finalidades da formacéo profissional”.

O ensino no PBL faz-se de forma contextualizada, ou seja, sdo apresentadas situagoes
proximas daquelas nas quais havera aplicabilidade pratica do fato, possibilitando a
compreensdo, estimulando a curiosidade, o aprendizado cumulativo, baseado em
questionamentos realizados pelos proprios alunos, permitindo, ainda, a integracéo de diversas
areas do conhecimento, oportunizando a inser¢do do estudante no processo de reflexao.

De acordo com Affini e Américo (2007, p. 1), o PBL "é uma estratégia didatico-
pedagdgica centrada no aluno, que tem o problema como elemento motivador e integrador do
conhecimento.”

Verifica-se que a resolucao de problemas existente no PBL tem como propésito levar o
estudante a indagacdo, ao questionamento, a reflexdo, despertando a curiosidade, a busca pelas
respostas e caminhos tangiveis, aos fatos apresentados para discussao nos grupos de tutoria.

Zanotto (2003) discute a problematizacdo a partir dos estudos dos seguintes autores:
Dewey, Saviani e Dewey, antes mesmo de John Evans, enfatizar o sujeito ativo, que necessita
de uma situacao auténtica de experiéncia, com objetivos bem definidos, fazendo estimular o
pensamento por meio de sua aplicacdo pratica, haja vista sua veemente defesa ao
experimentalismo, frisando, conforme Karakas (2008, p. 60), a “conexao entre o fazer, pensar
e aprender”.

As ideias de Dewey (1978) apontam para que a escola proporcione momentos de
aprendizagem por meio dessas situacdes faticas, que apresentem sentido ldgico para o aluno,
trazendo experiéncias idénticas as condi¢cdes da vida desse estudante. Logo, os conteidos
devem retratar o contexto do aluno, levando-o a refletir sobre ele.

Dewey (1978) deixa clara a necessidade de trazer para a escola situacdes reais,
vivenciadas pelos estudantes em seu cotidiano, permitindo, assim, a aproximacao daquilo que
se estuda com o que se vive, despertando experiéncias, conhecimentos prévios e o interesse do
estudante pelo ensino.

Para Saviani a nogdo do problema equipara-se a de Dewey; ndo obstante, a busca da
resposta é proporcionada mediante a reflexdo filosofica, que exigem requisitos de radicalidade,
rigor e globalidade diretamente relacionados de forma dialética, conforme apontado por
Zanotto (2003).
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[...] assegurar um ambiente dentro do qual os alunos possam reconhecer e
refletir sobre suas prdprias ideias; aceitar que outras pessoas expressem pontos
de vista diferentes dos seus, mas igualmente validos e possam avaliar a
utilidade dessas ideias em comparacdo com as teorias apresentadas pelo
professor. De fato, desenvolver o respeito pelos outros e a capacidade de
dialogar ¢ um dos aspectos fundamentais do pensamento Freireano (JOFILI,
2002, p. 196).

Esse espaco de troca de ideias, reconhecendo o posicionamento do outro, possibilitando
o didlogo, a autonomia na busca pelas respostas, € fundamental para o ambiente
problematizador.

Mamede (2001) acrescenta suas consideracdes relativas ao método em estudo
problematizador, pontuando que ele se configura como uma estratégia educacional e uma
filosofia curricular, em que os estudantes, de forma autodirigida, contribuem para a construgédo
do conhecimento, de forma ativa e colaborativa, aprendendo de maneira contextualizada,
apropriando-se, assim, de um saber com significado real e pessoal.

Veiga (2013, p. 12), por sua vez, tece apontamentos ao afirmar que a referida estratégia
em estudo se apresenta como um saber interdisciplinar e transdisciplinar numa "dinamica
processual em espiral, expressando a transformacdo do conhecimento sobre as préaticas
pedagdgicas em um continuum-integrado, interdisciplinar, dinAmico e aberto”.

Na visdo de Cyrino (2004, p.20), o PBL é:

Uma estratégia que pode direcionar toda a organizagdo curricular de um curso,
com necessidade de mobilizagdo do corpo docente, académico e
administrativo da instituicdo, o que demanda alterages estruturais e trabalho
integrado dos departamentos e disciplinas que compdem o curriculo dos
cursos, possibilitando ao estudante a participacdo na construcdo de seu
processo de conhecimento.

Essa mobilizacdo permeada pelo PBL ndo demanda mudancas somente dos estudantes,
como participes ativos do processo de ensino, mas de todos aqueles que estdo envolvidos nesse
processo, tal como o professor, dele exigindo maior dedicacdo, e representando um grande
desafio no contexto de ensino.

Afinal, é preciso que o proprio docente esteja aberto as mudancas e reflita sobre suas
praticas, confrontando suas agbes com aquilo que julga acreditar como correto. Para Alarcdo
(2005, p. 177), “[...] os professores tém de ser agentes ativos do seu proprio desenvolvimento e
do funcionamento das escolas, como organizagéo ao servi¢o do grande projeto social que é a

formagéo dos educandos.”
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As atividades desenvolvidas precisam ter como objetivo principal proporcionar que o

ensinamento deve ser apreciado, vivenciado por todos os que dele participam e nele estdo
envolvidos, tornando-se mais duradouro e sélido.

Esse aprendizado deve, portanto, ser um processo reconstrutivo, possibilitando o
estabelecimento de diferentes relagbes entre fatos e objetos, proporcionando
ressignificagGes/reconstrucdes, sendo possivel contribuir para diferentes situacdes.

Guerrero (2001, p.76) também tece explicacdes a metodologia, quando preceitua que:

O PBL inclui a estruturacdo do conhecimento dentro de um contexto
especifico, permite o aluno defrontar-se com problemas concretos, o que
poderia potencializar o desenvolvimento do raciocinio clinico, favorece o
desenvolvimento da habilidade de estudo autodirigido e o aumento da
motivacao para o estudo.

Essa potencializagdo do raciocinio é possibilitada por uma aprendizagem significativa,
e, para ser significativa, o docente devera considerar o conhecimento prévio do estudante, a
potencialidade do material e a disponibilidade desse estudante em aprender. Afinal, a nova
informacdo, para ser significativamente incorporada precisa que o sujeito que aprende possa
mobilizar esses conhecimentos prévios, apropriando-se de novos conceitos, como também
informacBes e ldgicas para que novas aprendizagens possam ser construidas (AUSUBEL,
2003).

Como bem pontua Dewey (1959), todo ato de pensar traz em si uma originalidade, o
que contribuird para a descoberta, desencadeando o processo do prazer da produtividade
intelectual, opondo-se, assim, ao armazenamento de informacGes transmitidas por terceiros,
sem significados. Nesse cenario, a aprendizagem desenvolver-se-a de forma efetiva.

Nos cursos que adotam a metodologia PBL, de acordo com Mamede (2001), o problema
sera apresentado aos estudantes, por meio de casos reais, e eles, deverdo resolvé-los,
formulando respostas exequiveis, sendo instigados a busca, ao questionamento, a autonomia, a
reflexdo, para a construcao de seu conhecimento.

Ferreira, Silva e Aguiar (2007, p. 54) pontuam que

O curriculo emancipa o processo de ensino - aprendizagem e é entendido
cOMo uma praxis, apoiada nos seguintes principios: na pratica sustentada pela
reflexdo sobre a préaxis, fazendo interagirem reflex&o e atuacao; na préatica que
se relaciona as interagdes do mundo social e cultural; e na prética que converte
estudantes em elaboradores de seu proprio saber.
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O PBL apresenta como proposta uma formacdo mais humanista e social do futuro
médico, com o intuito de prepara-lo para atuar em qualquer situacéo, de maneira mais completa,
despertando, assim, um olhar para o todo, instigando o gosto pela busca do conhecimento.

No contexto do PBL, é valido ratificar a figura do tutor, que, nas palavras de Veiga
(2017), serd o mediador no processo de formacgdo dos estudantes, que estardo alocados em
pequenos grupos de oito a dez alunos (grupos de tutoria), reunindo-se semanalmente para
discussdo de casos relacionados aos contetidos especificos. Os contetdos especificos sdo
organizados por meio de modulos, que dardo enfoque a problemas prevalentes na comunidade.

O docente, conforme dito anteriormente, nesse cenario, é denominado de tutor e terd
como papel o desenvolvimento de novas habilidades e atitudes nos estudantes, neles
despertando desejo e curiosidade pelo novo, pela pesquisa, proporcionando-lhes a capacidade
de participar ativamente de seu processo de aprendizagem.

Oliveira (2010, p.29) afirma que o professor é corresponsavel pelo processo de ensino

aprendizagem do aluno:

[...] o professor que adota essa concepcdo de aprendizagem passa a ser
corresponsavel pelo aprendizado do aluno, que é o principal responsavel por
esse processo. A adogdo da visdo interacionista implica que o professor
entende a aula como um espago no qual a voz do aluno deve ser ouvida para
gue ele possa constituir-se como sujeito da sua aprendizagem. Isso conduz o
aluno a formacdo de uma consciéncia critica, que o professor precisa
fomentar.

Assim, deduz-se que o tutor tem seu papel bem definido e de extrema importancia,
mediando o processo de aprendizagem, sendo “gatilho” para a busca, para 0 novo,
possibilitando ao estudante a mudanca de postura frente a seu processo de ensino.

Nesse sentido, encontram-se, em Hmelo-Silver (2004), a ratificacdo da importancia
desse tutor/facilitador/professor como aquele que modela as habilidades do pensamento e
promove suporte metacognitivo. Afinal, os ambientes de escolas medicas sdo privilegiados
como sendo capazes de proporcionar um facilitador para cada pequeno grupo, denominado de
grupos tutoriais.

Para compreendermos a conceituacdo e as atribuicdes dos tutores, seguem abaixo,
definicdes trazidas pela literatura sobre o conceito e o papel do tutor, de acordo com Almeida
(2009, p. 50).

Tutor é o docente que compde o grupo tutorial e participa do curriculo dol1°
ao 7° periodo, como orientador e facilitador das discussdes entre os estudantes,



45

mediador das relagBes interpessoais e avaliador da sessdo tutorial e dos
estudantes. Atua interagindo com os estudantes, permitindo e fazendo
guestionamentos, estimulando o conhecimento prévio dos estudantes, a
integragdo do conhecimento e o raciocinio.

O tutor deve conhecer os objetivos e a estrutura do médulo temético, entender
que o PBL é centrado no estudante e ndo no professor; assumir a
responsabilidade pedagogica do processo de ensino/aprendizagem; orientar na
escolha do coordenador em cada grupo tutorial; estimular a participagao ativa
de todos os estudantes do grupo e estimular os estudantes a distinguirem as
questdes principais das questdes secundarias do problema; inspirar confianca
nos estudantes, facilitando o relacionamento estudante-tutor; ndo ensinar ao
estudante, mas ajuda-lo a aprender; usar seus conhecimentos apropriadamente
e no momento adequado; orientar o grupo, especialmente, por meio da
formulacdo de questbes apropriadas; ndo intimidar os estudantes com
demonstragdo de seus conhecimentos; ativar os conhecimentos prévios dos
estudantes e estimular o uso destes conhecimentos; contribuir para uma
melhor compreensdo das questdes levantadas; sumarizar a discussao, quando
necessario; estimular a geracdo de metas especificas para o autoaprendizado
(estudo individual); avaliar o processo (participacao e interesse) e o contetido
(resultados alcangados); conhecer a estrutura da escola e 0S recursos
disponiveis para facilitar o aprendizado, e orientar o estudante no acesso aos
recursos necessarios; identificar os problemas individuais dos estudantes e
estar disponivel para discuti-los quando interferirem no processo de
aprendizagem; realizar a retroalimentagdo da experiéncia vivenciada nos
grupos tutoriais para permitir o aprimoramento do curriculo. (MANUAL DO
ALUNO DE MEDICINA DA UNIFIPMoc, 2019, p. 10).

Os tutores, juntamente com o0s estudantes, propdem respostas, orientam 0 grupo e
medeiam o processo de ensino, com o propdsito de atingir os objetivos do problema
apresentado.

As sessOes de tutoria funcionam a partir dessa formacdo de grupos pequenos, embora
existam experiéncias descritas na literatura com grupos de 15, e até 19 estudantes. A literatura
define “grupo pequeno” um niimero minimo de 08 e maximo de 12 estudantes. Ademais,
existem varios formatos para o desenvolvimento das sessdes de tutoria em diferentes lugares
do mundo, mas, em seu formato classico, uma sesséo de tutoria, inicia-se com a abertura de um
problema, com a utilizacdo dos passos tutoriais, que serdo explicados posteriormente
(UNIFIPMoc, 2019).

Esses problemas séo apresentados, geralmente e idealmente, em textos com estrutura
narrativa, que simulam historias clinicas reais ou verossimeis, sendo construidos com viés a
gerar a discussdo, baseada no conhecimento que os estudantes possuem, mas também tém a
funcdo de destacar aspectos desconhecidos por eles. Portanto, quando bem elaborados, esses

problemas facilitam o resgate de conhecimentos prévios e geram a necessidade de buscar novos
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conhecimentos, ou seja, gatilhos que se notabilizam por serem geradores de discussdes. E assim
que se estabelecem os objetivos de aprendizagem para cada problema apresentado.

Essa dindmica das sesses tutoriais, com estudos de problemas, desenvolve-se,
conforme aponta Veiga (2017), normalmente do 1° ao 7° periodo, sendo que, no 8°, o estudante
ingressard em atividades ambulatoriais de especialidades médicas e apresentacdes clinicas, e,
do 9° ao 12° periodo, serdo organizados em estagios supervisionados, que compreendem a
dindmica do internato médico.

No tocante ao Mddulo de Contetudo Especifico (MCE), em que se estudam 0s

problemas, Almeida (2009, p.48) apresenta a conceituacdo, ao pontuar que

[...] esses mddulos tém o papel fundamental de promover a articulagéo e
integracdo dos conteldos disciplinares, buscando uma abordagem
interdisciplinar na construgdo dos problemas que serdo utilizados nas sessdes
tutoriais. A resolugéo de problemas nos grupos tutoriais consiste no principal
recurso pedagdgico na operacionalizacdo dos MCE, que se torna motivador
para o estudante e enfoca a realidade. Esses mddulos tematicos também
disponibilizam outras modalidades de ensino - aprendizagem: palestras,
consultorias, préaticas laboratoriais e segue uma programacao elaborada por
comissdo especifica. Esses mddulos sdo desenvolvidos pontualmente do
primeiro ao sétimo periodo, sendo trés mdédulos por periodo, durante as
sessOes de tutoria.

Esse modulo também é conhecido/tratado como Maodulo de Contetdos Afins (MCA),
ou seja, como o proprio nome indica, agrega temas ou disciplinas com alguma afinidade. Esse
€ um processo de ruptura com as disciplinas que compartilham assuntos comuns, mas nao
dialogam entre si. Um modulo que tem o nome de “Concep¢do ¢ Formag¢ao do Ser Humano”
ndo é simplesmente um novo nome concedido a disciplina de Embriologia, dado que agrega
temas tais como Anatomia, Fisiologia, Embriologia, Etica, Ginecologia e Obstetricia,
promovendo a integracdo entre a ciéncia basica e o ciclo profissional, contendo a inser¢do de
temas necessarios a formacéo global do profissional.

As atividades de tutoria em que se trata da discussdo do MCE/MCA s&o compostas por
8 a 10 estudantes e um tutor e/ou cotutor, para cada grupo de contetdo especifico, e um
instrutor para moddulos de habilidades e atitudes (MHA) ou no modulo de Interacéo,
Aprendizagem, Pesquisa, Servigo e Comunidade (IAPSC), que facilitara o funcionamento das
atividades, garantindo que o grupo atinja os objetivos de aprendizagem, conforme estabelecido
no curriculo (VEIGA, 2017).
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Antes de as sessdes iniciarem, Veiga (2015) registra que se faz a escolha, entre os

alunos, de um coordenador, que ird dirigir a sessdo de tutoria, e um relator, que ficara
responsavel pelo registro das discussdes do grupo.

Uma sessdo inicia-se com a apresentacdo e entrega de um texto que expde um problema

para o grupo. Cada estudante deverd ter seu texto/problema, e poderé utiliza-lo para registros

de marcagdes, grifos ou sublinhar palavras e/ou expressdes que considerarem importantes. O

grupo devera orientar-se pelos passos a seguir:

Passo 1: Ler atentamente o problema e esclarecer os termos
desconhecidos. Apo6s a leitura do problema, identificam-se palavras, ou
termos, cujos significados sejam desconhecidos, e que podem ser
esclarecidos, pelos estudantes, com consulta a dicionarios médicos ou,
eventualmente, com auxilio do préprio tutor. E importante permitir que os
estudantes apontem suas dificuldades. Caso alguma palavra ou expressao
continue sem entendimento por parte dos estudantes, deve constar como um
objetivo de aprendizagem.

Passo 2: Identificar as questfes ou problemas propostos pelo enunciado.
Um bom problema para o PBL possui pequenos outros subproblemas. Nesse
passo os estudantes devem ser estimulados a identificarem esses tépicos. O
tutor devera estimular os estudantes, um a um, a contribuir para que o grupo
faca uma anélise rapida e ampla do problema, resultando, dai, uma lista de
problemas, ou questfes, a serem discutidas.

Passo 3: Analisar as questfes apresentadas e oferecer explicacdes, com
base no conhecimento prévio sobre o assunto.

Esta etapa, também conhecida como “brainstorming”, enseja a participacéo
de todos, formulando, testando e comparando as hip6teses. O tutor deve
manter a discussao em ambito hipotético e desencorajar os estudantes a buscar
um detalhamento precoce. As regras para um bom “brainstorming” destacam
que: (a) qualquer critica deve ser descartada; (b) o pensamento e o raciocinio
devem ser estimulados de forma livre; (c) quantidade é desejavel e (d) deve-
se procurar combinacdo e aperfeicoamento. Assim, essas regras devem
orientar a elaboracdo de uma lista de hipoteses e explicagdes.

Passo 4: Resumir as explicagdes.

Trata-se de detalhar e comparar as hipdteses e explicagdes propostas para
entender como elas se relacionam, bem como verificar se serdo necessarias
exploragOes adicionais. Nesse momento, uma sumarizagdo dos aspectos
discutidos pode auxiliar o grupo a compreender as lacunas do conhecimento.
E importante também descartar as consideracdes que representem distracdes
para o grupo, dentro do tema a ser discutido, sempre com base no problema.

Passo 5: Estabelecer objetivos de aprendizagem que permitam
aprofundar e complementar as explicagoes.

Esta etapa representa 0 momento de determinar o conjunto de objetivos de
aprendizagem que todos deverdo alcancar. O tutor devera encorajar 0 grupo a
formular esses objetivos, mantendo o foco de modo adequado, amplo,
profundo e passivel de serem alcancados no tempo disponivel para o estudo.
Deve, ainda, estabelecer associagdes entre os objetivos e o problema estudado
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e estimular a busca de conhecimentos por meio de fontes diversas (livros,
artigos, videos etc.). Alguns estudantes podem ter objetivos que ndo sejam
compartilhados pelo grupo como um todo, em razdo de suas necessidades e
interesses pessoais.

Passo 6: Estudo individual respeitando os objetivos levantados.
Representa a fase de busca das informagdes para construcdo do conhecimento.
Cada estudante deve identificar seu melhor método de estudo e as melhores
referéncias e oportunidades para estudo (livros, literatura virtual, internet,
pecas anatomo -patoldgicas e consultas a especialistas em uma determinada
area do conhecimento). E recomendavel (mas n&o obrigatorio) que o estudante
elabore anotag6es individuais. O tutor pode sugerir algumas referéncias que
julgar mais relevantes.Este passo é que desenvolve no estudante a habilidade
para pesquisar, identificar necessidades pessoais de aprendizado, fazer
analises criticas da literatura e construir novos conhecimentos.

Passo 7: Rediscussdo no grupo tutorial dos avangos do conhecimento
obtido pelo grupo na sessé@o de fechamento do problema.

Esta etapa deve comecar pela retomada dos objetivos de aprendizagem
identificados no passo 5. E recomendavel que todos os estudantes
identifiguem suas fontes de informacdo. Neste momento, ocorre a
reorganizacdo e aplicagdo do conhecimento, com discussdo critica das
informacdes coletadas e aplicadas ao problema estudado (MANUAL DO
ESTUDANTE DE MEDICINA UNIFIMOC, 2019, p. 8-9).

Com a leitura e interpretacdo do problema, a identificacdo das questdes explicitas e
implicitas, identificando o tema e gerando hipoteses, tem-se a discussao do problema; a selecéo,
organizacao e formulacédo de objetivos da aprendizagem.

Ao tutor cabe solicitar sumarizagdes, fazer questdes que possibilitem andlise critica do
conhecimento e destacar 0os pontos mais relevantes, solicitando explicagcdes mais robustas para
esses itens. Em momento posterior, como dito acima, tem-se o fechamento da sesséo, que néo
acontece no mesmo dia de sua abertura, vez que o estudante leva o problema para estudos e
buscas em literaturas pertinentes; tem-se a demonstracdo de pesquisas que levem a resolucédo
dos objetivos propostos, trazendo informacdes de pesquisas e suas fontes.

Logo, tem-se a analise das informacBes proprias, demonstrando senso critico,
sintetizando as informagdes de forma clara e organizada, aplicando o conhecimento adquirido
na resolucdo do problema. Por fim, faz-se a avaliagdo oralmente da sessdo (autoavaliacao,
avaliacdo interpares, avaliacdo do tutor e dos papéis desempenhados pelo grupo), propiciando
feedback individual aos estudantes, respeitando o contrato de convivéncia, a pontualidade e a
postura adequada.

Ademais, é valido pontuar que “embora ndo represente, de forma absoluta, um passo da
metodologia, deve ser incorporada a todas as sessdes” (MANUAL DO ESTUDANTE DE
MEDICINA UNIFIPMoc, 2019, p. 10).
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Segue exemplo de problema apresentado em sessdo tutorial para alunos do 4° periodo
do curso de Medicina da UNIFIPMoc, Médulo 11 - Proliferacéo Celular, ano 2020.

Paciente de 74 anos de idade, sexo masculino, pescador, natural de Sdo Francisco/MG, vem em
consulta com relato de dificuldade de urinar e dores nos 0ssos. Informa que a evolugéo da doenca
iniciou ha dois anos, quando passou a apresentar nicturia de trés a quatro episodios por noite. Nessa
ocasido, procurou assisténcia médica, sendo diagnosticada ‘“hipertrofia prostatica” e indicado
tratamento cirurgico, que o paciente recursou. Em fun¢do da recusa, foi instituido “tratamento
clinico”, durante cinco meses, sem que se verificasse melhora no quadro.

Os sintomas evoluiram com dificuldade progressiva para urinar, e nos Gltimos quatro meses, o
paciente apresentou trés episddios de retencdo urinéria sendo submetido a cateterismo vesical,
nessas ocasides, em servicos de emergéncia. Ha dois meses, vem sentindo dores continuas em todo
0 corpo, principalmente na regido do dorso-lombar, no ombro direito e na coxa esquerda, que
melhoram parcialmente com o uso de analgésicos comuns e pioram durante a noite.

O médico avalia o paciente e apos realizagdo do exame de toque retal, opta por realizar bidpsia
prostatica e encaminhar o material para anatomopatolégico.

Verifica-se que o caso citado levara o estudante a buscar informacdes em diversas areas
da medicina, ndo ficando restrita a informacgdo de uma disciplina, tais como clinica médica,
urologia, oncologia, nefrologia, dentre outras. Esse movimento de buscar, do ir e vir, de acordo
com a proposta metodologica, faz com que o estudante teca uma rede de conhecimentos mais
“fortificada”, entrelacando conhecimentos das diversas areas do saber médico, levando a
reflexdo do processo de ensino. E pertinente pontuar que o PBL é um processo sistematico de
trabalho em equipe e que exige disciplina e adesdo as regras, para se alcancar os objetivos da
proposta metodoldgica, no tocante a formacdo do estudante.

Quanto as atividades do Modulo de Habilidades e Atitudes (MHA) e IAPSC, Almeida

(2009, p. 48) também traz consideracOes pertinentes, quando pontua que:

Mddulos de Habilidades e Atitudes (MHA) é uma unidade constituida por
uma equipe multidisciplinar composta de médico, psicélogo, fonoaudiélogo,
cujo propdsito € estimular o desenvolvimento das capacidades individuais dos
estudantes no tocante & capacitacdo, instrumentalizacdo e construcdo de
contetdos que o habilitem para as atividades da pratica médica. Este médulo
tem um desenvolvimento longitudinal do primeiro ao sétimo periodo. Modulo
de Interagdo, Aprendizagem, Pesquisa, Servico e Comunidade (IAPSC) é
desenvolvido com abordagem multiprofissional, adotando uma metodologia
problematizadora e de investigacao cientifica.

Wood (2003, p. 326) e Bligh (1995, p. 71) apresentam e descrevem o papel de cada um

dos componentes/atores, na sessao de tutoria, conforme Quadro 1, disposto logo abaixo.
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Quadro 1- O papel dos membros do grupo tutorial

Coordenador Relator Membros do grupo Tutor
Liderar o grupo em Fazer anotagoes, Acompanhar todas Estimular a
todo o processo e expressando fielmente as etapas do participacdo do
iniciar a atividade as conclusdes do grupo processo grupo
deixando bem claro
0s objetivos do
trabalho
Encorajar a Ajudar o grupo a Participar das Auxiliar o
participacdo de todos, | ordenar seu raciocinio discussoes coordenador na
mantendo presentes dindmica do grupo
0s objetivos da
discusséo
Manter a dindmica do Participar das Ouvir e respeitar a | Verificar a relevancia
grupo e ndo discussdes opinido dos colegas | dos pontos anotados
monopolizar o
trabalho
Assegurar que 0 Registrar as fontes de Fazer Prevenir o desvio do
relator possa anotar pesquisas utilizadas questionamentos foco da discussao
adequadamente os pelo grupo
pontos de vista do
grupo
Evitar atitudes Procurar alcangar os Assegurar que 0
emocionais agressivas objetivos de grupo atinja os
gue comprometam a aprendizagem objetivos de
coesdo do grupo aprendizagem
Monitorar o tempo da Verificar
sessdo entendimento do
grupo sobre as
questdes discutidas.

Fonte: Adaptado de Wood (2003); Bligh (1995). Organizacdo: DIAS, R, F, N, C (2018).

Ha alternancia nesses papeéis desenvolvidos pelos estudantes (coordenador, relator e
membro), com viés de estimular o desenvolvimento de habilidades especificas em cada funcao.
Considerando que, ao assumir o papel de coordenador, ele desenvolve habilidades de lideranca,
é muito provavel que, na carreira do futuro médico, algum dia, ele seja convidado ou convocado
a assumir a lideranca de um grupo. Ao assumir o papel de relator, estard desenvolvendo
habilidades de sintese, de interagdo com o grupo, ndo se restringindo a realizar anota¢fes no
quadro, como tambeém na organizacdo de ideias. Como membro, o estudante devera contribuir
com 0 grupo, ou seja, assume a responsabilidade pessoal no desempenho da discusséo coletiva.

Quanto ao sistema de avaliacdo no PBL, Tomaz (2001, p.125) traz contribuicdes,

sinalizando que se embasa nos seguintes principios:

1.0 sistema tem de dar oportunidade para o estudante demonstrar o que ele
aprendeu, ao invés de apresentar o que o professor acha que ele devia ter
aprendido; 2.Tem de criar oportunidades para o estudante aplicar o seu
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conhecimento adquirido e ndo simplesmente descrevé-lo; 3.As avaliagdes
devem ser contextuais, oferecendo situagGes concretas, de preferéncia ligadas
a realidade profissional dos estudantes.

Verifica-se nas palavras do autor supramencionado que o sistema de avaliagdo é
formativo, acontece a todo momento, com feedbacks aos estudantes para que compreendam o
caminho de sua formacao e possam tecer apontamentos de seu proprio processo de ensino e da
aplicacdo desse conhecimento.

Séa (2001) também apresenta quatro componentes existentes no processo de avaliacao
na metodologia PBL, que precisam ser pontuados. O primeiro prevé que a base de
conhecimentos pode ser avaliada, pelo docente/tutor, por meio da autoavaliacdo, da preparagédo
dos alunos para as sessdes, do levantamento de apontamentos relevantes durante as discussoes
dos grupos, da pesquisa e selecdo do material bibliografico estudado. O segundo diz respeito
ao processo de raciocinio, avaliando a coeréncia observada entre a identificacdo do problema,
hipoteses levantadas, desenvolvimento e resultado encontrado. O terceiro item da avaliacdo diz
respeito as habilidades de comunicacdo, como o saber ouvir de forma critica os colegas do
grupo tutorial, demonstrando interesse em auxilia-los, mediante de ideias logicas, robustas e
ordenadas. O quarto e Gltimo componente trazido por Sa (2001) faz alusdo as habilidades de
avaliar os pares/colegas/tutor e se autoavaliar, especificamente quanto as criticas para
efetivacdo do processo de conhecimento, conforme dito anteriormente.

Fato é que alguns docentes ainda tém uma visdo ultrapassada da avaliacdo, realizando
avaliacBes pontuais, sem énfase em seu aspecto continuo e progressivo. Essa falta de
compromisso com a avaliagdo acaba gerando uma desvalorizagéo do processo e o refor¢o do
sentimento de menos valia da atividade.

Quando docentes e discentes compreenderem o verdadeiro significado da avaliacao, ela
certamente assumira seu papel de acompanhar o estudante e servir de subsidio no processo de
ensino, seja no PBL ou em outra metodologia utilizada.

Nesse sentido, para fazer cumprir os objetivos, Cyrino (2004) aponta que o PBL exige
de seu corpo docente um toque especial de criatividade, devendo atentar ndo apenas com o
“que” o corpo discente aprende, mas, prioritariamente, com o “por que” e 0“como” ele aprende,
avocando para si uma postura de participe ativo para a solidificacdo deste conhecimento e o
avaliando.

O docente terd, conforme preceitua Tomaz (2001), um papel de mediador e estimulador
do pensamento critico e 0 autoaprendizado dos alunos, possibilitando o desenvolvimento de seu

proprio processo de pensar e refletir, 0 que acarretara a cooperagcdo mutua desse grupo tutorial,
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proporcionando discussfes ricas dos temas apresentados, visando atingir os objetivos

delineados para cada problema estudado.

Para Yamamoto e Romeu (1983, p. 109), “a aprendizagem através de resolugdo de
problemas deve substituir os critérios tradicionais de recep¢ao de conhecimento”. Os autores
demonstram o cenério de mudangas de posturas, da necessidade se ter um novo olhar para com
a aprendizagem, objetivando ir além daquele processo de transmissdo de informacGes, mas
como mecanismo de efetivacdo de conhecimentos, por meio da resolutiva de questdes, da
indagacdo, da pesquisa, da participacéo e reflexdo.

Os resultados positivos do PBL ndo dependerdo somente dos estudantes, mas também
do processo de qualificacdo dos professores, pois, para atuarem no curso, € preciso um
envolvimento efetivo, conforme demonstrando nas palavras de Seegmuller, Gielow, Behrends,
Junior (2008. p. 16):

A formagdo pedagdgica envolve a condugdo do processo metodologico, o
aprendizado na mediacdo dos trabalhos individuais e coletivos, a condugéo de
grupos, a elaboragdo de problemas, a visdo interdisciplinar, a indicagdo de
caminhos para a producao de conhecimentos; a provocagao de conhecimentos
prévios, enfim, tornar-se reflexivo sobre e na sua acdo docente.

E valido registrar que, apesar da expectativa de que se tenha bons resultados com o
envolvimento de todos, ha de se pontuar a existéncia de problemas identificados durante a
execucdo das atividades, e relatados no Manual das UNIFIPMoc (2019, p. 16), registrando a

possibilidade de se ter, durante os grupos tutoriais:

[...] estudantes muito quietos ou calados que ndo contribuem com a discussao
em grupo; um processo tutorial mal preparado, levando os estudantes e tutores
a confundirem a sessdo tutorial com um grupo de discussdo assistematico, nao
seguindo os passos do PBL; a inadequagdo do problema utilizado na sesséo; a
frustragdo com a falta de conhecimento especifico do tutor; falta de
comprometimento do estudante com estudo individual ou envolvimento
superficial do grupo nas atividades tutoriais; auséncia de critérios e avaliacéo
demasiadamente subjetiva; priorizacdo da aquisicdo do conhecimento em
detrimento do envolvimento de habilidades como a autoaprendizagem, o
raciocinio e com o compromisso com o aprendizado do grupo; falta de
capacitacdo dos tutores.

De acordo com Bacich, Moran (2017), o potencial do PBL possibilita condigdes
necessarias para a aquisicao de novos conhecimentos, envolvendo, nesse cenério, o trabalho de
todos aqueles que estdo diretamente envolvidos na dinamica do processo, tais como: docentes,

tutores e estudantes, mas também podera apresentar necessidade de ajustes para atingir 0s seus
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objetivos propostos. Ademais, possibilita transformar aulas em experiéncias vivas de
aprendizagem, de forma significativa, atendendo expectativas em relagdo ao ensino, a
aprendizagem e ao proprio desenvolvimento e formacdo do futuro profissional.

Quanto a formacao docente, deve acontecer de forma continuada, uma vez que 0 ensino
é, conforme Veiga (2017), dialégico por exatamente estimular nos estudantes, o
questionamento sobre o conhecimento, sobre a configuracdo do processo permeado pelo
docente/tutor-estudante.

Como bem esclarece Coll (2000, p.42), ha duas condicdes para a construcdo de uma
aprendizagem verdadeiramente significativa, que sdo a "existéncia de um contetdo
potencialmente significativo e a adog¢do de uma atitude favoravel para a aprendizagem."

Para se efetivar esse ambiente de aprendizagem significativa, tem-se a necessidade e o
trabalho de gestdo do grupo, que realmente ndo € uma tarefa simples e facil, mas a
complexidade dessa tarefa podera ser minimizada quando todos os envolvidos compreenderem
o real sentido da proposta, seus papéis, e trabalharem engajados para alcangarem, juntos, 0s
objetivos estabelecidos.

Afinal, ao compreender que esse hovo conhecimento € um instrumento necessario e se
faz significativo na ampliacdo de suas possibilidades e caminhos, o estudante exercitara sua
liberdade e a autonomia na tomada de decisdes e realizacdo de escolhas.

b) Aprendizagem baseada na investigacdo (Inquiry Based Learning - ABI)

Além do PBL, tem-se a aprendizagem baseada na investigacdo, também conhecida
aprendizagem baseada na indagacdo ou em inglés Inquiry Based Learning — ABI. Esta
aprendizagem teve inicio nos anos de 1980, mais especificamente na Universidade do Havali,
tendo como proposta metodoldgica a busca de um curriculo orientado também para a solucéo
de problemas, delineando a maneira como os estudantes aprendiam o ensino de Ciéncias, bem
como as habilidades cognitivas e afetivas. A filosofia dessa aprendizagem encontra
antecedentes nas teorias da aprendizagem construtivista de Piaget, Dewey e Vygotsky. E uma
estratégia centrada no estudante em que o conhecimento € construido coletivamente, conforme
apontado por Cyrino (2004).

A palavra inquiry refere-se a um conjunto de técnicas desenvolvidas inicialmente no
ensino e aprendizagem das ciéncias. Esta estratégia busca resultados eficazes e significativos
de aprendizagem mediante a aplicacdo do método cientifico, com direta participacdo do

estudante no processo de ensino - aprendizagem, ou seja, a aprendizagem ou construgdo do
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conhecimento acontece através de etapas que incluem desde a formulacdo de hipoéteses,
experimentacdo e divulgacdo dos resultados pelos aprendizes, a semelhanga de como faria um

investigador, (National Research Council, 1996).

Aprendizagem baseada na “investigagdo” envolve um processo de exploragido
do mundo natural e material, e que leva a fazer perguntas, fazer descobertas,
coletar dados para responder as questbes, e testar rigorosamente as
descobertas na busca de nova compreensdo  (SCANLON;
ANASTAPOULOU; KERAWALLA, 2012, p. 8)

O processo de investigar poderd levar o estudante a imergir em um processo de reflexao,
busca, constru¢cdo de argumentos baseados em evidéncias, na curiosidade sobre seu
conhecimento no assunto em questdo, possibilitando sua atuacdo ativa no processo de
construcdo de sua aprendizagem, oferecendo uma abordagem significativa para que 0s
estudantes desenvolvam seu conhecimento do mundo, podendo nele intervir.

Importante salientar que, no construtivismo, autores como Piaget (1977) e Papert (1985)
ratificam, de forma clara, que o conhecimento depende de uma postura ativa do estudante;
construir conhecimento implica sua aquisi¢do e organizacdo por parte do aprendente; vez que
0s conhecimentos prévios, bem como as experiéncias de cada um influenciam o que e como
aprender.

Qualquer formacéo e aprendizagem pela investigacdo abre possibilidades de indagar
sobre a realidade percebida, ainda que de maneira informal, e essa indagacéo leva a formulacéo
de possiveis explicacdes, suposicdes/hipdteses sobre determinado fenébmeno, em geral feitas
tendo por base a observacdo. Ou seja, 0S processos atinentes a essa aprendizagem por
investigacdo incluem: a criacdo de perguntas préprias; obtencdo de evidéncias de apoio para
responder a (s) pergunta (s); explicacdo sobre as evidéncias coletadas; a conexdo da explicacdo
ao conhecimento obtido no processo investigativo; criacdo de um argumento e justificativa para
a explicacdo (BANCHI; BELL, 2008).

Essa indagacdo ndo parte apenas do cientista ou do pesquisador, vez que todas as
pessoas indagam tais como o professor, o aluno, e o fazem naturalmente, embora em geral néo
seja esse 0 comportamento promovido pela maioria dos métodos de ensino. Cabera a escola
saber fazer uso desse movimento de indagacdes dos alunos, com base e motivacdo para sua
aprendizagem (VALENTE et al, 2014).

Schwab (1978) teve sua importancia registrada nessa ideia de ABI, ratificando que, se

0s estudantes querem aprender os métodos da ciéncia, tém que estar envolvidos durante seu
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processo de aprendizagem. Ademais, ndo existe um Unico modelo de aprendizagem pela
investigagdo; podendo ser feita em varios formatos, tais como: trabalho de campo, estudo de
caso, investigacOes projetos individuais e em grupos, pesquisar projetos, dentre outros, cabendo
ao docente escolher a técnica que mais se adapta ao contexto escolar e mais eficiente para
aqueles alunos, naquela atividade em especifico.

A concepcdo pedagdgica em si, nas palavras de Bordenave (2005), tem por base o
aumento da capacidade do estudante em participar como elemento ativo de transformacéo
social, no desenvolvimento do processo de andlise e resolucdo de problemas reais, por meio de
solucBes originais e tangiveis. “Trata-se de uma concepcao que acredita na educagdo como uma
pratica social, e ndo individual ou individualizante” (BERBEL, 1998, p. 36).

Trazendo como marca a dimenséo politica da educacdo e da sociedade, Cyrino (2004)
pontua que essa metodologia de ensino tem como fim mobilizar o potencial social, politico e
ético do discente, fazendo com que ele atue como cidaddo e profissional em formacdo. Para que
uma atividade seja considerada como investigativa, devera permitir aos estudantes, em um
clima favoravel para investigacdo, o acesso a dados, bem como a resolucdo de problemas,
fazendo o uso de teorias como explicacdo e garantia possivel na articulacdo entre dados e
afirmacéo.

O ensino pautado na investigagéo traz, de acordo com Smithenry (2010), inspiragédo na
construcdo do conhecimento por meio de processos de pesquisa cientifica, fundamentando-se
na orientacdo fornecida pelo professor; na perspectiva de privilegiar praticas da comunidade
cientifica apresentando explicacdes baseadas em evidéncias do trabalho investigativo.

Bordenave e Pereira (2005) fazem utilizacdo do diagrama, denominado Método do
Arco, de Charles Maguerez, elaborado pelos seguintes movimentos, conforme disposto na
figura 1 abaixo: a observacdo da realidade, pontos-chave, teorizacdo, hipoteses de solucédo e
aplicacdo a realidade.

Figura 01: Arco de Maguerez

/_/aTnorizal;én '\-a.\_\\‘

/-~ AN

Pontos-Chawe Hipdteses de Solucio

Observacio da Aplicacéo a
Reallc;lade {(Problema) Realidade (Pratica)

1 REALIDADE i

Fonte: Bordenave; Pereira (2005, p. 29).
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A primeira etapa, tendo por base o autor supracitado, é a observacéo da realidade. Neste
primeiro momento, o processo ensino - aprendizagem esta interligado com a realidade, que sera
observada de maneira atentiva pelo estudante. Aqui, ele expressara suas percepgdes pessoais,
realizando a primeira leitura sincrética da realidade.

A segunda etapa consiste nos pontos-chave. Neste momento, ficard o estudante
responsavel por realizar um estudo mais cuidadoso, selecionando o que for relevante,
elaborando os pontos essenciais que devem ser abordados para a compreensdo do problema
(BORDENAVE; PEREIRA, 2005).

A terceira etapa é a da teorizagdo do problema, ou a investigacdo propriamente dita. As
informacdes em anéalise precisam ser avaliadas, quanto a sua importancia, para a resolucéo do
problema. Aqui, o papel do professor servird como estimulo para a participacdo ativa do
estudante. Sendo a teorizacdo considerada adequada, o estudante atingira, por consequéncia, a
compreensdo do problema, em seus aspectos praticos ou situacionais, bem como nos principios
tedricos que o sustentam (BORDENAVE; PEREIRA, 2005).

Na quarta etapa, tem-se a formulacdo de hipdteses de solucéo para o problema em
analise. Aqui, vislumbram-se a originalidade e a criatividade sendo estimuladas, para que o
estudante deixe sua imaginacdo livre, para que consiga pensar de maneira inovadora,
analisando, ainda, se suas hipéteses de solugdo sdo compativeis para com a realidade, tendo
ainda, ajuda do grupo nessa confrontagdo (BORDENAVE; PEREIRA, 2005).

Na ultima fase, denominada de aplicacdo a realidade, o estudante executara as solugdes
que o grupo propds, como sendo mais viaveis, e, desta forma, aprende a generalizar o aprendido,
objetivando utiliza-lo em diferentes ocasifes. Pode, também, verificar em que circunstancias
ndo é possivel ou conveniente sua aplicacdo, exercitando tomadas de decisdes e autonomia
(BORDENAVE; PEREIRA, 2005).

Fato é que, ao completar o Arco de Maguerez nesta andlise, o estudante podera exercitar
a dialética da acdo-reflexdo-acdo, tendo sempre como ponto de partida a realidade social,
considerando que apos o estudo de um determinado problema, outros desdobramentos podem
acontecer, exigindo a interdisciplinaridade, uma nova investigacéo, a utilizacéo das habilidades
do pensamento critico e a responsabilidade do estudante pela propria aprendizagem. Autores
como Carlson, Humphrey e Reinhardt (2003) fazem uso da ABI, com base em quatro etapas:
apresentar o problema; explorar, descobrir, criar; propor uma explicacdo ou solucdo; e levar o
aluno a refletir.

De acordo com os autores, os estudantes descrevem primeiramente o problema que

querem resolver. Posteriormente, exploram a questao e as suas ideias sobre o tema, planejando
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a resolugcdo do problema, investigando material, recolhendo e organizando os dados, e
realizando experimentos. Logo apos, propdem uma explicacdo e uma solugdo, edificando o
conhecimento. Nesse método, a solucdo € elaborada individualmente, sendo importante a
existéncia efetiva do dialogo tanto entre os alunos quanto entre eles e o docente. No que se
refere a Ultima fase, tem-se a reflexdo sobre o conhecimento construido e sobre a necessidade
de investigagdes futuras, sendo formuladas novas questdes.

Logo, é possivel dizer que o professor, ao utilizar esse tipo de Metodologia Ativa, em
um de seus diversos modelos de investigacdo, possibilitard que seus alunos desenvolvam
atividades de investigacdo, desempenhando um papel ativo em seu processo de aprendizagem.

Compreende-se, neste estudo, que o0 ensino pautado na investigacao envolve os alunos
no fazer, pensar, falar, escrever e refletir sobre ciéncia, permitindo-lhes responder questdes,
realizar atividades, tendo por base o conhecimento cientifico, sendo de fundamental
importancia para o desenvolvimento de habilidades de pensamento de ordem superior, vez que,
de acordo com a taxonomia de Bloom, a capacidade de analisar, sintetizar e avaliar informagoes
ou novos entendimentos indica um alto nivel de pensamento, ou seja, 0s docentes incentivam o
pensamento divergente dos alunos, permitindo a liberdade de fazer suas proprias perguntas e
de aprender as estratégias eficazes para descobrir as respostas.

Por fim, é possivel compreender do estudo sobre esta metodologia que ndo ha um
modelo Unico para executar uma atividade de investigacdo, que normalmente consta na
resolucdo de problemas, mas ha diversos modelos que apresentam elementos estruturais
comuns, tais como: identificar o problema; explorar, criar possiveis estratégias para resolver;
analisar os dados; avaliar os efeitos dos procedimentos realizados; e aprender a partir dessa
avaliacdo e todos com o mesmo viés, qual seja colocar o estudante como sujeito ativo na
construcdo de seu conhecimento, torna-o mais capacitado para atuar de forma consciente na

sociedade, beneficiando também o aprendizado em todas as areas do conhecimento.

¢) Método dos 300

O Método dos 300 foi criado no ano 2013, pelo Professor Ricardo Fragelli na
Universidade de Brasilia (UnB), e consiste na promoc¢do e colaboracdo entre os alunos,
possibilitando ao grupo, o reconhecimento das dificuldades de aprendizagem do colega.

O Método dos 300, de acordo com Silva et al., (2017), encontrou inspira¢éo na historia
do grupo de 300 soldados espartanos, que formavam uma unidade impenetravel, vez que se

defendiam mutuamente contra o inimigo. Além disso, registra-se que, na primeira vez de
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aplicacdo da técnica em estudo, a turma era composta por 250 estudantes, que, somados aos 50
colaboradores que auxiliavam nas atividades extraclasse, formavam, no contexto, um grupo
com 300 integrantes.

O autor ainda pontua que esse metodo foi criado inicialmente para a disciplina de
Célculo 1, que é geralmente ministrada no primeiro semestre dos cursos de Engenharia e de
Exatas, e conhecida pelo alto indice de reprovacdes; mas vem sendo utilizado nos cursos de
Fisioterapia, Medicina e Direito.

Na referida turma, aplicou-se o Método dos 300 observou-se, uma melhora na
aprovacdo de 50 para 85%, chegando a 95% em semestre subsequente. Ademais, faz-se
necessario frisar, de acordo com Fragelli (2017), que os resultados também mostraram que
90% do corpo discente ratificou a importancia do estudo colaborativo por meio de grupos
formados, possibilitando autonomia do estudante, a partir de uma aprendizagem significativa,
estimulando-o ao estudo colocando-0 como participe no processo de construcdo do
conhecimento.

Ausubel (1968), ao tratar da teoria da aprendizagem significativa, conforme estudado
anteriormente, traz como ponto principal a ideia de como 0s conceitos se relacionam de maneira
substantiva e intrinseca a estrutura cognitiva do sujeito.

Esse autor ainda pontua que o principal fator isolado da aprendizagem diz respeito ao
que o aprendiz ja conhece, e esses conceitos prévios servirdo de ancoragem para a construgdo
de novos conceitos, de forma que serdo aprendidos e retidos em sua estrutura cognitiva.

O Meétodo dos 300 tem como objetivo contribuir tanto na aprendizagem significativa
como no aspecto humano, considerando que esse ambiente faz com que o estudante se perceba
como um integrante ativo do grupo, proporcionando condigdes para que desenvolva sua
autoestima e reflita sobre seu proprio percurso de aprendizagem.

Para melhor compreender o método, faz-se necessario ressaltar de acordo com Fragelli
(2017), que ele apresenta como finalidade precipua o desenvolvimento da promocao, o resgate
aos ajudados e colaboracdo entre os estudantes, situacao que € possibilitada por meio de grupos
que sdo formados de acordo com o rendimento desses estudantes nas avaliagoes.

Os referidos grupos contém alguns estudantes que tiveram bom rendimento, chamados
de “ajudantes”, e outros que tiveram rendimento considerado insatisfatorio, denominados de
“ajudados”. Os “ajudados” tém segundo Fragelli (2015), o direito de realizar uma nova
avaliacdo do conteudo, logo ap6s cumprir metas especificadas pelo docente.

As metas serdo elaboradas em consonancia com a especificidade de cada disciplina, tal

como demonstra o criador do método, Fragelli (2015. p. 256):
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(a) dois encontros presenciais com os integrantes do grupo com, pelo menos,
duas horas de duracdo; (b) entrega de listas de exercicios desenvolvidas pelo
professor; (c) resolucdo da avaliacdo anterior; e (d) resolucdo de uma
avaliagdo desenvolvida pelo lider do grupo. O lider do grupo € o estudante
com a maior nota do grupo.

Para estabelecer o nivel de ajuda que serd concedido aos ajudados, sera aplicado um
questionario por meio de uma escala Likert contendo cinco pontos, que vao variar de 1 (ajudei
nada) a 5 (ajudei muito) ao estudante ajudante. Assim, por meio da autovalidagédo, o ajudante
distribui pontos aos ajudados de seu grupo, possibilitando a avaliacdo do nivel de ajuda
concedida.

De acordo com Costa (2011), a escala Likert é um dos tipos de medida, sendo
psicomeétrica e utilizada principalmente em pesquisas de mercado, objetivando compreender as
opinides e atitudes de um consumidor em relagdo a uma marca, produto ou mercado-alvo.
Serve, ainda, para fazer medicdes e saber o grau de conformidade do entrevistado, no tocante a
uma certa sentenca negativa ou afirmativa.

Nessa l6gica, os ajudados serdo avaliados e acompanhados pela analise do questionario,
podendo tornar-se ajudantes, & medida que for melhorando sua avaliagdo no grupo. Por fim, um
grupo dificilmente voltara a ter os mesmos integrantes, pois a logica da metodologia é
exatamente acompanhar a evolugédo dos alunos ajudados, para que seu rendimento melhore no
grupo, permitindo assim um resgate da autoestima e do prazer em estudar e compartilhar a

aprendizagem.

d) Aprendizagem baseada em Projetos

A capacidade de elaborar projetos é condi¢do inerente ao ser humano, ja que, em toda a
historia da existéncia do homem, ele fez uso de projetos para criar, construir, inovar, realizar
mudancas em seu modo de viver, delineando metas e objetivos, prevendo a acdo, elaborando
planos para suas ideias.

Tendo como parametro o dicionario Houaiss (2001), “projetar” é atirar(-se) a distancia,
arremessar(-se), significado também trazido por Machado (2000), que classifica o projeto como
uma antecipacdo, uma aluséo ao futuro e abertura para o novo.

Em consonancia com Penuel (1999), a metodologia da aprendizagem baseada em
projetos apresenta um novo significado para a aprendizagem, auxiliando os alunos a
desenvolverem habilidades e competéncias para a vida, numa sociedade que tem como base 0

conhecimento.


https://www.questionpro.com/blog/pt-br/4-escadas-de-medicao-que-todo-pesquisador-deveria-conhecer/
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Para Tomaz (2001) as pesquisas sobre o modelo de aprendizagem baseada em projetos
sdo, de certa forma, recentes, sendo desenvolvidas praticamente nos ultimos 10 anos, o que
respalda o fato de ndo haver muitas pesquisas relacionadas a essa area.

De acordo com Moran (2015) esta metodologia de aprendizagem teve suas origens
registradas em 1900, sendo proposta inicialmente por John Dewey (1859-1952), marcando
presenca, no Brasil, nas traducdes de Anisio Teixeira, nos anos de 1930, na origem do
movimento denominado Escola Nova; nos anos de 1972, aparece na Universidade de Roskilde;
e, na Universidade Aalborg, no ano de 1974, na Dinamarca, nos cursos de engenharia.

Aprendizagem por Projetos ou Aprendizagem Baseada em Projetos, segundo Hernandez
(2000), € uma abordagem pedagdgica ativa, que faz uso de atividades de projetos, da
investigacdo, tendo como meta o desenvolvimento de competéncias e habilidades, com
objetivos definidos. A referida abordagem encontra-se amparada numa base colaborativa e
interdisciplinar, tendo como premissa o ensino centrado no aluno.

Ratificando as palavras de Hernandez (2000), Martins (2007) relata que os projetos
contribuem para que o corpo discente da escola que adota esta metodologia participe de forma
ativa em seu proprio processo de aprendizagem.

Helle, Tynjéla e Olkinuora (2006) remetem ao conceito de que 0 projeto passa por uma
solugédo de problemas, e que o aluno, diante desse problema, desenvolve a capacidade e a
iniciativa de obtencdo de um produto final, seja ele um protétipo, ou relatério, ou modelo de
programacdo. Sua duracdo pode ser curta ou longa, de acordo com as necessidades do projeto,
tendo professores como facilitadores ao longo do processo de ensino - aprendizagem
acompanhando todas as fases de concepcao do projeto.

Nessa mesma vertente de pensamento, Araujo (2008) posiciona-se no sentido de
compreender que a aprendizagem por projetos é uma estratégia para edificacdo dos
conhecimentos, tratando estratégia como uma a¢do que significa tomada de decis6es, objetivos
delineados, escolhas, certezas e incertezas.

Ter um objetivo que se resume em um produto concreto, segundo Hernandez (2000), é
um poderoso instrumento estimulador para motivacdo. Nele, o corpo discente identificard um
sentido real para pesquisa, selecionando informacdes, relacionando o que encontra com o que
se tem, compartilhando, entre o grupo/colegas e professores, os achados, as novas ideias,
interagindo em conjunto para chegarem ao objetivo proposto, tendo do professor um feedback

e revisdo para enriquecimento do aprendizado.



61
De acordo com Markham et al (2008), esta metodologia tem como foco principal

proporcionar o envolvimento do aluno na investigacéo de solugdes de problemas, possibilitando
o trabalho autdbnomo na construcéo de seu proprio conhecimento.

Para se colocar em pratica esta aprendizagem, deve-se ter um contetdo relevante para a
evolugdo académica, proporcionando questionamentos, instigando a busca pela resposta,
desencadeando o protagonismo e autonomia do estudante.

Nesse ambiente, Moran (2014) pontua que o estudante desenvolverad habilidades de
colaboracédo, de comunicacdo com os pares para realizar a pesquisa e ter o resultado, com o
feedback docente.

Vasconcelos (2009) ratifica a vantagem em desenvolver atividades em sala de aula por
meio de projetos, frisando o registro da curiosidade agucada nos alunos, ao se envolverem nessa
estratégia de ensino. Com isso, havera a apropriacéo de contetdos.

Tendo por base os ensinamentos de Nogueira (2015), o projeto ainda pode oportunizar
diferentes estratégias para trabalhar o processo de aprendizagem, tendo como foco ndo somente
a area cognitiva, como também a motora, a afetiva, a social e a emocional.

Posicionamento semelhante é apresentado por Martins (2002), que declara ser possivel,
mediante a aprendizagem por projetos, ter a formacéo integral do aluno, desenvolvendo, assim,
respectivamente, os contetdos obrigatorios do planejamento escolar, os procedimentais, 0s
atitudinais, bem como as normas, pois, como mencionam Roque et al. (2004), nesse cenario é
possivel permitir aos alunos a organizacdo das informacdes e a busca de respostas.

Fato é que a Pedagogia de Projetos salienta uma necessidade béasica da educacao, qual
seja ter, de forma clara e possivel, 0s objetivos que se pretendem alcancar. Nesse sentido, para
Moreira (1998, p. 24), a pedagogia de projetos “pressupde envolvimento, dialogo e
enfrentamento de conflitos™.

Segundo Martins (2002), o envolvimento do aluno é um fator marcante do trabalho por
projetos, o que faz compreender a existéncia de um objetivo, dentre outros, que da unidade e
sentido as inumeras atividades, com um produto final definido, que procura responder ao
objetivo inicial, levando a reflexdo do trabalho realizado.

De acordo com Moreira (1998, p. 37), 0 aluno passa a ser, neste cenario, um sujeito que
estd desenvolvendo uma atividade complexa, apropriando-se de novos saberes, habilidades,
atitudes, resolvendo problema levantado na busca de caminhos possiveis e, a0 mesmo tempo,
tentando alcangar “um determinado objetivo de conhecimento cultural e se formando como

sujeito cultural”.
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Pozo (1998, p. 56) afirma que a resolugdo de problemas “supde colocar a énfase no
ensino de procedimentos, embora sem perder de vista a importancia dos conceitos e das atitudes
para resolver problemas,” exigindo do estudante a compreenséo da tarefa emanada, a concepc¢éo
de um plano de atividades que conduz a meta, sua execucéo, e, por fim, a uma analise que
permite analisar se houve ou n&o o alcance dela.

Para Powell e Weenk (2003), a aprendizagem baseada em projeto se concentra em uma
série de atividades com o proposito de solucionar desafios em larga ou pequena escala, o qual
esta ligado a um curso por um tema. Esse projeto tem um prazo de entrega com fornecimento
de um produto final, em que os estudantes fardo relatdrios que serdo discutidos posteriormente.

Embora a Aprendizagem Baseada em Projeto e o PBL sejam entendidos como
sindnimos ou parecidos em suas bases, Perrenet, Bouhuijs e Smits (2000) alegam que o enfoque
¢ a autor-regulacdo por parte dos alunos, que se traduz na competéncia do individuo em
planejar, monitorar e avaliar seus pensamentos, sentimentos e comportamentos, controlando
sua aprendizagem.

Fernandes (2011, p. 33) ratifica que o PBL e a ABP se diferenciam pelos seguintes
aspectos:

as tarefas no &mbito do projeto destinam-se a viabilizar uma maior maturidade
do individuo buscando a sua insercdo em uma realidade profissional e,
portanto, tm um periodo de duracdo maior do que a resolucdo de um
problema no contexto da Aprendizagem Baseada em Problema (que pode
durar somente uma Unica sessdo, uma semana ou algumas semanas); a
Aprendizagem Baseada em Projeto € mais direcionada para a aplicacdo do
conhecimento, enquanto a Aprendizagem Baseada em Problema é mais
direcionada para a aquisigdo de conhecimentos; a Aprendizagem Baseada em
Projeto é suportada por diversas disciplinas, enquanto a Aprendizagem
Baseada em Problema geralmente néo; a gestdo de tempo e de recursos pelos
alunos, bem como a divisdo de tarefas e de papéis no grupo é de suma
importancia na Aprendizagem Baseada em Projeto, quanto que na
Aprendizagem Baseada em Problema pode ser de modo individual; a autor-
regulacdo do estudante € mais desenvolvida no trabalho de projeto, em
comparagdo com a Aprendizagem Baseada em Problema, uma vez que o
processo de aprendizagem é menos orientado pelo préprio problema.

A estratégia de projetos presume, portanto, a constituicdo do processo de estimulo da
formacdo dos alunos e professores pesquisadores, num cendrio ativo, de duvidas, incertezas e

buscas, desenvolvendo autonomia, sendo colaborativo e participativo.
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e) Instrucgdo por Pares (Peer Instruction)

De acordo com Schell (2013) faz-se a traducdo literal do termo Peer Instruction por
“instrucdo por pares” ou, ainda, “instrucdo pelos colegas”. O referido autor ainda adverte que a
tradug¢@o “instru¢ao por pares” poderia proporcionar uma falsa impresséo de que os alunos
deveriam desenvolver suas atividades em pares, ou seja, em duplas, 0 que ndo é verdade, vez
que sao formados em grupos de mais de dois estudantes.

Segundo Bueno, Koehler, Sellmann e Silva Pinto (2012), a metodologia ativa do Peer
Instruction foi proposta pelo Professor Eric Mazur, lotado na Universidade Norte-Americana
de Harvard, durante os anos de 1990. Ela foi proposta, numa situacdo em que o professor
supracitado verificou, em sala de aula, a necessidade de seus alunos no tocante a melhor
compreensdo dos conceitos basicos da Fisica, que ndo estavam sendo assimilados.

Aceita com sucesso nos Estados Unidos, a metodologia em estudo tem sido aplicada no
Brasil, em algumas Universidades, tais como a Universidade Federal do Rio Grande do Sul,
Universidade Federal de Vigosa (MG) e no Centro Unisal (SP). De acordo com Palharini
(2012), a referida metodologia tem como objetivo a aplicacdo conceitual, valendo-se da
discussdo entre os alunos.

Segundo Schell (2013), ela exige dos alunos leitura prévia e reflexdo antes das
atividades, permitindo também contato com os estudantes por meio de website da disciplina,
oportunizando o monitoramento de todo o processo, proporcionando a discussao de tematicas
e levando a questionamentos.

Para que essa discussdo ocorra, faz-se necessario que a apreensao conceitual esteja
consolidada entre os estudantes, o que constitui 0 primeiro passo para a aquisi¢do do
conhecimento. Caso os alunos detenham dominio conceitual, sera preciso, por consequéncia,
desenvolver as habilidades, para sua aplicacdo em situacdes praticas. Nesse sentido, os alunos
terdo a preparacdo para atuarem de forma efetiva na vida profissional, como pontua Silva
(2012).

Para clarear a compreensdo desta Metodologia Ativa, Mazur (2013) desenvolveu um

diagrama (FIGURA 2), que auxiliara no desenvolvimento da préatica do Peer Instruction.
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Figura 2: Diagrama do Desenvolvimento da Pratica do Peer Instruction
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Fonte: Diagrama do processo de implementacdo do método IpC (Peer Instruction). Adaptado de Lasry,
Mazur e Watkins 2008, p. 1067.

A breve explicacdo do professor devera atentar para topicos nos quais nao houve
compreensdo de fato pelos alunos, apds leitura prévia de material anteriormente disponibilizado
pelo docente. Esses topicos de dificil compreensdo serdo relatados a partir do estudo prévio que
esses alunos fizeram, ou daquele topico que, segundo o professor, seria de dificil compreenséo
no estudo prévio.

A explanacéo do topico de dificil compreenséo, de acordo com Mazur (2014), sera feita
pelo professor, e, ap6s isso, cabera a ele dar inicio aos testes conceituais ou realizar nova
explicacdo desses topicos, caso ndo haja a compreensdo total por parte dos alunos.

Para facilitar e agilizar os trabalhos, o docente contard com o auxilio necessario de
ferramentas tecnoldgicas, tais como os clickers ou formularios, Google Docs, ou Lime Survey,
ou, ainda, cartdes com as respostas, ou Flash Cards. E valido salientar, conforme disposto por
Palharini (2012), que, nesse primeiro momento, um estudante ndo deve ter conhecimento das
respostas dos outros colegas, evitando, assim, influenciar-se mutuamente.

Ap0s aplicacdo do teste, o professor analisara o indice de acertos da turma. Caso seja
inferior a 30%, implicard a ndo compreensdo da maioria do conceito corretamente, sendo
necessaria uma nova explanagdo sobre o conteudo do teste, com outra abordagem. Se o indice
for maior que 70%, significard que a maioria da turma compreendeu os conceitos explanados,

dando, assim, prosseguimento ao contetdo, pelo professor.
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Sobre isso, Mazur (2014) tambem reafirma que a metodologia apresenta uma maior
eficiéncia quando se registram nos indices, acertos de 30% a 70%, vez que, nesse caso, Serdo
desenvolvidos grupos de discussdo entre alunos, que serdo mediados pelo docente.

Essas discussbes, nas palavras de Crouch, Mazur (2001), contribuirdo para o
desenvolvimento de habilidades de comunicacdo, bem como facilitard a identificacdo das
duvidas levantadas pelos alunos, fazendo-os perceber que precisam dedicar-se mais aos
estudos, pois a Peer Instruction sensibiliza o aluno a ser autdnomo.

Mazur (2013, p. 34) afirma que “esse processo forga os alunos a pensarem sobre 0s
argumentos que estdo sendo desenvolvidos e permite que eles (bem como o instrutor) avaliem
sua compreensdo do conceito antes de sair da sala de aula™.

Nesse sentido, verifica-se, que a metodologia leva o estudante a reflexdo, na perspectiva
do entendimento efetivo da pauta a ser discutida no grupo em sala de aula, levando-o as
discussdes de temaéticas que enriquecerdo o processo de ensino, possibilitando a troca de
entendimentos e argumentacdes.

E mister registrar, ainda, o significativo auxilio de ferramentas tecnoldgicas no decorrer
do processo, que possibilitardo colher, no ato, as respostas dos estudantes, gerando relatorios
variados, que sdo importantes para 0 acompanhamento da evolugdo dos estudantes no processo
de aprendizagem.

Esse ambiente de troca de informacdes e de argumentos favorece a criagdo de condicdes
efetivas para edificacdo da estrutura cognitiva dos alunos, beneficiando, por consegiiéncia, a
aprendizagem.

Pesquisas recentes realizadas no territorio brasileiro (OLIVEIRA, 2012; MULLER,
2013; ARAUJO, MAZUR, 2013; MULLER, 2012), bem como no exterior (CUMMINGS,
ROBERTS, 2008; MAZUR,1997; CROUCH, MAZUR, 2001; LASRY, 2008; CROUCH et al,
2007; LASRY,MAZUR, WATKINS, 2008), relatam que, apds a discussao entre os pares, as
respostas concedidas pelos alunos geralmente convergem para a op¢do correta, vez que 0S
argumentos corretos normalmente convencem aqueles considerados mais equivocados.

Pesquisas idénticas registram que a utilizacdo do Just in Time, em consonancia com o
Peer Instruction, pode tornar a aprendizagem mais expressiva e eficaz (CROUCH, MAZUR,
2001; CROUCH, FAGEN, MAZUR, 2002; CROUCH et al,2007).

Nesse universo de metodologia Peer Instruction, é possivel afirmar que a escolha dos
testes conceituais realizados pelo professor, segundo Mazur (1997), tem como intuito

influenciar no rendimento dos alunos durante sua aplicagdo, para que eles (professor e alunos)
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verifiqguem como estdo no processo de ensino - aprendizagem, constituindo um processo
colaborativo.

O autor ainda afirma que o teste conceitual para ser considerado "bom", devera cobrar
0 conceito basico de cada questdo, apresentando opcbes semelhantes, porém com apenas uma
correta, colocando o aluno para pensar, refletir sobre a atividade, evitando, assim, responder
sem raciocinar.

Para Palharini (2012) o Peer Instruction tem como objetivo retirar o foco do processo
de ensino do momento da transmissao da informacéo, vez que incentivara o aluno a buscar
informacdes primarias diretamente na fonte, fortalecendo a aprendizagem por meio da leitura,
para, em momento posterior, durante o encontro presencial em aula, discuti-las com seus
colegas, possibilitando a reflexdo, as davidas, o surgimento do conhecimento novo.

Os apontamentos mais importantes do Peer Instruction sdo a leitura prévia de material
disponibilizado pelo docente, o feedback, a interagdo constante entre professor e aluno. O aluno
devera participar ativamente das atividades, sendo peca fundamental em seu préprio processo
de aprendizagem.

De acordo com Reis (2011), a vantagem do método, para Mazur, estad no engajamento
mental dos estudantes, pois sdo instigados a pensar, a participar do debate coletivo, envoltos
em constante feedback por parte deles e do professor.

Os resultados da aplicacdo da metodologia ativa em estudo s&o monitorados pelo
computador, possibilitando que o docente e o estudante acompanhem a evolucdo da

aprendizagem durante todo o processo educativo.

f) Aprendizagem baseada em Equipe (Team Based Learning - TBL)

O mundo atual é marcado fortemente pela importéancia atribuida ao conhecimento e a
informacdo, frente aos outros fatores de producdo. Esse cenario contempla a necessidade do
trabalho colaborativo em grupos, envolvidos num processo constante de trocas e producdo de
novos conhecimentos apropriados e condizentes com a realidade.

Essa exigéncia ndo se limita aos muros do mercado altamente competitivo, mas também
nas escolas, uma vez que o trabalho em grupo possibilita a reflexdo, o saber escutar, opinar,
respeitar, proporcionando a participacao de todos.

Na area da saude ndo é diferente. Para se formar um profissional com esse perfil, apto a

trabalhar em equipes de forma colaborativa e com responsabilidade social, iniciativas de ordem
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pedagogica, préatica e politica tém sido incentivadoras de mudancas no ambiente educativo, para
que ele se torne mais significativo, cooperativo e interativo.

Conforme citado no decorrer deste trabalho, ha varios autores que comungam da ideia
da necessidade de mudangas nas praticas de aprendizagem, na perspectiva de desenvolver nos
alunos as competéncias necessarias para sua formacao profissional. Saviani (1991) pontua que
a formacdo bésica dos brasileiros tem por fundamento a escola tradicional, a formacéo sélida,
na qual cabe ao aluno o papel de ouvir, receber as informacGes, sem poder atuar, participar
ativamente. As atividades praticas quase sempre inexistem, considerando as iniUmeras aulas
expositivas, apresentando contetdos afastados da realidade e sem aplicabilidade, com
avaliacfes meramente somativas que estimulam o estudante apenas a memorizacao.

Araujo (2011, p.39) assegura que a educacdo atual precisa ser reinventada, visto que
precisa “dar conta das demandas e necessidades de uma sociedade democratica, inclusiva,
permeada pelas diferencas e pautada no conhecimento inter, multi e transdisciplinar, como a
que vivemos neste inicio de século XXI”, objetivando despertar no aluno, o interesse pelo
estudo.

Os caminhos propostos para a solucdo desse problema na educacgdo, segundo Gopalan
(2013), avaliam as possibilidades de novas metodologias de aprendizagem e técnicas
educacionais construtivistas, dentre elas o Team based Learning (TBL) ou Aprendizagem
Baseada em Equipes.

A referida metodologia foi introduzida nos anos de 1970, inicialmente nas escolas de
gestdo e negocio, pelo professor Larry Michaelsen, na Universidade de Oklahoma (EUA),
ganhando popularidade, posteriormente, nos cursos de Medicina e em outras areas do saber,
conforme disposto por Gopalan (2013).

Nas palavras de Michaelsen et al (2002), o TBL é uma ferramenta pedagdgica que pode
ser considerada nova, mas que ja apresenta uma vantagem no tocante a possibilitar que um
grande grupo de estudantes participe de forma ativa das atividades, fazendo com que se sintam
responsaveis por sua aprendizagem e pela do colega.

Como bem posicionam Michaelsen; Knight; Fink (2002, p. 7), a estratégia de ensino em
estudo tem o objetivo de “ir além de simplesmente cobrir conteidos, mas se concentrar em
garantir que os alunos tenham a oportunidade de praticar, usando conceitos do curso para
resolver problemas”.

Fatmiet et al. (2013) esclarecem que esses times, ou equipes, sdo formados de cinco a
sete integrantes, que interagem em atividades comuns, possibilitando as discussdes, a reflexédo

e os debates entre os pares. E valido pontuar que esse processo de transformar um grupo em
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uma equipe é uma tarefa desafiadora, mas é possibilitada quando essa equipe tem um objetivo
em comum.

Como estratégia de ensino, Michaelsen et al (2002) preceituam que é possivel afirmar
que no TBL as disciplinas deverdo ser estruturadas em modulos, se desenvolvem em trés fases
sequenciais: a preparacdo (pré-classe); a aplicacéo; e, por ultimo, a avaliacéao.

A fase de preparacdo, ou etapa 1, ocorre por meio da leitura prévia sobre tematica
apresentada pelo professor, que selecionard materiais importantes relacionados com o tema,
podendo ser artigo cientifico, capitulo de livro, reportagem cientifica, um video; essa etapa sera
essencial na execucdo das etapas subsequentes.

Sobre a etapa 1, Michaelsen; Knight; Fink (2002) e Simonson (2014) advertem que o
aluno precisara ter o entendimento geral e dos conceitos basicos do assunto, porquanto a
profundidade do estudo acontecerd em outro momento.

Tem-se também um conjunto de atividades que visam verificar o grau de preparo por
parte do corpo discente. Essa verificacdo, segundo Fink et al (2004), dar-se-a por meio de
questdes de multipla escolha, que os alunos responderdo individualmente, garantindo o preparo
de cada um, por meio de distribuicdo de pontuacdo, com peso definido geralmente em 30%
(trinta por cento) da avaliagdo global.

Apos a feitura das questes, elas serdo discutidas em equipe, proporcionando o debate
entre os colegas. Desses debates surgira uma nova proposta de resposta, fruto do consenso da
equipe, buscando assim caracterizar a garantia do preparo do grupo. Fink (2004) afirma que
essas respostas terdo um peso maior na avaliacdo global, contabilizando 70 % (setenta por
cento).

Apos esse debate em grupo, os estudantes receberdo um feedback e poderdo, inclusive,
contestar as respostas incorretas de forma escrita, direcionada ao professor, apresentando
fundamentacdo e como foi interpretada a questdo. Havendo, segundo Simonson (2014), uma
fundamentacéo, logo o docente podera conceder pontuacao correspondente a situacdo apelada.

Baseando-se nos resultados das avalia¢des individuais e em grupo, o docente esclarecera
duvidas sobre conceitos e lacunas identificadas pelos estudantes, fazendo comentéarios
adicionais, apresentando exemplos para clarear alguma obscuridade, para elucidagdo da
explicacdo (MICHAELSEN; KNIGHT; FINK, 2002; SIMONSON, 2014). O quadro 2 mostra

a explicacdo dessa etapa 1 de garantia do preparo individual.
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Quadro 2: Ficha da Garantia do Preparo Individual no TBL

Nome do aluno: Equipe n°:

Garantia do Preparo Individual (Individual Readiness Assurance Test - iRAT)

Instrucdes: cada questdo vale 04 pontos, e vocé deve assinalar um total de 04 pontos em cada
linha. Pode colocar os 04 em uma s opgao ou, se estiver inseguro sobre a resposta correta, pode
dividir os 04 pontos e assinalar pontos em mais de um espaco, da forma como preferir (2+2; 3+1;
1+1+1+1; 2+1+1), desde que a soma deles totalize 04.

N° questoes A B C D Ponto Ponto
Alternativa (Individual) | (Equipe)
1.
2.
3.

Total de

Pontos
Etapa de Garantia do Preparo em Grupo (Group Readiness Assurance Test - iRAT)
Instrucdes:

1- Apo6s discussdo da questdo e decisdo da equipe por uma resposta, retirem a etiqueta
correspondente & opgdo escolhida para saber se a equipe acertou. Na resposta certa, aparece uma
estrela.

2- Se ndo aparecer a estrela, retomem a discussdo, decidam qual outra opcao é a correta e repitam
0 procedimento.

3. Pontuagéo para equipe: 1 etiqueta retirada =04; 2 etiquetas retiradas = 02 pontos; 3 etiquetas
retiradas=01 ponto; 4 etiquetas retiradas = 0

Fonte: Bollela VR, Senger MH, Tourinho FSV, Amaral E; 2014, p.295.

A segunda fase é composta da aplicacdo dos conceitos estudados. Aqui os alunos
utilizardo da base tedrica estudada por meio da realizacdo de questbes a respeito de um
problema ou por meio de interpretacdo cuja resolucdo sera avaliada durante a reunido do
pequeno ou grande grupo. De acordo com Fink (2004), os debates na equipe consistirdo da
primeira fase da avaliacéo, e a realizada no grande grupo, da fase final.

Sendo assim, os estudantes poderdo discutir um problema e entrar em consenso com a
equipe, nesse espaco, estabelecendo novas perspectivas possibilitadas pelo debate em grupo e
esclarecidas pela participacdo do professor de maneira ativa (MICHAELSEN; KNIGHT,;
FINK, 2002; SIMONSON,2014).

O processo de desenvolvimento do TBL conclui-se com a avaliagdo. Nessa etapa final,
h& de se observar a aplicagdo de provas, que serdo individuais ou em grupo. Nessa avaliacao,
podera ser considerada a realizagdo de uma anélise da aplicacdo da metodologia, por parte do
aluno, mediante um posicionamento critico.

O TBL oportuniza ao aluno a verificacdo de sua trajetdria no decorrer do processo
educativo, durante a aplicacdo do método, fazendo-o refletir sobre suas atitudes, evolucdo e

postura, propiciando uma autoavaliacdo da aprendizagem.
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Fatmiet et al. (2013) registra que a metodologia em estudo faz uso de uma estratégia
que estimula os estudantes a maximizar a discusséo intelectual e a dindmica de equipe. Isso
significa que a fundamentacdo teorica aqui vislumbrada remete ao construtivismo, bem como
a resolucdo de problemas, despertando no aluno a necessidade da autonomia em relacdo aos
estudos, da reflexdo sobre o processo educativo, fazendo-o atuar como sujeito ativo, durante
sua jornada educativa, e respondendo as expectativas das Diretrizes Curriculares Nacionais
Brasileiras.

Verifica-se que esse contexto cria condicdes necessarias para que o estudante se
relacione de maneira colaborativa, participativa, contribuindo para o desenvolvimento de
competéncias profissionais, tais como a lideranga, o saber ouvir, a comunicacao, o trabalho em
equipe, competéncias exigidas a todo tempo pelo mercado de trabalho; e propicia ao professor,
ser um facilitador para a aprendizagem, inserido em um ambiente que privilegia a igualdade.

Essa é uma proposta desafiadora, que ndo implica necessariamente ser aplicada em toda
matriz curricular de um curso, mas em alguns periodos especificos, ficando a critério da
coordenacdo. Esse cumprimento de etapas é um elemento catalisador da formacéo,
oportunizando ricos momentos de aprendizagem, haja vista o reconhecimento dos efeitos do
trabalho em equipe, da interagéo entre seus componentes na busca por objetivos comuns.

A aplicacdo dessa metodologia demonstra a responsabilizacdo e envolvimento dos
estudantes nos estudos prévios e durante as aulas, o aprimoramento da comunicagdo
interpessoal, a mudanca de postura na tomada de decisdes, a promog¢do da metacognicdo e a
formacdo efetiva de comunidades de praticas para discussdo de assuntos especificos.

Restou claro que as metodologias ativas criam espacos de reflex&o, de desafios por meio
da problematizacdo, ratificando que a realidade ndo se mostra imdvel, mas em constante
transformacéo, vez que a contemporaneidade clama pela superacdo de modelos que ja atestaram
inaptiddo para responder ao novo contexto educacional, que exige a constru¢do de novos
conceitos, de novas posturas e novos paradigmas.

Para finalizar, no quadro 03, tem-se uma sintese dos tipos de Metodologias Ativas mais
utilizadas pelas IES e brevemente apresentadas, no intuito de compreender melhor as

caracteristicas principais de cada uma delas.



Quadro 03 — Resumo das Metodologias Ativas citadas na pesquisa

Metodologias Ativas

Caracteristicas

a) PBL-  Aprendizagem
Baseada em Problemas.

Sua histéria tem inicio registrado com John Evans, em 1965
em McMaster, na cidade de Hamilton, provincia de Ontario,
no Canada. O PBL oportuniza o estudante desenvolver seu
processo de aprendizagem, mediante resolugdo de problemas
reais, fazendo-o buscar solugdes dos casos, instigando-o a
curiosidade, a reflexdo, desenvolvendo o senso de
responsabilidade pelo processo educativo, autonomia em um
ambiente participativo, que possibilita o debate, o respeito pela
opinido do colega, na busca da construcdo efetiva da
aprendizagem, permeada por um processo de avaliacdo
formativo, continuo, diagndstico e somativo, colocando-o
como participe ativo, encontrando na figura do professor, aqui
denominado tutor, o mediador de todo o processo.

b) IBL - Ensino baseado na
Investigacdo

Tem seu inicio registrado nos anos de 1980, na Universidade
do Havai. Trata a educa¢do como pratica social e tem como
fim, mobilizar o potencial social, politico e ético do estudante,
mediante atividades investigativas, que possibilitam ao
estudante o acesso a dados, para resolucdo de problemas,
fazendo uso de teorias, na articulacdo destes dados e na
afirmacéo de situagbes. Traz, como inspiracéo, a construgdo
do conhecimento mediante processo de pesquisa cientifica,
apresentando explicacdes baseadas em evidéncias do trabalho
investigativo.

¢) Método dos 300

Criado em 2013, pelo Professor Ricardo Fragelli na
Universidade Brasilia- DF, a referida metodologia ativa é
pautada numa abordagem da promocao e colaboracao entre os
alunos, possibilitando o grupo no reconhecimento das
dificuldades de aprendizagem dos colegas. Aqui prevalece a
I6gica do ensino pautado na colaboracéo.

d) Aprendizagem
Projetos

por

Tem suas origens registradas em 1900, sendo proposta
inicialmente por John Dewey, marcando presencga no Brasil
nos anos de 1930, na origem do movimento de Escola Nova.
Faz uso de atividades de projetos e da investigacdo,
encontrando-se amparada numa base colaborativa e
interdisciplinar, tendo como premissa 0 ensino centrado no
aluno, como estratégia de edificagdo do conhecimento.
Pressup@e na constituicdo do processo, estimulo da formagao
do aluno pesquisador, num cenario ativo de dividas e
incertezas, na busca e na autonomia. Nesse sentido, requer do
docente um cronograma com etapas bem definidas para
execucdo das atividades e do projeto, bem como o
envolvimento do discente em todas as etapas de feitura do
referido projeto.

e) Instrucdo por Pares (Peer
Instruction)

Foi proposta pelo Professor Eric Mazur na Universidade de
Havard-EUA, nos anos de 1990. Tem como objetivo a
aplicagdo conceitual, valendo-se da discusséo entre os alunos,
mediante leitura prévia do conteudo, reflexdo, feedback e
interacdo. Os alunos sdo levados a pensar para o debate
coletivo, acompanhando pelo website da disciplina, sua
evolucdo e a da matéria lecionada, monitorando ativamente
todo o processo. A metodologia ndo requer do docente a
elaboracdo de um material pedagégico novo, vez que podera
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fazer uso dos mesmos livros de ensino, mas requer uma maior
preparacdo das aulas. O Peer Instruction incentiva o estudante
a buscar informag6es primarias diretas da fonte, fortalecendo
a aprendizagem pela leitura, busca, compreensdo e
guestionamentos.

f) Aprendizagem baseada em
Equipes (TBL)

Introduzido nos anos de 1970 nos Estados Unidos, por Larry
Michaelsen, o TBL possibilita o estudante verificar sua
trajetoria educativa no decorrer do processo, fazendo com que
se sinta responsavel por sua aprendizagem e a do colega, vez
que trabalham em equipes. Tem sua fundamentacdo tedrica
com bases no construtivismo, considerando o professor um
facilitador do processo ensino - aprendizagem, em um
ambiente em que prevalece a colaboracao, a escuta, o diadlogo
e que privilegia a igualdade. O TBL leva o estudante a reflex&o
da e sobre a pratica, o que implicara mudangas de raciocinios
prévios.

Fonte: dados da pesquisa
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Por fim, é possivel perceber que ha diversas estratégias metodoldgicas ativas, mas todas

tém um objetivo em comum, - 0 de incentivar o aluno a participar efetivamente e de forma ativa
de seu processo de ensino - apendizagem. Afinal, as Metodologias Ativas visam a desenvolver
a autonomia e a participacdo dos alunos de forma integral. Com isso, as praticas pedagdgicas

sdo beneficiadas e todo o processo educativo pode ser melhorado.

Importante salientar que, cada instituicdo de ensino analise sua realidade e busque

implementar as metodologias que mais se adequam aos seus objetivos e ao seu perfil de
formacdo. Para que isso seja possivel, o educador deve procurar manter atualizado a respeito

das tendéncias e discussdes atuais da educacdo, bem como das mudancas e transformacées

presentes na sociedade.
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3 O CONTEXTO DA PESQUISA

Esta secdo tem como objetivo realizar um estudo com o proposito de compreender
melhor o contexto em que sera realizada a pesquisa. Para isso, vamos, inicialmente, discutir
algumas questdes relacionadas ao Ensino Meédico no Brasil; a problematizacdo no ensino em
salde; o ser professor no Curso de Medicina e a Formagdo Pedagdgica e os desafios das
Metodologias Ativas de Aprendizagem no cenario da escola atual. Em seguida, teremos
apontamentos pertinentes apds leitura dos Projetos Pedagdgicos dos Cursos pesquisados, das
duas universidades de Montes Claros/MG, com a identificacdo de elementos que caracterizam
as Metodologias Ativas de Aprendizagem.

Tanto a compreensdo das questdes relacionadas ao contexto da pesquisa quanto as
informacBes fornecidas pelos Projetos Pedagdgicos dos Cursos poderdo auxiliar na
identificacdo e compreenséo das representacdes sociais dos docentes dos cursos de Medicina,
sobre as Metodologias Ativas implementadas e suas implicac6es na formacao do aluno.

3.1 Questdes relacionadas ao contexto da pesquisa
3.1.1 A Instituicdo do Ensino Médico no Brasil

O surgimento do ensino médico no Brasil, € de origem portuguesa, vez que,
inicialmente, os médicos brasileiros formavam-se em Portugal, até 0 momento em que se da a
abertura das primeiras escolas médicas em territorio brasileiro. A inexisténcia de Faculdades
de Medicina no pais ndo era fator de auséncia desse profissional no Brasil, ainda que poucos,
mas 0s que havia eram aqueles com formagdo portuguesa, conforme apresentado por Santos
(1997).

Até meados do século XV, conforme Rego (2003), a formacdo médica era destinada,
somente aos religiosos; posteriormente, leigos, em sua maioria judeus, passaram a ter interesse
nessa formacao, que se dava praticamente pela leitura de livros, sem conhecimentos praticos.

De acordo com Pereira (1998), somente em 1562 foi introduzida a préatica hospitalar na
formagéo, alterando, portanto, o0 modelo baseado na leitura — em que havia somente estudos
tedricos, que vigorou por muito tempo para a formagao médica na Europa.

De acordo com Ribeiro (2003), no periodo denominado de Inquisi¢do, tendo por base

questdes religiosas, as cirurgias eram consideradas abominagdes, sendo assim relegadas por
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consideravel periodo. Nesse tempo, vérias epidemias se espalhavam pelo territdrio europeu,
tendo em vista a auséncia de questdes atinentes as préaticas de higienizacéo.

No ano de 1759, ocorreu em Portugal a Reforma Pombalina, momento em que o
Marques de Pombal expulsa os jesuitas do territorio de seu dominio, levando a uma série de
mudangas no ensino, bem como no curriculo médico, estabelecendo, segundo Chaves e Rosa
(1990), exigéncias ao interessado em se candidatar & formacdo médica, tais como o
conhecimento prévio do grego, de outra lingua estrangeira e da filosofia.

Com as guerras napolednicas na Europa, a familia real desembarca no Brasil em 1808,
criando condigdes minimas e necessarias para a organizacdo de uma estrutura sanitaria no pais,
resultando, posteriormente, de acordo com Ribeiro (2003), na abertura de escolas médicas
brasileiras, sendo a primeira criada em 18 de fevereiro de 1808, em Salvador, e a segunda, no
mesmo ano, na cidade do Rio de Janeiro.

A criacdo de Escolas Médicas no Brasil foi um fator importante para a construcdo do
curriculo médico brasileiro e a qualificacao desses profissionais, suspendendo as idas a Portugal
para se obter a formacéo europeia.

A primeira escola médica em Salvador foi denominada Escola de Cirurgia, que, segundo
Torres (1946), teve como fundadores 0 Marqués de Aguiar, Fernando José, de Portugal, e 0
Secretério de Estado dos Negdcios do Brasil e do Conselho do Estado, entdo Dom Jodo VI.
Essa primeira unidade funcionava nas instalagcbes do Real Hospital Militar da Bahia, instalada
no convento que era ocupado anteriormente pelo Colégio dos Jesuitas.

O curso de Medicina tinha duracdo de quatro anos, exigindo frequéncia obrigatoria, e
os alunos, apds concluirem o curso, submetiam-se aos exames finais, recebendo a certidao de
competéncia, apds fazerem juramento dos Santos Evangelhos, para se encarregarem
dignamente da saude publica, conforme exposto por Millan et al (1999).

Nos anos de 1812 a 1815, aparecem as primeiras alteracdes curriculares no curso
médico, ampliando o periodo de formacédo de 04 para 05 anos, bem como o nome das escolas,
que passaram a ser chamadas de Academias Médico-Cirurgicas, conforme registrado por Torres
(1946).

No ano de 1826, Dom Pedro | publica lei concedendo autonomia a essas escolas,
estabelecendo que elas poderiam diplomar seus formandos. No ano de 1832 essas escolas sao
transformadas em Faculdades de Medicina, adotando algumas regras da Escola Médica de
Paris, estendendo a dura¢do minima para 06 anos, de acordo com Millan (1999).

Ainda nesse periodo, conforme Batista (1998), o ensino estava centrado na observacéo

clinica, tendo como foco as patologias locais. A influéncia francesa, tomada como parametro,
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foi importante para o ensino médico, vez que todo material didatico era de 1a importado, haja
vista a cultura eminentemente tedrica da formacao.

Os métodos experimentais de investigacao foram incluidos na formacao no ano de 1866,
tendo por bases estudos realizados por pesquisadores da Bahia. Isso, porque, como aponta
Lampert (1998), os médicos anteriormente sé aplicavam o conhecimento adquirido pelos
materiais didaticos franceses.

No ano de 1898, tem-se a criacdo da Faculdade Livre de Medicina e Farmacia, em Porto
Alegre (RS), constituindo o terceiro curso de Medicina no Brasil. Assim como as demais
instituicdes de Medicina existentes, o modelo pedag6gico adotado tinha como marca o
academicismo francés, que, nas palavras de Souza (2005), tinha ainda influéncia da escola
alemd, no tocante as pesquisas realizadas.

Com o passar dos anos e apds reformas sucessivas, de acordo com Gongalves e Pereira
(2009) o modelo até entdo vigente foi substituido pelo americano, hegeménico no inicio do
século. Em 1908, Abraham Flexner, estudioso cujo objeto de pesquisa era a educacao superior,
apos ter realizado visitas em 155 faculdades de Medicina nos Estados Unidos e Canada,
concluiu que apenas cinco, tinham condi¢6es minimas para a formacdo médica.

Logo, Flexner redige um extenso relatorio, recomendando a necessidade de reducéo
dessas escolas médicas, bem como a prioridade na melhoria da qualidade de oferta, fazendo,
assim, proposi¢do de um novo modelo de curso, que foi aceito e adotado, inicialmente nos
Estados Unidos, e posteriormente, por outras escolas médicas do mundo (GONCALVES;
PEREIRA, 2009).

Desde entdo, o Brasil, segundo Gongalves e Pereira (2009, p. 484), também fez adocéo

por esse modelo, que se estrutura da seguinte forma:

[...] os cursos de Medicina deveriam ser constituidos de trés a quatro
semestres exclusivamente para conhecimento cientifico do homem bioldgico
(ciclo bésico); quatro a seis semestres para 0 ensino da clinica (pediatria,
ginecologia e obstetricia, clinica médica, cirurgia, propedéutica e demais
especialidades); e, finalmente, o treinamento em servi¢o sob supervisdo dos
docentes, o internato, com duracdo minima de dois semestres.

Verifica-se que a formagao se pautava no viés biomedico, ou seja, com o foco na doenca
em si e ndo no processo de adoecimento, do paciente. O foco humanista estava deslocado nesse
eixo de formacéo.

No ano de 1922, foi criada a primeira Universidade Brasileira, haja vista que, até o

referido ano, como esclarece Batista (1998), as escolas médicas eram isoladas em seu Unico
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curso. No ano de 1930, existiam em territério brasileiro 12 escolas publicas com formacéo
médica. Posteriormente, no ano de 1964, ja existiam 37 cursos de Medicina, dos quais 81%
eram publicos, em instituicdes federais e estaduais.

Vejamos a figura 03 que registra a expansao das escolas médicas no Brasil, no intervalo
de 1808 a 2018, totalizando 327 autorizagdes de funcionamento. Atualmente, quatro desses
cursos encontram-se extintos pelo Ministério da Educagdo, a saber: um criado em 1965 e dois
durante o governo do ex-Presidente Luiz In&cio Lula da Silva. As 323 escolas médicas ativas

ofertam um total de 32.626 vagas de graduacao.

Figura 03- Expansdo das escolas médicas no Brasil

Mumero de escolas de ensino médico autorizadas no Brasil (n=323) entre 1808 a 2016

Nimero de escolas de ensino médico autorizadas no
Brasil, 1808 a 2018.
1

BRASIL, 2018.

Neste lapso temporal, mais especificamente no ano de 1968, tem-se a autorizagcdo de
funcionamento do curso de Medicina na Universidade Estadual de Montes Claros
(UNIMONTES) e no ano de 2007 o curso de Medicina foi autorizado nas Faculdades Integradas
Pitagoras de Montes Claros (FIPMoc), atualmente denominada Centro Universitario FIPMoc -
UNIFIPMoc, instituigOes pesquisadas neste trabalho.

Registram-se varios acontecimentos a partir da década de 1950, que tiveram
contribuicdes consideraveis sobre a reforma no ensino medico, tais como: a propria criacao da

Coordenacdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Ensino Superior (CAPES) e do Conselho
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Nacional de Pesquisas (CNPq), objetivando a melhoria do ensino superior, bem como o
incentivo a pesquisa; atuacdo de Fundagdes como a Rockfeller e Kellog concedendo apoio a
realizacdo de projetos na area da saude; a incorporacdo do conceito de formacdo integral do
médico, mediante uma medicina integral, preventiva, curativa, comunitaria e da familia, como
assevera Pereira (2009).
No ano de 1968, deu-se a Reforma Universitéaria, que resultou, conforme relatério
abaixo, na:

eliminacdo da catedra vitalicia, a criacdo dos departamentos, a introducdo do
ciclo basico no primeiro ano de formacao universitaria como um mecanismo
para contornar as pressdes dos ‘"excedentes'. Sugeriam-se também
modificagbes no exame vestibular, que deveria tornar-se “classificatorio”,
visando a incorporacdo de um maior nimero de estudantes. O documento
elaborado pela Equipe de Assessoria do Ensino Superior faz uma clara
mencdo & participagdo do ensino privado no processo de expansdo. Nessa
direcdo, assinalava que o governo deveria estimular a criacdo de universidades
particulares, prestando-lhes auxilio, a fim de assegurar vagas para alunos com
poucos recursos financeiros (RELATORIO DA EQUIPE DE ASSESSORIA
DO ENSINO SUPERIOR, 1969, p 56).

A Associacdo Médica Brasileira, no ano de 1989, apresentou algumas propostas de
mudancas nos curriculos dos cursos de Medicina, tendo como objetivo evitar a fragmentacdo
do curriculo, promovendo a interdisciplinaridade por meio da integracdo das disciplinas, de
forma a articular o ciclo basico com o profissional, diversificando, assim, as possibilidades de
realizacdo das atividades praticas, conforme disposto por Ferreira (2001).

De acordo com Almeida (2009), a referida tematica voltou a ser discutida na 1l
Conferéncia Mundial de Educacdo Médica, realizada em Edimburgo, no ano de 1993, bem
como no Encontro Continental de Educacdo Médica, em 1994, em Punta del Leste, no Uruguai.

No ano de 1997, foi apresentado pela Comissdo Interinstitucional Nacional de
Avaliacdo do Ensino Médico (CINAEM) o diagndstico das escolas médicas do Brasil, com

apontamentos similares entre essas Instituices e demais instituicbes no mundo, que relataram:

M4 utilizacdo de carga horaria pelas disciplinas, desperdicio em tempo com
cargas horarias excessivas e outras ndo cumpridas; desarticulacdo entre o
ensino basico e o clinico; falta de integracdo entre as disciplinas e seus
contetdos; ensino com enfoque na especializacdo; énfase essencialmente
biologicista nos contetdos curriculares; ensino centrado no professor;
necessidade de maior valorizacdo do perfil epidemiol6gico regional nos
contetdos selecionados; avaliacdo da aprendizagem de natureza eliminatéria
e classificatoria, dissociada do processo de aprendizagem, baseadas na
memorizacao somativa e ndo somativa; predominio da formacéo voltada para
acOes curativas, centradas em unidades hospitalares; caréncia de praticas nos
cenarios comunitéarios; baixo compromisso social (UNIMONTES, 2002,
p.11).
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Nesse contexto, considerou-se a necessidade de se repensar a formagéo integral do
futuro médico. Assim, a busca por estratégias de ensino que contemplem as Metodologias
Ativas de Aprendizagem entram no cenario, como mecanismo possivel de responder a uma
nova formacao, colocando o estudante como participe ativo no processo de construcdo de sua
aprendizagem.

E sabido que, nos ultimos anos, com os avangos registrados em todas as areas do saber,
desencadeou-se numa verdadeira revolugéo cientifica e tecnolégica. De acordo com Almeida
(2009, p.46), "os reflexos dessas mudancas e a velocidade com que elas ocorrem, tém sido um
desafio para quem pensa em educacao, sobretudo na educacdo médica".

Nesse cenario de mudancas e transformacdes, a necessidade da promocao e prevencao
da satde exigem simultaneamente uma abordagem intra e interdisciplinar na operacionalizacédo
do curriculo, fazendo com que o modelo tradicional, biomédico e fragmentado, ndo responda a
essas exigéncias, podendo, inclusive, comprometer a qualidade do profissional formado, que
precisa integralizar sua matriz curricular, num ambiente que possibilite desenvolver sua
autonomia e a colaboracéo participativa no processo de ensino - aprendizagem.

As mudancas existentes na sociedade exigem um novo perfil de médico, que tenha
capacidade ativa para interagir na comunidade, sendo um elemento transformador, dotado de
"competéncias (conhecimentos, habilidades e atitudes) que possibilitem a sua interacdo e
atuacdo multiprofissional, promovendo a execucao de a¢des integrais de satde que beneficiem
individuos e comunidades,” conforme preceitua Almeida (2009, p. 29).

Essas mudancas também foram possibilitadas com a finalidade do atendimento legal,
previsto na Lei de Diretrizes e Bases da Educagéo (Lei 9.394/1996); nas Diretrizes Curriculares
para 0 Curso de Medicina do ano de 2014, buscando prerrogativas para uma formacéo
humanista, enfatizando a integralidade na formacéo, destacando mais a promocéo da saude do
gue a doenca, ampliando o conceito de satde, como bem-estar fisico, social e mental, propondo,

assim, um ensino centrado no aluno e seu papel no processo ensino - aprendizagem.

3.1.2 A problematizag¢do no Ensino em Saude

O ensino superior, no tocante a formag&o nas areas da satde, tem passado por alteragdes
consideraveis, resultantes das transformacgdes alusivas ao cenério demogréfico e perfil
epidemioldgico da populacéo, resultante das exigéncias dos contextos de praticas de saude

desenvolvidas durante a graduagéo.
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As caracteristicas apontadas pelas DCNs para o curso de Medicina dos anos de 2001 e
alterada no ano de 2014, para o perfil profissional de salde, remetem a uma necessidade de
mudangas, que repercutem no ambito das instituicdes de ensino, ocasionando reformulacbes
nas propostas pedagdgicas dos cursos e, ainda, na organizacdo pedagdgica das atividades
curriculares.

No mundo contemporaneo, registram-se discussdes frequentes sobre a formacgdo do
profissional para a area da saude, haja vista a existéncia de alguns fatores, tais como: a
velocidade da producdo do conhecimento; as reflexdes que permitem compreender a insercédo
desse profissional nesse novo cenério; a grande influéncia dos mecanismos de comunicagao no
que se refere a construcdo desse novo profissional no mundo, na organizacdo dessa nova
sociedade que exige, por consequéncia uma postura critica e criativa (ROMAN et al., 2017).

De acordo com Puchalski (2001, p. 60), “esse sucesso na manutencdo da vida, no
entanto, ndo tem sido acompanhado do desenvolvimento da habilidade médica de ouvir, de
cuidar, de compreender a vulnerabilidade dos pacientes diante do sofrimento e ao adoecer.”

Compartilhando desse posicionamento, Crivari e Berbel (2008, p. 6) apregoam:

O modelo biologicista hegembnico que tem conduzido a formacdo dos
profissionais da salde apresenta caracteristicas marcadas por curriculos
organizados em disciplinas que enfatizam o conhecimento das doencas e o
tratamento dos doentes. Como consequéncia, o locus privilegiado para o
“treinamento dos aprendizes” € o hospital; o conceito de satide dominante ¢é
representado pela auséncia de doengas; e o dominio da alta complexidade
tecnoldgica € a principal meta dos cursos e das instituicdes de salde.

Esse cenario acabou ficando ultrapassado, haja vista as mudancas decorrentes do tempo
e registradas em marcas na sociedade, com um novo perfil de paciente, de médico que deve
olhar para o sujeito para além da doenca, ou seja, como sujeito dotado de direitos, como sujeito
humano, que carece ndo s6 do bem-estar fisico, mas também do social e psiquico.

Nesse viés, Chirelli e Mishima (2004, p. 326) apresentam a necessidade de feitura de

projetos, que dispdem das seguintes caracteristicas para atender esse novo perfil profissional:

[...] que tenham poténcia para formar profissionais compromissados com a
sociedade e com seus problemas de salde, numa perspectiva que articule a
teoria e a pratica, numa visdo critica a respeito da realidade, integrando o0s
diversos aspectos dos problemas de salde, considerando a complexidade do
ser humano, o contexto em que ele vive e trabalha e que os profissionais
tenham competéncia para enfrentar os desafios do século XXI, construindo
uma consciéncia critica a respeito do contexto em que estao inseridos.
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Esse novo profissional deve compreender que o processo de cura deve ter um toque de

humanizacdo, levando em consideragdo exatamente a complexidade do paciente doente, que
busca e carece do conforto para além da cura propriamente dita, que encontre no médico um
sujeito capaz de atuar para a reabilitacdo de sua saude, na perspectiva da integralidade da
assisténcia.

Paim (2017) explica que para que, essa formagéo dos profissionais de saude atenda as
novas expectativas da sociedade moderna, as reformulacdes pedagdgicas nos projetos
curriculares devem contemplar uma formacao que conceda a capacidade de andlise: do cenario
de préticas; do processo de trabalho para além da doenca; da necessidade do exercicio regular
da comunicacdo no cuidado em salde; do despertar para os problemas de salde; das relacGes
interpessoais; de senso critico; da confianca no atendimento humanizado; do constante
guestionamento sobre a significacdo do trabalho.

Crivari e Berbel (2008, p. 13) complementam o posicionamento supracitado ao ratificar
que a formacdo em salde precisa fortemente centrar-se em mecanismos de promocao e
prevencdo, estando diretamente relacionadas: “com a qualidade de vida da populacdo; com o
processo de trabalho; com a interdisciplinaridade; com as habilidades e atitudes para uma acéo
social efetiva; e, principalmente com a capacitacdo em educagdo em saude”, objetivando a

formagdo ndo somente de profissionais, mas também de bons cidadéos.

E essencial que, na atualidade, formemos profissionais embasados n&o
somente em conhecimentos advindos da literatura, que muitas vezes mostram
a realidade de outros paises, principalmente os EUA, mas também em
conhecimentos que nasceram da resolucdo de problemas de seu pais e da
comunidade em que estdo inseridos, através da participacdo ativa nesse
contexto (BERBEL, 2006, p.13-14).

Assim, a formacgdo em saude abre espago para uma educacdo problematizadora, em que
0 estudante assume seu papel ativo na busca pelo conhecimento, utilizando como regra sua
capacidade de “aprender a aprender”, criando, assim, oportunidades para a efetivagdo de uma
verdadeira educacgdo permanente em satde (CHIRELLI; MISHIMA, 2004; CAMPQOS; BOOG,
2006; CRIVARI; BERBEL, 2008; ESPIRITO SANTO et al., 2008; MITRE et al., 2017;
RODRIGUES; CALDEIRA, 2008; SILVA; MIGUEL,; TEIXEIRA, 2011).

O processo de aprender a aprender desperta, conforme Rodrigues e Caldeira (2008), o
senso de autonomia e responsabilidade na busca do conhecimento em diversas fontes do saber,

requerendo, assim, o desenvolvimento de certas habilidades e atitudes no que se refere a selecao
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do que se vai estudar, na avalia¢ao critica do material selecionado, nas informacdes obtidas nos
artigos, livros, periodicos, inclusive naquela advinda de sua propria experiéncia.

E possivel ainda concordar com Demo (2018), quando ele preceitua que, o processo de
aprendizagem é um fendmeno natural, dinamico, complexo e nédo linear, que engloba além de
competéncias, habilidades, atitudes e comportamentos, como também valores e experiéncias
que adquirimos ao longo das vida, agrupando assim fatores cognitivos, emocionais, organicos,
psicossociais e culturais.

Para Fernandes et al. (2005), o lema “aprender a aprender” acaba por englobar o
conceito de aprender a ser, a conhecer, a conviver, a fazer e aprender, possibilitando a
integralidade da satde quanto a sua oferta, eficiéncia, resolutividade e qualidade da assisténcia.

Esse "aprender a aprender” também foi ratificado no Relatorio para a UNESCO da
Comissao Internacional sobre Educacao para o século XXI, que aqui chamaremos de Relatério
Delors (1998), no qual discute sobre 0s novos objetivos e finalidades da educacdo no século
XXI, na perspectiva de ampliar os conceitos da educacéo no tocante a seu papel, bem como sua
utilizacdo como mecanismo de superar os desafios existentes na atualidade.

O relatorio apregoa, conforme Mitre et al (2017, p. 14), que a educacdo deve estar
“situada no coragdo do desenvolvimento tanto da pessoa humana como das comunidades™. A
educacéo apresentada pelo referido documento, ressalta a importancia da coeséo social, no que
se refere a formacdo de sujeitos capazes de adaptarem-se as transformacdes sociais. Frisa que
a necessidade de que as habilidades e capacidades dos estudantes sejam flexiveis, em que
principios como “aprender a conhecer” e “aprender a viver juntos” sdo fatores indispensaveis
para a adaptacdo dos sujeitos a sociedade. Conforme disposto no Relatorio, a escola, esta
“aberta a0 mundo”, onde estudantes e professores trazem consigo, para as aulas, principios e
comportamentos oriundos originalmente de outras fontes (DELORS, 1998).

Fato € que o aprender a aprender proporciona ganhos consideraveis na formacdo em
salde, como aduzem Silva, Miguel e Teixeira (2011, p. 79), ao dispor que possibilita “uma
visdo ética, humanistica e responsabilidade social, importantes qualidades na préatica no Sistema
Unico de Saade (SUS)”.

Ha necessidade de superar padrbes de ensino em salde, que apresentam como enfoque
0 ensino centrado em aspectos meramente biomédicos, limitando, assim, a efetivacdo da

aprendizagem, pois, para Lima, Komatsu e Padilha (2003, p. 177):

[...] é imperioso que o profissional de saude tenha uma atitude continua de
aprender e habilidades para a busca e critica das informagdes obtidas. A



82

pratica em salde requer destrezas psicomotoras que permitam a execucao de
procedimentos com seguranca e técnica acurada e atitudes que conformem a
relacdo com o paciente e o trabalho em equipe. Como condutores dessa
prética, sentimentos de humanidade, respeito aos direitos das pessoas e
compromisso social sdo fundamentais para o exercicio profissional ético.

O profissional formado nessa perspectiva educacional estard em constante processo de
aprendizagem na busca dos conhecimentos, haja vista o forte senso de responsabilidade social
e compromisso, para com a construcdo de um cenério mais saudavel para a populagéo.

Esse novo cenario, de acordo com Godoy (2002), deve primar pela qualidade na
assisténcia e a eficiéncia na prestacdo do trabalho com qualidade, de forma a possibilitar a
articulacdo da teoria com a pratica, entre o servico e a comunidade, colocando o aluno préximo
aos problemas prevalentes da sociedade, instigando o senso de pesquisa, a curiosidade,
inserindo-0 como sujeito ativo no processo ensino - aprendizagem.

Com o advento da Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988 (CRFB/88),
restou evidente, nas palavras de Rezende et al (2006), que o setor de salde, além de ter a
competéncia para se organizar por meio do Sistema Unico de Satde, deveria rever o perfil de
formacdo dos profissionais que nele atuam, observando serem mais generalistas, com
habilidades que correspondem a realidade social e epidemioldgica.

As alteraces, no modelo hegeménico, sdo impulsionadas mediante politicas publicas
que tém como objetivo, segundo Crivari e Berbel (2008), verificar as reais necessidades da
populacdo, como a propria implementacdo do SUS , bem como as Estratégias de Salde da
Familia (ESF), conhecidas antigamente como Programas de Saude da Familia (PSF).

As preocupacles atinentes a qualificacdo do cuidado a saude, estdo inseridas num
cenario de mudancas necessarias para a formagdo médica, como do ensino centrado nas praticas
em saude, proporcionando a integralidade e a intersetorialidade das a¢des desenvolvidas, bem
como a diversidade nos cenarios de aprendizado, como aqueles da atencdo primaria, que adotam
um trabalho multiprofissional.

Esse cenario resulta na possibilidade de o aluno conhecer e vivenciar de perto os
problemas prevalentes da comunidade, bem como suas reais necessidades, valorizando as
dimensdes psico-sociais do adoecer (CYRINO; RIZZATO, 2004; GIANINI et al., 2008;
RODRIGUES; VIEIRA; TORRES, 2010; SILVA; MIGUEL; TEIXEIRA, 2011; BERGER,
2011).

No ano de 2001, com a implantacéo das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNSs) para
0s cursos de graduacdo em salde, da-se a exigéncia de uma formagdo pautada nos principios

do Sistema Unico de Saude (SUS), sendo eles integralidade da assiténcia, universalidade,
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equidade, exigindo que o profissional formado atue com qualidade na promocéo e na prevengéo
da saude, de modo a atender as necessidades sociais da populagdo. PropGe-se, com isso, um
verdadeiro rompimento com o modelo rigido e tradicional de ensino, concedendo elementos
filoséficos, metodoldgicos, conceituais e politicos que deverdo compor as essenciais
habilidades desse novo profissional, conforme disposto por Kruze e Bonetti (2004).

No ano de 2014, o Conselho Nacional de Educagdo (CNE), juntamente com a Camara
de Educacdo Superior (CES), exara nova Resolucdo, n° 03, de 20 de junho de 2014, que institui
as Diretrizes Nacionais do Curso de Graduacdo em Medicina, estabelecendo principios,
fundamentos e finalidades da formacdo médica pautada em bases humanistas, frisando o
aprender com autonomia, o aprender a aprender.

A referida diretriz enfatiza, ainda, que a formacdo possibilite ao estudante uma visédo
clinicaampliada, bem como o senso de responsabilidade social, fazendo com que o atendimento
ao paciente ndo seja um simples atendimento, mas, sim, o momento de reconhecer-lhe a
condicdo de cidaddo, sujeito Unico e responsavel por sua existéncia. Impde-se, ainda, a
interdisciplinaridade, com foco na pedagogia da interacdo, com o0s contetdos das ciéncias
béasicas e clinicas, desenvolvidas de forma integrada com os problemas prioritarios de satde da
populagéo, oportunizando o verdadeiro contato do estudante de Medicina com a realidade de
salde, da comunidade desde o inicio do curso (BRASIL, 2014).

Nesse sentido, a formacdo do profissional tem por fim atingir um perfil critico e

reflexivo:

O graduado em Medicina tera formacao geral, humanista, critica, reflexiva e
ética, com capacidade para atuar nos diferentes niveis de atengéo a satide, com
acOes de promogdo, prevengdo, recuperacdo e reabilitacdo da saude, nos
ambitos individual e coletivo, com responsabilidade social e compromisso
com a defesa da cidadania, da dignidade humana, da saude integral do ser
humano e tendo como transversalidade em sua prética, sempre, a
determinagdo social do processo de salde e doenca (BRASIL, 2014, p. 1).

Aqui, tem-se registrado o grande desafio das instituicbes de ensino em saude,
principalmente nos cursos de Medicina, objeto desta pesquisa, em romper com as amarras
cristalizadas da tradicdo tecnicista do ensino, que direcionava o foco para o aspecto curativo do
atendimento, em detrimento do proprio modelo de atengdo a satde existente no Brasil.

Tomando como “novos referenciais” para a formagdo em saude, tém-se as

Metodologias Ativas, como mecanismos possiveis para atender essa nova demanda
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profissional, como pontuam os autores Cyrino; Pereira (2004); Damasceno; Said (2008); Mitre

et al. (2017); Silva; Delizoico (2008); Marin et al., (2010) e Cotta et al., (2012).

Frisa-se que as metodologias que tém por objetivo utilizar da problematizacdo para
ensinar, permitem a articulagdo entre a universidade, o servico e a comunidade, criando
possibilidades de leitura e intervencgdo rapida sobre a realidade, dando razdo a liberdade ao
processo de pensar, de trabalhar em equipe e de valorizar todos inseridos no processo.

As Metodologias Ativas desenvolvidas por meio da utilizacdo de problemas, estdo
sendo desenvolvidas neste cenario de mudancas na formacédo profissional na area da saude,
sobretudo nas alteragfes curriculares dos cursos de Medicina, trazem como premissa a
necessidade de que o docente seja um reconstrutor do conhecimento, tendo como aparato néo
sO a ciéncia e tecnologia, como também a forte necessidade de humanizacao na formacdo em
salde.

Utilizar da resolucéo de problemas no ensino em salde € uma possibilidade de superar
a posicdo passiva do estudante no cenario de aprendizagem, eliminando mecanismos de
memorizacdo e transferéncias de conhecimento, haja vista a insercdo desse estudante num
ambiente de vivéncias de situacdes reais e prevalentes, que possibilitardo a construcdo de
caminhos para solucdo desse problema, de forma autdnoma tendo o professor como mediador
do processo (CYRINO; PEREIRA, 2004).

O processo de construcdo do conhecimento segundo Fonseca et al (2009), possibilita
uma relagdo de troca enriquecedora que vai existir entre educador, educando e contetdo.

As Metodologias Ativas de Aprendizagem sdao um desafio para as institui¢ces de ensino
que vislumbram a real necessidade de formar o profissional critico, reflexivo e, principalmente,
em capacitar seu corpo docente para esse novo contexto, induzindo-os a um novo olhar para a
realidade, de modo a poder interferir sobre ela, desenvolvendo autonomia e compreensdo da
responsabilidade individual e coletiva no processo ensino - aprendizagem.

As Metodologias Ativas se apresentam no contexto da educacéo libertadora, trazendo
em seu bojo a motivacdo da aprendizagem, tendo como base a identificacdo de uma situacéo-
problema que analise criticamente, desenvolvendo novas competéncias e habilidades
(LIBANEO, 2011).

Libaneo (2011, p. 59) ratifica, ainda:

Aprender é um ato de conhecimento da realidade concreta, isto €, da situagdo
real vivida pelo educando, e s6 tem sentido se resulta de uma aproximacéao
critica dessa realidade. O que é apreendido ndo decorre de uma imposicao ou
memorizacao, mas do nivel critico de conhecimento, ao qual se chega pelo
processo de compreensao, reflexdo e critica.



85

Nesse contexto, verifica-se que a utilizacdo de problemas pode proporcionar esse
cenario de realidade, de situacdes cotidianas, possibilitando essa aproximacdo do estudo e
atendendo o novo perfil de formacéo.

Essa aproximacéo da teoria e prética, é transformadora da realidade e ultrapassa o senso
comum, possibilitando novos olhares sobre o processo de ensino, ou seja, 0 sujeito busca
solucdes para a realidade em que vive e o torna capaz de transforméa-las pela sua propria agéo,
ao mesmo tempo em que se transforma. Nessa acdo, ele detecta novos problemas num processo
ininterrupto de buscas e transformagoes.

Apontada também como progressista, a pedagogia critico-social dos contetdos, de
acordo com Libaneo (1984), acredita na formacéo voltada para realidade, apresentando as suas
contradicbes mediante situacdes concretas, fazendo uso da socializacdo dos conteddos
existentes, na perspectiva de se ter uma postura ativa do estudante na sociedade democratica,
ratificando, assim, o papel transformador da escola.

Compreendida nesse sentido, a educacdo para Libaneo (2011), far-se-4 uma atividade
mediadora, inserida no seio da pratica da sociedade, possibilitada pelo docente por meio do
incentivo ao estudante quanto a sua participacao ativa para a construcao da aprendizagem.

Nessa pedagogia, a educacdo, de acordo com Crivari e Berbel (2008), também
apresentara como objetivo possibilitar as classes populares apropriarem-se do conhecimento
das classes dominantes, por meio da assimilacdo dos conteudos gque realmente tém interferéncia
na vida do sujeito.

Libaneo (2011, p. 85) ainda acrescenta que a pedagogia critico-social dos conteudos traz
em si conteddos culturais adquiridos pela humanidade, revistos no tocante as realidades sociais,

preceituando que:

Embora se aceite que os conteidos sdo realidades exteriores ao aluno, que
devem ser assimilados e ndo simplesmente reinventados, eles ndo sdo
fechados e refratarios as realidades sociais. Ndo basta que os contetidos sejam
apenas ensinados, é preciso que se liguem & sua significagdo humana e social.
Essa maneira de conceber os conteildos do saber ndo estabelece oposicao entre
cultura erudita e cultura popular, ou espontadnea, mas uma relacdo de
continuidade em que, progressivamente, se passa da experiéncia imediata e
desorganizada ao conhecimento sistematizado.

Sendo assim, é necessario contextualizar o ensino, trazer situagdes cotidianas para o
processo de ensino, possibilitando ao estudante a ressiginificacdo da construgdo de sua

aprendizagem, aproximando o ensino de sua realidade.
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Libaneo (1984, p. 40) ainda pontua que 0os métodos de ensino devem-se apresentar
subordinados aos conteudos, vez que o objetivo aqui é a aquisi¢do do saber; logo, os métodos

necessitam beneficiar os interesses dos estudantes com os contedldos ministrados.

Os métodos de ensino da pedagogia critico-social dos contetidos ndo partem,
entdo, de um saber artificial, depositado a partir de fora, nem do saber
espontaneo, mas de uma relacdo direta com a experiéncia do aluno,
confrontada com o saber trazido de fora.

A metodologia que utiliza a resolucdo de problemas de situagdes verossimeis apresenta
fundamentos tedricos oriundos da compreensdo de que a educacdo ndo pode ser vista como
mera transmissdo de conhecimentos, visto que essa metodologia reconhece a educacdo como
um fendmeno social, que busca a formacéo critica do estudante fazendo-o atuar ativamente em
sua realidade. Para tanto, utiliza a socializacdo de contetdo, por meio da articulacdo da pratica
com a realidade, permeada por resolucdo de problemas reais, com solu¢bes também reais,
cabendo ao docente articular de maneira eficaz a vivéncia dos alunos com o meio, objetivando

a construcdo e potencializacdo efetiva do processo ensino - aprendizagem.

3.1.3 O ser professor no Curso de Medicina e a Formacédo Pedagdgica

O exercicio da docéncia vislumbra um universo que compreende um conjunto de
saberes, significacGes, sentidos, duvidas que se reafirmam e reproduzem em consonancia com
as mediacOes e coordenadas administrativas e até politicas, que norteiam o sistema de ensino,
de acordo com Moreira (2007).

O desenvolvimento do trabalho docente, segundo Tardif (2005), encontra apoio nos
diversos conhecimentos que sdo adquiridos durante seu exercicio laboral, como experiéncia da
identidade que é estruturada mediante os aspectos pessoais do ser professor, do sentimento pela
profissdo, que é descoberto e se (re) constrdi no trabalho diério, orientando, assim, sua postura
e seus posicionamentos no interior da institui¢do educativa.

Nesse contexto de descobertas e interacGes, delinea-se uma trajetoria marcada por
contornos, que culminam na construcdo de uma identidade marcada por fases, de um longo
processo de construcdo e reconstrucéo do ser professor (NOVOA, 2019).

Essa trajetoria imprime em quem a exerce a docéncia, saberes que se consolidam e se
revelam num movimento dinamico e multiplo da sociedade, objetivando a formagao completa

do estudante, para atender as exigéncias educacionais de cada época.
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Tendo por base uma pesquisa realizada com docentes de uma instituicdo médica no
Brasil, de acordo com N6voa (2019), restou claro que esses docentes aprenderam a exercer a
profissio mediante o processo da formacdo e socializacdo, em parte reconhecida pela
observacao de modelos dos bons professores, ou sozinhos/autodidatas.

Nessa mesma pesquisa, 0 autor supracitado registra, por base das falas dos
entrevistados, que os saberes conquistados pela experiéncia fundamentam a competéncia desse
docente. Outro apontamento relevante a ser considerado foi a falta de valorizacdo pela
Instituicdo, a formacéo pedagogica do professor de Medicina. Esse fato pode estar relacionado
ao desmerecimento da atividade de ensino em algumas IES, que ndo oferecem estimulos
necessarios para a progressao na carreira, e fundamentam sua atuacdo mais na producéo
cientifica do que na prépria docéncia, conforme disposto por Costa (2010).

Para Libaneo (2011), o docente necessita ter o dominio do contetdo lecionado. Além
disso, a formacdo didatico-pedagdgica é mecanismo fundamental, na perspectiva de se
estabelecer a ligacdo entre os principios gerais que tomam por base a relacdo ensino -
aprendizagem, bem como os problemas existentes em determinada matéria.

Falar em formacdo pedagodgica desse grupo, em especifico de docentes do Curso
Médico, é retratar a relevancia desse investimento académico, possibilitando ao professor,
estabelecer a relagcdo do contexto de producdo do conhecimento com 0 campo em que esta
atuando. Afinal, “ninguém constroi novas praticas pedagdgicas sem se apoiar numa reflexdo
com o outro” (NOVOA, 2019, p. 02).

Num universo académico, muitos professores desconhecem cientificamente o0s
elementos que constituem sua acdo como docente, dentre eles, o valor de um planejamento, de
se conhecer o projeto pedagdgico do curso, a missao do curso, a organizacdo do espaco de
atividades, as metodologias desenvolvidas, como se procede de forma efetiva o processo de
avaliacdo da aprendizagem, a relevancia do feedback, dentre outros.

Essas peculiaridades estdo presentes no exercicio de suas atribuicdes e ndo podem ser
desprezadas (ALMEIDA; PIMENTA, 2009). Tardif (2005, p.14) acrescenta que “ainda hoje, a
maioria dos professores aprende a trabalhar na pratica, as apalpadelas, por tentativa e erro.”

Masetto (2009), oportunamente, alerta que os novos paradigmas curriculares surgem
para os cursos de graduacéo, e, nesse sentido, tém-se as ja apresentadas em capitulos anteriores,
Metodologias Ativas de Aprendizagem, que aparecem como expectativas de mudangas no
perfil de formacdo do estudante, exigindo novas atitudes, posturas e habilidades também ao

corpo docente.
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Como preleciona o autor supramencionado, o docente de formacéo tradicional, em sua

maioria, ndo esta preparado para lidar com esse cenario de mudancas de padrdo de atitudes,

envoltas num curriculo que o coloque como mediador do processo de ensino, sendo responsavel

por desenvolver no estudante atitudes especificas ndo vistas em um aluno de formacdo com

curriculo tradicional. Afinal, ter a compreensdo dessa proposta e avocar a responsabilidade pela
formacéo dos atuais profissionais compde sua formacao pedagogica.

Com os ensinamentos de Zabalza (2004, p.31), compreende-se que:

[...] é evidente a necessidade de reforcar a dimensdo pedagdgica de nossa
docéncia para adapta-la as condigdes variaveis de nossos estudantes. Impde-
se a nos a necessidade de repensar as metodologias de ensino que propomos a
nossos estudantes (considerando a condicdo de que estamos trabalhando para
um processo de formagdo continua); a necessidade de revisar os materiais e
recursos didaticos [..]; a necessidade de incorporar experiéncias e
modalidades diversas de trabalho [...]. Este ndo é, naturalmente, um trabalho
facil; ao contrario disso, exige uma reconstrucdo do perfil habitual dos
professores universitarios.

Dai a importancia de um acompanhamento constante ao corpo docente, no quesito de
capacitacdo, de avaliacdo de seu trabalho no espaco laboral, como mediador do processo, como
instrumento imprescindivel e norteador de toda pratica de ensino. O professor precisa
reconhecer a necessidade de estar em constante formacéo, para atender na totalidade, os
objetivos educacionais do projeto pedagdgico do curso e fazer valer o seu papel no cenario
educativo.

A trajetoria da docéncia imprime em quem opta por seguir esse caminho um estoque de
conhecimentos, relacionamentos, vivéncias Unicas, pois cada estudante traz consigo
conhecimentos de vida, que devem ser observados, acolhidos e mediados no processo de ensino.
Afinal, o bom professor, longe de ser uma abstracdo, € uma construcdo continua de todo o
docente comprometido com uma formacdo profissional que extrapole a mera aprendizagem de
procedimentos e técnicas (BATISTA,; SILVA, 1998, p.169).

Nesse campo de multiplas significacGes e disputas, espera-se do docente a realizacao de
um bom trabalho, por meio do conhecimento cientifico de sua area de atuacdo que o legitime
como referéncia, acompanhado de uma formacdo pedagdgica que ele apresente condicdes

essenciais ao desenvolvimento da docéncia, do ser professor.
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3.1.4 Reflexdes sobre as Diretrizes Curriculares Nacionais para os Cursos de Medicina e a

implantacdo do modelo biopsicossocial para a formagéo médica

A formacéo de recursos humanos em satde é um dos pontos criticos para a consolidacao
do Sistema Unico de Sadde em nosso pais. Nos anos de 1990, com a reforma do setor de satide
proporcionada mediante a criacdo do Sistema Unico de Salde (SUS), houve significativa
expansdo do setor publico, fazendo surgirem formas de trabalho, principalmente para os
médicos. Nesse novo cenario, a educacao superior em salde também teve que passar por
mudancas na perspectiva da reorientagdo no tocante a formacao dos profissionais desse campo.

Esse foi um longo debate, desencadeado por diversos atores sociais para a elaboragéo
das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) em todo o pais. A iniciativa foi um avanco
importante apos décadas de discussdes e planejamento coletivo, que estava em andamento
desde a Reforma Sanitéria Brasileira, que exigia mudancas na educac¢éo profissional em saude,
na perspectiva de incorporar o referencial tedrico proposto nos principios do SUS, conforme
exposto por Morita (2001).

O debate mobilizou, de maneira significativa, as diversas profissbes da area, que
concordavam quanto a necessidade de ruptura com o modelo de curriculo minimo obrigatério
para as carreiras. Esses movimentos de mudanca na graduacao tinham, de acordo com Ceccim
(2004), como objetivo, que as diretrizes indicassem, como possibilidade, a desejavel
perspectiva transformadora da formacéo de profissionais de saude.

Ressalta-se que cada profissdo teve suas diretrizes publicadas separadamente, sendo
que, para a maioria dos cursos, foram homologadas de 2001 a 2004.

No ano de 2001, s&o publicadas as DCNs para os cursos de Medicina, Enfermagem e
Nutricdo, por meio da resolucdo do Conselho Nacional de Educacdo/Camara de Ensino
Superior (CNE/CES) n° 4, de 7 de novembro de 2001, que orientou a formacao dos profissionais
de salde, assegurando as competéncias e habilidades iguais para a pratica profissional, sendo
um documento norteador para o desenvolvimento tedrico-pratico do projeto pedagdgico do
Ccurso, e para sua gestdo académica.

No ano de 2002, surge o Programa Nacional de Incentivo a Mudangas Curriculares nos
Cursos de Medicina (Promed), desenvolvido pelos Ministérios da Saude e Educacdo, Opas,
Rede Unida e Abem. Esse programa tinha como proposta dar continuidade ao movimento
iniciado com a Cinaem, por meio de uma cooperacao técnica, que segundo Dias (2013), tinha
0 objetivo de estimular as reformas curriculares visando & adequacéo da formagdo médica com

as necessidades de satde da populagéo. Nesse sentido, o programa preconizava um alinhamento
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com um conceito ampliado de salde e maior articulacdo com a atencdo bésica, as DCNs e o
SUS.

De acordo com Nogueira (2015), outras iniciativas surgiram para reorientacdo
profissional em salde a partir de 2003, com uma maior integracdo entre os Ministérios da Saude
e Educacdo. Destaca-se aqui a criagdo do Departamento de Educacdo na Saude (Deges), como
parte da Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educagdo na Salde (Segets), e 0s programas
VER-SUS e Aprender SUS; a Politica Nacional de Educacdo Permanente em Satde (PNEPS);
e 0 Pro-Saude, inspirado no Promed.

Nesse contexto de mudancas as discussdes que resultaram na Politica Nacional de
Promocdo da Salde consolidaram a necessidade de um conceito de saude ampliado que
possibilitasse ao individuo um cuidado integral, por meio de a¢6es articuladas entre os diversos
niveis de atencdo (integralidade) saindo do modelo biomédico para o modelo de formacao
biopsicossocial, colocando a necessidade de que o profissional, além do aprendizado e evolugéo
das habilidades técnico-instrumentais, evolua também as capacidades relacionais, que
permitam o estabelecimento de um vinculo adequado e uma comunicacao efetiva, conforme
palavras de Demarco (2003).

Logo, as DCNs do curso de graduacdo em Medicina foram revistas e reformuladas,
sendo homologadas pelo Conselho Nacional de Educacdo por meio da Resolucgdo n° 3, de 20
de junho de 2014 (BRASIL, 2014).

As DCNs (2014) foram elaboradas pela Comissdo da Camara de Educacdo Superior do
Ministério da Educacdo, e possuem 19 paginas, que foram divididas em trés capitulos. O
capitulo | apresenta as diretrizes a serem observadas na organizagdo; e desenvolvimento e
avaliacdo do curso de Medicina no ambito das instituices de educacao superior do Brasil. O
capitulo 11 apresenta as competéncias que permitem a transformacéo das diretrizes. O Gltimo
capitulo apresentado nas DCNs indica os contetdos curriculares fundamentais para o curso de
graduacdo em Medicina, assim como a orientacao para a organizacao do Projeto Pedagdgico.

Ha de se pontuar que algumas mudancas ocorreram no componente curricular da atual
publicacdo, tal como a inclusdo do SUS como cenério de préaticas obrigatorio, mediante
realizacdo do estagio curricular, dando énfase & Atencdo Bésica e ao Servigo de Urgéncia e
Emergéncia. Ademais, para o alcance do perfil profissional esperado do graduado em Medicina,
as DCNs propdem areas de competéncias norteadoras da formagdo, com a incluséo dos eixos
de atencdo em salde, gestdo em saude e educacdo em satde (BRASIL, 2014).

O documento supracitado traz, ainda, em seu corpo normativo, propostas que legitimam

as bases para a atual formacao médica, promotoras da saude integral do ser humano, atendendo
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esta nova formacéao biopsicossocial, situacdo apresentada no artigo 3° do aludido documento,

conforme o teor a seguir:

Art. 3° O graduado em Medicina terd formacdo geral, humanista, critica,
reflexiva e ética, com capacidade para atuar nos diferentes niveis de atencao
a saude, com agbes de promocéo, prevencdo, recuperacao e reabilitacdo da
salde, nos ambitos individual e coletivo, com responsabilidade social e
compromisso com a defesa da cidadania, da dignidade humana, da salde
integral do ser humano e tendo como transversalidade em sua préatica, sempre,
a determinacéo social do processo de saude e doenga (BRASIL,2014, p. 8).

E notdrio o forte impulso para a promocdo da salde, na reorientacdo da formacéo
médica, ofertando aos estudantes um contato com uma concepcao de saude interdisciplinar,
sendo condicdo intrinseca para a promocao da saude o didlogo com outros saberes, sejam eles
cientificos ou populares, para a oferta de cuidados em saude. Essas DCNs contém orientacdes
para a adocao de metodologias de ensino centradas no aluno; dai, a adocédo de boa parte das

novas faculdades ao PBL (Problem Based Learning).

Art. 26. O Curso de Graduacdo em Medicina terd projeto pedagdgico
centrado no aluno como sujeito da aprendizagem e apoiado no professor
como facilitador e mediador do processo, com vistas & formacéo integral e
adequada do estudante, articulando ensino, pesquisa e extensdo, esta Ultima,
especialmente por meio da assisténcia (BRASIL, 2014, p.10) grifo nosso.

Art. 32. O Curso de Graduacdo em Medicina deverd utilizar metodologias
ativas e critérios para acompanhamento e avaliacdo do processo ensino -
aprendizagem e do prdprio curso, bem como desenvolver instrumentos que
verifiquem a estrutura, 0s processos e 0s resultados, em consonancia com o
Sistema Nacional de Avaliacdo da Educacdo Superior (SINAES) e com a
dindmica curricular definidos pela IES em que for implantado e desenvolvido
(BRASIL, 2014, p.11) grifo nosso.

Por fim, constata-se que as mudancas propostas pelas DCNs para 0s cursos de graduacao
em Medicina, vém atender as perspectivas de um cenario em que a salde deixa de significar
auséncia de doenca, abrangendo aspectos para além do adoecimento, abarcando também os
aspectos biopsicossociais, vez que a intencionalidade inicial na proposi¢do das DCNs foi a de
possibilitar uma reflexdo efetiva, para que os sujeitos envolvidos no processo de formacéo
construam um novo olhar e desenvolvam a capacidade de uma visdo, além de técnica, social

dos reais problemas da populagéo.


https://faceres.com.br/cursos/medicina/pbl-problem-based-learning
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3.1.5 Desafios das Metodologias Ativas de Aprendizagem no cenério da escola atual

A escola atual convive num cenario de tecnologias da informacao e comunicagdo, que
possibilitam inovacdes no interior da escola, trazendo novas praticas de ensino que rompem
com aquelas ditas e desenvolvidas no ambiente da escola tradicional.

O quadro de giz acaba dando espago para lousas digitais, interativas, levando 0s
estudantes a visualizarem de perto situagdes muitas vezes so presenciadas em figuras apagadas
nas antigas enciclopédias.

Essas inovacbes, conforme aponta Cunha (2012), trazem com elas infinitas
possibilidades de ensino, bem como questionamento de como o docente desenvolvia sua
pratica, estremecendo raizes daqueles ditos professores tradicionais, que reproduziam suas
aulas, como copias fidedignas de uma realidade pronta, acabada e imutavel, tornando o processo
pedagdgico algo pesado, desestimulante e desgastante.

Nesse sentido, Blikstein (2011, p. 14) preceitua que:

[...] o grande potencial de aprendizagem que é desperdigado em nossas
escolas, didria e sistematicamente, em nome de ideias educacionais obsoletas.
[...] E uma tragédia ver, a cada dia, milhares de alunos sendo convencidos de
gue sdo incapazes e pouco inteligentes simplesmente porque ndo conseguem
se adaptar a um sistema equivocado.

Requer cautela, mexer nesses "sentimentos de certezas" do professor, haja vista que
essas inovacdes tecnolégicas nao sdo bem aceitas por muitos deles, que encontram dificuldades
inclusive para discutir um video em sala de aula, por acreditarem que a matéria deve ser
repassada no quadro com giz, sendo o estudante um mero receptor de informacdes,
demonstrando o risco e dificuldade de aceitacdo com o que é novo.

As mudangas existentes na sociedade moderna, advindas dessa revolugdo tecnoldgica,
proporcionaram condicdes essenciais para se repensar na estrutura da escola, nos padroes de
ensinamento, na postura do professor. Para tanto, vislumbra-se a necessidade de mudancas nos
projetos pedagogicos dos cursos, alterando o perfil de formacgdo que se deve ter, para atender
as demandas educacionais vigentes.

Nessa perspectiva de novo perfil de formacéo discente, aparecem, como propostas as
Metodologias Ativas de Aprendizagem, que, segundo Veiga (2017), tém como objetivo
principal despertar no estudante um senso de corresponsabilidade para com seu processo de

ensino, desenvolvendo a autonomia, a reflexdo, despertando o saber ouvir e se posicionar frente
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a opinido do outro, o estimulo ao pensamento critico, ao autoaprendizado, em um ambiente de
cooperagao matua.

A acdo docente estara diretamente ligada a efetivacdo dessa formacgéo pautada para o
despertar do novo perfil discente, pois conforme Perrenoud (2002), cada vez mais o professor
precisa planejar suas atividades, as conhecidas e as desconhecidas, como também saber lidar
com situacdes novas, 0 que provocard uma inquietude vista como normal, num espago de
praticas diversas, que serdo adaptadas as situac@es vividas e vivenciadas em cada época.

Nessa mesma perspectiva, Bourdieu (1996) afirma que, em cada momento, o perfil
docente devera estar aberto a concretizacdo de tarefas infinitamente diferenciadas, atendendo a
perspectivas esperadas.

O desafio da escola atual é exatamente lidar com esse novo perfil discente e docente.
Afinal, o cenério possibilitara o desenvolvimento de novas habilidades, objetivando, ainda, o
despertar de novas competéncias e atitudes. Outro apontamento que merece destaque diz
respeito a aceitacdo do novo, de reconhecer as possibilidades das Metodologias Ativas como
mecanismo para a formacéo desse novo perfil discente, como se posiciona Alves (2012).

Ha de se repensar uma nova concepcao de ensino - aprendizagem, para além daquelas
até entdo utilizadas, considerando a necessidade de se trilharem caminhos que favorecam, de
forma eficaz, a producdo do conhecimento.

No fazer docente, verifica-se a presenca de determinantes, que interferem em suas
praticas laborais e na escolha de ac@es diferenciadas durante o processo de aprendizagem. E,
nesse sentido, de acordo com Fonseca e Magalhdes (2016), essas novas propostas do fazer
pedagdgico, tais como aquelas expressas nas Metodologias Ativas de Aprendizagem, devem
ser consideradas numa perspectiva de busca por uma nova formagéo.

As Metodologias Ativas de Aprendizagem apresentam-se como uma proposta
pedagdgica acobertada por um grande potencial educativo, objetivando atender as demandas
apresentadas no contexto da escola atual. N&o obstante essa potencialidade, seu
desenvolvimento requer uma ampla compreensao alusiva a seus fundamentos, para uma boa
aplicacdo.

Além dos apontamentos supracitados, é valido ressaltar o carater de desafio no tocante
a operacionalizacdo, que ndo demanda somente uma nova postura do docente e discente, mas
também pleiteia uma nova estrutura da prépria instituicdo que opta pela adocdo das
Metodologias Ativas de Aprendizagem.

H&, certamente, muitos desafios a serem enfrentados para a implantacdo das

Metodologias Ativas no espaco educacional, portanto cabe a instituicdo trazer a baila uma
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ampla discusséo, por parte de seu corpo docente, da importancia de poderem lidar com novas
possibilidades educativas, com a finalidade de enriquecer o trabalho educativo, despertando um
novo olhar para a aprendizagem, que permitira ir além da sala de aula, fazendo com que esse
professor aperfeicoe suas praticas e desenvolva novas habilidades.

Por fim, essa transformacéo, permeada pelas Metodologias Ativas, sugere mudancas do
proprio processo de conhecimento, na perspectiva da construcdo de um saber cada vez mais
significativo. E esse movimento exigira a participacdo e compreensédo de todos; afinal, para o
sucesso dessa empreitada, ha necessidade do envolvimento de todos aqueles que, de forma
direta ou indireta, contribuem para efetivacdo desse processo pedagdgico participativo e

colaborativo.

3.2 As Instituicdes Pesquisadas e os Projetos Pedagdgicos dos Cursos de Medicina

3.2.1. Universidade Estadual de Montes Claros (UNIMONTES)

A Universidade Estadual de Montes Claros (UNIMONTES) é uma Instituicdo Publica
de Ensino Superior do Estado de Minas Gerais, com campus sede na cidade de Montes Claros-
MG, criada mediante publicacdo da Lei Estadual 2.615, de 24 de maio de 1962. A referida
Instituicdo possui mais doze campi nas cidades de Almenara, Bocaiuva, Brasilia de Minas,
Espinosa, Janauba, Januaria, Joaima, Paracatu, Pirapora, Salinas, Sdo Francisco e Unai. A
Instituicdo atualmente oferta 33 cursos de graduacdo, 21 cursos de especializacdes, 12
mestrados e 03 doutorados (UNIMONTES, 2019).

A Unimontes ainda contempla uma estrutura ambulatorial denominada Centro
Ambulatorial de Especialidades Tancredo Neves (CAETAN), que oferta assisténcia em clinicas
béasicas e especializadas, bem como o Hospital Universitario Clemente de Farias (HUCF) que
constitui um espaco de ensino e pesquisa da graduacdo e pds-graduacao, com oferta de vagas
para diversas areas de residéncia médica (UNIMONTES, 2019).

O HUCF tornou-se um espaco de referéncia regional no tocante & promogéo da saude
geral, sendo referéncia em casos de acidentes por animais pegonhentos, de doencas infecto
contagiosas como tuberculose, e da Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida (AIDS). E,
contemplando, ainda, com centros de especialidades em urgéncias e emergéncias, um Centro
de Atendimento Integral ao Portador de Leses Cutaneas, Centro Regional de Atencdo a Saude

do ldoso, e desenvolvendo atribui¢6es do Programa HU em casa (ALMEIDA, 2009).
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Quanto ao curso de Medicina, foi implantado na Unimontes no ano de 1969, mediante

publicacdo do decreto autorizativo n® 74.844, de 06 de novembro de 1974, ratificado pelo
Decreto Federal n® 75.599 de 11 de abril de 1975, tendo turno de funcionamento diurno, com
regime de matricula semestral. Ofertando 40 vagas, no campus sede em Montes Claros/MG,
sendo integralizado em 12 semestres (minimo de 06 anos e maximo de 09 anos)
(UNIMONTES, 2019).

Assim, atendendo as exigéncias da Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo (Lei
9.394/1996); e das Diretrizes Curriculares para o Curso de Medicina do ano de 2001, bem como
executando determinacdes previstas na resolugdo do Conselho de Ensino, Pesquisa e Extensdo
(CEPEX/UNIMONTES), que trata da reformulagdo de todos os Projetos Curriculares dos
cursos da Unimontes, a referida Instituicdo propds um novo o Projeto Pedagdgico do Curso de
Medicina, com adocdo da Metodologia Ativa centrada na Aprendizagem Baseada em
Problemas/PBL, implantada no ano letivo de 2002.

O curso de Medicina tem como premissa o fortalecimento das disciplinas basicas,
concedendo autonomia aos estudantes para a pesquisa e recebendo influéncias da educacgéo
médica internacional e outras especificas do cenario brasileiro, tais como a Lei de Diretrizes e
Bases da Educacdo Nacional, LDB n° 9394/96; Exame Nacional dos Cursos; Diretrizes
Curriculares para o curso médico; Avaliagdo das Condi¢des de Oferta do Curso de Medicina
pelo Conselho Estadual de Educacdo de Minas Gerais (CEE/MG), e avaliagdes internas,
realizadas pela Universidade e pelo préprio curso.

Os cursos da Instituicdo estdo em constante processo de avaliacdo, andlise,
acompanhamento, na busca do aprimoramento e da qualidade de oferta. O curso de Medicina
ndo é excecdo. Os docentes do referido curso, participando de seminarios tematicos alusivos a
medicina, verificaram a necessidade de formacdo de uma equipe composta de professores e
estudantes, objetivando o levantamento de diagndstico da situacédo registrada no antigo Provéo,
momento em que os alunos obtiveram resultado insatisfatorio.

Essa comisséo tinha ainda como objetivo a proposic¢ao de mudancgas, para melhorias no
curso. E assim, foi feito, mediante a criagdo da Comissdo de Educacdo Médica (CEM) -
oficializada pela Portaria n® 011 — Reitor/2001 (UNIMONTES, 2019).

Em 2001, logo apos a oficializacdo da comissdo, os membros elaboraram um
diagnostico a partir da anélise dos resultados dos seminarios, bem como de viagens realizadas
com o fim de conhecer novas préaticas pedagodgicas desenvolvidas em cursos de Medicina no
Brasil e fora dele. Participaram de Foruns de Educagdo Médica, tecendo alguns apontamentos,

tais como estes dispostos abaixo, apresentados por Almeida (2009, p.45):
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M4 utilizacdo de carga horéaria pelas disciplinas, desperdicio em tempo com
cargas horarias excessivas e outras ndo cumpridas; desarticulacdo entre o
ensino basico e o clinico; falta de integracdo entre as disciplinas e seus
conteudos; ensino com enfoque na especializacdo; énfase essencialmente
biologicista nos contetdos curriculares; ensino centrado no professor;
necessidade de maior valorizacdo do perfil epidemiologico regional nos
conteudos selecionados; avaliacdo da aprendizagem de natureza eliminatdria
e classificatoria, dissociada do processo de aprendizagem, baseadas na
memorizacao somativa e ndo somativa; predominio da formacéo voltada para
acBes curativas, centradas em unidades hospitalares; caréncia de praticas nos
cenarios comunitarios; baixo compromisso social.

O referido levantamento realizado foi semelhante ao das demais escolas médicas do
Brasil e do mundo, situacdo ratificada pela Comissao Interinstitucional Nacional de Avaliacdo
do Ensino Médico (CINAEM, 1997) e 8 Conferéncia Mundial de Educacdo Médica, realizada
em Edimburgo em 1998 (UNIMONTES, 2019).

Esse contexto torna clara a complexidade e diversidade das dificuldades que
persistem para a promog¢do da saude, exigindo uma abordagem intra e
interdisciplinar para o desenvolvimento do curriculo, o que ndo tem sido
conquistado com o modelo tradicional, biologista e fragmentado, ocasionando
condi¢des de questionamento da qualidade do profissional que estd em
processo de formacdo (UNIMONTES, 2019, p. 10).

Segundo Almeida (2009, p.75), o cenario atual exige outro perfil de médico, que seja
capaz de atuar e interagir nesta sociedade, constituindo um elemento transformador, dotado de
"competéncias (conhecimentos, habilidades e atitudes) que possibilitem a sua interacdo e
atuacdo multiprofissional, promovendo e executando a¢des integrais de satde que beneficiem
individuos e comunidades”.

Logo, objetivando a melhoria dos resultados nas avaliagdes, e principalmente, refletindo
sobre o perfil do novo profissional a ser formado, a Unimontes reconheceu a inadequacdo das
praticas pedagdgicas até entdo desenvolvidas, fazendo proposicdo de mudanca metodoldgica,

para o PBL, conforme citado anteriormente.
3.2.2. Centro Universitario FIPMoc - UNIFIPMoc
Em 1999, o grupo Pitagoras, que tem sede na cidade de Belo Horizonte (MG), e que

dirige vérias institui¢des educacionais no territorio brasileiro, firmou termo de parceria com a

sociedade Turano/Padréo, grupo com experiéncia em educacdo basica, na cidade de Montes
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Claros - MG e, unidos, fundaram a Mantenedora - Faculdades Integradas Pitdgoras de Montes

Claros Ltda, que posteriormente essas mantidas tornaram-se Faculdades Integradas Pitagoras.
No ano de 2008, a mantenedora mudou de nome, passando a denominar-se Sociedade Padréo
de Educacdo Superior Ltda. No ano de 2018 a aludida IES passou a categoria de Centro
Universitério, credenciado pela Portaria MEC n° 1.353, de 17/12/2018 (UNIFIPMoc, 2019).

A referida Instituicdo de Ensino Superior (IES) esta situada na Avenida Profa. Aida
Mainartina Paraiso, 80, bairro Ibituruna, Montes Claros, Minas Gerais, sendo caracterizada
como Pessoa Juridica de Direito Privado e credenciada mediante publicacdo de Portaria MEC
n° 1.285, de 19 de abril de 2005, publicada no D.O.U. em 20/04/2005.

O Centro Universitario FIPMoc - UNIFIPMoc tem como objetivo a promocao do
desenvolvimento educacional na cidade e regido norte do estado de Minas Gerais, ofertando
ensino de qualidade, tendo por base a ldgica da formacdo de competéncias e habilidades para
atender as demandas do exigente mercado de trabalho, integrando o ensino a pesquisa e
extensdo (UNIFIPMoc, 2019).

A IES conta com corpo docente qualificado para essa finalidade, na perspectiva da
dindmica do desenvolvimento regional em diversas areas do conhecimento, mediante a oferta
dos seguintes cursos de graduacdo: Arquitetura e Urbanismo, Administracdo, Direito,
Enfermagem, Engenharia Civil, Engenharia de Producdo, Engenharia Elétrica, Engenharia
Mecanica, Engenharia de Sistemas, Engenharia Mecatronica, Fisioterapia, Medicina,
Psicologia, Publicidade e Propaganda, totalizando mais de cinco mil alunos de graduacéo
(UNIFIPMoc, 2019).

A UNIFIPMoc foi criada com sustentacdo numa concepcao pedagdgica inovadora,
tendo como apoio metodologias efetivas de aprendizagem que integram a pesquisa e a extensdo
do ensino. O curso de Medicina ndo é diferente, tendo sido concebido em consonancia com as
Diretrizes Curriculares Nacionais, desenvolvendo-se num contexto ativo de formacéo, para
atender as reais demandas da sociedade (UNIFIPMoc, 2019).

O curso de Medicina, com autorizacao de funcionamento pela Portaria MEC n° 926 de
12 de novembro de 2007, e reconhecimento pela Portaria MEC n° 650 de 11 de dezembro de
2013, reafirma sua identidade de formacdo pautada em aspectos humanistas, técnicos e
cientificos, para integralizagdo curricular que efetivamente responda aos problemas da
sociedade, sendo capaz de formar um cidaddo, alem do profissional (UNIFIPMoc, 2019).

A metodologia do curso foi definida objetivando considerar a participagdo ativa do

estudante “durante seu processo de construgédo do ensino, tendo como objetivos a integracéo de
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contetidos e o estimulo entre a interagdo do ensino, da pesquisa e da extensdo” (UNIFIPMoc,
2019, p. 20).

Sendo assim, a referida IES adotou, para o curso médico, as Metodologias Ativas de
Aprendizagem, sendo a metodologia PBL empregada no direcionamento do processo de

construcdo cognitiva para essa formacgao.

3.2.3 - Analisando os Projetos Pedagogicos dos Cursos de Medicina da Unimontes e das
UNIFIPMoc.

a) Curso de Medicina — Unimontes

O curso de Medicina da Unimontes foi implantado no ano de 1969, tendo sido
autorizado mediante decreto n® 74.844 de 1974, reconhecido mediante decreto federal n® 75.599
de 1975. O grau académico conferido é de bacharelado, com integralizagdo curricular de 12
semestres (06 anos ou, no maximo, 09). A Unimontes oferta 40 vagas por semestre, distribuidas
pelo Programa de Avaliacdo Seriada para Acesso ao Ensino Superior (PAES) e pelo Processo
Tradicional, com carga horéria total de 10.364 horas/aula (UNIMONTES, 2019).

O curso de Medicina, como dito anteriormente, adota, desde 2002, a metodologia da
Aprendizagem Baseada em Problemas (PBL), levando o estudante a participar efetivamente do
processo de construcdo do seu aprendizado, por meio da discussdo, da reflexdo, do
desenvolvimento de sua autonomia e responsabilidade, envolto num processo constante de
avaliagéo.

Considerado ultrapassado o0 método de ensino amparado na visdo da transmissdo de
conhecimentos, em que se acredita que o discente aprende mais pela capacidade e quantidade
de informacdes depositadas em sua mente, e considerando também que o mundo globalizado
exige dos futuros profissionais da area médica novas competéncias e habilidades, o Colegiado
de Coordenacdo Didatica do Curso Médico da Unimontes propés mudangas no Projeto
Pedagogico, do ponto de vista epistemoldgico e didatico-pedagdgico, voltadas para o fato de
que:

[...] o conhecimento ndo estd no sujeito quando o individuo nasce, o
conhecimento esta no objeto, ou seja, no meio fisico ou social, ndo esta na
cabeca do professor com relagéo ao professor; o conhecimento se da por um
processo de interacdo radical entre sujeito e objeto, entre individuo e
sociedade, entre organismo e o meio” (BECKER, 2001 p.36).
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“Nesse sentido, acreditando que a relacdo e/ou base epistemolégica da produgdo do

conhecimento ndo estd no sujeito e, sim, no objeto (meio fisico ou social)” apresenta como
proposta que o modelo de pratica pedagogica do “professor” do curso de medicina tenha como
foco situacdes- problema, que possibilitem aos estudantes o exercicio do pensar, ou seja,
aprender a aprender (UNIMONTES, 2019, p. 12).

Assim sendo, com a metodologia PBL, os estudantes sdo incentivados, estimulados e
desafiados constantemente a buscar informacdes, saber seleciona-las por meio de discussoes
com seus pares e/ou professores, pois, afinal, no processo de resolver problemas, de acordo
com Bordenave (2005, p.36), "o aluno ndo somente aprende novos principios que os resolvem,
mas também uma série de estratégias mentais mais eficientes para combinar principios ja
conhecidos. Em outras palavras, aprende a pensar”.

De acordo com o Projeto Pedagogico da Unimontes (2019, p.12), com o PBL, “o
processo de aprendizagem caracteriza-se por ser altamente dindmico, reflexivo, que envolve o
estudante na situacao -problema, instigando-o a busca por respostas tangiveis para a resolucdo.”

Na IES estudada, de acordo com o projeto pedagdgico do curso, espera-se que o perfil
do estudante formado possa ter significado embasado num pilar participativo, por sua imersao
no mundo da cultura e da sociedade, na qual esteja inserido, ndo somente como profissional
comprometido, mas também como cidaddo que busca contribuir para a melhoria na area da
saude.

Na metodologia PBL objetivando compreender melhor o desenvolvimento das
atividades do curso, faz-se primeiramente necessario esclarecer como se desenvolvem as
atividades tedrico -praticas do curso, que obedecem por vez, ao Regimento Interno de
Gerenciamento do Curso de Medicina.

De acordo com o PPC do Curso, 0s seis primeiros periodos sdo organizados em forma
de mddulos, que permitem reunir os contetdos, dando atencdo aos problemas mais prevalentes

da comunidade:

Modulo de Conteldo Especifico (MCE); Mddulo de Habilidades e
Atitudes(MHA); Mddulo de Interacdo, Aprendizagem, Pesquisa, Servico,
Comunidade(IAPSC), e Modulo de Formagdo Complementar(MFC). No
sétimo periodo 0 modulo IAPSC é substituido por ambulatdrios de atencdo
primaria a satde. O oitavo periodo é organizado nos Mdédulos de Formacéo
Complementares, apresentacdes clinicas obrigatdrios e ambulatérios de
especialidades optativos. O nono, décimo, décimo primeiro e décimo segundo
periodos compdem o internato médico e sdo organizados em estagios
(UNIMONTES, 2019, p. 14).
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De acordo com o projeto pedagogico, os médulos de contetdo especifico se organizam
de forma interdisciplinar, cujo conteudo € apresentando no formato de problemas, que
consideram condicfes da realidade, constituindo, assim, “o elemento centralizador para o
estudo e a integracdo das disciplinas” (UNIMONTES, 2019, p 14).

Importante se faz registrar que esses problemas supramencionados sdo desenvolvidos
pelo Grupo de Construgdo de Periodos, que é constituido por professores de diversas areas de
temas afins (médicos, enfermeiros, psicologos, socidlogos etc), que terdo a incumbéncia de
integrar disciplinas basicas e clinicas, sendo o grupo gerenciado por um coordenador.

Em consonancia com o disposto no projeto pedagdgico do Curso, os modulos de
contetido especifico tém duracdo de 4 a 7 semanas, variando de acordo com a tematica a ser
estudada no grupo de tutoria. No decorrer das atividades do médulo, sdo desenvolvidas outras
atividades de aprendizagem em paralelo, tais como: palestras/conferéncias/ mesa redonda, aulas
praticas no laboratdrio de habilidades, praticas no Laboratério Morfo-funcional e de apoio. Ha
de se ressaltar a existéncia de consultorias de vérias areas (relacionadas ao tema do modulo)
(UNIMONTES, 2019).

O grupo de discussdo dos médulos sdo chamados de grupos de tutoria e séo compostos
pelo tutor e/ou co-tutor que sdo docentes, e por oito a doze estudantes, que se reinem duas
vezes por semana, durante aproximadamente quatro horas, para estudar os problemas
apresentados no mddulo de conteudo especifico. “Caso o nimero de estudantes por subgrupo
exceda a quantidade maxima de doze, torna-se obrigatdria a redistribui¢cdo em novo subgrupo”
(UNIMONTES, 2019, p.16).

A cada problema s&o eleitos entre os estudantes, um coordenador e um relator, com
funcBes especificas, em forma de rodizio, de modo que todos os estudantes assumam essas
funcBes. Cumpre salientar, conforme disposto no Projeto Pedagogico do Curso, que 0 grupo
tutorial desenvolve suas atividades obedecendo a uma dinamica de oito passos, que consiste

em:

1. Ler atentamente o problema e esclarecer os termos desconhecidos;

2. ldentificar as questdes propostas pelo enunciado;

3. Oferecer explicacBes para essas questBes, com base no conhecimento
primario que o grupo possui sobre o assunto (formulagéo de hipéteses);

4. Resumir essas explicacdes;

5. Estabelecer objetivos de aprendizagem que levem o estudante ao
aprofundamento e & complementacédo das explicagdes;

6. Realizar estudos individuais, respeitando os objetivos estabelecidos;

7. Rediscutir no grupo tutorial os avangos de conhecimentos obtidos pelo
grupo (numa progressao tutorial);

8. Avaliacdo (UNIMONTES, 2019, p.16).
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Segundo o projeto de curso, a sessdo tutorial € composta de duas partes, sendo a primeira
para “o fechamento do problema anterior (passos seis a 0ito); e a segunda, que € a abertura de
um novo problema (passos um a cinco). A cada inicio de um novo mddulo, os estudantes séo
reagrupados em grupos tutoriais diferentes”, possbilitando assim que os estudantes possam
relacionar-se com outros colegas (UNIMONTES, 2019, p.16).

Nos 2°, 4° e 6° periodos, tem-se 0 cumprimento do modulo de formacado complementar
(MFC), que por vez se faz obrigatorio, e acontecendo no formato de aulas e préaticas
laboratoriais, apresentando para estudos, conteidos bésicos, clinico e propedéutica, com temas
que se fazem necessarios a formacgdo médica. As referidas praticas ocorrem nos laboratdrios
de ciéncias basicas e de simulacdo. No que se refere as aulas préaticas, o corpo discente é
divididos em grupos de oito a dezesses estudantes. “Caso 0 nimero de estudantes por subgrupo
exceda a quantidade de oito, torna-se obrigatdria a redistribuicdo em um novo subgrupo,
conforme disposto no projeto pedagégico” (UNIMONTES,2019, p. 17).

Do primeiro ao sétimo periodo, tem-se, 0 Mddulo de Habilidades e Atitudes (MHA),
com duracéo semestral. E também uma atividade obrigatéria, desenvolvida em um periodo de
quatro horas por estudante por semana, obedecendo a semana padréo do periodo, acompanhado
pelo instrutor de praticas (UNIMONTES, 2019).

“Os estudantes sdo divididos em subgrupos de até oito. Caso o nimero de estudantes
por subgrupo exceda a quantidade maxima de oito, torna-se obrigatoria a redistribuicdo em um
novo subgrupo.” A programacdo é construida pelos instrutores do médulo de cada periodo, na
companhia do Grupo de Construgdo respectivo e supervisionado pelo Coordenador do Mddulo
Habilidades e Atitudes, objetivando o desenvolvimento das habilidades clinicas e atitudes
necessarias para o bom e regular desempenho e exercicio profissional (UNIMONTES, 2019,
p.16).

“O contetdo de cada habilidade é organizado nas seguintes modalidades de
aprendizagem: habilidades clinicas e cirurgicas, habilidades em comunicagédo, procedimentos e
exames complementares” (UNIMONTES, 2019, p.16).

Tem-se ainda no projeto pesquisado o0 Modulo de Interacdo, Aprendizagem, Pesquisa,
Servico e Comunidade (IAPSC), que € longitudinal no semestre e se desenvolve nos seis
primeiros periodos do curso. Apresenta carater obrigatério, “desenvolvido em um periodo de
quatro horas por estudante por semana, de acordo com a semana padrdo do periodo,

acompanhados pelo instrutor de préaticas” Esses alunos séo inseridos em territorios que fazem
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a cobertura da Estratégia de Satde da Familia — ESF, em Montes Claros (UNIMONTES, 2019,
p.18).

Essa insercdo nas ESF tem como proposta a formacdo de profissionais com visdo
integral e humanizada do processo salde - doenca das pessoas, familia e comunidade, sendo
fortemente defendida no pais, o que se deve a um movimento internacional para a melhoria do
perfil profissional e, mais especificamente a atual Politica Nacional de Saude que fora instituida
a partir da Constituicdo Brasileira de 1988.

Neste modulo “os estudantes sdo divididos em subgrupos de até seis. Caso 0 nimero de
estudantes por subgrupo exceda a quantidade méxima de oito, torna-se obrigatéria a
redistribuicdo em novo subgrupo” (UNIMONTES, 2019, p. 18).

Consta, ainda, no projeto de curso, que, a partir do 7° periodo, o estudante desenvolve
atividades em ambulatorios de especialidades e apresentacdes clinicas. No 7° periodo, os alunos
estardo nos ambulatorios de Atencdo Priméria e Secundaria. O estudante cumprird atividades
nas areas de Pediatria e Ginecologia-Obstetricia na atencdo primaria (Centros de Salde) e
secundaria (Centro de Atendimento Especializado Tancredo Neves - CAETAN), tendo a
oportunidade de desenvolver atividades praticas, seguindo as orientaccies do professor que faz
0 acompanhamento naquele ambulatério (UNIMONTES, 2019).

Aqui ainda prevalece a l6gica dos modulos anteriores, em que 0s estudantes s&o
divididos em subgrupos de até oito. “Caso esse numero de estudantes por subgrupo exceda a
guantidade méxima de oito, tornar-se-a obrigatoria a redistribuicdo em novos subgrupos.”
(UNIMONTES, 2019, p. 19).

No 8° periodo, o estudante cumpre, no minimo, 12 (doze) ambulatérios de
especialidades optativas oferecidas pelo curso, “sendo opcional cumprir mais dois ambulatérios
nesse periodo, como atividades complementares”. Cada ambulatério serda composto de, no
minimo, cinco e, no maximo, oito estudantes (UNIMONTES, 2019, p. 19).

Os estudantes devem registrar, no requerimento de solicitacdo de matricula, os
ambulatorios que sdo curriculares e os extracurriculares, atendendo a disponibilidade
operacional do servigo. As atividades ambulatoriais supracitadas ocorrem no Centro
Ambulatorial de Especialidades Tancredo Neves (CAETAN) (UNIMONTES, 2019).

Os ambulatorios de especialidades sdo compostos por varias especialidades, em que 0s
estudantes tém condigdes de exercer atividades praticas, na presenca de um orientador, que € 0
professor responsavel por aquele ambulatorio, em especifico. O estudante opta pelas
especialidades que ira cursar, através de um sorteio que acontece antes de o semestre letivo se

iniciar, sob a orientacdo do coordenador do oitavo periodo, conforme disposto no projeto de
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curso. Os ambulatérios sdo divididos em duas etapas, com seis a, no maximo, sete
especialidades nas nove primeiras semanas; e, nas nove semanas posteriores, as demais,
totalizando doze e, no maximo, quatorze ambulatorios por estudante (UNIMONTES, 2019).

Nesse caso, inverte-se a ordem do sorteio. Cada especialidade devera ter um dia e um
horario pré-estabelecidos, com um limite de consultas e retornos ja definidos, segundo a
dindmica de cada professor e ou especialidade, que deverd estar presente durante toda a
atividade, orientando o estudante individual ou coletivamente, de acordo com a dindmica pré-
estabelecida de conhecimento do estudante.

As especialidades ofertadas s&o: “cardiologia, dermatologia, endocrinologia e
metabologia, gastroenterologia, ginecologia e obstetricia, hematologia e hemoterapia,
infectologia (DIP), nefrologia, pediatria, pneumologia e reumatologia” (UNIMONTES, 2019,
p.19).

“Tém-se, ainda, as apresentacdes clinicas, que sdo atividades que normalmente
acontecem as quartas-feiras, no turno matutino, sob orientacdo de dois a trés instrutores.” Os
discentes apresentam temas com abordagem de relevancia clinica, no formato de ‘“sessdo
clinica, anatomo-clinica, anatomo-patologica ou estudos de casos”. Nas primeiras nove
semanas, 0s temas sdo pré-estabelecidos pelos instrutores e, nas oito seguintes, sdo livres
(escolhidos pelos estudantes responsaveis pela apresentacdo) (UNIMONTES, 2019, p. 20).

O estudante tera 04 horas por semana para preparar as apresentac@es clinicas, estudar,

refletir sobre a apresentacdo e tematica a ser discutida. Essas atividades tém como objetivos:

avaliar criticamente como 0s seus conhecimentos prévios 0 apoiam na
formulacdo de hipoOteses para compreensdo e manejo do problema
apresentado; formular questdes claras e objetivas que o ajudem na
identificacdo de hiatos de conhecimento e na busca de informagOes
necessarias e essenciais, para manejar o problema que enfrenta; identificar as
melhores fontes de pesquisa para as informacdes cientificas e subsidios
técnicos e utilizar adequadamente 0s meios e recursos para assegurar 0
sucesso de sua busca; avaliar criticamente as informac6es obtidas em relacéo
a sua relevéncia, validade, e potencial de aplicabilidade na situagdo ou
problema em questéo; analisar como 0 modo de vida do paciente se expressa
na origem e evolucdo de seu processo de adoecimento e na sua recuperagéo;
avaliar em cada apresentagdo clinica como os diferentes servigos/equipes/
profissionais de saude envolvidos contribuiram para o atendimento das
necessidades do paciente; reconhecer em cada apresentacdo clinica a
indissociabilidade das manifestacdes bioldgicas e psicoldgicas; aplicar o
raciocinio fisiopatoldgico com base molecular e celular em cada apresentagao
clinica para compreender as alteragdes da estrutura e funcdo dos tecidos,
orgdos e sistemas; analisar as possibilidades de intervencdo diagnostica e
terapéutica em cada situacdo clinica explorada, levando em consideracao a
opinido e preferéncias do paciente, as relagbes custo/ efetividade,
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risco/beneficio dos procedimentos; compartilhar com o grupo os valores e
principios que orientam suas decis@es; justificar as propostas terapéuticas
pertinentes as apresentaces clinicas; Identificar e compreender os fatores que
interferem na adesdo do paciente ao tratamento: realizacdo de exames
complementares, o de medicamentos, retorno ao médico para
acompanhamento (UNIMONTES, 2019, p. 20).

E, por fim, o Internato, que ocupa posi¢do de extrema importancia na formacgéo do
médico. E um periodo de ensino - aprendizagem, durante o qual o estudante deve receber
capacitacdo intensiva e continua, acompanhando da supervisdo docente (UNIMONTES, 2019).

Garcia (1972) o caracteriza como uma fase de transic¢do entre a condicdo de estudante e
a de médico. Marcondes e Mascaretti (1998, p.149) preferem conceitua-lo como uma
"metodologia de ensino baseada no aprendizado em servico, obrigatdrio nos dois ultimos
semestres de graduacdo, podendo ocorrer em outros momentos™.

De acordo com as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduagdo em
Medicina de 2014, o Internato inclui necessariamente aspectos essenciais nas areas de Clinica
Médica, Cirurgica, Ginecologia-Obstetricia, Pediatria e Saude Coletiva (BRASIL, 2014).

“Considerando os principios éticos que orientam os estagios de estudantes de Medicina,
o0 curso médico da Unimontes trabalha dentro da normatizagdo prevista sobre o tema no Cédigo
de Etica Médica (CEM), no Conselho Federal de Medicina (CFM) e no Conselho Regional de
Medicina de Minas Gerais (CRMMG)” (UNIMONTES, 2019, p. 19).

Importante registrar que o planejamento das atividades, especificidades e calendarios
dos estagios séo registradas e acompanhadas via Plano de Atividades do Internato (PAI), e
aprovadas anualmente pelo Colegiado de Coordenacgdo Didatica para o ano subsequente, sendo
passivel de retificacbes e/ou alteracdes, a critério da apreciacdo do referido o6rgéo
(UNIMONTES, 2019).

Neste contexto de praticas de internato, é firmado de forma obrigatéria, um termo de
compromisso entre o educando, a instituicdo concedente do estagio e a Unimontes, conforme
formulario em anexo no Regulamento do Internato. A contratacédo de seguro se faz obrigatoria,
contra acidentes em favor do estagiario, pela instituicdo concedente do estagio ou pela
Unimontes (UNIMONTES, 2019).

De acordo com o projeto pedagogico do Curso Médico, é assegurado o periodo de
recesso de 30(trinta) dias, quando o estagio tiver duracdo igual ou superior a um ano, e
proporcional, quando inferior a um ano (UNIMONTES, 2019).

Todas as atividades que sdo desenvolvidas na perspectiva da integralizagdo curricular

do curso, perpassam por um detalhado processo de avaliagdo, que proporciona um espacgo de
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“didlogo igualitario, processual, democrético e participativo”, no qual o professor/tutor faz a
sua intervengdo no que considerar necessidade de regulacdo, possibilitando, ainda, que o
estudante se avalie e avalie seu par (avaliacdo interpares), que se presta para estimular a analise
critica das informacdes e melhorar o relacionamento interpessoal e em grupo (UNIMONTES,
2019, p. 22).

O processo de avaliagdo na metodologia PBL tem como proposta atividades que possam
contribuir para que o estudante se aproprie de forma eficaz de sua potencialidade, expandindo-
a, e superando suas limitagcfes a contar de procedimentos que propiciem uma reflexao de si, e
de suas agOes de maneira formativa (UNIMONTES, 2019).

A avaliagdo deve ser comprometida ndo apenas com a nota como instrumento
de controle, ou com aprovacdo ou reprovacdo, mas também permitir o
desenvolvimento de cada um dos estudantes de forma integral no processo
ensino - aprendizagem, envolvendo as dimensdes fisicas, psiquicas, sociais,
éticas, culturais e humanitérias (UNIMONTES, 2019, p.23).

Para cada atividade, ha fichas avaliativas especificas, utilizadas para acompanhamento
do progresso do desempenho do estudante. As fichas avaliativas utilizam critérios pré-
definidos, tipo check-list, sendo aplicadas em consonancia com a dinamica de cada mdédulo.
Essa avaliagdo se desenvolve de forma metddica e sistematizada, considerando que os critérios
a serem observados sdo determinados antecipadamente, e os resultados sao registrados em cada
sessdo tutorial, de acordo com disposto no projeto pedagdgico (UNIMONTES, 2019).

Nessa fichas, sdo contempladas, para avaliacao:

a capacidade do estudante de analisar problemas; formular questBes/hip6teses;
buscar ativamente informacgdes; desenvolver raciocinio; articular as
dimensbes psicoldgicas, biol6gicas, sociais e éticas; integrar conteludos de
diversas areas; cooperar e participar no cumprimento de tarefas em equipe e
atitudes tais como respeito, comunicacdo eficiente, a pratica da autoavaliacéo,
avaliagdo dos pares, dos docentes e dos servicos e atividades em que esta
inserido (UNIMONTES, 2019, p.24).

No que se refere a autoavaliacdo, € realizada pelo estudante, sobre seu proprio
desempenho e desenvolvimento, proporcionando uma reflexdo sobre seu envolvimento,
responsabilidade e estudos. Deve, de acordo com o Projeto Pedagdgico, abarcar competéncias,
conhecimentos, atitudes e habilidades, ajudando-o0 a reconhecer e assumir responsabilidades

cada vez mais complexas nas etapas do processo de aprendizagem (UNIMONTES,2019).
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Ao pautar-se em uma concep¢do pedagogica mais construtiva, em que o aluno vai
construir o seu proprio saber e o docente medeia esse processo, a avaliagdo assume um papel
mais abrangente, pois passa a proporcionar reflexdes a quem esta sendo avaliado sobre 0s
avancos e as dificuldades de cada um (DEPRESBITERIS; TAVARES, 2009).

A “autoavaliacdo ¢ capaz de conduzir o aluno a uma modalidade de apreciagdo que se
pde em pratica durante a vida inteira” (SANT’ANNA, 1995, p. 94) e contribui com o0 sujeito
para avancgar na autonomia, isso porque o propoésito da autoavaliacdo, diferentemente da
autonotacdo, “[...] ndo visa a atribuicdo de notas ou men¢ao do aluno; tem o sentido
emancipatorio de possibilitar-lhe refletir continuamente sobre o processo da sua aprendizagem
e desenvolver a capacidade de registrar suas percepcdes” (VILLAS BOAS, 2001, p. 86).

A avaliacdo nesses moldes cria condicdes para que o estudante tenha uma participacédo
mais ampla e ativa no processo de aprendizagem, pois ele tem oportunidade de analisar seu
progresso nos estudos, incentivando a responsabilidade e a autonomia.

Consta, ainda, no projeto pedagdgico, o Exame de Avaliacdo Cognitiva (EAC),
realizado por escrito no final de cada MCE, sendo elaborado pelos construtores dos periodos.
O EAC tem na sua composicdao questdes dissertativas e objetivas, que proporcionam condicoes
de verificacdo de habilidades intelectuais dos estudantes, tais como: “capacidade de refletir,
analisar; sintetizar; aplicar o conhecimento; relacionar fatos ou ideias; interpretar dados e
principios; realizar inferéncias; julgar e emitir juizos de valor.” Ainda permite saber se o
estudante é capaz de estruturar suas ideias e opinides, como também expressa-las, de maneira
clara e coerente por escrito. Normalmente, é constituida por 15 a 20 questfes, sendo de 5 a 10
questdes abertas, e as restantes, fechadas; e sua duracgéo é de trés horas, tendo valor de 70 pontos
(UNIMONTES, 2019, p. 26).

No MHA, tem-se o Exame Clinico Objetivo Estruturado (OSCE) como
elemento de avaliacdo, teorico-prética, realizado com diversos materiais e
recursos, tais como: exame fisico de diversos sistemas e em diferentes
situacBes, em pacientes reais, simulados ou em manequins, procedimentos em
manequis, analises em laboratdrios, videos com situagdes-problemas
anamneses etc. Essa avaliagdo acontece no final do MHA, e tem peso de 60
pontos, sendo que as fichas avaliativas tém peso de 40 pontos, totalizando 100
pontos (UNIMONTES, 2019, p.28).

No IAPSC, além das fichas avaliativas do médulo com valor de 40 pontos, tem-se um
produto de avaliacdo semestral, com peso tambem de 40 pontos. Esse produto é um trabalho de
iniciacdo cientifica, escrito dentro das normas técnicas, com foco na atencdo priméaria que

contempla as atividades vivenciadas durante o periodo. Aborda temas como: territorizacao;



107
planejamento estratégico com a comunidade, protocolos preventivos visando a saulde,
abordagem e acompanhamento familiar e avaliagdo com o cuidado primério, conforme disposto
no projeto em analise (UNIMONTES, 2019).

Além disso, tem-se o diario de campo, no qual o estudante deve registrar suas atividades
diérias, registrando suas vivéncias, atividades e principais fatores limitadores e facilitadores de
seu desempenho. Ele se apresenta com peso de 10 pontos; e 0 “caderno de atas, que contempla
atividades coletivas como: analisar os encontros comunitarios; o comprometimento da
comunidade; as dificuldades predominantes; as solugcdes propostas; a data e o local da reunido;
0 que foi discutido; propostas sugeridas e tomada de decisdo” (UNIMONTES, 2019, p.29).

No que se refere ao processo avaliativo no ambulatério (7° e 8° periodos), o Projeto
Pedagogico registra duas modalidades, sendo a primeira com carater formativo/somativo, e
outra com carater somativo. A primeira refere-se a Ficha Avaliativa, com 40 pontos. A partir
dela, serdo percebidas as dificuldades dos estudantes a tempo, podendo assim serem trabalhadas
pelos docentes, o que contribui efetivamente para sua formacao e na intervengdo que se queira
fazer. A segunda constitui-se no OSCE que tem a mesma forma organizacional ja registrada
anteriormente, valendo 60 pontos (UNIMONTES, 2019).

As apresentac@es clinicas do 8° periodo sdo avaliadas mediante analise observacional,
com 20 pontos. Trata-se da observacdo individual e coletiva, realizada atrvés da participacéo
em reunides clinicas, valorizando os diversos aspectos envolvidos durante a discussao do caso
clinico, a critério do professor, além de 20 pontos de fichas avaliativas especificas, e 60 pontos
de EAC (UNIMONTES, 2019).

No internato, a avaliacdo do estudante tem viés formativo e somativo, em que serao
apreciadas habilidades, atitudes e conteddos curriculares. Os instrumentos de avaliacdo
consistem em: Fichas Estruturada de Avaliacdo Geral e Especifica do Internato, Exame de
Avaliacdo Cognitiva (EAC) e Analise Observacional de outras atividades (GDs, seminarios,
plantées) (UNIMONTES, 2019).

Mister se faz registrar que, em todos os modulos, sétimo periodo, oitavo periodo e
internato, 0s docentes também estardo sendo avaliados no tocante ao compromisso,
responsabilidade, capacidade técnica, interesse pelas necessidades individuais de cada
estudante e pelo feedback fornecido ao discente. As avaliacdes serdo realizadas por meio de
Fichas Avaliativas especificas, com valorizagcdo em conceitos, reforcando o carater formativo
(UNIMONTES, 2019).

Diante do PPC da Unimontes podemos dizer que, o curso de Medicina sempre esteve

em processo de avaliagdo, reflexdo e andlise exatamente para atender as demandas de
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transformacéo deste novo contexto de sociedade, fruto dos avangos consideraveis em todas as

areas do conhecimento, ocasionando uma revolucdo cientifica e tecnolégica.

As implicagdes dessas mudancas e a velocidade com que elas ocorrem tem
sido um desafio para quem pensa em educacdo, sobretudo educacdo médica,
considerando que a complexidade e diversidade dos problemas de salde
exigem uma abordagem intra e interdisciplinar na operacionalizacdo do
curriculo, o que ndo tem sido alcancado com o modelo tradicional, biomédico
e fragmentado (UNIMONTES, 2019, p.10).

Neste sentido e considerando as afirmacGes da citagcdo anterior faz-se necessario um
profissional que tenha capacidades para atuar, intervir, transformar, interagir na sociedade e
gue seja um elemento de mudancas na comunidade, a qual esta inserido, sendo ainda inegavel
que nesse atual contexto social, a busca da melhoria da qualidade de vida, o direito a cidadania
e a construcdo de uma sociedade mais justa, devem ser norte e foco, com objetivos maiores da
formacdo médica sem desmerecer a competéncia técnica e principios éticos essenciais para o

exercicio desse profissional.

b) Curso de Medicina - Centro Universitario FIPMoc - UNIFIPMoc

A UNIFIPMoc traz, em todos o0s seus projetos de curso, uma orientacdo na defini¢do de
visdo estratégica, bem como a determinacdo de macro-objetivos que norteiam as atividades da
IES que, por vez, sdo planejadas na perspectiva da integracdo de todas as a¢des institucionais,
apresentando como missdo “formar profissionais capacitados para ingressarem no mercado de
trabalho, procurando o melhoramento continuo e tendo a ética como suporte para as relaces
interpessoais” (TURANO, 2012, p. 95).

Nesse contexto, a proposta do curso de Medicina parte de um objetivo construido e
compartilhado com diferentes segmentos da Institui¢do, na proposta de formar profissionais
com a competéncia necessaria, para trabalhar na sociedade, atuando no processo saude - doenca,
provendo cuidados de saude, com énfase nas necessidades do sujeito.

A referida proposta pedagogica foi redigida para responder aos anseios da sociedade,
por um profissional diferenciado; e, para atender essa demanda, uma proposta pedagdgica
inovadora foi especialmente desenvolvida, dando énfase em Metodologias Ativas de
Aprendizagem.

“Na concepcéo das Metodologias Ativas, o corpo docente da UNIFIPMoc assume que

ndo deve existir um distanciamento entre 0 mundo académico e 0s espagos de atencdo a saude.”
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Enfatiza a necessidade de uma integracdo com a comunidade assistida, para que o futuro
profissional desenvolva seus conhecimentos tendo por base a real necessidade da sociedade,
mediante “padrdes de exceléncia no exercicio da pratica médica”, na disseminacdo do
conhecimento cientifico e em atividades interventivas que expressem, com fidedignidade, o
compromisso efetivo para com a melhoria da satde da populacédo (UNIFIPMoc, 2019, p. 19).

Para alcancar esses desempenhos, o discente estara inserido em uma proposta curricular
que tem como foco “proporcionar atividades que visam ao continuo aprimoramento de
conhecimentos, no desenvolvimento de habilidades e atitudes, com formacéo de competéncias,
em sintonia com as Diretrizes Curriculares Nacionais para o curso em estudo.” No periodo de
sua formagdo académica, o estudante identificard suas necessidades individuais de
aprendizagem (em situaces reais e/ou simuladas), elaborando planos de estudo, mediante seu
préprio método de estudo, selecionando recursos educacionais e fazendo uso, de forma critica,
de dados e informacGes, para o trabalho em equipe, a fim de atingir os desempenhos e
competéncias propostas em cada etapa de ensino (UNIFIPMoc, 2019, p. 20).

A competéncia é verificada pela observacéo e analise do desempenho discente mediante
as situacOes da pratica profissional. Cumpre salientar que o projeto registra que as areas de
competéncia e os respectivos desempenhos e padrdes de exceléncia foram estabelecidos de
forma a orientar o planejamento e a avaliacdo dentro de cada médulo e ao longo de cada periodo
do curso, sendo formativa e diagnostica. Logo, cada plano de ensino contém, de forma explicita,
0s conteddos cognitivos, procedimentais e atitudinais a serem trabalhados junto aos estudantes.

A metodologia do curso apresenta-se com base em uma pratica docente que tem como
proposta tornar o estudante apto para aprender e desenvolver o dominio de contedos,
habilidades e atitudes necessarias ao exercicio de sua profissdo, como ser ativo no processo
ensino - aprendizagem, privilegiando a participacao ativa na constru¢do de seu conhecimento,
com Vviés na integracdo entre os contetdos e estimulacdo da interacdo entre 0 ensino, a pesquisa
e a extensdo, conforme disposto no Projeto Pedagdgico do curso (UNIFIPMoc, 2019).

Nessa concepc¢édo curricular de utilizacdo de problemas adotada pela UNIFIPMoc, o
processo de aprendizagem ocorre por meio do raciocinio sistematico e criterioso, em que 0
estudante se apropria dos conhecimentos construidos e os transforma, sendo, assim, o construtor
de seu conhecimento a partir da reflexdo e indagacdo da préatica, tendo por base seus

conhecimentos prévios.

A metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas (do inglés Problem
Based Learning — PBL), empregada no direcionamento do processo de
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construcdo cognitiva para o curso de Medicina, esta em consonancia com as
Diretrizes Curriculares Nacionais, e é coerente com as modernas propostas da
Andragogia (UNIFIPMoc, 2019, p.26).

De acordo com o Projeto Pedagdgico do Curso de Medicina, a proposta assumida
apresenta um “curriculo flexivel, sem disciplinas fechadas, e coloca o estudante como agente
central da aprendizagem”. Dentro da proposta da Aprendizagem Baseada em Problemas, a
composic¢do curricular contempla moédulos tutoriais com carga horaria destinada a formacéo
cognitiva mediante conteddos inter-relacionados entre si, que vao do primeiro ao sexto periodo,
proporcionando o desenvolvimento de conhecimentos e das habilidades basicas inerentes a
formagdo do médico (UNIFIPMoc, 2019, p.26).

Consta, ainda, no projeto, que, durante o sétimo e o oitavo periodos, os médulos se
apresentam principalmente sob a forma de ambulatérios de atendimento clinico. No nono
periodo, o estudante ingressa no internato ou estagio curricular obrigatério, com énfase na
formagcdo generalista e nas &reas basicas da Medicina, aprimorando as competéncias necessarias
a sua formacao (UNIFIPMoc, 2019).

Faz-se necessario pontuar que,

o internato do curso foi remodelado atendendo as novas recomendacées das
DCNs para os cursos de Medicina, com amplia¢do da carga horéria destinada
aos servicos de Urgéncia e Emergéncia e de Aten¢do Primaria, dando énfase
a atividades voltadas as equipes de Estratégia Satde da Familia (UNIFIPMoc,
2019, p.45).

A organizacdo curricular do curso médico compreende seis grandes eixos, sendo eles:
“M0dulos Tutoriais, Modulos de Préaticas Interdisciplinares, Mddulos de Interacdo
Comunitaria, Modulos de Praticas Integradas, Desenvolvimento Cientifico e Profissional e
Internato Médico”. Os mddulos educacionais tem na sua composi¢do contetdos de diversas
disciplinas, sendo assim desenvolvidos de forma vertical, dentro de um mesmo periodo, ou de
“forma horizontal, incluindo vérios periodos de formacdo académica” (UNIFIPMoc, 2019,
p.46).

No tocante aos Mddulos Tutoriais, eles retratam um conjunto de conteudos afins —
modulos de conteddos afins (MCA), sendo estruturados a partir de temas conexos, com
proposito de alcangar a interdisciplinaridade mediante articulacéo e integracdo de conteddos.
Eles fazem uso, como principal recurso pedagdgico, resolucdo de problemas, mediante sessdes
tutoriais, que abordam o contexto satde-doenga, considerando as dimens@es biopsicossociais.

Os problemas buscam antecipar e/ou complementar as situacdes verossimeis vivenciadas na
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pratica, devendo ainda representar um desafio a ser transposto pelo estudante, incentivando a

busca do conhecimento, como sua autonomia diante das situa¢des apresentadas (UNIFIPMoc,
2019).

As sessOes tutoriais tém o objetivo de coordenar a aprendizagem. Nelas os
estudantes sdo distribuidos em grupos pequenos. Cada grupo conta com um
professor tutor. As sessdes consistem na discussao de problemas, quando os
estudantes séo estimulados a externar todo o seu conhecimento sobre o
assunto em pauta. Da discussdo sao selecionados, pelo grupo, alguns topicos
que, por serem desconhecidos por todos, serdo objeto de estudo para
apresentacdo na sessdo seguinte. As sessfes tutoriais abordam problemas
formulados pelos professores de modo a antever ou complementar 0 que 0
estudante estd aprendendo na pratica, garantindo, assim, que o conteldo
programatico do curso seja atingido na integra. O tutor participa das sessoes
como observador e orientador comedido, enquanto os estudantes exercem a
conducéo da atividade (UNIFIPMoc, 2019, p. 27-28).

No desenvolvimento das sess@es tutoriais, 0 PBL propde-se romper com a proposta de
transmissdo do conhecimento, vez que a participacdo do estudante, no processo de formacéo,
ocorre de modo ativo, criativo, questionador, num exercicio continuo que o torna capaz de
realizar analise, interpretacdo e sintese do objeto a ser aprendido.

O estudante é corresponsavel por sua formacdo, devendo aprender a aprender,
assegurando que sua educagdo serd continua e permanente. “A relagdo ensino - aprendizagem
acontece mediante de um processo multidimensional de confronto de perspectivas, na relacdo
dial6gica e participativa entre professores e colegas, promovendo a cooperacao, a solidariedade
e a superagdo de dificuldades” (UNIFIPMOC, 2019, p.26).

Além das sessbes de tutoriais, ocorrem também, de forma paralela, outras atividades
contempladas tais como palestras e as consultorias. As palestras acontecem mediante encontros
com duracdo de aproximadamente duas horas e contando com a participagdo de docentes
regulares do curso ou convidados de renome na area abordada, mediante temas escolhidos pela
equipe de tutores e construtores do modulo, na perspectiva de proporcionar ao estudante a
integracdo de conhecimentos ou uma primeira aproximacdo de um tema totalmente
desconhecido ou até mesmo mais complexo. As consultorias sdo caracterizadas como
estratégias de oportunidades de aprendizagem opcional oferecida pelos médulos, permitindo
contato mais proximos com os professores, em suas areas de especialidades, oportunizando o
esclarecimento das duvidas advindas da leitura e das discussdes efetivadas nos modulos
tutoriais (UNIFIPMoc, 2019).



112
Nesse contexto, os Mddulos Tutoriais — de contetdo afins constam dos seguintes
maodulos:

Medicina Social e Coletiva; Concep¢do e formacdo do ser humano;
Metabolismo; Func¢des biolégicas; Mecanismos de agressao e defesa; Politicas
publicas de salde e assisténcia médica; Nascimento, crescimento e
desenvolvimento; Percepcdo, consciéncia e emocdo; Distlrbios sensoriais
motores e da consciéncia; Febre, inflamacéo e infeccdo; Proliferagéo celular;
Locomocéo e preensdo; Doencas infecciosas e parasitarias prevalentes na
regido; Salde da mulher; Anemias e perda de sangue; Saude do adulto: dor
abdominal, diarreia, vémitos e ictericia; Dispneia, dor toracica e edemas;
Saude mental (UNIFIPMoc, 2019, p. 52-53).

No que se refere aos Modulos de Préticas Interdisciplinares, é neles que se desenvolvem
atividades laboratoriais e praticas profissionais, conforme inserido no projeto pedagogico da
UNIFIPMoc. As atividades laboratoriais completam-se com o0s mddulos tutoriais,
possibilitando a integracdo de contetidos de disciplinas especificas que auxiliam a construcdo
do conhecimento, tais como: “Anatomia I; Citologia e Histologia Geral; Anatomia II;
Histologia Médica; Fisiologia/lmunologia; Neuroanatomia; Anatomia IlI; Patologia Geral;
Parasitologia Médica; Fisiopatologia; Fundamentos de Farmacologia; Microbiologia Médica;
Farmacologia Médica; e Patologia Clinica I” (UNIFIPMoc, 2019, p. 53-54).

Quanto as praticas profissionais, tém como proposta a inser¢cdo do estudante nas
atividades cotidianas na pratica medica, a partir do ensino de habilidades e atitudes médicas,
mediante treinamentos simulados com uso de modelos e dos proprios colegas exercendo papéis

de pacientes, sendo desenvolvidas mediante as seguintes atividades:

Introducédo a Semiologia Médica; Semiologia Médica; Semiologia Pediétrica;
Semiologia Neurolégica; Introducdo a Técnica Cirlrgica; Cirurgia
Ambulatorial I; Fundamentos do Diagnéstico por Imagem; Cirurgia
Ambulatorial 1I; Introdugdo a Ginecologia e Obstetricia; e, Clinica Geral de
Adultos (UNIFIPMoc, 2019, p. 54).

Quanto aos Modulos de Interagdo Comunitaria (MIC), proporcionam ao estudante o
contato direto com a comunidade, concretizando-se nas Unidades Basicas de Saude das equipes
da Estratégia Saude da Familia, localizadas de forma estratégica, em areas periféricas da cidade,
possibilitando assim ao estudante, contato direto com o paciente, como também colaborando
para com a realizacdo de grupos operativos, de educacdo em salde e progressivamente se
firmando na assisténcia ao paciente, mediante a observacdo, o auxilio, acompanhamento e o,
conduzindo o atendimento mediante integralizacdo das atividades de MIC LILII1LIV,V, Vi e
VII (UNIFIPMoc, 2019).
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Registra-se que todas as atividades sdo supervisionadas por docentes contratados pela

IES e que também atuam nas unidades de Atencdo Primaria. E nesse cenario que o estudante,
em contato com o paciente, orienta-se para conhecimento do Sistema Unico de Saude e para a
utilizacdo das ferramentas de abordagem da familia e do individuo, de forma contextualizada.

Os Modulos de Praticas Integradas sdo realizados no sétimo e oitavo periodos com
propdsito de integrar e complementar os modulos tutorias e os de praticas interdisciplinares,
que ndo mais existem nesses periodos (UNIFIPMoc, 2019).

Os conteldos tedricos sdo desenvolvidos e argumentados em grupos de estudo, em
semindrios, apresentacdo de casos e sessdes clinicas, com o desenvolvimento de atividades
praticas em ambulatorios do Nucleo de Apoio & Salde e Praticas Profissionalizantes (NASPP)

e policlinicas da rede publica de satde (SUS), mediante tematicas das areas:

de Patologia Clinica Il; Desordens nutricionais e metabolicas; Doencas da pele
e tecidos moles; Enfermidades resultantes da agressdo ao meio ambiente;
Ginecologia e Obstetricia; Clinica geral de adultos Il; Diagndstico por
imagens; Saude do idoso; Ambulatorio de pediatria; Ambulatério de
psiquiatria; Ambulatério de neurologia; Ambulatério de cardiologia;
Ambulatério de ortopedia; Ambulatério de otorrinolaringologia; Ambulatério
de oftalmologia; e Ambulatério de reumatologia (UNIFIPMoc, 2019, p.54).

O eixo de Desenvolvimento Cientifico e Profissional comeca a ser desenvolvido desde
o primeiro periodo, com a disciplina de Metodologia Cientifica, mediante os Projetos
Interdisciplinares indo até o 6° periodo, momento em que se encerra com o Trabalho de
Conclusdo de Curso (TCC) nos dois periodos subsequentes, sendo assim desenvolvidos:
Metodologia Cientifica; Portugués Instrumental: leitura e redacdo cientifica; Projeto
Interdisciplinar 1, 11, I, IV, V e VI; e Trabalho de Conclusdo de Curso | e Il (UNIFIMoc,
2019).

O Projeto Interdisciplinar é um projeto extensionista desenvolvido e
conduzido coletivamente pelos estudantes, sempre a partir de uma proposta
de construcdo do saber ancorada na interdisciplinaridade. Nesse contexto, o
estudante € orientado, desde sua entrada na IES, no desenvolvimento de
trabalhos de pesquisa, que, sempre que possivel, integram-se a
atividades de extensdo. (UNIFIPMoc, 2019, p.48).

Como etapa final, tem-se o Internato ou Estagio Curricular Obrigatorio, que é
desenvolvido nos dois ultimos anos do curso, a partir do nono periodo, “e somente admite o
ingresso dos estudantes que cumpriram todos os créditos precedentes, com aprovacao.”

Apresentando proposta totalmente préatica, desenvolvendo e aprimorando competéncias para
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promocao e recuperacdo da salde, o Estagio Curricular é direcionado para as principais areas
da medicina: “Salde da Crianca e do Adolescente; Saude da Mulher; Saide do Adulto e do
Idoso; Cirurgia geral; Saude Mental; e Saude Coletiva” (UNIFIMoc, 2019, p.49).

“Durante essa etapa, o estudante se insere em todos os niveis de atengdo ao paciente,
desenvolvendo e aprimorando competéncias para promocdo e recuperagdo da saude”
(UNIFIPMoc, 2019, p.49).

O objetivo principal do Internato é o proporcionar aos estudantes a aproximacao com a
realidade profissional, na perspectiva do desenvolvimento de sua formacéo técnica, cultural,
cientifica e pedagogica, no sentido de prepara-lo para o exercicio da profissao, como também
da cidadania (FILHO, 2019).

Como dito anteriormente, o Internato foi remodelado a partir das orientacfes exaradas
pelas novas Diretrizes Curriculares Nacionais para o curso de Medicina do ano de 2014, e ja
contempla 30% de sua carga horéria direcionada as atividades de Urgéncia e Emergéncia e
Saude da Familia.

Durante todas as atividades realizadas para integralizacao da carga horaria do curso, 0s
estudantes sdo estimulados a trabalharem de forma cooperativa nos grupos, bem como a
“reconhecer necessidades de aprendizagem, utilizando recursos para prové-las ao longo de sua
formacdo e da vida”, requerendo desse estudante uma postura ativa, responsavel, ética e
colaborativa nas seguintes areas: Clinica Médica | e Il; Ginecologia e Obstetricia; Pediatria;
Cirurgia Geral; Urgéncia Microrregional; Urgéncia e Emergéncia; Saude Coletiva; Saude da
Familia; e Saude Mental (UNIFIMoc, 2019, p. 49).

“Além desses conteudos curriculares apresentados, os estudantes contam com a
possibilidade de realizacdo de atividades complementares, segundo 0s interesses e aptiddes
individuais, sendo elas, componentes curriculares de carater cientifico, cultural e académico”,
desenvolvidas com foco principal no estimulo a pratica de “estudos independentes, transversais,
opcionais e interdisciplinares, na perspectiva de promover, em articulagdo com as demais
atividades académicas, o desenvolvimento intelectual do estudante, bem como seu preparo para
0 exercicio da cidadania e sua qualificagdo para o trabalho”. Elas podem ser realizadas a partir
da participagdo em eventos cientificos, atividades de extensdo, atividades de monitoria,
seminarios, conferéncias, jornadas e congressos oferecidos aos estudantes em cada semestre
letivo (UNIFIMoc, 2019, p. 60).

Faz-se necessario registrar que, nesse ambiente de aprendizagem, a préatica da avaliacéo
objetiva, da autoavaliacdo e da avaliacdo interpares faz parte de uma rotina do trabalho

educacional. A capacidade de fazer e receber criticas e a de aproveitar as avaliagbes para a



115
melhoria continua dos desempenhos, das relagGes, das unidades e do curso sdao uma constante
na vida escolar. Uma proposta curricular orientada ao desenvolvimento do curriculo por
competéncias faz com que as avaliaces sejam assim também elaboradas, desde os primeiros
periodos, com vistas a abordarem habilidades e competéncias, estimulando o estudante na
solucgéo de problemas (UNIFIMoc, 2019).

A integralizacdo curricular minima necesséria para o curso médico é de doze
semestres letivos ou seis anos de curso, e a maxima é de dezoito semestres ou
nove anos, perfazendo 8.860 horas/aula de carga horaria total, das quais séo
3.200 horas/aulas de estagio supervisionado e 200 horas/aulas de atividades
complementares (UNIFIMaoc, 2019, p. 49).

Faz-se necessario registrar que essa IES oferta de forma semestral 50 (cinquenta) vagas,
com desenvolvimento de suas atividades em horario integral, fazendo uso de diferentes espacos
de ensino - aprendizagem, possibilitando assim ao aluno, conhecer e vivenciar situacdes
variadas de vida, como também da organizacdo da pratica e do trabalho em equipe

multiprofissional.
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4 CAMINHOS METODOLOGICOS

Construir uma tese € propor um conjunto de reflexes que possibilitem os caminhos
metodologicos, para a efetivacdo de um trabalho inovador e relevante do ponto de vista
cientifico.

Seguindo o caminho metodoldgico definido, faz-se necessario registrar que o presente
trabalho foi submetido & apreciacio do Comité de Etica e Pesquisa com Seres Humanos, da
Universidade de Uberaba (Uniube), para que a coleta de dados pudesse ser iniciada. Nesse
sentido, todos os tramites legais vigentes foram obedecidos para o inicio da pesquisa. Apos a
submissao, o CEP exarou parecer de aprovacdo sem imposicao contraria a proposta de execugao
da pesquisa, via Parecer n° 3.179.708.

O primeiro passo dos procedimentos metodologicos da presente pesquisa foi o
levantamento de autores, bem como obras bibliograficas nacionais e internacionais, que
trouxessem, em seu corpo estruturante, abordagens sobre a temética em estudo.

Para se ter a compreensdo da tematica no tocante as Metodologias Ativas de
Aprendizagem nos cursos de Medicina e as representagdes sociais dos docentes, utilizou-se a
pesquisa exploratdria, com o enfoque quanti-qualitativo, por meio de procedimentos técnicos
bibliograficos, utilizando como instrumentos e técnicas de pesquisa a entrevista semiestruturada
para pesquisa follow up, o questionario contendo questdes abertas e fechadas, com a utilizacéo
da Técnica de Associacdo Livre de Palavras (TALP). Para a coleta e analise dos dados, além
do respaldo da Teoria das Representacdes Sociais de Moscovici (2003) e a abordagem estrutural
de Abric (2000), utilizou-se dos fundamentos da Andlise de Conteudo de Bardin (2011), bem
como do auxilio de softwares: EVOC e Iramuteq.

4.1 O universo de estudo

Esta pesquisa buscou compreender as representagdes sociais dos docentes sobre as
Metodologias Ativas de Aprendizagem implementadas em cursos de Medicina e suas
implicagdes na formagdo do aluno. Os cursos desta investigagdo séo ofertados na cidade de
Montes Claros/MG, sendo um na sede do Centro de Ciéncias Biologicas -
CCBS/UNIMONTES, desde 1969, e o outro, no Centro Universitario FIPMoc - UNIFIPMoc,
desde 2007.
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Fez-se necessério, inicialmente, um levantamento de dados, tais como documentos e
informagdes junto & Pro-reitoria de ensino da Universidade Estadual de Montes Claros
(UNIMONTES), na direcdo do Centro de Ciéncias Bioldgicas e da Saude-CCBS, na
coordenacao do curso, nos departamentos do curso de Medicina, quais sejam Fisiopatologia;
Clinica Médica; Clinica Cirargica; Saude da Mulher e da Crianca; Saude Mental; e Coletiva
todos da Unimontes, bem como na Pro-reitoria de Ensino e Pro-Reitoria de Pesquisa da
UNIFIPMoc.

De posse desses documentos e ap0s a leitura, foi possivel compreender como se deu o
processo de implantacdo da metodologia de ensino, por meio de oficios, atas de reunides,
diretrizes de implantacdo, resolucfes de aprovacao interna das mudancas junto aos Conselhos
Superiores da Universidade, bem como atas de reunides das UNIFIPMoc, para elaboracdo do
projeto pedagdgico, documentos que contribuiram para a consecucdo dos trabalhos desta
pesquisadora. As duas instituicBes disponibilizaram o projeto pedagdgico para leitura e
compreensdo de como se desenvolvem as Metodologias Ativas de Aprendizagem no curso
estudado.

O universo da pesquisa compreendeu 58 (cinquenta e oito) professores do curso médico,
sendo 30 (trinta) da UNIFIPMoc, e 28 (vinte e oito) da Unimontes, que responderam
questionario, bem como 04 (quatro) egressos das Instituicbes, sendo 02 de cada IES, para
pesquisa follow up, que se realizou por meio da entrevista semiestruturada. Ademais, faz-se
necessario registrar que foram distribuidos 84 questionarios, considerando o perfil exigido pela
pesquisa, e a devolutiva foi de 58.

Esses docentes atendiam o critério de ter mais de 3 anos de experiéncia académica no
curso investigado e estavam atuantes no 1° e/ou 4° 6° efou 7° e 11° e/ou 12° periodos,
compreendendo as atividades laborais no inicio, meio e fim do curso, ou seja, dos momentos
de mudancas de atividades de cada periodo, com insercdo de novas préaticas para formacao, tais
como: médulos de conteddo especificos ou modulos tutoriais, que acontecem do 1° ao 6°
periodos, atividades de habilidades e atitudes que acontecem do 1° ao 7° periodo; atividades
ambulatoriais de especialidades e apresentacfes clinicas que acontecem no meio do curso, e
estagios que compBdem o internato médico, no final do curso.

Os participantes do grupo focal foram aqueles que responderam o questionario e que
demonstraram interesse em participar dessa etapa, formando, assim, dois grupos focais, com
trés participantes em cada um. No tocante aos 04 egressos para a realiza¢do da pesquisa follow
up, foram considerados os graduados com formacdo pautada nas Metodologias Ativas de

Aprendizagem, e que atualmente estdo lecionando nas Instituigdes pesquisadas, no curso de
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Medicina. A identificacdo desses professores foi efetivada mediante as IES pesquisadas e 0

convite foi feito com retorno de aceite, de quatro professores.

4.2 Objetivos, Problema e Questdes de Pesquisa

4.2.1 O objetivo da pesquisa

Em consonancia com o disposto por Gil (2008), tendo por base os objetivos, classificam-
se as pesquisas em trés grupos: pesquisa descritiva, pesquisa exploratéria e/ou pesquisa
explicativa. A presente pesquisa pode ser classificada como exploratéria, considerando ter
como objetivo, para sua execucao, a necessidade de buscar uma maior familiaridade com o
problema levantado, com fins de torna-lo mais explicito. As pesquisas exploratorias envolvem:
(@) levantamento bibliografico; (b) entrevistas com pessoas que tiveram experiéncias
praticas/vivéncias com o problema pesquisado; bem como (c) anélise de situacdes que
proporcionem a compreensdo dos fatos, itens em conformidade com o estudo em analise (GIL,
2008).

E valido registrar que, de acordo com Cervo e Bervian (2002), a referida pesquisa
também pode ser classificada como descritiva, considerando a existéncia da observacdo durante
as entrevistas e registros dos questionarios pelos docentes, da analise e correlacdo de fatos, sem

manipulacdo, na perspectiva de se descobrir sua natureza e caracteristicas.

4.2.2 O problema da pesquisa

O problema da pesquisa veio a lume a partir do questionamento feito por esta
pesquisadora, no que se refere as implantaces das Metodologias Ativas de Aprendizagem em
todos os cursos de Medicina da cidade de Montes Claros-MG, objetivando a formagéo de um
novo perfil de formagdo, pautado no profissional mais autbnomo na construcdo de seu
conhecimento e as representacgdes sociais destes docentes, envolvidos nesse processo educativo.
Apresentamos 0 seguinte problema: “Quais sdo as representacfes sociais que estdo sendo
construidas pelos professores dos cursos de Medicina, da cidade de Montes Claros/MG, sobre
as implicagOes da utilizacdo das Metodologias Ativas na formacao do aluno?”

Na perspectiva de compreendermos melhor esse cenario e aproximarmo-nos desse
caminho, com fim de responder o problema ora apresentado, tém-se as questdes de pesquisa,

que guiaram o fendbmeno em estudo.
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4.2.3 Questdes de Pesquisa

1. Para identificar as representacGes sociais dos professores:

e Quais Metodologias Ativas séo utilizadas?

e Quais elementos podem ser identificados nos Projetos Pedagdgicos dos Cursos, das
instituicOes pesquisadas, que caracterizam as Metodologias Ativas de Aprendizagem?

e Como foi a formacdo docente para a adogdo das Metodologias Ativas?

e Haclareza na forma como o ensino é estruturado para todos os atores envolvidos?

e O contexto académico facilita ou dificulta a aplicacdo das Metodologias Ativas?

e As Metodologias Ativas utilizadas consideram as caracteristicas de um bom método
como sendo: colaborativo, interdisciplinar, contextualizado, reflexivo, critico,
investigativo, humanista e desafiador, como aponta a literatura vigente?

e Houve melhora no desempenho académico dos alunos?

e Os conhecimentos produzidos pelas Metodologias Ativas tém contribuido para a

formacéo de um novo perfil do médico?
2. Para a realizacdo da pesquisa follow up:

1. O que pensam 0s egressos dos cursos de Medicina, das Instituicdes de Montes Claros/MG,

sobre a formacdo académica realizada a partir das Metodologias Ativas de Aprendizagem?

2. Quais sdo as implicacOes dessas Metodologias Ativas de Aprendizagem na pratica

profissional desses egressos?
3. Como foi seu processo de formacdo pedagdgica para a atuagcdo como tutor no curso de

Medicina, que adota a Metodologia Ativa de Aprendizagem?

4.3 - Abordagens Tedricas e Percurso Metodoldgico

Para definir o objetivo e o problema da pesquisa, fez-se necessario determinar quais as
abordagens teoricas e 0 percurso metodoldgico que seriam utilizados para a consecu¢do dos

trabalhos na pesquisa.
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4.3.1 - Abordagem da Pesquisa

Para a escrita de um trabalho de pesquisa, define-se o tipo de abordagem que norteara o
desenvolvimento de todo o trabalho, qual seja, uma abordagem quantitativa ou qualitativa, na
perspectiva de se delinear a natureza do que esta sendo investigado, na definicdo do
procedimento técnico, dentre outros apontamentos (GIL, 2008).

Para o desenvolvimento desta pesquisa, a abordagem adotada foi a quanti-qualitativa,
buscando compreender quais representacdes sociais estdo sendo construidas pelos docentes
dos cursos de Medicina das Instituigdes pesquisadas, sobre as Metodologias Ativas de
Aprendizagem implementadas e suas implicacdes na formacdo do estudante, no contexto em
que elas ocorrem.

Levamos em consideracdo os apontamentos relevantes de cada docente envolvido no
processo, possibilitando a esta pesquisadora tecer proposicfes de trabalhos, apresentar
intervengdes pertinentes na perspectiva de explorar novos enfoques, sendo ainda interativa,
considerando a aproximacao existente entre o sujeito e o objeto pesquisado, abrindo espaco
para o dialogo entre os envolvidos nesse cenario de pesquisa.

A ideia de se utilizar uma abordagem do tipo quanti-qualitativo justificou-se ainda, pela
busca de uma complementacdo do processo e analise das informacfes que foram obtidas. Se,
por um lado, a manipulacdo quantitativa dos dados representa maior probabilidade de
representacdo da realidade social, por outro, a proposta qualitativa permite um melhor
entendimento sobre algumas particularidades que podem ser invisiveis do ponto de vista
quantitativo.

Na visdo de Demo (1995, p.231) utilizar tanto a abordagem quantitativa quanto a
qualitativa é considerado relevante, uma vez que nenhuma é melhor que a outra, “ambas sdo da
mesma importancia metodoldgica, e, portanto, complementares.”

Também para Pope; Mays (1995, p.42) os métodos qualitativos e quantitativos ndo se
excluem. Embora difiram quanto a forma e a énfase, "0s métodos qualitativos trazem como
contribuicdo ao trabalho de pesquisa uma mistura de procedimentos de cunho racional e
intuitivo capazes de contribuir para a melhor compreensédo dos fenémenos".

Minayo (2010, p. 239) aduz que:

Nenhuma das duas abordagens, porém, € boa, no sentido de ser suficiente para
a compreensdo completa dessa realidade. Um bom método serd sempre
aquele, que permitindo uma construcdo correta dos dados, ajude a refletir
sobre a dindmica da teoria. Portanto, além de apropriado ao objeto da
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investigacao e de oferecer elementos tedricos para a analise, 0 método tem que
ser operacionalmente exequivel.

Sem cair numa intransigéncia epistemologica, € possivel dizer que a realidade da
investigacao, nos tempos atuais, tem demonstrado resultados satisfatorios dessa combinacao de
abordagens; dadas as peculiaridades e limitagdes de cada uma, essa combinacdo possibilita
atingir um grau de validade interna e externa de forma positiva, assegurando, assim, caminhos
tangiveis a serem atingidos na pesquisa.

Dessa maneira, faz-se necessario pontuar que a validade de um percurso metodoldgico
ndo pode ser mensurado de maneira abstrata, pois € em sua utilidade prética que se encontrara
a opcao correta, na escolha dos métodos de investigacdo a serem desenvolvidos na pesquisa
delineada (SERAPIONI, 2000).

Assim, no decurso de um design de investigacdo, € possivel intercalarem-se abordagens
de investigagdo quantitativa, considerando a necessidade de se levantarem questdes que seriam
mais bem respondidas em um estudo qualitativo, ou vice-versa; na préatica, as duas abordagens
podem matizar a pesquisa para a compreensao da realidade que se quer clarear.

Se alguns dos objetivos formulados nos direcionam imediatamente para o ambito da
andlise bibliogréafica ou documental, pela prdpria exigéncia da natureza das fontes de dados
disponiveis, bem como solicitados, logo remetendo para estudos de natureza qualitativa, outros
nos levardo para a opcdo pela via quantitativa.

Vale salientar que, enquanto a pesquisa qualitativa, de acordo com Goldenberg (1999),
ndo tem como foco principal a representatividade numérica, mas, sim, o aprofundamento da
compreensdo de um grupo social em determinado territério mapeado de uma organizacdo, a
pesquisa quantitativa recorre a dados, para conferir hipoteses previamente construidas, tendo
por base os resultados de uma investigacéo.

No que tange a pesquisa qualitativa, Minayo (2010 p.197) afirma que ndo segue critério
numérico exato de amostragem conforme citado acima, diferentemente da pesquisa
quantitativa, “embora quase sempre o investigador precise justificar a delimitacdo de pessoas
entrevistadas, a dimensao e a delimitagdo do espago.”

Nesse sentido, o territorio mapeado na pesquisa qualitativa € o ambiente natural em que
se desenvolveu a pesquisa, servindo como fonte de dados a esta pesquisadora. Registra-se, por
Pope e Mays (1995, p. 42), que "se pode distinguir o enfoque qualitativo do quantitativo, mas

n&o seria correto afirmar que guardam relagcéo de oposicao”.
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Martinelli (1999, p.115) também apresenta contribuigdes importantes sobre a pesquisa

qualitativa, ao preceituar que:

Ela se insere no marco de referéncia da dialética, direcionando-se
fundamentalmente, pelos objetivos buscados. O desenho da pesquisa
qualitativa deve nos dar uma visibilidade muito clara do objeto, objetivo e
metodologia, de onde partimos e aonde queremos chegar.

Segundo Marcuse, in Abramowicz (1996, p. 51), “compreender a realidade
qualitativamente significa, pois, compreender o que as coisas realmente sdo, e isto implica, por
sua vez, a recusa a simples facticidade.”

De acordo com Ramos (2013, p. 61), 0 método quantitativo, objetivando a analise de
problemas da realidade social, tem utilidade para trés propdsitos basicos, que podem estar

presentes em um mesmo estudo, ou até mesmo separadamente, em estudos diferentes, para:

1) Descrever e/ou comparar caracteristicas de grupos sociais, realidades,
contextos ou institui¢Oes. 2) Estabelecer relagGes causais. Isto é, verificar os
efeitos de varidveis em outras, suas magnitudes particulares e o efeito em
bloco de uma série de variaveis independentes em outra que ¢é a dependente.
3) Inferir resultados para uma populagéo a partir de resultados obtidos em uma
amostra (estatisticamente representativa).

Por isso, ndo é adequado dizer da obediéncia na aplicacdo de um Unico método, vez
que dependera do que se vai pesquisar, do que se quer responder, e como responder ao problema
levantado, que pode desdobrar-se na exigéncia de outros métodos.

Fato € que cada abordagem, método, fonte, técnica de pesquisa possibilita uma
perspectiva especifica do mundo social; e alguns aspectos desse cenario s6 podem ser
alcancados com um método especifico. O ponto de partida necessario, indiscutivel, de qualquer
pesquisa cientifica é o delineamento do que se pretende pesquisar, como pesquisar e, assim,
eleger o caminho viavel para a execu¢cdo (MORENO; MARTINEZ, 2008).

4.3.2 Fundamentos Tedrico - Metodologicos — A Teoria das Representacdes Sociais

Neste item, tratar-se-4 dos fundamentos tedricos da presente pesquisa, que tem como
suporte a Teoria das RepresentacGes Sociais (TRS) e a abordagem Estrutural de Abric,
considerando sua base de pensamento e filosofia. Esta investigacdo, pautada a partir de
mecanismos proprios da TRS, tem como propoésito contribuir para a compreenséao da realidade

pesquisada, na perspectiva de atender aos objetivos do estudo.
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Ademais, € valido registrar que a TRS, conforme Vygosty (2010), possibilita certa
aproximacgdo ao pensamento dos individuos ou grupos que, por sua vez, compartilham suas
percepcdes e expectativas de situagfes que ocorrem em Seu entorno, com o uso de palavras e
imagens, simbolos de representacdo da linguagem para a construcdo do conhecimento.

Neste contexto, as representacoes sociais (RS) vém atribuir significado ao que é comum,
tornando familiar o que era estranho, na perspectiva da constru¢cdo e movimentacgao social
da realidade, ou seja, segundo Sega (2000, p. 129), a RS ¢ “[...] o processo pelo qual se
estabelece a relagdo entre 0 mundo e as coisas.”

O estudo das RS originalmente desenvolvido na Psicologia Social, vem-se alocando
num campo de investigacdo importante nas ciéncias sociais e humanas, estabelecendo
interrelacbes com as diferentes areas do conhecimento. No Brasil, o estudo das RS foi
apresentado por brasileiros que frequentaram a Ecole de Hautes Etudes en Sciences Sociales
(EHESS), em Paris nos anos de 1970, momento em que tiveram contato com disciplinas e
realizaram suas teses com Serge Moscovici e Denise Jodelet, conforme disposto por Sega
(2000).

E valido ressaltar que, nesse espaco de tempo, os latino-americanos encontravam na
EHESS um momento para refletir sobre os problemas que afligiam seus paises. Nesse viés,
Almeida (2009) afirma que o estudo das RS se mostrava como uma resposta aos problemas
emergentes da vida cotidiana.

No Brasil, de forma semelhante ao que aconteceu nos paises europeus, entre a
publicacdo da obra seminal de Moscovici, La psychanalyse, son image et son public, em 1961,
e a expansao da Teoria das Representagdes Sociais (TRS) nos meios académicos, assistiu-se a
um longo periodo de laténcia. Ocorre que essa resisténcia, no entanto, de acordo com Almeida
(2009), ndo persistiu por muito tempo, considerando o valor heuristico do aporte teérico da
TRS, permitindo que o conceito evoluisse na direcdo de uma teoria amplamente investigada.

Nos tempos atuais, o estudo das RS encontra-se em plena expansédo no Brasil, e observa-
se uma “clara ampliacdo das areas que tém aderido a este referencial, incluindo, em um primeiro
momento, Educacéo, Saude e Servico Social, sequidos pela Historia, Sociologia, Antropologia,
Geografia, Comunicagdo e Meio Ambiente”. Isso certamente pelo fato de que os estudos da RS
tém mostrado o quanto essa nocdo e sua base tedrica possibilitam uma compreensdo e
explicacdo cautelosa dos fendmenos sociais (ALMEIDA, 2009, p.715).

A TRS tem como precursor Serge Moscovici, que inicia a Teoria com a obra: La
psychanalyse, son image et son public; ou “A Psicanalise, sua imagem e seu publico,” como é

conhecida no Brasil, ratificando, em seu prefacio, que muito se pesquisou sobre os estudos das
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Representacdes Sociais desde 1961, o que a consagrou como teoria, permitindo a compreensao
de sua generalidade e de seu papel fundamental na comunicacdo e na origem dos
comportamentos sociais.

O conceito de RS, de acordo com Pesavento (2003), tem raizes nos estudos de Emile
Durkheim, no inicio do século XX e de Levi-Bruhl, no conceito de representacdo coletiva,
trazendo a ideia de que a representagdo constitui formas de integracéo social construidas pelo
homem, objetivando manter a coesdo de um grupo e suas proposi¢des para 0 mundo, que sao
expressas por meio de normas, discursos, imagens, institui¢oes, ritos, 0s quais constroem uma
realidade paralela a existéncia dos sujeitos, fazendo vivencia-las cotidianamente.

As contribuicdes de Emile Durkheim foram importantes, segundo Duveen (2003), no
estudo da compreensdo das RS, mas trouxe algumas limitacGes, vez que seu compromisso
histérico com a Sociologia, quando realizou esfor¢os para estabelecer a Sociologia como
ciéncia autébnoma, acabou defendendo também a separacdo radical entre representacfes
individuais e coletivas, sugerindo, ainda, que aquelas deveriam ser no campo da Psicologia,
enguanto as ultimas, no da Sociologia.

A partir do prisma da Psicologia Social, Serge Moscovici (2003) apresenta uma nova
leitura conceitual das representagdes sociais. Para o referido autor, Emile Durkheim
vislumbrava as representagcdes como um conceito estanque, nao dando a importancia devida ao
estudo de sua dindmica interna. E possivel afirmar que nio basta limitar-se a constatacio
conceitual de sua ocorréncia; faz-se necessario, primeiramente, compreender sua natureza, sua
constituicao.

Fato é que os trabalhos de Moscovici sofreram influéncias, além de Durkheim, também
de Freud, Piaget, Levy- Bruhl, Simmel, Vygotsky, Weber, Kurt Lewin, Fritz Heider dentre
outros, conforme quadro explicativo logo a seguir (MOSCOVICI, 2007; ALMEIDA,
SANTOS; TRINDADE, 2014) (Quadro 4).

Quadro 4. Aportes teoricos que influenciaram os estudos de Moscovici

Linha de A
pensamento tedrico ITIVEMEES i
TRS
. Como as Sociedades pensam e constroem coletivamente a realidade.
E. Durkheim: Consideracdo acerca da vida cotidiana e suas maultiplas
Representacoes complexidades. Comunicagdo intersubjetiva como processo gerador
Coletivas das representacbes. Modificacdo proposta para o conceito de

representacdo coletiva e proposi¢do do conceito de representacdo
social.
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Freud:

Teoria dos
Complexos.
Psicologia Cognitiva

Processos mentais que tratam da percepcdo e da representacdo de
objetos. Penetracdo da psicanalise na esfera publica. Ciéncia como
parte do senso comum.

J. Piaget:

Teoria dos Estagios.
Perspectiva Genética

Proposicdo do conceito de representacdo social na perspectiva
construtivista. O individuo s6 poderia desenvolver uma inteligéncia
pratica e certas imagens, enquanto o conjunto de conceitos,
categorias intelectuais e normas de pensamento consistem em
“representacdes coletivas”, geradas pela vida social.

Levy-Bruhl:

Abordagem
Antropolégica

Expressdes psicoldgicas e socioldgicas do acontecimento social. A
percepgdo do mundo dos primitivos, “pré-logica”, isto €, ndo
cientifica, constitui um sistema coerente de ver. Os objetos estdo
todos interligados em um sistema global, de acordo com uma
racionalidade distinta, apesar de terem sua prépria coeréncia cultural.

Simmel:
Antropologia
social

Construcdo de objetos sociais. Ao lado dos objetos sociais concretos,
como 0s povos, as nagdes, as instituicdes, os objetos sociais
imateriais participam do funcionamento desses objetos sociais
concretos.

Vygotsky:

Teoria cultural/
cognitiva

Dialogismo na comunicagdo. Construcdo social do objeto. Como o0s
individuos constroem sua realidade. Pressuposto socio - genético da
indivisibilidade entre discurso, préaticas, institui¢des e representacfes
sociais.

Weber:

Perspectiva
interpretacionista

O homem esta suspenso em redes de significados. Situacdes
interativas.

K. Lewin:

Teoria de campo;
natureza pratica de
vertente social.

Forcas que agem sobre o individuo num momento determinado.
Producdo dos vinculos sociais. Aquilo que define um grupo € a
interdependéncia entre os membros. Compreensdo da sociedade.

F. Heider:

Teoria do equilibrio

Pensamento social. A ciéncia é um desenvolvimento do senso
comum, uma abstracdo racional e sistematica de uma série de
mecanismos epistémicos que construimos numa visdo compartilhada
do mundo. A ciéncia e o pensamento ingénuo tém o mesmo objetivo
funcional de uma constru¢do social, de uma explicacdo do mundo.
Relagdes interpessoais.

Fonte: adaptado de MOSCOVICI (2007; 2012); ALMEIDA, SANTOS E TRINDADE (2014).

Moscovici ainda reabilita 0 conhecimento desenvolvido no senso comum, enfatizando
a necessidade de analisa-lo mediante um olhar psico - social comprometido com o social e com
o individual, tornando a RS dinamica e circunstanciada, aproximando esse sujeito e 0 objeto,
do conhecimento, conforme disposto por Sousa e Villas-Boas (2011).

Para Moscovici (2012, p. 27), as representagdes estabelecem-se em linguagens
organizadas mediante situa¢des que sdo ou que se tornam comuns aos individuos. Afinal, “uma
representagdo fala tanto quanto mostra, comunica tanto quanto exprime”. Logo, é possivel

compreender que a representacdo ndo so produz, mas determina nossos comportamentos pela
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capacidade de definir a natureza dos estimulos que nos rodeiam, bem como no significado das
respostas que concedemos, apresentando uma fungéo.

Moscovici (2012) ratifica que a representacao social tem a funcdo de ser um referencial
para nortear e dar significado aos comportamentos, como ha comunicacdo entre 0s sujeitos e
na formacdo do signo. Por vez, essa significacdo envolta na RS dependerd, ainda que em parte,
do movimento existente na relacdo entre o individuo, ou grupo, e o objeto da representacéo,
vez que conforme pontuam Pullin e Ens (2013, p.184), “[...] é por meio do discurso, e nao pela
contemplacdo individual ou por sua experiéncia fisica, que a pessoa, em um grupo, percebe,
age, valida suas crencgas.”

De acordo com Moscovici (2003), representar um objeto é conceder-lhe um signo,
tornando-o familiar; afinal, a representacdo do sujeito social sobre um objeto ndo pertence sé a
ele, mas ao universo em que ele se insere. E, para isso, existem dois processos formadores das
RS: a ancoragem e a objetivagdo, ambas servindo para familiarizar o desconhecido.

Esses dois processos sdo relaciondveis e estdo envolvidos na elaboracdo e no
funcionamento de uma representacdo social, vez que, de acordo com Trindade, Souza e
Almeida (2014) sdo ainda fundamentais para a transformacéo do ndo familiar em familiar, ou
seja, a forma como um conhecimento se transforma em representacdo e, consequentemente,
transformando o social.

A ancoragem, nas palavras de Jodelet (1990), significa classificar e rotular; implica,
muitas vezes, em certo juizo de valor - ja que, quando ancoramos, acabamos classificando
objetos, ideias, pessoas, alocando-o0s dentro de categorias, procurando, assim, um lugar para
enquadrar o ndo familiar. Consiste no processo que nos permite atribuir sentido a um novo
objeto, a partir de um conhecimento pré - existente.

Moscovici (2012, p. 156) afirma que € o processo pelo qual “[...] a sociedade torna o
objeto social um instrumento do qual pode dispor, e esse objeto é colocado numa escala de
preferéncias nas relagdes sociais existentes.”

Esse processo antecede e sucede a objetivacdo e tende a materializar o pensamento
abstrato; com isso, adquire novas informagdes para 0s esquemas cognitivos dos individuos,
possibilitando a insercdo e a adaptagdo a uma rede de significados, na perspectiva de
compreender a representacdo no campo social (ALMEIDA; SOUZA; TRINDADE, 2014,
ABDALLA, 2013; MOSCOVICI 2012). “E a partir do processo de ancoragem que se pode
compreender o jogo da cultura, assim como as caracteristicas histdricas, regionais e
institucionais da produgdo do sentido” (TRINDADE; SOUZA; ALMEIDA, 2014, p. 149).
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Quanto a objetivacdo, é possivel compreendé-la como uma transformacdo do que é

abstrato em algo fisico,

dar a representacdo uma materialidade, traduzindo algo que esta no

pensamento em algo que existe na natureza, ou seja, como pontua Moscovici (1981, p.64),

"objetivar significa descobrir o aspecto icbnico de uma ideia ou ser mal definido, isto é, fazer

equilibrar o conceito com a imagem".

A objetivacdo, de acordo com Jodelet (2009, p.692), ocorre “[...] sob a forma de

evidéncia cotidiana e de interiorizacdo referente ao processo pelo qual as normas e valores

sociais sao integrados no espaco interior dos individuos.”

Nas palavras de Trindade, Souza e Almeida (2014, p. 145):

A objetivacdo torna concreto aquilo que é abstrato. Ela transforma um
conceito em imagem de uma coisa, retirando-o de seu quadro conceitual
cientifico. Trata-se de privilegiar certas informacdes em detrimento de
outras, simplificando-as, dissociando-as de seu contexto original de
producdo e associando-as ao contexto do conhecimento imagético do
sujeito ou do grupo. [...] Trata-se, enfim, de transformar o que é abstrato,
complexo ou novo em imagem concreta e significativa, apoiando- se em
concepcOes que nos sao familiares.

Nesse sentido, com o intuito de compreender visualmente os dois significados,

apresentamos uma figura 3, que demonstra como ocorre a ancoragem e a objetivacao, nas RS.

Figura 4. Ancoragem e Objetivagéo
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Fonte: BORTOLAI, Michele Marcelo Silva (2018, p.82).
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E importante ressaltar, na figura ora apresentada, que a objetivacdo e a ancoragem nao
ocorrem em momentos diferentes; desenvolvem-se concomitantemente, inter-relacionam-se e
dao sentido a representacdo social, estruturando-se nesse movimento de alternancia da dupla
natureza das faces figurativa (impressdo do sujeito pelo objeto) e simbolica (significacdo do
objeto pelo sujeito).
Nesse sentido, Moscovici (2003, p.78) menciona que:

Ancoragem e objetivacdo sdo, pois, maneiras de lidar com a memoria. A
primeira mantém a memdria em movimento e a memdria é dirigida para
dentro; esta sempre colocando e tirando objetos, pessoas e acontecimentos que
ela classifica de acordo com um tipo e os rotula com um nome. A segunda,
sendo mais ou menos direcionada para fora (para 0s outros), tira dai conceitos
e imagens para junta-los no mundo exterior, para fazer as coisas conhecidas a
partir do que ja é conhecido.

Verifica-se que, na objetivacdo, um conceito materializa-se pela simbolizacdo do
abstrato na esfera cognitiva, fazendo com que o objeto do conhecimento passe por uma selecéo,
para, em momento posterior, internalizar, ganhando sentido e adentrando o universo cognitivo
das pessoas; logo, o0 que € externo ao sujeito se reflete naquilo que ja se tem interiorizado, sendo,
assim, de acordo com Fernandes (2003,p. 112), um componente subjetivo da RS “[...] como
uma forma de construir, de interpretar o mundo simbolicamente [...]".

De acordo com Almeida (2009), na Teoria das Representacdes Sociais, a realidade é
dividida entre o universo consensual e o universo reificado. O universo consensual expressa as
atividades relacionadas ao senso comum, bem com suas teorias, que Se apresentam na
perspectiva de responder aos problemas que se impfem, em que os individuos criam sua
construcdo do real a partir do meio onde vivem, explicando as coisas sem ser necessariamente
um especialista; neste universo, eclodem as representacdes sociais.

Diferentemente, no universo reificado manifestam-se os saberes e conhecimentos
cientificos, com objetividade e rigor 16gico e metodoldgico. Porém, conforme Almeida (2009),
ambos 0s universos se inter-relacionam, dando forma a nossa realidade.

Assim, pode-se dizer que a TRS é um importante método de estudo, pois, de acordo
com Jacques (2001, p.31), ele “(...) tem a capacidade de descrever, mostrar uma realidade, um
fendmeno que existe, do qual muitas vezes ndo damos conta, mas que possui grande poder
mobilizador e explicativo”, considerando que, sendo dindmica, muda de tempos em tempos.

E errdneo dizer que as RS se resumem em meras opinides, mitos, pareceres, vez que vio

além, sendo conhecimentos desenvolvidos pelo grupo e que se cristalizaram ao longo do tempo;
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é aconstrucao social da realidade, que emana da sociedade voltando para ela, apresentando um

verdadeiro desafio de uma forma hibrida de pensar em grupo e de aprender o novo social.

Séa (1998) pontua que, nesse cenario de compreender os fendmenos que ocorrem em
nosso meio, a TRS é bem respeitada no contexto académico e desdobra-se em pelo menos trés
abordagens. A primeira é uma continuidade da obra original, com forte viés antropoldgico,
sendo difundida por Denise Jodelet (2001) — abordagem processual; a segunda, consoante
Doise (1992), tem como foco as condi¢des de producéo e circulagédo das representacdes sociais
— abordagem societal, conhecida também como Escola de Genebra; e, por fim, a terceira,
adotada nessa pesquisa, surge com Abric (2000), que d& destaque a dimensdo cognitivo-
estrutural, conhecida como Teoria do Nucleo Central (TNC), ou Escola do Midi.

A grande teoria apresentada por Moscovici conheceu, assim, varios desdobramentos.
Conforme pontuado acima, no Brasil observa-se uma maior insercdo desses trés grandes
pesquisadores, com suas respectivas abordagens supracitadas - Abric, Doise e Jodelet —, todos
discipulos de Moscovici, que enfocam diferentes formas de analisar e investigar as
representacdes, tendo cada um deles trazido uma contribuicdo particular para o
desenvolvimento da TRS.

Sa (1996, p. 65) ressalta o carater complementar que essas abordagens assumem, ao

escrever que:

A grande teoria das representac@es sociais [...] desdobra-se em trés correntes
tedricas complementares [...]. N&o se trata por certo de teorias incompativeis
entre si, na medida em que provém todas de uma mesma matriz basica e de
modo algum a desautorizam.

Para compreender essas abordagens, trazemos inicialmente Jodelet (1989, p. 36), que,
em suas defini¢Bes cléssicas, aponta a RS como “uma forma de conhecimento, socialmente
elaborado e partilhado, que tem como objetivo pratico, e concorre para a constru¢do de uma
realidade comum a um conjunto social.”

Jodelet (2001) discute e analisa a construcdo dessas representacdes sociais, ratificando
que elas estdo entre nds, e que os efeitos simbolicos do cotidiano, em que se manifestam os
saberes e as praticas dos sujeitos, necessitam da compreensdo de que o registro simbdlico
expressa ndo apenas um saber sobre a realidade, mas também sobre as identidades, as tradi¢des
e as culturas que d&o forma a um modo de viver.

A referida autora identifica as representacGes sociais como sistemas de interpretagéo e

como fendmenos cognitivos, vez que elas orientam nossas relacbes com o mundo, ao
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organizarem o modo como agimos e N0s comunicamaos com as pessoas a nosso redor, intervindo
na maneira como compreendemos e assimilamos conhecimentos, que serdo fundamentais na
definicdo de nossas identidades, tanto pessoais como sociais, bem como na expressao e nas
transformacdes dos grupos (JODELET,2001).

No que tange ao fendmeno cognitivo, as representacGes sociais nos levam a
compreender essa nogdo de pertencimento a determinado grupo, pela forma como
internalizamos regras e normas sociais, bem como pela forma como as seguimos, na intencao
de compormos o coletivo. Jodelet (2001) explica, ainda, que seria uma forma de nos
apoderarmos de uma realidade que esta fora de nosso pensamento, e ao internaliza-la,
estabelecemos nossa construcdo social e psicolégica da realidade.

Jodelet (1990, p. 376) relata que “fazer sentido de qualquer coisa nova ¢ aproxima-la
daquilo que conhecemos, qualificando-a com as palavras de nossa linguagem”. 1sso significa
que, ao fazermos uso dessa mesma linguagem, de um mesmo cédigo comum, possuimos um
poder de influéncia maior sobre os sujeitos de nosso entorno, ajustando-nos fisica e
intelectualmente no grupo, no mundo.

Deschamps e Moliner (2009, p. 143) afirmam que as representacfes se apresentam
como uma possibilidade de auxiliar na estratégia identitaria, promovida pelos grupos para a

formacéo de sua identidade.

Enfim, as representacfes sociais intervém [...] como marcadores identitarios,
em sinergia com o processo de diferenciacdo, seja como reguladores
identitarios em sinergia com as diferenciacfes do si-mesmo em relacdo aos
membros do endogrupo e do exogrupo; seja, enfim, como resultantes do
sistema identitario em sua globalidade.

Remetendo a Doise (1993, p. 161), ele relata que Moscovici tem-nos oferecido uma
“teoria das representagdes sociais a qual ndo é somente heuristicamente util para analisar
complexos fendmenos sociais, mas também capaz de reorganizar teoricamente, tradicionais
campos de estudo na Psicologia Social”.

Moscovici apresenta conceitos importantes, que funcionam como principios gerais que
concedem uma estrutura de andlise capaz de detalhar o processo de construcdo ou génese de
uma representacdo social, mas sem a intencdo de finalizar todas as possibilidades teoricas
suscitadas nesse campo. Nesse sentido, ela pode ser considerada, como Doise (1990, p.172)

vem apontando em varios momentos, como uma grande teoria das representac@es sociais.
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Com efeito, a teoria das representagdes sociais pode ser considerada como
uma grande teoria, grande no sentido de que sua finalidade é a de propor
conceitos de base /.../ que devem atrair a atengdo dos pesquisadores sobre um
conjunto de dindmicas particulares e suscitar, assim, estudos mais detalhados
sobre os multiplos processos especificos.

Para Doise (2001), as interacdes sociais dos individuos podem proporcionar o
aparecimento e o desenvolvimento de certas operacdes cognitivas, que sdo organizadas a partir
de representacOes que vao sendo produzidas no decorrer do processo e sdo partilhadas pelos
grupos sociais.

Nessa abordagem, as representacdes sociais, de acordo com Doise (2001), véo
adquirindo a funcdo de conectar o individuo ao coletivo, na perspectiva de estabelecer uma
articulacdo do individual com a ordem societal. Essas representagcdes surgem a partir de
conflitos sécio - cognitivos suscitados pela interacdo social dos individuos em seus grupos na
sociedade.

A trajetoria experimental de Doise (1982, p.27) seguiu um caminho que revelava, desde
seu inicio, uma ruptura com os métodos experimentais tradicionais. Afinal, ele afirmou que “o
procedimento experimental, apoiado pelo paradigma experimental tradicional — que cristaliza
os fenbmenos quando sdo isolados das dinamicas sociais mais complexas — tem tendéncia a
ativar uma representacdo empobrecida da realidade social”.

Seus trabalhos experimentais realizados, conforme Almeida (2009), seguiram por uma
constatacdo inicial da necessidade de ultrapassar os postulados teoricos, particularmente os
postulados frequentemente utilizados pela Psicologia Social, com rumo aos estudos das
representacdes das relacdes sociais entre grupos.

Neste trabalho, utilizamos ndo s6 a abordagem processual de Jodelet, que é uma
continuidade da obra original de Moscovici, como também, e principalmente, adotamos a
abordagem estruturalista apresentada por Jean Claude Abric, a qual na sequéncia, dedicamos
um subitem para explicar com clareza como se desenvolveu e em que se apoia.

Sobre a justificativa da utilizacdo de duas abordagens, Anadon e Machado (2001, p. 36)
mostram que a propria “Jodelet (1989) concebe a metodologia de pesquisa da RS a partir da
coexisténcia de duas orientacbes harmoniosamente conduzidas, a estrutura e os conteudos
[...]. Para ela, o papel do estudo estrutural é considerado complementar”; isto €, auxilia na

identifcacdo das RS.



132
4.3.2.1. Abordagem Estrutural - Abric

A abordagem estrutural foi apresentada por Jean-Claude Abric, em 1976. Ele propds
gue uma representacdo social se constituia de um conjunto bem estruturado de informacdes,
crengas, opinides e atitudes, tendo, em sua composigao, dois subsistemas - o central e 0
periférico -, que funcionam exatamente como uma entidade, em que cada parte tem um papel
especifico e complementar.

O ndcleo central esta relacionado a memdria coletiva, apresentando significacao,
consisténcia e permanéncia, sendo estavel e resistente a mudancas. Ele traz em seu corpo
estruturante elementos estaveis ou mais permanentes da representagdo social, sendo de natureza
funcional (ligados a natureza do objeto representado) e normativa (valores e normas sociais do
meio social do grupo).

O NC é constituido, em uma parte pela natureza consensual do que se representa; e, por
outra parte, pela relagéo estabelecida entre sujeito/grupo e objeto social, podendo assumir duas
dimensdes, sendo uma funcional e a outra normativa, como dito anteriormente. A funcional
tem a finalidade de conduzir comportamentos e acdes com rumo na realizacdo de atividades
operatdrias obtendo o maximo de desempenho. A dimensao normativa refere-se a atitudes que
interferem diretamente em esteredtipos afetivos, sociais ou ideoldgicos, que podem ser incisivas
na centralidade da representacdo, conforme Abric (2000) e Sa (2002, p.76), “[...] permitindo
distinguir os papéis desempenhados pelos seus diversos elementos.”

Esse sistema central, de acordo com Abric (1994), constituido pelo nucleo central (NC)
da representacdo, traz em seu corpo estruturante as seguintes caracteristicas: 1. é registrado pela
memoria coletiva, que reflete as condigdes sdcio - histdricas e os valores de determinado grupo;
2. compde a base comum, consensual, coletivamente partilhada das representacdes, definindo
a homogeneidade do grupo social; 3. é constante, coerente, resistente a mudanca, possibilitando,
assim, a continuidade e a permanéncia da representacéo; 4. € relativamente pouco sensivel ao
contexto social e material imediato, no qual a representacdo se manifesta. Suas funcbes tem
como proposito gerar o significado basico da representagdo, ajustando a organizacéo global de
todos os elementos.

Quanto ao sistema periférico, cuida da atualizacéo e contextualizacao da representagéo.
Para Flament (2001), é considerado um “para-choque” entre a realidade ¢ um nucleo central
que ndo muda facilmente. Assim, uma representagdo €, ao mesmo tempo, estavel e movel em

determinados aspectos, caracterizando um sistema central e um periférico.
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Esse sistema é constituido pelos demais elementos da representagdo, que fornecem a

"interface entre a realidade concreta e o sistema central”, conforme apresentado por Abric
(1994b, p. 79).

O autor ainda pontua que ele apresenta, as caracteristicas que precisam ser registradas,
quais sejam: 1. possibilita a integracdo das experiéncias e historias individuais; 2. sustenta a
heterogeneidade do grupo e as contradi¢bes; 3. é evolutivo e sensivel ao contexto imediato.
Compreendendo de forma sucinta que suas funcdes consistem, em termos atuais e cotidianos,
na adaptacdo a realidade concreta e na diferenciacdo do contetdo da representacédo e, quanto
aos termos historicos, ele direciona o foco para a protecéo do sistema central.

Abric (2001) explica que o sistema periférico representa a parte movel, o lado mais
acessivel e concreto da RS, o que vai influenciar, de forma direta, esse movimento e
funcionamento da representacdo. Ele constitui-se de esquemas organizados pelo NC. Em sua
génese, ele consiste em um contexto imediato e mais individualizado, modulado conforme as
experiéncias cotidianas. Dependendo da hierarquizacao realizada pelos sujeitos, os elementos
podem estar mais ou menos préximos do nucleo, desenvolvendo, assim, um papel fundamental
na significacdo da representacao.

E importante ressaltar que esse sistema apresenta, também, certa heterogeneidade de
contelido e de comportamento. Isso se deve ao fato de ser mais flexivel e adaptativo em
comparagdo com o NC, mesmo estando os dois em constante didlogo. Ele oportuniza a
ancoragem de novas informacdes, conforme a realidade, vez que nas palavras de Villas Boas
(2014, p. 591) ele vai “[...] assumindo uma funcdo de protecdo do sistema, visto que
permite a adaptacdo a uma dada situacdo, sem que isso implique a modificacdo do nucleo
central”.

Segundo Crusoé (2004) a TNC tem como proposta basilar apresentar como acontece a
interacdo entre a representacdo e a acdo, tendo como ponto de partida a compreensao de sua
dindmica e de sua estrutura interna. A RS seria um construto dindmico, por sofrer
transformagoes.

Provavelmente essas expansdes explicativas permitem Flament (1989, p. 204) atribuir
para essa abordagem complementar o papel de "tornar a teoria das representacées sociais mais
heuristica para a pratica social e para a pesquisa”.

O problema fundamental que a teoria do nucleo central pretende compreender e
desvendar apresenta-se nos seguintes termos: as representagfes sociais anunciam duas
caracteristicas amplamente constatadas, mas aparentemente opositorias, cuja evocagdo &

sempre instavel para os estudiosos do campo, que ndo podem fazer outra coisa sendo admiti-
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las. Segundo Abric (1994,p.77-78), "as representacdes sdo a0 mesmo tempo estaveis e maoveis,
rigidas e flexiveis", e "as representacGes sdo consensuais, mas também marcadas por fortes
diferencas interindividuais".

A possibilidade de sua solucao teve como sustentacéo aceitar que se tratam, a rigor, das
devidas caracteristicas estruturais das representacdes e de seu modo de funcionamento. Na
perspectiva de explica-las, Abric (1994) propds que a representacdo social, constitui uma
entidade unitéaria, regida por um sistema interno duplo, em que cada parte tem um papel
especifico, mas com tarefa de complementar uma a outra.

Abric (2000, p.28) ainda identifica quatro fun¢des essenciais das representacdes sociais:

1)Funcéo de saber: ela nos permite compreender a realidade, facilitando a
comunicagdo; “define o quadro de referéncia comum que permite as trocas
sociais, a transmissao e a difusdo do saber ‘ingénuo’”’; 2) Funcdo identitaria:
possibilita a protecdo da especificidade dos grupos, definindo a identidade e
exercendo papel de suma importancia no controle social; 3) Funcdo de
orientagdo: direciona os comportamentos, as praticas sociais, adequando-o0s as
varias situagdes. Opera como selecdo e filtro de informagdes; 4) Fungdo
justificadora: possibilita, posteriormente, explicar e justificar as condutas e
tomadas de deciséo dos atores.

Essas funcdes interligadas a RS regem a natureza das relagcdes sociais, possibilitando
compreender 0os comportamentos e praticas presentes nas representacdes, e que estdo descritas,

com mais detalhes, no quadro abaixo.

Quadro 5. Funcdes da Representacdo Social

Funcbes da RS

Elaboracdo, entendimento e explicacdo da realidade. Conhecimentos

Cognitiva . - 2 e
g integrados com valores sociais. Socializacdo e difusdo do saber.
Identitaria Identidade e especificidade dos grupos compativeis ao contexto social,
sistemas de normas e valores. Imagem positiva do grupo de pertencimento.
Orientago Condugdo e adaptacéo dos comportamentos e praticas sociais. Selecéo e filtro

das informagdes segundo a natureza da representacdo elaborada pelo sujeito.

Explicar condutas dos individuos perante seus pares. Persisténcia ou reforgo
da posicdo social do grupo envolvido. Perpetuar e justificar a diferenciacéo
social entre 0s grupos.

Fonte: ABRIC (2001); MOSCOVICI (1978; 2007; 2012).

Justificadora

Nesse contexto, compreende-se que as RS revelam a presenca da dindmica com que 0s

significados individuais tém como componentes integradores do pensamento coletivo e néo se
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fechando em si. Dessa maneira, as diversas reacdes apresentadas pelos individuos, devido a um

estimulo exterior, resultam em atribuir sentido ao universo ao qual pertencem e através do qual
se estabelecem como “[...] atores sociais ativos e afetados por diferentes aspectos da vida
cotidiana [...]” , conforme explicitado por Sousa e Novaes (2013, p. 26).

Saraiva (2005) afirma que as aproximacdes que vém sendo estabelecidas com a TRS
colocam-na num campo de investigagdo promissor, para diferentes &reas do conhecimento
humano. Em particular, pelo fato de possibilitarem a compreensdo, por meio da elaboracédo dos
atores sociais, de como o senso comum transforma saberes formais em explicaces préaticas
sobre o contexto social, 0 homem e a natureza.

Cumpre salientar, ainda, que a escolha e a construgdo do objeto desta pesquisa na
representacdo social, mais especificamente, na abordagem estrutural apresentada por Abric,
fundamentam-se em metodologias que elucidam o conteddo e a organizacéo da representacéo.
Nesse viés, para S& (2002, p.106), o “[...] planejamento dos meios adequados para 0 acesso
possivel ao fendmeno [...] envolve ndo apenas fazer boas perguntas, mas também extrair das
respostas o carater organizado que a teoria lhe atribui”.

O conteudo desta pesquisa foi investigado em um meio social concreto, possibilitando
resultados fidedignos que concedem validade aos dados obtidos e ao suporte material.
“Segundo a teoria do nucleo central, uma representacao social s6 vem a ser adequadamente
descrita ou identificada quando, além de seu conteudo, se apreende também sua estrutura.” (SA,
2002, p. 148). Sendo assim, a investigacdo de uma representacdo delineia-se na identificacdo
dos componentes de informacdes/atitudes (contetdo) e o campo da representacdo (organizagédo
interna).

Assim, diante das abordagens adotadas nesta pesquisa, constata-se que o acercamento
multimetodoldgico empregado para apurar e analisar o conte(do de uma RS é primordial para
a determinacdo de sua estrutura interna e, consequentemente, dos provaveis termos
constituintes de seus sistemas central e periférico. Logo, sdo frequentemente utilizadas trés
dimensbGes de andlise, que sdo combinadas entre si: a saliéncia, a conectividade e a
categorizacdo, ratificando, assim, o carater organizador dos termos pertencentes ao NC.

E relevante registrar que a obtencdo das informacBes nesta abordagem, recorre a
métodos interrogativos ou associativos. No metodo interrogativo, as entrevistas sdo pecas
basilares para a investigacdo da RS, considerando que as informacg6es sdo obtidas mediante a
producdo de um discurso verbal ou figurativo e estdo submetidas as regras de enunciagéo.
Ressalte-se que o entrevistador deve ter o dominio dessas regras e habilidades para fazer a

entrevista, caso contrario, pode dificultar a livre expresséo discursiva do entrevistado.
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Os resultados obtidos na entrevista, de acordo com Abric (2001), envolvem as

caracteristicas da situacdo e a natureza das intervencdes e habilidades desempenhadas pelo
entrevistador. Nesse sentido, aliar-se entrevista a um meétodo associativo parece particularmente
interessante.

N&o podemos deixar de abordar os questionarios no contexto do método interrogativo,
vez que o aludido instrumento, de acordo com Abric (2001), possibilita identificar a
organizacdo das respostas de um grupo ou entre grupos, reduzindo o enviesamento causado
pelo comportamento do investigador, bem como pelas variacGes das expressdes dos sujeitos.

Quanto ao método associativo, Abric (2001) assevera que, por ser mais espontaneo, é
considerado como uma ferramenta de obtencdo de dados que faz uso da expressdo verbal
presente no discurso dos sujeitos sociais, na perspectiva de desvelar evocagfes que permitem
estabelecer os componentes de uma RS.

A centralidade de um termo revela-se pelo maior numero de relagbes mantidas no
conjunto de todos os termos, definindo-lhe um valor simbolico consideravelmente mais elevado
do que aqueles localizados na periferia. Essa identificacdo, segundo Abric (2001), permite
determinar, ainda, os termos periféricos, que realizam conexdes menores do que 0s termos
centrais. Logo, a natureza do nucleo estara conectada a memoria coletiva e a historia do grupo
por onde se apresenta a representacao social.

Esses dois termos possuem propriedades que os destacam, estando relacionadas a seu
valor simbolico (significancia) e poder associativo (polissemia), ou seja, saliéncia (frequéncia
e hierarquia) e forte conectividade (capacidade associativa). Logo, para se ajustar a centralidade
desses termos, ¢ preciso combinar ““[...] o valor simbolico, seu poder associativo, sua saliéncia
e sua forte conexidade na estrutura [...]” (SA, 2002, p. 112). As duas primeiras propriedades
sdo qualitativas, e as duas Ultimas, quantitativas - todas em intima relacgéo.

Vergés propde um modelo de analise em que 0s principais meios para a identificacdo
do valor simbélico dos termos evocados pelos sujeitos se referem a saliéncia (expressa pela
frequéncia e hierarquia) e a seu poder associativo (conectividade). Sendo assim, antes mesmo
de se iniciar com a analise de similitude entre os termos evocados pelos entrevistados, faz-se
necessario realizar a analise da saliéncia. Ou melhor, na perspectiva de se compor o provavel
NC da RS, néo é suficiente compreender a frequéncia com que os termos foram evocados, mas
tambeém sua prontiddo, considerando ambos de ordem coletiva e individual, conforme Sa
(2002).

A saliéncia é, de acordo com Sa (2002), uma das caracteristicas dos termos a que o

grupo social concedeu maior valor simbdlico na RS do objeto. A forte conectividade deve-se
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ao poder associativo dos termos centrais, em comparagdo com 0s demais termos, também

definidores da representacéo, e constituintes de seu sistema periférico.

A categorizacao dos termos evocados € importante para se conhecer de forma mais clara,
o significado que os sujeitos envolvidos na pesquisa concedem aos termos, 0s quais, por sua
vez, podem apresentar carater polissémico. Sendo assim, eles justificam suas respostas
mediante a verbalizacdo consciente relativa aos termos evocados, simplificando, assim, as
dificuldades de anélise do conteudo pelo investigador, paraem momento posterior, ser realizada
a categorizacdo dos termos, pela criacdo de categorias tematicas.

Assim, o trabalho cognitivo desenvolvido pelos individuos com foco na hierarquizacao
e justificativas das escolhas aos termos evocados durante a livre associagdo ao termo indutor,
proporciona acesso a importancia conferida as evocacfes, 0 que ndo seria possivel de se

identificar numa producéo discursiva.

4.3.2.1.1 —Técnica de Associagdo Livre de Palavras (TALP)

Para se realizar a identificacdo da estrutura interna da RS, emprega-se a evocagdo ou
associacdo livre produzida por uma palavra, expressdo ou adjetivo indutor, demonstrados
mediante a seguinte pergunta: “Quais sdao as palavras, expressdes ou adjetivos que vém
espontaneamente a sua mente quando vocé escuta/observa a palavra/imagem?” O método
apresenta carater espontaneo, exatamente pela exposicao imediata ao universo semantico das
evocac0es dos individuos, conforme Alves e Tavares (2012, p. 65).

Posteriormente, os participantes fazem um trabalho cognitivo de hierarquizacdo dos
termos mais prontamente evocados, na perspectiva de sua importancia, vez que sdo mais
facilmente acessiveis na memoria de cada um. E, para finalizar, cada sujeito investigado
apresenta justificativas quanto aos motivos pelos quais escolheram os termos mencionados para
representar o objeto social.

Nesse contexto, a producéo discursiva leva os sujeitos a refletirem e a explicitarem suas
justificativas pessoais, possibilitando a categorizagdo das evocagdes e diminuindo a
subjetividade do processo de interpretacdo, proporcionando, também, a combinacdo de
frequéncias de evocacao de termos (natureza coletiva), sua associacao e hierarquizacdo (carater
individual), em diferentes graus de centralidade. Com essa técnica, tém-se 0s possiveis termos
constituintes do Nucleo Central (organizadores do conteddo), como também da periferia da

Representacao Social.
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A seguir, tem-se o quadrante de VVérges, derivado da andlise de saliéncia.

Figura 5 — Quadrante de Vérges

1° quadrante 2° quadrante
Elementos do Nucleo Central Elementos da 12 periferia
Esnuinda prontaments evocados + alta tardiaments evocados + alta
ki frequéncia frequéncia
3° quadrante 4° quadrante
Elementos de contraste Elementos da 2° periferia
prontamente evocados + baixa tardiamente evocados + baixa
frequéncia frequéncia

Fonte: adaptado de VOGEL (2016, p. 49).

O primeiro quadrante, localizado na parte superior esquerda, representa 0s termos
evocados que ocupam uma posic¢do central, tendo maior valor simbolico, uma frequéncia acima
da mediana e, portanto, maior possibilidade de constituirem o NC da RS.

Faz-se necessario registrar que, a0 mesmo tempo em que as informagGes presentes no
possivel NC apresentam um carater considerado homogéneo, com destaque prototipico,
considerando que ele evidencia termos evocados por um mesmo grupo social, constata-se que
ele também possibilita o desvelamento do carater individual, ao considerar a Ordem Média das
Evocacbes (OME), proveniente da ordem de evocagdo de cada individuo. Os termos séo
considerados como menos sensiveis a mudangas, em razdo do contexto externo, como também
das praticas cotidianas dos sujeitos envolvidos na pesquisa, sendo, portanto, responsaveis pela
significancia, estabilidade e organizacdo da RS.

No guadrante superior direito, estdo disponiveis 0s termos da primeira periferia da RS.
Essas palavras sdo bem citadas pelos sujeitos da pesquisa, apesar de serem de pouca relevancia
para o grupo. Assim, segundo Salvador (2015, p.54),

[...] elas apresentam frequéncia de citacdo acima da frediana € OME acima da
Ordem geral dos ordenamentos de evocacdo (OGOE), vez que sdo
classificadas como elementos integrantes da primeira coroa do sistema
periférico, possuindo uma relagéo estreita com o ndcleo central, possibilitando
assim a sua permanéncia e estabilidade no grupo.

Os elementos de constrate ou zonas de constrate, por sua vez, encontram-se nas

evocagOes que possuem baixa frequéncia e alto grau de importancia da RS. Essa



139
importancia é concedida pelos sujeitos, considerando a ordem privilegiada de evocagéo. A
frequéncia de evocagao esté abaixo da fimediana, € @ OME é menor que a OGOE.

Estdo localizados no quadrante inferior esquerdo, prestando-se a um pequeno grupo da
RS. Ademais, é possivel dizer que apresentam uma leve inclinacao relacional para com o NC,
nédo obstante apresentam tendéncia de se associarem aos significados da primeira periferia da
representacdo, contrastando com o ndcleo central. De acordo com Salvador (2015, p.55), “o
quadrante superior direito e inferior esquerdo, por manterem uma relacdo de proximidade tanto
com o nucleo central quanto com o sistema periférico, sdo de dificil interpretacdo, sendo
normalmente desconsiderados.”

Por fim, tem-se o quadrante inferior direito, que retrata os termos da segunda periferia
da RS, apresentando uma distante ligacdo com o nucleo central, considerando a baixa
frequéncia e a menor importancia das evocacdes registradas, o que também significa sua pouca
relevancia para a RS. Eles estdo muito proximos a primeira periferia, conferindo sua

estabilidade e permanéncia.

4.3.3- Pesquisa Bibliografica

Para o desenvolvimento do presente estudo, realizamos uma pesquisa bibliogréfica
contemplada por autores nacionais e internacionais que tratam do assunto em pauta, para
composicdo do referencial teérico que conceda sustentacdo na discussdao dos resultados
encontrados, servindo, ainda, como instrumento para responder o problema apresentado. Esta
pesquisa apresenta autores especificos em cada tematica.

Sobre as Metodologias Ativas de Aprendizagem e seus diversos tipos, a pesquisa conta
com as contribuicdes dos autores: Veiga (2017), Mamede (2012); Veiga (2015); Bacich e
Moran (2017); Alarcdo (2005); Ferreira et al (2007); Savery e Duffy (1995); Dolmans et al
(2005); Hmelo-Silver (2004); Araldjo (2015); Mora (2013); Dewey (1978); Piaget (1975);
Affini e Americo (2007); Cunha (2008); Borochovicius e Tortella (2014); Cyrino (2004),
Zanotto (2003); Wood (2003); Tomaz (2001); Luzuriaga (1972).

Sobre a Instituicdo do Ensino Médico no Brasil: Gongalves et al (2009); Pereira (2009);
Rego (2003); Ribeiro (2003); Chaves (1990); Millan (1999), Souza (2015).

Quanto a problematizacdo no ensino em saude: Mitre et al (2017); Paim et al (2017);
Teixeira (2011); Berbel (2008); Castanho (2002); Pereira (2003); Puchalski (2001); Crivari e
Berbel (2008); Chirelli e Mishima (2004); Campos e Boog (2006); Rodrigues e Caldeira (2008);
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Fernandes et al (2005); Silva, Miguel e Teixeira (2011), Lima et al (2003); Godoy (2002);
Gyrino e Pereira (2004).

Sobre ser professor no curso de medicina e a formacdo pedagdgica: Névoa (2019);
Libaneo (2011); Lazzarin (2010); Batista (2005); Tardif (2005); Moreira (2007); Almeida e
Pimenta (2009), Masetto (2009); Zabalza (2004), dentre outros que tratam do tema em estudo.

No que diz respeito as diretrizes curriculares no Curso de Medicina: Carvalho (2005), a
Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional (1996) e suas alteracdes; Resolucdo CNE/CES
n° 04 de 07 de novembro de 2011;Resolucdo CNE/CES n° 03 de 23 de junho de 2014; Masetto
(2006); Ribeiro et al (2007); Oliveira (2011).

Para os desafios das Metodologias Ativas de Aprendizagem no cenario da escola atual:
Veiga (2017); Fonseca e Magalhdes (2016); Alves (2012); Cunha (2012); Blikstein (2011);
Bordieu (2972); Perrenoud (2002), dentre outros.

Quanto a teoria das Representagbes Sociais, 0 aporte tedrico-metodoldgico
fundamentou-se em: Moscovici (2003), Jodelet (2001), e Abric (2000).

A pesquisa bibliografica, segundo Gil (2008, p.44), “[...] ¢ desenvolvida com base em
material j& elaborado, constituido principalmente de livros e artigos cientificos.”

Esse tipo de procedimento de pesquisa possibilita ao pesquisador uma maior cobertura
dos fenbmenos, de maneira mais ampla, colocando-o diretamente em contato com o que ja se
produziu e se registrou a respeito do tema de pesquisa.

O contato com esses materiais que ja passaram por um procedimento tido como
analitico, refletird diretamente no compromisso da qualidade do que estd sendo pesquisado,

considerando a sustentacdo dos conceitos tedricos ora apresentados.

A pesquisa bibliogréafica é feita a partir do levantamento de referéncias
tedricas ja analisadas, e publicadas por meios escritos e eletrbnicos, como
livros, artigos cientificos, paginas de web sites. Qualquer trabalho cientifico
inicia-se com uma pesquisa bibliografica, que permite ao pesquisador
conhecer 0 que ja se estudou sobre o assunto. Existem, porém, pesquisas
cientificas que se baseiam unicamente na pesquisa bibliografica, procurando
referéncias tedricas publicadas com o objetivo de recolher informacdes ou
conhecimentos prévios sobre o problema a respeito do qual se procura a
resposta (FONSECA, 2002, p. 32).

A pesquisa bibliogréafica é utilizada para dar a sustentacdo necessaria aos dados
apresentados, permitindo ao pesquisador embasar 0s resultados da pesquisa em aportes ja

elaborados e consolidados.
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4.3.4 Instrumentos e técnicas da pesquisa

Para a coleta de dados, utilizamos como instrumento um questionario? (Anexo 1),
contendo questdes abertas e fechadas divididas em 5 blocos de perguntas abordando: a) o perfil
socio - demografico dos participantes; b) a aprendizagem baseada em problemas; c) o projeto
pedagogico do Curso de Medicina; d) Técnica de Associacdo Livre de Palavras; e €) as
fragilidades e dificuldades com relacdo a pratica da Aprendizagem Baseada em Problemas.

Esse instrumento foi escolhido, por ser um dos métodos mais utilizados nas pesquisas
em representacdes sociais, na perspectiva de se conseguir recolher as ideias e expressdes dos
entrevistados. Ademais, além de ser um instrumento de coleta de dados, permite a reflexdo,
uma vez que suas perguntas sdo pontuais, elaboradas a partir de forma consciente, a fim de
trazer as impressoes, ideias e posi¢coes frente a um determinado fendbmeno.

Para Lakatos e Marconi (2003, p.184), o questionario “é um instrumento de coleta de
dados, constituido por uma série ordenada de perguntas, que devem ser respondidas por escrito
e sem a presenga do entrevistador”. Nessa perspectiva, no decorrer da aplicacdo, 0s
questionarios, bem como o Termo Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE foram
preenchidos pelos docentes.

O perfil sécio - demografico dos participantes, elaborado a partir da computacdo de
dados derivados dos questionarios aplicados, foi verificado de forma descritiva, sendo que, em
algumas situacdes, foram incluidos calculos estatisticos na perspectiva de mensurar os dados
em questdo. Essa analise, teve como objetivo conhecer tanto 0s sujeitos da pesquisa, quanto seu
contexto sécio — cultural, situacbes que, segundo Sa& (1998) constituem uma decisdo
fundamental para a pesquisa em representacdes sociais.

De acordo com Gil (2008), para se ter uma boa coleta de dados, faz-se necessario refletir
sobre a fundamentalidade da escolha dos sujeitos a serem pesquisados. Sa (1998), concorda
com o autor supracitado ao ratificar que, nas pesquisas em representagdes sociais, trés decisoes
sdo de extrema validade: a enunciacao do objeto de pesquisa, 0s sujeitos da pesquisa e 0 quanto
do contexto socio - cultural desejamos selecionar. Essas decisfes fazem com que a construgdo
do objeto de pesquisa em representagcdes sociais seja produtiva, possibilitando ao pesquisador

encontra-las, bem como analisa-las.

2 Os questionarios ficardo arquivados por um periodo de 10 anos com o pesquisador.
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Utilizamos, o grupo focal na perspectiva de oportunizar reflexdes sobre os resultados
encontrados, configurando-os, também, como momentos formativos, com apresentacdo de
sugestdes pelos docentes.

Gatti (2012, p. 07-09) oportunamente esclarece que o0s grupos focais sao uma “atividade
coletiva”, Util para a compreensdo de determinados fendmenos. Ainda nessa perspectiva, a
autora adverte que nos grupos focais “ha interesse ndo somente no que as pessoas pensam e
expressam, mas tambeém como elas pensam e porgque pensam o que pensam”.

A referida autora ainda complementa que os grupos focais sao momentos privilegiados
para se desvelarem os elementos que estéo ancorados na atividade coletiva e que se estabelecem
no cotidiano. Desta forma, o trabalho com os grupos focais, de acordo com Gatti (2012, p.11):

[...] permite compreender processos de construcdo da realidade por
determinados grupos sociais, compreender préaticas cotidianas, acoes e reacdes
a fatos e eventos, comportamentos e atitudes, constituindo-se uma técnica
importante para o conhecimento das representacdes [...].

Verifica-se que a possibilidade de compreensao a partir dos grupos focais ndo se resume
as questBes que emergem dos participantes, mas tem-se que considerar também como eles
influenciam os outros em suas formas de pensar, ao passo que também sédo influenciados. Gatti
(2012) ainda pontua que vé os grupos focais como momentos de desenvolvimento pessoal,
sobretudo nos campos afetivo, cognitivo e comunicacional.

Para a realizacdo dos dois grupos focais, foi elaborado um roteiro, conforme disposto
no Anexo Il, o qual buscou estabelecer um norte para as discussdes. Vale salientar que, segundo
Barbour (2009) e Gatti (2012), esse roteiro deve apresentar-se de forma flexivel ao contexto
dos grupos, ndo sendo uma forma rigida de conduzir a conversa. Realizou-se cada grupo focal
durante uma hora, sendo que ambos estdo audiogravados; e as falas identificadas pelo mesmo
pseuddnimo utilizado no questionario foram transcritas em sua integralidade para esta pesquisa.

Por fim, utilizou-se também como instrumento de coleta de dados, a pesquisa follow up,
mediante entrevista semiestruturada, que foi realizada com egressos de cursos de Medicina que
adotam as Metodologias Ativas de Aprendizagem em sua formacdo, e que hoje estdo como
docentes em cursos de Medicina que tambem adotam Metodologias Ativas. Foi estabelecido
um roteiro, conforme disposto no Anexo Il desta tese, com o objetivo de facilitar a entrevista

com os participantes.
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Falar em follow up é referir-se a um processo continuo de avaliagdo, uma vez que, de
acordo com Macmillan English Dictionary (2002), é “algo que ¢ feito para se ter certeza de que
uma agao anterior foi efetivada™® (traducio nossa).
Nessa pespectiva, utilizou-se da follow up, para se buscar a representacdo social desses
egressos que vivenciaram a formacdo dentro do contexto das Metodologias Ativas de
Aprendizagem, com o intuito de verificar suas implicagdes na pratica profissional.

4.4 A coleta de dados

Os participantes da pesquisa foram convidados a responderem um questionario,
participar de grupos focais e entrevistas follow up, mediante autorizacdo das duas IES. As
entrevistas para a realizacdo da follow up e do grupo focal foram previamente agendadas e
remarcadas para atender a disponibilidade dos professores.

Encaminhamos para os e-mails das coordenac6es dos cursos das duas Instituicdes a
solicitacdo para a coleta dos dados e o auxilio para contatar com os docentes.

Ao visitar o Nucleo de Préaticas de Saude da UNIFIPMoc, fomos orientados pelo
Coordenador da Enfermagem, que nos encaminhou as clinicas e também na conversa com 0s
docentes. No tocante a Unimontes, reunimos com os coordenadores do Departamento de
Fisiopatologia e Departamento de Salde Mental, sendo assim autorizada aplicagdo dos
questionarios. Nessa ocasido, esclarecemos o TCLE, que foi assinado por todos.

Realizamos aplicacdo dos questionarios aos professores que lecionam para 0s periodos
iniciais, intermediarios e finais do curso e que desenvolvem suas atividades laborais e
académicas, no Hospital Universitario Clemente de Farias (HUCF).

Foi possivel realizarmos a coleta de uma quantidade suficiente de informacdes,
importantes para a interpretacdo e analise, o que permitiu a redacdo final do trabalho.
Oportunamente, registramos que, como 0s professores sdo, em sua maioria, médicos, alguns
marcaram entrevistas no consultério, outros no NASPP, no HUCF, no Prédio da Pos-Graduacéo
da UNIFIPMoc. Alguns, dispuseram de tempo para responder o questionario e participar da
entrevista; outros, porém, mesmo com agendamento prévio, o tempo e a disponibilidade nédo
permitiram sua participagéao.

Antes da realizacdo das entrevistas e a aplicacdo dos questionarios, todos o0s

participantes fizeram a leitura e assinaram o Termo de Consentimento Livre Esclarecido

% Confira texto original: “something that is done to make sure that a previous action has been taken.”
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(TCLE), que foi impresso em duas vias, sendo uma via entregue ao entrevistado. No tocante ao

grupo focal e a follow up, os entrevistados aceitaram que fossem dudio-gravadas para posterior
transcricao. Foi encaminhado e-mail de agradecimento a todos envolvidos, pela colaboracao na
efetivacdo desta pesquisa.

Ressalta-se ainda, que todos os entrevistados foram identificados por codigos, para
garantir o sigilo das informac@es e a privacidade dos sujeitos. Os codigos foram expressos da
seguinte forma: DOC 1, referentes aos docentes da Unimontes, e DOC 2, docentes da
UNIFIPMoc, seguida por um numero, conforme registrado no questionario. Para o grupo focal
procedeu-se a identificacdo por cddigos: GF 1, referentes aos docentes da Unimontes, e GF2,
docentes da UNIFIPMoc, seguido do numero de controle. Para a entrevista follow up,
utilizamos a palavra ENTREVISTADO 1 - para docentes da Unimontes, e ENTREVISTADO
2- para os da UNIFIPMoc, seguido do numero controle.

A referida escolha atende a Resolucdo 510% de 07 de abril de 2016, do Conselho
Nacional de Etica em Pesquisa— CONEP, como também se mostra fiel a abordagem escolhida,
que considera os participantes de uma pesquisa como participantes e nao elementos numéricos.

O tempo de duracdo das entrevistas semiestruturadas e dos grupos focais foi de,
aproximadamente, uma hora.

Os roteiros da entrevista e dos grupos focais foram pré-testados, conforme disposto no
cronograma de execucdo desta pesquisa, postado na Plataforma Brasil, garantindo a
fidedignidade dos objetivos propostos, encontrando-se como apéndice deste trabalho, para
conferéncia. Cumpre registrar que as entrevistas foram adequadas, visto que o roteiro permitiu

que todas as perguntas fossem realizadas de acordo com as respostas apresentadas.

Grupo Focal 1 - participantes n® 12, 18 e 22, que estardo assim identificados: GF1-12;
GF1-18; GF1-22;

Grupo Focal 2- participantes n® 32, 53 e 56, que estardo assim identificados: GF2-32;
GF2-53; GF2- 56.

4 Homologa as especificidades das pesquisas na area das Ciéncias Humanas e Sociais, e que, por conseguinte,
estabelece parametros éticos para que todos os participes de uma pesquisa tenham seus direitos resguardados.
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4.5 A Interpretacdo dos dados

Os dados foram interpretados de modo a cumprir sua fidedignidade e originalidade. Para
a consecucao dessa proposicao, as entrevistas e 0s grupos focais foram audio-gravados, com o
consentimento dos informantes, sendo que a interpretacdo e a analise das informaces coletadas
foram feitas a partir das falas transcritas literalmente. A partir dessas transcrigdes, foram
construidas categorias empiricas, as quais, segundo Minayo (2010, p. 355), tém finalidade
operacional, e sao “criadas a partir do trabalho de campo, contendo e expressando relacGes e
representacdes tipicas e especificas do grupo em questdo.”

No que se refere a técnica de andlise de dados, escolheu-se uma metodologia de
interpretacdo que apresenta procedimentos peculiares, envolvendo a preparacao dos dados para
a analise, considerando que esse processo “consiste em extrair sentido dos dados de texto e
imagem” (CRESWELL, 2014, p. 194). Os procedimentos de sistematizacdo, interpretacédo e
discusséo dos dados foram efetuados na “Anélise do Contelido-AC”, de Bardin (2011).

Logo, quando se faz essa escolha como procedimento de analise mais adequado a
pesquisa, assim como em qualquer outra técnica, os dados constituem apenas dados brutos, que
somente terdo clareza ao serem trabalhados mediante utilizacdo de uma técnica de analise
devidamente apropriada. Flick (2009), assevera que a analise de contetdo, além de
proporcionar a realizacdo da interpretacdo ap6s a coleta dos dados, desenvolve-se por meio de
técnicas mais ou menos refinadas.

Inicialmente, entende-se que analise de contetido € uma técnica apurada, que exige um
olhar atentivo, disciplina, muita paciéncia e tempo do pesquisador, que devera utilizar de sua
intuicdo, imaginacdo e criatividade, principalmente no tocante a definicdo de categorias de
analise nessa perspectiva (FREITAS, CUNHA, & MOSCAROLA, 1997).

Bardin (2011, p. 38), por sua vez, explicita a analise de contetido como:

um conjunto de técnicas de analise das comunicages, que utiliza
procedimentos sistematicos e objetivos de descricdo do conteldo das
mensagens. A intencdo da andlise de conteddo € a inferéncia de
conhecimentos relativos as condi¢des de producdo (ou eventualmente, de
recepcdo), inferéncia esta que recorre a indicadores (quantitativos ou néo).

Nesse sentido, tem-se que a analise de contetdo € um conjunto de técnicas de analise
de comunicages, cuja meta principal é extrapolar as incertezas apresentadas, enriquecendo

efetivamente a interpretacdo dos dados coletados. Como ratifica Chizzotti (2006, p. 98), “o
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objetivo da analise de contetdo é compreender criticamente o sentido das comunicagdes, seu
conteudo manifesto ou latente, as significagdes explicitas ou ocultas”.

Para Vergara (2005) como a andlise de conteudo se estabelece mediante técnica que
interpreta os dados coletados, na perspectiva da identificacdo do que esta sendo estudado a
respeito de determinado tema, haverd a necessidade de “decifrar” o que na verdade esta sendo
comunicado. Para a realizacdo dessa descodificacdo, o pesquisador pode fazer uso de varios
procedimentos, procurando reconhecer o que seja mais apropriado para o material que sera
analisado, tal como “analise Iéxica, analise de categorias, analise da enunciacdo, analise de
conotagdes” (CHIZZOTTI, 2006, p. 98).

De acordo com Minayo (2010, p. 74), a analise de contetido ¢ “compreendida muito
mais como um conjunto de técnicas”. Para a autora, essa analise estabele a realizacéo de analise
de informacdes sobre o comportamento humano, proporcionando uma aplicacdo bastante
variada, e apresentando duas funcdes, sendo a primeira de verificagdo de hipoteses e/ou
questBes e a segunda, a evidenciacdo do que se acortina por tras dos contetdos registrados.
Podem ser complementares, com aplicacdo tanto em pesquisas qualitativas, como nas pesquisas
quantitativas.

O processo de analise de dados em si envolve vérias etapas para se conseguir a
significacdo dos dados coletados (ALVES-MAZZOTTI & GEWANDSZNAJDER, 1998;
CRESWELL, 2014; FLICK, 2009; MINAYO, 2010), o que também acontece na analise de
conteddo. No que se refere as diferentes etapas inerentes a analise de contetdo, autores utilizam
diferentes terminologias, as quais sdo bastante semelhantes (TRIVINOS, 1987).

Nesse contexto de diversificacdo e aproximacao terminoldgica, optamos pelas etapas
descritas na técnica segundo Bardin (2011), o qual as organiza em trés fases: 1) pré-analise, 2)
exploracdo do material, e 3) tratamento dos resultados, inferéncia e interpretacéo.

A fase 1, de pré-analise, tem que se organizar todo o material que serd analisado,
tornando-o operacional, sistematizando as ideias iniciais. Efetivamente se trata de uma
organizacdo propriamente dita, realizada mediante quatro etapas: (1) leitura flutuante, momento
de conhecimento do material a ser analisado, que é o estabelecimento de contato com o texto;
(2) escolha dos documentos, que consiste na defini¢cdo do que serd analisado; (3) formulacdo
das hipoteses e dos objetivos; (4) referenciacdo dos indices e elaboracdo de indicadores, que
envolve o estabelecimento de indicadores mediante recortes extraidos de texto nos documentos
gue estdo sob analise (Bardin, 2011).

A segunda fase, a exploragdo do material, consiste na defini¢do de categorias (sistemas

de codificacao) e na identificacdo das unidades de registro (que corresponde ao segmento de
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contetido a considerar como unidade base, visando a categorizagdo e a contagem de frequéncia)
e das unidades de contexto nos documentos (que se referem a compreensdo para codificar a
unidade de registro que corresponde ao segmento da mensagem, com a finalidade de suscitar a
compreensdo e a significacdo exata da unidade de registro). Essa etapa possibilitard ou ndo a
riqueza nas interpretacdes e inferéncias. E a fase da descricdo analitica, ou seja, o corpus
(qualquer material textual coletado) que seré apreciado mediante um estudo aprofundado, com
orientacdes proporcinadas pelas hipoteses e referenciais tedricos. Dessa forma, a codificacdo, a
classificacéo e a categorizacdo séo basicas nesta fase, conforme Bardin (2011).

A terceira fase, o tratamento dos resultados, inferéncia e interpretacdo, € o0 momento
destinado ao tratamento dos resultados, ocorrendo a condensacao e o destaque das informacoes
para andlise, resultando nas interpretacdes inferenciais e sendo, também, o instante da intuicdo,
da analise reflexiva e critica.

Passa-se, agora, a apreciacdo das dimensdes da codificacdo e categorizacdo, que
possibilitam e facilitam as interpretacdes e as inferéncias.

A codificagdo “corresponde a uma transformagdo — efectuada (sic) segundo regras
precisas — dos dados brutos do texto, transformacdo esta que, por recorte, agregacdo e
enumerag¢do, permite atingir uma representagdo do contetido, ou da sua expressdao” (BARDIN,
2011, p. 103).

A categorizagdo consiste na:

classificagdo de elementos constitutivos de um conjunto, por diferenciagéo e,
seguidamente, por reagrupamento segundo o género (analogia), com o0s
critérios previamente definidos. As categorias sdo rubricas ou classes, as quais
reinem um grupo de elementos ... sob um titulo genérico, agrupamento esse
efectuado em razéo dos caracteres comuns destes elementos (BARDIN, 2011,
p. 117).

Faz-se necessario registrar que, por mais que devamos respeitar e seguir certas “regras”,
bem como as diferentes fases e etapas no emprego, a analise de contetdo ndo deve ser
considerada e trabalhada como modelo exato e rigido, vez que Bardin (2011) rejeita a ideia de
rigidez e de completude, deixando claro que em sua proposta de sistematizacao e interpretacdo
de dados pela analise de contetdo, pode ocorrer oscilagdo entre dois polos que envolvem a
investigacdo cientifica, sendo eles: o rigor quanto a objetividade, a cientificidade; e a riqueza
da subjetividade. Logo, a técnica tem como fim transcender o senso comum do subjetivismo,
alcancando o rigor cientifico necessario, mas ndo a rigidez invalida, vez que ela ndo coaduna

mais com 0s tempos atuais.
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Para auxiliar nas analises da pesquisa, utilizaram-se dois softwares: EVOC 2002 e

Iramuteq 0.7 alpha 2 2014. O primeiro, criado por Pierre VVergés e outros colaboradores em

1987, apresenta um conjunto de programas que tém como finalidade examinar as evocagoes

realizadas e, de acordo com Sant”Anna (2012, p. 96), tém recursos nativos “para a realizagdo
de pesquisas na abordagem estrutural das RS.”

Em relac@o aos objetivos do software EVOC, Sant”Anna (2012, p. 96) esclarece que seu

principio é:

[...] permitir aidentificacdo, a partir de uma lista ordenada de evocagoes livres,
dos elementos centrais e periféricos da representacdo conforme define a teoria
do nucleo central [..] cruzam as frequéncias das evocagdes (natureza
guantitativa) com as ordens das evocagdes (natureza qualitativa) para
construir uma tabela de contingéncias de quatro quadrantes...]

Quatro quadrantes captam as palavras evocadas, organizando-as em um quadrante

principal e trés coroas periféricas.

Figura 06: Quadrantes do software EVOC
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Fonte: software EVOC 2002.

No primeiro quadrante, na parte superior esquerda concentram-se as palavras com maior
frequéncia de evocacgédo e que foram inferiores a media geral. Sant”Anna (2012) ratifica que
essas palavras apresentadas nesse primeiro grupo terdo maior probalidade de comporem o
nacleo central das representagoes.

Ao lado, no canto superior direito, ha a primeira coroa periférica, onde estéo as palavras
que também tiveram grande frequéncia e ordem de evocacdo, mas que ndo sdo consideradas de

grande importancia pelos sujeitos.



149

Na parte inferior esquerda, encontra-se a segunda coroa periférica, com as palavras que
apresentaram baixa frequéncia e ordem de evocacao, e que sdo consideradas importantes, porém
para um grupo menor. Na parte inferior direita, tem-se a terceira e Ultima coroa periférica, onde
estdo as palavras com menor frequéncia e maior ordem de evocacdo. Sant”Anna (2012, p. 97)

afirma que esse quadrante é “irrelevante para a representacdo, e contrastante com o nucleo

central”. Do conjunto de programas do EVOC 2002, usaremos 0s seguintes:

Quadro 06 — Programas do EVOC 2002 que foram utilizados

PROGRAMA FUNCAO
Correspondente ao léxico. Programa referente a criagdo do quadro
LEXIQUE de informagbes que sera analisado pelo software. Mostra o total

de sujeitos e de palavras evocadas.

Responsavel pela triagem do banco de dados e sua verificacao.
TRIEVOC Apresenta o0s registros de entrada e saida que foram submetidos
no banco de dados.

Processo de limpeza/tratamento das palavras evocadas de acordo
NETTOIE com o contexto em que elas aparecem, com o intuito de tornar o
corpus de analise mais robusto.

Programa para definir a frequéncia de palavras e calcular Ordem

RANGMOT Média de Evocagdes. Gera a frequéncia e a quantidade de vezes
que as palavras aparecem em determinada posi¢do

LISTEVOC Lista as palavras em suas respectivas ordens de evocacdo.
Programa que cria o quadro de Vergées com o ranking das palavras

RANGFRQ evocadas e suas respectivas posi¢fes no quadro principal, ou nas

coroas periféricas.

Fonte: Surubbi Junior (2013).

Figura 07 -Programa do EVOC 2002.
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Na sequéncia quanto as analises da pesquisa, tem-se o software Iramuteq 0.7 alpha 2
2014, o qual produziu as nuvens de palavras, possibilitando o encontro dos vocabulos
apresentados com maior frequéncia nas respostas dissertativas, bem como de que forma elas se
relacionavam por similitude. Diferente do EVOC, o Iramuteq permite realizar analises de
corpus textuais longos; por isso, foi possivel sua utilizacdo para anélise nas questdes abertas do
questionario. As respostas foram agrupadas por nivel de perguntas, sendo que o software
processou todas.

Utilizamos, ainda, no questionario, a Técnica de Associacdo Livre de Palavras — TALP,
que é uma forma de materializacdo das representac@es sociais e que, de acordo com Alves e
Tavares (2012, p. 65), € uma relevante técnica de coleta de dados, pois proporciona “a revelagao
de desejos fundamentais, elementos de conflitos, momentos significativos da histdria de vida e
as representacdes sociais relacionadas a objetos e fenomenos”, que Se apresentam apenas na
subjetividade de cada um.

De acordo com Merten (1992, p. 532), “na forma mais simples e historicamente mais
importante da experiéncia de associacdo, pede-se ao sujeito que responda com a primeira
palavra que lhe venha a cabeca a uma série de palavras enunciadas pelo experimentador”. Nesta
pesquisa, foram propostos quatro eixos para a técnica, a saber: solicitamos que 0s sujeitos
escrevessem cinco palavras que viessem a suas mentes ao lerem o seguinte enunciado:
Metodologias Ativas de Aprendizagem no Curso de Medicina; em seguida, solicitamos que eles
assinalassem e justificassem dentre as palavras anteriores, a de maior relevancia; e, por ultimo,
que atribuissem sindnimos as palavras evocadas.

De posse dos resultados da TALP, realizamos o tratamento deles por meio do software
EVOC, que combina a frequéncia de acordo com as palavras enunciadas pelos participantes de
pesquisa, identificando os elementos centrais e periféricos das representacdes sociais
encontradas.

Identificadas as representagdes sociais sobre as Metodologias Ativas de Aprendizagem,
foram mapeadas as dificuldades e fragilidades dos professores em relacdo a pratica da
aprendizagem baseada em problemas; e, a partir disso, realizamos outra etapa desta pesquisa,
composta por 2 grupos focais, sendo cada um com 3 sujeitos. Nesse sentido, o grupo focal
justifica-se por oportunizar reflexdes sobre os resultados encontrados na TALP,
proporcionando, também, momentos formativos entre os participantes.

Por fim, a compreensao das questdes fechadas foi feita mediante analises derivadas da
elaboracdo de gréficos e tabelas, que demonstraram a expressdo quantitativa das respostas

apresentadas.



151
4.6 Os aspectos éticos

De acordo com o disposto em legislacdo vigente, e em atendimento as exigéncias da
Resolucao n® 466/2012 do Conselho Nacional de Saude (CNS), o projeto para a realizagéo desta
pesquisa de Doutorado foi submetido & apreciacio do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da
Universidade de Uberaba, em 01 de margo de 2019, conforme Parecer n° 3.179.708.

O presente estudo envolveu questionarios, grupos focais e entrevista semiestruturada
elaborados pela pesquisadora. Salienta-se que ndo apresentou risco minimo aos sujeitos, uma
vez que ndo houve procedimentos tidos como invasivos, e ndo houve, em hipétese alguma, a
identificacdo dos individuos envolvidos nem mencao a caracteristicas que pudessem identifica-
los.

Os docentes entrevistados assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE), que foi escrito segundo as recomendacdes da Resolugéo n° 466/12, elaborado em duas
vias, ficando a primeira via com o sujeito da pesquisa, e a segunda, arquivada pela pesquisadora,

sendo alguns recebidos via e-mail.
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5 RESULTADOS E DISCUSSOES: O QUE REVELAM AS REPRESENTACOES
SOCIAIS.

Nesta secdo, apresentamos e discutimos os dados coletados no questionario, que se
encontram assim organizados: Questionario (5.1): perfil socio - demografico (5.1.1); a
aprendizagem baseada em problemas (PBL) (5.1.2); o projeto pedagdgico do curso de
Medicina (5.1.3); a técnica de associacgdo livre de palavras (EVOC) (5.1.4); e fragilidades e
dificuldades (5.1.5).

5.1 O questionario

5.1.1 Perfil socio - demogréfico

Conforme j& dito anteriormente no corpo estruturante desta tese, o perfil dos
participantes de uma pesquisa em representacdes sociais é relevante, uma vez que € a partir dele
que se possibilitara a compreenséao das representacdes sociais do grupo e de que forma elas sdo
ancoradas.

Os professores convidados a participar foram aqueles que ministravam aulas no curso
de Medicina das duas Instituicbes pesquisadas, possuiam mais de trés anos de experiéncia
académica e estavam atuantes no 1° e/ou 4°, 6° e/ou 7° e 11° e/ou 12° periodo, compreendendo
as atividades laborais do inicio, meio e fim do curso. Ademais, faz-se necessario registrar que
a escolha desses periodos teve como viés, conhecer a representacdo social dos docentes que
exercem diferentes atividades nos mais variados periodos do curso, sendo que do 1° ao 6°
periodo tem-se médulos tutoriais, também denominados de moédulos de conteudos especificos,
como também MHA e IAPSC; a partir do 7° periodo tem-se atividades de clinicas integradas e
atividades em ambulatérios de atencdo primaria e secundaria, e nos periodos finais, tem-se
atividades do internato.

Para a identificacdo dos participantes na pesquisa, numeramos cada questionrio, no
intuito de preservar a identidade dos envolvidos. Foram distribuidos 84 (oitenta e quatro)
questionarios nos cursos de Medicina das duas institui¢cdes, dos quais obtivemos retorno de 58
(cingquenta e oito).

Embora pertencentes ao mesmo curso, quanto a graduacao dos professores, a maioria,

ou seja, 79,31 % cursaram Medicina; os demais apresentaram formacao diversificada, a saber.
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Gréfico 01 — Graduacgdo dos Participantes
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Fonte: dados da pesquisa

Portanto, no que diz respeito a formacéo inicial dos participantes, a predominancia é de
médicos, totalizando 46, o que corresponde a 79,31% dos participantes, seguindo por 04
formados em enfermagem, o que corresponde a 6,89%.

Em relacdo ao sexo dos participantes, ndo houve dissonancia, uma vez que 56,89% sédo
mulheres e 43,10% homens. “O aumento do percentual de mulheres na populacdo total de
médicos no Brasil acompanha a tendéncia mundial de feminiza¢do da Medicina” (SCHEFFER,
2018, p. 134). Embora o niumero de homens seja um pouco menor do que o de mulheres, esse
fator demonstra a prevaléncia das mulheres na participacao da pesquisa, conforme disposto no
grafico 2, logo abaixo.

Gréafico 02 — Identificacdo dos participantes

Mulher B Homem

33

25

56,89%
43,10%

Fonte: dados da pesquisa
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Esses dados contrariam os resultados do Censo da Educacdo Superior, que é uma

pesquisa realizada anualmente pelo Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais

Anisio Teixeira (Inep). De acordo com o censo, ao todo sao mais de 397 mil professores atuando

no ensino superior. Desse total, 45,5% sd@o mulheres, portanto 0s homens sdo maioria, na pratica

docente das instituicdes publicas e privadas. Em ambas as redes, a idade média dos professores
é de 38 anos.

No que se refere a idade, como mostra o grafico 3, ha prevaléncia da faixa etaria de 36

a b5 anos, correspondendo a 33%, compreendidos entre 36 a 45 anos e 46 a 55 anos, 0 que

demonstra um quadro docente com pessoas jovens, sobretudo se considerarmos o tempo de

formagé&o inicial® e especializacéo.

Gréfico 03- Faixa etéria dos participantes

M a) até 25 anos

M b) de 26 a 35 anos
c) de 36 a 45 anos

B d) de 46 a 55 anos

M e) mais de 55 anos

Fonte: dados da pesquisa

No que se refere a formacdo em Pds-Graduacdo, verificou-se que 45 participantes
possuem especializacdo, correspondendo a 59%; 23 tém formacdo no ambito de Mestrado,
correspodendo a 30%; e 08 docentes tém formacdo no ambito de Doutorado, correspondendo
10%. Cumpre salientar que um docente ndo registrou nenhuma pés-graduacéo; e com pos-
doutorado, também ndo ha registro de nenhum participante. Ademais, registra-se docentes com
mais de uma pés-graduacao e que foi contabilizada nesse gréfico.

Importante salientar, que é exigéncia do MEC a pdés-graduacdo latu sensu
(especializacdo) como titulacdo minima para o exercicio da docéncia no ensino superior.
Percebe-se que, um docente deixou de registrar o referido item, considerando que é docente em

Instituicdo Pablica de Ensino Superior e de acordo com o questionario, ndo tem o requisito

> No Brasil, os cursos de medicina séo de 06 anos e suas respectivas especializagdes de 2 até 5.
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minimo para docéncia, podendo ter ocorrido um equivoco. Ademais, em consonancia com a
Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Brasileira de 1996, a titulacdo do corpo docente é
exigéncia legal para a instituicdo de ensino; por outro, se estrutura como um fator relevante no
processo de avaliacdo da IES, que é acompanhado através do Sistema Nacional de Avaliacéo
da Educacgéo Superior (SINAES). Pode-se, desta forma, afirmar que a titulagédo académica dos
docentes traz beneficios diretos ou indiretos para todos os envolvidos no processo ensino —
aprendizagem (BRASIL, 1996).

Oportunamente, Imbernon (2011) conceitua a formacédo de docente como um processo
que precisa ter como foco o desenvolvimento da capacidade de reflexdo em grupo, ndo somente
como um treinamento para atuacdo e especializacdo técnica, mas que a formacao possibilite,
efetivamente, que o docente tenha a certeza da necessidade de atualizacdo e ressignificacao de
Sua pratica.

Conforme apresenta NOvoa (2019), a formacdo docente relaciona intimamente e
diretamente com o conceito de aprendizagem, considerando sempre 0s saberes docentes como
resultantes de um processo de formacao dentro e fora da escola, ou seja, profissional e pessoal.

Vejamos o gréafico 4.

Gréfico 04 — Titulacdo dos Participantes

W Ndo tem especializagdo M Especializagdio ™ Mestrado M Doutorado M Pds-Doutorado

Fonte: dados da pesquisa

No item referente ao questionamento acerca de o docente exercer alguma atividade
profissional que ndo a de docéncia, constatou-se que a maioria deles, ou seja, 46 docentes, 0

que correspondeu a 79%, exerce outra atividade. 12 docentes, correspondentes a 21%, dedicam



156
a profissdo a docéncia. A eventualidade do trabalho docente, ou seja, a docéncia como segunda
opcdo é uma realidade muito presente no dia a dia dos participantes, em que cerca de 79%
demonstraram exercer outra atividade profissional.

Essa dupla jornada, apontada nos questionarios, € um fator negativo uma vez que pode
levar aos professores a se dedicarem, portanto, apenas as atividades de ensino. Em alguns
cursos, isso pode incidir diretamente nas préaticas pedagdgicas, pois assim restam poucos
momentos para orientacdo pedagodgica, ou mesmo participacdo nas reunides de colegiados,
conforme relatado posteriormente.

Nesse cenério, juntamente com o grafico 07, logo abaixo, compreende-se que, apesar
de exercerem outra profissdo, a docéncia ainda foi escolhida pelos simples gosto de ser

professor. Vejamos o grafico 05 a seguir.

Grafico 05- Atividade profissional

M Exerce outra atividade
profissional que ndo a de
Docéncia

M Exerce somente a docéncia

Fonte: dados da pesquisa

Quanto ao tempo de docéncia, inicialmente, para participar da pesquisa um dos critérios
era ter, no minimo, 03 anos de experiéncia no ensino superior, constituindo o pré-requisito.
Nesse sentido, perguntou-se, para além dos 03 anos, quantos anos de docéncia tinham nossos
entrevistados. Os dados mostram que a maioria dos docentes entrevistados apresenta de 06 a
10 anos, ou seja, 33%; e 15 docentes, correspondentes a 26%, com mais de 15 anos de
experiéncia na docéncia. Os docentes de 02 a 05 anos foram 13, ou seja, 22%; e os com 11 a
15 anos representaram 11 professores, ou seja, 19%, conforme mostra o grafico 06.

Com esses resultados, € possivel trazer a discussdo os entendimentos de Huberman
(2000), quando o autor organiza os ciclos de vida dos professores, considerando os anos de
carreira, como também as caracteristicas que sdo constatadas em cada um deles, conforme

disposto a seguir: do primeiro ao terceiro ano de carreira, é caracterizada como fase de entrada,
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ou seja, sobrevivéncia profissional e descoberta, relacionando-se ao entusiasmo do professor
diante das inumeras novidades; do quarto ao sexto ano, had uma estabiliza¢do, consolidacéo do
repertorio tedrico, compromisso para com a docéncia de forma definitiva, ainda sendo
caracterizada como uma fase de tomada de responsabilidades; do sétimo ao vigésimo quinto
ano, € uma etapa de diversificacdo, com a quebra da rigidez pedagdgica, esta ativo e realiza
questionamentos pelas ddvidas quanto a carreira e a profisséo.

Huberman (2000) cita caracteristicas dos 25 aos 35 anos, caracterizada como
serenidade, distanciamento afetivo - conservantismo. O referido autor ainda relata
caracteristicas dos 35-40 anos, como fase de desinvestimento, que ndo serdo mais detalhadas,
considerando os registros da pesquisa.

Nesses contexto, verifica-se que 45% do contexto docente entrevistado se enquadram
na fase de diversificacdo, ou seja, momento em que se permitem ressignificar a pratica,
utilizando diversos métodos de trabalho e avalia¢do, adotando postura mais critica em face de

limitantes institucionais.

Gréfico 06 — Tempo de docéncia no Educacgdo Superior
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Fonte: dados da pesquisa

Ao serem perguntados sobre o que os levou a docéncia, os entrevistados tinham sete
opcdes para marcarem, sendo que ndo necessariamente precisariam escolher apenas uma.
Pimenta e Anastasiou (2008, p. 104) pontuam que os profissionais de varias areas do
conhecimento, tais como médicos, enfermeiros, dentre outros, “adentram o campo da docéncia
[...] como decorréncia natural dessas suas atividades e por razGes e interesses variados.” Com
essa pergunta, tinhamos o proposito de conhecer as motivacdes e de que forma elas foram
fundamentais para a permanéncia dos participantes da pesquisa no ensino superior. Vejamos o

gréafico 07, que apresenta os motivos da opgao dos professores pela docéncia.
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Gréfico 07 — A opcéo pela docéncia no ensino superior:

H a) Ao gosto de ser docente.
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H g) Outro(s)

Fonte: dados da pesquisa

Ao todo, houve 84 marcacdes. Para 48%, a op¢do em ministrar aulas na educacgéo
superior foi motivada pelo gosto de ser docente, enquanto para 9%, a motivacdo maior foi o
mercado de trabalho. Outros 29% disseram que o preponderante foi a realizacéo profissional e
apenas 5% disseram que a escolha foi a Unica possivel. Destacamos, ainda, que, para 2%, a
influéncia familiar foi decisiva para a escolha.

Este gosto pela profissdo docente, de todas as outras possiveis motivacoes, é
predominante entre 0s nossos participantes. Desta forma, o gostar é reafirmado ndo s6 como
motivador da escolha profissional, mas como necessario ao exercicio profissional docente
conforme preceitua Gongalves (2000).

Assim, concordamos com Almeida (2002, p. 114) quando ela afirma que:

Se, por um lado, ensinar € uma profissdo, por outro, ndo ha melhor meio de
ensino e aprendizagem do que aquele que ¢é exercido de um ser humano para
outro, e isso também é um ato de amor. Gostar desse trabalho, acreditar na
educacdo e nela investir como individuo, também se configura como um ato
de paixdo, a paixao pelo possivel, sentimento derivado do sentido do ser e da
existéncia, que incorpora 0 desejo as possibilidades concretas da sua
realizagdo.

Para Pimenta e Anastasiou (2008), a formacdo para a identidade docente surge na
universidade, momento em que os futuros professores ainda estdo na graduacdo. Assim, mesmo

que de forma inconsciente, ja estdo habituando-se com a préatica docente mediante a observacao



159
das agdes e, por conseguinte, fazendo andlise do que é ou ndo satisfatorio nas praticas
pedagogicas promovidas por seus professores em sala de aula.

Vale ressaltar, com relacéo ao fato de a maioria ter assinalado que esta na docéncia pelo
gosto de ser docente, pontuam Marinho-Aradjo e Almeida (2008) que a profissdo docente se
caracteriza pela dualidade entre saber e afeto, 0 gosto de ser professor, que sempre estara
envolvido com pessoas, vivenciando relagdes interpessoais complexas e, a0 mesmo tempo,
tendo acesso direto ao saber, que por sua vez, apresenta sua fungéo estruturante na constituicdo
do sujeito.

Acrescem-se a essa compreensdo as palavras de Pimenta (2002, p. 07), quando afirma
que:

[...] a identidade profissional do professor se constroi a partir da significagdo
social da profissdo [...] constroi-se também, pelo significado que cada
professor, enquanto ator e autor, confere a atividade docente de situar-se no
mundo, de sua historia de vida, de suas representacGes, de seus saberes, de
suas angustias e anseios, do sentido que tem em sua vida: o ser professor.
Assim, como a partir de sua rede de relacBes com outros professores, nas
escolas, nos sindicatos, e em outros agrupamentos.

Foi perguntado, ainda, aos entrevistados, se eles repetiriam a escolha que fizeram de
serem docentes. Dos 58 docentes, apenas um disse que ndo, considerando a ma remuneracéo e
0 excesso de trabalho. Com essas respostas, verifica-se dizer que os docentes parecem estar
satisfeitos com a profissdo, sendo isso um importante quesito no processo de ensino. Uma vez
envolvidos com o trabalho pelo gosto da profissao, ha maiores probabilidades de um trabalho
realizado com maior dedicacao, com vistas a contribuir efetivamente no processo de formacao
dos alunos. Afinal, a docéncia, conforme nos apresenta Imbernén (2011), considerada como
profissdo, tem por base o processo de profissionalizacdo, o qual atinge com seus reflexos, uma

dimensao social, e ndo apenas individual, do sujeito. Vejamos o grafico 08.

Grafico 08 — Repetiria a escolha pela Docéncia?

m Eu repetiria a escolha em ser
docente

® Eu ndo repetiria a escolha em
ser professor

Fonte: dados da pesquisa
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A justificativa do participante que ndo repetiria a escolha, alegando méa remuneracao e
0 excesso de trabalho, pode ser considerada um quesito negativo para o contexto da docéncia,
visto que os professores pouco se envolvem em projetos de pesquisa e/ou extensao, dedicando-
se, portanto, nos horarios intercalados, as atividades de ensino.

Esse questionamento leva a uma analise sob outro ponto de vista. A questdo da
identidade docente, considerando a dualidade profissional autbnomo x professor universitario,
propicia uma outra pergunta, que serd discutida mais adiante: O que € ser professor na
Educacéo Superior?

Oportunamente, Pimenta e Anastasiou (2008, p. 35) esclarecem que:

[...] Quando exercem a docéncia no ensino superior simultaneamente a suas
atividades como profissionais autdnomos, geralmente se identificam em seus
consultorios, clinicas, escritérios como professor universitario, o gque indica
clara valorizacdo social do titulo de professor. E frequente o uso dessa
identificacdo nas placas, cartBes e receituarios de médicos, advogados,
dentistas, arquitetos. Entretanto, o titulo de professor, sozinho, sugere uma
identidade menor, pois socialmente parece se referir aos professores
secundarios e primarios.

Ainda foi perguntado aos entrevistados se ja haviam participado ou se participam de
cursos e/ou atividades de formacéo e/ou desenvolvimento profissional docente. Afinal, como
aponta Novoa (2019, p.25), “estar em formacdo implica um investimento pessoal, um trabalho
livre e criativo sobre os percursos e 0s projetos prdprios, com vistas a constru¢do de uma
identidade, que ¢ também uma identidade profissional”.

O autor ainda ratifica que estar em constante formacdo implica diretamente um
envolvimento do docente em consolidar conhecimentos necessarios a sua pratica pedagogica.

Com as respostas apresentadas, verificou-se que 52 entrevistados, 0 que corresponde a
89,65%, participam e/ou ja participaram de cursos de formacdo, e 08, o que corresponde a
13,79%, ndo participaram e/ou participam. Frisa-se que esses cursos de formacdo e
desenvolvimento profissional docente séo essenciais para o dia a dia do professor, como pontua
Novoa (2019, p.27), ao afirmar que as praticas de formacéo “contribuem para a emancipacéo
profissional e para a consolidacdo de uma profissdo que € autdbnoma na producdo dos seus
saberes e dos seus valores”.

Situacdo essa também apontada por Batista (2005, p.1), quando afirma que as praticas
de formacdo docente constituem verdadeiros desafios presentes no ensino superior, dando

enfoque a aréa da satde, “desenvolvendo-se a despeito de um panorama académico marcado
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pela valorizacdo da pesquisa e seus desdobramentos em publica¢des cientificas, um panorama
em que a aprendizagem da docéncia ¢ considerada mera conseqiiéncia da experiéncia.”

Todas as areas da educacdo reconhecem a necessidade da formacdo continuada e
pedagdgica dos docentes, principalmente dos bacharéis. As Comissdes Proprias de Avaliacao
— CPA, exigéncia do Ministério da Educacdo (MEC), tém se debrugado sobre essa questdo.
Ratificamos essa situacdo ao lermos Cunha e Zanchet (2010) onde estes afirmam que
responsabilidade de formacao nédo se restringe apenas aos docentes, como também as IES e as
proprias politicas educacionais criadas pelo Estado.

Vejamos a seguir, no gréafico 09.

Gréafico 09 — Participantes em Curso de Formacao
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Fonte: dados da pesquisa

Com relagdo a profissdo docente, os entrevistados, em sua maioria, demonstraram-se
satisfeitos, totalizando 38 entrevistados, correspondendo a 66%. Aqueles que estdo muito
satisfeitos totalizam 17 docentes, ou seja, 29%; e os insatisfeitos correspondendo a 03 docentes,
ou seja, 5%. Estes trés docentes que se dizem insatisfeitos, dois repetiriam a escolha da
profissdo, conforme mostrou o grafico 08. Nesse contexto, é possivel perceber que a maioria
dos participantes, se mostra satisfeitos com as condi¢des laborais para o exercicio da docéncia,

ratificando a sua positividade no tocante a profissdo. Vejamos, entdo, o grafico 10, logo a seguir.
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Gréfico 10 — Com relacdo a profissdo docente:

muito satisfeito
m satisfeito
m insatisfeito

® muito insatisfeito

Fonte: dados da pesquisa

E por dltimo, para identificar melhor o perfil dos participantes e compreender a
influéncia nas contrucdes das RS, sobre as Metodologias Ativas de Aprendizagem em cursos
de medicina, perguntamos: “O que é para vocé, ser professor, hoje, na Educacio
Superior?”.

A andlise dessa questdo contou com o auxilio do software Iramuteg, que, como ja
explicado na metodologia, € um programa de computador desenvolvido em 2009, por Pierre
Ratinaud, que, segundo de Camargo e Justo (2013, p. 513), “trata-Se de um programa que ancora
no software R e permite diferentes formas de analises estatisticas sobre o corpus textual e sobre
tabelas de individuos por palavras.” O R é uma linguagem orientada a objetos, que aliada a um
ambiente integrado, permite a manipulacdo de dados, realizacdo de célculos e geracdo de
graficos.

As respostas escritas pelos participantes, dessa questdo, foram processadas no Iramuteq.
Dentre os varios tipos de analises que esse programa possui, utilizamos a nuvem de palavras e
a analise de similitude.

A nuvem de palavras, segundo Salviati (2017, p.79), mostra um agrupamento de
palavras que sdo ‘“apresentadas com tamanhos diferentes, ou seja, as palavras maiores sao
aquelas que detém maior importancia no corpus textual, a partir do indicador de frequéncia ou
outro escore estatistico escolhido.”

A anélise de similitude permite identificar as coocorréncias entre as palavras, mostrando
a identificacdo da estrutura de um corpus textual. Auxilia o pesquisador a distinguir as partes
comuns e as especificidades, além de permitir verifica-las tendo em vista as variaveis
descritivas existentes. (CAMARGO; JUSTO, 2013).
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Quanto a nuvem de palavras produzida pelo Iramuteq, como pode ser observado na

figura 08, o processamento das respostas dos participantes obteve um corpus para anélise de

839 palavras. Apos a eliminacéo de palavras que ndo possuiam significado, como advérbios,

conjunc0es, preposicdes e pronomes, o nimero de formas identificadas foi de 321 palavras, das

quais, 221 com frequéncia igual a 1. Isto é, as palavras com frequéncia 1 (h4pax) correspondem
a 26,34% do total de palavras do corpus, € a 68,85% do nimero de formas identificadas.

Tabela 01: Resultado do processamento do corpus no software IRAMUTEQ

NUmero de textos: 01

NuUmero de ocorréncias: 839

Numero de formas identificadas: | 321

NUmero Hapax: 221 (68,85% das ocorréncias - 26,34% das formas)

Fonte: software IRAMUTEQ

Como mostra a figura 07, neste estudo, foram de interesse as palavras que obtiveram

uma frequéncia acima de 5 e se destacaram como as mais incidentes. S&o elas:

Figura 08: Palavras mais evocadas

=
formes eff 2
sEr 30
profissional 27
formacgdo 22
desafio 16
realizagdo 13
cantribuir 12
oportunidade 9
professor ]
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aluno b
future b
gosto 5
constante 5
saber 5
estar 5
humano 5
atualizagdo 5
construgdo 4
busca 4
proflsslao 4 v
ox

Fonte: dados do Iramuteq

Dessas palavras, o software Iramuteq organizou a nuvem de palavras que nos permitiu,
apos analise, compreender o que € ser professor para os docentes, participantes desta pesquisa,

na Educacdo Superior, nos dias de hoje.



Figura 09: Nuvem de palavras
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Fonte: dados do Iramuteq
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A partir dessa nuvem de palavras, o programa criou também a analise de similitude,

como pode ser observado na figura 09

Figura 10: Analise de similitude
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Fonte: dados do Iramuteq

Se observamos, tanto na figura da nuvem de palavras, quanto na figura da andlise de

similitude, encontramos no centro de cada uma delas as palavras que foram mais evocadas que

sdo: ser profissional e formacéo. Essas palavras realgam a ideia do professor da educacgéo
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superior como aquele que esta em constante formacdo, para ser um profissional eximio e
referéncia em sua area de atuagdo. Nesse contexto, Masetto e Gaetta (2013, p. 22) ratificam as

mudancas do novo cenario da educacgdo superior, pontuando que:

[...] o professor deixa de centralizar e transmitir as informagdes que os alunos
devem conhecer, para tornar-se um entre os varios elementos de um grupo que
constroem conhecimento sobre determinado tema. Um elemento diferenciado,
é verdade, por sua experiéncia e estudos anteriores, mas que se reconhece
como participante do processo de aprender em conjunto com seus alunos.

Em consonéancia com os autores supramencionados, o docente € apenas um dos muitos
elementos que constituem a educacédo superior e as dindmicas de aprendizagem do aluno. Ele
estd em constante processo de formacdo, situacdo registrada na nuvem de palavras,
apresentando-se junto com a expressdo “ser profissional” como o nucleo. As respostas também
registram, com reincidéncia, a questdo do desafio, apontando para o fato de que o ser professor
“é uma busca continua pelo aprendizado. Um desafio que nos faz crescer com a troca de
experiéncias entre os alunos”, reforgando a ideia de “desafio”, no contexto do ensino, conforme

aponta o Docente n° 06, dentre outros, logo abaixo:

®Um desafio instigante (DOC 1, N° 05).

Um desafio, j& que é preciso dividir o tempo com outras atividades
laborativas (DOC 1, N° 07).

Um desafio neste contexto de mudancgas no perfil de formacéo profissional
(DOC 1, N° 10).

A palavra desafio, ao aparecer com frequéncia, vem demonstrar 0 quanto o exercicio da
profissdo se apresenta como uma preocupacao no contexto educacional. Ao verem a pratica
docente como algo desafiador, os docentes reconhecem que é necessario muito estudo,
planejamento e dedicacdo para romper com essa realidade. Desse modo, entende-se que 0
desafio leva ao movimento, a busca, a aprendizagem, a superacao” (GUISSO, 2017, p. 21).

Podemos constatar, aqui, a reincidéncia de que o ser professor é uma realizacdo

profissional.

® Neste estudo, as falas dos participantes serdo descritas na forma de citagdo direta e em italico, identificadas por
um ndmero, para distinguir das demais citages dos autores mencionados.
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Um sonho, uma continuidade no meu aprendizado (DOC 1, N° 01).

Pelo gosto de ser professor e pela realizacdo profissional. E a realizagdo de
saber que colaborei com a formacéao profissional de uma gama de estudantes
gue vao realizar o seu sonho profissional (DOC 2, N° 37).

Como orientador de préaticas educacionais, me sinto gratificante em
acompanhar académicos no posto de praticas propriamente dita da profissao.
Me sinto fazendo parte da construcdo de um futuro profissional, isso para
mim é ser professor, contribuir para a formacéo do futuro profissional (DOC
2, N° 38).

Uma realizacédo e uma conquista (DOC 2, N° 41).

E uma grande oportunidade de ajudar na construcéo de novos profissionais
e com isso também me reconstruir na minha profissdo (DOC 2, N° 45).

A docéncia, como realizacdo profissional, aparece em 41,37% das respostas, 0 que
representa um resultado satisfatorio, vez que a docéncia se interliga diretamente com o gosto
de exercer essa profissdo, o que implicara, consequentemente, o desenvolvimento de suas
praticas pedagodgicas, o envolvimento no processo de construgdo do conhecimento e
constituicdo dos sujeitos.

Outra expressdo que merece registro € oportunidade, mediante a qual muitos docentes
veem 0 “ser professor” como uma oportunidade de estarem atualizando-se, realizando sonhos,

contribuindo com a formagé&o de seus alunos. Vejamos a seguir:

Oportunidade de influenciar na formacao de jovens que irdo adentrar no
mercado de trabalho e necessitam de uma formag&o mais humana, voltada ao
paciente (DOC 1,N° 08).

Oportunidade de atualizacdo e dominio dos assuntos, possibilidade de
participar na formagdo de novos profissionais; desenvolvimento pessoal
(DOC 1,N° 09).

E a possibilidade/oportunidade de viabilizar transformagdes no cenario local
ou regional com a perspectiva de refletir sobre a realidade do entorno e atuar
sobre os aspectos que efetivamente precisam de serem alterados (DOC 2,N°
31).

Nesse sentido, constata-se que, apesar dos desafios, fragilidades no sistema educacional,
0s docentes estdo envolvidos na profissdo pelo gosto de serem professores, estando, em sua
maioria, nos ambientes pesquisados, satisfeitos, atualizando-se, buscando a melhoria no

processo de ensino e se postando como mediadores do processo de ensino que carece de
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rupturas de praticas que ndo condizem com a realidade educacional que vivenciamos, exigindo
uma formacgdo mais humana, voltada para a prevaléncia dos aspectos biopsicossociais dos
sujeitos. Esse dado parece demonstrar influéncias positivas quanto a construgdo de RS com
relacdo as Metodologias Ativas de Aprendizagem nos cursos de Medicina.

De modo geral, resumidamente, diz-se que os participantes desta pesquisa - docentes
dos cursos de Medicina da Universidade Estadual de Montes Claros (UNIMONTES) e do

Centro Universitario FIPMoc - UNIFIPMoc - apresentam o seguinte perfil:

e A maioria € do sexo feminino (56%), prevalecendo a idade de 36 a 55 anos.

e Quanto a formacdo, a maioria cursou Medicina, é especialista, e apenas 23 sao
mestres, e oito sdo doutores.

e 79% exercem outra atividade além da docéncia.

e A maioria possui experiéncia na docéncia de 6 a 10 anos.

e A opcdo pela docéncia se deu principalmente pelo gosto de ser professor e por
realizacdo profissional.

e A maioria repetiria a escolha de ser professor e participa de cursos de formacéo
continuada.

e Para esses docentes, “ser professor no ensino superior nos dias de hoje” ¢é ser
um profissional em constante formacédo e, apesar dos desafios, contribuir para

o conhecimento dos alunos.

Como se V&, os participantes desta pesquisa possuem um perfil que parece estar
contribuindo para representacdes positivas com relacdo as Metodologias Ativas de
Aprendizagem no curso de Medicina em que lecionam. Esses dados podem auxiliar também no
desenvolvimento desta pesquisa, que caminha na direcdo de mostrar uma tese que defendemos
neste estudo — a identificacdo das representacGes sociais dos docentes dos cursos de medicina
da UNIMONTES e da UNIFIPMoc, sobre a utililizagdo das Metodologias Ativas, pode
evidenciar ndo sO suas implicagbes na formacdo do aluno, como também mostrar as

dificuldades com relacdo a realizacéo dessa pratica da aprendizagem.
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5.1.2 A apredizagem baseada em problemas (PBL)

A segunda parte do questionario foi direcionado para questbes atinentes a
Aprendizagem Baseada em Problemas, no Curso Médico. Nesse sentido, a primeira pergunta
foi como ocorreu a adocao do PBL no curso em que leciona. A maioria dos entrevistados relatou
que a adogéo aconteceu com a sensibilizagé@o pela necessidade de um novo perfil de formacao
médica, por meio de encontros de capacitacdo docentes, conforme nos mostra o gréfico 11.

Ademais, faz-se necessario pontuar que a formacdo do médico com esse novo perfil de
formacéo contemplaré aptid6es para atender o sistema de salde vigente no pais, com a atengédo
integral da salde num sistema regionalizado e hierarquizado de referéncia e o trabalho em
equipe, sendo premente a reformulagdo no curriculo médico, conforme disposto nas DCNs, o
que contribuiu para a adocdo do PBL no curso em estudo (BRASIL, 2014).

O Curso de Graduacdo em Medicina terd projeto pedagdgico centrado no
aluno como sujeito da aprendizagem e apoiado no professor como facilitador
e mediador do processo, com vistas a formacdo integral e adequada do
estudante, articulando ensino, pesquisa e extensao, esta Gltima, especialmente
por meio da assisténcia (BRASIL, 2014).

Assim, as Metodologias Ativas procuram criar condi¢fes de aprendizagem, colocando
os conhecimentos em acdo, construindo conhecimentos sobre os conteiidos envolvidos nas
atividades que realizam, desenvolvendo estratégias cognitivas, a capacidade critica e a reflexdo
sobre as praticas, fornecendo e recebendo feedback, como também interagindo com colegas e
docentes, explorando, assim, atitudes e valores pessoais e sociais (BERBEL, 2011; MORAN,
2015; PINTO et al., 2013).

Grafico 11- Adocdo do PBL no curso de Medicina
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ma) com resisténcia para mudar minhas praticas pedagdgicas.

= b) com sensibilizagdo pela necessidade de um novo perfil de formacéo médica.
H C) a partir de cursos oferecidos pela institui¢éo.

md) apartir de palestras.

= e) com encontros de Capacitagdo Docente.

m f) com acompanhamento efetivo da coordenacdo do curso.

m g) com receptividade por parte dos alunos.

m h) com resisténcia por parte dos alunos.

m |) com dificuldades para compreender e aplicar a nova proposta.

m]) outras:

Fonte: dados da pesquisa

Sobre as implicagGes da utilizacdo da Aprendizagem Baseada em Problemas (PBL),
como metodologias ativas, na aprendizagem dos alunos, 56 docentes, 0 que corresponde a
96,55% dos entrevistados, responderam que a metodologia estimula o desenvolvimento de
conhecimentos conceituais, procedimentais e atitudinais de maneira autbnoma, tornando o
aluno um profissional apto para atender as novas demandas de um mercado emergente,
enquanto 02 concordaram parcialmente, correspondendo a 3,44%. Vejamos o grafico 12, que
se segue:
Gréfico 12 — O PBL estimula o desenvolvimento de conhecimentos

m CONCORDO
H DISCORDO
B CONCORDO EM PARTES

Fonte: dados da pesquisa
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O PBL atua como uma forga interna que proporcina aos alunos a busca pelo

conhecimento. Ademais, a propria utilizacdo de problemas como ponto inicial do processo de
aprendizagem, segundo o mesmo autor, reafirma a importancia do aprender em resposta a
interacdo com eventos da vida real, ressignificando conceitos e contribuindo para a formagéo
do futuro profissional (BACICH;MORAN, 2017).

Araujo e Sastre (2009) compreendem que o PBL contribui para a formag&o conceitual
e investigativa do futuro profissional, além de promover o aprimoramento de suas habilidades
comunicativas e interpessoais, necessarias a sua atuacao como tal.

No quesito referente a metodologia permite a integracdo de diversas areas do
conhecimento, oportunizando a inser¢do do estudante no processo de reflexdo da aprendizagem,
50 docentes concordaram, o0 que representa 86% dos docentes; 07 concordaram parcialmente,
representando 12%, e 01 discordou, representando 02% dos participantes. Essa integracdo do
conhecimento possibilita o desenvolvimento do novo conhecimento, integrando-o com o
conhecimento prévio, efetivando a integragdo da aprendizagem. Com isso, 0 conhecimento é
integrado e compreendido de uma forma mais clara e eficaz (CARVALHO, 2009).

Barrows (1986) aduz que o PBL representa um método de aprendizagem que tem por
base a utilizacdo de problemas, na perpsectiva de integrar os conhecimentos, gerando um novo
conhecimento.

Vejamos o grafico 13, que se segue:

Gréafico 13 — O PBL permite integracdo do conhecimento

= CONCORDO
m DISCORDO

CONCORDO
PARCIALMENTE

Fonte: dados da pesquisa
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Quanto a questdo envolvendo se a metodologia leva & indagacao, ao questionamento, a
reflexdo, despertando a curiosidade, a busca pelas respostas e caminhos tangiveis, aos fatos
apresentados para discussdo nos grupos de tutoria, 51 respondentes concordaram,
representando 88% dos docentes, e 07 concordaram parcialmente, representando 12% do grupo
participante, conforme gréfico 14 adiante.
Nesse sentido Ballester et al. (2000) afirmam que o PBL possibilita aos estudantes
experimentarem incertezas, como, por exemplo, sobre o0 que e quanto estudar para determinada
atividade. Essa condicédo de incerteza deve levar a reflexao, ao questionamento e instiga a busca

de conhecimentos para a tomada de decisao.

Gréafico 14 — O PBL leva ao questionamento e a reflexao

= CONCORDO
m DISCORDO

CONCORDO
PARCIALMENTE

Fonte: dados da pesquisa

Foi perguntado, ainda, se a metodologia permite o aluno defrontar-se com problemas
concretos, a partir de um raciocinio clinico, favorecendo o desenvolvimento das habilidades de
estudo autodirigido e 0 aumento da motivagdo para o estudo. Registraram-se 52 docentes, ou
seja, 90% concordaram com a assertiva, e 06 docentes, representando 10%, concordando

parcialmente, sendo que nenhum discordou. Vejamos o gréfico 15.
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Grafico 15 — O PBL possibilita defrontar com problemas concretos

u CONCORDO
1 DISCORDO

CONCORDO
PARCIALMENTE

Fonte: dados da pesquisa

Woods (2000) define o PBL como um espaco de aprendizagem no qual o problema é
usado para iniciar, direcionar, motivar e imprimir foco a aprendizagem, numa perspectiva de
contexto real, possibilitando o raciocinio clinico e o desenvolvimento de habilidades e atitudes.

Perguntou-se, ainda, se a metodologia PBL permite uma formagdo mais humanista e
social do futuro médico, preparando-o para atuar em qualquer situacdo, de maneira mais
completa, despertando um olhar para o todo, instigando o gosto pela busca do conhecimento.
Aqui, 31 docentes concordaram, representando 53% dos entrevistados; 04 discordaram,
representando 7%; e 23 concordaram parcialmente, representando 40%, conforme disposto no
gréfico 16 adiante.

Salientamos que formar um medico generalista, com perfil mais humanista, que
desenvolva habilidades criticas e de reflexdo para atuar no processo satde/doenca nos diversos
niveis de atencdo, promovendo a saude integral do ser humano, é objetivo precipuo disposto no
artigo 3° das Diretrizes Curriculares Nacionais (BRASIL, 2014).

Essa proposta de formacdo busca modificar o padrdo do ensino médico, numa
perspectiva que respeite a dignidade humana e a integralidade do individuo, como ser
biopsicossocial, afinal como bem pontua Candau (2000, p. 13): "A escola precisa ser espaco de
formacgéo de pessoas capazes de serem sujeitos de suas vidas, conscientes de suas opcoes,
valores e projetos de referéncia e atores sociais comprometidos com um projeto de sociedade e

humanidade".
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Gréfico 16 — O PBL e a formacdo humanista e social
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Fonte: dados da pesquisa

Sobre 0 PBL, viabilizar uma articulagéo entre a universidade, o servi¢o e a comunidade,
criando possibilidades de leitura e intervencdo rapida sobre a realidade, culminando na
liberdade do processo de pensar, de trabalhar em equipe e de valorizar todos os inseridos no
processo, registramos 45 entrevistados que concordaram com a afirmacdo, correspondendo
78% dos docentes e 13 que concordaram parcialmente, correspondendo a 22%, conforme
disposto no grafico 17.

A integragdo ensino, servico e comunidade faz-se essencial para fortalecer a politica de
educacdo permanente, contribuindo com o movimento de mudanca nos cenarios de
aprendizagem, possibilitando a discussdo e a intervencédo na realidade. Nesse sentido, o PBL,

de acordo com a maioria dos participantes, possibilita essa articulacéo.

Gréfico 17 — O PBL possibilita articulagdo entre universidade, servi¢co e comunidade
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Fonte: dados da pesquisa
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Quanto a avaliacdo da aprendizagem, foi perguntado se ela oferece situagdes concretas,

oportunizando o aluno a demonstrar o que aprendeu, a partir da aplicacdo do conhecimento

adquirido. Aqui, 49 docentes concordaram, representando 84% dos entrevistados; 01 discordou,

correspondendo 2%; e 08 concordaram parcialmente, representando 14% do grupo
entrevistado, conforme disposto no gréfico 18, adiante.

Salienta-se que, nessa seara da metodologia PBL, a avaliacdo da aprendizagem vem

com proposta de ndo somente avaliar o modulo, os problemas apresentados, o aluno, o docente

como mediador do processo, mas também possibilitar reflexes para a busca da melhoria do

processo de ensino, conforme Leite (2001).

Gréafico 18 — Avaliacdo da Aprendizagem
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Fonte: dados da pesquisa

Sintetizando, verifica-se que o PBL estd estruturando-se como estratégia efetiva de
aprendizagem que oportuniza momentos de reflexdo critica, possibilitando o exercicio da
autonomia, do trabalho colaborativo, colocando os estudantes para se defrontarem com
problemas de situaces reais, na perspectiva de desenvolverem raciocinio clinico, favorecendo
as habilidades necessérias para a formagdo médica.

Ademais, é possivel notar, também, que a metodologia apresenta alguns desafios que
precisam ser superados, demonstrando certas fragilidades, tais como a necessidade da formacao
mais humanista e social, despertando um olhar para o todo, na busca constante pela curiosidade,
pelas respostas e caminhos tangiveis, para os fatos apresentados.

Pelos dados analisados, as representacfes sociais dos docentes das instituiches
pesquisadas, sobre a metodologia PBL, parecem demonstrar positividade quanto as

implicacdes na formacdo do futuro profissional, visto que elas estimulam os diferentes estilos
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de aprendizagens, possibilitando um aumento no senso de responsabilidade, autonomia,

disciplina de estudos, incentivando a busca pelo conhecimento, ressignificando a pratica,
estimulando o raciocinio l6gico, conceitual, e a reflexdo do processo de aprendizagem, porém

quanto a formacdo humanista had uma possibilidade de as representacdes serem negativas.

5.1.3 O Projeto Pedagdgico do Curso de Medicina

Outro apontamento apresentado no questionario foi quanto ao Projeto Pedagogico do

Curso. Vejamos o gréafico 19.

Gréfico 19 —Sobre o Projeto Pedagdgico do curso em que leciono:

¥ a) ndo conhego bem;

3% b) traz contribuicbes importantes para
0% minha pratica pedagogica;

0, m ¢) configura uma ferramenta de

29% . T

planejamento e avaliagéo;

m d) explicita os elementos que
caracterizam as metodologias ativas de
aprendizagem;

e) propde sugestdes norteadoras das
minhas préaticas pedagdgicas com relacéo
as metodologia ativas de aprendizagem;

u f) deixa a desejar com relagdo as
metodologias ativas de aprendizagem

Fonte: dados da pesquisa

Constata-se que 29% dos entrevistados concordam com que o projeto pedagogico do
curso traz constribuigdes importantes para a pratica pedagégica; 03 % ndo conhecem bem o
projeto, ndo houve marcacdo de que o projeto deixa a desejar com relacdo as Metodologias
Ativas de Aprendizagem; 22% concordam com que o projeto configura como uma ferramenta
de planejamento e avaliacdo; 18% concordam com que o projeto explicita dos elementos que
caracterizam as Metodologias Ativas de Aprendizagem; e 28% acreditam que ele propde
sugestdes norteadoras das praticas pedagogicas.

Como vimos no estudo sobre o projeto pedagogico do curso, ele é resultado da interagdo
entre objetivos e as prioridades fixadas pela coletividade, a qual propde, mediante reflexao, as
acOes necessarias a construcdo de uma realidade nova. De acordo com as andalises podemos
dizer que os projetos pedagdgicos dos cursos contém elementos que podem favorecer

construcdes positivas de representacgdes sociais sobre as Metodologias Ativas de Aprendizagem
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no curso de Medicina quando afirmam que “traz contribui¢cbes importantes para a pratica

pedagbgica”. No entanto, se mostra preocupante quando apenas 18% dos participantes
evidenciam que o projeto explicita os elementos que caracterizam as Metodologias Ativas de

Aprendizagem.

5.1.4 A técnica de associacdo livre de palavras (EVOC)

Neste subitem, vamos analisar os quadrantes do EVOC, resultado da Técnica de
Associacdo Livre de Palavras (TALP).

Embora ja tenha sido apresentado o Software EVOC na secdo sobre a metodologia,
faz-se necessario, antes de iniciar a analise dos dados que foram submetidos a este programa,
ratificar alguns apontamentos, para sua compreensao. Nesse contexto, relembramos que esta
pesquisa tem o respaldo tedrico-metodoldgico da teoria das representacdes sociais de Serge
Moscovici (2003), bem como a abordagem estrutural das representagdes sociais propostas por
Abric (2000).

Para isso, o software EVOC foi utilizado e, assim, permitiu-nos identificar o possivel
nacleo central, presente nas representacdes sociais dos professores das institui¢cdes pesquisadas,
bem como conhecer, nos outros trés quadrantes, as representacdes periféricas e a zona de
contraste.

Para a obtencdo dos dados a serem submetidos ao EVOC, como dissemos anteriormente,
aprovisionamos-nos da TALP, e solicitamos aos professores que escrevessem cinco palavras
que viessem a sua mente quando lessem a expressdo indutora: Metodologias Ativas de
Aprendizagem no Curso de Medicina. O questionario solicitava que os participantes
marcassem dentre as cinco evocagdes aquela que julgasse mais importante, justificando-a da
forma como achasse melhor. Por fim, os participantes atribuiram sinébnimos as demais palavras.

Em seguida, procedemos a transcrigdo de todas as palavras, justificativas e sinbnimos,
organizando-as em cinco colunas, sendo que aquelas consideradas mais importantes pelos
participantes eram demarcadas por um asterisco. Ao EVOC submetemos apenas as palavras
evocadas, sendo que o peso delas difere entre si, ou seja, a primeira mais evocada é computada
com peso 1; a segunda, com peso 2; a terceira, com peso 3; a quarta, com peso 4 ;e a quinta,
com peso 5.

Submetidas ao EVOC, foi realizada uma média ponderada da ordem das evocacbes

(Rang), em nosso caso, 3,00. Para chegar ao resultado da evocagdo, 0 programa considera a



177
quantidade de participantes que evocaram uma mesma palavra, bem como sua posi¢cdo em

relacdo a seu peso. Chega-se, assim, a evocacdo média. No caso desta pesquisa, devido a
guantidade de evocagdes (5 por participante), tivemos, como frequéncia minima, 4; e
intermediaria, 9.

Cumpre salientar que as frequéncias minima e intermediaria devem ser consideradas
como quesitos demarcadores para a analise do EVOC. Como as palavras com baixa evocacao
ndo compdem nucleo de interesse ao programa, faz-se necessario o estabelecimento de um
minimo para que ele capte as repeticdes. Sendo assim, a minima é determinada considerando
uma frequéncia acumulada de 50%, ou proximo disso, das palavras mais frequentes. Por sua
vez, a média intermediaria é estabelecida pela divisdo das somas das frequéncias.

ApoOs a feitura do tratamento’ das palavras, procedeu-se a submissdo junto ao Evoc, que
formou o quadrante de Verges, assentando as palavras de acordo com sua frequéncia, assim
como ja explicado anteriormente, s6 que agora devidamente preenchido com os dados da
pesquisa. O quadro de quatro casas faz-se importante, pois, por meio dele, havera a computacdo
e organizacdo dos dados/palavras, em conformidade com o célculo nos quadrantes, ou seja, no
primeiro quadrante, aparecerdo as palavras que tém mais possibilidades de se configurarem
como o nucleo central, considerando que apresentam um alto indice de evocacao, bem como de
frequéncia média.

No segundo quadro, chamado de primeira periferia, estdo as que, com o tempo, podem
deslocar-se e formar um nucleo central, pois tem palavras com alta frequéncia, mas aparecem
com evocacdo menor do que as do primeiro quadrado. Na segunda periferia, estardo as palavras
que, embora tenham sido evocadas, apresentam uma frequéncia menor. Por fim, tem-se a zona
de contraste, que localizara ndo apenas as palavras que contrastam, mas as que podem ter
indicios da formacdo de um novo nucleo central, no entanto, por serem um grupo menor, nao

aparecem no primeiro quadrante.

7 Para o tratamento das palavras, igualamo-las em relacdo ao singular e plural, bem como aproximamos aquelas
gue tinham sido grafadas de formas diferentes, mas possuiam exatamente o mesmo significado.
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Figura 11- Quadrantes do Evoc

Options pour le programme TABRGFR

@ Fermer Fréquence Minimale |4 i‘

Fréquence Intermediaire |9 i‘

Editer
Rang moyen 3.00 jl
Rang < 3.00 Rang >= 3,00
autonormia a5 2,330 aprendizagem 16 3,250
avaliagio 12 2,750 conhecimento 20 3,200
problemas 20 2,500
Eleguches reflexio 13 2844
q): butorias 12 2500
9
desafio a 2833 atitude 4 3,250
estudo 3 2350 competEncia 1] 3067
4 metodologia 5 2,800 curiosidade 2 3,500
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. <= proativo 8 2375 interesse 4 4000
Fréquence | protazonisma 4 2,500 patticipagio 4 3,500
< priticas [ 3667
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Fonte: EVOC

Os calculos do EVOC demonstraram que, ao todo, 290 palavras foram evocadas por 58
dos participantes. Dessas evocacdes, 79 apresentaram palavras diferentes.

Assim, a partir desse quadro, é possivel identificar o provavel nucleo central das RS —
isto é, dito com outras palavras, 0 que dizem os docentes sobre as Metodologias Ativas de
Aprendizagem.

A pesquisa, que opta pela teoria embasada nas RepresentacBes Sociais, ndo seréa
construida em partes, e talvez seja exatamente por isso que TRS €, ao mesmo tempo, uma teoria
e uma proposta metodoldgica para a compreensao dos dados. Ratificamos esse posicionamento,
pois, embora comegamos a apresentar agora o quadrante de Verges, todos 0s outros quesitos

anteriormente citados séo fundamentalmente importantes para a compreenséo do trabalho.

5.1.4.1 Primeiro quadrante: o provavel nucleo central das RS

Quanto ao primeiro quadrante, ou o provavel nucleo central, a figura 11 mostra as

palavras que o compdem, bem como o nimero de evocacgdes e a média ponderada.
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Figura 12 - Nucleo Central das Representagdes Sociais | Primeiro quadrante

1° Quadrante
Nucleo Central

Autonomia 25 2,280
Avaliacéo 12 2,750
Problemas 20 2,800
Reflexao 13 2,846
Tutorias 12 2,500

Fonte: dados da pesquisa

Como se pode verificar, em relacdo ao nucleo central, obtiveram-se cinco palavras,
sendo que, pela ordem, a mais evocada foi autonomia, que apareceu 25 vezes, com média de
2,280. A segunda, problemas, teve 20 evocac6es e média de 2,800. A terceira palavra, reflexao,
possui 13 evocacOes e uma média de 2,846. A quarta e a quinta palavras tiveram a mesma
quantidade de evocacdes, qual seja 12, alterando somente a média - avaliagdo com média de
2,750, e tutorias, com média de 2,500. Sa (2002, p. 118) pontua que, nesse quadrante, estao
localizadas as palavras que englobam “[...] as cogni¢des mais suscetiveis de construir o nicleo
central da representacdo, na medida em que sdo aquelas mais frequentes e prontamente
evocadas pelos participantes.”

Munidos desses dados, direcionamos para as justificativas na perspectiva de observar
de que forma essas palavras evocadas eram descritas pelos participantes da pesquisa, bem como
tracando a importancia que eles atribuiam a elas.

A palavra autonomia, conforme ja registramos, foi a mais evocada e, de acordo com as
justificativas dos participantes e sindnimos, pode demonstrar representacfes positivas dos
docentes em relacdo as Metodologias Ativas de Aprendizagem. Essa questdo pode ser

vislumbrada nas transcri¢fes dos participantes, em que negritamos alguns pontos, para reflexao.

O estudante precisa despertar para o senso de responsabilidade e autonomia
no seu processo de ensino. (DOC 1, N° 5, grifo nosso)

E o ponto cerne do processo. (DOC 1, N° 10, grifo nosso)

O estudante do PBL adquire autonomia para pesquisar, buscar informacoes,
manter-se atualizado. (DOC 1, N° 14, grifo nosso)

O PBL possibilita autonomia nos processos educacionais do aluno. (DOC
1, N° 16, grifo nosso)
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Quando se busca e acumula conhecimento, vocé adquire a capacidade de
tomar decisbes e consequentemente ter autonomia. (DOC 2, N° 41, grifo
NOosso)

Acredito que as metodologias ativas estimulam a autonomia do académico,
favorecendo sua producéo de conhecimento. (DOC 2, N° 46, grifo nosso)

As justificativas ora apresentadas, possibilitam-nos compreender a necessidade do
exercicio da autonomia nas Metodologias Ativas de Aprendizagem, considerando que ela, de
acordo com os participantes, incentiva 0s estudantes a serem sujeitos ativos em seu processo de
construcdo do ensino, instigando a curiosidade, colaborando e proporcionando a busca da
capacidade autbnoma.

O protagonismo discente desenvolvido no processo de aprendizagem é um importante
fator motivacional, pois levara o estudante & busca ativa do conhecimento, possibilitando um
aprendizado mais eficaz. O estudante precisa ser compreendido como sujeito capaz na
construcdo de saberes, na autopercep¢do, no autoconhecimento e no desenvolvimento da
autonomia, conforme assevera Nogueira (2015).

Concorrem para a promocéao da autonomia o exercicio das atividades de aprendizagem
que possibilitam, conforme nos apresentam Bzuneck e Guimaraes (2010), que, em relacdo a um
dado comportamento, exista o envolvimento pessoal, a baixa pressao e alta flexibilidade em sua
execucdo, e percepcdo de liberdade psicolégica e de escolha, fazendo que o estudante
desenvolva sua autonomia para com o processo de ensino.

Fato € que o corpo discente precisa assumir um papel cada vez mais ativo, no contexto
educacional, vez que ndo se tem mais espaco para atitude e postura como mero receptor de
contetido, devendo investigar os conhecimentos relevantes para os problemas e os objetivos da
aprendizagem. “Iniciativa criadora, curiosidade para autoavaliagdo, cooperacao para o trabalho
em equipe, senso de responsabilidade, ética e sensibilidade na assisténcia sdo caracteristicas
fundamentais a serem desenvolvidas em seu perfil” (MITRE et al., 2008, p. 2137).

Berbel (2011, p. 29) ratifica 0 posicionamento acima, ao afirmar que:

O engajamento do aluno em relacdo a novas aprendizagens, pela
compreensao, pela escolha e pelo interesse, é condicdo essencial para ampliar
suas possibilidades de exercitar a liberdade e a autonomia na tomada de
decisfes em diferentes momentos do processo que vivencia, preparando-se
para o exercicio profissional futuro.
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Verifica-se que os docentes parecem apresentar construgdes de representacfes sociais

positivas quanto a palavra autonomia, pois consideram que as Metodologias Ativas de
Aprendizagem favorecem a autonomia dos académicos. Essa situacdo pode ser verificada

também na resposta abaixo:

As Metodologias Ativas de Aprendizagem estimulam a independéncia e a
busca pelo conhecimento, de forma autbnoma, sem esperar a troca passiva e
assim amplia horizontes (DOC 2, N° 48).

Para o docente n° 48, as Metodologias Ativas de Aprendizagem promovem condi¢fes
para o0 exercicio da autonomia, da formacédo do sujeito ativo, fazendo-o compreender que sua
aprendizagem dependerd do quanto ele se mobiliza para construi-la, ampliando, assim, 0s
horizontes do conhecimento.

Nos sindnimos atribuidos a palavra “autonomia”, é possivel encontrar respostas que
considerem, por exemplo, iniciativa e independéncia.

A segunda palavra com maior frequéncia de evocacao foi problemas. Aqui, observamos
que os participantes estdo contruindo representacdes sociais positivas, pois as Metodologias
Ativas de Aprendizagem apresentam problemas como um dos elementos norteadores do
processo de ensino. Dessa forma, ao serem convidados a refletir sobre as cinco palavras que
lembravam ao ler a expressao indutora, problemas aparece evocada 20 vezes.

As justificativas apresentadas, remetem aos seguintes apontamentos ora apresentados

pelos entrevistados, conforme se seguem:

Os problemas levam os estudantes a refletirem sobre a situacao em cenarios
de praticas. (DOC 1, N° 18, grifo nosso)

Os problemas despertam o raciocinio, as tomadas de decisdes. (DOC 2, N°
39, grifo nosso)

O conhecimento torna-se significativo para o aluno, pois integra teoria a
pratica. Os alunos sdo levados a refletirem sobre os possiveis casos da
existéncia do problema e isso exige um estudo mais atentos, autbnomos e
criticos na busca de solugéo. (DOC 2, N° 43, grifo nosso)

Verificamos uma interligacdo da primeira palavra mais evocada com a segunda palavra,
vez que, de acordo com os participantes, os problemas, ao despertarem o0 raciocinio,
possibilitam o senso de autonomia e de reflexdo na tomada de decisfes. Nesse sentido, essa
rede de ideias que se faz apresentada, ratifica as representagdes sociais, com uma estruturacdo

positiva.
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Ribeiro (2008, p. 19) pontua que o PBL se desenvolve como uma estratégia de

aprendizagem, que possibilita conhecimentos integrados e estruturados, mediante realizagéo de
estudos de problemas reais ou ficticios, fortalecendo a aprendizagem auténoma, bem como o
trabalho em equipe. Complementa, ainda, afirmando que o PBL é uma “metodologia de ensino
e aprendizagem em que um problema é usado para iniciar, direcionar, motivar e focar a
aprendizagem”.

Algumas palavras foram computadas como sindnimo dessa segunda com maior
evocacdo, tais como: problematizacdo, problema, resolucdo de problemas, situacéo
problema, discussdo de casos clinicos e problemas reais.

A terceira palavra com maior ordem de evocacao foi reflexé@o, apresentando-se com 13

evocacOes e justificativas que interligam as primeiras palavras mais evocadas, tais como:

As metodologias ativas nos fazem refletir como alunos e docentes sobre nossa
pratica diaria, para o exercicio da autonomia na resolucdo de problemas e
demais atividades de ensino. (DOC 1, N° 01, grifo nosso)

O conhecimento torna-se significativo para o aluno, pois integra teoria a
pratica. Os alunos sd@o levados a refletirem sobre os possiveis casos da
existéncia do problema e isso exige um estudo mais atento e critico em busca
de solugéo (DOC 2, N° 41, grifo nosso)

O exercicio da autonomia, a reflexdo e a problematizacéo da realidade sdo sustentados
pela ideia de que a educacdo desenvolvida deve apresentar verdadeira utilidade para a vida,
articulando o conhecimento construido com possibilidades reais de aplicacdo préatica, tornando-
se efetivamente significativo, como se pronuncia Anastasiou (2006).

A quarta e quinta palavras tiveram a mesma quantidade de evocagdo - avaliagéo e
tutorias -, variando somente na frequéncia. A palavra avaliacdo apresentou frequéncia de
2,750, e tutorias 2,500.

Quanto a avaliacdo na metodologia PBL, de acordo com os projetos pedagdgicos das
IES pesquisadas, acontece ao longo de todo o processo de ensino, sendo diagnostica, formativa
e somativa.

Troncon (1996, p.30) assim define a avaliagdo formativa, desenvolvida na Metodologia
PBL.:

[...] é aquela realizada, regular e periodicamente, ao longo do processo
educacional, para obter dados sobre o progresso conseguido e, deste modo,
efetivar a oportuna correcdo das distor¢fes observadas, preencher as lacunas
detectadas, bem como reforcar as conquistas realizadas. Uma importante



183

caracteristica deste tipo de avaliacdo é o feedback imediato que deve ser
fornecido ao estudante, de modo a poder configurar o processo de obtencéo
de dados como genuina atividade educacional.

No contexto PBL, o estudante realiza a avaliacdo em seus diversos formatos, tais como:
autoavaliacdo, avaliacdo entre pares, avaliacdo do tutor, avaliacdo do modulo de conteddo
especifico, 0 EAC, na perspectiva de compreender ndo somente o rendimento do estudante, mas
também a efetividade do modulo, a habilidade de se avaliar e de avaliar o colega, o tutor, sendo

ela um instrumento essencial para 0 acompanhamento da aprendizagem.

Nas metodologias ativas a avaliacao acontece de forma continua, apds toda
atividade, podendo acompanhar de perto o estudante e seu rendimento. (DOC
1, N° 06, grifo nosso)

A avaliacdo é o instrumento para aferir o conhecimento dos alunos, sendo ela
desenvolvida durante todo o semestre letivo. (DOC 2, N° 55)

Verifica-se que ha representacdo social positiva quanto a palavra evocada, mediante a
expressao indutora, vez que é sabido que a avaliacdo € também o instrumento norteador do
processo de ensino. Cabe salientar que outra palavra foi analisada e computada como sinénimo
de avaliagdo: autoavaliagéo.

A palavra tutorias foi analisada e computada, também, com a mesma palavra no

singular, apresentando-se com 12 evocacdes e trazendo as seguintes justificativas de escolha:

As sessbes de tutoria possibilitam ao estudante o debate e construcéo
significativa do ensino, mediado pelo tutor. (DOC 1, N° 25)

O desenvolvimento de problemas (palavra no segundo lugar na ordem de evocacdes)
acontece nas sessdes de tutorias, que se constituem como uma das estratégias e/ou principios
norteadores da proposta pedagogica do PBL, sendo ainda um dos momentos em que o estudante
demonstra suas habilidades e autonomia no estudo, nas pesquisas realizadas, bem como avalia
e é avaliado.

Considerando todos os elementos do provavel nucleo central das representacGes sociais
dos docentes, podemos dizer que este grupo compreende o PBL como uma metodologia que
estimula a autonomia do aluno a partir da resolucdo de problemas que conduz a reflexdo e a

tomada de decisbes. Neste processo as tutorias possibilitam o debate, a construcdo do
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conhecimento e uma avaliacdo de carater diagnostico, formativo e somativo, isto é, de forma
continua.

Nesse sentido, vé-se que as cinco palavras apresentadas no primeiro quadrante do
Nucleo Central estdo interligadas, ratificando, assim, que as representacfes sociais quanto a
Metodologia Ativa de Aprendizagem no Curso de Medicina, fazem-se positivas, no entanto é
possivel também perceber que os docentes nao vislumbram inicialmente a Metodologia Ativa
como aprendizagem, vez que a palavra ndo aparece no primeiro quadrante, aparecendo somente

no segundo quadrante, conforme serd demonstrado a seguir.

5.1.4.2 Segundo quadrante: Analise da primeira periferia

No segundo quadrante, tivemos duas palavras: Conhecimento e Aprendizagem. As

palavras foram evocadas, respectivamente, 20 e 16 vezes, conforme seguem abaixo.

Figura 13— Primeira periferia | Segundo quadrante

2° Quadrante
Primeira periferia

Aprendizagem 16 3,250
Conhecimento 20 3,200

Fonte: dados da pesquisa

Embora as palavras dessa periferia aparecam no segundo quadrante, tiveram evocagoes
consideraveis, mas também alertaram que, para 0s participantes, as representacfes sociais das
Metodologias Ativas de Aprendizagem no Curso de Medicina ainda ndo sao consideradas, de
fato, por eles, como aprendizagem, pois a referida palavra ainda néo esta no nucleo central;
aparece, apenas, no segundo quadrante, demonstrando que essa representacdo da metodologia,
como aprendizagem, esta ainda sendo construida.

Ao justificarem suas respostas, 0os docentes trazem questfes sobre conhecimento e

aprendizagem como:

Coloca o estudante no centro da atencdo no aprendizado, estimulando e
capacitando esse estudante a adquirir conhecimentos. (DOC 2, N° 35, grifo
N0osso)
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A aprendizagem é o objetivo principal do processo. (DOC 2, N° 42, grifo
Nosso)

A producdo do conhecimento é a base para que o método serve e é sua
esséncia. (DOC 2, N° 45, grifo nosso)

Um bom profissional deve sempre estar aberto a adquirir conhecimentos
diversos, pois sd assim através da curiosidade em pesquisar é que
conseguiremos agregar nossos conhecimentos. (DOC 2, N° 52, grifo nosso)

O estudante é o centro do processo e precisa caminhar através da busca pelo
conhecimento, mediado pelo tutor. (DOC 2, N° 54, grifo nosso)

Pelas justificativas dos participantes, verifica-se que h4 uma relevancia atribuida as
palavras, bem como a representacao social e ancoragem positiva em relacdo a elas. Mas 0s
docentes ainda ndo tém a representacdo social das Metodologias Ativas, como aprendizagem,
0 que nos leva a compreender que essa representacdo ainda esta em processo de construcéo, de
fortalecimento no &mbito das IES pesquisadas.

Moreira (2017) afirma gue o fator isolado que mais influencia a aprendizagem € aquilo
gue o aluno ja sabe, restando ao docente identificar esse conhecimento, orientar-se e ensinar de
acordo com ele e a partir dele.

De acordo com Bastos (2006), o conceito de Metodologias Ativas representa e traz
consigo a necessidade de um processo de aprendizagem efetivo, interativo no que tange ao
conhecimento, andlise, estudos, pesquisas e decisfes individuais ou coletivas, com problemas
que sdo veiculos para a aprendizagem, na perspectiva de atingir os objetivos delineados durante
0 processo de formacdo, desenvolvendo habilidades e atitudes necessarias para o estudante.

Por fim, registra-se que aprendizagem e conhecimento sdo fatores essenciais no
contexto das Metodologias Ativas, devendo ser interiorizadas, ancoradas e compreendidas
assim; afinal, o estudante, no contexto das Metodologias Ativas, é o centro do ensino e da

aprendizagem.

5.1.4.3 Terceiro quadrante: a distancia do ndcleo e a multiplicidade de evocacGes

O terceiro quadrante apresentou a maior quantidade de palavras evocadas, registrando
também a distancia delas em relagdo ao nucleo central. Ocorre que, apesar desse
distanciamento, as justificativas apresentadas também sdo importantes, sobretudo para refletir

sobre as referidas evocagoes.
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Figura 14 — Segunda periferia | Terceiro quadrante

3° Quadrante
Segunda periferia
Atitude 4 3,250
Competéncia 6 3,667
Curiosidade 8 3,500
Ensino 6 3,167
Interesse 4 4,000
Participacdo 4 3,500
Préticas 6 3,667
Raciocinio 5 3,400
Responsabilidade 8 3,500

Fonte: dados da pesquisa

Nesse quadrante, as palavras mais evocadas apareceram 9 vezes, sendo que houve
empate entre 2 delas: responsabilidade e curiosidade. Em relacdo a primeira, a justificativa
apresentada nos leva a compreender que, como o protagonismo no contexto das Metodologias
Ativas é do aluno, ele precisa desenvolver a responsabilidade necessaria, para com seu processo

de ensino.

O estudante precisa despertar para 0 senso de responsabilidade e autonomia
no seu processo de ensino. (DOC1, N° 05, grifo nosso)

O processo exige do aluno uma responsabilidade integral com o seu estudo.
(DOC 1, N° 12, grifo nosso)

Essa questdo ainda denota, conforme nos apresenta Costa e Siqueira-Batista (2004), que,
no PBL, é importante que os académicos assumam a responsabilidade por sua formacdo, por
sua preparacdo para atuacdo no futuro contexto profissional, com retiddo, seriedade e
autonomia.

Quanto as evocacOes de curiosidade, registramos as palavras de Hassman (2004)
quando afirma que a curiosidade tem que ser instigada no processo educacional, para que novas
descobertas sejam feitas, propiciando atitudes mais satudaveis e propiciando a busca. E sabido
que o PBL traz, como elemento norteador, os problemas; e eles devem despertar, no corpo
discente, essa curiosidade, levando-0s a busca, a iniciativa e a organizacdo dos conhecimentos,

efetivando, com isso, a aprendizagem.
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Quanto as justificativas apresentadas, trazemos a seguir: A metodologia leva ao
estudante na busca pelo conhecimento, na curiosidade em desvendar os problemas e atingir os
objetivos. (DOC 1, N° 20, grifo nosso)

Podemos, entdo, compreender que o estudante, partindo de seu conhecimento prévio,
instigando sua curiosidade e criatividade, objetivara desenvolver a aprendizagem significativa,
no contexto PBL.

Posteriormente, o quadrante apresenta trés palavras com a mesma quantidade de
evocacgOes: competéncia, pratica e ensino. As duas primeiras, além das 06 vezes que aparecem
evocadas, registram também a mesma frequéncia de 3,667. A palavra ensino aparece com
frequéncia de 3,167.

Sé&o as seguintes justificativas apresentadas pelos docentes:

As metodologias ativas possibilitam a busca por contetidos e praticas. (DOC
1, N° 08, grifo nosso)

Os mddulos de contetdo especificos direcionam os estudantes ao ensino,
levantando problemas que geram ideias e curiosidades pela resolu¢éo dos
casos com auxilio do tutor. (DOC 1, N° 21, grifo nosso)

Através das Metodologias Ativas de Aprendizagem é possivel estimular o
desenvolvimento de habilidade, competéncias e consequentemente as demais
palavras citadas. (DOC 2, N° 36, grifo nosso)

Permite aos estudantes entenderem a aplicacdo préatica do conhecimento
tedrico adquirido. (DOC 2, N° 47, grifo nosso)

A andlise das justificativas desse quadrante, embora ainda ndo possa ser considerado
RS, mostra a possibilidade de contrucdes positivas quanto a pratica, 0 ensino e as competéncias.

Ademais, o PBL direciona para que o ensino seja empreendido a partir do estudante. O
docente atuara como um norteador, facilitador, orientador, mediador, auxiliando os estudantes
na construcgdo de seu aprendizado, no desenvolvimento de habilidades, competéncias essenciais
para a formacéo. Afinal, cabe ao docente estabelecer ligagdo com o educando, para que o fluxo
de informac0es e 0 exercicio da pratica promovam efetivamente o ensino.

Conforme disposto pelo Docente n® 47, as Metodologias Ativas de Aprendizagem
possibilitam a aplicacdo pratica dos conteudos teoricos estudados. Oliveira (2015) afirma que,
na visdo docente, a relacdo teoria e pratica deve ser uma constante na realidade do aluno,
possibilitando ndo sé o envolvimento na dimensao cognitiva, mas também em outros aspectos

como habilidades, competéncias e atitudes. Ha uma ancoragem de que as Metodologias Ativas
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possibilitam esse exercicio, na perspectiva de se ter o ensino voltado para o desenvolvimento
de praticas significativas.

Embora neste quadrante tenha havido uma multiplicidade de palavras evocadas, elas

ndo exercem grande influéncia sobre o nucleo central, ou mesmo na primeira periferia.

5.1.4.4 Zona de contraste: um espaco a ser observado

Neste quarto quadrante, também denomidado de zona de contraste, verifica-se a
presenca de 06 palavras distintas, sendo que as mais evocadas aparecem 8 vezes cada uma, € a
ultima, apenas 4 evocacgdes. Aqui ha uma correlacdo de contraste entre as palavras deste
quadrante e as que ja foram apresentadas no nucleo central, vez que, na zona de contraste, estao
ndo apenas as palavras que contrastam, mas as que podem ter indicios da formacao de um novo

nucleo central, no entanto por um grupo menor e, por isso, ndo aparecem no primeiro quadrante.

Figura 15 — Zona de contraste | quarto quadrante

4° Quadrante
Contraste
Desafio 06 2,833
Estudo 08 2,750
Metodologia 05 2,800
PBL 07 1,429
Proativo 08 2,375
Protagonismo 04 2,500

Fonte: dados da pesquisa

Essa correlagcdo mostra a importancia do contraste para as representagdes sociais, bem
como aponta para questdes também ja discutidas nas se¢Bes anteriores. A primeira palavra mais
evocada, estudo, remete, em suas justificativas, a outras, como o préprio vocabulo proativo, ja
discutido nesta secdo. Vale destacar, ainda, a relagdo muito estreita com o vocabulo apresentado
no nucleo central, qual seja, autonomia. Outra palavra que estabelece essa ligacao € a terceira
aqui mais evocada, PBL, que remete a problemas, sendo a segunda mais evocada no nucleo

central.
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A palavra estudo remete a dedicacdo, a ter foco no processo, a pesquisa e investigacao

e, assim, foram utilizadas as aludidas palavras como sinénimo, dela, conforme se vé abaixo:

Quadro 07 — Sinénimos utilizados para a palavra “Estudo”

Dedicacdo
Foco
Investigacdo
Pesquisa
Pesquisas

Fonte: dados da pesquisa

E possivel, ainda, contrastar a palavra estudo com aprendizagem e conhecimento,
dispostas no segundo quadrante. Nos sindnimos, verifica-se ainda, que, para os professores
pesquisados, a palavra estudo esta voltada para as Metodologias Ativas de Aprendizagem,
possibilitando a pesquisa, a investigacdo, a busca, a determinacdo com foco devidamente
estabelecido.

Ao contrastar as palavras autonomia, avaliagdo, problemas, reflexdo e tutorias, 0s
vocabulos estudo e proativo constituem destacados elementos de analise, pois é por meio deles
que as cinco primeiras do nucleo central se sustentam. Ou seja, € como se eles estabelecessem
entre si um nexo relacional de dependéncia, mas que, por ordem de evocacédo e frequéncia,
pertencessem a quadrantes diferentes.

A palavra PBL aparece 07 vezes, revelando relacdo direta com o vocabulo “autonomia”,
disposto como a palavra mais evocada no nucleo central. Vejamos as justificativas

apresentadas:

O PBL possibilita autonomia nos processos educacionais do aluno. (DOC 1,
N° 16, grifo nosso)

O estudante do PBL adquire autonomia para pesquisar, buscar informacoes,
manter-se atualizado. (DOC 1, N° 14, grifo nosso)

O PBL exige uma postura de autonomia no processo de ensino. (DOC 1, N°
26, grifo nosso)

De fato, 0 que 0s participantes parecem apontar nas respostas € a relagao existente entre
0 PBL e o exercicio da autonomia, possibilitando condicdes para que o estudante seja sujeito

ativo do processo de ensino. Verificamos, ainda, as palavras com menor ordem de evocagéo,
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que aparecem neste quadrante, mas sendo também relevantes para analise, a saber: desafio,

metodologia e protagonismo.

Afinal, a Metodologia Ativa de Aprendizagem possibilita, mediante sua abordagem de
resolucdo de problemas, desafios que tém como intuito levar o estudante ao protagonismo do
processo de ensino. Sendo assim, as trés palavras contrastam com os vocébulos problemas e

autonomia, ambos situados no nucleo central.

A metodologia ativa deve destacar o protagonismo do estudante, entdo ele
deve ser proativo, buscar os meios de construir seu conhecimento. (DOC 2,
N° 33, grifo nosso)

Coloca o estudante no centro da atencdo no aprendizado, estimulando e
capacitando esse estudante a adquirir conhecimentos. (DOC 2, N° 35)

Atribui ao estudante a capacidade de solucionar problemas com
responsabilidade. (DOC 2, N° 51)

O protagonismo deste processo metodoldgico € todo do aluno. (DOC 2, N°
57)

A metodologia ativa instiga constantemente o estudante e docente ao
raciocinio, fazendo inferéncias com base no tedrico apresentado, sendo
portanto um desafio. Considero esse o diferencial em relagdo as metodologias
de aprendizagem “tradicional”, que se encerram no tedrico apresentado.
(DOC 2, N° 34, grifo nosso)

Em sintese, as palavras que constituem este quadrante, denominado também de zona de
contraste, mostram elementos importantes para a compreensado do nucleo central. Além da
possibilidade destes elementos constituirem uma nova representacdo, eles indicam também
que para o PBL ser considerada expressdes que denotam sentimentos de autonomia, reflexao,
problemas, avaliacdo e tutorias, necessariamente é preciso haver estudo, proatividade,

metodologias adequadas e o0 aluno ser o protagonista da aprendizagem.

5.1.5 As fragilidades e dificuldades

5.1.5.1 Fragilidades e dificuldades encontradas nos questionarios

Para identificar as principais fragilidades e dificuldades dos docentes, quanto a
realizacdo da pratica da Aprendizagem Baseada em Problemas (PBL), como Metodologias

Ativas de Aprendizagem no Curso de Medicina - um dos objetivos dispostos no questionario -
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, perguntamos, inicialmente, se tinham dificuldade; e, se a resposta fosse positiva, solicitamos,

em seguida, que as descrevessem. Apés as descricdes, solicitamos que sugerissem acles
formativas para soluciona-las ,ou minimiza-las.

Dos 58 participantes, apenas 11 (19%) assinalaram ter dificuldades e sugeriram agdes

formativas, conforme mostra o gréafico 20.

Gréfico 20 — Fragilidades e dificuldades encontradas

® Ndo tenho dificuldades

B Tenho dificuldades

Fonte: dados da pesquisa

As fragilidades e dificuldades citadas pelos 11 participantes e suas respectivas
sugestdes de agdes formativas para soluciona-las, ou minimiza-las, estdo dispostas no quadro
08:

Quadro 08 — Fragilidades e dificuldades apontadas e sugestdes de a¢des formativas

Entrevistados Fragilidades e dificuldades Sugestdes de acdes
formativas
09 Perda de autoridade sobre processo de | Oficinas de capacitagdo
ensino
11 Planejamento, avaliacdo e discussdo dos | Formacdo docente
conteudos
34 Os anos que tive com a formagdo em | Intensificar os treinamentos em
metodologias ativas me fez recorrer aos | Metodologias Ativas
antigos métodos
36 Na avaliacéo Discussdo e treinamentos para
capacitacdo neste quesito
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42

Principalmente na adeséo e entendimento
dos alunos que se sentem sem dire¢do

Exercer de fato o papel de
professor dentro das
Metodologias Ativas

43

Necessidade constante de atualizagéo
dentro do método pelos professores.
Devemos estar atentos em como o0 grupo
estd realizando o0s passos do processo
tutorial

A capacitacdo docente é de
fundamental importancia nos
processos de implementacgdo e
sustentacdo das inovacdes
curriculares na rea da satde

44

Os académicos estdo fixados nas
vantagens do ensino tradicional

Quebra de paradigmas

45

Lidar com resisténcia de alguns alunos ao
método

Formagdo para os académicos

47

As vezes quero falar muito sobre o assunto

Controle no impulso de falar

48

Por ser uma metodologia nova, precisa ser
aprimorada em um processo continuo de
aprendizagem e trocas de experiéncias

Encontros  mensais  com
apresentacdes da pratica diaria
trabalhada

52

Me conter quanto ao tipo de aula, evitando
“dar aulas”

Mais capacitagdes para
desenvolver melhor a
metodologia

Fonte: dados da pesquisa

Verifica-se que as fragilidades e dificuldades arroladas pelos docentes, e as sugestdes

de acGes formativas apontadas por eles, podem ser, de acordo com Bardin (2011), analisadas a

partir de 3 categorias:

a) Retroceder a métodos antigos;

b) Estar sempre atualizado para saber planejar e avaliar;

c) Lidar com a resisténcia dos alunos.

a) Retroceder a métodos antigos

Nesta categoria, composta por 4 participantes, as afirmativas parecem demonstrar que

as fragilidades e dificuldades quanto a realizacdo da pratica da Aprendizagem Baseada em

Problemas (PBL), como Metodologias Ativas de Aprendizagem, no curso de Medicina, ainda

se assentam na tendéncia de ficar preso a méetodos antigos, isto é, falar muito e dar aula centrada

no professor.

Os anos que tive com a formacao em Metodologias Ativas me fez recorrer aos

antigos métodos (DOC2- N° 34)

As vezes quero falar muito sobre o assunto (DOC2-N° 47)

Me conter quanto ao tipo de aula, evitando “dar aulas” (DOC2-N° 52)

Perda de autoridade sobre processo de ensino (DOC1-N° 09)
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Os estudos de Gomes et al (2017), ao analisarem o0 uso de Metodologias Ativas nas
praticas docentes de uma instituicdo de ensino superior brasileira, também detectaram essa
mesma dificuldade dos professores. Da mesma forma que os participantes desta pesquisa,
Gomes et al (2017) sugerem acOes formativas que possam intensificar a aprendizagem e

treinamentos dessa metodologia.

b) Estar sempre atualizado para saber planejar e avaliar

Constitui esta categoria as afirmativas de 4 professores. Para eles, as fragilidades e
dificuldades com esta metodologia encontram-se, principalmente, na necessidade de

atualizacao constante para que possam planejar e avaliar os contetdos.

Planejamento, avaliacéo e discussdo dos contetdos (DOC1-N° 11).
Na avaliacdo (DOC2-N° 36).

Necessidade constante de atualizacdo dentro do método pelos professores.
Devemos estar atentos em como o grupo estd realizando os passos do
processo tutorial (DOC2-N° 43).

Por ser uma metodologia nova, precisa ser aprimorada em um processo
continuo de aprendizagem e trocas de experiéncias (DOC1-N°48).

Diante dessas fragilidades e dificuldades, propbem uma formacdo docente, com
encontros semanais, que propicie discussdes no sentido de capacitar e treinar o professor para
atuar com a metodologia.

Corrobora as afirmativas dos docentes dessa categoria a pesquisa realizada por
Azevedo, Pacheco e Santos (2019, p.1), quando apontam, em seus estudos, “a importancia de
as IES ofertarem cursos de Metodologias Ativas em seus espacos, sem dispensar uma Visdo

critica e reflexiva de como as metodologias tém sido aplicadas”.

c¢) Lidar com a resisténcia dos alunos

Incluem-se na terceira categoria, “Lidar com a resisténcia dos alunos”, as afirmativas de

3 docentes. Sao elas:

Principalmente na adesdo e entendimento dos alunos que se sentem sem
direcdo (DOC2-N° 42).
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Os académicos estdo fixados nas vantagens do ensino tradicional (DOC2-N°
44).

Lidar com resisténcia de alguns alunos ao método (DOC2-N° 45)

Essas afirmativas mostram que, para esses professores, a dificuldade maior encontrada
quanto a realizacdo dessa préatica centra-se, principalmente, na propria resisténcia dos alunos
com relacdo a adesdo desse método de aula.

Como sugestdes para solucionar ou minimizar essas dificuldades, sugerem nédo sé que
professor exerca de fato seu papel dentro das Metodologias Ativas, quebrando paradigmas ja
existentes, como também uma formacdo para os académicos compreenderem melhor essa
metodologia.

A pesquisa de Gomes (2017, p. 53-57), citada anteriormente, também observou essa
mesma dificuldade, mostrando que “quanto aos fatores dificultadores, a maior ocorréncia foi a
resisténcia dos alunos em relagdo as mudangas de praticas, infraestrutura e recursos”. Esses
autores sugerem “motivar alunos a se envolverem com as tarefas requeridas no processo de
busca de solucdo; estimular o uso da fungdo de pensar, observar, raciocinar e entender”.

Sintetizando, verificamos que, para 0s professores, participantes desta pesquisa, as
fragilidades e dificuldades na realizacdo de praticas de Aprendizagem Baseada em Problemas
(PBL) estdo presentes, ainda, no retrocesso a métodos antigos, o que sugere a necessidade de
uma constante formacéo docente, além da preparacdo para lidar com a resisténcia dos alunos.

Diante desses dados, visualiza-se, que, se por um lado eles demonstram fragilidades e
dificuldades, por outro evidenciam a necessidade de agBes formativas para sana-las, ou
minimiza-las, o que pode ser compreendido como possiveis construcdes de representacoes
sociais positivas, uma vez que propdem participar de cursos que possam aprimorar e trocar

experiéncias com seus pares.
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6 GRUPOS FOCAIS

Nesta secdo, apresentamos as discussdes e reflexdes que foram realizadas durante as
entrevistas de grupos focais. Como dito anteriormente, 0 proposito desses grupos, considerados
por n6s como momentos formativos, foi o de oportunizar discussdes e reflexdes sobre os
resultados da pesquisa, principalmente os relacionados as dificuldades e fragilidades na
realizacdo da préatica da Aprendizagem Baseada em Problemas (PBL), como Metodologias
Ativas de Aprendizagem, no curso de Medicina.

Foram realizados dois grupos focais, sendo que o primeiro ocorreu na Unimontes, e 0
segundo grupo, na UNIFIPMoc. Aceitaram participar dos grupos trés professores de cada
instituicdo. Salientamos uma possivel explicacdo para a baixa adesdo na participacdo dos
grupos, considerando que a maioria é composta por médicos, pode ser a coincidéncia do periodo
de aplicacdo do questionario com o final do semestre letivo. Ademais, registramos que realizar
pesquisas em que o publico alvo é formado por médicos, ha fatores contextuais que podem
interferir na reunido deste grupo, tais como excesso de trabalhos, compromissos e auséncia de
agendas, para participacdo em pesquisa cientifica.

Lembramos, aqui, que esses dois grupos focais foram formados pelos docentes que, ao
responderem o questionario, demonstraram interesse em participar desta etapa.

Os grupos focais foram pré-agendados, ocorreram nas proprias instituicdes, sendo que
0 primeiro grupo teve uma duracdo de 45 minutos, e o segundo grupo, 55 minutos. Vale
registrar que, dos 58 docentes, somente 07 demonstraram interesse em participar da entrevista,
mas, efetivamente, somente 06 estiveram presentes.

Os roteiros da entrevista dos grupos focais foram pré-testados, sendo que o foco seria
os resultados da pesquisa com énfase nas dificuldades e fragilidades dos professores quanto a
pratica do PBL.

A entrevista de Grupo Focal é uma forma de entrevista com grupos, baseada na
comunicacéo e na interacao, tendo como objetivo principal a reunido de informacg6es detalhadas
sobre um tépico especifico (sugerido por um pesquisador, coordenador ou moderador do
grupo), a partir de um grupo de participantes selecionados, na perspectiva de colher
informacdes que possam proporcionar a compreensao de percepgdes, crencas, atitudes sobre
um tema, produto ou servicos (KITZINGER, 2000).

Para a realizacdo dos grupos focais, inicialmente apresentamos o mapeamento das
principais fragilidades e dificuldades dos professores, que foram identificadas nos resultados

da pesquisa, com relacdo a realizacdo da pratica do PBL no curso de Medicina (Quadro 9).



196

Em seguida, solicitamos que apontassem sugestfes sobre as necessidades formativas advindas

dessas dificuldades, e as respectivas a¢Oes formativas no sentido de solucionar, ou minimizar,

essas dificuldades. Portanto, utilizamos como questbes norteadoras: a) Fragilidades e

dificuldades apresentadas pelos docentes das IES; b) Necessidades formativas sugeridas; e c)
Possibilidades de a¢Oes formativas para trabalhar as necessidades formativas apresentadas.

Como demonstra o quadro 9, as dificuldades e fragilidades dos professores com relagao

a pratica da PBL, nos cursos de Medicina, mostram-se, de modo geral, presentes em diversos

aspectos. Vé-se ndo soO a aceitacao do préprio método, tanto pelos professores, quanto pelos

alunos, como também com relacdo a compreensdo e dominio dessa metodologia.

Quadro 09 — Mapeamento das fragilidades e dificuldades dos professores com relacéo a pratica
do PBL nos cursos de Medicina.

FRAGILIDADES E DIFICULDADES

. Avaliar no contexto PBL

. Perder a autoridade sobre o processo de ensino.

. Separar o método tradicional da metodologia ativa.

. Manter constantemente atualizado sobre a metodologia.

. Lidar com a desinformagao dos alunos sobre a metodologia e seu funcionamento.
. Planejar no contexto do PBL

. Evitar dar aula

. Superar a resisténcia dos alunos quanto a metodologia

Fonte: dados da pesquisa

O~NO O WN PR

De posse das transcri¢des dos conteudos dos dois grupos focais, e com o subsidio de

Bardin (2011), relacionamos 5 categorias de analises:

1. Comprometimento docente: “Acho que a maior dificuldade é quanto ao comprometimento
de alguns professores” (GF1-12)

2. Capacitacbes Docentes: “Quanto as capacitacdes docentes vejo que é uma necessidade
constante, pois 0 processo vai acertando arestas e se ajustando ” (GF1-22)

3. Protagonismo do Estudante: “Quanto ao protagonismo discente, acredito que ha
necessidade de trazer este aluno para proximo/dentro do processo” (GF1-18)

4. Relacdo professor/aluno — postura tradicional: “Tem professor que insiste em alguns
momentos, numa postura tradicionalista” (GF2-32)

5. Ambientacdo do estudante na Metodologia: “A capacita¢cdo na metodologia para os alunos

seria certamente um rico momento de discussao e de formag¢do” (GF2-32)
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Embora os grupos focais tenham sido realizados em momentos distintos e com
participantes diferentes, salientamos que as analises foram realizadas conjuntamente. J& que
ndo intencionamos comparar ou distinguir os resultados, achamos por bem realizar uma so
analise, tendo em vista que as categorias envolvem os dois grupos focais.
Salientamos, também, que os subtitulos descritos nas categorias correspondem as frases
retiradas a partir das falas dos docentes, nos respectivos grupos focais realizados.

6.1 Comprometimento docente: “Acho que a maior dificuldade ¢é quanto ao

comprometimento de alguns professores” (GF1-12)

Sobre o comprometimento docente, concordamos com Almeida e Batista (2013) no
sentido deque a metodologia de aprendizagem PBL requer o envolvimento, comprometimento
ndo somente dos estudantes, como também de todo o corpo docente, que precisa estar engajado
na perspectiva de atender e responder a suas especificidades. Nas IES pesquisadas, ndo se faz
diferente, pois, se 0 grupo ndo estiver coeso, podera comprometer todo o processo ensino -
aprendizagem.

Essa situacdo estd na fala dos participantes abaixo, demonstrando uma fragilidade e
preocupacdo por parte do grupo, quanto a dinamica do processo educativo. Verificou-se que
ndo ha, por parte da IES, uma cobranca mais rigida quanto a participacdo nas reunides e em

outros momentos formativos.

Acho que a maior dificuldade é quanto ao comprometimento de alguns
professores. [...] muitos apresentam justificativas de auséncia nas reunides e
acabam prejudicando todo o processo, pois sdo nos momentos em que nos
reunimos que trocamos experiéncias, dificuldades e fortalecemos o grupo.
(GF1-12)

Ratifico o que o participante (GF1-12) falou, vez que também ndo tenho
duvidas e dificuldades na execucdo de minhas atividades na Medicina, como
também concordo que para muitos docentes, a docéncia é a segunda profisséo
e 0s compromissos médicos acabam falando mais alto. A instituicdo ndo
penaliza e com isso muitos docentes ndo participam das reunides e acabam
comprometendo todo o processo. (GF1-22)

O que demonstram é que, além de ndo apresentarem dificuldades quanto ao
entendimento da execucdo do PBL, a maioria apontou a falta de compromisso de alguns
docentes, retratadas nas auséncias as “reunides”, momento em que relatam como esta o
desenvolvimento dos alunos nas sessdes tutoriais e demais atividades do curso, as dificuldades

encontradas, compartilham experiéncias exitosas, sugerem alteracdo nos problemas.
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Consideram as reunides como encontros importantes de familiarizagédo dos problemas, entraves

e avaliacdo dos avancos do grupo de estudantes.
E mister que os participantes, ao longo da execucéo do grupo focal, foram encontrando
as necessidades e possibilidades de acdes formativas para transpor as fragilidades e dificuldades

apontadas.

A fala do participante (GF1-12) relatou a importancia de trazer o professor para
compreender a necessidade de sua participacdo e engajamento em toda dindmica do grupo,

conforme se Segue.

Ha& necessidade de chamar/trazer o docente a compreender que 0s momentos
de reunido séo ricas oportunidades, para socializarmos nosso trabalho, o que
esta dificultando, ajudando a romper com a visdo tradicional de que fazemos
tudo sozinhos. Precisamos do outro, o trabalho é colaborativo.

O participante (GF1-12) ratificou que todos os professores recebem pelas horas de
reunido; logo, considerava importante haver corte dessas horas no pagamento desses
professores que ndo apresentam justificativas de auséncias nas atividades letivas, que ndo se
referem exclusivamente as participacdes nas sessGes de tutoria, mas também a todas as
atividades relacionadas ao bom e regular andamento do curso. “A coordenacao precisara
penalizar auséncia, porque recebemos por este trabalho, logo ndo é coerente recebermos pelo
que ndo fazemos.” (GF1-22).

Essa situacdo também é expressa na fala do participante (GF1-22), “[...] a penalizacao
é sim um caminho, porque compromete o grupo. A gente desloca para reunido e muitas vezes
sem quorum para decisdo de assuntos importantes, e compromete tudo e todos .

O participante (GF2-53) reafirma a importancia de estar atento a todas as demandas da
coordenacdo de curso, para realizar um trabalho coeso e dentro da proposta pedagdgica
estabelecida, ratificando que “participei de todas as reunides que tiveram e vejo como um
momento de ressignificagdo de minha pratica.”

Verifica-se, ainda, que ha uma preocupagdo por parte do grupo em relacdo a
materializacdo do que esta previsto no projeto pedagdgico: a questdo do planejamento e de seu
desenvolvimento na integra - conforme relata o participante (GF2-53)

As discussbes ora apresentadas condizem com a fala de Cunha (2012). Para esse autor,
0 compromisso com 0 processo de ensino é um atributo essencial do bom professor, sendo,

portanto, fundamental para desenvolver nos alunos as capacidades intelectuais necessarias para
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assimilar, compreender e utilizar com éxito os conhecimentos. Sao essas as reflexdes discutidas

pelos participantes e que nos alertam para possiveis a¢des formativas nesse sentido.

6.2 Capacitacbes Docentes: “Quanto as capacitacdes docentes, vejo que € uma necessidade

constante, pois 0 processo vai acertando arestas e se ajustando ” (GF1-22).

As afirmacbes dos participantes com relagdo a essa categoria denotam possiveis
representacdes de que as dificuldades e fragilidades presentes nas praticas do PBL se ancoram,
principalmente, na necessidade constante de capacitacdo. Para eles, o professor capacitado e
conhecedor de toda a metodologia assumird e desempenhara bem as fungbes no PBL. O
participante (GF1-22) pontuou que “precisa fortalecer as capacitacdes, para que o docente
consiga visualizar que ndo trabalha sozinho.” Em consonancia com a afirmacdo desse
participante, encontramos, na fala do participante (GF2-32), a afirmacao de que “[...] ndo tenho
0 que registrar como fragilidade ou dificuldade ndo. Acho que desde o inicio da entrada na
Faculdade para ser docente, 0 processo de capacitacao foi bem proveitoso.”

Nas falas dos entrevistados, evidencia-se o reconhecimento da relevancia da capacitacao
antes de entrar no curso, como também durante o exercicio da docéncia. E, também, que ha
duvidas durante o processo formativo por parte de alguns professores, que acabam nao
atendendo a proposta pedagdgica em sua integralidade. O professor, no contexto PBL, é um
mediador desse contexto de aprendizagem, e precisa ter essa ideia bem consolidada, para ndo
fugir das funcdes a que lhe séo atribuidas no Projeto do Curso.

Concordando com a fala do participante (GF2-53), quando afirma a relevancia da leitura
do Projeto Pedagogico, para compreender o funcionamento do curso, como também a
participacdo nas capacitacdes, para a organizacdo dos trabalhos, tem-se o participante (GF2-
32), ao pontuar que “Dai entra também a questdo do compreender o projeto pedagogico do
curso. E importante.”

Reconhecemos que essas questdes necessitam de clareza para serem compreendidas na
integra pelos docentes que irdo assumir a sessdo de tutoria, por exemplo. Nessa sessdo, sua
funcdo é mediar a discussao, isto é, levar os estudantes a alcangarem os objetivos do problema
apresentado, conduzindo-os as reflexdes diante do levantamento de duvidas, além de orientar a
pesquisa na busca de um contexto de aprendizagem significativa.

Ter uma equipe preparada para enfrentar os desafios de um curso no contexto das
Metodologias Ativas de Aprendizagem ¢é fundamental para o desenvolvimento pedagdgico da

proposta; logo, as capacitacfes sdo necessarias para o alinhamento das atividades. Conforme
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pontua o participante (GF1-22), “[..]Jquanto as capacitacGes docentes, vejo que é uma
necessidade constante, pois 0 processo vai acertando arestas e se ajustando. ”

Ficou evidenciado nas falas dos participantes desses grupos que, embora todos 0s
professores que estdo lecionando no Curso Médico das IES pesquisadas, tenham participado de
capacitacdes antes de assumirem suas funcées no curso, ainda ha docentes com dificuldades na
execucdo da metodologia, e que podem comprometer todo o processo de ensino. 1sso, porque
ha rodizios nos grupos, o que pode acarretar, inclusive, comparacdes entre os tutores, pelos
estudantes, que acabam considerando o bom tutor como aquele que sabe e tem o dominio na
conducdo do grupo tutorial, estimulando a colaboracédo, considerando que é um conhecedor de
toda a dindmica do PBL (relagOes interpessoais, ser sensitivo no processo de desenvolvimento
do grupo e saber lidar com os conflitos pessoais).

Para Veiga (2017) os professores que conhecem e se envolvem profundamente com o
PBL e, principalmente, com os temas que ministram, identificardo com mais facilidade o0s
niveis de conhecimentos prévios necessarios para a compreensdo do assunto em discussao,
auxiliando, assim, o estudante, na busca do conhecimento.

Vejamos a fala do participante (GF2-56), que ratifica a situacdo ora registrada:
“Presenciei muitos alunos insatisfeitos, por que o grupo X rendia muito mais, porque o tutor
era especialista no assunto e sabia conduzir melhor a sessdo. Entdo hoje, vejo isso como um
problema no processo de ensino”. Conforme fala do participante (GF2-32); “Tem-se que
reforcar as capacitacGes docentes [...] o professor precisa compreender o PBL como estratégia
capaz de formar o futuro médico. E é!”

Como dito anteriormente, o tutor € um mediador do processo, mas precisa participar
dele ativamente, coordenando os passos dos alunos no caminho do aprendizado, de forma
comprometida. Caso contrario, havera perda nesse itinerario formativo, conforme pontua o
participante (GF2-56) quando disse que “[...] Acho que pode sim comprometer o ensino daquele
determinado modulo. Eu mesmo ndo assumo o que ndo tenho competéncia para falar,
orientar ”.

Conforme as discussdes e reflexbes dos participantes, nos grupos focais, diante das
dificuldades e fragilidades identificadas, reconhece-se que as necessidades formativas e as
possiveis acOes para minimiza-las estdo diante do fato de que o professor precisa estar em
constante formacé&o/capacitacdo. Acresce-se, ainda, que o professor precisa assumir seu papel
de ser social, consciente e transformador, compreendendo também que o ato de educar esta

para além dos aspectos puramente pedagogicos, ndo menosprezando as competéncias técnico-
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cientificas, porém fortalecendo a concep¢do de que formar é muito mais do que puramente

treinar o educando no desempenho de destrezas.

6.3 Protagonismo do Estudante: “Quanto ao protagonismo discente, acredito que ha

necessidade de trazer este aluno para proximo/dentro do processo” (GF1-18)

Conscientizar o aluno do processo de ensino e de seu protagonismo é fazé-lo tomar
posse da realidade e, a medida que se conscientiza desse contexto, mais engajado fica e, assim,
compromete-se na sua formacéo. Costa (2016) sobre o protagonismo, mostra também que essa
modalidade da acéo educativa oportuniza a criagéo de espacos e condic¢des para que o estudante
se envolva em atividades direcionadas a solugdo de problemas reais, atuando com iniciativa,
liberdade e compromisso. O participante (GF1-18) pontuou como dificuldade, o despertar no
aluno o protagonismo, carecendo essa situacéo de andlise, uma vez que um dos propdésitos da

metodologia é colocar o estudante como sujeito ativo em seu processo de ensino.

A aproximacao do aluno com a proposta pedagdgica, o faz compreender
claramente seus objetivos, tomando assim posse da metodologia PBL,
reconhecendo as suas responsabilidades no processo de ensino.

O PBL tem como proposta o protagonismo discente, levando o estudante a participar
ativamente na construcdo de seu processo de ensino, com responsabilidade, autonomia. Como
disse o participante (GF2-53), “[...]o PBL oportuniza ao estudante, ser o sujeito central e ativo
do seu processo de ensino, por isso o protagonismo é tdo importante.”

O protagonismo possibilita, também, que o estudante seja capaz de perceber a realidade
sob diferentes pontos de vista, desenvolvendo o pensamento critico, estabelecendo relacGes
entre os assuntos, compreendendo que ndo ha uma unica forma de ver a realidade na qual se

insere, implicando assim na sua formacao, como futuro médico.

Quanto ao protagonismo discente, acredito que ha necessidade de trazer este
aluno para proximo e isso s6 acontecera quando ele compreender a dindmica
do PBL, tomar posse deste conhecimento pedagogico e mergulhar nele. (GF1-
18)

A fala dos participantes enfatiza o ato de se reafirmar esse protagonismo, pois € o cerne
desse processo ativo de aprendizagem, sendo condicao essencial para o estudante inserido num

processo de formacdo de Metodologia Ativa.
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A formacdo pautada nessa metodologia tem de ser despertada no protagonismo do
estudante; caso contrério, estara comprometendo sua formac&o. Vejamos a fala do participante
(GF2-32) denotando que “[...] 0 PBL oportuniza o estudante a ser o sujeito central e ativo do
Seu processo de ensino, o protagonista.”

O PBL também tem o proposito de desenvolver, por meio desse protagonismo, o habito
de estudos e de pensamento pelo método da experiéncia reflexiva, promovendo a autonomia e
estimulando o trabalho em equipe, a capacidade resolutiva, situacdo essa que também é
esperada em sua vida profissional (BORDENAVE, 2005).

Por fim, foi possivel perceber que esse apontamento se faz coerente com a discusséo,
considerando que, para aquele professor que compreende na integra o funcionamento do PBL,
0 protagonismo discente é condicdo de efetivacdo do processo de ensino. Assim, as
necessidades formativas diante dessa dificuldade e fragilidade solicitam a¢6es formativas, que
conscientizem os docentes da relagdo estreita que ha entre o protagonismo do aluno e o processo
ativo de aprendizagem.

6.4 Relacdo professor/aluno — postura tradicional: “Tem professor que insiste em alguns

momentos, numa postura tradicionalista” (GF2-32)

O contexto PBL exige um novo perfil docente, considerando que o eixo do processo de
ensino se desloca do professor e se centra no estudante. Logo, uma postura tradicionalista de
transmissdo de conhecimentos, faz-se incompativel com a proposta defendida pelo PBL.

Notamos, nas falas dos participantes, que, mesmo diante de capacitacGes para se
inserirem no curso, como também as que ocorrem durante o curso, ha professores que fazem
das sessOes de tutoria salas de aula tradicional, ndo estimulando e favorecendo a discusséo, a
reflexdo, reafirmando o modelo de repasse de informagbes, sem acatamento de
questionamentos e/ou orientacGes voltadas para a efetivacdo do processo de ensino.

O participante (GF2-32) afirmou que:

[...] ainda tem professor que insiste em alguns momentos numa postura
tradicionalista, isso € um problema. E uma situacdo que esta inserida,
cristalizada na vida docente. E necessario este rompimento, porque ele pode
comprometer todo processo.

A dindmica na metodologia PBL prevé um ambiente de colaboragdo, ou seja, é

necessario o outro, na conducao do conhecimento, na discusséo de determinado assunto, nos
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esclarecimentos de davidas. O participante (GF1-12) afirma a necessidade “[...] de se romper
com a visdo tradicional de que fazemos tudo sozinhos. Precisamos do outro, o trabalho é
colaborativo.”

Ao longo dos encontros dos grupos focais, foi possivel registraram-se as sugestdes
dessas necessidades formativas. Nesse contexto, o participante (GF1-12) pontua que “[...]
quanto a romper a visdo tradicionalista, vejo que h& necessidade de um acompanhamento mais

’

incisivo da coordenagdo quanto as atividades dos tutores.’

Uma acao, para necessidade que falei, penso que a capacitacdo mesmo. O
exercicio diario e principalmente estar aberto para o novo, porque é dificil
romper com aquilo que é mais fécil, na verdade romper com aquilo que tenho
costume e fui treinado a vida toda para fazer. Mas é isso, a capacitacao
certamente ajudara e muito neste rompimento de postura. (GF2-32)

Resta evidente que a capacitacdo, que aparece como categoria anteriormente citada,
faz-se essencial no processo em que o docente/tutor tem a responsabilidade e funcdo de
conduzir todo o processo de ensino.

6.5 Ambientacdo do estudante na Metodologia: “A capacitacdo na metodologia para 0s

alunos seria certamente um rico momento de discussdo e de formagdo” (GF2-32)

O aluno ingressante num curso que optou pela Metodologia Ativa de Aprendizagem
inicialmente pode “estranhar” o formato das aulas. 1sso encontra explicacdo no fato de ser
egresso de um sistema tradicional de ensino, que apresenta separacdo de contetdo/disciplina,
com aulas lecionadas em salas lotadas de estudantes. S&o cursos com provas que privilegiam o
aspecto quantitativo, em que o professor € o centro do processo de ensino, em que O
protagonismo e a autonomia ndo sdo favorecidos e/ou estimulados, tendo também essa
“expectativa” das atividades académicas nas IES, apesar de saberem que as IES adotam o PBL.
Para surpresa desse ingressante, 0 processo e a dindmica do ensino apresentam peculiaridades
opostas ao anteriormente conhecido, desenvolvendo-se em grupos pequenos, com sessdes de
tutorias que tém como foco o protagonismo discente.

Ficou clara, nas falas dos participantes, a necessidade ndo somente de ambientacdo ao
curso, mas principalmente de fazer com que esse aluno compreenda a metodologia, 0 passo a

passo, a proposta e seu fundamentos, as implicacfes na formagdo, ou seja, tudo o que esta
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disposto no projeto pedagdgico do curso, para ndo comprometer seu desenvolvimento

académico, nem sua formacao.

Agora fragilidade que vejo se refere a necessidade de uma capacitacgao inicial
para os alunos. Vejo que muitos ficam meio que perdidos com a dinamica
mesmo das atividades. Acho que seria fécil de resolver e os impactos seriam
extremamente positivos para todo o processo de ensino. (GF2-53)

O participante (GF2-32) ratifica a fragilidade apresentada pelo participante (GF2-53),
ao falar que:

Se me permite, isso ai eu também j& registrei, alunos meio que perdidos, sem
entender o motivo de tal aula pratica, por exemplo, no periodo, isso porque,
como vocé sabe, o periodo tem trés modulos tutoriais.

O participante (GF2-53), ao apresentar a dificuldade acima, também pontua a acdo
formativa para atender a essa necessidade.

A capacitacdo discente. A Instituicdo tem um rito de boas vindas aos
estudantes, mas acredito que a reformulagdo da proposta na perspectiva de
trazer de forma mais minunciosa a questdo de como se desenvolve o PBL,
certamente vai ajudar e muito no trabalho como um todo.

No decorrer dos encontros nos grupos, verifica-se nas falas dos participantes, essa
preocupacdo, quando, inclusive, relatam que ja tiveram de parar sessdo tutorial ou outra
atividade académica, para explicar sobre o PBL para o aluno. O participante (GF2-56) verbaliza
que “os alunos dos primeiros anos tém muita dificuldade” .

O participante (GF2-53) também confirma, relatando que “o primeiro periodo entdo,
parecem desnorteados com a mudanca metodolégica, até questionando quanto a formacéo
deles como médico, mas durante os anos, vao criando maturidade e conseguem visualizar 0s
pontos positivos da metodologia.” Complementa falando que [...] apresentar de forma clara a
metodologia, ele aceitara com mais facilidade algo que ele interioriza, compreende, vislumbra
resultados positivos.

Ao reconhecer essa situagcdo, 0s participantes alertam sobre a necessidade de
capacitacdo ndo somente do docente, mas também do discente. Eles precisam interiorizar a
metodologia, para saber executar e desenvolver as habilidades e competéncias necessarias para

uma formagéo consolidada.
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Nesse contexto, percebem como necessidade formativa uma explicacdo de forma efetiva

de como acontecerd o curso no formato PBL, para que as duvidas possam ser esclarecidas no
sentido de ndo gerarem surpresas durante o curso. Ademais, fez-se bem registrado esse
apontamento, vez que o estudante despertara o interesse, a partir do momento em que conhece
0 processo, desenvolvendo, assim, uma representagdo social positiva quanto a ele,
transformando o que antes era abstrato em fisico, equilibrando o conceito com a imagem,
mediante a objetivacao.

Nas falas dos participantes, essa situacdo faz-se viavel, necessaria, urgente e de facil

execucao, pois implicara bons resultados durante o curso.

Eu falei sobre a necessidade discente, entdo vejo como sugestdo uma agao de
capacitacdo dos discentes, quando ingressam no curso. Acredito que isso
certamente, ajudard e muito o aluno compreender como um todo, 0s
propositos da metodologia. Sinto que os alunos ficam meio perdidos,
desnorteados e uma simples acdo desta, poderia sim contribuir muito,
refletindo inclusive de forma positiva em nosso trabalho e assim o estudante
envolvido, despertard para necessidade de participar ativamente, do seu
processo de formacdo. (GF1-18)

Pelas discussdes e reflexdes dos participantes dos grupos, as fragilidades e dificuldades
apresentadas sao bem pontuais. As categorias compreendem a inclusdo de fatores de ordem
pedagdgica e administrativa, e apresentam, assim, acdes exequiveis e que, provalvemente,
refletirdo em resultados positivos para todo o grupo. Os proprios participantes, ao longo dos
grupos, foram encontrando sugestdes para transpor as fragilidades e/ou dificuldades apontadas,
conforme registrado ao longo do corpo textual, considerando as particilaridades do PBL e as
implicacdes da proposta, na formacéo do estudante.

Ficou evidente, também, que esses apontamentos geram certo descontentamento em
relacdo ao ndo cumprimento daquilo que esté previsto na proposta de trabalho, ou seja, tentam
Ser coesos com o projeto, mas ainda ha alguns docentes que nao estdo totalmente envolvidos e
acabam comprometendo o trabalho do grupo. Nesse sentido, também foi possivel registrar o
comprometimento do grupo, a preocupacdo para com o processo de ensino, o envolvimento no
PBL, o entendimento em sua plenitude da metodologia, levantando fragilidades, apontando
caminhos para minimiza-los ou soluciona-los.

Com os grupos focais e a aplicagdo dos questionarios, verifica-se que as representacdes
sociais dos docentes sobre as Metodologias Ativas de Aprendizagem se mostram positivas, vez
que se tem um grupo que em sua maioria, aponta vantagens e possibilidades no exercicio

educativo. Registram os envolvidos que os momentos formativos na proposta PBL vem-se
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firmando como estratégia vidvel e exequivel na formacao plena do futuro médico, apesar de
algumas fragilidades e limitaces administrativas e pedagdgicas que podem ser resolvidas com
acOes simples e acompanhamento efetivo, tendo em vista que o grupo € comprometido com o
aprendizado em sua perspectiva ativa.

O quadro 10 sintetiza os resultados observados nos encontros de grupos focais.

Quadro 10: Sintese das discussdes e reflexdes ocorridas nos grupos Focais

Dificuldades e Necessidades formativas Acdes formativas
fragilidades

1. Comprometimento | Envolver-se e |e Estar atento as

docente comprometer-se com a demandas do curso.

pratica do PBL. e Materializar o previsto
na proposta do Projeto
pedagdgico.

e Participar de todas as
reunides como
momento de
ressignificacao da
pratica pedagdgica.

2. Capacitacdes docentes Permanecer num constante | Participar de cursos de

processo de formagéo. capacitacdo docente antes e

depois de entrar no curso,

para tornar-se conhecedor
de toda a metodologia.

3. Protagonismo do | Trazer o aluno para | Orientar, a partir de

estudante proximo/dentro do | realizacdo de oficinas com

processo. os alunos, sobre a pratica do

PBL e a importancia de

assumir o protagonismo

nesta metodologia.

4. Relagdo professor/aluno: | Abandonar o formato de | Tornar a capacitagdo

a postura tradicional aulas tradicionais. docente inicial continua na

perspectiva de um processo

de formacéo e

desenvolvimento

profissional docente.

5. Ambientacao do | Capacitar os discentes para | Preparar 0s alunos, de

estudante na Metodologia | as praticas do PBL. forma minuciosa, para a

pratica do desenvolvimento

do PBL.

Fonte: dados da pesquias

Diante desse contexto, de posse das analises do questionario e dos momentos formativos

ocorridos nesses encontros de grupos focais, ja dispomos de argumentos que sustentam nao so
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a hipdtese desta pesquisa como também a tese que defendemos: a identificacdo das
representagdes sociais dos docentes dos cursos de medicina da UNIMONTES e da
UNIFIPMoc, sobre a utililizacdo das Metodologias Ativas, pode evidenciar ndo sO suas
implicacdes na formacdo do aluno, como também mostrar as dificuldades com relacdo a
realizacdo dessa prética da aprendizagem.

Esses resultados, embora os professores reconhecam a presencga de dificuldades e
fragilidades que possam interferir, indicam, também, segundo a maioria dos participantes,
construcdes de representacdes sociais ancoradas em elementos que denotam positividade
quanto as implicacGes dessas metodologias no processo de aprendizagem e formacéo do aluno,
na perspectiva da integralidade da assisténcia, com senso de responsabilidade social e

compromisso com a cidadania.
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7 FOLLOW UP

Realizamos, também, uma pesquisa follow up por meio de entrevista semiestruturada,
com 04 alunos egressos dos cursos investigados que atualmente estdo lecionando em uma das
Instituicdes e que vivenciaram a formagdo académica a partir das Metodologias Ativas de
Aprendizagem. Nessa entrevista, 0s participantes estdo identificados como Entrevistado A;
Entrevistado B, Entrevistada C, Entrevistado D. A identificacdo desses professores foi efetivada
mediante as IES pesquisadas e o convite foi feito com retorno de aceite, de quatro professores.

O objetivo foi o de continuar verificando as possiveis implicacGes da utilizacdo das
Metodologias Ativas de Aprendizagem na formacao do aluno, que ja se encontra atuando como
profissional.

A expressdo inglesa follow up pode ser traduzida como ‘“‘seguimento”,
“acompanhamento”, “avaliacdo de algo que ja foi feito”.

As entrevistas foram previamente agendadas para atender o horario de disponibilidade
do professor. Elas aconteceram nas InstituicGes de Ensino pesquisadas, o que facilitou o
agendamento.

Para realizagcdo da pesquisa follow up, foram feitos os seguintes questionamentos,

norteadores das entrevistas:

1. O que pensam o0s egressos dos cursos de Medicina, das instituicbes de Montes
Claros/MG, sobre a formacdo académica realizada a partir das Metodologias Ativas?

2. Quais sdo as implicacOes dessas Metodologias Ativas na préatica profissional desses
egressos?

3. Como foi seu processo de formacédo pedagdgica para a atuagcdo como tutor no curso de

Medicina, que adota Metodologias Ativas?

Uma vez realizada a transcricdo das entrevistas, com o auxilio da analise de conteido

de Bardin (2011), elegemos trés categorias:

a) Formacdo Académica: “A formacéo pautada no PBL é muito diferente daquela em que o
professor era o detentor do conhecimento.” (ENTREVISTADO B)

b) Prética Profissional: “Estimula o pensamento critico, as habilidades, as atitudes frente aos
casos clinicos” (ENTREVISTADO A)
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c) Formacgdo Pedagégica: “Nao comecei nenhuma atividade no curso antes de realizar

capacitacdo.” (ENTREVISTADO A)
Os subtitulos descritos, da mesma forma que as categorias apresentadas anteriormente
sobre os grupos focais, correspondem as frases retiradas a partir da integra das falas dos

docentes, nas respectivas entrevistas follow up realizadas.

7.1 Formacao Académica: “A formacéo pautada no PBL é muito diferente daquela em que
0 professor era o detentor do conhecimento.” (ENTREVISTADO B)

Como falado ao longo desta pesquisa, a formacdo pautada na Metodologia Ativa traz,
como apontamento principal, o estudante, que € o centro do processo educativo, assumindo
posturas anteriormente néo téo solicitadas, tais como protagonismo, autonomia, criatividade,
criticidade, dentre outros atributos exigidos na perspectiva da metodologia PBL.

Fica claro nas falas dos entrevistados que a diferenca na metodologia foi fator de
guestionamento de alguns deles, ao adentrarem no curso com a metodologia PBL, mas que,
durante o desenvolvimento académico, foram percebendo a importancia e o objetivo da
proposta nessa metodologia de ensino. De acordo com o Entrevistado B, “A formacéo pautada
no PBL é muito diferente daquela em que o professor era o detentor do conhecimento [...]
minha formagdo académica foi muito satisfatoria.”

Reconhecer o protagonismo durante o curso foi essencial na formacao, pois o estudante,
ao ser colocado no centro do processo de ensino, tinha que assumir esse controle, com
responsabilidade e participacdo efetiva na construcdo de seu aprendizado. A fala do
entrevistado D, afirma que “[...] A minha formac&o no PBL foi bem produtiva. Participava
assiduamente de todas as atividades, estudava diariamente.” Ainda de acordo com o
Entrevistado D, “[...] ndo tenho nada que questionar, olhando para o PBL como um todo néo.
Minha formacao foi sélida, coerente com que havia proposto ”

Ressaltamos, também, a fala da entrevistada C, que concordando com o protagonismo
durante a graduacgéo, afirma que “as sessdes de tutoria comecaram a ter significado, as
atividades externas e eu fui percebendo qual era efetivamente meu papel. Assumir a
responsabilidade e a chamei pra mim. Isso foi essencial na minha formacéo. Minha formagéo
foi coerente e hoje vejo isso na pratica”

Para chegar a esse reconhecimento do protagonismo, foi percorrido todo um processo

de aceitagdo e compreensdo do funcionamento da metodologia, que se apresentou inicialmente
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com certa resisténcia pelo até entdo “desconhecido”, situacdo perceptivel nas falas dos

Entrevistados abaixo:

Inicialmente questionava muito sobre o PBL, primeiro porgue ndo foi muito
bem recebido pelos alunos, quando mudou a metodologia de ensino da
Instituicdo, mas com o dia a dia, via que dependia muito de mim,
possibilitando um certo protagonismo que foi essencial, assim como o
trabalho colaborativo, a reflexdo do que eu estudava. (ENTREVISTADO A).

No inicio questionei, sim, achei dificil, fiquei perdido e preocupado como
seria minha formacgdo, mas essas dividas vao sendo sanadas ao durante o
curso. A gente vai criando responsabilidade, exercendo autonomia sobre o
processo de ensino e compreendendo que tenho que fazer parte ativamente do
meu processo de ensino. N&o terei professor ao meu lado a vida toda.
Precisarei sim continuar estudando, porque tudo vai mudando para ajustar
as expectativas de cada época. (ENTREVISTADO B)

Verifica-se que os entrevistados ressaltaram que no inicio do curso de Medicina,
sentiram falta das aulas expositivas, exatamente por toda a vivéncia na Educacdo Bésica, mas
que isso foi superado ao longo da vivéncia no PBL. Registra-se essa ideia também na fala da
Entrevistada C: ““[...] quando ingressei no curso e vi que era o tal do PBL, ndo vou mentir néo,
mas me preocupei. Queria aula expositiva, praticas diariamente, provas e pronto. O que eu
achava normal. Na verdade era o que eu conhecia...risos.”

A referida entrevistada ainda relata que “[...] lembro também que tive muitos colegas

insatisfeitos, questionavam, até que tudo foi entrando no eixo.’

Opina o Entrevistado A:

Sou bem dedicado, estudo constantemente e hoje vejo claramente como a
metodologia e sua proposta interferiram definitivamente na minha formagéo.
Também ndo posso negar que sentir um pouco de falta da aula expositiva, das
praticas em grupos maiores, mas era esta a visao que tinha de aula, mas foi
superado ao longo do curso e tento reafirmar isso constantemente para meus
alunos.

Esse reconhecimento da formacdo académica também foi registrado na fala dos
entrevistados que afirmam que o modelo “antigo” de formagdo nao atende mais as demandas
da sociedade atual, que exige o profissional autbnomo, eficiente, que saiba trabalhar em grupo,
numa perspectiva colaborativa. O Entrevistado B, ressalta essa situagao, ao falar que “0s tempos
mudaram, exigem mudancas inclusive nos processos educativos, para atender a esta nova
sociedade. O perfil de formacao € outro e vejo que o PBL ainda que com algumas necessidades

de ajustes, vejo que é sim um caminho para fortalecer e atender esta exigéncia.”
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Esses relatos chamam a atengéo para o fato do reconhecimento e do olhar diferenciado

do docente que vivenciou a formagdo pautada nesse contexto de PBL, como também na
preocupacao de despertar no estudante esse novo olhar sobre o processo de ensino.

Ao serem perguntados se, apesar de a metodologia ser a mesma, eles, como docentes,
visualizaram alguma mudanca/adaptagdo que consideraram significante no processo de
aprendizagem, todos responderam que sim, sendo que o Entrevistado A respondeu que
“anteriormente era aplicado um exame de avalia¢@o cognitiva com pontuacao bem alta, entao
se via uma avaliacao quantitativa mais forte e isso hoje foi alterado™.

O Entrevistado B respondeu que “percebi mudanca na pontuagdo das avaliagdes, mas
que a estrutura é a mesma”. A Entrevistada C respondeu que “ndo muita coisa, mas devem sim
ter feito ajustes por conta da realidade e das necessidades que com o tempo vao se mostrando.”
O Entrevistado D “acho que sim, devem ter adaptado e melhorado alguns aspectos, mas no
todo néo teve mudangas estruturais.”

Essa situacdo desperta o alerta de que a metodologia PBL sofreu alteragdes, ajustes ao
longo do tempo de sua execucgdo, na perspectiva de alinhar a proposta com as exigéncias e
necessidades de mudancas para atender a formacao.

Verificou-se, também, nas falas dos entrevistados, que as representacdes sociais se
mostram positivas quanto a Metodologia Ativa de Aprendizagem. Ha, também, uma ideia
recorrente de que, apesar de algumas limitacdes (a exemplo do temor a mudancga), o PBL vem
atingindo satisfatoriamente a formacdo autdbnoma, o trabalho colaborativo, o dialogo, a
reflexdo, levando o estudante ao protagonismo do processo educativo, conforme relata a
Entrevistada C.

Cumpre salientar que o docente, com esse posicionamento, é incentivado a repassar sua
experiéncia de sucesso para seu grupo, potencializando a credibilidade para a proposta de
ensino.

Nesse contexto, concorda com os apontamentos trazidos pelos entrevistados Delisle
(2000), que ratifica que os discentes do seculo XXI tém de desenvolver habitos de raciocinio,
trabalho colaborativo, pesquisa e resolucdo de problemas, na perspectiva de ndo somente
responderem as demandas emergentes, como também para obterem sucesso em um mundo de
rapidas mudancas, e compreenderem, verdadeiramente o significado do que € estudado,

trazendo suas vivéncias para o contexto de estudo em sala de aula.
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7.2 Pratica Profissional: “Estimula o pensamento critico, as habilidades, as atitudes frente
aos casos clinicos” (ENTREVISTADO A)

O PBL traz, em sua proposta pedagogica, conforme estudado e relatado por diversos
autores ao longo do trabalho, o estimulo ao pensamento critico, a integracdo de contedo, o
desenvolvimento de habilidades que despertem no estudante o trabalho colaborativo. Esse
trabalho, realizado a partir de um problema e por meio de vivéncias de estudos de situacdes da
realidade, contribui para que tenham postura e atitudes assertivas, frente aos casos clinicos
apresentados em suas vidas como profissionais.

Tem registro nas falas dos entrevistados que a proposta da metodologia PBL se
apresenta com o objetivo de se ter um novo perfil de formacao profissional, ou seja, formar o
sujeito que consiga trabalhar com o todo, numa perspectiva mais humanista, mais solidéria, que
reconhec¢a a importancia do dialogo, do saber ouvir, do aprender a aprender, voltado para o
reconhecimento do outro, sempre se atualizando, pesquisando sobre situagdes-problema do seu

dia a dia. Essa situacdo € referendada nas seguintes falas de entrevistados.

Estimula o pensamento critico, as habilidades, as atitudes frente aos casos
clinicos. Sempre busco informagGes sobre determinado caso e vejo que esta
necessidade de estar sempre me atualizado, é fator proporcionado pela
metodologia, assim como a questéo de proporcionar o conhecimento de forma
mais contextualizada, porque os problemas normalmente sdo situacoes reais,
e sdo problemas de fim aberto, ou seja, ndo apresentam uma solucéo Unica,
eles demandam integracdo de contetdos e isso é uma implicacdo bem
importante, ndo s nas tutorias, como também nas atividades préaticas
(ENTREVISTADO A, grifo nosso).

Potencializa o espaco de dialogo. Precisamos estar abertos para conversar
com o colega de trabalho sobre determinado caso clinico. Esta troca de
experiéncias e o saber aceitar opinido do outro, é importante, assim como a
interdisciplinaridade de diferentes especialidades. (ENTREVISTADA C)

O desenvolvimento de competéncias, habilidades e atitudes se apresenta com um viés,
no sentido de fortalecer a formacdo especifica para o trabalho ativo ndo somente durante a
graduacdo, como também na vida profissional do sujeito. A fala do entrevistado B preceitua
que o PBL “incentiva o desenvolvimento de competéncias relacionadas com o trabalho em
equipe. Este fator € essencial quando vocé vai trabalhar para atender a populagéo. Somos uma
equipe de saude, um depende do trabalho do outro, todos tém o seu sentido no grupo.”

O processo pedagdgico apresenta suas vantagens, conforme fala a entrevistada C, ao

afirmar que “o processo pedagogico em si tem mais vantagens do que desvantagens.” Fica
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claro, nas falas dos entrevistados, que a formacdo académica pautada nas Metodologias Ativas

de Aprendizagem trouxeram implicagdes significativas na pratica profissional.

Vejo que as implicacdes estdo intimamente ligadas com 0 que a proposta
apresenta como objetivo, ou seja, leva a reflexdo. Tudo que fago analiso bem,
peco opinides de colegas, desta forma trabalho em grupo, ou seja, o trabalho
é colaborativo. Outra coisa é saber enxergar o paciente para além da doenca.
Entéo proporciona um olhar mais humanizador sabe, com 0 processo como
um todo. (ENTREVISTADO D)

Diante dos posicionamentos registrados, constatou-se que as implica¢des séo positivas,
vez que o PBL propde exatamente essas ponderacdes efetuadas, tais como promover a reflexéo,
despertar a autonomia e o trabalho colaborativo, despertar para o olhar mais humanizador do
futuro médico e para a curiosidade epistémica. Esses objetivos, de acordo com as falas dos
entrevistados, parecem que foram alcangados pelos docentes formados nesta metodologia de
ensino, ou seja, para esse grupo entrevistado, a metodologia PBL apresenta implicacdes
satisfatorias na pratica profissional.

Logo, os entrevistados mostram que os principios que fundamentam o PBL vém sendo
validados no processo de aprendizagem, estando, assim, em consonancia com autores tais como
Schmidt (1993), Mamede e Penaforte (2001), que preceituam que o PBL oportuniza um novo

ambiente de aprendizagem, formacdo, de integracdo curricular na busca de promover o ensino.

7.3 Formacdo Pedagdgica: “N&do comecei nenhuma atividade no curso antes de realizar
capacita¢do.” (ENTREVISTADO A)

A importancia da capacitacdo pedagogica foi também relatada como categoria no grupo
focal, ressaltando sua essencialidade no contexto do PBL. Essa necessidade faz-se presente
exatamente pela formacdo académica da maioria dos professores que hoje lecionam nas duas
InstituicOes de Ensino pesquisadas.

Ademais, permite constatar que o préprio docente reconhece essa necessidade de
compreender a dindmica de funcionamento do PBL, para ndo se desalinhar do grupo de trabalho
e da proposta pedagdgica ativa.

Essa situacdo é considerada nas falas dos entrevistados abaixo, quando ratificam o

compromisso institucional para a execugdo dos trabalhos académicos:

Passei por um processo de capacitacdo pedagdgica, para conhecer dos
deveres do tutor, da questdo dos objetivos, das habilidades. Essas
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capacitagdes sempre acontecem. A Instituicdo € bem comprometida, a equipe
de trabalho acompanha de perto praticamente tudo. Ndo acho ruim néao.
(ENTREVISTADA C).

Teve capacitacdo com uma equipe da coordenacdo do curso. Participei de
reunides também com pessoal da avalia¢do. A formacao foi acompanhada de
perto pelo coordenador do curso. SO depois de toda apresentacéo foi que
assumir trabalho na metodologia. Foi essencial a formacdo pedagdgica
(ENTREVISTADO D).

Resta claro que as capacitacbes sdo requisitos necessarios para que os docentes

assumam atribui¢des junto as IES, conforme relata o entrevistado A, logo abaixo:

N&o comecei nenhuma atividade no curso antes de realizar capacitacdo. Tive
reunido com coordenador do curso, setor pedagdgico, comissdes do PBL. S6
depois que passei por todo processo e de inclusive acompanhar uma sessao
como cotutor foi que assumir a tutoria. Entdo assim, teve uma formacéo para
conhecer a proposta enquanto docente, mas facilitou muito ter sido aluno
neste contexto.

Esse acompanhamento como cotutor ocorre nas Instituicdes pesquisadas, como um
“estagio” na funcdo de tutor, para o reconhecimento das atribuigdes durante as sessdes de
tutoria, conforme fala do Entrevistado B, “acompanhei sessdes de tutoria e depois assumi.”

De acordo com os participantes, a formacdo pedagdgica foi realizada e atendida como
critério primordial para ingressar no curso e assumir as atribuicdes docentes. E mister salientar
que os proprios entrevistados registraram a essencialidade dessa capacitacdo, na intencdo de
promover o conhecimento da dindmica pedagdgica na perspectiva docente, considerando que
eles estiveram como discentes no contexto PBL.

Deduz-se, assim, que as representacdes sociais desses docentes que tiveram formacao
pautada na metodologia PBL também sdo positivas, registrando, ao longo de suas falas, o
reconhecimento das vantagens da formacéo, as implica¢6es na vida profissional e a importancia
de despertar nos estudantes esse olhar atentivo para com 0s objetivos da proposta dessa

metodologia de ensino.
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ALGUMAS CONSIDERACOES

A partir de um contexto observado na Educacao Superior, especificamente em Cursos
de Medicina, sobre a adocdo das Metodologias Ativas de Aprendizagem na formacdo do
médico, algumas inquietacdes tomaram forma de um problema a ser investigado. Sabemos que
sd0 muitas as IES que, por desejo proprio, ou por orientacdo das Diretrizes Curriculares
Nacionais para os Cursos de Medicina, adotaram essa metodologia de ensino. Ora, quanto a
adocdo e implantacdo dessa metodologia, tinhamos conhecimento, no entanto, a forma como
ela tem sido implementada e seus resultados, ainda, constituia para n6s um problema. Diante
deste problema indagamos: como tem sido a utilizacdo das Metodologias Ativas de
Aprendizagem nos cursos de Medicina, de Montes Claros (MG)? Essas metodologias, nas
representacdes sociais dos professores, tém contribuido para a aprendizagem dos alunos? Desta

pergunta surgiram outras:

e Quais Metodologias Ativas sdo utilizadas?

e Quais elementos podem ser identificados nos Projetos Pedagdgicos dos Cursos, das
instituicOes pesquisadas, que caracterizam as Metodologias Ativas de Aprendizagem?

e Como foi a formacao docente para adogdo das Metodologias Ativas?

e Haclareza na forma como o ensino é estruturado para todos os atores envolvidos?

e O contexto académico facilita ou dificulta a aplicacdo das Metodologias Ativas?

e As Metodologias Ativas utilizadas consideram as caracteristicas de um bom método como
sendo: colaborativo, interdisciplinar, contextualizado, reflexivo, critico, investigativo,
humanista e desafiador, como aponta a literatura vigente?

e Houve melhora no desempenho académico dos alunos?

e Os conhecimentos produzidos pelas Metodologias Ativas tém contribuido para formacédo

de um novo perfil do médico?

Assim, diante deste problema e de questbes que abarcam a situacdo problematica,
elegemos a Teoria das Representac6es Sociais de Moscovici (2003) e a abordagem estrutural
de Abric (2001), como referencial teérico-metodologico para o desenvolvimento da pesquisa.

Partimos da hipdtese de que as RepresentacOes Sociais (RS) dos professores de
Medicina, da cidade de Montes Claros/MG, sobre as Metodologias Ativas de Aprendizagem,

desenvolvidas por eles durante o curso, mostram as implicacbes que a utilizagcdo dessas
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metodologias podem trazer para a formacéo do aluno, e, por conseguinte para a sua pratica no
exercicio da profissao.

Diante da situacdo - problema e da hipotese verificada por nés, fomos em busca de um
novo conhecimento e de uma tese a ser defendida - a de que a identificacdo das representacdes
sociais dos professores dos cursos de Medicina de Montes Claros-MG, sobre as Metodologias
Ativas aplicadas por eles, mostram suas implica¢6es, na formacéo do aluno.

De posse deste novo conhecimento, descrito nesta tese, vamos em seguida tracar
algumas consideracdes sobre ele, ndo no sentido de finalizar um estudo, que muito ainda carece
de ser pesquisado, mas de expressar sentimentos e ideias que possam ir além dos resultados e
responder as inquietacfes que nos afligiam no inicio da pesquisa.

Sobre a leitura dos projetos pedagdgicos dos cursos, foi possivel constatar que a
Metodologia Ativa de Aprendizagem mais empregada no direcionamento do processo de
construcdo cognitiva para o curso de Medicina, nas duas instituicbes pesquisadas foi 0 PBL (
Problem based Learning), ou seja, aprendizagem baseada em problemas, proporcionado assim
conforme disposto no PPC do Curso, o rompimento da proposta de transmissdo de
conhecimentos.

Nessa proposta do PBL a composi¢cdo curricular prevé moédulos tutoriais, também
chamados de moédulos de contetidos especificos/afins com carga horéria destinada a formacéao
cognitiva e de habilidades bésicas inerentes a profissdo. No sétimo e oitavo periodos esses
maodulos se estruturam sob a forma de ambulatérios de atendimentos clinicos. A partir do nono
periodo o estudante ingressa nas atividades do internato ou estagio curricular obrigatério.

No que refere a organizacdo curricular do curso médico proposto no PPC, pudemos
observar, que ela est4 estruturada em seis grandes eixos compreendendo: Mddulos Tutoriais,
Modulos de Préticas Interdisciplinares, Modulos de Interacdo Comunitaria, Modulos de
Praticas Integradas, Desenvolvimento Cientifico e Profissional; e o Internato Meédico.
Importante salientar que, esses modulos educacionais integram contelidos de disciplinas
diversas. O PBL como forma didatica tem seu contetdo selecionado e programado de forma
dindmica, com foco no desenvolvimento do estudante nas areas cognitiva, afetiva e
psicomotora, na perspectiva de seu ajustamento e autorrealizagdo no meio em que vive.

Foi possivel registrar também que o PBL tem como principios, trés caracteristicas
fundamentais que estardo presentes nas IES que fazem adoc¢édo por essa metodologia, sendo:
problemas como estimulo de aprendizagem, incentivando, guiando aprendizagem dos
estudantes e os impulsionando a se tornarem comprometidos com sua propria aprendizagem de

forma autbnoma; tutores que séo facilitadores e sustentam o processo de aprendizagem; grupo
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tutorial organizado como estimulo na interacdo dos estudantes, incentivando a colaboracéo e

motivacao.

Ademais, registramos também que, tutor situa-se como um ser mediador nos encontros
e experiéncias formativas, se envolvendo nas relacbes que privilegiam a troca de ideias, de
vivéncias, que discute de forma coletiva sobre as praticas e que se reconhece como um
profissional em constante formacéo, ndo sé académica, mas humana, mediante reflex&o critica
da complexidade e especificidade do saber.

Esses apontamentos também sdo elementos identificados nos PPC que caracterizam as
Metodologias Ativas de Aprendizagem, considerando que a propria estrutura do curso
privilegia a participacéo ativa do estudante na construgdo do conhecimento, na integragdo dos
conteudos, estimulando ainda a interacdo entre o ensino, a pesquisa e a extensao.

No tocante a formacdo dos professores foi possivel constatar na segunda parte do
questionario que para a maioria dos participantes, a ado¢ao aconteceu com a sensibilizacao pela
necessidade da “nova” formagdo médica, sendo permeada através de encontros de capacitacdes
docentes, possibilitando assim o estimulo no desenvolvimento de conhecimentos, na
ressignificacdo de conceitos através da interacdo com eventos da realidade, o que contribui
efetivamente na formacdo. Percebemos que essa representagdo social esta ancorada nas
palavras: integracdo, conhecimento, questionamento e reflexéo.

No entanto, ¢ possivel notar, também, que a metodologia apresenta alguns desafios que
precisam ser superados, demonstrando algumas fragilidades, tais como a necessidade da
formag¢ao mais humanista e social, despertando um olhar para o todo, na busca constante pela
curiosidade, pelas respostas e caminhos tangiveis, para os fatos apresentados. Afinal, esse
apontamento pode sinalizar uma representagdo social negativa quanto a esse objetivo no perfil
de formagao do médico, disposto no artigo 3° das DCNs do ano de 2014.

Com as analises dos dados coletados no questionario foi possivel mapear registros
quanto as fragilidades e dificuldades dos docentes com relagdo a realizacao da pratica do PBL,
como também a descrigao desses e a sugestoes de agdes formativas. Neste contexto, foram
levantados onze fragilidades e dificuldades com propostas de a¢des formativas, que foram
analisadas com auxilio de Bardin (2011), a partir de trés categorias, sendo elas: retroceder a
métodos antigos; estar sempre atualizado para saber planejar e avaliar; lidar com a
resisténcia dos alunos.

Na primeira categoria — retroceder a métodos antigos, restou clara a existéncia de
dificuldade/fragilidade quanto a realizacdo da pratica PBL, que se assenta numa dindmica

inversa do ensino tradicional, ensino esse que a maioria do grupo se viu formado e que ainda
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ha docentes, mesmo apos capacitagdes, que insistem em utilizar alguns mecanismos do contexto
tradicional de ensino, revelando a necessidade de acompanhamento incisivo e na oferta
continua das capacitacdes pedagogicas, na perspectiva de levar o docente a compreender a
importancia do desenvolvimento integral das atividades, em consonadncia com o disposto no
PPC do curso, para a formagao do estudante. Ja a segunda categoria — estar sempre atualizado
para saber planejar e avaliar, veio ratificar a primeira, quanto a necessidade de atualizagao,
capacitagdo constante, de conhecimento sobre todo o processo pedagdgico da aprendizagem no
contexto PBL, para poder assim atuar de maneira eficaz e produtiva, proporcionado ambiente
de reflexdo, discussdo e de troca de saberes. A terceira categoria — lidar com a resisténcia dos
alunos, nos faz atentar para as duas categoriais acima, considerando que se por um lado ha
docentes que insistem em praticas da metodologia tradicional no contexto PBL, outros
enfrentam a resisténcia do corpo discente quanto a execucao das atividades permeadas através
da aprendizagem ativa. Percebe-se que a interven¢ao deve ser efetivada junto aos estudantes e
professores, seja através de capacitacdo ou de oficina, para fim de interioriza¢ao e compreensao
da metodologia de ensino.

Mediante essa analise possibilitada via registros dos questionarios, também foi realizado
dois grupos focais com docentes que se propuseram participar desse momento formativo, que
possibilitou a reflexdo e discussdo sobre esses resultados. De posse das transcrigdes dos
conteudos e utilizando a analise de conteudo de Bardin (2011), relacionamos cinco categoriais
sendo elas: comprometimento docente; capacitacdes docentes; protagonismo do estudante;
relacio professor/aluno — postura tradicional e ambientac¢io do estudante na metodologia.

Os grupos focais corroboraram com estes apontamentos quanto as fragilidades e
dificuldades apresentadas pelos docentes por meio do questiondrio. Assim, foi possivel
constatar que se por um lado eles demonstram fragilidades e dificuldades, por outro evidenciam
a necessidade de acdes formativas para sana-las, ou minimizé-las, o que pode ser
compreendido como possiveis construcdes de representagcdes sociais positivas, uma vez que
propdem participar de cursos que possam aprimorar € trocar experiéncias com seus pares,
materializando assim o previsto no PPC.

Nos grupos focais também foi possivel perceber que, embora os professores reconhecam
a presenca de dificuldades e fragilidades que possam interferir na pratica do PBL, indicam,
também, segundo a maioria dos participantes, construgdes de representagdes sociais ancoradas
em elementos que denotam positividade quanto as implicagdes dessas metodologias no
processo de aprendizagem e formagao do aluno, na perspectiva da integralidade da assisténcia,

com senso de responsabilidade social e compromisso com a cidadania, nos levando a
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compreender que o contexto académico facilita a aplicacdo das Metodologias Ativas, mas ha
apontamentos que precisam ser melhorados.

Registramos ainda que a estratégia metodologica no contexto PBL busca fornecer
subsidios ao corpo discente para que este desenvolva a capacidade de aprender a aprender, de
refletir sobre o processo de aprendizagem, de trabalhar de forma colaborativa, possibilitando a
formagéo pessoal e social, o saber ouvir e assumir um papel ativo, de se posicionar e ser
responsavel por seu aprendizado ao longo da vida profissional, condicionando meios para o
desenvolvimento da autonomia.

Assim, as representacdes sociais docentes vdo ao encontro com um dos objetivos
principais propostos pelas Metodologias Ativas de Aprendizagem, qual seja, estimular o
exercicio da autonomia nos estudantes, permitindo uma visdo completa e transdiciplinar sobre
seu processo de ensino — aprendizagem, tornando-o protagonista e desenvolvendo seu potencial
para novas aprendizagens.

E possivel dizer que o termo Autonomia assumiu a postura de organizador das
evocacOes responsaveis pela construcdo das Representacdes Sociais sobre as Metodologias
Ativas de Aprendizagem dos professores, por apresentar maior valor simbolico e poder
associativo que as demais evocacgdes, nas analises dos dados, estabelecendo assim as relaces
dos termos do Nucleo Central com todo o sistema periférico.

Falar de autonomia é poder afirmar que néo é algo que se adquire, mas, sim, o fruto de
uma construcdo que tem por base, as relacbes entre as pessoas. Sendo assim, foi possivel
compreender nessa pesquisa, que para os docentes das IES investigadas, no PBL estdo
ancoradas representacdes sociais que demonstram positividade, vez que se apresentam como
fundamentais para o efetivo desenvolvimento da autonomia, ao longo da vida académica.

Quando tratamos de autonomia num contexto de aprendizagem ativa, ndo se refere ao
sentido de individualismo, mas no sentido da interdependéncia, considerando ser impossivel
imaginar uma situacao na qual se pudesse agir totalmente autbnoma, uma vez que tal processo
leva sempre em conta as influéncias externas e os movimentos de interrelagdo com o0s outros,
considerando que o ser humano ndo é um sujeito isolado, mas um ser de relacéo.

Considerando todos os elementos do nucleo central das representagdes sociais dos
docentes, podemos dizer que este grupo compreende o PBL como uma metodologia que
estimula a autonomia do aluno a partir da resolugao de problemas, que conduz a reflexéo ¢ a
tomada de decisdes. Neste processo as tutorias possibilitam o debate, a construgcdo do
conhecimento e uma avaliacio de carater diagndstico, formativo e somativo, isto ¢, de forma

continua.
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Foi possivel constatar também, mediante realizacdo de entrevista follow up,
apontamentos consideraveis, sobre as implicagdes na formacdo do estudante formado neste
contexto ativo de aprendizagem, vez que foram unissonos em afirmar que inicialmente tiveram
resisténcia quanto a metodologia, preocupa¢ao para com o processo de ensino, mas que
compreendendo a dindmica pedagdgica proposta, reconheceram a capacidade na reafirmagao
do exercicio da autonomia, do protagonismo, do senso de responsabilidade, o que acarretou
positivamente, na pratica profissional, no trabalho colaborativo, no estimulo ao pensamento
critico, da importancia da integragao dos contetidos, afirmando que o perfil de formacgao € outro.

Com isso foi possivel perceber que as representagdes sociais desses docentes que
tiveram formacao pautada na metodologia PBL, também parecem ser positivas, uma vez que,
encontram-se presentes, ao longo de suas falas, conforme citado acima, o reconhecimento das
vantagens da formacao, as implica¢des na vida profissional e a importancia de despertar nos
estudantes um olhar atentivo para com os objetivos da proposta dessa metodologia de ensino.

As andlises e reflexdes realizadas com a construgao desta tese nos possibilitaram, a partir
de dados cientificos, encontrar respostas aos objetivos levantados, como também conhecer as
IES, mais especificamente o funcionamento do curso de Medicina e a representacdo social dos
docentes quanto as praticas do PBL, desenvolvidas para a formagdo do futuro médico. Esse
universo estudado se faz composto de agdes que ndo se rompem, das relacdes que os individuos
mantém com os outros ¢ consigo mesmo. Essas interaces se completam para compreenséo das
representacdes do mundo a partir do processo ensino - aprendizagem em que o discurso, a teoria
e a pratica se imbricam como parte legitima e significativa decorrentes do comportamento
humano.

Afinal a constitui¢cdo de um grupo e o sentimento ancorado nele, auxilia na compreensao
da realidade social. Mais especificamente, no caso desta pesquisa, a identificacdo das RS dos
sujeitos sociais possibilitou a reflexdo sobre questes da realidade dessas IES, das possiveis
intervencdes que podem ser feitas, na busca de superar fragilidades e dificuldades que podem
atrapalhar toda dindmica de ensino. Assim, conhecer as RS daqueles que nela estdo envolvidos
€ uma acdo considerada importante, para a execucao da pratica pedagdgica, pois é nesse espago
que varias culturas se encontram e se unem para a construgcdo de novos conhecimentos e
intervencao na realidade social, personificando os sujeitos e ressignificando os saberes.

Desse modo, a constru¢do de conhecimentos através de mudancas nos paradigmas
predominantes no ensino tradicional significa ampliar a visao dos professores, dos estudantes,
das IES e das politicas publicas existentes para a transformacéo social. Envolvendo a acdo de

profissionais do ensino para a formacdo de sujeitos capazes de se posicionarem de forma
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consciente e critica, mediante situagbes que mobilizem conhecimentos produzidos dentro e fora

do espaco académico.

Por fim, embora reconhecamos que muito ainda ha para se investigar com relacéo a essa
tematica, podemos dizer que, no tempo permitido para a realizacéo desta pesquisa, conseguimos
compreender as representacdes sociais que estdo sendo construidas pelos professores dos cursos
de Medicina, da cidade de Montes Claros-MG, sobre as implicagbes da utilizacdo das
Metodologias Ativas na formacéo do aluno, possibilitando ainda sugestdes e encaminhamentos
para auxiliar no desenvolvimento profissional do professor universitario, nos cursos de
Medicina.

Neste sentido, podemos dizer também que defendemos a tese a que nos propomos —
identificamos as representagdes sociais dos professores sobre as Metodologias Ativas aplicadas
por eles, e elas nos mostraram as implicacBes destas, na formacéo do aluno, isto €, embora as
representacdes sociais denotam implicagdes positivas na aprendizagem do aluno, como uma
metodologia que estimula a autonomia a partir da resolu¢do de problemas que conduz a
reflexdo, ainda € preciso investir na capacitagdo e comprometimento docente, no protagonismo
do estudante, no abandono de posturas tradicionais ¢ de uma ambientagdo do estudante na

Metodologia.
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et
le Rang Moyen >= 3
aprendizagem 16 3,250
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Cas ou la Frégquence < 9
et
le Rang Moyen < 3

desafio
estudo
metodologia
pbl

proativo
protagonismo
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Cas ou la Frégquence < 9
et
le Rang Moyen >= 3

atitude
competéncia
curiosidade
ensino

interesse
participacéo
praticas
raciocinio
responsabilidade

20

S 0 J U1 0O O

o Ul oY B D oY OO D

3,200

2,833
2,750
2,800
1,429
2,375
2,500

3,250
3,667
3,500
3,167
4,000
3,500
3,667
3,400
3,500

249



250
2 - Questionario aplicado aos participantes da pesquisa
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03 — Roteiro para entrevista de grupo focal

UNIVERSIDADE DE UBERABA - UNIUBE
CURSO DE POS GRADUACAO EM EDUCACAO

ROTEIRO PARA A ENTREVISTA DE GRUPO FOCAL

PESQUISA: METODOLOGIAS ATIVAS DE APRENDIZAGEM EM
CURSOS DE MEDICINA: UM ESTUDO DE REPRESENTACOES
SOCIAIS DOS DOCENTES

A entrevista de Grupo Focal é uma forma de entrevista com grupos, baseada na comunicacao e
na interacdo. Tendo como objetivo principal a reunido de informacdes detalhadas sobre um
topico especifico (sugerido por um pesquisador, coordenador ou moderador do grupo) a partir
de um grupo de participantes selecionados, na perspectiva de colher informacdes que possam
proporcionar a compreensdo de percepcdes, crengas, atitudes sobre um tema, produto ou
servicos (KITZINGER, 2000).

Questdes norteadoras do Grupo Focal

a) Fragilidades a dificuldades apresentadas pelos docentes das IES

b) Necessidades formativas sugeridas

c) Possibilidades de agbes formativas para trabalhar as necessidades formativas
apresentadas.
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4 - TRANSCRICOES - GRUPO FOCAL 1

Primeiramente quero agradecer a vocés por sempre estarem disponiveis para me
ajudarem nesta caminhada do Doutorado. Como vocés colocaram no questionario que tinham
disponibilidade, entdo os convidei novamente... obrigada mesmo.

Participante n® 12 — Sabemos como € dificil realizar uma pesquisa ainda mais que
envolve um grupo consideravel de médicos...¢ dificil mesmo, mas ainda bem que deu tudo certo.
Participante n® 22 — Todo processo de mestrado e doutoramento € assim. laboroso, mas vale a
pena todo esforgo e dedicacgéo, pode ter certeza.

Aperta, mas no final d& tudo certo. (Participante n° 18) Verdade, viu!

Entdo, vamos comecar... como falei, estd sendo gravado, para eu poder transcrever
porque sé essas anotacdes aqui, ndo conseguirei registrar e acompanhar a discussdo ok? Serao
trés questionamentos, que vao me ajudar a esclarecer alguns apontamentos na pesquisa.

Vocés sabem que a minha pesquisa de Doutoramento foi desenvolvida na UNIFIPMoc
e na Unimontes, trazendo como objetivo geral compreender as representacfes sociais dos
docentes dos cursos de Medicina, de Montes Claros (MG), sobre as Metodologias Ativas e suas
implicacdes na formacdo do aluno, buscando assim esclarecer o seguinte problema: quais séo
as representacdes sociais que estdo sendo construidas pelos professores dos cursos de Medicina,
da cidade de Montes Claros/MG, sobre as implicacdes da utilizacdo das Metodologias Ativas
na formacéo do aluno?

Para realizacao deste grupo focal, eu vou entregar aqui pra vocés este quadro contendo
0 mapeamento das fragilidades e dificuldades dos professores, que foram relatadas nos
questionarios e apresento também algumas questdes norteadoras, que como falei, serdo trés para
conduzir aqui nossa conversa? Esses dados na verdade geraram 11 apontamentos e mapeados,
levou-se a esse quadro ai.

Entdo, gostaria de saber de vocés quais as fragilidades e dificuldades apresentadas
guanto a Metodologia Ativa de Aprendizagem, neste caso o PBL, no dia a dia da atividade
docente. Preciso que vocés me relatem. Podem ficar a vontade...vocés podem concordar com
esses apontamentos ai, ou tecer outros.

Vou comegar, olha, eu ndo apresento dificuldades quanto a compreensédo e execugao
do PBL, vez que ja tenho tempo de experiéncia. Acho que a maior dificuldade é quanto ao
comprometimento de alguns professores, de trazer esse grupo para participarem dos momentos

de capacitacdo e reunides que acontecem. Muitos apresentam justificativas de auséncia e
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acabam prejudicando o processo, pois S0 N0s momentos em gque Nos reunimos, que trocamos

experiéncias, dificuldades e fortalecemos o grupo (GF1-12)

Isso é verdade, desde quando comegcou o PBL aqui, eu estava trabalhando na
Coordenacdo de Curso, tinham este problema, de como trazer o docente para participar destes
encontros, reunides. Entdo persiste essa fragilidade? GF1-12 — Ainda e acho que é uma situagdo
complicada viu?

Ratifico o que o GF1-12 falou, vez que também néo tenho duvidas e dificuldades na
execucdo de minhas atividades na Medicina, como também concordo que para muitos
docentes, a docéncia é a segunda profissdo e os compromissos médicos acabam falando mais
alto. A instituicdo n&o penaliza e com isso muitos docentes ndo participam das reunides e
acabam comprometendo todo o processo. Isso porque aguele aluno de determinado grupo,
rodara na proxima sessao e caso o docente ndo participe das reunides, ndo saberd/conhecera
anteriormente seus alunos. Vejo também que precisa fortalecer as capacitacdes, para que o
docente consiga visualizar que ndo trabalha sozinho. (GF1- 22)

Isso é importante...O docente que ndo estd envolvido no dia a dia do curso, como
participar dessas reunides que sdo ordinarias, acaba ficando alheio ao processo, as informacdes
e demandas do curso. Isso é recorrente viu? (GF1- 22). Elas acontecem em dias estabelecidos
entdo ndo tem como justificar com um eu tinha uma outra atividade no dia...compromete mesmo
o trabalho e o aluno acaba percebendo isso.

Temos que pontuar que acontecem reunides direto, isso realmente dificulta. Acho que
este é o problema. Precisamos de reunides mais assertivas, mais diretas, produtivas. Pra mim
essa € uma dificuldade da metodologia PBL. Visualizo também como dificuldade, despertar no
aluno a sua posic¢ao de protagonista no processo (GF1-18).

Importante registrar que com o tempo de experiéncia de vocés, levou a compreenderem
toda dinamica de funcionamento do PBL, fazendo com que os trés registrassem auséncia de
dificuldades quanto a execucdo da metodologia. Inicialmente, vocés lembram da resisténcia da
mudanca da metodologia, até por parte dos professores. E olha que a mudanca foi gradual!
(GF1-18). Verdade, eu estava como estagidria na época. Mas precisava registrar aqui esta
situacdo, foi interessante este apontamento. Outro ponto que merece destaque aqui é o
protagonismo discente, falado pelo GF1-18. O aluno é o ponto central do processo, né? Se ndo
chamar este aluno e o colocar para refletir sobre o processo de ensino aprendizagem, toda
proposta ndo se justifica, é preciso despertar sim esse protagonismo, conforme preceitua a

proposta da metodologia pbl.
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Eu concordo com isso, néo justifica mesmo. O aluno precisa ser até mesmo incentivado
neste novo percurso formativo, em que ele é o protagonista do processo. (GF1- 18).

Entdo, j& que vocés colocaram essa situacdo como fragilidade do curso, qual seria no
ponto de vista de vocés e pelo tempo de experiéncia no curso médico, a necessidade formativa
que sugerem para este apontamento levantado como fragilidade?

Vou comecgar de novo...risos..Necessidades formativas, penso que chamar/trazer o
docente a compreender que os momentos de reunido sdo ricas oportunidades, para
socializarmos nosso trabalho, o que esta dificultando, ajudando a romper com a visao
tradicional de que fazemos tudo sozinhos. Precisamos do outro, o trabalho é colaborativo.
(GF1-12)

O PBL tem este viés de colaboracdo muito forte né? Por isso a necessidade do
engajamento do grupo e como vocé falou anteriormente, € dificil trabalhar assim. De um lado
vocé tem um professor extremamente comprometido, faz tudo certinho, participa de tudo e ai
quando ele pega seu grupo, por exemplo de tutoria, a coisa desanda totalmente. Por isso 0s
alunos acabam comparando e da uma impressao também de desorganizacao.

Para a coordenacédo fazer isso, GF1- 12, ela precisara penalizar auséncia, porque
recebemos por este trabalho, logo ndo é coerente recebermos pelo que ndo fazemos. Vocé nao
concorda? Quanto as capacitacbes docentes vejo que € uma constante, pois 0 processo vai
acertando arestas e se ajustando (GF1- 22).

E a coordenacéo pode fazer isso, sempre que o professor ndo oficializar a auséncia antes
da reunido. Pelo menos na minha época de estagiaria era assim. Continua, mas acaba nao
fazendo. (GF1- 22).

Tem que fazer isso mesmo, vez que as reunides tinham que ser mais objetivas também,
reunindo mais assuntos para discussao. Afinal, o docente também é médico em sua maioria e
ndo vive s6 da docéncia. Quanto ao protagonismo discente, acredito que ha necessidade de
trazer este aluno para proximo e isso sé acontecera quando ele compreender a dindmica do
PBL, tomar posse deste conhecimento pedagdgico e mergulhar nele. A aproximacao do aluno
com a proposta pedagogica, o faz compreender claramente seus objetivos, tomando assim
posse da metodologia PBL, reconhecendo as suas responsabilidades no processo de ensino
(GF1- 18).

Esses apontamentos que vocés colocaram sdo extremamente importantes viu? O
engajamento do professor e o protagonismo do aluno no processo sdo questdes basilares da
metodologia. Estes quesitos tornam o PBL essa proposta até entdo diferenciada da metodologia

tradicional. E quanto as agdes formativas sugeridas para essas necessidades formativas
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apresentadas. O que vocés pensam como caminho possivel neste contexto de fragilidades e
necessidades formativas?

Eu falei sobre a necessidade discente, entdo vejo como sugestdo uma acdo de
capacitacao dos discentes, quando ingressam no curso. Acredito que isso certamente, ajudara
e muito o aluno compreender como um todo, os propdsitos da metodologia. Sinto que os alunos
ficam meio perdidos, desnorteados e uma simples ac¢éo desta, poderia sim contribuir muito,
refletindo inclusive de forma positiva em nosso trabalho e assim o estudante envolvido,
despertard para necessidade de participar ativamente, do seu processo de formacédo. (GF1-
18)

Acredito que seja uma proposta coerente mesmo, até porque os alunos chegam na
Faculdade no contexto de Metodologia Ativa. Muitos acham estranho, ndo conseguem
compreender muito a dindmica das atividades. Concordo com vocé pela necessidade desta
capacitacao discente.

Para diminuir a quantidade de reunides, sendo assim mais objetivos, descontando
também daqueles que ndo participam das reunides, pois recebemos para isso. Quanto a romper
a visdo tradicionalista, vejo que ha necessidade de um acompanhamento mais incisivo da
coordenacdo quanto as atividades dos tutores (GF1- 12)

E vocé GF1- 22?

A acdo € essa mesma que o GF1- 12 falou. A objetividade precisa fazer parte do
processo e a penalizacdo é sim um caminho, porque compromete o grupo. A gente desloca para
reunido e muitas vezes sem quorum para decisédo de alguma assunto importante, ndo pode ser
votado, por exemplo e compromete tudo e todos. Ai a coordenacao tera que remarcar outra
reunido, para discutir algo que ja poderia ter se findado e oportunizar capacitacfes mais
constantes (GF1- 22).

As capacitacfes tém que ser constantes mesmo, principalmente para engajar o professor
e para que todos falem a mesma lingua no cenério de ensino, despertando nao sé no professor,
mas tambeém no aluno essa vontade de aprender, de buscar, pesquisar e indagar.Alguém deseja
falar, fazer mais alguma observacéo que néo foi registrada? GF1- 12, 22 e 18, n&o.

Entdo, foi rapido né? Ajudaram e muito...a discussdo € muito boa...por isso eu trouxe as
questdes norteadoras para me orientar no grupo. Quero agradecer de novo a vocés, pela
disponibilidade, atencédo e ajuda nesta caminhada formativa. Muito obrigada!l

Precisando da gente vocé sabe que € s6 chamar..risos..(GF1- 18).
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TRANSCRICAO - GRUPO FOCAL 2

Bom dia professores, coloquei para gravar a nossa conversa, para transcri¢do. Quero
agradecer a voceés por terem aceitado o convite de novo, né? Risos....mas eu precisava muito de
vocés aqui, para discutirmos um pouco mais sobre a Metodologia Ativa- PBL. Trouxe um
quadro e vou disponibilizar para vocés, com fragilidades e dificuldades identificadas nos
questionarios. Trouxe para me ajudar a orientar no grupo, trés questdes norteadoras que vou
apresentar para vocés. Peco que vocés verifiqguem ai o que foi apontado nos questionarios e
vamos discutir um pouco sobre isso.

GF2-32 — Quando precisar da gente, 0 bom € que vocé sabe onde encontrar..risos...

GF2- 53 — pode me chamar também se precisar de novo, viu? risos..

Olha que chamo mesmo...vou fazer pesquisa de acompanhamento também... se precisar
de falo. Muito obrigada, viu? Entdo vamos comecar? VVou fazer um questionamento e peco que
vocés fiquem bem a vontade para responderem...como falei, vocés estardo identificados por
nameros, resguardando a confidencialidade das respostas.

GF2- 56 - OK

A minha primeira pergunta se direciona as fragilidades e dificuldades encontradas por
voceés no exercicio das atribuices docentes no contexto PBL. Quero que vocés falem um pouco
sobre.

Renata, como vocé sabe eu me formei na Metodologia PBL, entéo ser docente PBL néo
me veio como dificuldade e sim como desafio, pois agora me encontrava do outro lado da
cadeira, mediando o processo de ensino de um grupo de alunos. Nao tenho o que registrar
como fragilidade ou dificuldade ndo. Acho que desde o inicio da entrada na Faculdade para
ser docente, 0 processo de capacitacao foi bem proveitoso. Vejo que as reunides também séo
ricas. Participo de um grupo que realmente gosta do que faz e que se verifica um problema ja
contata com o colega. Entdo ha um ritmo, uma dindmica segura aqui. (GF2- 32)

Mas vocé ndo consegue identificar uma fragilidade?

Olhando para o todo, vejo que ainda tem professor que insiste em alguns momentos numa
postura tradicionalista isso é um problema. E uma situacdo que esta inserida, cristalizada na vida
docente. E necessario este rompimento, porque ele pode comprometer todo processo (GF2- 32).

No contexto de préaticas ativas, de projeto delineado no PBL é incoerente mesmo,
assumir uma postura tradicionalista, por isso o acompanhamento da coordenagdo &
extremamente importante neste cenario. Se ndo tiver acompanhando, acaba cada um fazendo

do jeito que quer ou do jeito mais facil. E vocé GF2- 56?
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Compreendo perfeitamente como acontece o PBL, isso porque ja trabalhei nos
primeiros anos de formag&o, meio e final, mas vejo como fragilidade forte nos anos inicias de
formacdo o fato de que muitos tutores nao sao especialistas na area do médulo que assumem.
Por exemplo, temos docentes com formacao diversa da medicina, trabalhando em médulo que
exige uma discuss@o mais aprofundada do assunto, e que para aquela discussdo, caberia um
médico com especializagdo ou experiéncia na area. Presenciei muitos alunos insatisfeitos, por
que o grupo X rendia muito mais, porque o tutor era especialista no assunto. Entdo hoje, vejo
isso como um problema no processo de ensino. A auséncia de profissional especializado e
direcionado de acordo com sua especializacdo, para determinado mddulo de conteido
especifico. (GF 2-56)

Isso quer dizer que o tutor muitas vezes trabalha no mddulo em que ndo tem
especialidade?

Exatamente e dificulta todo processo porque o aluno percebe mesmo, comeca a
comparar. Isso ndo € interessante e acaba fazendo com que o aluno que nao consegue
compreender a matéria, siga com a ddvida e as vezes vai perguntar somente quando tiver um
professor que é especialista naquele assunto. (GF2- 56).

N&o vejo dificuldade também ndo. Apesar de ndo ter tanto tempo de experiéncia na
metodologia, conseguir interiorizar bem o processo. Fiz uma leitura do projeto pedagégico do
curso, participei das capacitagdes e de todas as reunides que tiveram e vejo como um momento
de ressignificacdo de minha pratica mesmo. Tenho formacéo tradicionalista, e hoje percebo
como o PBL oportuniza o estudante a ser o sujeito central e ativo do seu processo de ensino. E
muito interessante. Agora fragilidade que vejo se refere a necessidade de uma capacitagio
inicial para os alunos. Vejo que muitos ficam meio que perdidos com a dindmica mesmo das
atividades. Acho que seria facil de resolver e os impactos seriam extremamente positivos para
todo o processo de ensino. (GF2- 53)

Esse apontamento também foi identificado em outro grupo que realizei. Parece ser uma
demanda necessaria e aparentemente simples de executar, mediante oficinas, capacitaces
discentes...

Na verdade é mostrar o que esta no projeto pedagdgico do curso e seguir na
integralidade, né? (GF2-53).

Se me permite, isso ai eu também ja registrei, alunos meio que perdidos, sem entender
0 motivo de tal aula pratica, por exemplo no periodo, isso porque, como vocé sabe, o periodo
tem trés modulos tutoriais. A capacitacdo na metodologia para os alunos, seria certamente um

rico momento de discussao e de formacao, afinal o PBL oportuniza o estudante a ser o sujeito
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central e ativo de seu processo de ensino, o protagonista e ele precisa reconhecer isso também
quando for capacitado, concordo com GF2-53. (GF2-32)

E algum de vocés ja tiveram que parar a sessdo ou outra atividade para explicar, sobre
0 PBL e a atividade que estavam executando?

GF2- 56 - ja, sendo que os alunos dos primeiros anos tém muita dificuldade.

GF2- 53- o primeiro periodo parece que os alunos estdo desnorteados com a mudanca
metodoldgica, até questionando quanto a formacao deles como médico, mas durante 0s anos,
vao criando maturidade e conseguem visualizar os pontos positivos da metodologia.

Exatamente pelo desconhecimento da execucdo da proposta neste formato de
problemas. Foi o que acabei falando anteriormente. Mas, entdo...agora que vocés fizeram a
identificacdo das fragilidades, o que vocés identificam como necessidade formativa para essas
dificuldades que vocés levantaram?

Vou comegar aqui. Romper com a postura tradicional de alguns docentes. E uma
situacdo que esté inserida na vida docente. Tem-se que reforcar as capacitagdes docentes, fato.
E necessario este rompimento, porque ele pode comprometer todo processo. O Professor
precisa compreender o PBL como estratégia capaz de formar o futuro médico. E é!' Temos
excelentes médicos colegas de profissdo que formaram no PBL e os resultados no campo de
trabalho, sdo positivos. Eu posso falar porque formei nesta metodologia. Vejo também como
necessidade formativa a questao da capacitacdo continuada dos professores. (GF2- 32)

E importante este registro, considerando sua formag&o no contexto pbl e hoje como
docente. A visdo é ampla de todo processo, implicacdes que esta formacéo trouxe para sua vida
profissional.

Posso falar com muita tranquilidade disso, exatamente por conta da formagéo mesmo.
(GF-2 32)

E vocés?

Necessidade formativa seria termos docentes especialistas nos assuntos, de cada
maddulo de contetido especifico. Sinceramente, facilitaria todo processo para o tutor e para 0s
alunos. (GF2- 56)

Apresentar de forma clara a metodologia, ele aceitara com mais facilidade algo que ele
interioriza, compreende, vislumbra resultados positivos. (GF2- 53)

Como, GF2- 53? Entdo vou passar para o ultimo questionamento. Qual acdo formativa
para esta necessidade identificada?

A capacitacao discente. A Instituicdo tem um rito de boas vindas aos estudantes, mas

acredito que a reformulacéo da proposta na perspectiva de trazer de forma mais minunciosa a
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questdo de como se desenvolve o PBL, certamente vai ajudar e muito no trabalho como um

todo. (GF2- 53)

Por meio de oficinas, capacitacdes?

Isso. (GF2- 53)

Uma acdo, para necessidade que falei, penso que a capacitagdo mesmo. O exercicio
diario e principalmente estar aberto para o novo, porque € dificil romper com aquilo que é
mais facil, na verdade romper com aquilo que tenho costume e fui treinado a vida toda para
fazer. Mas € isso, a capacitacao certamente ajudara e muito neste rompimento de postura. Dai
entra também a questdo do compreender o projeto pedagdgico do curso. E importante (GF2-
32)

Como voceés relataram, € preciso compreender para questionar, para interiorizar e esse
processo pode se efetivar pela capacitacdo docente. Certamente a Coordenacédo de curso ndo
tera dificuldades em planejar de forma constante, capacitacBes. Identifica a necessidade e
atende mediante essas capacitacoes.

Para a necessidade que falei, vejo um caminho até facil de fazer. Uma reorganizacéo
na distribuicdo dos médulos, privilegiando a especializa¢éo para acompanhemento do médulo.
O nosso grupo tem pessoal para isso. Penso também, que é necessario fazer isso, porque vejo
que os alunos questionam a situacéo e tem fundamentacéo o que eles falam. Acho que pode
sim comprometer o0 ensino daquele determinado moédulo. Eu mesmo ndo assumo o0 que nao
tenho competéncia para falar, orientar. (GF2- 56)

E uma situacio até complexa né? Importante também de ser registrada, considerando
que esta implicando no processo de aprendizagem do estudante. Aqui vocés tém um
instrumento de avaliagéo do tutor, porque ndo utilizam?

GF2- 56 — utilizamos, mas as devoltuivas sdo pessoais, ai ndo ficamos sabendo do
resultado do grupo, entendeu?

Compreendi. Entéo, era isso. Muito obrigada pela presteza de vocés. Foi rapidinho e
sera muito importante para meus registros.

Obrigada.
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5- ROTEIRO DE PERGUNTAS PARA PESQUISA FOLLOW UP

ROTEIRO DE PERGUNTAS PARA PESQUISA
FOLLOWUP

I. O que pensam os egressos dos cursos de Medicina, das Instituicdes de
Montes Claros/MG, sobre a formaciio académica realizada a partir das
Metodologias Ativas de Aprendizagem?

2. Quais as implicacdes dessas Metodologias Ativas de Aprendizagem na
pratica profissional desses egressos?

3. Como foi 0 seu processo de formacio pedagogica para atuacio como tutor

no curso de Medicina, que adota a Metodologia Ativa de Aprendizagem?
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6. TRANSCRICAO DAS ENTREVISTAS FOLLOW-UP

Questionamentos da pesquisa follow-up:

4. O que pensam 0s egressos dos cursos de medicina, das instituicbes de Montes
Claros/MG, sobre a formacdo académica realizada a partir das Metodologias Ativas?

5. Quais as implicacdes dessas Metodologias Ativas na pratica profissional desses
egressos?

6. Como foi o seu processo de formacdo pedagdgica para atuagdo como tutor no curso de

medicina, que adota a metodologia ativa?

ENTREVISTADO A

Bom dia! Quero agradecer a disponibilidade em participar desta entrevista que muito
contribuird para com a minha pesquisa do Doutorado.

Entrevistado A — Estou a disposicao.

Professor, farei trés perguntas sobre sua formacéo e sua pratica profissional. Quero que fique
bem & vontade em responder. A sua identificacdo sera feita mediante codigo para garantir a
confidencialidade.

Minha primeira pergunta é a seguinte: O que o Sr pensa sobre a formacdo académica realizada
a partir das Metodologias Ativas?

Inicialmente questionava muito sobre o PBL, primeiro porque nao foi muito bem recebido pelos
alunos, quando mudou a metodologia de ensino da Instituicdo, mas com o dia a dia via que
dependia muito de mim, possibilitando um certo protagonismo que foi essencial, assim como o
trabalho colaborativo, a reflexdo do que eu estudava. Sou bem dedicado, estudo
constantemente e hoje vejo claramente como a metodologia e sua proposta interferiram
definitivamente na minha formacéo. Também n&o posso negar que sentir um pouco de falta da
aula expositiva, das praticas em grupos maiores, mas era esta a visdo que tinha de aula, mas
foi superado ao longo do curso e tento reafirmar isso constantemente para meus alunos.

O Sr acredita que esta formacéo pautada no PBL trouxe implica¢des na sua pratica profissional?

Se a resposta for positiva, peco que descreva quais implicagdes o Sr consegue identificar.
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Posso falar que a formacéo pautada no PBL estimula o pensamento critico, as habilidades, as

atitudes frente aos casos clinicos. Sempre busco informag6es sobre determinado caso e vejo
que esta necessidade de estar sempre me atualizado, é fator proporcionado pela metodologia,
assim como a questao de proporcionar o conhecimento de forma mais contextualizada, porque
0s problemas normalmente sé@o situagdes reais, e séo problemas de fim aberto, ou seja, ndo
apresentam uma solucdo Unica, eles demandam integracdo de contelddos e isso é uma
implicacdo bem importante, ndo s6 nas tutorias, como também nas atividades praticas
(Entrevistado A) grifo nosso.

O Sr consegue visualizar muitas mudancas do formato do PBL de quando formou?

Lembro que anteriormente era aplicado um exame de avalia¢do cognitiva com pontuacgédo bem
alta, entdo se via uma avalia¢do quantitativa mais forte e hoje isso foi alterado. (Entrevistado
A)

E como o Sr poderia descrever a sua insercdo no Curso de Medicina como tutor, ou melhor,
como foi o seu processo de formacao pedagdgica para atuagdo como tutor no curso de medicina,
que adota a metodologia ativa?

N&o comecei nenhuma atividade no curso antes de realizar capacitacdo. Tive reunido com
coordenador do curso, setor pedagdgico, comissdes do PBL. SO depois que passei por todo
processo e de inclusive acompanhar uma sessdo como cotutor foi que assumir a tutoria. Entdo
assim, teve uma formacéao para conhecer a proposta enquanto docente, mas facilitou muito ter
sido aluno neste contexto. (Entrevistado A)

Professor, muito obrigada pela disponibilidade em responder essas trés perguntas. Sera de
grande valia para minha pesquisa.

Eu quem agradeco. Entrevistado A

ENTREVISTADO B

Boa tarde professor! Quero primeiramente agradecer a disponibilidade em participar da
entrevista que muito contribuira para com a minha pesquisa do Doutorado. Vou fazer trés
perguntas sobre sua formacdo e sua pratica profissional. Peco que fique a vontade para
responder. Lembrando que a sua identificacdo serd feita mediante letra, para garantir a
confidencialidade na pesquisa.

Entrevistado B- T& ok

A primeira pergunta é a seguinte: O que o Sr pensa sobre a formagdo académica realizada a

partir das Metodologias Ativas?
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A formacao pautada no PBL é muito diferente daquela em que o professor era o detentor do

conhecimento. Os tempos mudaram, e exigem mudangas inclusive nos processos educativos,
para atender a esta nova sociedade. O perfil de formacéo é outro e vejo que o PBL ainda que
com algumas necessidades de ajustes, vejo que € sim um caminho para fortalecer e atender
esta exigéncia. A minha formacao foi pautada no PBL. No inicio questionei sim, achei dificil,
fiquei perdido e preocupado como seria minha formag&o, mas essas dividas vao sendo sanadas
durante o curso. A gente vai criando responsabilidade, exercendo autonomia sobre 0 processo
de ensino e compreendendo que tenho que fazer parte ativamente do meu processo de ensino.
N&o terei professor ao meu lado a vida toda. Precisarei sim continuar estudando, porque tudo
vai mudando para ajustar as expectativas de cada época. Mas assim, minha formacao foi muito
satisfatdria. (Entrevistado B)

Mudou muita coisa de |4 para ca?

Como assim? (Entrevistado B)

Na dindmica e formato do PBL.

Ah sim..percebi mudanca na pontuacdo das avaliacbes, mas a estrutura é a mesma.
(Entrevistado B).

Entdo vamos para a segunda pergunta: Quais as implicacGes dessas Metodologias Ativas na sua
pratica profissional?

As implicagbes que identifico € que a metodologia incentiva o desenvolvimento de
competéncias relacionadas com o trabalho em equipe. Este fator é essencial quando vocé vai
trabalhar para atender a populacdo. Somos uma equipe de saude, um depende do trabalho do
outro, todos tém o seu sentido no grupo. (Entrevistado B)

Exatamente. O trabalho colaborativo € basilar neste contexto, de acordo com a proposta que ele
apresenta.

E minha Gltima pergunta € a seguinte: como foi o seu processo de formacao pedagogica para
atuacdo como tutor no curso de medicina, que adota a metodologia ativa?

Meu processo de formacéao pedagdgica foi bem simples. Tive reunides, recebi um treinamento,
enviaram também o projeto pedagdgico para eu fazer leitura. Acompanhei uma sessdo de
tutoria e depois assumir. (Entrevistado B)

Muito obrigada professor. Suas respostas muito contribuirdo para com minha pesquisa.

ENTREVISTADAC

Bom dia professora! Obrigada por me atender.
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Entrevistada C- A disposi¢ao Renata.
Como te falei por telefone a entrevista sera rapida. VVou fazer trés perguntas sobre sua formacéo
e sua préatica profissional. Fique a vontade para responder. Para constar, a sua identificacdo sera
feita mediante letra, ao fazer o registro, para garantir a confidencialidade na pesquisa.
Entrevistada C- ok
Entdo, a primeira pergunta é a seguinte: O que a Sra pensa sobre a formagdo académica
realizada a partir das Metodologias Ativas?
Quando ingressei no curso e vi que era o tal do PBL, ndo vou mentir ndo, mas me preocupei.
Queria aula expositiva, praticas diariamente, provas e pronto. O que eu achava normal. Na
verdade era o0 que eu conhecia...risos. Com o curso, lembro que tivemos reunido com
coordenador para explicar como funcionava o PBL, lembro também que tive muitos colegas
insatisfeitos, questionavam, até que tudo foi entrando no eixo. As sessbes de tutoria comecaram
a ter significado, as atividades externas e eu fui percebendo qual era efetivamente meu papel.
Assumir a responsabilidade e a chamei pra mim. Isso foi essencial na minha formacgéo. O PBL
apresenta algumas limita¢fes? Sim. Como a avaliacdo interpares.. eu acho que nao funciona
bem, mas o processo pedagdgico em si tem mais vantagens do que desvantagens. Minha
formacao foi coerente e hoje vejo isso na prética. (Entrevistada C)
Vocé consegue visualizar muita mudanca de quando estava aluna pra hoje, que é docente?
N&o muita coisa, mas devem sim ter feito ajustes por conta da realidade e das necessidades
gue com o tempo vao se mostrando. (Entrevistada C)
Entendi.
E quais as implicagdes dessas Metodologias Ativas na sua pratica profissional? VVocé acredita
que teve implicagoes?
Certamente sim. Potencializa o espaco de didlogo. Precisamos estar abertos para conversar
com o colega de trabalho sobre determinado caso clinico. Esta troca de experiéncias e o saber
aceitar a opinido do outro, é importante, assim como a interdisciplinaridade de diferentes
especialidades. Ha um forte viés do desenvolvimento da autonomia, da reflexao e do trabalho
colaborativo, o que leva o aluno ao protagonismo do processo e isso reflete diretamente no
perfil de formacéo. (Entrevistada C)
E por fim, professora, como foi o seu processo de formacdo pedagogica para atuacdo como
tutora no curso de Medicina, que adota a Metodologia Ativa?
Passei por um processo de capacitagdo pedagogica, para conhecer dos deveres do tutor, da

questdo dos objetivos, das habilidades. Essas capacitagdes sempre acontecem. A Instituicéo é
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bem comprometida, a equipe de trabalho acompanha de perto praticamente tudo. N&o acho
ruim ndo. (Entrevistada C)

Verdade. As capacitacdes sempre sdo bem-vindas e contribuem no nosso processo de formacéo.
Professora, agradeco a disposicdo. Foi rapido, mas contribuird e muito na pesquisa. Obrigada.

Foi rapido mesmo...risos.. Obrigada a vocé. (Entrevistada C)

ENTREVISTADO D

Bom dia professor!

Entrevistado D- Precisando, pode contar comigo.

Como te falei, a entrevista sera rapida, mas contribuird e muito com minha pesquisa. Farei trés
perguntas sobre sua formacdo e sua pratica profissional, viu? Vocé pode ficar a vontade para
responder. Registro ainda que a sua identificacdo sera preservada, vez que utilizarei letra para
transcrigdo da entrevista.

Entrevistada D- tranquilo

Vamos para primeira pergunta: O que o Sr pensa sobre a formacdo académica realizada a partir
das Metodologias Ativas?

A minha formacé&o no PBL foi bem produtiva. Participava assiduamente de todas as atividades,
estudava diariamente. Os tutores tiveram papeis essenciais orientando nas discussdes dos
mddulos, os preceptores nas aulas praticas. Nao tenho nada que questionar, olhando para o
PBL como um todo ndo. Minha formacéo foi solida, coerente com que havia proposto.
(Entrevistado D)

O Sr acha que alterou muito de quando vocé formou e hoje, que estd como docente?

Acho que sim, devem ter adaptado e melhorado alguns aspectos, mas no todo néo teve
mudancas estruturais, ndo. (Entrevistado D).

Com essa formacao sélida, que me relatou, quais as implicacfes dessas Metodologias Ativas
na sua préatica profissional? VVocé consegue identificar pra mim, no seu dia a dia de trabalho?
Sim. Vejo que as implicacGes estdo intimamente ligadas com o que a proposta apresenta como
objetivo, ou seja, leva a reflexdo. Tudo que fago analiso bem, peco opinides de colegas, desta
forma trabalho em grupo, ou seja, o trabalho é colaborativo. Outra coisa é saber enxergar o
paciente para além da doenca. Entdo proporciona um olhar mais humanizador sabe, com o
processo como um todo. (Entrevistado D)

E quanto ao seu processo de formacdo pedagodgica para atuacdo como tutor no curso de

Medicina, que adota a Metodologia Ativa, como foi que ocorreu?
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Teve capacitacdo com uma equipe da coordenacao do curso. Participei de reunides também

com pessoal da avaliacdo. A formacgéo foi acompanhada de perto pelo coordenador do curso.
S6 depois de toda apresentacdo foi que assumir trabalho na metodologia. Foi essencial a
formacao pedagogica (Entrevistado D)

Excelente, professor. Muito obrigada pela participagéo.

Por nada. (Entrevistado D)
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7- MAPA PARA CONSTRUCAO DOS INSTRUMENTOS DE COLETA DE DADOS

MAPA PARA CONSTRUGCAO DOS INSTRUMENTOS DE COLETA DE DADOS
METODOLOGIAS ATIVAS DE APRENDIZAGEM EM CURSOS DE MEDICINA: UM ESTUDO DE
REPRESENTACOES SOCIAIS DOS DOCENTES

Doutoranda: Renata Flavia Nobre Canela Dias

Objeto de pesquisa: Metodologias Ativas de Aprendizagem em cursos de Medicina

Problema: Quais sdo as representacgdes sociais que estdo sendo construidas pelos professores dos

cursos de Medicina, da cidade de Montes Claros-MG, sobre as implicacdes da utilizacdo das

Metodologias Ativas na formag¢ao do aluno?

Hipoétese: As representagdes sociais dos professores de Medicina, da cidade de Montes

Claros/MG, sobre as Metodologias Ativas de Aprendizagem, desenvolvidas por eles durante o

curso, mostram as implicages que a utilizacdo dessas metodologias pode trazer para a formacao

do aluno, e, por conseguinte, para a sua pratica no exercicio da profissao.

Tese a ser defendida: A identificacdo das representacdes sociais dos professores dos cursos de

Medicina de Montes Claros-MG, sobre as Metodologias Ativas aplicadas por eles, mostra suas

implicagGes, na formacgdo do aluno.

Objetivo Geral: Compreender as representacdes sociais dos docentes dos cursos de medicina, de

Montes Claros (MG), sobre as Metodologias Ativas e suas implicagcdes na formacdo do aluno, para

propor encaminhamentos que contribuam para o desenvolvimento profissional do professor do

Ensino Superior.

Questoes norteadoras para identificar as representagoes sociais dos professores:

e Quais metodologias ativas sao utilizadas?

e Quais elementos podem ser identificados nos Projetos Pedagdgicos dos Cursos, das instituicdes
pesquisadas, que caracterizam as Metodologias Ativas de aprendizagem?

e Como foi a formacgdo docente para adocdo das Metodologias Ativas?

e Ha clareza na forma como o ensino é estruturado para todos os atores envolvidos?

e O contexto académico facilita ou dificulta a aplicagdo das Metodologias Ativas?

e As Metodologias Ativas utilizadas consideram as caracteristicas de um bom método como
sendo: colaborativo, interdisciplinar, contextualizado, reflexivo, critico, investigativo,
humanista e desafiador, como aponta a literatura vigente?

e Houve melhora no desempenho académico dos alunos?

e Os conhecimentos produzidos pelas Metodologias Ativas tém contribuido para formag¢do de um
novo perfil do médico?

Objetivos Questdes do questionario®

Especificos

A) Tracar o | A. Perfil sociodemografico

perfil A.1Sexo: ( ) masculino ( )feminino
sociodemografi

co dos | A.2 Idade:

participantes da | a.( ) até 25 anos b.( )de26a35anos
pesquisa; c.( )de36a45anos d.( )de46ab55anos

e.( ) mais de 55 anos

A.3 Cursou qual graduagao?

A.4 Possui Pés-graduagdo? Em caso afirmativo especifique a area: ()
Sim ( )Nao
a.( ) Especializacdo - Area:

8 Este questiondrio contempla questées provenientes de outro instrumento, de uma pesquisa maior
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b.( ) Mestrado - Area:
c. ( ) Doutorado - Area:
d. ( ) Pés doutorado - Area:

A.5 Vocé exerce outra atividade profissional que ndo a de Docéncia?
a.( ) Nao.
b.( ) Sim. Qual(is)?

A.6 Ha quanto tempo vocé trabalha como docente na educagao superior?
a.( ) Menos de dois anos d.( )De11a 15 anos

b.( )De2ab5anos e.( ) Mais de 15 anos

c.( )De6al0anos

A.7 Sua opcao pela docéncia no ensino superior se deve:
a.( ) Ao gosto de ser docente.

b.( ) Ainfluéncia de familiares.

c. ( ) Ao mercado de trabalho.

d. ( ) Aformacdo académica que foi possivel.

e. ( ) Arealizagdo profissional.

f.( ) A opcdo que foi oferecida pela instituicdo.

g. ( ) Outro(s):

A.8 Vocé repetiria essa escolha?
a.( )Sim. Por que?
b.( ) Nao. Por que?

A.9 Vocé ja participou ou participa de cursos e/ou atividades de formac&o
e/ou desenvolvimento profissional docente?

a.( )Nao

b. ( ) Sim. Qual(is)?

A.10 O que é para vocé, ser professor hoje na Educagao Superior?

A.11 Com relagao a profissao docente, vocé demonstra:
a.( ) muito satisfeito b.( ) satisfeito
c. () insatisfeito d. ( ) muito insatisfeito

B) Identificar as
representacoes
sociais dos
professores
sobre a pratica
das
Metodologias
Ativas de
Aprendizagem
nos cursos de
Medicina e suas
implicacbes na

B. Sobre a pratica das metodologias ativas de aprendizagem no curso de
medicina realizadas a partir do PBL - Aprendizagem Baseada em Problemas.

B.1 A adog¢ao da Aprendizagem Baseada em Problemas (PBL), como
metodologias ativas, no curso de medicina que leciono, ocorreu:

a( ) com resisténcia para mudar minhas praticas pedagdgicas

b ( ) com sensibilizacdo pela necessidade de um novo perfil de formacao
médica.

c ( ) a partir de cursos oferecidos pela instituigdo.

d( ) apartir palestras.

e ( ) com encontros de Capacitagcdo Docente.

f( ) com acompanhamento efetivo da coordenacdo do curso.

g ( ) com receptividade por parte dos alunos.
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formacao
discente;

h ( ) com resisténcia por parte dos alunos.

I ( ) com dificuldades para compreender e aplicar a nova proposta.

J( )outras:

Sobre as implicacdes da utilizagdo da Aprendizagem Baseada em Problemas
(PBL), como metodologias ativas, na aprendizagem dos meus alunos:

Estimula o  desenvolvimento de
conhecimentos conceituais,
procedimentais e atitudinais de maneira
autbnoma, tornando o aluno um
profissional apto para atender as novas
demandas de um mercado emergente.

Concordo

Discordo

Concordo
em parte

E um instrumento para a reflexdo e o
questionamento acerca, da razdo de ser,
das finalidades da formacao profissional.

Permite a integracdo de diversas dreas do
conhecimento, oportunizando assim a
insercdo do estudante no processo de
reflexdo da aprendizagem.

leva o aluno a indagacdo, ao
guestionamento, a reflexdo,
despertando a curiosidade, a busca pelas
respostas e caminhos tangiveis, aos fatos
apresentados para discussdo nos grupos
de tutoria.

Permite o aluno defrontar-se com
problemas concretos, a partir de um
raciocinio  clinico, favorecendo o
desenvolvimento das habilidade de
estudo autodirigido e o aumento da
motivagdo para o estudo.

Permite uma formacdo mais humanista e
social do futuro médico, preparando-o
para atuar em qualquer situacdo, de
maneira mais completa, despertando um
olhar para o todo, instigando o gosto pela
busca do conhecimento.

Viabiliza uma articulacdo entre a
universidade, o servico e a comunidade,
criando  possibilidades de leitura e
intervencdo rdpida sobre a realidade,
desencadeando na liberdade ao processo
de pensar, de trabalhar em equipe e de
valorizar todos inseridos no processo.

A avaliagdo da aprendizagem oferece
situagbes concretas, oportunizando o
aluno a demonstrar o que aprendeu, a
partir da aplicagdo do conhecimento
adquirido.
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C) Sobre os
Projetos
Pedagdgico do
Curso de
Medicina:

Cl1. Identificar
nos Projetos
Pedagdgicos
dos Cursos, das
instituicdes
pesquisadas,
elementos que
caracterizam as
metodologias
ativas de
aprendizagem
(estudo de
documentos).
C.2.
Questionario

Sobre o Projeto Pedagodgico do Curso de Medicina que leciono:

a( )ndoconhego bem;

b ( ) traz contribuicdes importantes para minha pratica pedagdgica;

c( ) configura uma ferramenta de planejamento e avaliagao;

d ( ) explicita os elementos que caracterizam as metodologias ativas de
aprendizagem;

e ( ) propde sugestdes norteadoras das minhas praticas pedagdgicas com
relacdo as metodologia ativas de aprendizagem;

f( ) deixa a desejar com relacdo as metodologias ativas de aprendizagem.

D) ldentificar o
nucleo central
das
representagdes
sociais dos
professores
sobre a pratica
das
Metodologias
Ativas de
Aprendizagem
nos cursos de
Medicina e suas
implicacées na
formacao
discente;

D. TECNICAS DE ASSOCIAGAO LIVRE DE PALAVRAS

a) Escreva 5 (cinco) palavras que vém a sua mente ao ler a frase em destaque:

METODOLOGIAS ATIVAS DE APRENDIZAGEM NO CURSO DE MEDICINA

vk wnN PR

b) Entre as palavras que vocé escreveu, assinale a que considera mais importante.
¢) Justifique sua resposta.

d) Dé os significados (sinbnimos) das outras quatro palavras:

E) Mapear, a
partir dos
resultados dos
guestionarios,
as dificuldades
e fragilidades
com relagdo a
realizagdo da
pratica da
Aprendizagem

E. FRAGILIDADES E DIFICULDADES

D.1 Quanto as dificuldades com relagao a realizagdo da pratica da
Aprendizagem Baseada em Problemas (PBL), como metodologias ativas de
aprendizagem no curso de medicina:

() ndo tenho dificuldades

( ) tenho dificuldades . S3o elas:
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Baseada em
Problemas
(PBL), como
Metodologias
Ativas de
Aprendizagem
no curso de
Medicina;

Para soluciona-las ou minimiza-las sugiro as seguintes a¢des formativas:

F) Discutir e
refletir, em
entrevistas de
grupos focais,
os resultados da
pesquisa com os
docentes que
aceitarem

participar dessa

Foco dos temas: a) Fragilidades e dificuldades apresentadas pelos docentes das
IES; b) Necessidades formativas sugeridas; c) Possibilidades de a¢cdes formativas
para trabalhar as necessidades formativas apresentadas.

G) Realizar uma
pesquisa
followup  com
alunos egressos
dos cursos
investigados,
que
vivenciaram
uma formacdo
no contexto as
metodologias
ativas de
aprendizagem,
para verificar as
implicacGes
destas na
pratica
profissional;

O que pensam os egressos dos cursos de Medicina, das instituicdes de Montes
Claros/MG, sobre a formagdo académica realizada a partir das Metodologias
Ativas? Quais sdo as implicacdes dessas Metodologias Ativas na pratica
profissional desses egressos? Como foi seu processo de formacdo pedagodgica
para a atuacdo como tutor no curso de medicina, que adota a metodologia ativa?
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Thulo da Pecquica: Metodologlas Abvas de Aprendizagem =m curso de Medicina: um esbudo de
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Aprscantsgbo do Projata:
Trata-se de reapressntacio de propost que havia sido colocads & penddncis, por conta de apresentaplio
Inadequada dio TCLE.

D= atordo com & pesquisadons, 3 mofvardo parm 3 irestigacio tem origem nas condipes. de onganizagio
dos curses de medicina na cidade de Monbes Clarcs: "As Diretrizes Cumiculares Madonals pam os Cursos
de Medicina afirmam gue a esfruluras cumicular dos cursos deve posskilEar um ensing crifico, refledvo e
criathio, que propicle a autonomia do estudante, orentado pelo principlo da agplo-refiexfo-agdo.
Acompanhando oF movimenios nacdonals, o Curso de Madona da Universidade Estydusl de Monies Canos
(UKILMONTES) & das Faculdades Integradas Filigors de Monfes Claros (FIP-ROC]) reallzaram mudanis
curriculares, culminando com a adoplo de Metodologlas ASvas de Aprendzagem para formaglo do futur
mitdico™. A partr dessa situapio, a proponente apnesents um projeto de pesquisa visando a contecpio de
tese de doulnrsdo mo PPGEUNIUBE, sob u:l'l:ﬂl.'.!l;iud-u Profa. Dra. Vanla Mara de Ciheira Visa. Tra@-se
de wma "Pesquisa de nafurera quand-quailiativa, descritiva e explcativa. Busca esclarecer o seguinte
probiema; quals sdo as representapes sodals que estlo sendo constnaldas peios professores dos DUrsos
de Medicina, da cidade de Montes Claros-MG, sobre as Metodologlas Atwas de Aprendlzagem
Implementadas & suas Implicagles na formaclo do aluna? Isto &, =stas Meodologlas Atheas de
Aprendizagem 18m confrbulds para oom a formaglo de um nove perfll do midics, proposto peia Resolugio
CHECES 030147, Uiizarse-4 como referendal tedrioo-
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metodoidgico & Teoris das Representaples 3ocials de Moscovid & subeoria do Nickeo Central de Abric.

Fara a implementacio, "serio aplcados aos professores das duas universidsdes, aproaimadamends, B0
questiondrios, coniendo a Técnika de Assodaclo Live de Falavas (TALP) & quesifies aberias e fachadas”.
Também serd realzada “urra pesquisa folow-up por melo de enrevisa semiesinfurada, oom 08 s
SrEss0s 00 Cursos investigados gue stuaiments =stlo leclonando em uma das instiuiphes pesquisadas,
que vivenclaram a formagdo académica a partir das Metdologlas Abivas de Aprendizages”. Finakmenis,
serdo realadas “duss enirevistys de grupos focals pam dscussles e sugesiBes de aples formafvas com
o5 professones das respecivas IE3, gue s& dispuserem participar dessa sfapa”®. Como resultado, pretende-
z& gue o "estudo possa produzir um conmecimenio nove @ partr de discussfes & efieples que sniiem na
formaglo e no desamnmivimento profssional de professores de cursos de medicna, que wlizam ou 12m a
intenglio de uillzar as Mebsdoioglas Atas de Aprendizages.

Continanchy 3 Faeser 317 Y0

Objedivo da Pecqulca:

Oibjedivo Geral:

dentilicar & compresnder as rEpl'E-Ei‘t!p!lH- soClals dos docenbes dos curscs de medicina, die Konfes
Claros (MG), sobre as Meiodologias Alivas de Aprendizagem Implementadas = suas Impdl:al;ﬂr.ﬁ na
tormiagio do aluno.

Cibjedivos. Especificos:

* Tragar o perfl sociodemogrifion dos pariicipantes da pesquisy;

* Idenificar = compresnder o Ricleo central das representapies sodals dos professores de Instiulples da
cldade de Monies ClamWlE sobre & prafica das melodologlas alivas de aprendzagem Ros CUrsss de
meedicing & as impiicaples destas ra formaglo dscente;

* identtficar nos Frojetos Pedagdgicos dos Corsos, das Rstitulgles pesquisadas, slementos que
caracterizam as mefodologlas atlvas de aprendizagem;

* Descrever quals metcdoiogias afivas de aprendizagem estio sendo desenvoividas nas insthulgBes de
Ensing;

* Realrar uma pesquiss follow-up com alunos egressos dos cursos Investigados, que vivenclaram uma
formaria no confeytn das Metdologies Atfias de Aprendizasgem & que ahaimenie estlo como fulores roas
rstituigles pesquisadas, objetivando werificar as implicagBes destkas na préfica profssional;

« Apontar sugesties reslzar I'tl:nlm;-!-:s = propor epcaminhamentos que possam oontrbulr pama o
desznvalvimento profissional do professor universitirio de cursos de medicing, junto &5 Institulpbes de
emsino que ublzam ou 1#m a interco de adotsr as Mefodologlas Ativas de
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Contirangh da Pavscas 3178 B

Aprenidizagerm.

Avallygdo dos Rleoot o Benafiolos:

A pesquisadory dimersiona os riscos & bepeficios para & pesguisa, que sdo apresentadcs tambés no
TCLE. Sobre s risoos, obssna-5e que sariam "minkmos, pols ndo berd procedmentos tidoes como Invashves,
mixs & valdo pontuar quesilies rdacionadas a0 constrangimento em responder certas questles, ez que
#3585 rEsposias demonstrarda como & 8 realidsde do senio, principaimente no focante &os docEnies das
instituiples pariculares. Logo, Ba pecessidade de se frisara questho do anonimalo, quanio & seguranca de
suas respostas. Mio havera divuigacio de Imagens ou caracteristcas gue possam Wdertfica-ios. A
Iﬂﬂﬂh;hﬁui:ﬂ'ﬂl:l:ﬂ'tﬂuﬂimum [eOr Fisho die pseuddnimios, o gue minkizan o fsoo da |perda
] confidencialidade. A aplcagio do questiondrio serd S=ita na propria Instulpho & em horno estabeieddo
peio professor, eviEndo ransiomas par sus participacio = para o servipo. Mo que se nefens &5 enievists,
elxs serdo realizadas em hordrio marcado pelo enineyistado, =m local ressrvado, garantndo assim a
privaciisds do mesmo. Todas as enirevisias serfio Audio-gravadas = essas serfo argquivadas por um
peerioda de 10 ancs, em |ugar seguno”. Sobre o beneficis, amota-oe que 0% conhedmentos gerados sobe
a5 questies da pesquisa permiBrdo "discufr, dalogar, propor Intervenples & refetir sobre sias. A partir
degse procegen, serd posshe ainda sugerr apbes que possam meforr a qualdade da educaglo ofenecida
Fces: Cursas de medicina da cidade de Monbes Claros & de curos que ubizsm o i2m I'l‘.ﬁ'r;ﬂl:l ide wilirar as
mizfodoioglas aivas de aprendizsges’.

Comantirios 8 Conclderaplec cobre 3 Pecgulca:

A pesquisa ests berm esiniurada, apreseniando oF elemenios BSOS de U proposs de Irrfesﬁ;n-;!n. s
critérios de IncusSo foram apresentados: srvotverd 50 professones Moom

mals de mis anos de e¥perincla acadimica e aluantes no 17 afou 4%, B miow 70 e 117 eiou 12® periodos,
compresndands a5 afvidasdes [aborais no Inido, melo & fim do curso®) & B egressos par & pesqulss folow

up ("graduados com Tm-'n-;!u pantady nas Metodoicgias Afvas de Aprencdizagem & gue atusimenbs =stio
lecionando &m wma das Instiuiples pesquisadas”). Para os grupos focals, serlo convidados “dooenies que

responderam o guestiondrio & que demonsiransm Interesse nessa etapa™ Com ndacio aos cribérios de
exciusto, preve-se 3 eliminacio dos "docentes de curso diverso deste Informadi no como texbual, bem
como docentes com meEnos de nds anos de sxpendncla no ourso de mediciea que adol Metdoioglas
Afivas de Aprendizages. Também ndo compordc o quadro de participantes, o3 professores Emporanos,
TS VEZ que podem sar da hsﬂ'h:lplu A quakqusr momenio, = Bso podera
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comprometer 8 pesquisa =m questio, bem como agusies egressos que fenkam formackc pauiada na
mindoiogla tradidonal de ensing & que esiejam kclonando £m ourso diverso”.

Conelderapdss cobre o& Temos de aprecantagdo obrigaboria:

Foram apreseniados: fola de rosio, devidamente assinada; as informagles basicas do projeto; roleiro para
a eptrevista de grupo focal; roteiro de peEnguntas para @ pesquisa foliow up; o projeio de pesquisa; o
questionario a ser aplcado aos professores; a autortzacio da Unimontes para a realzapio da pesquisa; a
autortzacio da Facuidsde PRigoras para a reallzacio da pesguisa; & o TCLE, reformuiada, adequada em
sEUS oS,

Fesomandaplss:

Mo rad recomendaglies.

Conolucdes ou Penddnolac o Licta de Inedequagdec:

O neiavlor @ de parecer favorive A aprovagic do projeto.

Conclderapdes Finals a ortbérlc do CEP:

Em reunifo realtzada mo dia 28 de fevereiro de 2009, o ooleglade do Comibt de Etica em Pesquiss da
Unkersidsde de Uberaba volow de acordo com o relator, pela mrm;-l‘:- do projefo. O CEP da Unlube
lembra o pesquissdor resporsdvel do compromisss oom A resoluclo 46612 & 5104E Inclushve no que se
refere & necessidade do encaminhamenio do relatdric final do projeto.

Contiramcia do Femosr 117 B

Exte parsger fol slaborado bacasdo not decumanins abalon relaclonados:

Tipo Diooarmenlio Amubvo Fostagem AuRor Ellnph
Irrm'n-;ﬂ-:s Basicas FE_IHFIZIH.I».!.*.I;I!:EE'._E».‘!.:EII}'LE_DG_F' 1az2E0E At
o Projeio ROETS 12644003 padf 154502
TCLE ! Temos de | TCLENON' G paf 13122018 |REMATA FLAVIA Araito
Assentmento / 1524734 |NOSRE CANELA
Jusificativa de DIAE
Ausincla
Foiha de Rosio Tolha_de_rosho paf Z312018 |REMATA FLAYVIA Araito

0EsEd  |WOSRE CGANELA
DIAS
Criros ROTEIRC_GRUFD_FOCAL pdf ZEM1Z018 |REMATA FLAVIA Araito
D04l |NOSRE CAMELA
DIAS
Curiros reraty pa Z312018 |REMATA FLAYVIA Araito
DeidDs  |NOSRE CAMELA
DIAT
Curiros Fodloraup ot ZEM12018 |REMATA FLAVIA Araito
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DOutros Fodlorarup ot 1542042 |WOBRE CAMNELA T=
DIAS
Projeio Detaitesds ! | projebs. pdf? ZTHAZ0NE |REMATA FLAVIA Aoeibo
Brochura 1121104 |NOERE CANELA
| Inwessgador DIAS
DOutros QUESTICMARED pedf ZTHZ0NE [REMATA FLAVIA T=
102421 NOERE CANMELA
DIST
Outros pliagorasZ lpg ZTHAZDNE | REMATA FLAVIA Aoeibo
102404 |WOERE CANMELA
DIAS
DOutros piiagorasilpg ITHZ0NE [REMATA FLAVIA T=

102345 |MOERE CANELA
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10ZIZE |MOERE CANMELA
DIAT
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