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RESUMO

Este estudo estabelece como foco de investigacdo os processos de aprendizagem
de estudantes da Educacdo Superior. Especificamente, buscaremos compreender
as caracteristicas da aprendizagem na perspectiva da metodologia da Aprendizagem
Baseada em Problemas (ABP) a partir da Gtica dos estudantes do curso de Medicina
da Universidade Estadual de Feira de Santana — UEFS. Consequentemente, 0s
estudos desenvolvidos sobre: a aprendizagem do estudante adulto; as metodologias
ativas e a metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas, que adquirem
importancia fundamental para o desenvolvimento desta investigacdo. Neste sentido,
abordaremos a aprendizagem do adulto e suas especificidades sob a oOtica de
autores como: Oliveira (2005), Nogueira (2009), Vigotski (1996; 2007), Placco e
Souza (2006) dentre outros. Nas discussdes sobre as metodologias ativas trazemos
a baila os estudos de Anastasiou (2007; 2009), Berbel (1998), Ribeiro (2010) e
Oliveira (2010). De tal modo, para discutir sobre a metodologia da ABP, articulamos
as andlises tedricas dos seguintes autores: Barrows (1996), Chaer (2010),
Feuerwerker (2002), Komatsu (2010), Mamede (2001) e Ribeiro (2010). Sob tais
perspectivas, desenvolvemos uma pesquisa de campo de abordagem metodoldgica
qualitativa, exploratéria e descritiva. Pela compreensdo que os relatos dos
estudantes se fortalecem em situacdes pelas quais ha oportunidades de troca de
saberes. Assim, elegemos como principal instrumento de coleta de dados a
realizacdo de grupos focais com estudantes do 3° e 4° ano do curso de Medicina da
UEFS. Com efeito, a analise dos dados foi realizada a partir dos pressupostos
delineados por Bardin (2001), sobre a andlise de conteudo que possibilitou a
constituicdo de trés categorias, a saber: aprender a ser sujeito da aprendizagem,;
aprender com o outro; aprender pela praxis. De modo que os resultados revelam as
especificidades da aprendizagem na metodologia da ABP. Os relatos ainda apontam
que, embora enfrentem alguns problemas no curso de Medicina da UEFS, os
objetivos da proposta metodolégica da ABP sao satisfatoriamente alcancados.
Portanto, buscamos, com esse estudo, contribuir para o (re)pensar das bases do
processo de aprendizagem na Educacgédo Superior, a favor de uma universidade que
desenvolva a autonomia do estudante para o seu efetivo desenvolvimento pessoal e
profissional.

Palavras-chave: Aprendizagem Baseada em Problemas; Aprendizagem na
Educacao Superior; Metodologia Ativa.



ABSTRACT

This study establishes as the focus of investigation on the learning processes of
students of Higher Education. Specifically, we will seek to understand the learning
characteristics in the perspective of the Problem-Based Learning (PBL) methodology
by point of view of Medical College students at State University of Feira de Santana -
UEFS. Consequently, the studies developed about: learning adult student; active
methodologies and the Problem-Based Learning (PBL) methodology, that acquire
fundamental importance to the development of this research. In this sense, we will
explain the adult learning and its specificities from the perspective of authors such as:
Oliveira (2005), Nogueira (2009), Vigotski (1996; 2007), Placco and Souza (2006)
among others. In discussions about active methodologies we bring to the scene
studies such as Anastasiou (2007; 2009), Berbel (1998), Ribeiro (2010) and Oliveira
(2010). Thus, to discuss the PBL methodology, articulate the theoretical analysis of
the following authors: Barrows (1996), Chaer (2010), Feuerwerker (2002), Komatsu
(2010), Mamede (2001) and Ribeiro (2010). Under these perspectives, we developed
a qualitative methodological approach of field research, exploratory and descriptive.
By understanding that the reports of the students are strengthened in situations in
which there are opportunities for knowledge exchange. Thus, we elected as main
data collection instrument conducting focus groups with students of 3rd and 4th year
from Medicine College at UEFS. Indeed, the analysis was realized from the
assumptions drawn by Bardin (2001), on the content analysis which enabled the
creation of three categories, namely: learn to be subject of learning; learn from each
other; learn by praxis. So the results reveal the specifics of learning through PBL
methodology. The reports also reveal that, although facing some problems in the
Medical College at UEFS, the objectives of the proposed methodology of the PBL are
satisfactorily achieved. Therefore, we seek with this study contribute to the (re) think
the learning process bases on Higher Education, in favor of an university that
develops the student's autonomy for its effective personal and professional
development.

Keywords: Problem-Based Learning; Learning in Higher Education; Active
Methodology.
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peguenina chave de oaro.
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1 DESEJO DE CURIOSIDADE: A CONSTRUCAO DO OBJETO DE ESTUDO

“Diante dela abria-se uma longa passagem [...] ndo havia

um segundo a perder, Alice saiu em disparada rapida como um
vento. Foi entdo que se viu hum saldo comprido e de teto
baixo, iluminado por uma fileira de lampadas penduradas no
teto. Havia muitas portas ao redor do saldo inteiro, mas
estavam todas trancadas. De repente, deparou-se com uma
mesinha de trés pernas, ndo havia nada em cima dela a nédo
ser uma pequenina chave de ouro.”

(Lewis Carroll)

A chave traz consigo significados um tanto quanto bulicosos. No sentido
utilitario, € um instrumento de metal usado para abrir e fechar a lingueta de uma
fechadura. No entanto, se formos pensar pelo angulo da simbologia, a chave
representa o objeto relacionado a mudancga, uma vez que permite encontrar 0 outro
lado, no caso de portas, diferentes e inusitados espacgos, caminhos, objetos e tudo o
mais que se atrela a uma fechadura. Dessa maneira, a chave possui um duplo
papel, ou seja, de abertura e fechamento.

Na histéria, a Alice precisa da chave para abrir a porta que dara onde a
menina ainda ndo sabe, mas esta prestes a descobrir. Essa metafora cabe para a
introducd@o dessa pesquisa, uma vez que nos coloca do mesmo lado, de quem quer
abrir a porta e “espiar” com curiosidade a fechadura para tentar descobrir o que tem
do outro lado, ou nesse caso, 0 que vird nas proximas paginas, a intencionalidade e
proposta que se apresenta para o desenvolvimento de uma investigacao cientifica,
com os seus achados.

O olhar-curioso motivou o desenvolvimento deste trabalho que integra uma
pesquisa de mestrado, realizada no Programa de Poés-Graduacdo Mestrado em
Educacao da Universidade Estadual de Feira de Santana — UEFS, e tem como titulo
Aprendizagem na Educacao Superior: a auto-trans-formacéo do estudante na
Aprendizagem Baseada em Problemas - ABP (Problem-Based Learning - PBL).

O estudo oportuniza compreender as caracteristicas de aprendizagem na
Educacdo Superior na perspectiva da metodologia da Aprendizagem Baseada em
Problemas (ABP) a partir da Otica dos estudantes do curso de Medicina da

Universidade Estadual de Feira de Santana.
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O inicio dessa producdo aborda as questdes que ajudam ao leitor
compreender nosso objeto de estudo. Nesse sentido, introduzimos a trajetOria
percorrida pela pesquisadora, apresentando a nhatureza da curiosidade pelo
investimento na tematica da aprendizagem na Educacdo Superior, mais
especificamente, pela compreensdo dos proprios estudantes universitarios sobre o
processo de aprendizagem diante da ado¢cdo de uma metodologia de ensino, no
caso, a Aprendizagem Baseada em Problemas — ABP.

A partir de uma revisao de literatura da tematica eleita, identificamos a opcao
quanto ao tipo de educacdo em que acreditamos neste momento. Apontamos
também os objetivos que pretendemos atingir, pautados pela definicdo do problema
de estudo, e, por fim, apresentamos a forma como pretendemos organizar esse

estudo.

Eraumavez...

Como toda boa histéria infantii comeca com era uma vez..., optamos por
manter o encantamento desde o inicio, jA que pretendemos trazer nesta escrita o
sentido metaférico da aventura de Alice no Pais das Maravilhas, escrita pelo autor
inglés Charles Lutwidge, que na época de publicacdo da obra usou o codinome
Lewis Carroll correlacionando personagens e acontecimentos com os elementos do
objeto de estudo deste trabalho.

Compreendemos a metafora como uma poderosa forma de comunicacéo,
pelo seu poder de quebrar resisténcias, muito usada por Aristoteles. A linguagem
metaforica transporta a significacdo prépria de um nome para outra significacdo. A
intencdo € de usar as palavras de forma criativa, no sentido de contribuir, neste
momento, em que estamos configurando o nosso objeto de estudo (SE, 2014).

Assim, passamos a compartilhar desejos e curiosidades, expectativas,

estudos e experiéncias até entdo vividas e reelaboradas.

1.1A TOCA DO COELHO

“Ardendo de curiosidade, ela correu pelo campo atras
dele,
a tempo de vé-lo saltar para dentro
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”

de uma grande toca de coelho embaixo da cerca.
(Lewis Carroll)

Assim como a Alice, sempre fui’ movida pela curiosidade. Desde quando
comecei o0 curso de Pedagogia, sentia um imenso desejo de vivenciar a sala de aula,
de um lado porque havia incertezas na profissdo escolhida e de outro a curiosidade
em conhecé-la. Entdo comecei a minha experiéncia na docéncia em 2001, no
mesmo ano em que ingressei na universidade. De |a pra ca, nunca mais me separei
da educacédo. Passei por diferentes escolas e projetos, cidades e lugares, publicos e
privados. Trabalhei com Educacéo Infantil, Ensino Fundamental, Ensino Médio, na
Educacao Superior e cursos de formacéao.

O meu interesse em pesquisar a aprendizagem na perspectiva de uma
metodologia de ensino centrada no sujeito, protagonista do seu processo de
aprendizagem, parte das minhas curiosidades e angustias durante essas vivéncias
dentro e fora da sala de aula, ora como estudante, ora como professora, ora como
pesquisadora.

Meu primeiro contato com a sala de aula, na condi¢do de professora, foi numa
turma de educacao infantil numa escola municipal na cidade onde nasci e vivo, Feira
de Santana - Bahia.

Naquele momento, sentia um medo gigantesco de n&o saber ser professora, a
Gnica certeza que tinha era a de ndo ser como as minhas professoras foram comigo
guando era crianca. Comecei tateando e aprendendo de um jeito muito empirista,
apesar de querer fazer diferente, ndo sabia como fazer. Foi nesse contexto, que
passei a considerar que me faltava algo para o exercicio docente qualificado, mas
ainda ndo sabia identificar, com clareza, o que fazer para superar a dimenséo de
transmissao do conhecimento aos estudantes.

Mesmo com muita vontade de mudar, ndo sabia por onde comecar, ndo sabia
gual metodologia de ensino usar, ndo havia uma coordenadora na escola para me
orientar e na universidade estava estudando disciplinas que, naquele momento, nao
me davam o suporte que precisava. Essa experiéncia foi pautada por muitas duvidas

e inseguranca, inclusive, a propria davida em relacdo a opcao pela docéncia. Senti-

! Justifico o uso da primeira pessoa do singular nesta segéo, por tratar de um relato que revela a implicagdo da
pesquisadora com o objeto de estudo.
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me mais segura com o retorno da professora que estava substituindo e, assim,
assumi a funcdo de auxiliar de classe. Foi observando-a e auxiliando-a que tive a
certeza de que havia escolhido a profissdo certa. Também foi a partir da interacao
que estabeleci com ela que pude relacionar os subsidios tedricos com as
necessidades que se apresentavam no contexto de aprendizagem, a sala de aula.
Aprendi muito com essa professora. Ao final desse ano letivo, pude perceber o
guanto foi magico o avanco na aprendizagem das criangas.

Hoje, ao refletir sobre essa experiéncia, compreendo o papel dessa
professora no processo de aprendizagem daqueles estudantes. O que entendia
como magia, se referia ao sentido atribuido pelos estudantes ao processo de
aprendizagem. O uso do conhecimento em diferentes situacdes de vida se
apresentava como uma premissa fundamental e norteadora do processo de ensino
assumido pela professora. A experiéncia vivida interferiu diretamente no
desenvolvimento de minha identidade pessoal e profissional, fazendo-me perceber a
importancia do papel de formadora que a professora assumiu comigo: aquele que
incentiva o outro/a a construir o seu préprio caminho, a experimentar outras
possibilidades, outras praticas.

Ainda nessa mesma escola, no ano seguinte fui trabalhar numa turma de
terceira série do ensino fundamental, hoje chamado de quarto ano. Outro desafio me
esperava: 0s estudantes ndo me queriam como professora; eles cobravam a
presenca da professora que os havia ensinado no ano anterior. Foi muito dificil
conquistar a simpatia e confianca dessa turma. Tentei de tudo um pouco, fui
errando, as vezes acertando, pedi muita ajuda de outras colegas. Ainda que
intuitivamente, fui percebendo a importancia das relagbes humanas sobre o
processo de aprendizagem, ou seja, como o afeto atua diretamente sobre as
relagdes e influencia, positivamente ou ndo,no processo de aprendizagem.

Retomando a minha trajet6ria, em 2003, assumi novamente uma turma do
ensino fundamental, agora em outra escola do municipio de Feira de Santana.
Dessa vez, foi uma turma de segunda série, hoje terceiro ano. Com essa turma, tive
uma experiéncia pautada na aprendizagem da escrita e da leitura. Deparei-me com
criancas entre 8 a 12 anos de idade que nao sabiam ler, apenas copiavam, mas nao
decodificavam o sentido das palavras. Como ajuda-las? O que fazer para alfabetizar

essas criangcas e ao mesmo tempo usar os livros didaticos enviados pelo governo?
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Coincidéncia ou ndo, nesse momento estava conhecendo um educador que mudaria
para sempre a minha pratica! Foi me debrucando sobre as obras de Paulo Freire
gue tomei a decisédo de alfabetizar aquelas criancas, mesmo que precisasse deixar
de lado aqueles livros didaticos tao distantes daquela realidade. Porque “ndo basta
saber ler que Eva viu a uva. E preciso compreender qual a posi¢édo que Eva ocupa
no seu contexto social, quem trabalha para produzir a uva e quem lucra com esse
trabalho” (FREIRE, 1991, p. 54). Essa experiéncia foi determinante na minha praxis
pedagdgica, passei a colocar meus saberes em a¢do na busca de transformar o
ambiente e aqueles que estéo nele inseridos. Compreendi a necessidade de implicar
o conhecimento ao contexto social e historico, de modo a clarear a intencionalidade
do ensino e da aprendizagem.

No ano seguinte, apareceu outra oportunidade, dessa vez para substituir uma
professora que ensinava turmas de 52 & 82 série, a disciplina de Educacéo Artistica;
curiosa pela experiéncia, aceitei o desafio. Esse desafio me proporcionou perceber
que quando se trata do ato de ensinar e aprender, é preciso saber despertar. E
preciso aprender a ensinar o contexto, e ter uma visdo do todo e nédo apenas de um
aspecto, porque o ensino ndo pode ser fragmentado e que enquanto educadora
preciso aprender a ensinar para a vida. (MORIN, 2000). Com isso, aprendi a me
aproximar da cultura, da vivéncia, da realidade dos estudantes. Aprendi que poderia
transformar as minhas aulas em momentos prazerosos de aprendizagem. Aprendi
que ao desenvolver um projeto de “Musicas que nds ouvimos” (nome do projeto
desenvolvido) poderia conhecé-los, conquista-los e o0 mais importante, desenvolver o
conteudo da disciplina com a participacdo e entusiasmo das turmas nas quais
ensinei.

Em 2005, tive a minha primeira experiéncia em uma instituicdo privada.
Contratada como auxiliar de classe na Educacéo Infantil, a minha funcdo era muito
maior, pois, embora minha contratacéo tivesse ocorrido para a docéncia, precisava,
quando necessario, atuar no cuidado das criancas: na higiene pessoal, na troca de
roupas, no uso do banheiro, e ainda, planejar as atividades, criar recursos didaticos
e atividades. Apesar da exigéncia da escola particular, aprendi muito sobre a pratica
de um professor de Educacao Infantil, como: elaborar planejamentos, produzir e
aplicar diferentes recursos de avaliacdo, desenvolver estratégias para mediar as

relacdes interpessoais, valorizar a afetividade e a escuta, etc.
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Essa vivéncia me fez desconstruir a ideia de que, para exercer a docéncia,
basta preparar uma aula com base no conhecimento especifico do conteudo.
Necessita-se, certamente, de saberes multiplos e variados (TARDIF, 2002;
PLACCO, 2006), tal como os saberes gerados no contexto de formacgédo e de
atuacao profissional, articulados com seus constantes estudos, além de bom senso,
coeréncia e insercado no contexto historico e social.

Durante o contato com o ambiente escolar surgiram varias questdes que me
conduziram a problematizar e a refletir sobre a profissdo docente. Reflexdes que
passam desde a minha insercdo como professora naquele contexto, o papel da
escola para tal grupo, até as praticas sociais e educativas vividas nesta relacdo. Tais
reflexdes fortaleciam em mim a ideia de que ser professor ndo se reduz ao ato da
aula em si, mas ao envolvimento com uma proposta educativa, permeada de
sentidos e desafios, pois, como defende Libaneo (2001), a docéncia nédo pode ser
bem entendida e praticada na escola sem que se tenha alguma clareza do seu
significado e comprometimento com uma causa. Isso nada mais é do que buscar o
sentido da pratica docente.

Experimentei um movimento continuo de imerséo e estranhamento do vivido
no cotidiano da escola publica. Mergulhada nesse cotidiano, sentia a necessidade de
buscar interpretar o conjunto das situacées, huma tentativa de (re)conciliar a pratica
com a teoria.

Na minha trajetéria académica também percebi que o espaco da universidade
publica oferecia diversas oportunidades de envolvimento e insercdo. Foi entdo que a
partir do 6° semestre, entdo graduanda do curso de Pedagogia, tive a possibilidade
de ser bolsista de Iniciacdo Cientifica (PROBIC), lugar que, de certa maneira,
redimensionou minha insercdo e o significado atribuido ao curso que escolhera.
Identifiguei-me com o projeto desenvolvido na perspectiva da Educacao Biocéntrica,
e, sobretudo & introducdo ao estudo da dimensdo afetiva na educacdo. Foi um
momento de muitas novidades e também de muito empenho, seja através das
leituras, discussbes e ricos encontros com a orientacdo, seja através dos
acompanhamentos, analises e procedimentos, em suma, a introducdo ao mundo da
pesquisa em educacdo. Nesse sentido, vale destacar o quédo importante € a insercéo

do estudante, sobretudo nos cursos de Formacgdo de Professores, junto as
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atividades de pesquisa, que certamente constitui um espaco para o desenvolvimento
do espirito investigativo e da autonomia profissional.

Foi a partir dai que descobri o sabor da Iniciagdo Cientifica. Fui bolsista no
Grupo de Estudos e Pesquisas sobre Pedagogia Universitaria — GEPPU / UEFS;
hoje Nucleo de Estudos e Pesquisas em Pedagogia Universitaria (NEPPU/UEFS). A
oportunidade de atuar como bolsista durante a formacéo na graduacédo permitiu uma
maior dedicacdo a vida universitaria, através da participacdo em seminarios,
congressos, cursos, encontros de estudantes, movimento estudantil, monitorias,
pesquisas e projetos de extensdo universitaria.

Percebi durante a pesquisa, que a minha vida escolar foi marcada por um
ensino desconectado da vida, da realidade, das emocbes no qual o aluno é visto
como algo vazio, sem histéria, sem experiéncia e sem cultura, alguém que precisa
apenas receber informac¢des. Um modelo classificado por Freire (2005) de educacéo
“bancaria”, a qual “deposita” nos alunos, “sacos vazios”, as informacdes. Tal pratica
educativa se sustenta num curriculo fragmentado, em que as areas do conhecimento
ndo dialogam. Além disso, € caracterizada como instrucdo, pois privilegia a
transmissdo do conhecimento pelo professor que detém o saber e a autoridade,
valorizando o produto sem enfatizar o processo. Esse modelo gera um ensino
racionalista e cognitivista que prioriza o intelecto em detrimento do afeto, sem se
preocupar com a interacéo e integracédo dos educandos.

Como estudante de Pedagogia, vivi e senti reflexos das diferentes
metodologias utilizadas pelos/as professores/as universitarios/as. Nesse curso,
podia-se observar que a forma de conceber o processo de aprendizagem sempre foi
um reflexo da postura politica de cada um dos professores.

Assim, deparei-me com professores que apoiavam a docéncia na solida
fundamentacdo tedrica, nas discussdes acerca do processo formativo, alicercada
pela postura historico-critica na conducdo do conhecimento. Ou seja, uma pratica
pautada pelos principios da Pedagogia Histérico-Critica, que, de acordo com

Gasparin e Petenucci (2008, p. 9):

Nessa teoria, 0 conhecimento constréi-se, fundamentalmente, a partir da
base material (pratica social dos homens e processos de transformagédo da
natureza por eles forjados); porém as organizagbes culturais, artisticas,
politicas, econbmicas, religiosas, juridicas etc. também sao expressdes
sociais que inferem na constru¢do do conhecimento. Portanto, é a
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existéncia social dos homens que gera o conhecimento, pois este resulta do
trabalho humano, no processo histérico de transformacdo do mundo e da
sociedade, através da reflexdo sobre esse processo.

Ter a oportunidade de compartilhar praticas de professores pautadas pela
forte consciéncia dos condicionantes historicos sociais da educacdo (SAVIANI,
2005), com destaque para o saber sistematizado, sem deixar de valorizar o dialogo
com a cultura acumulada historicamente, exigia dos estudantes uma postura
amadurecida e autbnoma sobre o objeto de conhecimento, postura essa que nem
sempre se revelava com clareza durante o curso. Para a efetivagdo da
aprendizagem, havia a necessidade de leituras prévias articuladas com os autores-
referéncia de modo a superar o senso comum e favorecer a “[...] sistematizacdo
|6gica dos conhecimentos, sua ordenacdo e gradacao para efeitos do processo de
transmisséo-assimilagdo dos conteudos cognitivos” (SAVIANI, 2005, p. 4).

Por outro lado, também vivenciei processos de aprendizagem centrados no
professor, ou seja, uma docéncia baseada em transmitir as informacdes aos alunos
gue nao as possuiam, esperar que eles as absorvessem e pudessem reproduzi-las

nas avaliacdes, o que lhes garantia a aprovacgéo na disciplina:

Profundamente preocupado com este objetivo, o professor prepara sua
aula, planeja-a se perguntando sobre qual assunto vai abordar naquela
aula, de que recursos vai lancar mdo para melhor transmitir aquelas
informacdes, quais estratégias ele prefere para se comunicar bem com o0s
alunos, que recursos vai utilizar: lousa, Power Point, retroprojetor, etc., que
textos vai usar, e assim por diante (MASETTO, 2010, p. 11).

A prética docente pautada pelo objetivo de transmitir o conhecimento nos
garantia a aquisicao de informagdes e de conceitos, sem lhes dar, necessariamente,
um significado (POZO, 2002), era uma pratica predominante no curso de Pedagogia.
A aprendizagem, nessa perspectiva, consistia na aquisicdo de informacdes e
conceitos, sem a necessaria articulagdo com a pratica social concreta.

Com a conclusdo do curso de Pedagogia, comecei a trabalhar como
coordenadora pedagogica numa escola particular de Educacao Infantil, juntamente
com a docéncia, e, no ano seguinte, voltei a trabalhar com o ensino publico, no

municipio de Feira de Santana, como professora concursada.
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Apbs trés anos atuando como professora regente, assumi o cargo de diretora
de uma escola de Educacdo Infantil. Muito inquieta, decidi fazer selecdo para
lecionar na Educacdo Superior e logo iniciei a primeira experiéncia com a disciplina
Educacédo, Arte e Cultura. Experiéncia que despertou diavidas e questionamentos
sobre a minha metodologia de ensino. Eu tinha por intuicdo que deveria utilizar
metodologias diferenciadas para garantir uma aprendizagem efetiva, mas como
fazer se o Unico modelo que eu tinha na época, era da observacdo dos meus
professores de graduacdo e de pds-graduacdo? Vi-me reproduzindo aquelas
praticas, com metodologias tradicionais das aulas expositivas. Foi quando pensei
nos “bons” professores que tive. O que haveria de especial em suas aulas?

No atual momento me encontro na docéncia universitaria, na coordenacao
pedagdgica da educacdo infantil e continuo como membro do NEPPU-UEFS. Os
questionamentos acima elencados se reverberam em minhas reflexdes. Busco, por
diferentes formas, compreender os determinantes da docéncia na perspectiva de
clarear as possibilidades e limites de minha atuacao profissional.

Enquanto membro do NEPPU participo da pesquisa intitulada “Pedagogia no
Ensino Superior: trajetoria histoérica de Praticas educativas inovadoras”. Trata-se de
uma pesquisa que busca conhecer praticas docentes universitarias na perspectiva
da inovacéo pedagodgica.

Nessa pesquisa, a inovacao é compreendida como a préatica docente que
busca diferentes formas ou encaminhamentos didaticos para superar uma
aprendizagem memoristica e centrada no docente, ou seja, requer o que Santos
(2005) chama de romper com o paradigma dominante® na busca de caminhos para
instituir um paradigma emergente®.

Durante os estudos sobre inovacdo pedagodgica, conheci professores de
diversas areas de conhecimento que desenvolviam praticas consideradas pelos seus
académicos como inovadora. ApOs os estudantes de todos os cursos da instituicdo
identificar as praticas por eles consideradas inovadoras, os docentes indicados
foram convidados a participar de outra etapa da pesquisa, o0 grupo focal, com vistas

a oferecer subsidios para a compreensao das caracteristicas dessas praticas. Nesse

% De acordo com Santos (2005), o paradigma dominante trata de modelo de racionalidade no qual se considera que
poderiamos abarcar todos 0s conhecimentos a partir de um Gnico método rigorosamente cientifico.

0 paradigma emergente compreende que todo o conhecimento cientifico-natural é cientifico-social, todo conhecimento
local é total, todo conhecimento é autoconhecimento e todo conhecimento cientifico visa constituir-se em senso comum.
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contexto, me chamou a atencdo os docentes da éarea de saude quando, na
proposicdo do grupo focal, os participantes explicavam que o proprio curso 0s
instigava a buscar propostas de ensino e aprendizagens pautadas na busca pela
curiosidade, na investigacdo, na problematizacdo do conhecimento, metodologias
que buscavam “fugir” do convencional, ou melhor, da concepg¢ao tradicional de
ensino. Curiosa, busquei investigar sobre essas metodologias, que sao
consideradas, na literatura atual, metodologias ativas de ensino.

As metodologias ativas, de acordo com Berbel (1998), baseiam-se em formas
de desenvolver o processo de aprender, fazendo uso de experiéncias reais ou
simuladas, visando as condicGes de resolver, com sucesso, os desafios advindos
das atividades essenciais da pratica social, em diferentes contextos. Nesse sentido,
as metodologias ativas buscam a inser¢cdo de novas formas de convivéncia,
comunicacao e organizacgdo do fazer, tanto do docente, quanto do discente. Muda o
foco do ensino centrado no professor para a aprendizagem centrada no
protagonismo do estudante, de modo a criar possibilidades para a producdo ou
construcéo do conhecimento.

As metodologias ativas estdo fundamentadas no conceito de aprendizagem
ativa, ou seja, aprendizagem que ocorre quando o estudante interage com o assunto
em estudo. Para se envolver ativamente no processo de aprendizagem, o estudante
deve ler, escrever, perguntar, discutir, argumentar, contrapor, por meio da resolucao
de problemas e do desenvolvimento de planos de estudo e/ou projetos. Além disso,
0 estudante deve realizar tarefas mentais de alto nivel, como analise, sintese e
avaliacdo. Nesse sentido, as metodologias que promovem aprendizagem ativa
podem ser definidas como sendo um conjunto de atividades, devidamente
fundamentadas e articuladas, que ocupam o estudante em fazer alguma coisa e, ao
mesmo tempo, o leva a pensar de modo fundamentado sobre as coisas que esta
fazendo (BONWELL; EISON, 1991).

Nesse momento, questionei o curso de Pedagogia: por que as iniciativas com a
adocao de metodologias ativas se apresentam mais fortemente nos cursos da area
de saude, se somos n@s, os pedagogos, que estudamos a esséncia do ensino e da
aprendizagem? Que caracteristicas possuem a aprendizagem na perspectiva de

metodologias ativas?
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A minha curiosidade me fez escolher como objeto de estudo, no curso de
Mestrado em Educacdo, a compreensdo de como se da o processo de
aprendizagem, nas metodologias ativas de ensino, mais especificamente a
Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP), porque foi a metodologia encontrada
na UEFS, instituicAo onde levantamos os dados para essa pesquisa. Na UEFS
apenas dois cursos utilizam, declaradamente, as metodologias ativas: o curso de
Engenharia da Computacdo e o de Medicina. Os dois possuem curriculos
fundamentados na ABP, porém o curso de medicina desenvolve essa metodologia

em seu curriculo, motivo pelo qual escolhi essa temética.

1.2PARA BAIXO DA TOCA DO COELHO

“A toca do coelho dava diretamente em um tunel,

e entdo aprofundava-se repentinamente. Tao
repentinamente que Alice ndo teve um momento sequer para
pensar antes de ja se encontrar caindo no que parecia ser
bastante fundo”

(Lewis Carroll)

Com vistas a compreender e fundamentar o objeto de investigacdo, partimos
“para baixo da toca do coelho”, ou seja, assim como Alice no pais das maravilhas,
consideramos necessario desvelar o que existe a respeito da teméatica eleita para
investigacao.

Para encontrar quais as producfes cientificas sobre a metodologia da
Aprendizagem Baseada em Problemas na Educagdo Superior realizamos uma
pesquisa no banco de teses e dissertacdes da CAPES, atraves da expresséo
geradora: Aprendizagem Baseada em Problemas. Como resultado da pesquisa,
foram encontradas 67 dissertacbes de mestrado e 21 teses de doutorado, o que
tornou possivel identificar pesquisas sobre a ABP nas mais diversas areas e cursos
de graduacéo.

Para trabalhar com as 88 pesquisas encontradas, foi necessario conhecer o
resumo de cada uma. Apos a leitura dos resumos partimos para a categorizacdo a

partir do objetivo central, separando aqueles que estavam na perspectiva da
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Educacao Superior, chegando a 72 pesquisas em cursos de graduacgao, sendo 21 de
doutorado e 51 de mestrado.

Entre as teses de doutorado, destacam-se as 11 pesquisas desenvolvidas
nos cursos de Medicina, 04 desenvolvidas nas Engenharias, sendo 03 na Civil e 01
na de Alimentos, 01 em Odontologia, 02 em Enfermagem, 02 em Direito e 01 na
area de Educacéo Tecnologica. Nas dissertacdes de mestrado, temos 20 pesquisas
em Medicina, 03 em Engenharia Civil, 02 em Direito e 26 nos outros cursos de
graduacéo, dentre eles o de Enfermagem, Odontologia, Nutricdo, Biologia, Design,
Matemética, Engenharia de Producdo e Biomédica. Os trabalhos restantes
correspondem ao Ensino Médio e Fundamental.

Apesar da énfase nos cursos de Medicina, o uso da ABP tem-se expandido
para outros cursos e areas do conhecimento que vao além das salas de aulas da
Educacéo Superior. Dessa forma, é possivel perceber o crescimento do uso dessa
metodologia, ndo apenas nos cursos da area de saude, mas também em cursos da
area de exatas e, ainda que de forma timida, na area de humanas, na educacao
bésica e técnica.

A combinacdo dessa metodologia com o ensino semipresencial foi uma das
inovacOes testadas na area de Engenharia. Esse foi 0 caso da pesquisa realizada
por Kalatzis (2008), na Escola de Engenharia de S&o Carlos, da Universidade de
Sao Paulo, com a disciplina Planejamento e Andlise de Sistemas de Transportes. O
autor faz uso da ABP em curso semipresencial e seus dados demonstram como
essa metodologia tem contribuido com a aprendizagem ativa na disciplina,
principalmente no que diz respeito ao desempenho dos estudantes. No entanto, a
avaliacdo da disciplina feita pelos estudantes ao final da investigacao parece indicar
leve tendéncia de rejeicdo a alguns aspectos da iniciativa, tal como a auséncia de
equipe para a implementacdo da proposta, poucos recursos didaticos e tecnologicos,
sobrecarga de atividades em grupo e demanda de tempo dos estudantes que
possuem, no curriculo, um nimero de disciplinas por periodo que gera sobrecarga
de atividades.

Entre as dissertacfes e teses que escolheram o curso de medicina como foco
de estudo, destacam-se as pesquisas realizadas por Mello (2003); Prates (2009);
Almeida (2009); Prado (2009) e Abreu (2009) que apresentam contribuicbes para a

compreensao da tematica eleita para essa investigacdo, além de se diferenciarem
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das outras, por se dedicarem a compreender o objeto de estudo a partir do curriculo,
da metodologia e das aulas de tutorial, elementos essenciais para a nossa
discusséo.

Mello (2003) realizou uma investigacao intitulada: “A organizagao curricular
por problemas, no curso de medicina: um estudo de caso”, com o objetivo de
apreender a percepcédo que estudantes, professores e outras pessoas envolvidas no
curso de Medicina da Universidade para o Desenvolvimento do Estado e da Regido
do Pantanal — UNIDERP (Campo Grande — MS) tém a respeito desse curso cuja
organizagéo curricular obedece a ABP. Esse estudo revelou os efeitos positivos da
ABP no processo de ensino e aprendizagem sentidos pelo coordenador, funcionarios
e estudantes do curso. Para o coordenador do curso os estudantes sao preparados
para enfrentar problemas reais, o que estimula a maturidade profissional de cada um
e 0s tornam capazes de lidar com os pacientes com um olhar humano. Os
funcionarios relatam que os estudantes desse curso pegam mais livros na biblioteca
do que os demais estudantes e ndo apenas restrito ao periodo de avaliacdo. Por sua
vez, os estudantes do curso reconhecem a importancia de buscar o proprio
conhecimento, de maior aprendizado, através dos estimulos que os problemas
oferecem. Essa pesquisa também reconheceu que a abordagem curricular onde se
fundamenta essa metodologia de ensino oferece maiores condicbes para uma
formacao global do estudante, exigindo daqueles responsaveis por essa formacéo
uma mudanca de postura e atitude, livre dos resquicios do paradigma tecnicista.

A pesquisa de Prates (2009) buscou compreender a mediacdo tutorial no
processo de ensino e aprendizagem pelo método ABP, no curso de medicina da
Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia — UESB, de acordo com o
entendimento dos estudantes, e as consequéncias para a sua formacdo. Para isso
realizou uma pesquisa etnogréafica e revelou os limites e dificuldades enfrentados
pela instituicdo, como falta de preparo dos professores para atuarem nessa
metodologia, preconceito e discriminagcdo dos outros cursos dentro da propria
instituicdo e a necessidade de adequacdes e aquisicbes dos laboratérios e
contratacdo de professores. Nao deixou, porém, de destacar as vantagens, do
processo tutorial, tanto para o estudante como para o professor no que tange a
relacdo professor- estudante e a aprendizagem. A autora constata que a

metodologia aplicada nos encontros tutoriais busca respeitar a bagagem de
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conhecimentos sociais, historicos e culturais de cada estudante; busca incentivar a
autonomia ao pesquisar solucbes para os problemas, assim como favorece o
estimulo da expresséao oral durante os debates exigidos pela dinamica tutorial.

Partindo de outra perspectiva, Almeida (2009) escolheu como sujeitos, 38
docentes, tutores, construtores e coordenadores de maodulo, instrutores e
preceptores dos 1°, 7° e 11° periodos do curso de medicina da Unimontes, na
tentativa de investigar a proposta de um curriculo de formacdo médica orientado
pelas metodologias ativas. Essa pesquisa revelou que a metodologia da
Aprendizagem Baseada em Problemas, além de ser uma estratégia orientadora de
curriculos, favorece o desenvolvimento de habilidades profissionais diferenciadas,
tais como: a educacdo permanente, a resolucdo de problemas, para o trabalho em
equipe e para a pratica médica, como fatores diferenciais da atuacdo da
aprendizagem ativa na formacdo médica. De acordo com os dados apresentados
pela pesquisadora, o curriculo revelou-se essencialmente desafiante pelo
compromisso/capacitacdo docente para alcancar atuacbes diversificadas,
multidisciplinares e facilitadoras da aprendizagem. Os resultados destacam ainda,
como aspectos essenciais, a relevancia do papel docente na legitimacdo dessa
proposta de ensino-aprendizagem e, como aspectos criticos, os desafios de uma
atuacdo docente diversificada e criteriosa, indispensavel em uma metodologia
complexa e exigente. Nesse sentido, os dados coletados apontam para uma maior
necessidade de compromisso e envolvimento docente com a aprendizagem do
estudante, refletida na necessidade de maior credibilidade com a metodologia e na
experiéncia com o método.

Prado (2009) intrigado com a qualidade da aprendizagem dos futuros meédicos
no periodo do internato médico desenvolveu sua pesquisa com 62 estudantes de
medicina que foram submetidos a dois modelos de ensino e aprendizagem (ativa e
tradicional) no rodizio de Pediatria do Instituto Materno Infantil Professor Fernando
Figueira — IMIP. O objetivo principal de sua pesquisa era o de comparar essas duas
metodologias de ensino e aprendizagem utilizadas no periodo das visitas médicas a
beira do leito, fase final do curso. Como resultado obtido, o pesquisador percebeu
gue a aplicacdo de metodologias ativas de ensino e aprendizagem podem facilitar e

melhorar a aprendizagem clinica nas visitas médicas, sendo mais uma evidéncia de
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gue a aprendizagem ativa desperta a curiosidade dos estudantes e os impulsiona
em busca de solucdes para os problemas apresentados.

Empenhado em identificar e descrever a experiéncia de dez professores de
trés universidades brasileiras que trabalham com metodologias de ensino na
graduacdo em medicina (Faculdade de Medicina em Marilia — FAMEMA /SP,
Universidades de Londrina — UEL/PR, Universidade Catodlica de Pelotas —
UCPEL/RS) Abreu (2009) desenvolveu uma pesquisa que buscou identificar as
necessidades pedagdgicas dos professores das instituicdes de ensino médico, no
uso das metodologias, tanto tradicionais como ativas. Os dados revelaram que o
curriculo de cada instituicao teve que passar por mudancas, tanto as que adotaram a
ABP como a instituicdo que manteve o ensino tradicional. Outro dado importante
esta na caracterizacdo dos métodos usados, quando se constatou que apesar das
diferencas, existem muitas semelhancas na realizacdo das aulas na ABP e na
Problematizacdo. De acordo com o autor, o que diferencia a ABP da
Problematizacdo é a finalidade de cada uma. Enquanto que na metodologia da
Aprendizagem Baseada em Problemas ndo é imprescindivel estar inserido no I6cus
da profissédo, o que se busca é um aprendizado através de problemas reais, na
Problematizacdo o foco estd na pratica profissional, pois precisa dar o retorno a
sociedade. Revelou, também, que os docentes viam de forma diferenciada a sua
pratica em sala de aula nos moldes tradicionais de ensino e no ativo, reconhecendo
uma maior exigéncia por parte dos estudantes no modelo ativo e a necessidade de
cursos de formacédo para exercer a funcéo de professor/mediador. Por fim, concluiu
afirmando que as metodologias ativas, como a ABP e a problematizacéo, estdo em
consonancia no que diz respeito a oferecer um ensino integrado.

Ainda que na reviséo de literatura seja possivel identificar 67 dissertacdes de
mestrado e 21 teses de doutorado sobre a Aprendizagem Baseada em Problemas,
em diversas perspectivas e campos tedricos, principalmente com o olhar na area de
saude, apenas 03 trabalhos partiram da &area da educagdo. E é a partir desta
constatacdo que sentimos uma “responsabilidade curiosa” em procurar compreender
as caracteristicas da aprendizagem do estudante de graduacdo no curso orientado
por um curriculo que se fundamenta numa perspectiva metodologica ativa,
especialmente a que possui, como metodologia de ensino, a Aprendizagem Baseada

em Problemas.
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Escrever sobre a aprendizagem sempre foi uma vontade de educadora, agora
estou tendo a oportunidade de aprofundar meus conhecimentos sobre uma proposta
diferenciada de ensino que se baseia em problemas, entdo inicio aqui o0
delineamento da pesquisa, problema, objetivos e relevancia.

Além dessa vontade, a partir de minha trajetoria, especialmente dos estudos
realizados no grupo de pesquisa e no Programa de Mestrado em Educacédo da
Universidade Estadual de Feira de Santana, fortaleci minha crenca quanto a
importancia da universidade na melhoria da qualidade de vida das pessoas, no
sentido dispor de uma formacao de qualidade para os que nela estao implicados.

Nesse contexto, fazer parte de um seleto grupo de estudantes que tem a
oportunidade de vivenciar a Educacéo Superior em instituicbes publicas aumenta o
meu desejo de poder contribuir com a qualidade de aprendizagem ofertada na
Educacao Superior. E ainda consciente das transformacdes pessoais e profissionais
gue a educacdo proporcionou a minha vida, tenho crenca no que pode fazer a
educacado na vida das pessoas e de comunidades, sem, obviamente, que percamos
de vista os variados determinantes que a ela estéo relacionados. Mas, entendo que
essa transformacéo ndo é possivel com uma educacdo qualquer. E necessario que
as diversas instituicbes educacionais, em todos o0s niveis de ensino, invistam em
uma formacao que seja de fato de qualidade formal e politica, possibilitando que os
discentes construam efetivamente aprendizagens imprescindiveis as necessarias
mudanc¢as qualitativas no ambito individual e coletivo. Implica, assim, investir na
aprendizagem que explora a curiosidade, as duvidas e incertezas, a continuidade
das ideias, a investigacdo, a observacdo e a experimentacdo, substanciada pela
solida fundamentacéo.

Motivada pela curiosidade de encontrar respostas, explicacdes, evidéncias e
pelo exercicio reflexivo-analitico das leituras que mostraram lacunas ainda nao
preenchidas sobre a temética em estudo, o problema de investigacdo foi assim
delineado:

Diante da Metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP)
na Educacdo Superior, quais sdo as caracteristicas da aprendizagem, na
perspectiva dos estudantes de Medicina da UEFS?

Esse problema de investigacao se traduz nos seguintes questionamentos:
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1. Quais as especificidades da aprendizagem do estudante da Educacao
Superior?

2. Que caracteristicas possui a aprendizagem na Educacdo Superior, na
perspectiva da metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas?

3. Que contribuicdes a metodologia da ABP oferece para a aprendizagem do

estudante da Educacéo Superior?

Portanto, buscamos compreender as caracteristicas da aprendizagem dos
estudantes na Educacdo Superior diante da adocdo da metodologia da

Aprendizagem Baseada em Problemas. E como objetivos especificos:

1. Analisar as bases tedrico-conceituais da aprendizagem do estudante da
Educagcdo Superior, especialmente na metodologia da Aprendizagem
Baseada em Problemas;

2. Caracterizar a aprendizagem dos estudantes de Medicina da UEFS na
metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas;

3. ldentificar que contribuicbes a metodologia da Aprendizagem Baseada em
Problemas - ABP oferece para a aprendizagem do estudante da Educacao

Superior.

Norteada pela questdo anteriormente proposta para esta pesquisa, este estudo
parte do principio de que, investigar as caracteristicas da aprendizagem na
Educacdo Superior, em cursos que adotam a metodologia da ABP, valoriza
compreender 0 processo educativo na Educagcdo Superior pelo préprio sujeito desse
processo. Oferece ainda a oportunidade de compreensao dos desafios enfrentados
pelos cursos de Medicina para a aplicabilidade das Diretrizes Curriculares Nacionais
desses Cursos, conforme o Parecer CNE/CES n° 4/2001, redefinidas pela
Resolucdo n°3/2014. Tais normatizagbes orientam as Instituicdes da Educacgao
Superior a utilizarem, nos cursos de Medicina, metodologias que privilegiem a
participacdo ativa do estudante na construcdo do conhecimento e na integracao
entre os contetdos, na perspectiva da inovagédo pedagdgica.

Consequentemente, adquirem importancia  fundamental para 0

desenvolvimento desta investigacdo o0s estudos desenvolvidos sobre a
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aprendizagem na Educacéo Superior, e as pesquisas que se dedicam a estudar a
metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas.

Com essa intencionalidade explicita, o segundo Capitulo esta organizado em
trés secdes: no primeiro momento discute o conceito da aprendizagem na Educagéo
Superior e as especificidades da aprendizagem ativa e formacéo de conceitos. Em
seguida, contextualiza histérica e politicamente a formacdo médica no Brasil. No
terceiro momento, apresenta 0 conceito, as bases tedricas, o contexto histérico, a
organizagdo, elementos e caracteristicas do curriculo na Aprendizagem Baseada em
Problemas. Para abordar a aprendizagem do adulto e as suas especificidades,
fundamentamos nosso estudo na perspectiva de autores como Oliveira (2007),
Nogueira (2009), Vigotsky (1996; 2007), Placco e Souza (2006), dentre outros. Para
a discussao dos métodos ativos de ensino e aprendizagem, e dentre eles, a ABP,
consideramos necessario contextualizar o ensino médico a partir de uma breve
retrospectiva historica e politica dessa formacéo. A intencéo foi de revelar as bases
gue fundamentam as atuais Diretrizes Curriculares para o Curso de Medicina (2001;
2014) e as orientacbes metodolégicas para a adocdo de estratégias el/ou
metodologias ativas para a aprendizagem do estudante desse curso. Assim, apés a
contextualizacdo das politicas publicas para o curso de graduacdo em medicina,
buscamos analisar a metodologia incentivada, trazendo a baila conceito e
caracteristicas fundamentados nos estudos de Anastasiou (2007; 2009), Berbel
(1998), Ribeiro (2010) e Oliveira (2010). Finalizando esse Capitulo, para discutir
sobre a metodologia que vem sendo adotada nos cursos de medicina, a
Aprendizagem Baseada em Problemas, encontramos nos autores Barrows (1996),
Chaer (2010), Feuerwerker (2002), Komatsu (2010), Mamede (2001) e Ribeiro
(2010), posturas, definicdes, caracterizacdes, experiéncias e analise sobre o
surgimento, a adocédo, os fundamentos e o funcionamento dessa metodologia nos
cursos de medicina.

Assumir 0s aspectos presentes nesses estudos exigiu especial atengéo para
o direcionamento da pesquisa e a definicdo do método de investigacao e respectivos
instrumentos para a coleta de dados. Por compreender que os relatos dos
estudantes se fortalecem em situagfes onde ha oportunidade de troca de saberes,
elegemos como principal instrumento de coleta de dados a realizagdo de grupos

focais com estudantes do 3° e 4° ano do curso de Medicina da UEFS. O terceiro
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Capitulo apresenta o percurso metodolégico da pesquisa, 0s métodos e as técnicas
utilizadas para a realizacéo da investigacdo em seus diferentes aspectos, bem como
0s objetivos, pautados pela definicdo do problema de estudo.

Os dados apreendidos constituiram trés categorias de andlise que se
interpenetram: Aprender a ser o sujeito da propria aprendizagem, Aprender com
0 outro e Aprender pela praxis. Essa andlise constitui o quarto Capitulo desse
trabalho, com a analise dos pontos de vista dos sujeitos pesquisados com relacdo a
suas aprendizagens diante da metodologia da ABP.

Por fim, o quinto Capitulo, Inquietacdes que Permanecem, retorna para as
chaves de aprendizagens realizadas, as consideracdes pertinentes e que merecem
destaque para a finalizacdo dessa etapa de estudos.

O estudo aqui apresentado, para além dos capitulos que o constituem,
representa, para nés, em suma, uma experiéncia de trabalho, de aprendizagem e de
desenvolvimento profissional incomparaveis. Portanto, convidamos o leitor a
compartilhar essa aprendizagem, permeada por inquietacdes, conflitos, ideias,
davidas e angustias de estudantes de Medicina sobre o processo de aprendizagem
na Educacdo Superior, procurando contribuir para promover avangos na
compreensao desse processo, bem como na producdo de um conhecimento

especializado sobre a sua aprendizagem profissional.
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APRENDIZAGEM NA EDUCACAO SUPERIOR: BASES TEORICAS E
PROPOSTAS METODOLOGICAS

JJ

“A melhor maneira de explicar é fazer
(Lewis Carroll)

Dentre os muitos conselhos recebidos, Alice depara-se com este: “a melhor
maneira de explicar é fazer’, dado por um tucano falante chamado Dodé.
Escolhemos esse conselho para iniciar o capitulo em que se apresenta a
fundamentacéo teorica construida para o desenvolvimento dessa pesquisa com foco
na aprendizagem de estudantes da Educagdo Superior na perspectiva da
metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas.

Acompanhando o conselho de Dodd, construimos a fundamentacéo tedrica
de modo a contextualizar o objeto de investigacdo. Assim, construimos esse capitulo
em trés secdes: iniciamos com a aprendizagem na Educagdo Superior e as
especificidades da aprendizagem ativa e formacdo de conceitos. Em seguida,
discutimos a formacao médica no Brasil, o contexto legal e politico que a normatiza.
Para finalizar, abordamos as especificidades da metodologia da Aprendizagem
Baseada em Problemas, incluindo a experiéncia da adocédo dessa metodologia no
curso de medicina na Universidade Estadual de Feira de Santana.

Entretanto, entendemos que, para a compreensdo do processo de
aprendizagem do estudante da Educacédo Superior, ha a necessidade de destacar,
ainda que de forma breve, o contexto maior no qual essas instituicbes estédo
inseridas.

Na atualidade, a Educacdo Superior no Brasil vivencia novos desafios,
produzidos por importantes processos de mudanca de ordem social, econémica e
politica, ocorridos nas ultimas décadas no contexto mundial. Entre esses processos,
destacam-se as mudancas tecnologicas, 0 aumento exponencial do conhecimento, a
globalizagdo (LOUIS, 2009). Estes processos de mudancgas incidem sobre toda
sociedade e de forma contundente provocam novas configuragfes sobre a pratica
educativa, pois ha uma necessidade de incorporacdo de diferentes contextos no

trabalho pedagogico.



39

APRENDIZAGEM NO ENSINO SUPERIOR: BASES TEORICAS E PROPOSTAS METODOLOGICAS

Além da mudanca vivida pela educacdo em face da inclusdo crescente de
camadas sociais diferenciadas, que trazem consigo um novo jeito de ser, novas
linguagens, necessidades e experiéncias, podemos observar um momento histérico
de massificagdo do ensino, decorrente de politica educacional orientada pela busca
da equidade social, perseguindo, como prioridade atual, a expansdo da na Educacéo
Superior.

De fato, as politicas educacionais brasileiras, no nivel superior, passam por
inimeras modificacdes. Observa-se a implementacdo de diversas politicas publicas
objetivando a expansdo das universidades, de modo a garantir maior equidade e
ampliacdo do acesso a Educacdo Superior. A democratizacdo do acesso a esta
modalidade de ensino passa a ser tema central em diversas analises (CATANI, HEY,
GILIOLI, 2006; CORBUCCI, 2004; NEVES, RAIZER, FACHINETTO, 2007). Estes
estudos tém demonstrado que a expansao da Educacao Superior tem sido motivo de
preocupacdo no sentido de se estabelecer padrbes de funcionamento e de
investimento, de modo que se assegure a missao de pesquisa e que se resguardem
0s preceitos legais, na construcao de uma identidade pedagdgica, administrativa e
institucional. Ou seja, “a universidade, cuja atribuigdo, ao preparar os profissionais
nos diversos campos da cultura, ndo é repassar uma instrucdo técnica, mas
assegurar a formacao integral dos estudantes” (SEVERINO, 2009, p.262).

Por consequéncia desse contexto, Mussi (2007) adverte para a situacao de
crise pedagogica vivida pela Educacdo Superior, diante da dificuldade de ela
encontrar caminhos para atender as necessidades postas por essa nova realidade
social: o acesso de estudantes com diferentes expectativas, necessidades, culturas
e realidades. Um perfil de estudante que chega com novas formas de comunicacao,
vindos de diferentes culturas, com acessibilidades a um mundo de informagdes, nem
sempre consubstanciadas, e com muita pressa para se voltar para 0 campo
profissional.

E nesse cenario, de expans&o das universidades brasileiras, sobre o discurso
da democratizacdo da Educacdo Superior e das diferentes politicas educacionais
implantadas no nivel superior, que buscamos contribuir com esta investigacao.
Sabemos que a educagéo exige uma mudanca significativa no modo de se pensar a
organizacdo do ensino e da aprendizagem, especialmente na Educacdo Superior,

espaco para a producdo de conhecimentos em articulagdo com processos de
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pesquisa e de extensdo universitaria. Portanto, compreendemos esse momento
como uma oportunidade de pensar a Educacdo Superior sob novas bases,
especialmente, da aprendizagem de sentido, que contribui efetivamente para a (re)

construcéo de conhecimentos cientificos e profissionais.

2.1 A APRENDIZAGEM DO ESTUDANTE NA EDUCACAO SUPERIOR

Esta secdo se prop0e apresentar os resultados dos estudos realizados para
compreender como o estudante da Educacéo Superior aprende, ou seja, de como o
estudante em fase adulta aprende, foco de nossa investigacdo. Realizamos uma
longa busca para encontrar estudos e pesquisas que pudessem vir a contribuir com
a nossa proposta, entretanto, essa ainda é uma area de estudos que apresenta uma

limitacao consideravel na area da psicologia. De acordo com Oliveira (2007, p. 60),

Com relagdo a condigdo de “ndo-criangas”, esbarramos aqui em uma
limitacdo consideravel da area da psicologia: as teorias do desenvolvimento
referem-se, historicamente, de modo predominante a crianca e ao
adolescente, ndo tendo estabelecido, na verdade, uma boa psicologia do
adulto. Os processos de constru¢do de conhecimento e de aprendizagem
dos adultos sdo, assim, muito menos explorados na literatura psicoldgica do
gue aqueles referentes as criancas e adolescentes.

Ainda que muito pouco se conheca sobre como o adulto se desenvolve e
aprende, Oliveira (2007) destaca que ndo podemos definir a fase adulta como um
estagio psicolégico estavel e ausente de mudancas. A fase adulta é movimento,
contém historias, vivéncias, sdo permeadas por contextos multiplos que irdo implicar
diretamente sobre as necessidades de aprendizagem. Corroborando, Vigotski (2007)
explica que existe aprendizagem quando internalizamos o0 que vivenciamos na
relagdo com o outro. Essa internalizagdo — reconstrucdo de uma operagao interna -
irA acontecer por meio das significacdes construidas no processo de interagcéo
sujeito e objeto de conhecimento, no qual o sujeito confere um sentido Unico,
singular e pessoal ao que esta aprendendo. Além disso, Vigotski (2007) destaca que
€ na experiéncia que aprendemos. Esta perspectiva de desenvolvimento forma a
base para as aplicacbes da aprendizagem experiencial a situagcdes de educacéo,

trabalho e desenvolvimento de adultos.
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No mesmo sentido, Nogueira (2009) destaca que a aprendizagem é um
processo em movimento continuo, dindmico, que ocorre durante toda a vida do ser
humano e é por meio dela que o individuo apreende conhecimentos novos, de modo
que esse conhecimento passa a fazer parte da pessoa. Ou seja, a aprendizagem é
constituida por um processo social, cultural e historico permeado por significacbes

pessoais.

Acompanhando, Macedo (2014) considera a aprendizagem como uma
atividade humana complexa que se caracteriza por um processo de permanente
busca do sujeito pela compreensdo da realidade, que acontece e se realiza, em
meio a uma cultura e a uma realidade social e histérica, implicando relacdes
estruturantes, onde atividades e contetdos a serem aprendidas configuram escolhas

socialmente referenciadas. Nas palavras do autor,

[...] a aprendizagem se caracteriza por um processo em que o sujeito busca,
e é desafiado a buscar, compreender a realidade em que vive e a si, através
da sua capacidade percepto cognitiva e de interacdo estruturantes, (nem
sempre conscientes), mediadas por suas intencées, interesses, desejos e
escolhas, modificando, portanto, seu meio e a si préprio (toda aprendizagem
envolve mudancas, deslocamentos, retomadas, ressignificacdes e
possibilidade de rupturas), onde a resultante desse processo (0
aprendizado), se configura na aquisicdo de saberes e fazeres, em niveis
intelectuais, cognitivos, psicomotores, psicossociais, culturais, como
dimensfes relativamente integradas, implicando ai um inacabamento
infinito, até porque, em face de existirmos nos colocando constantes
problemas para compreendermos e solucionarmos, estaremos sempre
condenados a aprender (MACEDO, 2014, p.2).

Aprender exige continua negociacdo de significados. Nesse sentido, o
aprendiz ndo é um observador daquilo que esta sendo feito, nem um receptor de
informacgdes fornecidas pelo docente. Ele é um ator que participa da producdo da
obra. Aprender na idade adulta implica flexibilidade de pensamento para se permitir
mudar, ressignificar, romper paradigmas. Implica ainda, buscar informacgdes, rever a
propria experiéncia, adquirir habilidades, adaptar-se as mudancas, modificar atitudes
e comportamentos (MASETTO, 2003). Requer, portanto, abertura do sujeito para o
desejo da aprendizagem.

Por outro lado, essa negociagdo nos atenta para destacar que a
aprendizagem nao ocorre deliberadamente. Ha a necessidade do envolvimento do

professor nesse processo. A responsabilidade do professor passa por um plano de
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ensino compartilhado, pelo estabelecimento de relagbes humanas respeitosas e
didaticas, pela mediacao estratégica no sentido de impulsionar o estudante adulto a
buscar, a relacionar, a articular, a produzir conhecimentos, dentre outras
peculiaridades da docéncia.

De acordo com Vigotski (2007), Oliveira (2007), Nogueira (2009) e Macedo
(2014), o processo de aprendizagem é resultado da interacdo do individuo com o
meio sociocultural em que ele vive e que contribui efetivamente para a apropriagao
de conhecimentos, habilidades, comportamentos, estratégias, valores, crencas e
atitudes. Trata-se de um processo que todos nds passamos, porém, as formas de
aprender variam de uma pessoa para outra, diante de suas singularidades, dos
determinantes dos contextos histérico, cultural e social que revestem essa
pessoalidade. Assim, podemos compreender que vamos nos constituindo humanos

ao longo do processo de subjetivacao, ou seja,

[...] somos seres historicos, interagindo com a cultura, a sociedade e o
mundo e, dessa forma, vamos aprendendo a ser humanos com 0s outros
humanos. Como afirma Lentiev, cada individuo aprende a ser um homem. O
gue a natureza lhe da quando nasce nao lhe basta para viver em sociedade.
E-lhe ainda preciso adquirir o que foi alcancado no percurso do
desenvolvimento histérico da sociedade humana (NOGUEIRA, 2009, p. 20).

O estudante adulto tem uma trajetéria. Traz consigo uma histéria mais longa e
complexa de experiéncias, conhecimentos acumulados e reflexdes sobre o mundo
externo, sobre si mesmo e sobre as outras pessoas. Como toda pessoa, apresenta
habilidades e dificuldades para aprender. Nao que tenha mais facilidade ou
habilidades para aprender do que criancas e adolescentes, mas aprende de modo
diferente, provavelmente, com uma maior capacidade de reflexdo e sistematizagao
sobre o conhecimento e sobre os seus proprios processos de aprendizagem
(OLIVEIRA, 2007).

Outra contribuicdo de Vigotski (2007), para a compreensao de como o adulto
aprende, estd na discussdo que ele apresenta sobre os conceitos cientificos e
espontaneos, a sistematicidade e a consciéncia. Enquanto a crianga ainda nao
consegue pensar sistematicamente, e precisa transitar do conceito nao
conscientizado, ainda por ela, para um conceito conscientizado, o adulto ja

apresenta uma tendéncia para sistematizar e produzir conceitos. De acordo com o
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autor, o adulto ja consegue pensar sistematicamente, elaborar generaliza¢des, ou
seja, produzir conceitos cientificos, diante da tomada de consciéncia sobre os
proprios processos psiquicos de generalizagdo. Ou seja, o adulto organiza seu
pensamento de forma arbitraria e consciente. E essa caracteristica o impulsiona em
seu processo de aprendizagem.

A aprendizagem de adultos desmistifica aquela concepcdo de que tais
sujeitos, nesta fase do desenvolvimento, estdo prontos quanto a aprendizagem,
favorecendo a ideia de que a formacédo se faz de modo continuo e permanente.
Conjugamos com o pensamento de Brookfield (1983), ao considerar que o processo
de aprendizagem no adulto € complexo, multifacetado e constantemente recusa
categorias simples. Para o autor, as ocorréncias de aprendizagem se efetivam em
diferentes contextos; sdo conduzidas em diferentes niveis de significados para o
aprendiz, sdo orientadas para diversos fins cognitivos, afetivos, psicomotores e
politicos. Assim nos informa que a aprendizagem de adultos resulta da transacao
entre adultos em razdo da qual as experiéncias sao interpretadas, as habilidades e
conhecimentos sdo adquiridos, as acfes e atitudes sdo tomadas. E ainda, segundo
esse autor, a nocao de praxis € o ponto central para a aprendizagem adulta. Praxis
entendida enquanto um modo de se posicionar, que implica a integracdo teorico-
pratica dos conhecimentos com a realidade social mais ampla. Nesse sentido, a
aprendizagem do adulto, traduzida em novos saberes, resulta da relacdo entre
adultos, quando experiéncias séo interpretadas, habilidades e conhecimentos sé&o
adquiridos e acdes sao produzidas e desencadeadas (PLACCO E SOUZA, 2006).

Placco e Souza (2006) destacam que a experiéncia é o ponto de partida e o
de chegada da aprendizagem do adulto. E ela que possibilita tornar o conhecimento
significativo, por meio das rela¢cdes que desencadeia. Mas néo se trata de qualquer
experiéncia; ela decorre da implicacdo com o ato de conhecer e da escolha
deliberada por dar-se a conhecer determinado objeto ou evento. Além disso, as
autoras explicam que ha um proposito que mobiliza o adulto a aprender, uma
necessidade que o move, uma caréncia a superar, algo especifico a desenvolver.
Consideram que esse processo de aprendizagem deve implicar a investigagéao, pois
a aprendizagem requer o confronto de ideias, a pesquisa e o estudo de modo refazer
processos de analise e sintese, o significado, uma vez que aprender envolve uma

interacdo de significados cognitivos e afetivos. O que foi aprendido precisa ter
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sentido para o sujeito, ao mesmo tempo em que deve mobilizar interesses, motivos e
expectativas. Dessa perspectiva, concordamos com Placco e Souza (2006, p. 19),

ao afirmarem que a

[..] aprendizagem decorre da consciéncia da necessidade de mobilizar
recursos pessoais e sociais, internos e externos, para atingir determinados
objetivos claramente definidos, embora ndo necessariamente definitivos.
Assim, o que estaria na base da deliberagédo é a voli¢cao, tal como a concebe
Vigotski (1987): a expressdo da vontade, do desejo como forga motivadora
para a acdo consciente, autorregulada.

Corroborando para esse quadro, Mussi (2007), ao discutir os processos de
formacao inicial e continuada de professores universitarios, destaca que o
desenvolvimento profissional ao longo da vida é uma condicdo que ndo pode ser
desprezada nos processos educativos e apresenta componentes constituidores do
desenvolvimento profissional de professores que sao valorizados nesse estudo para
a compreensao do processo de aprendizagem de estudantes adultos, uma vez que a

volicdo para aprender € o nucleo do seu desenvolvimento pessoal e profissional.

Assim, a partir dos estudos realizados e das contribuicdes de Mussi (2007)
para a compreensao da aprendizagem ao longo da vida, destacado como
desenvolvimento profissional, entendemos que aprender na Educacdo Superior
implica: o desenvolvimento pessoal, ao conceber o estudante como sujeito que
interage e aprende (sozinho ou em grupo) com autonomia, em busca da
autorrealizacdo; o desenvolvimento social, ao considerar que a socializacao
possibilita, por meio das interagcbes com seu meio académico, a revisdo de seus
posicionamentos e a producdo de conhecimentos profissionais; o desenvolvimento
cognitivo, ao considerar que o estudante universitario desenvolve um corpo proprio
de conhecimentos, produto das experiéncias, da aquisicdo de preceitos tedricos e
dos propositos que o mobiliza; o desenvolvimento profissional, entendendo a
escolha deliberada de participacdo ou ndo de um dado processo como geradoras de
uma praxis que considera os diferentes contextos do qual participa, o social, o
histérico e o cultural, bem como as condi¢cdes politicas e posturas éticas que
repercutem em sua identidade pessoal e profissional, na perspectiva da

aprendizagem ao longo da vida.
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2.1.1 A Aprendizagem Ativa

As metodologias utilizadas por grande parte dos cursos de medicina, foco
deste estudo e que sera abordado nas proximas secdes, estdo enquadradas na
perspectiva de metodologias ativas, ao centrar-se no estudante, mais
especificamente, com foco na aprendizagem ativa do estudante. Por esse motivo,
consideramos pertinente destacar, na secdo destinada a discussdo da
aprendizagem na Educag&o Superior, 0 que encontramos em nossos estudos como
aprendizagem ativa.

Primeiramente, cabe destacar que a aprendizagem ativa pode ser confundida
com a aprendizagem significativa, para evitar uma possivel confusdo, € preciso
deixar claro que a aprendizagem é mais significativa quando resulta de uma
metodologia ativa de aprendizagem (RIBEIRO, 2010).

Ausubel (1978 apud MADRUGA, 1996), ao discutir sobre a Aprendizagem
Significativa, nos mostra que o contetdo para ser significativo deve relacionar-se a
conhecimentos prévios do estudante, em um ambiente que valoriza e respeita 0
outro, que estimula o desafio, e que possua educadores que refletem suas praticas e
as modificam.

Na aprendizagem ativa o estudante precisa participar ativamente da aula e
das atividades educativas, para se envolver no processo de aprendizagem, 0O
estudante deve [...] “ler, escrever, perguntar, discutir ou estar ocupado em resolver
problemas e desenvolver projetos. Além disso, o0 estudante deve realizar tarefas
mentais de alto nivel, como analise, sintese e avaliacdo” (BARBOSA E MOURA,
2013, p. 55). Sendo assim, a aprendizagem ativa ocorre quando as funcdes mentais
do educando séo ativadas, a partir da interacdo com o conteudo que ao mesmo
tempo deve ser significativo e problematizado pelo professor, que assume a posi¢éao
de mediador, ajudando o estudante a sistematizar o conhecimento apreendido.

De acordo com Placco e Souza (2006), o uso dessas funcbes mentais
superiores ocorre quando o0 sujeito se encontra em atividades metacognitivas. Ou
seja, a metacognicdo implica o processo mental de refletir sobre o préprio
pensamento. Possibilita ao sujeito conhecer 0s seus processos mentais: quais sao,
como se dao, quando usa-los, e que fatores interferem. Este movimento de

conhecer 0s proprios processos mentais, dirigir a compreensao e avaliar o que foi
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apreendido, dentre outras atividade mentais, pressupde na tomada de consciéncia,
pelo sujeito, sobre os processos de desenvolvimento envolvidos no movimento de
apropriagdo dos caminhos do pensamento ou do pensar.

Anastasiou (2009) contribui para essa discussdao ao afirmar que na
aprendizagem ativa € possivel integrar situacbes mais desafiadoras e
problematizadoras no cotidiano dos cursos de graduacdo. Situacbes essas que
possibilitam a utilizacdo de &reas cerebrais e exigirdo o exercicio mental para lidar
com novas representacoes, utilizando diversas estruturas cognitivas.

Oliveira (2010, p. 13) compreende por aprendizagem baseada em
metodologias ativas [...] “todo processo interativo de conhecimento, analise, estudos,
pesquisas e decisdes individuais e coletivas, com a finalidade de encontrar solugdes
para um problema, caso, construir e executar um projeto”. Nesse sentido, a
aprendizagem ira girar em torno de um problema, que podera ser um caso, ou um
projeto que se quer construir, ou seja, 0 estudante aprende através do desafio. Com
isso, ao integrarem situacbes de desafios e problematizagcbes no cotidiano dos
estudos e aprendizagens dos cursos de graduagcdo, num processo metodoldgico
ativo, possibilita-se que o estudante seja o protagonista de seu desenvolvimento
profissional, faca uso de sua autonomia intelectual e fortaleca a sua disposicao para
a socializacdo de suas aprendizagens.

Essa perspectiva fortalece os eixos ja destacados como integradores de um
processo de aprendizagem do estudante adulto: implica um processo de
desenvolvimento pessoal, social, cognitivo e profissional, do qual o proprio sujeito
administra, com autonomia, a sua arquitetura de formacéo profissional.

Consideramos que a aprendizagem ativa estabelece relagdo com a psicologia
defendida por Vigotski (1996), em que o homem é compreendido como um ser
histérico, construido através de suas relacdes com o mundo natural e social.
Gasparin e Petenucci (2008) destacam que na pedagogia histérico-critica o
conhecimento é construido na interacdo entre sujeito-objeto a partir de acdes
socialmente mediadas. Ou seja, 0 processo de aprendizagem requer uma acao
individual sobre um contexto social, e essa agédo se torna mais significativa se for
construida no coletivo, no grupo, a partir dos determinantes que a ela estdo

vinculados.
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Outro aspecto importante a se destacar, de modo a contribuir para a
compreensao da base epistemologica da aprendizagem ativa, € o processo de
Formacgédo de Conceitos, destacado por Vigotski (1996; 2007), como resultado de
uma atividade complexa, em que todas as funcdes intelectuais basicas (atencéo
deliberada, memoria logica, abstracdo, capacidade para comparar e diferenciar)
tomam parte. Essa perspectiva valoriza 0 uso de metodologias de ensino e
aprendizagem pautadas em situagfes problematizadoras construidas a partir do
contexto concreto, da realidade social, perspectiva essa das metodologias ativas de
ensino, em especial, da Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP), metodologia

adotada por grande parte de cursos de medicina no Brasil.

2.1.2 A formacao de conceitos na aprendizagem na Educacé&o Superior

De acordo com Vigotski (1996) a formacdo de conceitos € um processo
criativo, que se configura no curso de uma operacao complexa, voltada para solucao
de problemas. Dos quais sdo sempre passiveis de modificacdes e transformacdes

em um processo de interacdo social que promove a reflexao no individuo, ou seja:

a formacdo de conceitos é resultado de uma atividade complexa em que
todas as fun¢des intelectuais basicas tomam parte. No entanto, o processo
ndo pode ser reduzido a associagdo, a atengdo, a formacéo de imagens, a
interferéncia ou as tendéncias determinantes. Todas sdo indispensaveis,
porém insuficientes sem o uso do signo, ou palavra, como o meio pelo qual
conduzimos as nossas operac¢des mentais, controlamos o seu curso e as
canalizamos em direcdo a solucdo do problema que enfrentamos
(VIGOTSKI, 1996, p.50).

Vigotski (1996) compreende que a formacgdo de conceitos comeca na mais
tenra idade e somente na puberdade € que vai se desenvolver e se configurar. O
meio em que vive exerce um papel fundamental no amadurecimento dessas
formacdes, é nele que o individuo sera desafiado e estimulado a desenvolver seu
intelecto.

Dessa forma, o que difere a formacao de conceitos do adulto para a crianga,
segundo Vigotski (1996) sdo as formas de pensamento em sua composicao,

estrutura, e modo de operacao que a crianga utiliza.
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Ao analisar esta concepcao formulada por Vigotski, Oliveira (2007) afirma que
a formacéo de conceitos sdo construcdes culturais, internalizadas pelo individuo ao
longo do seu processo de desenvolvimento. Os atributos necessarios e suficientes
para definir um conceito sdo estabelecidos por caracteristicas dos elementos
encontrados no mundo real, selecionados como relevantes pelos diversos grupos
culturais.

Para uma melhor compreensao Pimentel (2012) explica a formacédo de
conceitos na perspectiva de Vigotski (1996) através dos processos psicolédgicos, que
sdo: atencao, percepcdo, memaoria, pensamento, linguagem e generalizacdo. Para a
autora 0s processos cognitivos e metacognitivos estdo presentes na formacao do
pensamento conceitual complexo que se relacionam de forma constante e dinamica.

A atencao é compreendida por uma atitude do organismo de adaptar 6rgéos,
internos e externos, aos estimulos do meio, colocando-os em condicao diferente dos
demais (PIMENTEL, 2012). Dessa forma, cada individuo é dotado da capacidade de
selecdo de estimulo do ambiente que esta intimamente ligado as vivéncias
anteriores do sujeito em seu meio sociocultural. No inicio da vida a atengéo é
instintivo-reflexiva, a atencéo infantil orienta-se e dirige-se pelo interesse, quando
adulto o ser humano é possuidor de habilidades intelectuais mais desenvolvidas e
deseja vivenciar, experimentar as situacdes descritas em sala de aula, de forma que
possam visualizar a aplicabilidade na pratica.

Cavalcanti (1999) cita pesquisas que afirmam que estudantes adultos
guardam apenas 10% do que ouviram, ap0s 72h. No entanto, sdo capazes de
lembrar 85% daquilo que ouvem, vém e fazem, decorrido o0 mesmo prazo.

Dados que demonstram a necessidade do professor que atua na Educacao
Superior organizar e planejar o material a ser utilizado em aula de forma que nao
apenas desperte o interesse e a atencdo do estudante, mas que problematize
envolvendo-os, de forma que haja uma parceria. Em outras palavras ao tratar com
grupos de estudantes jovens e/ou adultos, o professor assume o lugar de mediador
(“Wamos decidir isto juntos”) e ndo mais o de uma autoridade em todas as facetas da
matéria (“Vou lhes explicar o que considero ser importante que vocés saibam”)
(OLIVEIRA, 2010).

A percepcdo na analise de Luria (1994) é definida como um processo

psiquico complexo que envolve analise, sintese, classificacdo, categorizacdo e
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tomada de decisdo. E uma funcdo psiquica que estabelece uma relacdo de
dependéncia das praticas sociais. Através da percepcao é que conseguimos captar,
selecionar, interpretar e transformar as palavras, sentidos e significados
provenientes da sua relagédo com o entorno social (PIMENTEL, 2012).

Conscientes do papel da percepcdo na formacdo de conceitos a aula em
cursos de graduacao deve partir da premissa de que os académicos conduzem seu
pensamento e estabelecem relagbes entre as percepcbes presentes no meio
sociocultural. Deste modo, o estudante percorre um longo caminho para conseguir
formar conceitos através das percepcdes de imagens, fatos ou acontecimentos do
conteudo trabalhado. E este caminho € de extrema importancia para o professor
compreender como se da o processo de significagdo das mensagens recebidas por
nés dentro e fora de uma sala de aula.

A memdria, assim como, 0S processo psicologicos anteriores, recebe
influéncia do meio social e das outras capacidades, tais como o raciocinio, a
atencdo, os sentimentos, a percepc¢ao, etc. De acordo com Vigotski (1996) a
memorizacao pode acontecer tanto de forma direta, como de forma mediada, com a
ajuda de meios auxiliares que potencializam o processo mnemaonico. Dessa forma,
segundo Pimentel (2012) a memorizacdo mediada desempenha um papel
importante para a memoéria verbal ou a formulacéo verbal dos acontecimentos.

A linguagem e o pensamento s&o fatores determinantes na formacao de
conceitos, segundo Vigostski (1996, p.44): “o desenvolvimento do pensamento é
determinado pela linguagem, isto €, pelos instrumentos linguisticos do pensamento e
pela experiéncia socio-cultural do ser humano.” De acordo com o autor, o adulto
encontra-se na fase interior da fala, na medida em que o pensamento e 0s
processos linguisticos se intercalam para produzir o pensamento verbal.

O desenvolvimento da linguagem favorece o processo de generalizacdo na
formacdo de conceitos realizada pelo adulto. Isto €, ao utilizar a linguagem para
nomear determinado objeto o individuo classifica esse objeto numa classe de
objetos que tém em comum certos atributos, ou seja, generaliza conceitos. Vigostski
(1996) considera que essa generalizacdo se concretiza ap0s a construcdo do
conceito por meio de atividades praticas.

Com isso, entendemos que a interacdo professor-estudante, através da

linguagem, contribui no processo de generalizacdes. Nesse sentido, o professor,
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consciente do seu papel no processo de aprendizagem, precisara criar ambientes
orientadores, com aulas que procuram ensinar através de uma mediacao
intencionalizada.

E oportuno destacar que a mediacdo do professor, e nela, estdo inseridos a
linguagem, o conteudo, as explicagbes que o estudante recebe, sao fatores
decisivos no desenvolvimento da memoria, sobretudo na aquisicdo de conceitos que
serdo usados na pratica durante ou depois da graduacdo. H& que se prestar atencéo
ao qué e como se ensina. Para que a Educacdo Superior promova o0
desenvolvimento da formacdo de conceitos, € fundamental primeiro que o0s
professores dominem o saber ensinado, sejam capazes de problematiza-lo no
movimento de transformacdo social, tomando como ponto de chegada a memoria
reflexiva do estudante, que compreende o conteiddo memorizado.

Diante do que foi exposto, o processo de ensino, sO terd sentido, se for
organizado de forma a promover a aprendizagem nos académicos e,
consequentemente, o desenvolvimento das capacidades psiquicas: memoria,
atencdo, percepcdo, generalizagdo e raciocinio, isto é, “o ‘bom aprendizado’ é
somente aquele que se adianta ao desenvolvimento” (VIGOTSKI, 1996, p. 102).

Essa perspectiva valoriza o uso de metodologias de ensino e aprendizagem
pautadas em situacdes problematizadoras construidas a partir do contexto concreto,
da realidade social, perspectiva essa das metodologias ativas de ensino, em
especial, da Aprendizagem Baseada em Problemas, metodologia adotada por

grande parte de cursos de medicina no Brasil.

2.2 A FORMACAO MEDICA EM TRANSICAO NO BRASIL

"Vamos! Vamos! gritou a Rainha. Mais rapido! Mais rapido!

E correram tdo depressa que por fim pareciam deslizar pelo ar, mal rogando o
ch&o com os pés, até que de repente, bem quando Alice estava ficando
completamente exausta, pararam, e ela se viu sentada no chao, esbaforida e tonta.
Alice olhou ao seu redor muito surpresa.

"Ora, eu diria que ficamos sob esta arvore o tempo todo!"

"Tudo esta exatamente como era!"

"Claro que est4, disse a Rainha, esperava outra coisa?"

(Lewis Carroll)
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O movimento sugerido pelo dialogo entre Alice e a Rainha, aqui sera
entendido como o movimento de transicdo. Entendemos que a sociedade néo esta
estagnada, e que antes da mudanca, ela transita entre o passado e o futuro. Com
isso, & medida que cria, recria e decide, vao-se transformando as épocas historicas.
A Rainha simboliza o poder e a Alice, a necessidade de mudanca, para isso sera
preciso que as duas caminhem no mesmo ritmo e queiram chegar ao mesmo lugar.

Compreendemos essa ideia no contexto brasileiro, pois em maior ou menor
grau, vivemos hoje um momento histérico marcado por um conjunto de politicas
governamentais que visam estabelecer as bases para a organizacdo de um sistema
na Educacdo Superior mais moderno e eficaz.

Cabe destacar que esse contexto se insere num cendrio educacional maior,
marcado por politicas de expansado dos sistemas de Educacdo Superior, que veio
em resposta a uma demanda crescente de pessoas, sobretudo, de uma nova classe
meédia brasileira (como a baixa classe média e média classe média) que também se
expandia rapidamente em funcdo do crescimento da economia e de seu ritmo de
terceirizacao.

Klein e Sampaio (1994, p. 03) esclarecem que o acelerado processo de
expansdo da Educacdo Superior registra um ponto de inflexdo nos sistemas de

Educacao Superior:

[...] caracterizado, de um lado, pelo esgotamento de um padrédo orientado
para a formacéo das elites e da burocracia governamental; de outro, pela
necessidade de redimensionar o sistema em direcdo a um ensino de
massas, capaz ndo sé de absorver um contingente crescente de candidatos
como também de formar, em ritmo acelerado, profissionais em novas
carreiras e areas de especializagao.

Articulado ao movimento acelerado de expansdo de cursos e vagas, a
Educacdo Superior no Brasil ainda sente a pressdo das medidas avaliativas
adotadas pelo Ministério de Educacado (MEC) por meio da implantacédo, em 2003, do
SINAES - Sistema Nacional de Avaliagdo do Ensino Superior. Deseja-se uma
Educacao Superior de qualidade, com profissionais qualificados para realizar ensino,
pesquisa e extensdo e disponiveis para atender a diversidade cultural, social e
pedagdgica de estudantes que paulatinamente fortalecam a democratizagdo ao

acesso a Educacao Superior.
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Diante desse cenario, a formacdo médica tornou-se foco das discussdes
politicas, fortalecido a partir da Organizacgdo Mundial de Saude (OMS),
impulsionando a atencdo a saude. Essa preocupacdo deve-se, principalmente, a
énfase na qualidade do atendimento a Saude e pela busca de uma formacgédo médica
humanista, pautada pela autonomia e aprendizagem colaborativa. Nesse sentido,
muitas instituicbes de Educacéo Superior tém desenvolvido programas voltados para
a formacéo biopsicossocial, que pressupde ac¢des integradas e interdisciplinares.

Nessa perspectiva, os atuais Programas e diretrizes curriculares para o curso
de Medicina (BRASIL, 2001; 2014) incentivam o uso de metodologias que oferecam
a pluralidade de possibilidades de ensino e propiciem efetivamente a aprendizagem
dos estudantes no sentido de atingir os objetivos determinados pelos projetos
pedagdgicos. Buscamos, assim, ultrapassar um ensino marcado historicamente pela
transmissao de conhecimentos e uma postura mecanizada dos estudantes diante do
préprio processo de aprendizagem.

Para uma melhor compreensdo, faz-se necesséario apresentar as recentes
politicas para a saude e analisar a repercussdo dessas politicas na metodologia
adotada pelos cursos de medicina na Educacdo Superior do Brasil.

Desde o final do século XX, o ensino médico no Brasil tem sido objeto de
intensas discussdes que vao desde a preocupacdo em conhecer e avaliar a
diversidade em que as instituicdes funcionam, até a implantagcdo e incentivo de
mudancas curriculares e metodolégicas. Movimento esse, que vem delineando
mudancas nos cursos de graduacdo da area da saude, em especial nas escolas
médicas.

Em primeiro lugar, é primordial destacar que o setor de saude, assim como a
educacao de um pais, sdo obviamente influenciados por distintos contextos politicos,
assim como acontece no Brasil. Dessa forma, a implantagéo dos cursos de formacao
médica se mistura com a histéria da saude sanitaria brasileira.

Até a chegada dos portugueses, a saude no Brasil contava com o0s
conhecimentos de indios curandeiros, que extraiam da terra e das plantas o que
precisavam para tratar os doentes. A atencdo com a saude sanitaria iniciou-se com a
vinda da Familia Real, que criou condi¢cdes minimas de estrutura sanitaria. Em
1808, foi fundada a primeira escola de Educagéo Superior no pais e 0 primeiro curso

de formacdo médica, o Colégio Médico Cirargico no Real Hospital Militar da Cidade
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de Salvador, conhecido hoje como Faculdade de Medicina da Bahia (Fameb). Nesse
mesmo ano, foi criada a Escola de Cirurgia do Rio de Janeiro, anexa ao Real
Hospital Militar, deixando evidente o carater elitista desses cursos e do atendimento
a populacédo (PRATA, 2010).

Mesmo apds a Proclamacédo da Republica a saude ndo alcanca grandes
progressos, 0 pais continua a mercé do Estado burgués, ou para usarmos a
afirmacdo de Coutinho (2006, p.176) “o Brasil foi um Estado antes de ser uma
nagcdo”. Esse autor argumenta ainda que o processo de independéncia ndo se
constituiu como uma revolugéao, foi apenas um “rearranjo entre as diferentes fragbes
das classes dominantes” (COUTINHO, 2006, p.175).

Como analisa Polignano (2013, p.4), “essa nova forma de organizagdo do
aparelho estatal assegurou apenas as condi¢cdes formais da representacédo burguesa
classica.” Para este autor fica evidente que os direitos sociais a saude nunca foram
uma preocupacao desse Estado. A conquista desses direitos foi e tem sido sempre
uma resultante do poder de luta, de organizacdo e de reivindicacdo dos
trabalhadores brasileiros. Como foi 0 caso do Sistema Unico de Salde, que nasceu
com a Constituicdo de 1988, num contexto da pés-ditadura militar e em meio ao
movimento das Diretas Ja, em que a sociedade procurava garantir os direitos e
valores de uma democracia.

Apesar de ter sido definida pela Constituicdo de 1988, a regulamentacao do
SUS (Sistema Unico de Saude) somente aconteceu em setembro de 1990, no
governo Collor, através da Lei 8.080, chamada de Lei Orgéanica da Saude (LOS),
concebida como um conjunto de acdes e servi¢cos de saude, prestados por 6rgaos e
instituicbes publicas federais, estaduais e municipais, tendo como principios a
universalidade, a equidade e a integralidade. Para viabilizar esse sistema, faz-se
necessario grande disponibilidade de recursos financeiros, de pessoal qualificado e
de uma efetiva politica em nivel federal, estadual e municipal (POLIGNANO, 2013).

O ponto que nos chama a atencdo diz respeito a exigéncia de pessoal
qualificado. A preocupacdo em atender as Necessidades Basicas em Saude (NBS)
passou a exigir maior qualidade nos cursos de formacdo médica. A visdo para o
atendimento perde o carater técnico, focado na doencga, para dar espaco a um olhar

mais humano na relacdo meédico-paciente.
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No sentido de superar 0 modelo biomédico, mecanicista e central da doenca,
varios encaminhamentos, globais e regionais, vém sendo construidos com politicas,
projetos e incentivos por intermédio das instituicdes responsaveis. Analisados por
Feuerwerker (2002), o primeiro movimento partiu da Organiza¢cdo Mundial de Saude,
em 1991, quando langou o documento “Changing Medical Education: na Agenda for
Action”, que propunha ser uma alternativa para a adaptacdo do ensino médico as
novas exigéncias da sociedade. Outra iniciativa, segundo Feuerwerker (2002), foi a
criacdo da Network of Community-Oriented Educational Institutions for Health
Siences que promoveu o intercambio entre os dirigentes das instituicbes de saude
em varios paises, incluindo o Brasil. Essa iniciativa resultou na criacdo do Programa
UNI, ou seja, na construcdo de modelos orientados a comunidade e a adocdo da
aprendizagem baseada em problemas. De acordo com Machado (1997), o Programa
estd implantado em Universidades de vinte e trés cidades da América Latina, no
Brasil, a saber: Botucatu (SP); Marilia (SP); Londrina (PR); Natal (RN); Brasilia (DF).

O Projeto da Comisséo Interinstitucional de Avaliagdo do Ensino Médico
(CINAEM), iniciado em 1991, reuniu entidades representativas ligadas a comunidade
académica, universitaria e da classe médica, teve como objetivo principal o de
avaliar os componentes da qualidade para a transformacéo da realidade revelada do
ensino médico no Brasil. O projeto foi constituido de trés fases: trabalhou com 76
escolas médicas brasileiras, através de resposta a um questionario autoaplicado. E a
partir das revelacBes da primeira fase, discutiu e debateu, através de oficinas de
trabalho com representantes do corpo discente e docente das escolas, a
possibilidade de construcdo coletiva de nhovos métodos, técnicas e instrumentos para
a avaliacdo da educacdo médica. A terceira fase do projeto CINAEM objetivou a
"construcao” das transformacdes necessarias a boa qualidade do ensino. Estratégia
gue também vem sendo avaliada durante os congressos anuais da Abem -
Associacédo Brasileira de Educagcédo Médica (GONCALVES; BELLINI, 2002).

A criacdo do Programa de Incentivo as Mudancas Curriculares na Educagéo
Médica (Promed), em dezembro de 2001, promovida pelo Ministério da Saude,
juntamente com a Organizacdo Pan-Americana de Saude, forneceu ajuda financeira
as instituicbes de ensino médico dispostas a desencadear transformacdes no ensino
de Medicina. O Promed n&o apenas incentiva o uso de metodologias ativas, como

também apresenta uma proposta pedagogica de mudanca curricular em todos os
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cursos de graduacdo em medicina que ja existiam na época e 0s que irdo surgir
(BRASIL, 2001).

Atualmente, tal iniciativa foi ampliada para o Programa Nacional de
Reorientagdo da Formacéo Profissional em Saude (Pré-Saude), incluindo os cursos
de graduacdo em Enfermagem e em Odontologia, que também incorporariam tal
politica pedagdgica (GOMES e REGO, 2011).

Acompanhando essa perspectiva de mudancas, nas duas Ultimas décadas, o
Ministério da Educacgéo tem-se dedicado a normatizar, nos cursos da &rea de saude,
a adocdo de metodologias problematizadoras de ensino, com vistas a impulsionar
mudancas no ensino meédico brasileiro. Essa politica estd presente nas Diretrizes
Curriculares Nacionais do Curso de Graduacdo em Medicina (DCN), instituida pela
Resolucdo CNE/CES n° 4, de 7/11/2001, revista e ampliada pela Resolucdo n°3, de
20/06/2014.

As atuais Diretrizes vdo ao encontro das expectativas da Associagao
Brasileira de Educacdo Médica, uma vez que definem uma concepcédo de educacéo
e de aprendizagem na perspectiva da aprendizagem ativa, critica e interdisciplinar
para a formacdo médica, com vistas a compreensdo, respeito e atendimento a
diversidade social e cultural, qgue comunga com 0s principios até entdo apresentadas

nesse trabalho:

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 a formacao integral e
adequada do estudante, articulando ensino, pesquisa e extensdo, esta
Ultima, especialmente por meio da assisténcia.

Art. 27. O Projeto Pedagoégico que orientara o Curso de Graduagdo em
Medicina devera contribuir para a compreensao, interpretacao, preservacgao,
reforco, fomento e difusdo das culturas e praticas nacionais e regionais,
inseridas nos contextos internacionais e histéricos, respeitando o pluralismo
de concepcoes e a diversidade cultural.

Paragrafo unico. O Curriculo do Curso de Graduacdo em Medicina incluira
aspectos complementares de perfil, habilidades, competéncias e conteddos,
de forma a considerar a insercdo institucional do curso, a flexibilidade
individual de estudos e os requerimentos, demandas e expectativas de
desenvolvimento do setor sadde na regido. (BRASIL, 2014, p.12)

Além de fortalecer o protagonismo do estudante no processo de apropriacao
e reconstrucdo de aprendizagens, a Resolugdo n°3, de 20/06/2014, ao instituir as
atuais Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduagdo em Medicina,

valorizam a perspectiva de um processo de educacdo pautado pelo solido saber
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sistematizado, a partir do homem concreto e dos determinantes historicos, sociais e

culturais. Vejamos, especialmente o seu Artigo 23*, Incisos II, Il e VII:

Art. 23. Os conteldos fundamentais para o Curso de Graduagcdo em
Medicina devem estar relacionados com todo o processo saude-doenca do
cidaddo, da familia e da comunidade e referenciados na realidade
epidemiolégica e profissional, proporcionando a integralidade das ac¢des do
cuidar em saude, contemplando:

[...]

Il - compreensdo dos determinantes sociais, culturais, comportamentais,
psicolégicos, ecoldgicos, éticos e legais, nos niveis individual e coletivo, do
processo salde-doenga;

Il - abordagem do processo saude-doenca do individuo e da populacdo, em
seus multiplos aspectos de determinagéo, ocorréncia e intervencao;

[...]

VIl - abordagem de temas transversais no curriculo que envolvam
conhecimentos, vivéncias e reflexdes sistematizadas acerca dos direitos
humanos e de pessoas com deficiéncia, educacdo ambiental, ensino de
Libras (Lingua Brasileira de Sinais), educac¢édo das relagbes étnico-raciais e
histéria da cultura afro-brasileira e indigena;

..

Essa perspectiva legal e pedagdgica da Resolucdo n°3, de 20/06/2014, vem

acompanhada das orientagdes para a organizacéo curricular do Curso de Medicina.

Especialmente em seu Artigo 29, que, dentre 0 que determina para a estruturacao

desses cursos, nos cabe destacar:

I. Utilizar metodologias que privilegiem a participacdo ativa do aluno na
construgdo do conhecimento e na integracdo entre o0s conteldos,
assegurando a indissociabilidade do ensino, pesquisa e extenséo;

II. Incluir dimens0es ética e humanistica, desenvolvendo, no aluno, atitudes
e valores orientados para a cidadania ativa multicultural e para os direitos
humanos;

lll. Promover a integracao e a interdisciplinaridade em coeréncia com o eixo
de desenvolvimento curricular, buscando integrar as dimensdes bioldgicas,
psicoldgicas, étnico-raciais, socioecondmicas, culturais, ambientais e
educacionais;

IV. Criar oportunidades de aprendizagem, desde o inicio do curso e ao
longo de todo o processo de graduacdo, tendo as Ciéncias Humanas e
Sociais como eixo transversal na formacdo de profissional com perfil
generalista;

V. Propiciar a interacdo ativa do aluno com usuarios e profissionais de
saude, desde o inicio de sua formacao, proporcionando-lhe a oportunidade
de lidar com problemas reais, assumindo responsabilidades crescentes
como agente prestador de cuidados e atencdo, compativeis com seu grau
de autonomia, que se consolida, na graduacdo, com o internato;

VI. Promover a integracao do Projeto Pedagogico do Curso (PPC), a partir
da articulagcdo entre teoria e pratica, com outras areas do conhecimento,
bem como com as instancias governamentais, os servicos do SUS, as

! para maior compreensdo da determinagao legal, a Resolucéo n°3, de 20/06/2014 encontra-se em Anexo nesse

trabalho (Anexo I).
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instituic6es formadoras e as prestadoras de servicos, de maneira a propiciar
uma formacéao flexivel e interprofissional, coadunando problemas reais de
salide da populacao; etc. (BRASIL, 2014, pp.12-13).

Uma medida recente que tem gerado polémica e impactado a formacéao
meédica no pais, foi o lancamento pela presidenta Dilma Rouseff, juntamente com o
Ministro da Educacdo da época, Aloizio Mercadante, e o Ministro da Saude,
Alexandre Padilha, em outubro de 2013, o “Programa Mais Médico”, que tem a
finalidade de formar recursos humanos na area médica para o Sistema Unico de
Saude (SUS), a partir do alcance dos objetivos previstos na lei n°® 12.871/ 2013.
Essa iniciativa prevé a abertura, a curto prazo, de 10 (dez) mil vagas para cursos de
Medicina, para a atuagdo exclusiva na area de atencdo basica, nas periferias de
grandes cidades e nos municipios do interior em todas as regides do pais.

Inicialmente as vagas seriam destinadas aos profissionais com diploma obtido
no Brasil ou com diploma revalidado no pais, mas néo foi o que aconteceu (BRASIL,
2013). Com a justificativa de que nao houve o preenchimento de todas as vagas, 0
Brasil ndo apenas aceitou a candidaturas de médicos estrangeiros, como também
estes profissionais ndo precisariam passar pela prova de revalidacdo do diploma
para atuarem na regido indicada previamente pelo governo federal, seguindo a
demanda dos municipios.

O projeto tem também como objetivo implantar medidas de longo prazo. Uma
delas é a reestruturacdo do sistema de formacdo de médicos, iniciada com a
aprovacdo das novas Diretrizes Curriculares para o Curso de Graduacdo de
Medicina (BRASIL, 2014), que determina o prazo para as instituicdes realizarem as
adequacdes em seus cursos, até 2018. Outra acdo em andamento refere-se a
continuidade da expanséo do nimero de vagas de medicina e de residéncia médica,
além do aprimoramento da formagdo médica no Brasil, encontradas no Art. 2° da lei
n° 12.871/ 2013 (BRASIL, 2013, p.01):

I. reordenacdo da oferta de cursos de Medicina e de vagas para
residéncia médica, priorizando regides de sadde com menor relagdo de
vagas e médicos por habitante e com estrutura de servicos de salde em
condicdes de ofertar campo de pratica suficiente e de qualidade para os
alunos;

Il. estabelecimento de novos parametros para a formacao médica
no Pais; e

[ll. promocdo, nas regifes prioritarias do SUS, de aperfeicoamento
de médicos na area de atencdo basica em saude, mediante integracao
ensino-servico, inclusive por meio de intercAmbio internacional.



58

APRENDIZAGEM NO ENSINO SUPERIOR: BASES TEORICAS E PROPOSTAS METODOLOGICAS

O argumento usado para sustentar essa politica de expansdo é de que
embora haja um crescimento no nimero de graduados em medicina, ainda existem
mais postos de trabalho do que profissionais formados.

Baseado no Censo da Educacdo Superior (2012), realizado periodicamente
desde 1991, pelo Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio
Teixeira (Inep) o niumero de cursos de Medicina e de vagas em cursos de Medicina
tem tido um expressivo aumento nos ultimos anos. Se em 2000 havia 9.906 vagas
em cursos de Medicina e 10.811 ingressantes nestes cursos. Em 2012, foram
criados 11 novos cursos de Medicina, com um total de 920 vagas autorizadas. Com
base nesses dados o Ministério da Educacdao, através da Portaria n°109 de 2012 da
Secretaria da Educacgdo Superior anunciou a abertura de 11.447 novas vagas para
cursos de medicina em areas estratégicas, que necessitam de mais médicos, como
o Norte e o Nordeste do pais, além de mais 12.372 vagas para residéncia até 2017
(INEP, 2012).

ApOGs apresentar as iniciativas do governo brasileiro, através das politicas e
programas implementados e implantados nos ultimos anos, fica evidente a tentativa
de transformar o ensino médico mediante a incorporacdo de metodologias ativas de
aprendizagem, seja a partir dos incentivos financeiros, aumentos do numero de
vagas, contratacdo de pessoal, exigéncia na qualidade de pessoal, melhorar a
qualidade do atendimento a Saude Publica, dentre outros.

2.3 METODOLOGIAS ATIVAS DE APRENDIZAGEM NA FORMACAO MEDICA

“O que eu oucgo, eu esqueco; 0 que eu vejo, eu
lembro; o que eu fago, eu compreendo.”
Confucio

Foi através desse provérbio chinés que Silberman (1996) delineou um dos
principios da metodologia ativa de aprendizagem, explicando-o da seguinte forma: O
que eu ougo, eu esqueco. O que eu oucgo e vejo, lembro-me um pouco. O que eu

ouvir, ver e fazer perguntas sobre ou discutir com outra pessoa, eu comeco a
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entender. O que eu ouvir, ver, discutir, eu adquiro conhecimento e habilidade. O que
eu ensino para o outro, eu domino com maestria.

As metodologias ativas de aprendizagem ressurgem no ambito educacional,
como uma provocagao de mudancga no ato do ensinar e aprender. Muda-se o foco, o
elemento de destaque é a aprendizagem, abandona-se a fragmentacdo mecéanica e
racional, da-se lugar para a integracdo, para a criatividade, para o desafio, para o
construir. Usamos a palavra ressurgir, porque as discussdes sobre as metodologias
ativas apesar de parecerem recentes, sdo antigas.

Na esfera internacional, de acordo com Gomes et al. (2010) as pesquisas
sobre as metodologias ativas na area de saude sdo fomentadas a partir da década
de 1960. No Brasil, segundo Marin et al. (2010) o auge das discussfes sobre essa
metodologia, sdo datadas entre as décadas de 70 e 80, periodo em que se buscou
através das atividades escolares transformar a realidade social e politica. Os
recentes trabalhos, como de Almeida e Batista (2013), Goncalves (2002), Gomes
et.al. (2010), Marin et.al. (2010), Mitre et al.(2008), Paranhos e Mendes (2010),
Rosso e Taglieber (1992) trazem novas discussdes a respeito dos temas que
permeiam as metodologias ativas de aprendizagem, como O USO NnOS cursos de
formacéo dos profissionais de saude, o impulso a mudanca na prética do professor,
a estrutura do curriculo que a fundamenta, as dificuldades e necessidades
enfrentadas, a percepcao do estudante, a socializacéo e reflexdo de experiéncias
em cursos de graduacao e pés-graduacao na area de saude, que estdo usando 0s
métodos ativos.

Cabe destacar que apesar da maioria das pesquisas se originarem n na
Educacdo Superior, essencialmente em medicina, as metodologias ativas de
aprendizagem podem ser adotadas em qualquer curso, com alunos de todas as
idades, do ensino basico ao superior.

Oliveira (2010, p.16) define as metodologias ativas de aprendizagem |[...]
‘como uma estratégia de ensino centrada no estudante, que deixa o papel de
receptor passivo e assume o de agente e principal responsavel pela sua
aprendizagem”. A proposta € de mudar a forma de ensinar, que por muito tempo
esteve presa na memorizacdo e na transferéncia de informagdes, deslocando o foco
para a aprendizagem do estudante, através de situacdes que promovam a

construcdo do conhecimento e que estimule o desenvolvimento das capacidades de
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analise critica e reflexiva. Como indica o quadro seguinte, ao apresentar um

comparativo entre a postura do educando na metodologia tradicional e na ativa.

Quadro 1: Comparacéo de caracteristicas observadas nas metodologias tradicional e ativa.

Metodologia Tradicional

Metodologia Ativa

Estudantes s&@o receptores passivos
da informagéo.

Estudantes s&o os principais agentes
da construcdo do conhecimento, séo ativos e
responsaveis pela aprendizagem

Recebem a informagdo e devem
reproduzi-la durante a avaliacio

Estudantes buscam a informacéo
isoladamente ou em grupos e demonstram a
aprendizagem durante a avaliagéo

A aprendizagem é individualizada e
competitiva

Aprendizagem ocorre num ambiente
de apoio, estudo em grupo, trabalho em
equipe e colaboracao

Estimula o aprendiz a estudar para a
prova que geralmente acontece no final do
processo

A avaliacéo é continua e o estudante
devera estudar durante todo o periodo

Egresso mostra maior inseguranca e
medo profissional

Egresso sente-se  “empoderado’,
capaz de construir seu proprio caminho, mais
seguro de seu potencial, com maior
autoestima e autonomia

Geralmente a avaliacdo possui forte
caréater cognitivo

Aborda 0s 3
aprendizagem  cognitivo,
socioafetivo

dominios  da
psicomotor e

A avaliagdo geralmente é isolada

aplicada por cada disciplina

A avaliacdo prevé momentos de
integracao e interdisciplinaridade

Programas preveem pouco tempo
para avaliagao

Programas preveem mais tempo para
avaliagdo e feedeback, de mudltiplas formas,
nos dominios de conhecimentos, habilidades,
atitudes e valores

Geralmente ndo héa feedback ou é
esporadico

Feedeback € permanente e com foco
na melhoria da aprendizagem

Tende a formar ilhotas de
conhecimento isoladas por disciplinas

Promove o uso do cérebro total
construindo uma grande ilha de conhecimento
integrada.

Fonte: OLIVEIRA, 2010, p.18.
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De acordo com o quadro, no modelo educacional ativo, o docente e o
discente assumem papéis complementares e imprescindiveis para 0 sucesso desta
metodologia. Para o estudante é exigido uma nova postura, pois passa a ter mais
autonomia e responsabilidade pela prépria aprendizagem. O professor, por sua vez,
assume a funcdo de mediador e deve ao mesmo tempo estimular a
autoaprendizagem e orientar o aprendiz para atingir o objetivo proposto pela
atividade.

Por assumir essas fungdes dentro do modelo ativo é que Oliveira (2010, p.17)
alerta sobre a necessidade de um programa de formacéo e capacitacdo docente,
pois [...] “é preciso saber como se aprender para aprender como ensinar”’, fazendo-
se necessario o aperfeicoamento das habilidades de educador. Sendo assim,
apresenta as principais competéncias que o professor deve ter para trabalhar com

as metodologias ativas, que séo:

Ter habilidades para facilitar a aprendizagem; promover o pensamento
critico dos estudantes; promover a aprendizagem individual e em grupo;
promover o funcionamento eficiente e eficaz do grupo; servir como modelo
para os estudantes; fomentar a autoavaliacdo; ter conhecimento dos
recursos de aprendizagem dos estudantes; aceitar a aprendizagem por ela
centrada no estudante, assumindo que este é o principal responsavel,
finalmente, entender os objetivos do curso e do método utilizado
(OLIVEIRA, 2010, p.17).

Enquanto o docente, nessa perspectiva, denominado de tutor, é desafiado a
desenvolver novas habilidades, o estudante assume um papel ativo, que envolve a
curiosidade cientifica, a iniciativa criadora, o espirito critico-reflexivo, a capacidade
para autoavaliacdo, cooperacdo para o trabalho em equipe, senso de
responsabilidade, ética e sensibilidade (MITRE et al, 2008). Na metodologia ativa o
tutor é o préprio professor, que recebe essa terminologia porque assume o papel de
mediador das discussbes no grupo, € quem ira lancar um problema sobre
determinado conteudo e sugerir leituras, enfim dar o suporte que o estudante precisa
para solucionar o problema.

Dessa forma, na metodologia ativa de aprendizagem a integragcdo da agéao
docente e discente, baseada na resolucdo de problematizacées contextualizadas,
possibilita [...] “a plasticidade bioquimica do cérebro, através dos circuitos e redes
interneuronais, visando adquirir, memorizar, tratar e processar 0S
saberes”’(ANASTASIOU, 2009, p.157).
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De acordo com Mitre et al.(2008, p.2136) [...] “as metodologias ativas utilizam
a problematizacdo como estratégia de ensino-aprendizagem, com o0 objetivo de
alcancar e motivar o discente.” Nesse sentido, a problematizacdo torna-se o eixo
central dentro desse processo de ensino e aprendizagem.

Zanotto e Rose (2003, p.3) entendem por problematizagao [...] “a habilidade
de relacionar de forma coerente e sequencial trés momentos: identificacdo de um
problema, busca de explicacdo e proposicdo de solugdes”. Ou seja, a
problematizagcéo requer habilidades cognitivas para o enfrentamento de situacdes
desafiadoras em diferentes contextos da pratica, de modo a favorecer a articulagéo
tedrico-prética no processo de construcédo do conhecimento.

Outra variante do conceito da problematizacéo € explicado por Berbel (1998),
que a entende como uma metodologia referenciada no Método do Arco, de Charles
Maguerez, apresentado por Bordenave e Pereira (1982), do qual deve-se respeitar
cada etapa sugerida, que sdo: observacdo da realidade; postos-chave; teorizacao;
hipoteses de solucdo e aplicacdo a realidade (préatica). As cinco etapas da
problematizacdo segundo Silva et al. (2011, p.79) devem acontecem da seguinte
forma: na primeira — observacéo da realidade - os estudantes realizam uma tarefa
social e concreta com base no tema ou unidade em estudo, na segunda etapa -
pontos-chave - o0s estudantes sédo levados a refletir primeiramente sobre as
possiveis causas da existéncia do problema em estudo; na terceira etapa —
teorizacdo — é o momento de investigacdo (os estudantes se organizam
tecnicamente para buscar as informacfes de que necessitam sobre o problema); a
guarta etapa — hipoteses de solucdo — se configura como o momento em que 0S
estudantes irdo elaborar de forma critica e criativa as possiveis solugdes; e finaliza
com a aplicacdo a realidade, momentos em que sao discutidas e encaminhadas as
estratégias de intervengdo na realizada observada.

Portanto, apesar de sofrer variacdes a esséncia da problematizagdo esta no
envolvimento do estudante com a problematica lancada, percebida e/ou vivenciada,
atitude crucial para o desenvolvimento da metodologia ativa.

Para finalizar a discussdo sobre a metodologia ativa nesta secgdo, é
importante destacar h4 uma gradiente de opc¢des de aplicacdo da logica de
resolucdo de problemas como estratégia de ensino-aprendizagem. Dentre as

estratégias pedagogicas ativa de ensino-aprendizagem, podemos destacar:
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Problem-based Learning — PBL (Aprendizagem Baseada em Problemas);
TaskBased Learning —TBL (Aprendizagem Baseada em Tarefas); Learning-Oriented-
Teaching — LOT (Ensino Orientado para a Aprendizagem); Project oriented Learning
— POL (Aprendizagem orientada por projetos); Peer Instruction (Aprendizagem entre
pares); Think-pair-share (Pense-par-compartilhe); In-class Exercise Teams (Grupo
resolvendo exercicios em sala de aula); Cooperative Note Thankg Pairs (Tomando
Notas Cooperativamente em pares); Guided Reciprocal Peer Questioning
(Questionamento guiado entre pares); Thinking- Aloud Pair Problem Solving
(Resolucdo em voz alta de problemas em pares); Minute paper (Anotacdo do ultimo
minuto).

Além da Aprendizagem Baseada em problemas e da Problematizagéo, muitas
das estratégias citadas tém sido desenvolvidas em diversos cursos de graduacao no
Brasil, com o objetivo de centrar o processo de ensino e aprendizagem nos
estudantes, tornando-os mais ativos, criativos, criticos e capazes de continuar a
aprender ao longo da vida (COSTA, 2007).

2.4 METODOLOGIA DA APRENDIZAGEM BASEADA EM PROBLEMAS

Sao muitas as davidas e os questionamentos sobre a metodologia de ensino
Aprendizagem Baseada em Problemas. Nas leituras realizadas, ndo sédo poucos os
autores, tais como Komatsu (2010), Mamede (2001) e Ribeiro (2010), que destacam
gue a ABP, apesar de ndo ser uma metodologia tdo nova, ainda € compreendida de
forma equivocada. De acordo com esses autores, ainda ha uma compreensdo por
parte de muitas pessoas de que a ABP se constitui apenas como uma técnica, que
pode ser desenvolvida em qualquer contexto e seja qual for a concepcao de ensino,
sem nenhuma preocupacgdo com a reflex@o critica. Tem ainda os que a consideram
como uma metodologia que enfatiza o conteddo em detrimento da pratica. E os que
acreditam que nessa metodologia o aluno € “forcado” a aprender sozinho, sem
auxilio do professor, pois dentro dessa metodologia ndo ha lugar para as aulas
expositivas. Outros a criticam e trazem como justificativa a auséncia de um pilar

tedrico e de profundidade cientifica.
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De acordo com Mamede (2001), os constantes questionamentos a essa
metodologia de ensino tém gerado discussdes sobre a razdo que a justificam e os
resultados por ela obtidos. Esse movimento tem aprofundado investigagbes com o
objetivo de demonstrar seus resultados, de explicar suas bases conceituais e de
apresentar de forma mais precisa as caracteristicas e elementos dessa abordagem.

O resultado dos esforcos desprendidos pelos pesquisadores tem
fundamentado a Aprendizagem Baseada em Problemas e dado suporte para que se
apresente como esta metodologia oferece ferramentas para romper com as bases
convencionais de ensino e aprendizagem. E, foi nesse caminhar, de estudo e
investigacdo sobre a metodologia do processo de ensino e aprendizagem baseado
em problemas, que fomos desvelando trajetérias, conceitos, caracteristicas para
conhecer melhor o pilar transformador da sua pratica.

Para uma melhor compreensdo optamos por apresentar a concepcao dos
principais autores e estudiosos que definem e conceituam a ABP, tracar um breve
histérico da ABP e em seguida, discutir a base curricular e suas caracteristicas e

elementos essenciais.

2.4.1 O que significa uma Aprendizagem Baseada em Problemas?

O Problem-Based Learning — PBL, € um método de ensino conhecido no
Brasil com a denominacédo de Aprendizagem Baseada em Problemas — ABP. Os
estudiosos Enemark e Kjaersdam (2010, p.26) explicam que o termo “Baseado em

problemas”

[...] significa que conhecimentos de livros didaticos tradicionais sao

substituidos por conhecimentos necessarios a resolugdo de problemas
tedricos. O conceito educativo de aprendizagem baseada em problemas
afasta a perspectiva da compreensdo de conceitos comuns e a situa na
capacidade de desenvolver novos conhecimentos.

Sendo assim, o ensino fundamentado nessa perspectiva educacional é
flexivel e oferece subsidios para acompanhar as mudancas no mercado de trabalho,
gue é e sera uma variavel constante em nossas vidas. Ha que se considerar que as

habilidades tedricas sdo aprendidas, sobretudo durante a graduacédo, e com isso,
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guando se simula um problema, pode-se reter até 90% do que se aprendeu, ja que 0
foco dessa metodologia esta na aprendizagem.

Nesse sentido, Araujo e Sastre (2009) desvelam que o diferencial da ABP
esta na mudanca do foco de ensino, que passa a priorizar oS processos de
aprendizagens. O ensino problematiza situacdes reais e concretas, 0 que gera
estimulo e contribui para o desenvolvimento de uma formacao social e critica. Por
isso, considera a ABP uma “ferramenta poderosa” na formagéao de profissionais na
Educagédo Superior.

Se a aprendizagem € o principal objetivo, na ABP, o aluno assume o lugar
central no processo educativo e é por meio de identificacdo e analise de problemas
contextualizados com a realidade, da capacidade de elaborar questbes e procurar
informacdes para amplia-la e respondé-la, que desenvolve a autonomia e a
responsabilidade da propria aprendizagem.

Para que seja considerada uma Aprendizagem Baseada em Problemas, é
necessario contemplar os quatro critérios da taxonomia de Howard Barrows (1996,
p.481-486):

1 - estruturar o conhecimento de forma que os contetdos das ciéncias
basicas e clinicas possam ser aplicados no contexto clinico, facilitando o
resgate e aplicacdo de informacéo (SCC — Structuring of knowledge for use
in Clinical Context);

2 - desenvolver um processo eficaz de raciocinio clinico para as habilidades
de resolver problemas, incluindo geracdo de hipé6teses, levantamento de
questdes de aprendizagem, busca de informac¢des, andlise de dados,
sintese do problema e tomada de decisdes (CRP — Clinical Reasoning
Process);

3 - habilidades que permitem ao estudante entender as suas necessidades
de aprendizagem e localizar fontes de informagfes apropriadas (SDL — Self-
Directed Learning);

4 - aumentar a motivacéo para aprendizagem (MOT — Increasing Motivation
for Learning).

Quando se trata de formacdo pela metodologia da ABP, a motivagdo é o
ponto chave da definicdo trazida por Komatsu (2003), pois sem essa peca a
aprendizagem fica restrita e os estudantes tém reduzidas oportunidades de aprender
e aproximar a teoria a realidade. Na ABP, as competéncias que norteiam o processo
de aprendizagem véao além da aquisicdo de fazeres e procedimentos, pois orientam
e permitem aos educandos o exercicio de processos mentais de apropriacdo ativa

de conhecimento e de maneiras de agir e atuar no contexto profissional real.
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A aprendizagem ativa € o objetivo principal da ABP “para que de forma
significativa e em um contexto realista os estudantes assimilem conhecimentos, as
habilidades, atitudes e a conduta profissional necessarias, adquirindo as
competéncias de que precisam para sua atuac¢ao” (VELHO, 2010, p.15).

Chaer (2010) compreende a ABP como uma proposta de educacéo que versa
no confronto de estudantes com problemas e na busca de sua solucdo através da
discussdo em grupos. Para que isso aconteca se faz necessario reestruturar a
proposta curricular do curso, com a intencdo de permitir a integracdo de contetidos
tendo em vista a pratica. A outra exigéncia esta na concepcdo de ensino e
aprendizagem, pois ndo € possivel desenvolver a metodologia da ABP centrada no
modelo tradicional de ensino, fazendo apenas adaptacdes as aulas expositivas, isso
seria apenas uma atividade de resolucdo de problemas, através de uma ferramenta
ativa.

Os estudos de Ribeiro (2010) contribuem para o entendimento da ABP, pois
destaca a principal caracteristica que a diferencia das outras metodologias ativas de
ensino, colaborativas, centradas no estudante, definindo-a:

[...] como uma metodologia de ensino-aprendizagem em que um problema é
usado para iniciar, direcionar, motivar e focar a aprendizagem,
diferentemente das outras metodologias convencionais que utilizam
problemas de aplicacdo ao final da apresentacdo de um conceito ou
conteudo (RIBEIRO, 2010, p. 19).

Ademais, para Ribeiro (2010) e Oliveira (2010) a ABP pode ser implantada em
diversos formatos, em todo o curriculo, em um de dois segmentos paralelos de um
mesmo curriculo, ou em uma ou mais disciplinas em um curriculo convencional.
Podendo ser classificado respectivamente, como ABP curricular, ABP hibrida ou
ABP parcial.

De acordo com Kalatzis (2008) a ABP € um meétodo instrucional que faz uso
de problemas reais, com o objetivo de estimular o pensamento critico através do
desenvolvimento de habilidades para a resolucdo de problemas.

Segundo Woods (1996, p.1) a “ABP pode ser considerada uma das mais
excitantes e eficientes opc¢des de educacdo que tem aparecido nos ultimos trinta

anos”.
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Devido a essas peculiaridades, o método da ABP ajuda o estudante a
aprender, a desenvolver sua autonomia intelectual e permite uma interlocucdo da

realidade com a teoria.

2.4.2 Quando surgiu a Metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas?

O Problem-Based Learning — PBL, traduzido para nossa lingua como
Aprendizagem Baseada em Problemas — ABP, teve sua primeira experiéncia
registrada ao final da década de 60, na Universidade de McMaster, em Hamilton,
Ontério, Canada. A metodologia foi introduzida por um grupo de aproximadamente
20 professores, que vieram de diversas universidades do mundo para implantar
nesse curso de Medicina mudancas no ensinar e aprender, de modo que todo o
processo de aprendizagem estivesse centrado no estudante. Esse grupo foi liderado
por John Robert Evans, o primeiro diretor da Faculdade de Medicina McMaster (hoje
Faculdade de Ciéncias da Saude McMaster). (BRANDA, 2009 ; RIBEIRO, 2010).

A segunda experiéncia registrada surgiu da necessidade em implantar um
curso de medicina que relacionasse a teoria com 0s aspectos sociais, culturais e
econdmicos vividos na Holanda naquela época. Enfrentando o risco de fechar antes
mesmo de ser inaugurada, os pioneiros da Universidade de Maastricht, na Holanda,
buscaram atender as exigéncias para a implantacédo do curso de medicina. Entre as
exigéncias para a liberacdo do curso, estava a de solucionar a lacuna que existia
entre a teoria ensinada na faculdade de medicina e a realidade social do pais. Nesse
contexto, em 1974, adotou-se a aprendizagem baseada em problemas como
alternativa para oferecer um ensino que se aproximasse da realidade (DELLMAN;
HOEBERIGS, 2009).

Nesse mesmo ano, a Universidade de Aalborg, na Dinamarca, implantou o
primeiro curso de Engenharia nos moldes da aprendizagem baseada em problemas,
com o objetivo de aproximar a teoria da pratica e oferecer uma mudanca na forma
de ensinar, a ideia era tornar o curso estimulante para os estudantes (CAMPOS,
2012).

A Universidade de Harvard (E.U.A.) foi outra a adotar a metodologia do ensino
baseado em problemas e acrescenta trés elementos essenciais para o curriculo: a

ABP, o aprendizado auto-direcionado e o estudo em pequenos grupos. Objetivos
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esses que ficaram conhecidos como a filosofia de McMaster, que na década de1920,
desenvolveu um método baseado em casos de ensino da Escola de Direito, em
Harvard. Configurando, o pontapé inicial para o surgimento da ABP (VELHO, 2010).

Aos poucos a metodologia da ABP difundiu-se por todo o mundo. Embora
tenha iniciado em medicina, atualmente & desenvolvida em diversos cursos de
Educacao Superior e em Escolas de Educacéo Basica e Profissionalizante, em mais
de 26 paises (VELHO, 2010).

A metodologia da ABP chegou ao Brasil apenas na década de 90. Em 1993,
fundamentou a proposta curricular da Escola de Saude Publica do Ceard. Em
seguida, no ano de 1997, passou a ser adotada pela Faculdade de Medicina em
Marilia — FAMEMA (SP). No ano seguinte a Universidade Estadual de Londrina —
UEL (PR) também incluiu a metodologia ABP no curso de medicina (MAMEDE,
2001; OLIVEIRA, 2010; RIBEIRO, 2010; VELHO, 2010).

Atualmente, 33 instituicbes de saude adotam a ABP, algumas de forma
integral outras de forma parcial. Seguindo a implantacao curricular integral estdo a
Faculdade de Medicina de Marilia (FAMEMA), a Universidade Estadual de Londrina
(UEL) e a Escola Superior de Ciéncias da Saude (ESCS) em Brasilia. E seguindo o
modelo parcial ou hibrido tém-se a Universidade Anhembi Morumbi em Sao Paulo e
a Faculdade Suprema em Juiz de Fora (OLIVEIRA, 2010).

Na Bahia, muitas instituicbes de Educacdo Superior tém adotado essa
metodologia de ensino, principalmente nos cursos de Medicina, como a
Universidade Federal da Bahia — UFBA, Universidade Estadual do Sudoeste da
Bahia — UESB, Escola Baiana de Medicina e Saude Publica — EBMSP, Faculdade de
Tecnologia e Ciéncias — FTC, a Universidade de Santa Cruz. e em 2003, a
Universidade Estadual de Feira de Santana que implanta o curso de Medicina
abalizado na metodologia da ABP.

Diante das experiéncias atuais do uso da ABP, podemos destacar, de modo
geral, que os cursos de medicina que adotaram essa metodologia tém apresentado
bons resultados, no que concerne a formacédo de profissionais habilitados para
atuarem no modelo de medicina Ocidental, que por muito tempo estava prenotado a
um ensino tedrico, distante da realidade da comunidade atendida e que néo

proporcionava um olhar humanizado na relagdo médico-paciente.
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Esse resultado € apresentado, por exemplo, na pesquisa desenvolvida por
Caron (2004). Ao investigar a concepcao de aprendizagem dos estudantes de um
curso de medicina em uma disciplina que utiliza como método de ensino a
Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP), a autora propbe que 0 ensino em
pequenos grupos seja estendido para outras disciplinas do curso médico em face do
seu papel facilitador da aprendizagem devido ao bom resultado na aprendizagem
dos estudantes.

Resultado que pode ser evidenciado também, na pesquisa de Mello (2003),
gue ao buscar detectar a percepcao dos estudantes, professores e outras pessoas
envolvidas no curso de Medicina da Universidade para o Desenvolvimento do
Estado e da Regido do Pantanal-UNIDERP (Campo Grande — MS) chega a
conclusdo de que a aprendizagem no PBL, é eficiente e responsavel por um
crescimento pessoal global dos estudantes, além de acontecer com a auséncia de
disciplinas estanques e ser construida, principalmente, pelos préprios académicos.

Outra pesquisa que contribui para essa discusséao foi desenvolvida por Ghirelli
(2001) que ao discutir sobre metodologias que pudessem ajudar no ensino da
disciplina neurologia encontrou nos pressupostos da ABP (Aprendizagem Baseada
em Problemas), uma alianca com o Paradigma Emergente, através da visao
sistémica: do ensino com pesquisa e da abordagem progressista. E através dos
depoimentos dos estudantes pode constatar que a metodologia utilizada contribuiu
para instigar o raciocinio clinico, levando-os ao diagnéstico e a mais adequada
proposta de tratamento/ reabilitacéo.

Por fim, cabe destacar que apesar das pesquisas evidenciarem a eficacia da
Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP) como abordagem metodolégica
educacional ainda faltam evidéncias que avaliem aspectos especificos do processo
de ensino e aprendizagem. Em contrapartida documentos de entidades nacionais e
internacionais (p.ex. o relatério da forca-tarefa da educacédo médica norte-americana
intitulado “Médicos para o Século XXI: Relatério do Painel sobre a Educacédo
Profissional do Médico e Preparacdo da Escola Médica; Moore, 1984) sugerem
beneficios educacionais da ABP em comparacdo com modelos tradicionais
(MAMEDE, 2001).
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2.4.3 Organizacao Curricular: Como funciona a ABP?

A Aprendizagem Baseada em Problemas € uma metodologia ativa, e por se
classificar como tal, tem sua base em um curriculo integrado, que deve ter como
eixo norteador a interdisciplinaridade. Para isso, se faz necessario romper com um
modelo padronizado de ensino, para um modelo pouco conhecido, mas que promete
inovagao no processo de ensinar e aprender.

Enquanto que no curriculo tradicional geralmente as disciplinas sé&o
distribuidas independentes umas das outras, sem comunicacdo com as demais
areas do conhecimento da profissdo, num curriculo integrado as disciplinas
dialogam, a dicotomia entre ciéncias basicas e profissionalizantes desaparecem e
todas as disciplinas passam a ser aplicadas a realidade profissional. Isso ndo quer
dizer que seja impossivel desenvolver atividades interdisciplinares num curriculo
tradicional: essa atividade pode torna-se possivel e positiva se houver uma
mobilizacdo dos seus docentes, tudo vai depender da intencionalidade.

Oliveira (2010, p.38) compreende o curriculo integrado da seguinte forma:

[...] num curriculo integrado os cronogramas curriculares devem abrir-se
para atividades praticas integrando-se com as teorias estudadas e a
discussdo de valores éticos, sociais, politicos, econdmicos por ocasido do
estudo de problemas técnicos, integrando-se a analise tedrico-técnica de
determinada situagdo. Para tanto, o curriculo devera contemplar, além da
formacdo de competéncias, habilidades e atitudes, valorizacdo do
conhecimento e sua atualizagdo, a pesquisa, a critica, a cooperacdo, 0s
aspectos éticos do exercicio da profissdo, os valores sociais, culturais,
politicos e econémicos, a participa¢do na sociedade e 0 compromisso com a
evolucéo.

O que torna evidente a preocupacgéo com uma aprendizagem contextualizada,
em que o estudante é visto como uma pessoa, que traz para a sua formacdo uma
historia de vida repleta de experiéncias, posturas culturais, valores, sentimentos e
ideias. E encontra na sala de aula um espaco privilegiado de reflexdes e interacdes
das mais diversas representacdes, onde constréi e desconstréi conhecimento para
que depois possa ser reconstruido através da socializacéo do grupo.

Para compreender melhor a montagem e o funcionamento de um curriculo
integrado, Oliveira (2010) faz uma divisdo no que chama de estratégias de

integracdo, e as subdivide em horizontais e verticais. As estratégias horizontais
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acontecem dentro do mesmo semestre ou ano e as verticais acontecem ao longo de
todo o curso. S&o seis 0s niveis de estratégias integradoras: assuntos integradores,
projetos interdisciplinares, fusao de disciplinas, temas interdisciplinares ou eixos
integradores, curriculo modulares e curriculo baseado em competéncias.

No caso da ABP, de acordo com Oliveira (2010), a maioria dos cursos que
adotam a ABP, tem incluido todas ou boa parte das estratégias integradoras. A base
desse curriculo, de acordo com Oliveira (2010) est4 em trés principios: flexibilidade,
interdisciplinaridade e contextualizacao.

O curriculo € organizado em moédulos tematicos e/ou competéncias,
compostos por problemas, de forma que garanta a relacdo entre os conhecimentos
tedricos e praticos e devem acontecer de maneira sequencial. Dessa forma, o
estudante consegue inter-relacionar os contetdos e construir uma linha de raciocinio
sequencial. Esta proposta de ensino exige do professor uma postura diferente do
gue estamos acostumados, deixara de ser o detentor e repassador de conteudos,
para assumir uma postura integradora, como um mediador da construgdo do
conhecimento por um grupo de estudantes.

Ainda segundo Oliveira (2010) ao iniciar um moédulo tematico, o estudante
deve receber explicacbes de como ird funcionar o seu curso, de como sera
distribuido as praticas, quando e como irdo acontecer as secdes tutoriais e por fim,
como acontecera o processo avaliativo.

Na pratica de um curriculo integrado e orientado por médulo/competéncia, 0s
estudantes sédo colocados em contato com a comunidade — desde o primeiro ano —
na rede de atencéo basica, para realizarem tarefas especificas.

O funcionamento da ABP segue um padrdo que foi descrito por Komatsu
(2003, p. 32 -33) da seguinte forma:

1. Aclarar o problema oferecido, explorando-o e refletindo se existe
alguma pergunta sobre a descricdo do problema que possa ser
formulada;

2. Resumo dos dados oferecidos no problema, especificando: o que
€ o problema? Do que trata o problema?

3. Identificagdo de areas/ pontos importantes ao problema, através
de definicdo de quais sdo as areas relevantes de conhecimento
dentro das trés dimensdes: bioldgica, psicoldgica e populacional,
considerando os objetivos de aprendizagem em cada unidade
educacional.
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4. |dentificacdo do conhecimento atual relevante para o problema,
através da busca dos conhecimentos relevantes frente aos objetivos
da aprendizagem propostos.

5. Desenvolvimento de hipéteses, a partir da explicacdo dos dados
apresentados no problema.

6. Identificacdo do conhecimento adicional requerido para melhorar a
compreensdo do problema, baseado nas necessidades de
aprendizagem individual e/ou grupo.

7. Identificagdo dos recursos de aprendizagem apropriados, dentre
uma diversidade: livros, periédicos (revistas), bases de dados locais
ou remotas (MEDLINE, LILACS), programas interativos, multimidia,
entrevistas com professores, profissionais ou usuarios, videos,
slides, laboratérios, servicos de saude, comunidade; isto é, quais sédo
as fontes de recursos mais apropriadas a exploracdo deste
problema?

8. Procura de novos conhecimentos, utilizando recursos de
aprendizagem apropriados, o que implica em ampliar os horizontes
de busca além dos limites institucionais (outras bibliotecas, outros
acervos, outros locais passiveis de utilizacdo no processo ativo de
ensino-aprendizagem).

9. Sintese de conhecimentos prévios e novos em relagdo ao
problema; isto é, baseado em sdlidas evidéncias cientificas, como se
pode explicar o problema agora?

10. Repeticdo de alguns ou de todos os passos anteriores, se for
necessarios.

11. Reconhecimento do que foi identificado como uma
necessidade de aprendizagem, mas que nao foi adequadamente
explorada, para incursdes complementares.

12. Sintese dos conhecimentos auferidos, e, se possivel, testar a
compreensdo do conhecimento adquirido por sua aplicacdo em outra
situacdo ou problema.

Adicionalmente, para implantar um curriculo baseado em ABP, deve-se
investir ndo apenas na infraestrutura das salas de aula, laboratérios de aulas
praticas e biblioteca, mas principalmente na capacitacdo docente. A estrutura das
salas e dos laboratorios nédo difere em nada das outras instituicbes que adotam
metodologias tradicionais de ensino, o que muda é a conducdo da aula, a maneira

de trabalhar os conteudos, sempre de modo integral e interdisciplinar.



73

APRENDIZAGEM NO ENSINO SUPERIOR: BASES TEORICAS E PROPOSTAS METODOLOGICAS

2.4.4 Caracterizacao e Elementos Indispensaveis do Curriculo na ABP

Na Aprendizagem Baseada em Problemas é fundamental o planejamento do
curso e do curriculo, para que atendam as exigéncias basicas e alcancem o0s
objetivos propostos por essa metodologia de ensino. Nessa ocasido, vamos
descrever e analisar as caracteristicas e elencar os elementos essenciais para o
desenvolvimento dessa metodologia.

Ribeiro (2010) ao estudar as particularidades da Aprendizagem Baseada em
Problemas, assinala a presenca de duas formas de caracterizagcdo, uma primeira
definida por Barrows e uma segunda explicada por Hadgraft & Prpic. Enquanto a
primeira entende que a ABP é uma das muitas metodologias que utilizam casos de
ensino como parte de suas atividades, a segunda determina cinco elementos
indispensaveis para desenvolver essa metodologia.

Segundo Ribeiro (2010), Barrows foi um dos primeiros a utilizar e investigar a
metodologia da aprendizagem baseada em problemas; foi este estudioso quem
apresentou outras abordagens de ensino semelhante a ABP, como: casos de
ensino baseado em palestras, palestras baseadas em casos de ensino, estudo de
casos de ensino, estudos de caso de ensino modificado. Embora apesar da
semelhanca nenhuma delas se configure como uma aprendizagem baseada em
problemas.

Sendo assim, descreve a explicagao de Barrows da seguinte forma: primeiro o
problema é exposto aos educandos antes mesmo deles entrarem em contato com a
explicacdo teodrica, por sua vez o0s educandos passam a explorar e levantar
hipoteses, facilitados pelo professor que media a discussdo ativando seus
conhecimentos prévios. Porém, deixa claro que essa estruturacdo de ensino nao é
estatica, pode sofrer alteracdes, como € o caso de o professor sentir a necessidade
de introduzir a teoria ou conceitos antes de apresentar o problema.

Os cinco elementos recomendados por Hadgraft e Prpic, segundo Ribeiro
(2010), giram em torno da preocupacdo que os estudiosos tinham com os impactos
que a implantagdo da ABP poderia causar nos docentes e discentes. Ao invés de
implantar a metodologia de forma integral, sugerem que seja implantada aos poucos,

respeitando quatro etapas, organizadas da seguinte forma: etapa 1 — varios
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problemas por semana, etapa 2 — um problema por semana, etapa 3 — mais de um
problema por semana, etapa 4- um problema por semestre.

Decker e Bouhuijs (2009) reconhecem a importancia da organizacao do
ambiente de aprendizagem, para que os estudantes sejam estimulados por meio de
um processo de aprendizagem colaborativo, auto-direcionado e contextualizado.
Sendo assim, a aprendizagem baseada em problemas segue uma metodologia
pedagdgica padronizada, em que o estudante ocupa o lugar central durante o
processo de ensino e aprendizagem e é o responséavel pelo seu aprendizado, tendo
o professor como orientador.

As turmas de tutoria devem conter no maximo dez estudantes, que devem
ser orientados a trabalharem em pequenos grupos. Apoés o problema lancado, o
estudante ndo conta com uma apostila com contetdos para encontrar solucdes e
respostas, como acontece no modelo tradicional. Cada educando deve procurar
multiplas literaturas e fontes de estudo de maneira independente, momento em que
atinge o0s objetivos cognitivos. Apesar da total liberdade no momento inicial, o
estudante conta com acompanhamento do professor durante a socializacdo dos
estudos, ou seja, a ABP proporciona uma aprendizagem monitorada.

Para uma melhor compreensdo vamos explicar os componentes centrais da
ABP, segundo Chaer (2010), que sao: o problema, os grupos tutoriais, o tutor, o
estudo individual e a avaliacdo do estudante.

A mola propulsora da ABP € o problema, é através dele que se desperta no
estudante a motivacdo e a curiosidade, além de informar sobre os conteudos e
conceitos que deverdo ser estudados. Vale destacar que o problema nessa
metodologia nao fica restrito apenas a uma resposta ou solucéo, pois possui uma
configuracéo aberta, em que pode ser encontrada mais de uma resposta ou solucao,
contanto que se leve em consideracdo o contexto, o tempo, 0 espaco, 0S recursos,
enfim todos os aspectos que estéo relacionados.

Na Aprendizagem Baseada em Problemas, Chaer (2010) e Ribeiro (2010)
concordam que os problemas néo precisam ser apresentados apenas em forma de
texto, também podem ser na forma de um video, uma dramatizacdo, uma entrevista
com pessoas da comunidade afetadas ou interessadas na resolucdo de um
problema. O problema apresentado em forma de texto pode ser chamado de paper

cases ou problems, pois envolve personagens e instigam uma solucéo plausivel. As
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situacOes-problema podem ser originais, adaptadas de livros-textos, artigos de
revistas, periédicos cientificos ou jornais.

Ribeiro (2010) alerta para o cuidado de ndao confundir um problema com um
estudo de caso. Segundo o autor, para elaborar problemas nesta metodologia
devem-se respeitar alguns critérios: prevaléncia, valor integrativo, valor prototipico,
alto potencial de impacto, e fraca estruturacdo. Além dos critérios elencados por
Ribeiro (2010), Chaer (2010) oferece algumas dicas para elaborar um bom
problema, como: buscar sempre a realidade; consultar a literatura cientifica;
respeitar os limites compativeis para discussdo e para estudo; e valorizar
positivamente as questdes em afinidade com o curriculo. Quer dizer que o problema
deve respeitar um grau de complexidade, basear-se em situacdes reais ou que se
aproximem da realidade, ndo oferecer apenas uma resposta e sim caminhos
diferentes de investigacdo, abrir possibilidades de interpretacdo, através de
informacBes que podem ser ambiguas e/ou insuficientes. Dessa forma, na medida
em que o estudante investiga novos caminhos vao sendo abertos.

Preocupados em manter a complexidade e evitar repeticdes, € que muitas
instituicbes tém organizado dentro dos cursos comissdes préprias para a elaboracéo
dos problemas. Dessa forma, contam com uma equipe que elabora, avalia e melhora
cuidadosamente a formulacdo de cada problema.

Se o problema é o fio condutor do processo de aprendizagem, sera no grupo
tutorial que este sera analisado. Apés entrar em contato com o problema o discente
deve contar com um tempo, que geralmente sdo de trés dias, para realizar o estudo
individual e encontrar explicacbes e possiveis solucbes diante da situacdo-
problema. Nessa ocasido, se faz necessario reafirmar que a ABP € uma metodologia
centrada no estudante, e que por isso, Sa0 eles 0s responsaveis por suas proprias
aprendizagens. Sendo assim, Ribeiro (2010, p.53) ao descrever o papel do
estudante dentro desta metodologia, elenca tarefas que deverdo ser

desempenhadas por eles:

a. Explorar o problema, levantar hipoteses, identificar questées de
aprendizagem e elaborar das mesmas;

b. Tentar solucionar o problema com que sabem, observando a
pertinéncia de seu conhecimento atual;
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c. ldentificar o que nédo sabe e o0 que precisa saber para solucionar o
problema;
d. Priorizar as questbes de aprendizagem, estabelecer metas e
objetivos de aprendizagem e alocar os recursos para que saibam
0 qué, quando e quanto é esperado deles;
e. Priorizar e delegar responsabilidades para o estudo autbnomo da
equipe;
f. Compartilhar o novo conhecimento, de forma que todos o
compreendam;
. Aplicar o conhecimento na situacdo problema;
. Avaliar o novo conhecimento, a solugdo do problema e a eficacia
do processo utilizado e refletir sobre o processo.

o0 Q

ApO6s cumprir com as suas tarefas através do estudo individualizado e em
equipe, o estudante relne-se com 0s colegas e o professor/tutor para discutir e
analisar as informacdes cientificas estudadas. Nesse momento, o grupo de tutoria se

transforma num

[...] laboratério para aprendizagem sobre a interagdo e integracdo humana,
onde estudantes podem desenvolver habilidades de comunicacdo e
relacionamento interpessoal e a consciéncia de suas proprias reacdes no
trabalho coletivo, constituindo uma oportunidade para aprender a ouvir, a
receber e assimilar criticas, e por sua vez, oferecer analises e contribuicfes
produtivas ao grupo (MELLO, 2003, p.59).

O tutor por sua vez, assume o papel de mediador das aprendizagens. Na
ABP o professor é chamado de tutor, porque é ele quem acompanha os estudantes
nos grupos tutoriais. E o docente quem ird ajudar a conduzir as discussdes e a
encorajar a participacdo dos estudantes, de forma que a discussao seja produtiva
para todos os integrantes do grupo e que consiga atingir os objetivos propostos.
Diferente do que costumamos encontrar nas universidades, o docente na ABP, nao
trabalha isolado e suas aulas ndo se resumem a palestras e exposicdo de
conteudos, ao invés disso, o docente deve interagir com os discentes no nivel
metacognitivo. Como explica Ribeiro (2010, p. 37): fazendo-lhes perguntas do tipo:
“Por qué?”; “O que vocé quer dizer com isso?”; “Como vocé sabe que isto é
verdadeiro?”, além de questionar o raciocinio superficial e as nogdes vagas e
equivocadas.

O tutor deve ser um professor orientador, co-aprendiz e facilitador da
construcédo do conhecimento, postura essa considerada pela maioria dos estudiosos
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(CHAER, 2010; RIBEIRO, 2010) o grande desafio da ABP, por reconhecer que néao é
comum entre muitos professores universitarios, desenvolverem aulas em que
consigam ativar os conhecimentos prévios dos estudantes, estabelecer um equilibrio
na participacdo de todos, mediar a discussdo sem dar respostas, mas também sem
deixar perceber que a estd omitindo e ainda interferir de forma critica.

Quanto a avaliacdo na Aprendizagem Baseada em Problemas, esta tem sido
motivo de preocupacdo para a implantacdo da proposta. Ora, se o curriculo deve
oferecer conteldos integradores, se o0 ensino deve girar em torno do estudo de
problemas, e se a aprendizagem do estudante é o foco desta metodologia,
seguramente o sistema avaliativo ndo se fundamentara na concepcéo tradicional de
ensino e aprendizagem. Mas como acontece a avaliagao na ABP?

Na literatura encontrada, muitos autores tém-se preocupado em explicar os
procedimentos, caracteristicas e elementos da ABP, mas poucos analisam como
deve ser realizada a avaliacdo dentro desta metodologia. Segundo Berbel (1998,
p.09), o processo de avaliagdo dentro do curriculo baseado em problemas ocorre por
diferentes caminhos, momentos os quais “[...] sdo previstas avaliagdes por moédulos,
avaliacdo progressiva dos conhecimentos dos alunos, avaliagdo das habilidades
esperadas em cada série e avaliacGes informais, em que se observam as atitudes
dos alunos”.

Komatsu (2003) chama a atencdo ao abordar sobre a avaliacdo nessa
metodologia, pois enfatiza o quao determinante é o0 objetivo do processo
pedagogico, e consequentemente o contexto educacional que o método esta sendo
desenvolvido. A avaliacdo esta enraizada na pratica pedagodgica e pode ter um
carater classificatorio ou dialogico. No caso da ABP, estd voltado para o
desenvolvimento permanente do educando, pois a considera uma ferramenta de
transformacdo. Com isso, se faz necessario, segundo o autor, construir documentos
e instrumentos que avaliem ndo apenas 0 processo de ensino e aprendizagem, mas
o desempenho dos estudantes e das unidades e recursos educacionais. Nesse
sentido, sugere a construcdo de um roteiro que analise habilidades e atitudes nos
trabalhos para e durante as sessfes de tutoria, além da aplicacdo de exercicios de
avaliacdo cognitiva para aferir conhecimentos especificos. E caso o estudante ndo
alcance os objetivos esperados, este deve buscar melhorar seu desempenho

participando de atividades que atendam as suas dificuldades.
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Feuerwerker (2002) descreve o processo de mudanca na educacdo médica
nas Universidades de Londrina (UEL) e Marilia (FAMEMA), e destaca como funciona
0 processo avaliativo na metodologia da ABP. A proposta de avaliacdo da FAMEMA,
em Marilia, baseia-se na fundamentacdo de Komatsu (2010), descrita acima. No
caso da UEL, em Londrina, a avaliacdo também foi chave para a implantacdo de
mudanca no ensino. Para isso, buscou-se representar a avaliacdo coerente com 0s
principios psicopedagdgicos e sociais do processo de ensino e aprendizagem.
Dessa forma, a avaliagdo é compreendida como um processo dindmico, orientador
da aprendizagem e facilitador do alcance aos resultados desejados.

Na UEL, a nova proposta prevé articular as modalidades de avaliacédo
somativas com as formativas. Dentre as formativas estdo: a autoavaliacao, avaliacao
interpares, avaliacao pelo tutor e o teste progressivo. E como propostas somativas
de avaliacdo estdo: resolucdo de problemas do paciente; avaliacdo baseada no
desempenho clinico, questdes de ensaio modificadas e de multipla escolha.

A ideia de articular varias modalidades avaliativas deve ser apresentada e
discutida com o estudante desde o inicio, porque a responsabilidade ndo esta
centrada no professor, o estudante a divide necessitando assumir uma postura
participativa durante todo o processo. Nesse sentido, esta avaliacdo precisa se
constituir em um processo qualitativo, com énfase a avaliagcdo formativa, que
acompanha a trajetdria de aprendizagem percorrida por cada sujeito. E o mesmo
deve ocorrer no acompanhamento do docente. Ha a necessidade de o curso
disponibilizar uma coordenacdo pedagdgica responsavel pela integracdo e
acompanhamento dos docentes e tutores.

Portanto, os esforcos dirigidos para a avaliacdo na ABP ndo estao
concentrados apenas nos estudantes, mas também nos professores, no programa,
nos cenarios de aprendizagem que devem ser avaliados, com vistas a monitorar e
avaliar, os resultados de aprendizagem dos educandos.

Finalizando, o que se depreende das leituras realizadas, € que nao existe
uma metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas, pois em cada
instituicdo de ensino é aplicado de forma diferente, e é nisto que esta a sua riqueza.
E uma metodologia que respeita o contexto, em suas especificidades e

singularidades.
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2.4.5 O curso de Medicina na Universidade Estadual de Feira de Santana

A mobilizacdo de um pequeno de grupo de professores do Departamento de
Saude da Universidade Estadual de Feira de Santana — UEFS deu inicio a
construcdo do projeto para implantacdo do curso de Medicina nesta instituicdo de
ensino. A primeira Comissao de estudo para implantacdo do Curso foi criada em
1997, que, apos dois anos, conclui o Projeto do Curso. Entretanto, somente em 2002
esse projeto foi aprovado pela instituicdo. Apds a aprovacgdo, buscou-se constituir a
Coordenacédo do Colegiado do Curso de Medicina, que resultou em Comissées
responsaveis em cada seguimento: Coordenacdo, Vice-coordenacao,
Representacdo discente, Comissdo de Avaliacdo, Coordenacbes de Série,
Comissao de Habilidades, Comissao de Infraestrutura, Comissao de Recursos
Humanos, Comisséo de Capacitacdo Docente, Comissdo de Planejamento Didatico
e Coordenacdes de P.I.E.S.C.?Cada Comissédo exerce um papel fundamental para a
implantacdo da metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas. Ponto que
sera explicado no topico seguinte.

a) O Projeto do curso de Medicina da UEFS

O curso de Medicina da UEFS foi implantado no ano de 2003. Desde o inicio
da elaboragcdo em 1997, evidencia-se a preocupacdo dos articuladores e
colaboradores em atender as premissas do Conselho Federal de Medicina, da
Associacdo Médica Brasileira e da Comisséo Interinstitucional Nacional de Avaliacéo
de Ensino Médico (CINAEM). Com isso, desde a implantacdo até a atual proposta
do curso, produzida em 2007, enfatiza um modelo inovador de ensino, que € o
Modelo Pedagdgico da Aprendizagem Baseada em Problemas.

No projeto encontram-se elementos que apresentam a caracterizacao da
universidade em que sera implantado do Curso, discutem a justificativa da

implantac&o a nivel estadual e municipal, dentre outras explanacgdes. Interessa-nos,

2 O PIESC, que significa Préticas de Integracdo Ensino, Servico e Comunidade, é uma atividade obrigatéria, que
obedece a semana padrdo da série. E desenvolvida através de grupos de estudantes e docentes, que desenvolvem
atividades de promogdo da saude e prevencéo de agravos no enfrentamento dos problemas de salide mais
frequentes na populacéo.
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nesse momento, explicar o funcionamento da metodologia da Aprendizagem
Baseada em Problemas.

Para implantar a metodologia da ABP buscou-se parceria com duas
instituicdes de Educacdo Superior: a Universidade Estadual de Londrina (UEL), com
0 objetivo de capacitar o corpo docente, além do apoio didatico-pedagdgico curso. E
com a Universidade Federal da Bahia (UFBA), para qualificar seu corpo docente,
através da implantacao de curso stricto sensu interinstitucional, inicialmente em nivel

de mestrado.

b) Concepcéo pedagogica, Organizacdo Curricular e Avaliacéo.

De acordo com os dados apresentados no projeto do curso de medicina da
UEFS (UEFS, 2007), um elemento fundamental da proposta pedagogica consiste na
necessidade de organizar o curriculo com base nos problemas sociais e sanitarios
prevalentes na populagéo da regido onde se insere o curso e de conhecer essa
realidade social para que o futuro médico seja comprometido com a sua sociedade.
Entende-se que o futuro médico ndo tem a sua formacdo restrita ao ambiente
hospitalar, mas também na préatica comunitéria, o que permite vivenciar desde cedo
0s problemas do estado de saude e os problemas do sistema de servi¢cos de saude.

Além de notarmos que tem o objetivo de promover a formacdo geral e
profissional de médicos em termos humanisticos e cientificos, a proposta do curso
de medicina da UEFS revela preocupacdo com o processo de ensino e
aprendizagem dos estudantes, no sentido de promover o desenvolvimento de
habilidades e autonomia do educando, para que esse aprendizado ndo se dé de

forma passiva, mas que o estudante podera:

[...] compreender e conhecer os primeiros passos do caminho para aprender
(aprender a aprender), como um processo de apropriacdo do conhecimento
e elaboracéo ativa, em interagdo com o objeto e outros sujeitos. Esse é o
ponto chave do processo de ensino-aprendizagem de adultos (UEFS, 2007,
p.41).

Para atender a essa perspectiva, o Curso adota um formato operacional
diferente das pedagogias universitarias tradicionais, em que o aprendizado passa a

ser centrado no estudante, que sai do papel de receptor passivo, para o de agente e
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principal responsavel pelo seu aprendizado. E o professor, por sua vez atua como
um mediador do processo de ensinar e aprender. Sendo assim, o curriculo assume
um formato modular, em que os conteldos séo organizados por médulos que estao
articulados através de temas; essa interdisciplinaridade € apresentada pelo projeto
como “arvore tematica”.

O curso possui uma organizacdo anual com uma duracdo de 06 (seis) anos,
somando uma carga horaria total de 9.120 horas, com um regime de 38 semanas
letivas por ano. Os 04 (quatro) primeiros anos sdo denominados de série, da
primeira a quarta, € composta por modulos tematicos com duracdo de duas (2) e até
de sete (7) semanas, exceto os modulos de Habilidades Clinicas e Atitudes e Pratica
de Integracao Ensino, Servigco e Comunidade, que sdo desenvolvidos durante todo o
periodo letivo.

Os dois ultimos anos do curso completam a carga horaria proposta e séo
dedicados ao internato, composto por ciclo de estagios supervisionados. Segue um

modelo de semana padréo do curso de Medicina da UEFS.

Quadro 2. Semana Padrao

DIA/HORARIO SEGUNDA TERCA QUARTA QUINTA SEXTA
08:00 as 12:00 | Protegido para Tutorial Protegido para PIESC Tutorial
Estudo Estudo
14:00 as 18:00 Habilidades Protegido para Conferéncia Protegido para | Protegido para
Estudo Estudo Estudo

Fonte: Projeto Curso de Medicina — UEFS, 2007.

As séries funcionam através dos tutoriais. Os grupos tutoriais devem ser
formados por um tutor (professor), um co-tutor (professor) e oito estudantes. As
tematicas dos moddulos sao trabalhadas através de problemas, que estao
relacionados com a tematica, com as praticas, com as Habilidades e quando
possivel com as Praticas de Integracdo Ensino, Servico e Comunidade (PIESC).
Para cada analise de problema deve ser escolhido um representante da turma para
secretario e outro para coordenar as discussdes. A proposta é que todos os
discentes participem das aulas assumindo uma dessas duas fungdes. O
coordenador tem a funcédo de garantir o desenvolvimento das atividades mantendo

em discussdo o tema, controlando monopolizacées das falas. Ja o secretario fica
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responsavel pelas anotacdes dos objetivos, das hipoteses de aprendizagem do
problema em questao.

No caso do tutor, este pode assumir mais de um mddulo a depender das
necessidades do curso. Vale destacar que é indispensavel a todos os docentes
participar de um curso especifico sobre a metodologia da ABP. Além do curso inicial,
0 projeto prevé o desenvolvimento de programas de capacitacdo docente continuo
para que possa garantir a visdo global da profisséo, pois reconhece a necessidade
de formacé&o de professor.

Para cada moddulo além do grupo tutorial € realizado semanalmente
conferéncias. As conferéncias podem ser proferidas por professores convidados ou
do préprio curso, tratando sempre de temas que estdo sendo abordados nos grupos
tutoriais, no sentido de contribuir com a sistematizacdo dos conteldos e com a
indicacdo de meios e instrumentos para auxiliar os estudantes no processo de
analise dos problemas.

Outra proposta que atende a metodologia da ABP sdo as Préaticas de
Integragdo Ensino, Servico e Comunidade (PIESC), disciplina realizada durante os
primeiros quatro anos do curso. Com o objetivo de promover o intercambio entre
estudante, comunidade e servicos de saude, as PIESC sdo os momentos em que o
futuro médico entra em contato com a realidade participando de acfes junto a
comunidade carente de Feira de Santana, que promovam a garantia dos valores
democréticos, da igualdade e desenvolvimento social.

Além das PIESC, os estudantes participam anualmente do programa de
Treinamento das Habilidades, que promovem o desenvolvimento das habilidades
necessarias para o exercicio adequado da medicina, através do [...] “treinamento de
habilidades clinicas, de realizacdo de exame fisico, de procedimentos meédicos, de
exames laboratoriais, das técnicas de comunicacdo social, de acesso aos meios
contemporaneos de informag¢ao médica e capacitagao para a leitura critica.” (UEFS,
2007, p.47)

Seguindo a proposta da metodologia da ABP, para que a avaliacao atingisse a
sua finalidade educativa, ela foi pensada de forma que articulasse a modalidade de
avaliacdo formativa com a somativa. Para a formativa pode-se destacar a
autoavaliacdo, avaliacdo interpares, avaliacdo pelo tutor, o teste progressivo e

observacional; para a somativa questdes de multipla escolha, resolucéo de problema
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paciente, questdes ensaio modificadas, entre outras. Esta presente também a
preocupacdo com os métodos de avaliacdo segundo as areas de aprendizagem
(cognitiva, habilidades e atitudes) e segundo a sua periodicidade (semanal, médulo e
semestre).

Portanto, cabe destacar que a metodologia da Aprendizagem Baseada em
Problemas exige um investimento no trabalho coletivo, de modo a garantir a
operacionalizacdo do curso. Além disso, € o trabalho coletivo, especialmente
constituido por comissdes variadas, tais como as destacadas no inicio desta secao,
gue vai garantir a articulacdo do curriculo, bem como o0 acompanhamento das acfes
pedagogicas. Essa metodologia, ABP, exige todo um cuidado tanto na gestéao
quanto na definicdo de papéis (tutorial, docente, discente) de modo a garantir a

aprendizagem.
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'O seulion poderia me digen. fror favon, gual o caminko gue devo tomar
para sain dagui?”, pergunton Aice.
“Taso deprende matts de frara oude vocé guer & nesponden o Gato.
“Entio alo imponta o caminko que voc eocolla”. divee o Gato.
O, wocé pode ter certesa que vai chegan” diste o Gato. "de vacé
Lewie Caroll
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“O senhor poderia me dizer, por favor, qual o caminho que
devo tomar para sair daqui?”, perguntou Alice.

“Isso depende muito de para onde vocé quer ir”, respondeu o
Gato.

“Nao me importo muito para onde...”, retrucou Alice.

“Entdo ndo importa o caminho que vocé escolha”, disse o Gato.
“..contanto que dé em algum lugar”, Alice completou.

“Oh, vocé pode ter certeza que vai chegar’, disse o Gato, “se
vocé caminhar bastante.”

Lewis Carroll

Quando se trata de metodologia, a escolha do caminho interfere aonde se
quer chegar, assim como aconselha o Gato, o personagem na historia. A
intencionalidade, a meta e o método sdo fundamentais para delimitar caminhos,
sujeitos e instrumentos que possam contribuir epistemologicamente e
metodologicamente com o tema, com o0 objeto e com 0 nosso caminhar no sentido
de ampliar as possibilidades de lidar com as questfes e 0s objetivos da pesquisa.

A medida que escolhemos os caminhos pelos quais pretendemos trilhar,
assumimos 0s perigos que permeiam o ato de pesquisar, procurando ter cuidado
para ndo cair nas armadilhas dos atalhos. O nosso percurso se inicia na acao
reflexiva e critica entre o movimento investigativo e o cenario da realidade a ser
estudada.

Esse movimento se apoia na perspectiva da teoria histérico-critica de Vigotski
(1996), que considera o0 homem como um ser situado no mundo, ser cultural e
social, que se fortalece e se desenvolve diante das relagdes que estabelece com o
seu meio. De acordo com Gasparin e Petenucci (2008, p. 4), “Histérico: Porque
nesta perspectiva a educacdo também interfere sobre a sociedade, podendo
contribuir para a sua transformacéo. Critica: Por ter consciéncia da determinacdo
exercida pela sociedade sobre a educacgao’.

De acordo com Duarte (2013), a teoria Historico-Critica defende a tese de que
a maneira especifica da educacéo escolar participar da luta pela revolugéo socialista
€ por meio da socializagdo do conhecimento cientifico, artistico e filoséfico em suas

formas mais desenvolvidas. Assim, adotar essa perspectiva na presente pesquisa
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nos implica buscar caminhos para fortalecer uma pratica docente comprometida com
a producao de conhecimentos cientificos, tendo a clareza dos determinantes que se
fazem presentes nessa produgéo.

A partir dessa escolha, nos deparamos com o desafio de assumir uma atitude
critica para o processo investigativo. Nesse exercicio critico e reflexivo, caminhamos
para além do que sabemos, evitando 0 senso comum e a mera descricdo de fatos
evidentes.

Sendo assim, a postura epistemoldgica parte de uma postura critica do
pesquisador porque procura desvendar o funcionamento da realidade, captar a sua
génese e suas limitacdes, tendéncias e possibilidades. Mas é também uma postura
transformadora porque, a partir dessa compreensao buscamos oferecer propostas
para interferir no seu processo, de forma a redireciona-lo com vistas a alteracéo do
gue se propde (VASCONCELLOS, 2000).

Em relacdo a natureza esta pesquisa é basica uma vez que busca
compreender os fendmenos com fins de socializar o conhecimento. Quanto a
abordagem do problema, esta pesquisa se classifica como qualitativa na tentativa
de se alcancar os objetivos desse estudo. Segundo Minayo (1996, p.10), “[...]
Metodologias de Pesquisa Qualitativa sdo entendidas como aquelas capazes de
incorporar a questdo do significado e da intencionalidade como inerentes aos atos,
as relacdes e as estruturas sociais, sendo essas Ultimas tomadas tanto no seu
advento quanto na sua transformagao, como constru¢gdes humanas significativas”.

Para Ludke e André (1986), em educacdo, a pesquisa qualitativa deve
fundamentar-se em cinco caracteristicas basicas: o pesquisador deve possuir um
ambiente natural como fonte direta de dados, onde ele seja o principal instrumento;
os dados coletados deveréo ser descritivos; a preocupagdo com o processo devera
ser maior do que com produto; deve-se dar uma atencao especial ao “significado”
gue as pessoas ddo as coisas e a sua vida e, consequentemente, a analise de
dados tendera a seguir um processo indutivo, ou seja, “[...] a pesquisa qualitativa ou
naturalistica envolve a obtencédo de dados descritivos, obtidos no contato direto do
pesquisador com a situacao estudada, enfatiza mais o processo do que o produto e
se preocupa em retratar a perspectiva dos participantes” (LUDKE E ANDRE, 1986,
p.13).
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Em relacdo ao objetivo, este estudo caracteriza-se como uma pesquisa
descritiva e exploratéria, pois pretende além de descrever o fenbmeno da
aprendizagem na metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP),
busca compreender e explicar os nexos, as relacdes e contradicdes presentes no
fenbmeno em estudo.

Gil (1999, p.28) explica que “algumas pesquisas descritivas vao além da
simples identificagdo da existéncia de relacdo entre variaveis, pretendendo
determinar a natureza dessa relacdo. Neste caso, tem-se uma pesquisa descritiva
que se aproxima da explicativa”. Ou seja, pesquisa que tem como preocupacao,
além de compreender o objeto de investigacdo, busca identificar os fatores que
determinam ou que contribuem ou interferem para a compreensao do problema de
investigacao.

Em relacdo aos procedimentos, o presente estudo delineia-se enquanto uma
pesquisa de campo (aplicacdo de Grupo Focal - GF) uma vez que apresenta um
recorte empirico para investigacdo, e ao mesmo tempo, tem um carater
documental, pois apresenta os principais elementos do projeto pedagdgico do curso
de Medicina da UEFS para uma melhor compreenséo do objeto de estudo.

Assim, a partir das consideracdes apresentadas que fundamentam a
metodologia adotada, podemos destacar como elementos da metodologia para a

coleta dos dados:

3.1 Definicdo da Amostragem

Conforme ja sinalizado os sujeitos da pesquisa sdo estudantes do curso de
Medicina da Universidade Estadual de Feira de Santana (UEFS). Dentre o universo
de estudantes deste curso, escolhemos os que estdo cursando o 3° 0 4° ano do
Curso, ou seja, aqueles que estdo metade e 0s que ja cursaram mais que a metade
do curso, e que se encontram caminhando para o final da formacéo, de tal modo que
sua participacéo traga elementos ancorados em suas experiéncias com a ABP.

Para auxiliar na aproximagdo e no levantamento dos sujeitos buscamos
contato com a coordenacéo pedagdgica do curso, com os funcionarios da secretaria
e alguns professores. Agendamos encontros com os estudantes que nao deram

certo. O primeiro encontro marcado na instituicAio ndo aconteceu porque 0sS
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estudantes tiveram aula externa. No segundo encontro agendado, também né&o
aconteceu porque os estudantes estavam em prova e no terceiro encontro agendado
nao houve aula, logo ndo havia estudantes suficientes para a realizagdo do Grupo
Focal.

Dentre os encontros e desencontros para conseguir a realizacdo do Grupo
Focal, conseguimos desenvolver o primeiro GF, em agosto de 2014, com oito
estudantes do 4° (quarto) ano de medicina, formado por: 3 mulheres e 5 homens,
todos na faixa etéria de 20 a 25 anos.

ApoOs a primeira coleta dos dados sentimos a necessidade de realizar outro
GF com os mesmos estudantes, o objetivo era aprofundar os dados e esclarecer
possiveis duvidas. Mas apds muitas tentativas ndo conseguimos reunir 0 mesmo
grupo para um novo Grupo Focal, o motivo principal foi a saida dos estudantes para
o internato, isso dificultou o contato pessoal na universidade. Optamos por
encaminhar um e-mail convidando todos para mais um encontro, mas ndo obtivemos
sucesso, apenas um, dos oito estudantes, responderam colocando-se a disposigao.
Diante da nova situacao, optamos por desenvolver o mesmo Grupo Focal com um
novo grupo de estudantes. Para surpresa nossa, contamos com a ajuda de um dos
estudantes, que sera, nesse estudo, chamado de Dodd, porque diante da primeira
dificuldade encontrada por Alice no pais das maravilhas foi quem a ajudou a
encontrar uma solugao.

Dodb ndo apenas entrou em contato com o0s estudantes da turma, como
também articulou o grupo para que o GF fosse realizado em novembro de 2014.
Com um grupo disposto a colaborar com a pesquisa, desenvolvemos o segundo GF,
com sucesso. Esse grupo foi formado por 09 estudantes que estavam cursando o
3°(terceiro) ano, sendo 03 mulheres e 06 homens, na faixa etaria de 20 a 25 anos.

Portanto, constituem-se sujeitos dessa pesquisa um grupo de estudantes do
curso de medicina da UEFS, totalizando 17 estudantes, 6 mulheres e 11 homens, na

faixa etaria entre 20 e 25 anos, matriculados no 3° e no 4° ano do respectivo curso.

3.2Instrumentos de Coleta de Dados: Grupo Focal

A técnica Grupo Focal (GF), também conhecida Grupo de Discusséo, trata-

se de uma técnica qualitativa e nao diretiva inspirada em entrevistas nao
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direcionadas e grupais, constituida por um grupo de pessoas escolhidas e reunidas
pelo pesquisador para discutir e comentar sobre questdes que envolvem o objeto da
pesquisa, a partir de suas experiéncias pessoais.

As contribuicbes produzidas e coordenadas por Gatti (2012) traduzem a
preocupacao dos pesquisadores das ciéncias em conceber a técnica do grupo focal

como um meio de pesquisa que privilegia as redes de interacdes. Sendo assim,

o trabalho com grupos focais permite compreender processos de constru¢ao
da realidade por determinados grupos sociais, compreender préaticas
cotidianas, acdes e reacfes a fatos e eventos, comportamentos e atitudes,
constituindo-se uma técnica importante para o conhecimento das
representacdes, percepcdes, crencas, habitos, valores, restrigbes,
preconceitos, linguagens e simbologias prevalentes no trato de uma dada
guestdo por pessoas que partilham alguns tracos em comum, relevantes
para o estudo do problema visado (GATTI, 2012, p.11).

Corroborando com Gatti (2012), para Geoffrion (2003) o Grupo Focal
possibilita a compreensao das percepc¢oes, atitudes e representagcdes sociais a partir
de sessdes grupais, em que os individuos compartilham um traco comum e discutem
varios aspectos de um tema especifico. Essa técnica tem como objetivo conhecer a
situacdo, a partir dos envolvidos e reunir informacgfes detalhadas sobre um tépico
particular do objeto de estudo.

Cabe destacar que os Grupos Focais ou de Discussdao podem ser
desenvolvidos através do uso de computadores e da Internet, de telefones e do
contato pessoal direto. Em todos os casos a utilizacdo dessa técnica como principal
fonte de dados, exige a presenca de um moderador, que organizard a pauta de
discusséo e guiara o grupo, com no minimo seis e maximo doze participantes. A
duracdo de cada sesséo de Grupo Focal varia entre uma hora a duas horas,
conforme o nimero de participantes e a polémica da teméatica (GATTI, 2012).

Nesse sentido, a técnica do grupo focal nos pareceu a mais adequada, uma
vez que fomentaria a reflexdo, com base na vivéncia da metodologia da
Aprendizagem Baseada em Problemas, dos participantes, com a criagdo de um
espaco para debate e trocas, que nos permitira uma quantidade de informagdes com
profundidade e detalhamento, num periodo de tempo relativamente curto.

Dessa forma, o primeiro grupo foi constituido por 08 estudantes e o segundo

por 09 estudantes do curso de medicina, totalizando 17 sujeitos. Planejamos a
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realizacdo de um primeiro encontro para o qual, previamente, pensamos as
tematicas, atentos aos nossos objetivos. Assim, o Apéndice B apresenta o roteiro
definido para a realizagao dos dois encontros do Grupo Focal.

Para realizar o primeiro Grupo Focal enfrentamos algumas dificuldades e
desencontros. Partindo do principio de que o curso possui uma grade de horéarios
flexiveis e de atividades externas isso dificultou o agendamento para a realizacdo do
GF. Entre idas e vindas, conseguimos realizar o primeiro encontro do GF gracgas a
ajuda de um professor, que cedeu o espaco da sua aula para que pudéssemos
apresentar a pesquisa e fazer o convite aos estudantes. Tivemos aceitacao
voluntaria de alguns, mas a maioria foi incentivada pelos professores. Com isso,
conseguimos a colaboracgéo de 08 (oito) estudantes do 4° ano do curso de medicina.

Iniciamos o GF com a leitura da carta convite e termo de responsabilidade
orientado pelo Comité de Etica em Pesquisa da UEFS (Apéndice A). Apos a leitura
os estudantes preencheram uma ficha com alguns dados pessoais, como: nome,
sexo, idade e cidade de origem.

Realizamos o primeiro GF na sala de tutoria, em que o0s estudantes
demonstraram estar bastante a vontade, sentamos em uma mesa em semicirculo de
forma que todos pudessem manter o contato visual. Durante a sesséo, oferecemos
informacdes sobre a proposta, bem como acerca das questdes. O primeiro GF durou
aproximadamente cerca de 1 (uma) hora, e todos o0s estudantes presentes
dialogaram sobre cada disparador, sendo que alguns tiveram a participacdo mais
ativa do que outros. A cada disparador lido os estudantes iniciavam suas respostas
demonstrando destreza ao ouvir e respeitar a fala do outro. Em alguns momentos,
houve descontracdo e muitos risos. Ao final da sessédo agradecemos a participacao
de todos.

O segundo GF também foi realizado na sala de tutoria onde estudam, mas
diferente do primeiro grupo de estudantes, montamos o0 segundo grupo com a
participacdo voluntaria dos estudantes que foram chegando a sala demonstrando
vontade e disposi¢cao para participar gracas a ajuda do estudante, aqui denominado
Dodé. O segundo GF durou 1(uma) hora e 25 (vinte e cinco) minutos. Usamos a
mesma sequéncia de disparadores do primeiro GF, também houve um respeito pela

fala do outro, assim como os momentos de descontracao e risos.
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O registro do encontro foi feito através de gravacdo em audio e video. Para
isso, utilizamos um gravador e uma camera amadora, dispostos de forma que
captassem o som e a imagem de todos os participantes. Paralelo a esses recursos,
foram feitas anotac¢des por escrito com o intuito de nos ajudar na etapa da analise.

O banco de dados foi organizado a partir das gravacdes dos depoimentos dos
participantes e das observacfes de cada encontro, sendo transcritas, reagrupadas,
categorizadas, para que pudessem ser analisadas com uma visao total e nao parcial,
levando em consideracéo todos os aspectos percebidos durante o desenvolvimento
da pesquisa.

Para a analise dos dados, levou-se em consideracdo: o que os participantes
disseram; o que isto queria verdadeiramente dizer; o impacto sobre o tema de
andlise e as opinides estratégicas, o que exigiu da pesquisadora, nesse momento,
fazer relacdo entre as colocacdes dos participantes, as observacdes e os objetivos

da pesquisa.

3.3 Analise de Conteldo: da categorizacédo a andlise dos dados

A etapa da andlise dos dados € o momento de procurar caminhos, em meio
ao volume das informacBes que serdo levantadas. Precisamos optar por rotas e
atalhos, o que nos exige um esforco para ndo perder de vista os propoésitos desta
pesquisa.

Diante de nossa intencionalidade investigativa e de nossos referencias
tedricos, estudamos e dialogamos muito sobre que procedimento daria conta de
Nossos propositos, valorizando os sentidos e significados atribuidos aos dados
fornecidos, especialmente, os dados produzidos pelo Grupo Focal, uma vez que esta
sendo proposto como uma estratégia de aproximacdo com 0s sujeitos, o que pode
nos fornecer uma visdo panoramica de suas compreensfes acerca da tematica
eleita, sem desprezar o contexto do qual fazem parte.

Sendo assim, optamos pela Analise de Conteddo (AC) por nos permitir
atravessar sentidos comunicados e compartilhados por um grupo de estudantes,
sujeitos da pesquisa, numa perspectiva desafiadora na medida em que se integra
cada vez mais na exploracdo qualitativa em trabalhos de natureza dialética,

fenomenoldgica e etnografica, além de outras.
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A Analise de Conteudo, proposta nesta pesquisa, fundamenta-se
principalmente na obra da Laurence Bardin (2001), L’analyse de contenu, publicada
em Paris em 1977. Como professora de Psicologia na Universidade de Paris V,
Laurence Bardin aplicou as técnicas de Analise de Conteudo na investigacédo
psicossociolégica e nos estudos das comunicacbes de massas. Sua obra é
considerada um manual metodolégico para quem deseja aprofundar os
conhecimentos sobre essa técnica de andlise. Como refere Trivifios (2013, p. 159), é
esta “a obra verdadeiramente notavel sobre a analise de conteudo, onde este
método, poder-se-ia dizer, foi configurado em detalhes, ndo s6 em relacéo a técnica
de seu emprego, mas também em seus principios, em seus conceitos
fundamentais”.

A Analise de Conteudo nos ajudou na producao de sentidos e significados na
amostragem dos dados coletados apos a realizacdo do Grupo Focal, na medida em

gue consiste:

[...] num conjunto de técnicas de analise das comunicac¢des, que utiliza
procedimentos sisteméticos e objectivos de descricdo do conteudo das
mensagens [..] A intengdo da andlise de conteldo é a inferéncia de
conhecimentos relativos as condi¢des de producdo (ou eventualmente, de
recepc¢ao), inferéncia esta que recorre a indicadores (quantitativos ou ndo)
(BARDIN, 2001, p.38).

Em esséncia, a andlise de conteuddo é uma metodologia que procura
organizar em categorias os mais diversos tipos de comunicacbes verbal ou néo-
verbal como cartas, cartazes, jornais, revistas, informes, livros, relatos
autobiograficos, discos, gravacgdes, entrevistas, diarios pessoais, filmes, fotografias,
videos, etc. E deve proceder a descricdo objetiva, sistematica, quantitativa e
qualitativa no sentido de ajudar a reinterpretar as mensagens e a atingir uma
compreensao de seus significados num nivel que vai além de uma leitura comum
(MORAES, 1999).

Segundo Franco (2012, p.10) o foco dessa andlise estd no seguinte
guestionamento: “O que essa mensagem significa?” Para a autora citada procurar
descrever, analisar e interpretar mensagens, discursos, enunciados e/ou simbolos,
seja eles qualitativos ou quantitativos requer que se leve em conta a complexidade
da manifestagdo que envolve a interagéo entre interlocutor e locutor, as influéncias

ideologicas, crencas, conceitos, representacdes e o contexto histérico e social no
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qual estdo inseridos. Elementos que analisados adequadamente nos abrem as
portas ao conhecimento das caracteristicas de aprendizagem que serdo revelados
pelos estudantes pesquisados.

Na andlise de contetdo o investigador deve iniciar examinando o contetdo
manifesto, sem descartar o conteudo latente. O conteldo manifesto restringe-se
ao que esta explicito, ja os significados ocultos vao estar presentes no contetudo
latente. Cabe ao pesquisador destinar o olhar para o que esta nas entrelinhas, na
medida em que procura captar os sentidos implicitos presentes no contetdo
analisado, chegando, as vezes, a captar algo de que nem o autor tinha consciéncia
plena.

Dessa forma, a andlise de conteddo além de permitir a interpretacdo dos
dados a partir da influencia da linguagem cultural e os seus significados, permite que
o pesquisador faca uma interpretacdo pessoal da percepcdo dos dados. Sendo
assim, todos os elementos influenciam na interpretacéo, pois sera preciso considerar
0 contexto, conteudo explicito, o autor, o destinatario e as formas de codificacéo e
transmissao da mensagem (MORAES, 1999).

Tendo em vista os aspectos mencionados, uma pesquisa na perspectiva da
analise de conteudo segundo Bardin (2001, p. 95) necessita seguir trés etapas
basicas: a pré-analise, a exploracdo do material;, o tratamento, inferéncia e
interpretacdo dos resultados.

A pré-andlise corresponde a organizacdo do material que serd analisado,
tendo como ponto de partida os objetivos e as hipéteses iniciais que norteiam a
pesquisa baseando-se agora no material que foi coletado e na elaboracdo de
indicadores que vao fundamentar a interpretacéo final (BARDIN, 2001). Nesta fase
realizamos tarefas essenciais, que foram: leitura flutuante, escolha dos documentos,
reformulacdo de hipGteses e objetivos e a preparacdo do material. Na leitura
flutuante buscamos ler e reler os depoimentos transcritos de forma exaustiva
buscando aprofundar o contato com as mensagens e ousar interpretagdes (BARDIN,
2001; FRANCO, 2012). A escolha dos documentos € a fase em que se constitui 0
corpus (conjunto de documentos) de forma que se possa responder a algumas
normas de validade, explicitados por Bardin (2001) como: a exaustividade em que
todos os aspectos do roteiro devem ser contemplados: deve-se esgotar a

totalidade do texto; a representatividade em que represente de forma fidedigna o
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universo estudado; a homogeneidade que deve obedecer com precisdo aos
temas e a pertinéncia dos contetdos que devem ser adequados aos objetivos do
trabalho. E por fim a formulacdo das hipoteses e dos objetivos vao determinar a
unidade de registro (palavra ou frase), a unidade de contexto (a delimitacdo do
contexto de compreensdo da unidade de registro),0s recortes, a forma de
categorizacdo, a modalidade de codificacdo e o0s conceitos tedéricos ( BARDIN,
2001, FRANCO, 2012).

A segunda etapa de andlise foi a exploracdo do material que consiste no
momento de analisar o texto sistematicamente em funcdo das categorias formadas
anteriormente. Momento esse considerado por Bardin (2001) como etapa basica.
Dessa forma, codificamos os depoimentos por é&rea de conhecimento pré-
estabelecida e fomos classificando uma a uma, ora copiando o texto na integra, ora
fazendo alguns recortes, atribuindo as unidades de registro (frases) de acordo com o
tema das categorias. Segundo Franco (2012) a categorizacdo € um procedimento
de agrupar dados considerando a parte comum existente entre eles. Classifica-se
por semelhanca ou analogia, segundo critérios previamente estabelecidos ou
definidos no processo. Estes critérios podem ser semanticos, originando categorias
tematicas. Podem ser sintaticos definindo-se categorias a partir de verbos, adjetivos,
substantivos, etc. As categorias podem ainda ser constituidas a partir de critérios
léxicos, com énfase nas palavras e seus sentidos ou podem ser fundadas em
critérios expressivos focalizando em problemas de linguagem. Cada conjunto de
categorias, entretanto, deve fundamentar-se em apenas um destes critérios. O
exercicio de categorizacdo foi longo e arduo, até chegar a categoria desejada
montamos e remontamos categorias, que ora se aproximavam, ora se distanciavam
da tematica. O critério usado para definir as categorias foi 0 semantico, a partir de
tematicas que foram estabelecidas durante a etapa anterior, a da pré-andlise.
Dividimos trechos dos depoimentos dos participantes por cores pré-definidas pelas
categorias elencadas, por exemplo, roxo para a categoria ‘a’, amarelo para a
categoria ‘b’ e assim por diante. Para definir as categorias buscamos a todo o
momento contemplar os objetivos da pesquisa; logo as categorias foram pensadas
de acordo com as caracteristicas de aprendizagem na metodologia da ABP.

No primeiro exercicio de categorizacdo definimos as seguintes categorias:

aprendizagem com e a partir da pratica;, aprendizagem colaborativa;
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metacognicdo/ volicdo; dificuldade para se aprender na ABP. No segundo
exercicio, surgiram mais categorias: rompimento de paradigma; habilidade para o
trabalho em grupo; estratégias de autorregulacdo da aprendizagem; atitude
interdisciplinar e raciocinio clinico; habilidade de comunicagdo; olhar
humanizado. No terceiro exercicio de categorizacdo ampliamos as categorias
juntando as que mais e aproximavam e resultou em: Metacognicdo; Curiosidade
Epistémica; Aprendizagem colaborativa; Teoria e préatica; quebra de
paradigma. Apds trés exercicios de categorizacdo, concluimos na quarta
categorizacdo que nos deixou desejosas de partir para o aprofundamento das
discussdes na andlise.

A terceira etapa da Andlise de Conteudo diz respeito ao tratamento dos
resultados, inferéncia e interpretacdo. E 0o momento em que precisamos
condensar e destacar as informacfes que pertencem a cada categoria levantada
para analise, culminando nas interpretacdes e inferéncias. Este € o momento da
intuicdo, da andlise reflexiva e critica, € a fase da criatividade (BARDIN, 2001).
Nesse momento, atravessamos 0 espelho junto a autores que nos ajudaram a
encontrar a inspiragdo para analisar as mensagens deixadas por Nnossos sujeitos-
personagens que vivenciam sua aprendizagem na metodologia da Aprendizagem
Baseada em Problemas.

Baseando-se nesse roteiro de analise, investigamos o objeto do nosso estudo
com o olhar cuidadoso aos dizeres presentes no interdiscurso e no intradiscurso,
interpretando-os sem desconsiderar a hossa subjetividade.

Diante do que se disse (e até do que nado se disse, dizendo), consideramos
extremamente relevante explicar que quando se encerrarem as reflexdes sobre o
gue nos propusemos investigar, teremos a certeza que nao existe o melhor caminho.
S&o caminhos diferentes e que precisam ser bem percorridos por cada um com sua
abordagem metodoldgica, pois acreditamos que € o caminho que faz sentido para o
pesquisador e que lhe da4 a grata satisfacdo de contribuir para o avanco do
conhecimento. E cada método dara conta de uma parte do todo e nenhuma

metodologia, por si, traz respostas finais a toda complexidade do ser humano.
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— Naguecla direcio — disse o Gate, apoutande com a pata divecta - mona o Chapeleino.
E waguela — apoutou com a outra pata - mora wma Lebre de Wanco. Visite qual deles
gucsen: od docs ¢do loucos.

— Mas ea ndo guers me meter com gente louca — nessalton Hece.

— Mas isso é impossivel — disoe o Gato. — Porgue tode mundo é meio louco pron aguc.
Eu sou. Yocé também ¢é.

Lewés Carnoll
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— Naguela diregéo — disse o Gato, apontando com a pata direita - mora o Chapeleiro.
E naquela — apontou com a outra pata - mora uma Lebre de Margo.

Visite qual deles quiser: os dois séo loucos.

— Mas eu nédo quero me meter com gente louca — ressaltou Alice.

— Mas isso é impossivel — disse o Gato.

— Porque todo mundo é meio louco por aqui. Eu sou. Vocé também é.

Lewis Carroll

Em uma pesquisa que envolve sujeitos torna-se impossivel ndo envolver-se:
sdo horas e horas ouvindo, transcrevendo, interpretando, lendo e relendo cada
colocacado, cada palavra dita, os olhares, os comportamentos, tudo pode ser um
novo dado, que determinara ou néo os resultados. Assim como responde o Gato a
Alice, ndo importa qual sujeito vocé escolha, todos vao te levar a respostas que
podem ou néo te ajudar a alcancar seus objetivos.

No pais das maravilhas tudo pode acontecer, a cada aventura Alice vai
encontrando personagens fantasticos como a Lebre de Marco e o Chapeleiro
Maluco, que vivem presos no tempo; A rainha de Copas, o Rei, o Valete, que mais
parece ter saido do baralho; o Gato de Cheshire, que brinca como uma crianca; o
Coelho Branco, sempre com um reldgio na méao, responsavel e cumpridor de suas
obrigacbes e tantos outros bichos, flores, objetos que vao ganhando vida nessa
narrativa enigmatica.

A partir dos mistérios vividos ao lado dos personagens é que a histéria vai
ganhando vida, a cada encontro uma nova aventura cheia de significados... Por isso,
para garantir o anonimato dos participantes recorremos a nomes ficticios,
representado pelos personagens das histérias da Alice de Lewis Carroll (2005;
2009)*. Para identificar os sujeitos participantes do Grupo Focal, usamos 0os nomes
dos personagens da historia Alice no pais das maravilhas, que foram: Coelho
Branco, Chapeleiro, Lebre de Margo, Rainha de Copas, Rei de Copas, Valete,
Duquesa, Mabel, Dédo, Ledo, Pelicano, Dina, Mimi, Lirio-tigre, Gato de Cheshire,
Lagarta e Pomba.

Os dados obtidos através das observacoes e transcricbes contribuiram para

nossa reflexdo acerca das caracteristicas da aprendizagem baseada no modelo da

! A obra Alice no pais das maravilhas parte de uma literatura estrangeira traduzida para a lingua portuguesa, por
isso optamos em usar duas obras traduzidas por autores diferentes.
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ABP. Para analise dos depoimentos transcritos recorremos a trés fases: a pré-
analise, a categorizacao e a interpretacao (BARDIN, 2001). Essa operacéo resultou
em categorias que deram conta de nossa analise descritiva: aprender a ser sujeito

da aprendizagem, aprender com o outro, aprender pela préxis.

4.1 APRENDER A SER SUJEITO DA APRENDIZAGEM

“Como resultado de comer o bolo, Alice cresceu até

atingir 2,5 metros de altura. Triste por ndo conseguir entrar no
jardim, chorava tanto que criou um lago de lagrimas. O Coelho
Branco que atravessava o atrio ao ver Alice tdo grande, deixou
cair as luvas brancas e o leque que trazia enquanto fugia
rapidamente. Alice apanhou-os do chéo, e como estava muito
guente, ficou se abanando sem parar [...] Entdo ela o jogou
apressadamente no chao, escapando por um triz de sumir de
vez.”

(trecho adaptado da obra de Lewis Carroll)

Quando se trata de abordar a aprendizagem é como se abrissemos um leque
de concepcdes e conceitos que nos sopram ao abrir e fechar ventos desgarrados
carregados de significados. O leque é um objeto de estrutura muito interessante. E
formado por pequenas hastes de madeira ou metal ligadas por tecido leve e
articuladas na extremidade inferior por um eixo comum de modo que se possa abrir
e fechar rapidamente.

O convite é imaginar um leque, em gue 0 eixo seja a aprendizagem e as
hastes os desafios que sdo desencadeados pelo método da Aprendizagem Baseada

em Problemas.

Figura 1 —Leque da Aprendizagem

i)

Autorregulacao

o L) ‘
'&‘o“ | A

Fonte: produzida por ALMEIDA (2015).
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Ao analisar a categoria do “aprender a ser sujeito da aprendizagem”, a
primeira haste fracionada € a do rompimento de paradigma, revelada pelos
estudantes como um momento dificil e necessario no método da ABP. A segunda é
a autonomia, ao deixar de ser apenas o receptor de informacdes, o estudante é
estimulado a abandonar essa postura e assumir as rédeas de sua aprendizagem. A
terceira € a autorregulacdo ou aprendizagem auto-direcionada, que significa o
momento quando o estudante passa a aprender a regular a sua propria
aprendizagem e passa a descobrir que o processo de aprendizagem requer esforcos
ndo apenas externos, como a motivacdo, mas também internos como a
metacogni¢do. A quarta haste e ndo menos importante que as outras duas € o
aprender a apreender, é quando o estudante aprende a formar seus préprios
conceitos, ou podemos usar outro termo é quando a aprendizagem torna-se
significativa, quando consegue apropriar-se do conhecimento.

As hastes de um leque articulam-se juntas quando sdo agitadas para produzir
corrente de ar, uma nao sobrepde a outra, assim sédo os desafios aqui discutidos, as
dificuldades encontradas pelos estudantes atravessam as 04 hastes deste leque.

O rompimento de paradigma educacional, de um modelo tradicional para um
modelo emergente, foi revelado pelos estudantes como situacdo necessaria, porém
dificil, mas que deve acontecer logo no inicio do curso. Afinal s&o muitos anos de
ensino baseado num modelo centrado no professor, que prioriza os contetdos em
detrimento do processo, que compartimenta e fragmenta o conhecimento. Nesse
modelo de ensino, a aprendizagem nédo esta no centro da metodologia, o que vale é
a transferéncia de conteudo, ou seja, o conhecimento deve ser transmitido pelo
professor e acumulado pelo estudante. Como afirma Mizukami (1986, p.11) “ao
individuo que esta “adquirindo” conhecimento compete a memorizar definigbes,
enunciados das leis, sinteses e resumos que lhe sédo oferecidos no processo de
educacéao formal.” Becker (1994) descreve o papel do professor tradicional como o
anico detentor do conhecimento em sala, € ele quem ird ministrar toda a aula, dando
as coordenadas para que os estudantes apenas acompanhem.

A educagédo, nesta perspectiva, é caracterizada como instru¢cdo na medida
em que privilegia a transmissdo do conhecimento de forma selecionada e

organizada, ou seja, € racionalista e cognitiva deixando de lado a afetividade e,
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principalmente, a interacdo entre professor e estudante. Em termos gerais € um
ensino caracterizado por se preocupar mais com a variedade e quantidade de
nocdes/ conceitos/ informacdes do que com a formacdo do pensamento reflexivo
(MIZUKAMI, 1986). Nesse caso, concordamos com Bédard (2009) quando diz que
0s conhecimentos a serem adquiridos numa aula magistral, em que o professor se
acha no centro da atividade, seréo restritos, visto que sédo especializados, sendo
assim, os conhecimentos adquiridos pelos estudantes ndo atingem a memoria de
longo prazo.

Trazendo essa discussdo para as salas de aula na Educacdo Superior o
modelo ainda encontrado em muitas instituicbes € de um curriculo organizado em
grade, com disciplinas que nao dialogam, cabendo ao estudante fazer as
interelagdes por si mesmo.

Nessa construcdo tradicional de educacdo, a avaliacdo da aprendizagem
consiste em analisar o produto e 0 ensino esta, geralmente, pautado em teorias,
conceitos e principios.

Ora, deve ser mesmo um choque para os estudantes que ingressam numa
graduacdo em que possui a ABP como método de ensino. Afinal ter que descontruir
um modelo enraizado de ensino e aprendizagem, para aprender através de um
modelo que incentiva a autonomia do estudante e que valoriza o processo nao é
tarefa facil. Como os proprios estudantes sinalizaram, se somarmos o0 tempo que
passaram na escola de educacdo basica mais o tempo de cursinho pré-vestibular,

sdo mais de dez anos de estudo embasados num modelo tradicional de ensino.

Vocé passa onze anos de sua vida mais o periodo de cursinho com
um modelo de educacdo totalmente diferente, quando vocé entra
aqui e se depara com a ABP, onde vocé busca o seu conhecimento,
onde vocé é ativo na construcdo do conhecimento € um choque
muito grande (Coelho Branco).

A gente vem do ensino médio e do ensino fundamental justamente
fundamentado nessa questao do professor ser o centro do processo
de aprendizagem, entdo ele oferta o conhecimento. J4 no caso da
gente, aqui no curso de medicina o professor simplesmente é um
expectador do processo de aprendizagem e a gente que tem que
correr muito atras desse conhecimento, do aprender (Lebre de
Marco).

A gente esta acostumado seja no ensino fundamental, seja no ensino
médio ou até mesmo no cursinho a figura do professor & na frente
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dizendo o que a gente tem que aprender e a forma que a gente tem
gue pensar, deve utilizar aquele pensamento. E a ABP descontroi
tudo isso colocando a gente como 0 Unico instrumento necessario
para adquirir o conhecimento e o saber, vai ser vocé e os livros e
VOCé precisa ter uma postura mais autbnoma e um papel de
responsabilidade em cima do saber (Le&o).

[..] a gente vem de um curso tradicional desde quando a gente
comeca a frequentar a escola, ai vocé vem para a ABP, onde vocé
tem um mundo completamente diferente, no inicio foi um choque
(Mabel).

Como relatam os estudantes, ao conhecerem o método da Aprendizagem
Baseada em Problemas sentiram a necessidade de mudar a concepcdo de
aprendizagem. Tiveram que descontruir a ideia de que o professor é o Unico que
ensina, de que € apenas o professor quem indica leituras e propde atividades. No
método da ABP o estudante precisa ser sujeito ativo da aprendizagem, € exigido
dele que desenvolva a autonomia, de forma que passe a conhecer seu proprio
processo de aprendizagem.

Se o professor ndo € mais o Unico responsavel por conduzir a aula, nesse
caso, torna-se fundamental a participacdo dos estudantes, que passam a assumir
responsabilidade pelo seu aprendizado. Agora sdo eles que devem assumir a
posicao de sujeitos da propria aprendizagem, devem ser independentes para tomar
decisdes e fazer escolhas.

Segundo Oliveira (2010), os papéis dos envolvidos no processo de ensino e
aprendizagem se complementam, o estudante ndo conseguira romper com a postura
passiva, de copiador e reprodutor se nao for encorajado pelo professor nesse novo
formato de aula. Isso nado significa que a mudanca na postura dos estudantes é
aceita e internalizada nos primeiros dias de aula, mas durante a vivéncia no curso. O
estudante vai aprendendo a fazer escolhas, a assumir responsabilidades, a ter
compromisso, enfim vai incorporando elementos essenciais a metodologia ativa a

medida que vai se adaptando.

Eu mesmo tive muita dificuldade pra me adaptar e pra mim foi
realmente muito dificil, sentia muita falta das aulas, muita mesmo
(Rainha de Copas).

[...] eu senti essa dificuldade, e essa diferenca entre 0 que eu era
antes, o que aprendia antes e a forma de aprender depois que eu
entrei nesse novo método (Coelho Branco).
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Apesar da énfase dada a dificuldade de adaptacdo pelos estudantes por sua
vez nao encontramos na revisdo de literatura pesquisas que revelem essa
dificuldade apresentada pelos estudantes ao primeiro contato com o método, em
todas as leituras feitas € unanime a necessidade de mudanca na postura de ambos
0S sujeitos envolvidos no processo de ensino e aprendizagem.

O rompimento com o paradigma tradicional esta presente nas pesquisas de
Mamed (2001) principalmente na estruturacdo do curriculo, dentre os muitos
aspectos presentes no desenho curricular que a autora propde, destaca-se: uma
aprendizagem centrada no estudante, um ensino integrado, uma abordagem de
ensino centrada no atendimento a comunidade e o respeito ao tempo de
aprendizagem do estudante.

Prates (2009) e Abreu (2009) colaboram com essa discussdo ao trazer a
tona o olhar sobre o papel dos estudantes e do professor nesse método ativo de
ensino. Destacam a mudanca no professor que deve abandonar a classica postura
de o “senhor da verdade e sabedoria” e assumir uma nova postura de cooperacéo,
de respeito mutuo e de mediador do conhecimento. Por sua vez o estudante é
estimulado a assumir as rédeas de sua aprendizagem. O que pode ser

exemplificado nas colocagdes seguintes:

Nés somos autbnomos, autodidatas e a gente constréi 0 nosso
conhecimento, entendeu? A gente é o principal ator aqui! (Coelho
Branco)

A gente aprende a buscar o conhecimento das mais diversas formas
variadas que existe. (Rainha de Copas)

No método da ABP vocé tem que estudar independente [..] a
vantagem da ABP é que vai ter que filtrar o que é importante pra
vocé. Entdo vocé tem mais autonomia sobre o aprendizado
(Pelicano).

Basicamente a diferenca vai ser a mudanca de comportamento do
aluno (Lirio-tigre).

Autonomia pra mim é o ponto principal e fundamental, porque vocé
passa a ser independente, vocé vai, vocé constrdi seu conhecimento
(Mimi).
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A autonomia é colocada pelos estudantes como elemento central para se
aprender na metodologia da ABP, por isso ocupa uma das hastes do nosso leque.
Entendemos a autonomia do aprendizado quando o estudante passa a ser o proprio
condutor da sua aprendizagem, o que exige que faca escolhas a todo o momento. O
estudante precisa decidir o que quer aprender, precisa adotar uma postura diante da
aprendizagem, precisa selecionar quais materiais e quais meios serdo utilizados
para facilitar seu aprendizado, precisa escolher as melhores estratégias, precisa
optar se aprenderd sozinho ou com outros, precisa dividir e organizar seu tempo de
aprendizado, além de controlar e avaliar se esta tendo sucesso no seu aprendizado.
Isto implica volicdo, compromisso, desejo, consciéncia, responsabilidade, esforco e
disciplina, elementos esses que, segundo Anastasiou (2009), sdo essenciais a
metodologia ativa da aprendizagem.

Os estudantes destacam que passado a fase de adaptacdo ao novo método e
as suas exigéncias o resultado € positivo. Reconhecem que a superacdo da
transmissao do saber agrega elementos que antes ndo percebiam, mas que agora

se revelam.

O bom da ABP séo os desafios que ela te lanca. Vocé é o tempo
inteiro desafiado a se superar, a superar o outro, a superar a sua
capacidade de estudar (Coelho Branco).

[...] vocé precisa ter uma postura mais autbnoma e um papel de
responsabilidade em cima do saber. [...] mas quando a gente tem
uma vivéncia e quando se adapta ao método ela traz bons
resultados, porque a gente se torna mais ativo, mais independente e
mesmo que o professor dé aula pra gente, a gente pode querer saber
mais, aprofundar mais, estudar mais, questionar mais dele sobre
coisas que a gente tem lido ou n&do tem lido sobre o assunto (Le&o).

O método da ABP me da um tempo pra ler, pra estudar, mesmo com
sempre algo pra fazer, mas ele me da tempo pra estudar, entdo eu
me sinto satisfeito com esse aprendizado exatamente porque eu
posso ler, eu posso ler o quanto quiser, ndo vai ter um professor
limitando minha leitura, ou ndo vai ter um professor dando aula ou
ficar na sorte do professor seja ele bom ou ruim. Eu amo isso na
ABP! (Dod0d)

Ao ser estimulado a desenvolver a autonomia da sua propria aprendizagem
0os estudantes no método da ABP aprendem a coordenar as suas aptiddes

cognitivas, metacognitivas e motivacionais, que sdo cruciais nesse processo. Ou
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seja, 0 estudante é estimulado a conhecer o seu proprio processo de construcdo do
conhecimento.

Compreendemos a aptiddo na perspectiva da psicologia. O termo abarca
tanto as capacidades cognitivas como as caracteristicas emocionais e da
personalidade. Desta forma, receber estimulo para conhecer a melhor forma de
construir seus proprios conhecimentos, na medida em que conhece e usa as
habilidades inatas para facilitar no processo de aprendizagem, configura-se como
uma aptidao cognitiva (NETTO, 1983).

A partir do momento em que o individuo toma consciéncia do seu processo de
aprendizagem e associa todas as habilidades adquiridas para alcanca-la esta
desenvolvendo sua aptiddo metacognitiva. A metacogni¢cdo consiste em conhecer e
regular os préprios processos cognitivos (PLACCO; SOUZA, 2006). Haja vista que
ao aprender a regular a cognicdo o académico adquire estratégias metacognitivas.
Apesar de ndo conhecerem todo esse processo de conguista cognitiva o0s
estudantes expressaram atitudes que demonstram estar aprimorando as aptidoes a

partir do processo de autorregulacdo do conhecimento.

[...] a liberdade que a ABP Ihe da pra vocé aprender com o seu tipo
de aprendizado, eu tenho que usar todas as minhas habilidades,
tenho que ler em voz alta, escrever e marcar com tudo o que eu
tenho que chame a atencdo, vocé ndo perde muito tempo em uma
aula, vocé vai buscar pelo seu jeito de aprendizado, que vocé ja se
conhece, buscar formas de melhor aprender aquele assunto. Acho
gue isso é o0 mais interessante do curso. Eu preciso de um tempo
maior, eu uso trés habilidades juntas, que é ler, marcar e escrever, e
isso demora de mais pra conseguir assimilar o contetdo, entdo no
meu caso precisaria de um tempo maior. (Din&)

[...] eu preciso de 3 coisas basicas: fazer resumo, porque eu tenho
gue relembrar aquele conteldo, eu nao consigo abrir o livro
novamente e ler, poxa eu ja vi isso aqui e acabo pulando; eu preciso
ter multiplicidade de fontes, o que nem sempre eu consigo. (Lirio-
tigre)

Conforme revelado pelas falas acima, a membrana que se abre nesse leque de
conceitos € a da autorregulacdo da aprendizagem. De acordo com Paulino e Silva
(2012) podemos encontrar dois tipos de regulacdo da aprendizagem: a regulagao
externa (professores, computadores, livros, etc.) e a regulagdo interna ou

autorregulacdo que é aquela realizada pelo proprio estudante. Executar a
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autorregulacdo implica conhecimento metacognitivo, segundo o0s autores é a
capacidade de ser “auto-ensinante”, isto €, ser capaz de preparar, facilitar e regular a
aprendizagem.

Para Costa (2001 apud SOUSA, 2006) a autorregulacdo é encarada como um
mecanismo complexo que envolve componentes metacognitivos, comportamentais e
motivacionais. O componente metacognitivo refere-se a conscientizacdo da forma
como se aprende e como ir4 desenvolver as tarefas, ou seja, a auto-monitoracao, a
formulacéo dos objetivos, a organizagao e a autoavaliacao.

Nos processos comportamentais, levam-se em consideracao as estratégias de
aprendizagem, a organizacdo, elaboracédo e a repeticdo, elementos ativadores de
aprendizagem. Ja no componente motivacional refere-se a percepcao auto-eficacia,
da auto-monitorizacéo, ao estabelecimento de objetivos e auto-incentivos afetivos,
bem como as auto-atribuicdes, que implicam esforco, persisténcia e crenca positiva
em si mesmo.

Assim, os autores definem a aprendizagem autorregulada como o resultado da
escolha do sujeito em se envolver no uso de processos e estratégias metacognitivas,
cognitivas, afetivas e comportamentais autorreguladas. Nesse sentido, a
aprendizagem depende de cada um, o ponta pé inicial € da propria pessoa e requer
esforco, tempo e persisténcia.

O estudante vai regulando a sua aprendizagem na medida em que percebe o
que facilita a sua aprendizagem. Assim como Dina destaca que precisa usar mais de
uma estratégia de estudo para conseguir assimilar o novo conhecimento, é
necessario usar os sentidos escrever, ler em voz alta, grifar. A metodologia da ABP
contribui para fortalecer a relacdo do estudante com a sua propria aprendizagem,
pois estimula o estudante a autodirigir a sua aprendizagem. Segundo Paulino e Silva
(2012) os estudantes que conseguem conquistar a competéncia da autorregulacéo
tornam-se autbnomos e mais reflexivos, capazes de monitorar suas capacidades
para compreender, monitorizar e canalizar os seus esforcos para alcancar objetivos
definidos.

A capacidade de autorregular a aprendizagem muda de conceito a partir da
perspectiva tedrica’, a comportamentalista, a fenomenoldgica, construtivista,

vigostskiana e a sociocognitiva. Porém todas as correntes tedricas citadas

2 Sobre as abordagens tedricas, ver Histéria das Ideias Pedagdgicas.
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destacam a necessidade de promover nos estudantes a participacdo ativa do
processo da aprendizagem, fomentando as variaveis motivacionais envolvidas no
comportamento autorregulado (PAULINO; SILVA, 2012; SOUSA, 2006).

De acordo com Freitas-Salgado (2013) a capacidade dos estudantes para
regular a sua aprendizagem e todos o0s aspectos que envolvem a motivacao tem
impacto na sua aprendizagem e no seu desempenho. Neste sentido, as estratégias
da regulacdo da cognicdo sao utilizadas para ajudar os estudantes a melhorar
(testar, corrigir, avaliar) a realizacdo das tarefas académicas e, as estratégias de
regulacdo motivacional ajudam o estudante a regular o nivel de esforco e de
empenho, para processar a informacdo, construir significados ou permanecer na

tarefa.

A ABP deixa a gente tdo a vontade com o estudar, que a gente pode
identificar aquela fonte que mais agrada a gente. Eu posso nao
gostar da forma como fulano escreveu o livro e fala pra mim que é
compreensivel, eu posso nao ficar restrito a aula que é obrigatéria,
mas eu posso estudar por varios e falar: “Poxa! Aquele cara
conversa de uma forma que eu gosto, que eu consigo ler varias
folhas sem dormir (Ledo).

Agqui a gente escolhe como e o que vai estudar, é diferente a
abordagem que te dar, essa liberdade que vai ter dar senso de
responsabilidade. (Pelicano)

A ABP é a construgdo do aprendizado ao longo do tempo. Quem
avalia a sua aprendizagem é vocé! Essa caracteristica que vocé traz
de que eu ndo aprendi direito e tenho que estudar mais, talvez seja
mais importante do que o sentimento de uma avaliagdo externa diga
gue vocé aprendeu. (Gato)

[...] existem ritmos diferentes de aprendizagens, nesse método tem

essas diferencas, essa dificuldade de descobrir como é melhor
aprender, o que é necessario e até hoje tem essas diferencas. Eu
acho que sao esses vieses todos, psicoldgico, pessoal. (Gato)

Os depoimentos acima anunciam a proxima haste do nosso leque, aprender a
apreender. De acordo com Nogueira (2009) a aprendizagem acontece através de um
processo dindmico: para aprender o estudante precisa compreender e apreender o
novo conteldo ensinado, movimento esse que passara a fazer parte da pessoa.

Apreender é um dos principais elementos que se destacam durante a tomada

de consciéncia da sua propria aprendizagem. Entendemos o apreender na
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perspectiva de Anastasiou (2009, p. 152), que define como “um processo interno,
pessoal e voluntario, efetivado pelo aprendiz na medida em que se constréi e se
assume sujeito de seu processo cognitivo.”

Mamed (2001) contribui para essa discussao na medida em que compreende
a metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas como uma maneira
especial do estudante adquirir e organizar conhecimentos. Mas o que tem de tao
especial nessa forma de aprender?

Durante uma sesséao de tutorial os estudantes se deparam com um problema
gue em linhas gerais pode ser uma descricdo de um conjunto de fenbmenos ou
eventos. Em seguida, o estudante é instigado a encontrar um sentido para o
fendbmeno descrito: no primeiro momento recorrem aos conhecimentos prévios, ao
bom senso e ao raciocinio l6gico. Em seguida, buscam na literatura respostas,
solucbes ou possiveis teorias que possam explicar o problema proposto. Se o
estudante € capaz de explicar os fendmenos ou 0s eventos descritos no problema
significa que compreendeu, e se houve compreensdo consequentemente ele
conseguiu apreender o fendmeno estudado. Isso explica o porqué da construcdo do
conhecimento na ABP ser ativo: 0 estudante se depara com uma situagdo real,
contextualizada que podera ser aplicada no futuro, quando estiver exercendo a
profissdo. A todo o momento durante o curso o estudante esta recorrendo aos seus
conhecimentos prévios, confrontam hipéteses com literatura existente, e enquanto

fazem isso, revisam suas concepg¢odes originais.

O grande preparo do tutorial é o nosso estudo prévio. (Lebre de
Marco)

Néo é qualquer leitura que vocé faz: “Ah! Vou fazer a leitura de um
texto e amanha eu ja vou chegar sabendo.” Nao! Tem que ler e reler
pra vocé entender aquilo e explicar. Toda semana a gente tem que
estar com um comprometimento [...]. (Rainha de Copas)

O que € que é que a gente faz aqui na ABP é vocé estudar um
assunto, aprender e falar sobre, eu acho que essa é a grande
diferenca do outro método. Quando vocé fala sobre um tema, quando
vocé explica um tema, eu acho que vocé entendeu mais do que
responder uma questao que vocé pode responder por eliminagao, [...]
mas quando eu explico um tema, quando eu reflito sobre o tema,
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guando eu tenho essa possibilidade, que eu acho que é nisso que o
se diferencia do método tradicional na forma de avaliagdo. (Gato)

N&o s6 a gente aprende de verdade, como também refor¢ca o que a
gente aprendeu também, porque quando vocé explica, quando vocé
dar oportunidade de ser questionado, vocé se desfaz de um
pensamento equivocado que vocé leu, vocé reforga a aprendizagem.
(Ledo)

Os relatos dos estudantes acima nos informam que, para aprender “de
verdade”, se faz necessario reforcar o que se estudou, seja por meio da fala
(seminarios), por meio de exercicios ou ainda, explicar para si mesmo e para o
outro, o como chegou aquela aprendizagem. Ou seja, a todo o momento, a
apreensdo do objeto do conhecimento se faz presente diante de diferentes
estratégias utilizadas para o estudo.

Antes de fechar o leque das caracteristicas da aprendizagem na metodologia
da Aprendizagem Baseada em Problemas, traremos a tona algumas barreiras

enfrentadas pelos estudantes.

Uma dificuldade que a gente tem aqui € uma organizacao de horarios
para que a gente possa estudar para o tutorial. (Rei)

O horario determinado no programa do curso indica que o estudante deve ter
o0 tempo de estudo respeitado, mas nem sempre iSSoO acontece. A0 que parece,
devido a dificuldade de horarios dos professores, os estudantes sdo convocados em
seus horérios de estudo para comparecem a aulas que precisaram ser modificadas.
Ora se 0 estudante ndo conta com um tempo de estudo suficiente para acomodar as
novas informacodes, a qualidade do estudo diminui e consequentemente a qualidade

da aula no tutorial também.

[...] mas essa questao de vocé ndo saber quando esse conhecimento
esta sendo aplicado ou ndo na realidade € o principal problema; os
livros trazem assim aquela informacdo mais crua e o professor
precisa orientar isso daqui ndo estd acontecendo mais, eu sinto essa
falta. (Mimi)

Como o estudante age diante do aprendizado talvez uma postura
como essa seja 0 mau uso da liberdade que a metodologia ABP te
d4, talvez por deixar o estudante tdo solto, tdo a vontade para que
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ele faca o seu curriculo, dé a oportunidade dele fazer escolhas
equivocadas e isso acaba sendo pernicioso, porque numa gama de
informac@es é mais facil achar o que eu nédo gosto do que eu gosto.
Se dedicar igualmente vai ser dificil, mas se dedicar em todas elas,
talvez aquela que menos me interessa, seja a que eu devo me
esforcar mais. (Le&o)

O professor tem um papel fundamental na metodologia da ABP, como foi
descrito no quadro tedrico, ele assume a posicao de um tutor do conhecimento, € ele
guem norteia o estudo, quem media a aula, quem interfere, explica, esclarece e
exemplifica o fendmeno estudado. E se isso n&o acontece o tutorial fica
comprometido. Foi possivel observar que nem sempre o curso de medicina da
instituicdo estudada conta com profissionais disponiveis para assumir aquela
disciplina, muitas vezes, quem assume € outro professor que nao € especializado no
maddulo que sera ministrado.

Agora o convite ndo € fechar o leque, esse objeto aqui metaforizado esta
carregado de ideias e opinides que explodem em cada haste-conceito pesquisada e
por mais que se abram varios novos leques todos sairam do mesmo ponto, da
necessidade de aprender a ser sujeito da sua propria aprendizagem.

Caracteristica essa, que se destaca na pratica da metodologia da
Aprendizagem Baseada em Problemas. Vale ressaltar que, diante dos relatos
apreendidos, se os envolvidos ndo conseguirem mudar o paradigma interno nao
conseguem aprender e nem ensinar na metodologia ativa de ensino.

Os sujeitos da pesquisa estdo caminhando, de fato, para a construgdo de um
novo paradigma de ensino, na medida em que reconhecem os efeitos positivos da
Aprendizagem Baseada em Problemas no processo de ensino e de aprendizagem.
Mas, ajustes precisam ser feitos, pois ainda percebemos, pelos relatos, que os
estudantes precisam de um apoio maior, principalmente, no primeiro ano do curso,
por causa da adaptacdo ao novo modelo de ensino e aprendizagem.

Além disso, os relatos nos informam da necessidade dos professores
aprofundarem estudos sobre a metodologia, de modo a desenvolvé-la com maior
fluidez. Também €& apontado pelos estudantes, a necessidade de uma organizacéo
mais adequada do curso, no que se refere a garantir o desenvolvimento da proposta
curricular, especialmente no que diz respeito ao horario destinado para o estudo do
académico, sinalizado aqui como grande dificuldade.
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Enfim, espera-se que o leque do aprender a ser sujeito da aprendizagem

espalhe pelo ar a esséncia da Aprendizagem Baseada em Problemas.

4.2 APRENDER COM O OUTRO

“Estava com agua salgada até a altura do queixo [...]
mergulhada na lagoa formada por suas proprias lagrimas, que
chorara quando estava com trés metros de altura [...] a lagoa
estava ficando cheia de passaros e animais que tinham caido
nela. Tinha um Pato, um Dodd, uma Arara, um filhote de Aguia,
além de outras espécies de bichos bem interessantes [...]

Era de fato um grupo de aparéncia estranha o que chegou a
margem: 0S passaros com as penas enlameadas, 0s animais
com seu pelo grudando neles, e todos ensopados, irritados e
desconfortaveis. Eis ai um grande problema! Como se
secariam? Foi entdo, que Alice e 0s animais, se reuniram para
resolver essa descomunal questdo em grupo.”

Lewis Carroll

E em pequenos grupos que o processo de ensino e aprendizagem acontece
na metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas. Do primeiro ao quarto
ano os grupos de oito a dez estudantes de medicina, participam de sessdes tutoriais,
sob a orientacdo do tutor (que é o professor). E o ponto de partida e de chegada de
cada tutorial é o problema, seguindo o passo a passo descrito por Komatsu (2010),
gue consta no quadro teorico, o processo de ensinar e aprender com essa
metodologia vai ganhando forma. Os estudantes sdo estimulados a construirem seu
proprio conhecimento dentro de uma dindmica de aprendizagem por colaboracéo.

A categoria Aprender com o outro se inicia com um grande problema
enfrentado por Alice e um grupo de animais de espécies e personalidades
diferentes. A decisdo de resolver esse problema com a colaborag¢édo de todos € um
bom exemplo do que acontece quando a aprendizagem € colaborativa. Aprender
com 0 outro é construir seu proprio conhecimento coletivamente, que, por sua vez,
resulta da interagdo entre os envolvidos. Nesse caso, a aprendizagem em grupo
requer habilidades e competéncias, que serdo discutidas ao longo da analise dos
depoimentos dos estudantes, juntamente com as tentativas de solucéo do problema
pelos personagens e ocuparéo o lugar de subcategorias. A habilidade de trabalhar

em grupo € desenvolvida a partir de estimulos externos. E preciso criar um
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ambiente para que seja estimulada, com grupos pequenos, a presenca mediadora
do professor/tutor e a motivacéo do estudante. Aprender a trabalhar em grupo requer
que o estudante desenvolva uma habilidade comunicativa, para que possa saber
ouvir e se expressar de uma maneira que outro o compreenda. O estudante se
expOe, participa oralmente, todos precisam entrar na discussdo. As relacdes
afetivas entrelacam as duas habilidades, que por sua vez vao sendo formadas e
influenciadas a partir das relacdes interpessoais.

Sedo assim, a categoria comeca com a aprendizagem colaborativa, segue
com a habilidade comunicativa e finda-se com a discussdo das relacdes afetivas e
interpessoais e para cada comeco um trecho adaptado da histéria de Alice nos
convida a novas interpretacoes.

O principio da aprendizagem colaborativa é aprender em grupo. Campos et.
al. (2003, p. 26) considera a aprendizagem colaborativa como “[...] uma proposta
pedagogica, na qual, estudantes ajudam-se no processo de aprendizagem, atuando
como parceiros entre si e com o professor, com o objetivo de adquirir conhecimento
sobre um dado objeto.” Sendo assim, a aprendizagem acontece a partir da interagao
e participacao desse grupo entranhado por contextos culturais, sociais e histéricos
diversos. Na tentativa conjunta de solucionar um problema, os seus membros
sentem que ensinam uns aos outros e aprendem uns com os outros (SPAGNOLO e
MANTOVANI, 2013).

Torres (2004, p.50) afirma que uma proposta colaborativa caracteriza-se pela:

[...] participag&o ativa do aluno no processo de aprendizagem; mediacdo da
aprendizagem feita por professores e tutores; construgdo coletiva do
conhecimento, que emerge da troca entre pares, das atividades préaticas dos
alunos, de suas reflexdes, de seus debates e questionamentos;
interatividade entre os diversos atores que atuam no processo; estimulacao
dos processos de expressdo e comunicacdo; flexibilizagdo dos papéis no
processo das comunicacdes e das relagBes a fim de permitir a construgéo
coletiva do saber; sistematizacdo do planejamento, do desenvolvimento e
da avaliacdo das atividades; aceitacdo das diversidades e diferencas entre
alunos; desenvolvimento da autonomia do aluno no processo ensino-

aprendizagem; valorizacdo da liberdade com responsabilidade;
comprometimento com a autoria; valorizagdo do processo e ndo do produto

Diante do conceito exposto, hd que se destacar que na aprendizagem
colaborativa o estudante envolve-se num processo ativo de construcdo de
conhecimento entre pares; em que cada um assume um papel definido pelo proprio

grupo, sem a necessidade de exercer sob 0 outro mais ou menos autoridade, o que
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passa a prevalecer € a corresponsabilidade pelo processo de aprendizagem do

colega. O que pode ser evidenciado nos depoimentos seguintes:

Entdo, assim, o grupo todo estuda. A aprendizagem também é
responsabilidade de todo o grupo, de todo mundo, entdo eu sei quem
esta estudando e qguem esta enrolando. (Mabel)

[...] quando vocé aprende a lidar com o grupo, a trabalhar em grupo,
mesmo de forma académica posteriormente eu acho que isso vai ser
positivo também. (Rainha de Copas)

Vocé dialoga com o que esta sendo dito, vocé consegue contribuir
naquele sentido. Entdo, isso quando é feito num grupo em que
realmente todo mundo estd estudando, todo mundo esta correndo
atras, a discussdo quando esta caminhando, vocé vai percebendo e
vai construindo a capacidade de vocé explicar um assunto, de vocé
dar uma aula sobre o assunto, eu acho muito bom! (Gato de
Cheshire)

Quando Gato de Cheshire relata sobre a forma como a discussdo em grupo
acontece, ele estad colocando relevo na importancia do diadlogo, das interacdes e
mediacdes para a aprendizagem ativa. Nesse contexto, ele integra o0 novo
conhecimento (construido em colaboracéo) ao seu repertério, fazendo uso dele em
situacdes que passa a dominar.

Entretanto, aprender em grupo nao € algo facil, nenhuma prética ja conhecida
e exercitada por estudantes que, na sua maioria, sdo provenientes de uma escola
tradicional, com énfase em atividades individuais. De acordo com os relatos dos
depoentes, é no curso de Ciéncias Médicas que eles aprendem a trabalhar em
grupo. E nesse contexto que se aprende a compartilhar responsabilidades, a
observar a acéo do outro, o que contribui para um processo de autoavaliacdo da sua
prépria participagao.

Além desse relato, os estudantes revelam que durante o curso sédo
mobilizados para a aprendizagem colaborativa, principalmente durante os tutoriais. E
nos tutoriais que séo apresentados, pelo tutor, casos ou problemas que deverao ser
estudados e analisados pelos estudantes para serem discutidos na aula seguinte. O
momento de socializacdo das percep¢des e analises no tutorial funciona como uma
troca e é durante essa troca que a aprendizagem dos estudantes também acontece.
A respeito disso, Anastasiou (2009) discute que o nosso cérebro funciona com mais
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adequacdao a situacdes de questionamento, logo o desafio de buscar responder a um
problema lancado pelo tutor mobiliza os estudantes a buscarem respostas, por

consequéncia, a alcancarem juntos a apreensdo do novo conhecimento.

Vocé vai a um tutorial, entdo vocé constréi o conhecimento, vocé
busca o conhecimento sozinho e com isso também vocé divide com
0s seus amigos. (Mabel)

Segundo Mamed (2010) na dinamica da Aprendizagem Baseada em
Problemas a construcdo da teoria para solucionar um fenébmeno e/ou um problema
torna-se um esforco colaborativo, que pode levar a novas respostas, novas
aprendizagens, que antes da analise e discussao geradas pelo tutorial ndo estavam
presentes. Sao diversos olhares frente a um problema, por mais que todos tenham
estudado pela mesma fonte, as opinides e concepc¢des serdo influenciadas pelos
contextos vividos por cada um. Para a autora, € através desse esforco colaborativo
gque a aprendizagem vai acontecendo, esforco, no qual, um ajuda o outro a
esclarecer questdes, que € um componente central da motivacao do estudante para

aprender.

O mais importante na ABP é que um € motivo de motivagcdo para o
outro, um estimula o outro a se motivar. Eu acho que isso que é
importante, porque vocé tem a motivagcdo de ver seu colega se
saindo bem ali diariamente, constantemente nos tutoriais, se
superando em cada encontro. (Coelho Branco)

Motivar-se com o outro e pelo outro € um efeito do processo de aprendizagem
proposto pela ABP, que a diferencia e a caracteriza. Implica uma mudanca de
postura do sujeito sobre o objeto de conhecimento, mediado pelas relagcdes que
estabelece no interior do grupo ao qual participa.

Almeida e Batista (2009) citam Hmelo-Silver (2004) para explicarem que a
colaboracéo efetiva entre os estudantes contribui incisivamente para a construcao do
conhecimento e o compartilhar experiéncias revela a motivacdo explicita do
estudante para aprender. Entretanto, alertam que nem todos o0s grupos colaboram

bem.
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Mamed (2010) destaca ainda que o trabalho em grupo também ajuda o
estudante a perceber o grau de compreensao que ele atingiu e aquilo que precisa
estudar mais, auxilia os estudantes a perceberem as lacunas em seus

conhecimentos.

[...] quando vocé ndo fala bem no tutorial, o préprio grupo, muitas
vezes, tem a atitude critica de falar que foi bem, que foi mal, claro
gue se ocorrer isso a pessoa vai buscar melhorar no proximo, tem
isso também!(Chapeleiro)

A partir do depoimento do Chapeleiro é possivel perceber que a avaliacdo da
aprendizagem na ABP acontece também através do proprio grupo. Como o grupo
todo é desafiado a buscar respostas a partir de um mesmo problema/fenémeno,
cada um deve assumir a responsabilidade de estudar para poder compartilhar suas
aprendizagens no tutorial, logo se um ou outro sentiu mais dificuldade, ou nao
conseguiu aprofundar os estudos por algum motivo, existe uma preocupagao em
sinalizar para o colega.

Sa (2001) analisa que o0 sucesso da metodologia da ABP depende do
processo de avaliacdo do aprendizado durante o curso. Durante o processo
avaliativo no grupo tutorial o tutor e o grupo assumem grandes responsabilidades,
enquanto o tutor fica atento ao processo de raciocinio, a habilidade comunicativa e
capacidade de autoavaliacdo do grupo. O estudante precisa demonstrar
engajamento no processo autoavaliativo, estar aberto a criticas e ressignificar o
feedback para melhorar seu desempenho nos préximos encontros.

Em meio a todo esse processo de colaboracdo o resultado é uma
aprendizagem ativa e corresponsavel. O grupo espera que cada um estude, ao

socializar cada um aprende ao mesmo tempo em que avalia a participagcéo do outro.

“Ao tentarem resolver o problema em grupo cada animal foi
trazendo uma possivel solucdo para se secar. O Camundongo
gue se sentia a autoridade entre a bicharada, cuidou para que

todos estivessem secos e com um ar solene iniciou a sua
historia. Afinal a habilidade que dominava era a da oratoria,
entdo, fazer com que todos ouvissem uma longa historia seria a
solucdo mais seca que conhecia.” (Lewis Carroll)
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A habilidade comunicativa foi revelada pelos estudantes como um motivo de
preocupacdo. Como explicar ao outro aquilo que estudei? Na dinamica do tutorial
todos precisam expor suas opinides sobre o fendmeno estudado, com isso, 0s
estudantes precisam desenvolver habilidade na oratdria, precisam ndo apenas
preocupar-se em estudar para compreender o conteudo, mas também para explicar
o conteudo, tornar claro para quem ira ouvir. Cada estudante € um pouco “professor”
do outro, porque precisam articular e organizar as ideias que serdo ditas durante o
tutorial, de forma que facilite a compreenséo do outro. O que parece ser uma grande
surpresa para 0s estudantes de medicina, que ndo esperavam encontrar essa
exigéncia durante o curso, a necessidade de expressao oral, antes pensada apenas
para outras profissdes, como professores e advogados, faz parte de uma das
exigéncias das Diretrizes Curriculares Nacionais para o curso de Medicina (BRASIL,
2014).

Vir aqui e expor um assunto que, as vezes, vocé tem contetdo
tedrico, mas, as vezes, vocé nao tem um jeito de explicar a seu
colega de um jeito que ele consiga entender o que vocé estéa falando,
entendeu? (Duquesa)

[...] aqui vocé se expbe em todo momento, vocé tem que falar bem,
tem que ter uma dic¢do boa, tem que saber se expressar e € uma
coisa que a gente nao foi acostumado desde o fundamental e médio
a fazer; ai chega aqui e do nada vocé tem que fazer, tem que
aprender a se portar, a falar, a usar termos técnicos da nossa area.
(Rainha de Copas)

No meu caso mesmo houve um periodo que eu tive crises que eu ja
chorei e tal, mas eu acho que depende muito da questao do préprio
tutorial, de toda uma conjuntura, [...] o passar dos anos vai fazendo
com que vocé evolua nesse sentido, com a sua relagdo com o outro,
até porque o professor coloca que a gente tenha pelo menos o
minimo de habilidades pra discutir com quem vai ser nossos colegas,
a gente precisa ter uma autonomia com a discussdo de casos
clinicos, de poder liderar equipes. (Mimi)

Os relatos sugerem que os estudantes ndo estavam acostumados a expor
suas ideias, opinides e compreensdes sobre 0 que esta sendo estudado em sala. A
forte presenca de praticas cristalizadas por um modelo de aula expositiva cultivou
uma postura de ndo participacdo e pouco didlogo com o professor. Acreditamos que
essa € uma das causas do estranhamento, rejeicéo e dificuldade que os estudantes
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sentem quando conhecem a metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas.
Como foi discutida na categoria anterior a proposta educacional de formacao
influencia no tipo de estudante que se quer. Acostumados a serem espectadores da
aprendizagem, entram em conflito quando s&o exigidos mais ag¢ao, autonomia e
participacao.

O conflito aumenta quando percebem que precisam participar ativamente e
oralmente em todos os encontros de tutorial. A forma como o tutorial é organizado
demanda que todos do grupo de estudantes participem. Com isso, sao estimulados
a falar em publico, a organizar as ideias a partir da formacéo de conceitos.

A pesquisa desenvolvida por Longo (2007) no curso de engenharia civil
reconhece a necessidade de fala dos estudantes durante as aulas. Segundo o autor
o primeiro obstaculo enfrentado pelos estudantes é a falta de incentivo a fala desde
o0 inicio da educacdo, o segundo obstaculo € vencer o medo de falar em publico.
Nesse sentido, a universidade deve contribuir para uma preparacdo mais abrangente
do académico permitindo que ele possa sair de uma postura passiva para uma
postura mais ativa e responsavel pelo seu préprio aprendizado. Sendo assim, o
médico, assim como o0 engenheiro e as demais profissdes, devem saber falar para
um pequeno grupo de pessoas ou para uma plateia numerosa.

Os relatos também sugerem que quando a formacdo de conceitos ndo se
concretiza aparecem as dificuldades na sua socializagdo. O conhecimento nédo é
produzido de forma linear, mas a partir de um processo de auto-organizacdo. De
acordo com Pimentel (2012) o ser humano faz uso da atencdo, da percepcéo, da
memoria, da generalizacdo, do pensamento e da linguagem, enfim de todos os
processos psicoldgicos até conseguir formar um novo conceito.

No momento em que discutimos a formacao de conceitos, no capitulo teorico
do trabalho, apontamos o longo caminho percorrido pelo estudante para conseguir
formar conceitos através das percepgfes de imagens, fatos ou acontecimentos do
conteudo trabalhado.

O estudante, entdo, ao procurar solucionar o problema em questéo recorre a
todas as estratégias de estudo, porém somente conseguird explicar ao outro quando
conseguir formar o conceito.

Além da participacédo durante o tutorial, um dos estudantes assume a posicao

de coordenador da discussao; seu papel € mediar, interromper quando preciso, para
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gue todos tenham o direito de expressdo, além disso, € ele quem vai auxiliar a
avaliar a participacdo de cada um durante todo o tutorial. Acompanhando todo o
processo esta o tutor que também pode intervir e estimular as participagdes. O que
pode ser evidenciado na fala que segue:

No proprio tutorial vocé tem que ser um coordenador, vocé tem
gue coordenar 6, 7 pessoas de perfis totalmente diferentes e
ter o controle de tempo, de participar, de ver se a colocagao do
participante que nao estava se inserindo como 0s outros.
(Valete)

[...]Jnum tutorial mais acalorado ela vai ter muito mais
dificuldade, porque as pessoas nédo dao espaco para a pessoa
se inserir, e depende muito do coordenador, que € o lider do
tutorial, que é um de nds, pra estar inserindo essa pessoa mais
caladinha e calando aquele mais “ousadinho”, que fica falando
o tempo todo.(Mimi)

A habilidade comunicativa também requer habilidade de escuta atenta, ser o
coordenador da discussdo e ao mesmo tempo participar dela requer muito mais do
estudante, que precisa estimular aqueles que ndo participaram e precisa interromper
agueles que monopolizam a fala para dar espaco aos outros. Quando assume essa
postura, o estudante desenvolve habilidades comunicacionais e de gestéo, tais como
a habilidade de lideranca, de gestdo de grupo, de membro de grupo, de uso do
tempo, todas necessérias a profissdo, afinal em muitos momentos precisara tomar
decisBes em conjunto com uma equipe de profissionais da area de saude.

Apesar da dificuldade e do estranhamento inicial que os estudantes sentiram
ao conhecerem a metodologia, é o trabalho em grupo que ajuda a superar as
dificuldades. A parceria construida entre eles através dos momentos de tutoriais
demonstra uma preocupac¢do ndo apenas com a sua aprendizagem, mas com a do

outro.

“Foi preocupando-se com o outro que o Camundongo
interrompeu a sua histéria, que por sinal comecou a contar
como solucéo para o problema que enfrentavam. Entre um fato
e outro, perguntou: - Como estéa se sentindo, queridinha?

E Alice respondeu: - Mais molhada do que nunca. N&o parece
gue essa conversa esta me deixando mais seca.

Enquanto o Camundongo contava a sua histéria todos a
escutavam atentamente|...]”
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(trecho adaptado da histéria de Lewis Carroll)

Ao patrticipar de um grupo, como o tutorial, em que duas ou mais vezes por
semana, oito a dez pessoas se encontram para dialogar, ouvir, discutir, debater,
sugerir, fundamentar, enfim construir o conhecimento, € inevitavel para a formacao
de lacos afetivos.

Por se tratar de pequenos grupos e da forma como é conduzido, o tutorial
também favorece a uma convivéncia com os colegas, o que facilita a criacdo de
vinculos afetivos entre os estudantes. Fato esse confirmado pelos dados coletados
por Prates (2009), que através da participacdo dos estudantes constatou que as
sessOes tutoriais aproximam os participantes do grupo. Como podemos notar nos

depoimentos que seguem:

[...] ndo é s6 o aprendizado, a capacidade de entendimento cientifico,
mas também em relacdo a relacionamento porque aqui a gente
acaba tendo esse convivio com 0s seus proprios colegas, vocé vé
gue vocé pode confiar em seu colega, vocé vé o quanto ele esta
estudando, vocé vé que ele esta lhe ajudando a construir o seu
conhecimento, isso é importante (Rainha de Copas)

[...] @ gente aprende com a personalidade de cada um e a gente
acaba incorporando essa personalidade. (Le&o)

Os estudantes revelam que a relacdo construida vai além da convivéncia
académica, existe uma relacao afetiva positiva, o que contribui para a aprendizagem
nao apenas de um ou dois colegas, mas de todo o grupo. Apesar das diferencas, um
se preocupa com O outro a ponto de perceber as dificuldades do outro ou até
mesmo, 0 quanto cada um deles esta se dedicando ou ndo aos estudos. Ribeiro
(2010) em seus estudos sobre a afetividade, a considera como elemento essencial
na relacdo professor-estudante e estudante-estudante, além de destacar a
importancia desse elemento na aprendizagem, na pratica educativa e na formacao
de professores. Segundo a autora, as relacbes afetivas e cooperativas, a
solidariedade, a tolerancia, a demonstracdo de respeito e de apoio por parte do
professor e entre os estudantes cria um ambiente favoravel a aprendizagem.

Em pensamento e linguagem, Vigotski (1996) diz que um dos principais

defeitos da psicologia tradicional € a separacao dos aspectos intelectuais de um lado
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e os volitivos e afetivos, de outro. Vigotski (1996) propde a unidade dos aspectos
intelectuais com os volitivos e afetivos. Coloca que o pensamento tem origem na
esfera da motivagdo, a qual inclui necessidades, interesses, vontades, desejos,
impulsos, afeto e emogéo.

No caso desta pesquisa, observamos que a ABP, especialmente os tutoriais,
contribuem efetivamente para a compreensdo de que a aprendizagem tem origem
na esfera da motivacdo, por meio da afetividade desenvolvida pelo grupo e pela
volicdo estimulada por esse mesmo grupo.

Outro ponto sinalizado pelos estudantes € a facilidade ou a dificuldade de
aprender no grupo, 0 quanto que um colabora com a aprendizagem do outro, 0
guanto que aprendem a conviver com pessoas diferentes e a respeitar opinides

adversas.

Eu acho que o que falta e vai ser a base que a gente constrGi no
processo, € 0 que a gente vivencia na ABP, muitos conflitos internos
e externos que surgem no momento que junta oito pessoas que
pensam totalmente diferente, que trazem uma bagagem totalmente
diferente e tém que conviver dialogando respeitosamente, nao
consegue ‘chegar a um denominar comum’ que, as vezes, ndo € tdo
simples assim, mas a gente consegue identificar algumas coisas que
sdo comuns ndo no todo, mas que se ligam. Isso talvez seja o
problema de base da ABP, porque a gente esta muito acostumado a
fazer o nosso pensamento fazer sentido pro outro e encontra essa
dificuldade de oito pessoas dialogarem.(Le&o)

Ledo, em seu depoimento, evidencia que a qualidade do relacionamento entre
as pessoas do grupo de tutorial interfere no trabalho colaborativo. Todos os
envolvidos precisam repensar valores bem como colocar em pratica atitudes de
abertura, humildade, compartilhamento, respeito, aceitacdo, acolhimento,
cumplicidade e compromisso. Atitudes que foram evidenciadas em seus

depoimentos, como:

Outro momento que eu acho bem legal que a gente consegue
aprender é antes do tutorial, quando vocé chega com alguma davida
e senta com um colega e vocé discute o assunto, as vezes, vocé leu
em casa e ndo tem tanta afinidade com aquele assunto, vocé nao
entendeu bem, e na sala do tutorial vocé sabe que tem aquele aluno
gue j& domina porque gosta, porque tem empatia por aquela area e
vocé discute, € muito esclarecedor. E alguns alunos também tem o
habito de levar imagens para o tutorial, as imagens também acabam
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ajudando bastante principalmente quando tém esquemas, esquemas
de diagnéstico, esquemas de tratamento, isso também ajuda
bastante.(Dind)

No momento que a gente discute antes do tutorial a gente aprende.
“Olha! Me explica ai! E ai ele fala e tu junta as coisas e aprende.
Entdo é no pré-tutorial que a gente faz tutorial.(Chapeleiro)

Eles envolvem-se de tal maneira que se preocupam com a aprendizagem do
outro, existe uma colaboracao entre o grupo, aquele que tem mais facilidade naquele
contelido e todos sabem e vao buscar ajuda porque sabem que podem contar com
ele. Ou mesmo, aquele colega que leva imagens, que exemplifica porque sabe o
guanto facilitou a sua compreensédo e quanto podera ajudar na do outro. Nas falas
anteriores € possivel perceber o trabalho colaborativo do grupo, antes mesmo da
aula de tutorial.

No entanto, apesar de revelarem a necessidade do trabalho colaborativo, os
estudantes também afirmam que a depender da interacdo do grupo o tutorial pode

ser melhor.

Essa coisa de se adaptar envolve a interacdo de grupo, porque, as
vezes, um fala mais, as vezes, tem que defender a nossa opinido ou
0 nosso entendimento, talvez a gente nao tenha essa experiéncia de
vida. E quando a gente entra muito imaturo na universidade a gente
tem esses problemas de relacionamento, que a gente sé vai adquirir
conforme o tempo. (Ledo)

No caso da relagéo interpessoal que é um desafio para o estudante
gue esta entrando. Na verdade quem tem uma capacidade boa de
comunicar e de se expressar, ndo sente tanta dificuldade no método,
pelo simples fato de ja ser uma pessoa falante entéo, ndo seria muito
problema ela chegar no tutorial e expor o que ela estudou em casa,
ja uma pessoa timida, uma pessoa introspectiva, ela vai ter muito
mais dificuldade de conseguir se inserir na discussao [...J(Mimi)

Os estudantes ainda revelam que apesar do estranhamento inicial, ao estudar
em pequenos grupos e ao incentivo a oratoria, percebem os beneficios que essa
nova organizacdo do ambiente de aprendizagem proporciona, através da

metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas.

[...] os tutoriais dos quais € dividido entre um momento e outro, tem o
momento de vocé falar, tem o momento do colega falar, de vocé
ouvir, de vocé compartilhar e quando vocé vai para um ambiente de
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consulta, como um ambiente de hospital € muito bom, que vocé
aprende e é educado a ouvir 0 outro.

[...] qguando vocé estiver numa equipe de cirurgia 0 que € que vai
fazer com o paciente em si, é esse grupinho mesmo de colegas, que
vai estar ali dialogando e vocé vai ter que ter sabedoria na hora, € a
capacidade de receber criticas e de fazer criticas, de ser objetivo e
firme. E tudo isso sdo habilidades que vocé vai adquirindo no
processo de tutorial. O método faz com que a gente tenha esse
enfrentamento muito mais precoce. (Mimi)

E como se a ABP estipulasse: “eu quero que tal tipo de pessoa saia
desse curso!” A gente chegou e tem que sair estudante que fale com
todo mundo, que se adapte a todo mundo, que aceite criticas, que
critiquem, e independente da personalidade dela, ele tem que sair
um pouco disso, alguns sofrem mais, outros sofrem menos, alguns
suportam 0s outros, outros precisam suportar e no final todos
aprendem, depende da mentalidade das pessoas. E no final a gente
acaba aprendendo uns com os outros.(Dodd)

7

Podemos perceber que durante o curso o estudante é estimulado a
desenvolver a habilidade da expresséo verbal e ndo verbal, para comunicar-se com
familiares, comunidades e membros das equipes profissionais, com destreza,
empatia, sensibilidade e interesse, objetivo esse, presente nas Diretrizes
Curriculares Nacionais para o curso de Medicina (BRASIL, 2014).

O curso forma estudantes médicos com um olhar mais humano, que nédo
apenas domine a técnica, mas que saiba lidar e respeitar a opinido de uma equipe

de profissionais que trabalhardo juntos com ele.

“Apos notarem que ainda permaneciam molhados, Dodé
interrompeu a histéria do Camundongo e disse: proponho a
adocdo imediata de providéncias mais enérgicas [...]

a melhor coisa para nos secar seria uma corrida do seca-seca.
[...]

E depois de terem corrido mais ou menos meia hora todos
estavam bem sequinhos de novo.”

(trecho adaptado da obra de Lewis Carroll)

E foi assim aprendendo com a experiéncia do outro que o grupo de animais e
a Alice solucionaram o problema, como é na metodologia da Aprendizagem Baseada
em Problemas. Um grupo de estudantes motivados por um problema busca

soluciona-lo, mas para isso € preciso recorrer a seus conhecimentos prévios, através
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de um esfor¢co colaborativo vao construindo o conhecimento e desenvolvendo
habilidades, como a comunicacional e a afetiva.

A forma como o curriculo do curso propde a disposicdo dos encontros
proporciona o contato constante com o grupo e o tutor, o que favorece a articulagao
de momentos coletivos de construcdo de aprendizagem. O que mostra consonancia
com as Diretrizes Curriculares do curso de graduacdo em Medicina, que visa a
formar um médico capaz de tomar decisdes, de trabalhar em equipe, valorizar a

vida, ser lider e comunicativo.

4.3APRENDER PELA PRAXIS

“Vejam s0, tantas coisas estranhas tinham acontecido
ultimamente que Alice comecara a pensar que muito poucas
coisas eram na verdade realmente impossiveis.

Arriscou beber o liquido de uma garrafinha que a fez ficar com
um palmo de altura, pouco depois comeu de uma s6 vez um
bolo bem pequenininho que a fez espichar como se fosse o
maior telescépio do mundo.

Ora grande... Ora pequena, nunca no tamanho ideal, o que a
deixou muito insatisfeita, mas ndo pensou em desistir,
continuou a desbravar o seu mundo.

Foi quando encontrou com uma Lagarta que Ihe disse: — Um
lado a fara crescer, e o outro a fara diminuir.”

(trecho adaptado da histéria de Lewis Carroll)

Alice mergulhada no seu esdrixulo mundo encontrou muitos contratempos
gue vao sendo resolvidos na medida em gue enfrenta as mais inusitadas situacoes,
em gue questiona, reflete, pratica... Enfim atravessa a teoria, realiza na pratica e
aprende a superar os obstaculos que vai encontrando pelo caminho.

Deixando um pouco a fantasia de lado, e trazendo a experiéncia da Alice para
a andlise da categoria aprender pela praxis, conseguimos encontrar a definicdo da
palavra praxis, peca fundamental no quebra-cabeca da Aprendizagem Baseada em
Problemas.

Se a esséncia da metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas
estd nas aulas dos tutorias, os problemas desencadeados em cada uma devem

possibilitar situagbes conflituosas, gerando constante movimento e agitacao
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intelectual, além de assegurar a praxis, ou seja, essa estreita relacdo da teoria com
a pratica.

De acordo com Pimenta, Alves e Pinto (2005) a teoria e a préatica sdo partes
constituintes da préxis. Dessa forma, explicita o conceito de praxis a partir da
contribuicdo de Adolfo Sanchez Vasquez, concebendo-a como uma pratica que se
faz pela atividade humana de transformacdo da natureza e da sociedade,
consolidando-se, assim, em uma préxis, em uma atitude humana diante do mundo,
da sociedade e do proprio homem.

Sendo assim, a categoria aprender pela praxis nos permite atravessar 0s
depoimentos dos estudantes e desvelar a presenca da praxis no curriculo do curso
de medicina da UEFS.

Aprender pela praxis na ABP é ser desafiado a solucionar um problema real
ou ficticio e a partir dai analisar a situacado, interpretar os dados, identificar
prioridades, buscar novas tematicas e aprofundar conteddos, para entdo em um
determinado momento socializar com o grupo as descobertas e possiveis solucdes.
Dessa forma, o estudante é estimulado a solucionar problemas sociais com vistas a
transformar a realidade em que atuara, contribuindo para melhorar a qualidade de
vida dos sujeitos-pacientes.

Os depoimentos revelam que a metodologia da ABP permite criar um contexto
de préxis, na perspectiva da construcdo de novos conhecimentos, que ndo se
limitam ao momento das aulas dos tutoriais, mas, principalmente, estende-se por
todas as atividades do curso, podemos assim dizer, que aprender pela praxis na
medicina é aprender a solucionar casos entre o médico e o0 paciente, ou seja, €
aprender o raciocinio clinico, que se faz mediante uma relacdo dialética entre
teoria e pratica, sendo esta, uma caracteristica necessaria a realizagéo da praxis.

O raciocinio clinico acontece quando o processo cognitivo do médico é
ativado para avaliar a queixa do paciente. Na primeira comunicacdo o médico vai
buscando através de informacgdes e hipoteses solucionar 0 caso, ou seja, obter um
diagndstico correto para em seguida, apresentar um tratamento efetivo. O exercicio
mental para chegar a solugéo do problema de forma critica caracteriza o raciocinio
clinico e o torna atividade essencial na acdo médica. Pensar criticamente na

medicina significa romper com o paradigma tecnicista do saber fazer, as habilidades
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envolvidas devem estar no nivel profissional e social, pois uma conclusdo errada
pode afetar a vida do outro (FORNAZIERO, 2011).

Aprender o raciocinio clinico significa aprender a préxis. Na medicina o
conhecimento clinico é aprendido através da acao-reflexdo entre a teoria e a pratica.
O médico interage com o paciente para realizar um primeiro diagnéstico clinico, para
gue isso aconteca, € necessario ativar a habilidade de raciocinio de forma que possa
assegurar a qualidade do cuidado ao paciente e imprimir profissionalismo. Segundo
o depoimento dos estudantes o desenvolvimento dessa habilidade esta presente no

ensino e aprendizagem do curso da UEFS, como demonstram a seguir:

[...] eu acho que a ABP sem duvida nenhuma contribui cem por cento
com a nossa capacidade de raciocinio clinico pela dinAmica mesmo
do curso. (Mabel)

A gente aprende mesmo pra dar uma utilidade, pra construir o
raciocinio clinico e quando chega ao final do quarto ano a gente
percebe que aprendeu muito mais. (Rainha de Copas)

As caracteristicas do processo de aprendizagem do raciocinio clinico estédo
presentes nos depoimentos dos estudantes, personagens desta pesquisa, que
relatam sobre a necessidade de aprender a solucionar o problema ndo apenas na
teoria, mas principalmente na prética. Para isso destacam a importancia do docente
como mediador do conhecimento e da necessidade de retorno social no atendimento
clinico. O depoimento que segue ilustra a necessidade de vivenciar a pratica para

garantir a aprendizagem:

A questdo do aprendizado concreto € vocé sedimentar o
conhecimento através da repeticao, através da pratica e isso vocé vai
vendo ao longo do tempo. [...] 0 aprendizado é a préatica! E aquilo que
vocé vai retomando, hoje se a gente perguntar aos professores
coisas de medicina eles ndo vao saber, [...] e a gente vai dizer que
ele ndo aprendeu concretamente por causa disso? Ele aprendeu
aquilo que foi proposto naquele momento, e isso que é aprendizado,
a gente tem que saber determinar 0 que a gente precisa e o0 que esta
sendo proposto ali. (Gato de Cheshire)

O que o Gato de Cheshire destaca é a capacidade de resolver problema em
gualquer circunstancia, o que ele chama de aprendizado concreto pode ser

compreendido como uma aprendizagem através da praxis. Para ele € preciso
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exercitar o conhecimento, porque dessa forma se consegue ativar a memoria e a
medida que se exercita aquilo que foi estudado e compreendido, o individuo vai
amadurecendo o conhecimento.

De acordo com o quadro tedrico dessa pesquisa, Vigotski (1996) contribui
para essa discussdo quando compreende que a memadria no adulto pode ser ativada
de forma direta e indireta, a medida que o académico problematiza e exercita o novo
conhecimento passa a ser instrumento de transformagéo social, tomando como
ponto de chegada a memoria reflexiva do estudante (PIMENTEL, 2012).

O futuro profissional consegue fazer uma reflexdo sobre o conteudo e para
isso precisa de tempo. Segundo Fornaziero (2011), o médico vai revisando e
estendendo o seu conhecimento na medida em que vai interagindo com o paciente,
dessa forma vai exercitando e aprimorando o raciocinio clinico. Para o autor, a
pratica clinica ndo € uma entidade separada da educacado e deve estar direcionada
ao processo cognitivo, que tem grande impacto na decisao diagndstica.

A prética é sugerida nos depoimentos como algo necessario e imprescindivel
no curso de medicina, a preocupacdo revelada pelos estudantes estd no
acompanhamento das aulas praticas. Como declara a estudante:

Essa parte de pratica mesmo, eu acho que a visao de professor vai
além de simplesmente dar uma visao do que é atual pra gente das
diversas doencas, mas aquelas que sdo mais recorrentes, aquelas
gue realmente a gente precisa saber, porque medicina € um mundo e
a dificuldade que a gente vai ter num curso de ABP é a mesma, de
guem veio de um método tradicional, em relagcdo a quantidade, ao
volume de contetdo que vocé tem que assimilar, mas a questao de
vocé saber sobre aquela doencga, algumas que vocé ndo gosta, mas
tem que saber, a terapéutica e do diagnéstico diferencial. (Dind)

O resultado da pesquisa desenvolvida por Fornaziero (2011) se assemelha
com 0 nosso. Segundo o0 autor, os estudantes também sinalizaram que a figura de
um professor comprometido promove maior compreensdo da pratica e permite uma
maior interacao entre o estudante e o paciente.

Para os estudantes o professor além de ser um modelo de conduta
profissional precisa assumir uma funcéo de articulador do conhecimento. Durante o
estudo de um caso clinico, por exemplo, € o professor-tutor quem deve conduzir a
discussdo, mostrando como agir para desenvolver o raciocinio clinico e continuar o

procedimento na pratica.
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Outro fator destacado pelos estudantes € a necessidade de atualizacdo dos
conteudos e das informacfes: eles ndo apenas querem aprender o conteudo, mas
como anda a saude no seu pais, quais 0s casos clinicos mais recorrentes, como

diagnostica-los e como trata-los. Como demonstra o depoimento seguinte:

Muita gente ndo tem aquela visdo do professor, de que sou obrigada
a estudar e aprender aquilo, porque por mais que eu nao goste isso
serd encontrado, € 0 que mais acontece [...] vem uma crian¢a pra
vocé e vocé nao sabe tratar uma diarreia, por exemplo. (Rainha de
Copas)

Podemos perceber que o retorno social € uma preocupacdo dos futuros
meédicos, conhecer as doencas mais recorrentes naquela comunidade e saber trata-
las faz parte dos objetivos tracados pelos estudantes. Com isso, a discussao em
sala de aula ndo pretende ficar apenas restrita a ela, mas sim de chegar a
comunidade. De acordo com os documentos legais que regulamentam o curso de
medicina, o médico deve atuar alicercado nos codigos éticos determinados pela sua
classe, com normas sociais vigentes e conforme as politicas de saiude. As DCN do
Curso de Graduagcdo em Medicina (BRASIL, 2014), estabelecem como finalidade
para a formacédo do médico que este receba uma formacao geral, humanista, critica,
reflexiva e ética, e que seja capaz de atuar nos diferentes niveis de atencdo do
processo salde-doenca. Diante disso, a formag¢do académica do atual médico deve
prepara-lo para as condi¢des de trabalho, e também conscientiza-lo das limitacdes
do poder publico e do processo social contemporaneo. Os depoimentos abaixo

representam bem a ideia que estamos colocando em relevo nessa analise:

Eu acho que aprendo mais no momento das consultas, € quando eu
estudo o0 assunto e vou para a pratica, quando eu realmente sinto,
tanto com relacdo ao contato com o paciente e quando vocé vé
aquilo que esta estudando na pratica. E muito diferente de vocé esta
apenas trancado dentro de um quarto imaginando tentando imaginar
0 paciente. (Mabel)

[...] aprendizado é a pratica, aquilo que vocé vai retomando, aprende
mais aquilo que foi proposto naquele problema real, a gente vai
entrosando a teoria e a pratica e isso que € aprendizado, a gente tem
gue saber determinar 0 que a gente precisa e 0 que esta sendo
proposto ali.(Gato de Cheshire)
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Esses depoimentos, dentre outros, valorizam o ensino contextualizado como
uma condicdo para a praxis. As metodologias ativas, e, em especial, a ABP, tém o
potencial de despertar a curiosidade, a medida que os estudantes se inserem na
teorizagdo e trazem elementos novos, ainda ndo considerados nas aulas ou na
prépria perspectiva do professor. Quando acatadas e analisadas as contribuicbes
dos estudantes, valorizando-as, sdo estimulados os sentimentos de engajamento,
percepcdo de competéncia e de pertencimento, além da persisténcia nos estudos,
entre outras.

O ensino contextualizado, ou seja, 0 ensino em uma situacdo proxima
daquela na qual o conhecimento sera utilizado, aumenta a compreensao, a retencao
e o aprendizado em adultos. Outros fatores importantes no aprendizado sao: o
aprendizado cumulativo, o aprendizado baseado nas duvidas/questdes dos préprios
estudantes, a integracdo de diferentes areas do conhecimento e aplicacdo do

conhecimento adquirido em situacdes reais.

[...] a gente estuda a doenca toda, a gente pega os componentes
fisiologicos, histolégicos, anatdmicos, a gente pega 0 proprio
processo da doenca e estuda tudo aquilo. Entdo, a gente tem uma
compreensdo mais completa daquele processo, eu acho que por isso
gue a gente tem um raciocinio clinico formado mais precocemente.
(Lebre de Marco)

[...] a questédo do aprendizado critico que a gente vai ter, a gente vai
ter uma criticidade sobre determinado tema, a gente pode estar
estudando e falar “Oxe! Como é que a gente utiliza isso aqui?” Mas
s0 a iniciativa de tentar falar como utiliza isso pode ser um diferencial
para as outras pessoas, além do mais a gente tem um aprendizado
pessoal e social. (Lirio-tigre)

De acordo com os relatos, aprender pela praxis é ser desafiado a solucionar
um problema real ou ficticio e a partir dai analisar a situacdo, interpretar os dados,
identificar prioridades, buscar novas tematicas e aprofundar conteudos, para entao
em um determinado momento socializar para o grupo as descobertas e possiveis
solugbes. Trata-se de uma aprendizagem carregada de sentido. Requer articulagcéo
fundamentada para a compreensdao do fenbmeno, empenho pessoal e

comprometimento com o proprio processo de aprendizagem:
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O que é que € que a gente faz aqui na ABP é vocé estudar um
assunto, aprender e falar sobre, eu acho que essa é a grande
diferenca do outro método. Quando vocé fala sobre um tema, quando
vocé explica um tema, eu acho que vocé entendeu mais do que
responder uma questao que vocé pode responder por eliminagao, [...]
mas quando eu explico um tema, quando eu reflito sobre o tema, e
Vou, vejo na pratica e volto a refletir, quando eu tenho essa
possibilidade, que eu acho que é nisso que a ABP se diferencia do
método tradicional. .(Gato de Cheshire)

A ABP valoriza a estruturagdo do conhecimento dentro de um contexto
especifico, permite ao estudante defrontar-se com problemas concretos, o que pode
vir a potencializar o desenvolvimento da praxis. Indo além, favorece o
desenvolvimento da habilidade de estudo autodirigido e o aumento da motivacao
para o estudo. Essa metodologia valoriza, além do contetdo a ser aprendido, a
forma como ocorre o aprendizado, reforcando o papel ativo do estudante neste
processo, permitindo que ele aprenda a apreender.

Parece-nos que a Aprendizagem Baseada em Problemas constitui-se para
além de uma metodologia de ensino, como um novo paradigma de aprendizagem
para a Educacdo Superior. Os relatos dos estudantes revelam que o aprendizado é
um processo ativo em que o estudante constréi ou reconstréi seu conhecimento.
Isso se d4, principalmente, pela integracdo de novos conhecimentos adquiridos aos
previamente existentes, ou seja, pela elaboracdo de novas informacbes, em
qualquer de suas formas previamente analisadas.

Essas elaboracbes aumentam a complexidade das redes semanticas, de
forma a enriquecerem as estruturas cognitivas. No método ABP, a praxis é
desenvolvida a custa de ativagcdo do conhecimento prévio, elaboracdo de novas
informacdes, estabelecimento de metas para o estudo autodirigido e incremento na
complexidade das redes semanticas na discusséo final da resolugéo do problema.

Isso significa que o aprendiz deve planejar, monitorar e avaliar 0 seu processo
de aprendizagem. Planejar significa estabelecer os recursos e meios necessarios
para o aprendizado; monitorar, comparar o que aprendeu em relacdo ao que deve
aprender; avaliar, observar o cumprimento da meta de aprendizagem previamente
estabelecida por ele proprio. E nesse sentido que a metodologia ABP contribui
incisivamente para garantir e fundamentar a construcdo e reelaboracdo de

aprendizagens realmente significativas, que ocorre pela atividade humana de
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transformacao da natureza e da sociedade, consolidando-se, assim, em uma praxis,

em uma atitude humana diante do mundo, da sociedade e do proprio homem.

“Um lado de qué? Outro lado de qué? Pensou Alice. No entanto
acabou esticando seus bragos ao maximo ao redor do
cogumelo e pegou dois pedacinhos da beirada dele. Um
pedacinho com a mao direita e o outro com a mao esquerda.
Até que conseguiu com sucesso chegar ao tamanho ideal.”
(Lewis Carroll)

E, para finalizar a Uultima categoria dessa pesquisa, retomamos o0
encantamento da historia da Alice, que no decorrer da historia se transformou tantas
vezes, mostrando que a teoria sem a pratica fica fraca, sem sentido, ou como diz
Saviani (2008), vira verbalismo e o contrario o ativismo, que é a pratica sem a teoria.
Porém se no universo académico o curriculo promover a interseccao entre as duas,
em moldes de reformulagdes, inovacdes e pesquisa, podemos formar profissionais

capazes de chegar ao “tamanho ideal”.



\

KNG SEN

\‘\ sec quem en era. quande me levantec hoje de mankd, mas acko /’I
J Lewis Carnoll
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5. INQUIETACOES QUE PERMANECEM

“Eu... eu... nem eu mesmo sei, nesse momento... eu... enfim,
sei quem eu era, quando me levantei hoje de manha, mas acho
gue ja me transformei varias vezes desde entdo.”

Lewis Carroll

Como diz Alice na epigrafe acima, [...] “j4 me transformei tantas vezes desde
entdo.” A trajetdria percorrida foi permeada de dilemas e conflitos, que resultaram
em discussoes, reflexdes, avancos, retornos, pois sabemos o quao constituidores
sdo de um processo de producdo de conhecimento. Trata-se de um movimento
investigativo carregado de sentido. Temos a clareza de que o0 nosso objeto de
pesquisa foi-se construindo paulatinamente, num movimento continuo de rupturas,
reflexdo e (re)elaboracdo. Movimento esse que tem a intencionalidade explicita de
contribuir para um processo educacional de qualidade, com a garantia de processos
de aprendizagens significativos e transformadores.

Foi com essa intencionalidade que buscamos desenvolver a presente
pesquisa. Desde a busca pela revisdo de literatura até a apreensdo dos dados,
tivemos muito rigor cientifico. Rigor esse perseguido pela intencionalidade explicita
em compreender as caracteristicas da aprendizagem dos estudantes da Educacédo
Superior diante da adocdo da metodologia da Aprendizagem Baseada em
Problemas - ABP.

E nado foi diferente ao analisar os dados. Ao descortinar as expressdes dos
sujeitos fomos encontrando 0s elementos que caracterizam a aprendizagem na
metodologia da ABP. Esse movimento de analise e reflexdo gerou categorias que
nos levaram a alcancar o que nos propomos a fazer no inicio desta pesquisa.

A cada categoria analisada fomos caracterizando a aprendizagem do estudante
na metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas. As contribuicdes foram
numerosas e nos mostraram a chave para se compreender as caracteristicas
presentes nessa aprendizagem. Os resultados revelaram que:

1) Na metodologia da ABP o estudante precisa ser o sujeito da sua propria

aprendizagem e para que iSso aconteca € preciso romper com a forma de

aprender que estava acostumado na educacao basica. Somente por esse
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caminho o estudante consegue desenvolver a autonomia para estudar, bem
como para aprender a autorregular a sua aprendizagem e compreender que
pode ir além do aprender, quando consegue apreender 0 novo
conhecimento. Nesse sentido, a autonomia é construida, ndo é algo que se
aprende somente no momento da aula, implica permanente estudo e
volicdo para envolver-se com o curso que realiza;

2) Revelou também que a metodologia da ABP se caracteriza por favorecer o
desenvolvimento de diferentes habilidades e atitudes nos estudantes, com
vistas ao desenvolvimento da aprendizagem colaborativa. Isso € possivel,
porque a metodologia favorece a interacdo e participacdo em pequenos
grupos, o que torna favoravel o ambiente de aprendizagem e estabelece um
clima propicio para a ajuda muatua, a parceria e cumplicidade para a
construcdo de conhecimento entre pares, ou seja, favorece a
corresponsabilidade pelo processo de aprendizagem;

3) A metodologia da ABP proporciona um ambiente de aprendizagem que nao
dissocia a teoria da pratica. O estudante aprende pela praxis, o que
colabora significativamente para desenvolver o raciocinio clinico, necessario
ao exercicio da profissdo. Na ABP, o estudante tem a oportunidade de
aprender de forma vivencial e problematizadora, diante da prépria
organizacdo curricular do curso. A forma como as atividades tedricas e
praticas estdo organizadas, oferece oportunidade aos estudantes de lidar
com problemas concretos, assumindo responsabilidades crescentes,
compativeis com seu grau de autonomia. Essa perspectiva de organizacao
curricular garante um ensino contextualizado, favorece a descoberta de
novos meios de pensar e de fazer diferente, o que torna o préprio processo
de ensino e aprendizagem, um ato de investigacao.

No entanto, os caminhos se bifurcam. Se por um lado elencamos as
caracteristicas da aprendizagem na metodologia da ABP, por outro identificamos
problemas que impedem o melhor funcionamento na Educacdo Superior. Os dados
nos permitiram ir além das caracteristicas da aprendizagem, entre um depoimento e
outro ouvimos queixas sobre as dificuldades e até mesmo sugestdes para solucionar

alguns problemas enfrentados no curso.
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Apesar da grande contribuicdo para a aprendizagem os cursos de graduacéo
precisam investir na formacdo dos professores, jA que estes em sua maioria nao
foram formados em cursos no formato da metodologia da ABP e apresentam
dificuldades em conduzir uma aula de tutorial como um facilitador da aprendizagem.
Afinal, é imprescindivel que o professor conheca essa metodologia de ensino e
acredite nela, para que possa assumir uma postura fundamentada na concepcéao de
aprendizagem ativa.

Outro aspecto presente nas expressdes dos estudantes estd em preservar a
semana padrdo de aula, de forma que o tempo de estudo do estudante seja
respeitado para que este consiga se preparar para os tutoriais, afinal, como vimos na
andlise, aprender requer tempo. Logo esta se configura um requisito basico para
qualquer curso de graduagao, compreender que o estudante precisa de tempo para
formar conceitos, alterando assim a quantidade de disciplinas e atividades propostas
em uma semana de aula.

A organizacdo do material também foi questionada pelos estudantes, que
sinalizam a necessidade de revisdo dos modulos e consequentemente dos
problemas trabalhados nos tutoriais. As aulas precisam propor situacdes atrativas e
adequadas ao contexto real da profissdo, de forma que possa oferecer um ensino
critico, reflexivo e contextualizado. As instituicdes que trabalham e as que pretendem
trabalhar com essa metodologia precisam criar um sistema que avalie o material
usado em cada ano do curso com certa frequéncia, mantendo assim, a qualidade e a
originalidade do que esta sendo proposto.

A avaliacdo dos estudantes, ponto muito citado pelos sujeitos, deve receber
uma atencao especial na aplicacdo desta metodologia. Afinal ndo se trata de realizar
uma avaliacdo que aborde apenas a memorizacado e a compreensao cognitiva, mas
gque da mesma forma ofereca instrumentos e processos que compreendam as
habilidades de solucdo de problemas e de avaliacdo de situagbes complexas que
fardo parte do dia a dia desse profissional. Dessa forma, propomos uma revisao no
sistema de avaliacdo para que este contemple a estrutura multidimensional que a
metodologia oferece.

Entretanto, os relatos dos estudantes também apontam que, embora enfrentem
alguns problemas na implementacdo da ABP no curso de medicina da UEFS, os

objetivos da proposta metodoldgica séao satisfatoriamente alcancados. Em seus
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relatos, os estudantes lancam inimeros elogios diante da possibilidade de realizar
um curso em nivel superior, em uma metodologia como a ABP. A adocédo da ABP
também parece ter sido capaz de sensibilizar a maioria dos estudantes do curso,
para a existéncia de metodologias de ensino e de aprendizagem alternativos a sala
de aula convencional.

Nesse sentido, almejamos que essa pesquisa contribua para motivar e
incentivar a introducao de metodologias ativas de ensino em curso de graduacao, e
assim proporcionar uma formagdo mais adequada ao perfil desses profissionais na
sociedade. J4 que constatamos que é uma metodologia que proporciona a
aprendizagem significativa de acordo com as demandas do estudante jovem/adulto,
publico alvo das instituicdes da Educacao Superior no nosso pais.

No inicio deste trabalho estavamos do lado de fora, espiando a fechadura da
porta. Durante a sua construcdo buscamos mostrar a chave que abre a porta, aqui
metaforizada pela aprendizagem, revelando as suas caracteristicas numa
perspectiva inovadora. Mas concluimos que de nada adianta ter a chave e nao abrir
a porta, de nada adianta abrir a porta e ndo entrar. Nessa pesquisa optamos por sair
do lugar de observador e motivados pela curiosidade demos o primeiro passo.
Entramos! Vencemos as davidas, os temores, 0s obstaculos e muitas outras portas
se abriram. E muitas outras portas podem ser abertas basta querer arriscar. Nos
caminhos de quem pesquisa 0s erros podem ser transformados em acertos quando
com eles se aprende. Pretendemos descobrir tantas outras portas se assim for
preciso para continuar aprofundando e enriguecendo os estudos sobre a
metodologia da ABP. Esperamos encontrar afortunadas portas, assim como a Alice

encontrou ao seguir o Coelho Branco.
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APENDICE A

PPSE - UEES

DEPARTAMENTO DE EDUCAGAO

PROGRAMA DE POS GRADUAGAO EM EDUCAGAO — MESTRADO ACADEMICO

Prezada (o) estudante do curso de Medicina da UEFS,

Estamos realizando uma pesquisa qualitativa intitulada “Aprendizagem no Ensino Superior: a auto-
trans-formacdo do Estudante na Aprendizagem Baseada em Problemas (Problem-Based Learning -
PBL)", vinculada ao Programa de Pds-Graduacdo em Educacdo, nivel de Mestrado Académico do
Departamento de Educacdo da Universidade Estadual de Feira de Santana — UEFS, que pretende
obter informagbes sobre o processo de aprendizagem na metodologia da Aprendizagem Baseada em
Problemas. Para tanto, estamos convidando vocé para responder ao questionario que se encontra em
anexo, no verso.

Cabe destacar que estamos atentos a Resolugdo CNS 466/2012 ao destacar que “toda pesquisa
envolvendo seres humanos envolve riscos”, desse modo, para que nao sinta qualquer desconforto ou
danos pessoais na dimensado fisica, psiquica, moral, intelectual, social, cultural, espiritual e
profissional, previmos 0s seguintes procedimentos: a) para preservar o seu anonimato, cada
questionario sera identificado por um cédigo numérico, seguido das iniciais do seu nome; b) esses
registros serdo guardados em lugar seguro, durante a vigéncia da pesquisa, onde somente 0s
pesquisadores terdo acesso; C) esses registros serdo destruidos logo apés o seu tratamento
cientifico; d) as publicacdes relativas a esta pesquisa ndo permitirdo a sua identificacdo especifica; e)
as informacgdes néo serdo utilizadas em prejuizo dos participantes.

Apesar dessas medidas, caso venha a se sentir eventualmente invadido ou incomodado, pode,
voluntariamente, desistir da sua participagdo em qualquer momento da pesquisa, sem qualquer
prejuizo, como também pode denunciar qualquer efeito adverso relevante ao Comité de Etica em
Pesquisa da UEFS (Md&dulo I/ Campus UEFS). Por fim, comprometemo-nos em assumir a
responsabilidade da assisténcia integral face aos possiveis danos.

Essa pesquisa sera desenvolvida pela Professora Elisa Carneiro S. de Almeida (Mestranda/UEFS),
sob a orientacdo da Prof2 Dra. Amali de Angelis Mussi (UEFS), que estardo a disposicdo para os
devidos esclarecimentos sobre qualquer aspecto da mesma, presencialmente ou através do e-mail:
elisacsal@hotmail.com

Ciente da natureza desta pesquisa, dos seus objetivos, métodos e beneficios, autorizo a minha
participagdo voluntaria. Este termo sera assinado por mim e pelo Mestrando responsavel pela
pesquisa.

Feira de Santana, de de 2014. Participante:

Ano do curso no qual estd matriculado: ( ) 3° ( )4°( )5° () 6°

Aceita participar do grupo focal outra etapa de investigagdo? ( ) sim ( )néo

E-mail: Tel:

Assinatura do (a) participante Elisa Carneiro S. de Almeida

UNIVERSIDADE ESTADUAL DE FEIRA DE SANTANA — UEFS "o e rersrmanasas amransasas


mailto:elisacsal@hotmail.com
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APENDICE B

INTRUMENTO PARA O GRUPO FOCAL
1°DISPARADOR: A partir da charge faga um breve relato sobre uma experiéncia de

aprendizagem que foi significativa para vocé no curso de medicina.

U NAO SOU BURRO, E QUE
O CONHECIMENTO QU
EU DOMING NAC TE
UMA UTILIZACA
PRATICA,

CALVIN VOCE | A, MAS EU CONHECD A VOCE FICA
SABERIA NOS DIZER| \pTGEM SECRETA DE CADA | DEPOLS DA AULA,
SUPER-HEROI DA LIGA CALVIN.
TERMONUCLEAR DA

CQUEM FOI MO550
PRIMEIRO

PTG et M s | Ty [ e A
~

2° DISPARADOR: Complete a frase: No curso de medicina da UEFS posso dizer

que a aprendizagem possui as seguintes caracteristicas...

3° DISPARADOR: o0 que vocé tem a dizer sobre a resposta que um professor do
curso de medicina deu numa entrevista:

“..na minha opinido, o nosso aluno quando entra na faculdade nao tem a base
suficiente, para desde o inicio, ser submetido a um programa semelhante a

Aprendizagem Baseada em Problemas.”

4° DISPARADOR: A afirmacgéo que segue te provoca? De que forma?

“..na ABP, as aulas classicas sdo substituidas por discussdo em grupo, dos
problemas apresentados. Teoricamente isso € muito bom, porém se os alunos ndo
estiverem muito motivados, a aula classica vai ser substituida por um seminario
dado por um aluno com pouco conhecimento da matéria, sem experiéncia

pedagolgica e sem material didatico previamente preparado.”

5° DISPARADOR: Relato de um estudante:
Antes de entrar na faculdade, quando comecei a pensar na ideia de fazer
medicina, ndo conhecia bem como era o curso e comecei a procurar informagoes.

Nos cursinhos por onde passei e de todas as pessoas de fora, sempre que
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perguntava sobre o curso a resposta era a mesma: “acho que ndo é uma boa
opgdo!”. Bom, segundo eles, o curso apresenta tudo de ruim que um curso de
medicina pode ter: utiliza o PBL como metodologia de ensino.

Nesse tempo que estou aqui, pude ver a realidade e passo a vocés como, de
fato, € o curso. O PBL ou ABP (Aprendizagem Baseada em Problemas) foge do
método tradicional, em que h& aulas com turmas grandes e professores passando o
conhecimento aos alunos que o recebem de maneira “passiva”, e trabalha por meio
de discussdes em pequenos grupos com a busca do conhecimento por parte dos
proprios alunos, que passam a ser “ativos” na busca do mesmo. I1sso parece loucura
em um primeiro momento, pois Nao parece que vamos conseguir aprender tudo sem
o professor para nos ensinar, mas depois de algumas crises da pra ver que de fato
este método funciona e que aprendemos a desenvolver um raciocinio clinico mais

precocemente, se comparado com alunos do método tradicional.

A partir desse relato comente sobre as contribuicdes do PBL para a sua formacao
médica, como as aprendizagens realizadas, posturas exigidas, confrontos
enfrentados, etc.

6° DISPARADOR: Sobre a construcdo de conceitos na Aprendizagem Baseada em

Problemas: cite um exemplo que fez a diferenga em sua aprendizagem.

7° DISPARADOR: Na Aprendizagem Baseada em Problemas, o aluno vai
problematizar algo que o incomode e buscar respostas para isso. De acordo com a

tirinha responda: O conteldo trabalhado no curso é significativo?
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ANEXO |

MINISTERIO DA EDUCACAO
CONSELHO NACIONAL DE EDUCACAO
CAMARA DE EDUCACAO SUPERIOR
RESOLUGCAO Ne 3, DE 20 DE JUNHO DE 2014 (*%)

Institui Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso
de Graduacao em Medicina e da outras
providéncias.

O Presidente da Camara de Educacao Superior do Conselho Nacional de Educacéo,
tendo em vista o disposto no art. 9°, § 2° alinea “c”, da Lei n°® 4.024, de 20 de
dezembro de 1961, com a redacdo dada pela Lei n° 9.131, de 24 de novembro de
1995, com fundamento no Parecer CNE/CES n° 116/2014, homologado por
Despacho do Senhor Ministro de Estado da Educacao, publicado no DOU de 6 de
junho de 2014, e considerando o estabelecido na Lei de criacdo do Sistema Unico
de Saude n° 8.080 de 19 de setembro de 1990, na Lei de Diretrizes e Bases da
Educacao Nacional n® 9.394, de 20 de dezembro de 1996 e na Lei n° 12.871, de 22
de outubro de 2013,

RESOLVE:

CAPITULO |
DAS DIRETRIZES

Art. 1° A presente Resolugdo institui as Diretrizes Curriculares Nacionais
(DCNSs) do Curso de Graduagcdo em Medicina, a serem observadas na organizacao,
desenvolvimento e avaliagdo do Curso de Medicina, no ambito dos sistemas de
ensino superior do pais.

Art. 2° As DCNs do Curso de Graduacdo em Medicina estabelecem os
principios, os fundamentos e as finalidades da formacé&o em Medicina.

Paragrafo Unico. O Curso de Graduacdo em Medicina tem carga horéaria
minima de

7.200 (sete mil e duzentas) horas e prazo minimo de 6 (seis) anos para sua
integralizacao.

Art. 3° O graduado em Medicina tera formacao geral, humanista, critica,
reflexiva e ética, com capacidade para atuar nos diferentes niveis de atencdo a
saude, com acdes de promocgao, prevencdo, recuperacao 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 pratica, sempre, a determinagdo social do
processo de saude e doenca.

Art. 4° Dada a necessaria articulagdo entre conhecimentos, habilidades e
atitudes requeridas do egresso, para o futuro exercicio profissional do médico, a
formacado do graduado em Medicina desdobrar-se-& nas seguintes areas:

| - Atencdo a Saude;

! (*) Resolucdo CNE/CES 3/2014. Diério Oficial da Uniéo, Brasilia, 23 de junho de 2014 — Segdo 1 — pp. 8-11
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Il - Gestdo em Saude; e
[Il - Educacdo em Saude.

Secao |
Da Atencao a Saude

Art. 5° Na Atencédo a Saude, o graduando sera formado para considerar sempre
as dimensbes da diversidade biologica, subjetiva, étnico-racial, de género,
orientacdo sexual,.socioecondmica, politica, ambiental, cultural, ética e demais
aspectos que compdem o espectro da diversidade humana que singularizam cada
pessoa ou cada grupo social, no sentido de concretizar:

| - acesso universal e equidade como direito a cidadania, sem privilégios nem
preconceitos de qualquer espécie, tratando as desigualdades com equidade e
atendendo as necessidades pessoais especificas, segundo as prioridades definidas
pela vulnerabilidade e pelo risco a saude e a vida, observado o que determina o
Sistema Unico de Saude (SUS);

Il - integralidade e humanizacdo do cuidado por meio de pratica médica
continua e integrada com as demais acfes e instancias de saude, de modo a
construir projetos terapéuticos compartilhados, estimulando o autocuidado e a
autonomia das pessoas, familias, grupos e comunidades e reconhecendo o0s
usuarios como protagonistas ativos de sua propria saude;

lll - qualidade na atencdo a saude, pautando seu pensamento critico, que
conduz o seu fazer, nas melhores evidéncias cientificas, na escuta ativa e singular
de cada pessoa, familia, grupos e comunidades e nas politicas publicas, programas,
acOes estratégicas e diretrizes vigentes.

IV - seguranca na realizacdo de processos e procedimentos, referenciados nos
mais altos padrdes da pratica médica, de modo a evitar riscos, efeitos adversos e
danos aos usuarios, a si mesmo e aos profissionais do sistema de saude, com base
em reconhecimento clinico-epidemiolégico, nos riscos e vulnerabilidades das
pessoas e grupos sociais.

V - preservacao da biodiversidade com sustentabilidade, de modo que, no
desenvolvimento da pratica médica, sejam respeitadas as relacbes entre ser
humano, ambiente, sociedade e tecnologias, e contribua para a incorporacdo de
novos cuidados, habitos e praticas de saude;

VI - ética profissional fundamentada nos principios da Etica e da Bioética,
levando em conta que a responsabilidade da atengédo a salude ndo se encerra com 0
ato técnico;

VII - comunicacédo, por meio de linguagem verbal e ndo verbal, com usuérios,
familiares, comunidades e membros das equipes profissionais, com empatia,
sensibilidade e interesse, preservando a confidencialidade, a compreensao, a
autonomia e a seguranca da pessoa sob cuidado;

VIII - promocgao da saude, como estratégia de producdo de saude, articulada as
demais politicas e tecnologias desenvolvidas no sistema de saude brasileiro,
contribuindo para constru¢éo de acbes que possibilitem responder as necessidades
sociais em saude;

IX - cuidado centrado na pessoa sob cuidado, na familia e na comunidade, no
qual prevaleca o trabalho interprofissional, em equipe, com o desenvolvimento de
relacdo horizontal, compartilhada, respeitando-se as necessidades e desejos da
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pessoa sob cuidado, familia e comunidade, a compreensédo destes sobre o adoecer,
a identificacéo de objetivos e responsabilidades comuns entre profissionais de saude
e usuarios no cuidado; e

X - Promocao da equidade no cuidado adequado e eficiente das pessoas com
deficiéncia, compreendendo os diferentes modos de adoecer, nas suas
especificidades.

Secao Il
Da Gestdo em Saude

Art. 6° Na Gestdo em Saude, a Graduacdo em Medicina visa a formacao do
médico capaz de compreender os principios, diretrizes e politicas do sistema de
saude, e participar de acBes de gerenciamento e administracdo para promover o
bem estar da comunidade, por meio das seguintes dimensdes:

| - Gestdo do Cuidado, com o uso de saberes e dispositivos de todas as
densidades
tecnologicas, de modo a promover a organizacao dos sistemas integrados de saude
para a formulacédo e desenvolvimento de Planos Terapéuticos individuais e coletivos;

Il - Valorizacdo da Vida, com a abordagem dos problemas de saulde
recorrentes na atencao basica, na urgéncia e na emergéncia, na promoc¢ao da saude
e na prevencdo de riscos e danos, visando a melhoria dos indicadores de qualidade
de vida, de morbidade e de mortalidade, por um profissional médico generalista,
propositivo e resolutivo;

lll - Tomada de Decisdes, com base na analise critica e contextualizada das
evidéncias cientificas, da escuta ativa das pessoas, familias, grupos e comunidades,
das politicas publicas sociais e de saude, de modo a racionalizar e otimizar a
aplicacdo de conhecimentos, metodologias, procedimentos, instalacdes,
equipamentos, insumos e medicamentos, de modo a produzir melhorias no acesso e
na qualidade integral & saude da populacdo e no desenvolvimento cientifico,
tecnoldgico e inovacgédo que retroalimentam as decisdes;

IV - Comunicacao, incorporando, sempre que possivel, as novas tecnologias da
informagcdo e comunicacédo (TICs), para interacdo a distancia e acesso a bases
remotas de dados;

V - Lideranca exercitada na horizontalidade das relacdes interpessoais que
envolvam compromisso, comprometimento, responsabilidade, empatia, habilidade
para tomar decisdes, comunicar-se e desempenhar as a¢fes de forma efetiva e
eficaz, mediada pela interacdo, participacdo e didlogo, tendo em vista o bem-estar
da comunidade,

VI - Trabalho em Equipe, de modo a desenvolver parcerias e constituicao de
redes, estimulando e ampliando a aproximacao entre instituicdes, servicos e outros
setores envolvidos na atencao integral e promoc¢éo da saude;

VII - Construcéo participativa do sistema de saude, de modo a compreender o
papel dos cidaddos, gestores, trabalhadores e instancias do controle social na
elaboracao da politica de saude brasileira; e

VIII - Participacéo social e articulada nos campos de ensino e aprendizagem
das redes de atencdo a saude, colaborando para promover a integracao de acoes e
servicos de saude, provendo atengdo continua, integral, de qualidade, boa pratica
clinica e responsavel, incrementando o0 sistema de acesso, com equidade,
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efetividade e eficiéncia, pautando-se em principios humanisticos, éticos, sanitarios e
da economia na saude.

Secao Il
Da Educacédo em Saude

Art. 7° Na Educacgdo em Saude, o graduando dever& corresponsabilizar-se pela
propria formacdo inicial, continuada e em servico, autonomia intelectual,
responsabilidade social, ao tempo em que se compromete com a formacao das
futuras geracdes de profissionais de saude, e o estimulo & mobilidade académica e
profissional, objetivando:

| - aprender a aprender, como parte do processo de ensino-aprendizagem,
identificando conhecimentos prévios, desenvolvendo a curiosidade e formulando
guestbes para a busca de respostas cientificamente consolidadas, construindo
sentidos para a identidade profissional e avaliando, criticamente, as informacdes
obtidas, preservando a privacidade das fontes;

Il - aprender com autonomia e com a percepc¢ao da necessidade da educacao
continuada, a partir da mediacéo dos professores e profissionais do Sistema Unico
de Saude, desde o primeiro ano do curso;

Il - aprender interprofissionalmente, com base na reflexdo sobre a propria
pratica e pela troca de saberes com profissionais da area da saude e outras areas
do conhecimento, para a orientacdo da identificacdo e discussédo dos problemas,
estimulando o aprimoramento da colaboracao e da qualidade da atencéo a saude;

IV - aprender em situacbes e ambientes protegidos e controlados, ou em
simulacbes da realidade, identificando e avaliando o erro, como insumo da
aprendizagem profissional e organizacional e como suporte pedagdégico;

V - comprometer-se com seu processo de formacao, envolvendo-se em ensino,
pesquisa e extensdo e observando o dinamismo das mudancas sociais e cientificas
gque afetam o cuidado e a formacdo dos profissionais de saude, a partir dos
processos de autoavaliacdo e de avaliagdo externa dos agentes e da instituicao,
promovendo o conhecimento sobre as escolas médicas e sobre seus egressos;

VI - propiciar a estudantes, professores e profissionais da saude a ampliacao
das oportunidades de aprendizagem, pesquisa e trabalho, por meio da participacdo
em programas de Mobilidade Académica e Formacgdo de Redes Estudantis,
viabilizando a identificacdo de novos desafios da area, estabelecendo compromissos
de corresponsabilidade com o cuidado com a vida das pessoas, familias, grupos e
comunidades, especialmente nas situagfes de emergéncia em saude publica, nos
ambitos nacional e internacional; e

VII - dominar lingua estrangeira, de preferéncia lingua franca, para manter-se
atualizado com os avancos da Medicina conquistados no pais e fora dele, bem como
para interagir com outras equipes de profissionais da saude em outras partes do
mundo e divulgar as conquistas cientificas alcancadas no Brasil.

CAPITULO I
DAS AREAS DE COMPETENCIA DA PRATICA MEDICA

Art. 8° Para permitir a transformacédo das Diretrizes previstas no Capitulo | e os
componentes curriculares contidos no Capitulo Ill desta Resolucdo em efetivas
praticas competentes, adequadas e oportunas, as iniciativas e a¢gbes esperadas do
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egresso, agrupar-se-d80 nas respectivas Areas de Competéncia, a seguir
relacionadas:

| - Area de Competéncia de Atengéo a Saude;

Il - Area de Competéncia de Gestdo em Saude; e

Il - Area de Competéncia de Educacgio em Salide.

Paragrafo Unico. Para os efeitos desta Resolucdo, competéncia €
compreendida como a capacidade de mobilizar conhecimentos, habilidades e
atitudes, com utilizacdo dos recursos disponiveis, e exprimindo-se em iniciativas e
acbes que traduzem desempenhos capazes de solucionar, com pertinéncia,
oportunidade e sucesso, 0os desafios que se apresentam a pratica profissional, em
diferentes contextos do trabalho em saude, traduzindo a exceléncia da pratica
médica, prioritariamente nos cenarios do Sistema Unico de Salde (SUS).

) Secao |
Da Area de Competéncia Atencédo a Saude

Art. 9° A Area de Competéncia Atencdo a Salde estrutura-se em 2 (duas)
subareas:

| - Atencdo as Necessidades Individuais de Saude; e

Il - Atencdo as Necessidades de Saude Coletiva.

Art. 10. A Atencdo as Necessidades Individuais de Saude compde-se de 2
(duas) acbes-chave:

| - Identificacdo de Necessidades de Saude; e

Il - Desenvolvimento e Avaliacdo de Planos Terapéuticos.

Art. 11. A Atencdo as Necessidades de Saude Coletiva desdobra-se em 2
(duas) acoes chave:

| - Investigacdo de Problemas de Saude Coletiva; e

Il - Desenvolvimento e Avaliacdo de Projetos de Intervencéo Coletiva.

Subsecéo |
Da Atencao as Necessidades Individuais de Saude

Art. 12. A acdo-chave Identificacdo de Necessidades de Saude comporta 0s
seguintes desempenhos e seus respectivos descritores:

| - Realizacdo da Historia Clinica:

a) estabelecimento de relacdo profissional ética no contato com as pessoas
sob seus cuidados, familiares ou responsaveis;

b) identificacdo de situacdes de emergéncia, desde o inicio do contato, atuando
de modo a preservar a salude e a integridade fisica e mental das pessoas sob
cuidado;

c) orientacdo do atendimento as necessidades de saude, sendo capaz de
combinar o conhecimento clinico e as evidéncias cientificas, com o entendimento
sobre a doenca na perspectiva da singularidade de cada pessoa;

d) utilizacdo de linguagem compreensivel no processo terapéutico, estimulando
o relato espontaneo da pessoa sob cuidados, tendo em conta os aspectos
psicoldgicos, culturais e contextuais, sua historia de vida, o ambiente em que vive e
suas relacdes sociofamiliares, assegurando a privacidade e o conforto;

e) favorecimento da construcdo de vinculo, valorizando as preocupacoes,
expectativas, crengas e os valores relacionados aos problemas relatados trazidos
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pela pessoa sob seus cuidados e responsaveis, possibilitando que ela analise sua
prépria situacdo de saude e assim gerar autonomia no cuidado;

f) identificagdo dos motivos ou queixas, evitando julgamentos, considerando o
contexto de vida e dos elementos biolégicos, psicolégicos, socioecondmicos e a
investigacdo de préaticas culturais de cura em saude, de matriz afro-indigena-
brasileira e de outras relacionadas ao processo saude-doenca;

g) orientacdo e organizacdo da anamnese, utilizando o raciocinio
clinicoepidemiolégico, a técnica semiologica e 0 conhecimento das evidéncias
cientificas;

h) investigacao de sinais e sintomas, repercussoes da situacdo, habitos, fatores
de risco, exposi¢do as iniquidades econémicas e sociais e de saude, condi¢bes
correlatas e antecedentes pessoais e familiares; e

i) registro dos dados relevantes da anamnese no prontuario de forma clara e
legivel.

Il - Realizacdo do Exame Fisico:

a) esclarecimento sobre os procedimentos, manobras ou técnicas do exame
fisico ou exames diagndsticos, obtendo consentimento da pessoa sob seus cuidados
ou do responsavel,

b) cuidado maximo com a seguranca, privacidade e conforto da pessoa sob
seus cuidados;

C) postura ética, respeitosa e destreza técnica na inspecdo, apalpacéo,
ausculta e percussao, com precisao na aplicacdo das manobras e procedimentos do
exame fisico geral e especifico, considerando a histéria clinica, a diversidade étnico-
racial, de género, de orientacdo sexual, linguistico-cultural e de pessoas com
deficiéncia; e

d) esclarecimento, a pessoa sob seus cuidados ou ao responsavel por ela,
sobre os sinais verificados, registrando as informa¢des no prontuario, de modo
legivel.

[l - Formulacao de Hipdéteses e Priorizacao de Problemas:

a) estabelecimento de hip6teses diagnésticas mais provaveis, relacionando os
dados da historia e exames clinicos;

b) prognéstico dos problemas da pessoa sob seus cuidados, considerando 0s
contextos pessoal, familiar, do trabalho, epidemiol6gico, ambiental e outros
pertinentes;

c) informacao e esclarecimento das hipdteses estabelecidas, de forma ética e
humanizada, considerando duvidas e questionamentos da pessoa sob seus
cuidados, familiares e responsaveis;

d) estabelecimento de oportunidades na comunicacdo para mediar conflito e
conciliar possiveis visdes divergentes entre profissionais de saude, pessoa sob seus
cuidados, familiares e responsaveis; e

e) compartilhamento do processo terapéutico e negociagédo do tratamento com
a possivel inclusdo das praticas populares de saude, que podem ter sido testadas ou
gue nao causem dano.

IV - Promocéo de Investigacdo Diagnostica:

a) proposicdo e explicacdo, a pessoa sob cuidado ou responséavel, sobre a
investigagdo diagnostica para ampliar, confirmar ou afastar hipoteses diagnaosticas,
incluindo as indicac¢des de realizagdo de aconselhamento genético.
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b) solicitacdo de exames complementares, com base nas melhores evidéncias
cientificas, conforme as necessidades da pessoa sob seus cuidados, avaliando sua
possibilidade de acesso aos testes necessarios;

c) avaliacdo singularizada das condi¢cdes de seguranca da pessoa sob seus
cuidados, considerando-se eficiéncia, eficacia e efetividade dos exames;

d) interpretacdo dos resultados dos exames realizados, considerando as
hipoteses diagnosticas, a condigdo clinica e o contexto da pessoa sob seus
cuidados; e

e) registro e atualizacdo, no prontudrio, da investigacdo diagnostica, de forma
clara e objetiva.

Art. 13. A acdo-chave Desenvolvimento e Avaliacdo de Planos Terapéuticos
comporta os seguintes desempenhos e seus respectivos descritores:

| - Elaboragéo e Implementag&o de Planos Terapéuticos:

a) estabelecimento, a partir do raciocinio clinico-epidemiolégico em contextos
especificos, de planos terapéuticos, contemplando as dimensfes de promocao,
prevencao, tratamento e reabilitacao;

b) discussédo do plano, suas implicacdes e o progndstico, segundo as melhores
evidéncias cientificas, as praticas culturais de cuidado e cura da pessoa sob seus
cuidados e as necessidades individuais e coletivas;

c) promocao do dialogo entre as necessidades referidas pela pessoa sob seus
cuidados ou responséavel, e as necessidades percebidas pelos profissionais de
saude, estimulando a pessoa sob seus cuidados a refletir sobre seus problemas e a
promover o autocuidado;

d) estabelecimento de pacto sobre as acbes de cuidado, promovendo a
participacdo de outros profissionais, sempre que necessario;

e) implementacédo das acdes pactuadas e disponibilizacdo das prescricdes e
orientacbes legiveis, estabelecendo e negociando o acompanhamento ou
encaminhamento da pessoa sob seus cuidados com justificativa;

f) informacdo sobre situacbes de notificacdo compulséria aos setores
responsaveis;

g) consideracdo da relacdo custo-efetividade das intervencbes realizadas,
explicando-as as pessoas sob cuidado e familiares, tendo em vista as escolhas
possiveis;

h) atuacdo autbnoma e competente nas situacdes de emergéncia mais
prevalentes de ameaca a vida; e

i) exercicio competente em defesa da vida e dos direitos das pessoas.

Il - Acompanhamento e Avaliacdo de Planos Terapéuticos:

a) acompanhamento e avaliacdo da efetividade das intervencdes realizadas e
consideracdo da avaliagdo da pessoa sob seus cuidados ou do responsavel em
relacdo aos resultados obtidos, analisando dificuldades e valorizando conquistas;

b) favorecimento do envolvimento da equipe de saude na andlise das estratégias de
cuidado e resultados obtidos;

c) revisao do diagnadstico e do plano terapéutico, sempre gue necessario;

d) explicacdo e orientacdo sobre os encaminhamentos ou a alta, verificando a
compreensao da pessoa sob seus cuidados ou responsavel; e

e) registro do acompanhamento e da avaliacdo do plano no prontuario, buscando
torna-lo um instrumento orientador do cuidado integral da pessoa sob seus cuidados.

Subsecao i
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Da Atencao as Necessidades de Saude Coletiva

Art. 14. A acdo-chave Investigacdo de Problemas de Saude Coletiva comporta
o desempenho de Analise das Necessidades de Saude de Grupos de Pessoas e as
Condicbes de Vida e de Saude de Comunidades, a partir de dados demogréficos,
epidemioldgicos, sanitarios e ambientais, considerando dimensdes de risco,
vulnerabilidade, incidéncia e prevaléncia das condi¢des de saude, com 0s seguintes
descritores:

| - acesso e utilizacdo de dados secundérios ou informagfes que incluam o
contexto politico, cultural, discriminacgdes institucionais, socioeconémico, ambiental e
das relacdes, movimentos e valores de populacbes, em seu territério, visando
ampliar a explicacdo de causas, efeitos e baseado na determinacdo social no
processo saude-doencga, assim como seu enfrentamento;

Il - relacionamento dos dados e das informacdes obtidas, articulando os
aspectos biolégicos, psicologicos, socioeconémicos e culturais relacionados ao
adoecimento e a vulnerabilidade de grupos; e

lll - estabelecimento de diagndstico de saude e priorizacdo de problemas,
considerando sua magnitude, existéncia de recursos para o seu enfrentamento e
importancia técnica, cultural e politica do contexto.

Art. 15. A acdo-chave Desenvolvimento e Avaliacdo de Projetos de
Intervencéo Coletiva comporta os seguintes descritores de seu desempenho Unico:

| - participacdo na discussdo e construcdo de projetos de intervencdo em
grupos sociais, orientando-se para melhoria dos indicadores de saude, considerando
sempre sua autonomia e aspectos culturais;

Il - estimulo a insercdo de acdes de promocao e educacdo em saude em todos
0s niveis de atencdo, com énfase na atencao basica, voltadas as a¢des de cuidado
com o corpo e a saude;

[l - estimulo a inclusdo da perspectiva de outros profissionais e representantes
de segmentos sociais envolvidos na elaboracdo dos projetos em saude;

IV - promocdo do desenvolvimento de planos orientados para os problemas
priorizados;

V - participagdo na implementacdo de acdes, considerando metas, prazos,
responsabilidades, orcamento e factibilidade; e

VI - participacdo no planejamento e avaliagdo dos projetos e agdes no ambito
do Sistema Unico de Saude (SUS), prestando contas e promovendo ajustes,
orientados a melhoria da saude coletiva.

) Secéo Il
Da Area de Competéncia Gestdo em Saude

Art. 16. A Area de Competéncia Gestdo em Saulde estrutura-se em 2 (duas)
acOes-chave:

| - Organizagéo do Trabalho em Saude; e

Il - Acompanhamento e Avaliacdo do Trabalho em Saude.

Subsecéo |
Da Organizacédo do Trabalho em Saude
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Art. 17. A acdo-chave Organizacdo do Trabalho em Saude comporta 0s
seguintes desempenhos e seus respectivos descritores:

| - Identificac&o do Processo de Trabalho:

a) identificacdo da historia da saude, das politicas publicas de saude no Brasil,
da Reforma Sanitaria, dos principios do SUS e de desafios na organizacdo do
trabalho em saude, considerando seus principios, diretrizes e politicas de saude;

b) identificacdo de oportunidades e de desafios na organizagao do trabalho nas
redes de servicos de saude, reconhecendo o conceito ampliado de saude, no qual
todos os cendrios em que se produz saude sdo ambientes relevantes e neles se
deve assumir e propiciar compromissos com a qualidade, integralidade e
continuidade da atencao;

c) utilizacdo de diversas fontes para identificar problemas no processo de
trabalho, incluindo a perspectiva dos profissionais e dos usuérios e a analise de
indicadores e do modelo de gestédo, de modo a identificar risco e vulnerabilidade de
pessoas, familias e grupos sociais;

d) incluir a perspectiva dos usuarios, familia e comunidade, favorecendo sua
maior autonomia na decisdo do plano terapéutico, respeitando seu processo de
planejamento e de decisdo considerando-se, ainda, 0s seus valores e crencas;

e) trabalho colaborativo em equipes de saude, respeitando normas
institucionais dos ambientes de trabalho e agindo com compromisso ético-
profissional, superando a fragmentacao do processo de trabalho em saude;

f) participacdo na priorizacdo de problemas, identificando a relevancia,
magnitude e urgéncia, as implicacdes imediatas e potenciais, a estrutura e 0s
recursos disponiveis; e

g) abertura para opinides diferentes e respeito a diversidade de valores, de
papéis e de responsabilidades no cuidado a saude.

Il - Elaboracéo e Implementacao de Planos de Intervencéo:

a) participacdo em conjunto com usuarios, movimentos sociais, profissionais de
saude, gestores do setor sanitario e de outros setores na elaboracdo de planos de
intervencdo para o enfrentamento dos problemas priorizados, visando melhorar a
organizacado do processo de trabalho e da atencéo a saude;

b) apoio a criatividade e a inovacédo, na construcdo de planos de intervencao;

c) participacdo na implementacdo das acdes, favorecendo a tomada de
decisdo, baseada em evidéncias cientificas, na eficiéncia, na efichcia e na
efetividade do trabalho em sadde; e

d) participacdo na negociacdo e avaliacdo de metas para os planos de
intervencao, considerando as politicas de saude vigentes, os colegiados de gestédo e
de controle social.

Art. 18. A acdo-chave Acompanhamento e Avaliagdo do Trabalho em Saude
comporta os seguintes desempenhos e seus respectivos descritores:

| - Gerenciamento do Cuidado em Saude:

a) promocao da integralidade da atencdo a saude individual e coletiva,
articulando as ag¢fes de cuidado, no contexto dos servicos proprios e conveniados
ao SUS;

b) utilizacdo das melhores evidéncias e dos protocolos e diretrizes
cientificamente reconhecidos, para promover o maximo beneficio a saude das
pessoas e coletivos, segundo padrdes de qualidade e de seguranca; e
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c) favorecimento da articulacdo de agdes, profissionais e servigos, apoiando a
implantacéo de dispositivos e ferramentas que promovam a organizacao de sistemas
integrados de saude.

Il - Monitoramento de Planos e Avaliacdo do Trabalho em Saude:

a) participacao em espacos formais de reflexdo coletiva sobre o processo de
trabalho em saude e sobre os planos de intervencao;

b) monitoramento da realizacdo de planos, identificando conquistas e
dificuldades;

c) avaliagdo do trabalho em saulde, utilizando indicadores e relatérios de
producao, ouvidoria, auditorias e processos de acreditacdo e certificacao;

d) utilizacdo dos resultados da avaliacédo para promover ajustes e novas acgoes,
mantendo os planos permanentemente atualizados e o trabalho em saude em
constante aprimoramento;

e) formulacdo e recepcdo de criticas, de modo respeitoso, valorizando o
esforco de cada um e favorecendo a construcdo de um ambiente solidario de
trabalho; e

f) estimulo ao compromisso de todos com a transformacao das praticas e da
cultura organizacional, no sentido da defesa da cidadania e do direito a saude.

) Secao Il
Da Area de Competéncia de Educacdo em Saude

Art. 19. A Area de Competéncia de Educacdo em Salde estrutura-se em 3
(trés) acOes-chave:

| - Identificacdo de Necessidades de Aprendizagem Individual e Coletiva;

Il - Promocéao da Construcao e Socializacdo do Conhecimento; e

Il - Promocdo do Pensamento Cientifico e Critico e Apoio a Producao de
Novos Conhecimentos.

Subsecéo |
Da Identificacdo de Necessidades de Aprendizagem Individual e Coletiva

Art. 20. A acdo-chave Identificacdo de Necessidades de Aprendizagem
Individual e Coletiva comporta os seguintes desempenhos:

| - estimulo a curiosidade e ao desenvolvimento da capacidade de aprender
com todos os envolvidos, em todos os momentos do trabalho em saude; e

Il - identificacdo das necessidades de aprendizagem proprias, das pessoas sob
seus cuidados e responsaveis, dos cuidadores, dos familiares, da equipe
multiprofissional de trabalho, de grupos sociais ou da comunidade, a partir de uma
situacéo significativa e respeitando o conhecimento prévio e o contexto sociocultural
de cada um.

Subsecao I
Da Acédo-chave Promocé&o da Construcao e Socializagcédo do
Conhecimento

Art. 21. A acgdo-chave Promocdo da Construcdo e Socializacdo do
Conhecimento comporta os seguintes desempenhos:
| - postura aberta a transformacgéo do conhecimento e da prépria prética;
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Il - escolha de estratégias interativas para a construcdo e socializacdo de
conhecimentos, segundo as necessidades de aprendizagem identificadas,
considerando idade, escolaridade e insergéo sociocultural das pessoas;

lll - orientacdo e compartilhamento de conhecimentos com pessoas sob seus
cuidados, responséaveis, familiares, grupos e outros profissionais, levando em conta
0 interesse de cada segmento, no sentido de construir novos significados para o
cuidado a saude; e

IV - estimulo a construgcdo coletiva de conhecimento em todas as
oportunidades do processo de trabalho, propiciando espacos formais de educacao
continuada, participando da formacéo de futuros profissionais.

Subsecao llI
Da Acédo-chave Promocao do Pensamento Cientifico e Critico e Apoio a
Producado de Novos Conhecimentos

Art. 22. A acdo-chave Promoc¢éo do Pensamento Cientifico e Critico e Apoio a
Producdo de Novos Conhecimentos comporta os seguintes desempenhos:

| - utilizacdo dos desafios do trabalho para estimular e aplicar o raciocinio
cientifico, formulando perguntas e hipéteses e buscando dados e informacdes;

Il - analise critica de fontes, métodos e resultados, no sentido de avaliar
evidéncias e praticas no cuidado, na gestdo do trabalho e na educacdo de
profissionais de saude, pessoa sob seus cuidados, familias e responsaveis;

lll - identificacdo da necessidade de producdo de novos conhecimentos em
saude, a partir do dialogo entre a propria pratica, a producdo cientifica e o
desenvolvimento tecnol6gico disponiveis; e

IV - favorecimento ao desenvolvimento cientifico e tecnologico voltado para a
atencdo das necessidades de saude individuais e coletivas, por meio da
disseminacdo das melhores préaticas e do apoio a realizacdo de pesquisas de
interesse da sociedade.

CAPITULO 1l
DOS CONTEUDOS CURRICULARES E DO PROJETO PEDAGOGICO DO
CURSO DE GRADUACAO EM MEDICINA

Art. 23. Os conteudos fundamentais para o Curso de Graduag¢do em Medicina
devem estar relacionados com todo o processo saude-doenca do cidadao, da familia
e da comunidade e referenciados na realidade epidemiologica e profissional,
proporcionando a integralidade das acfes do cuidar em saude, contemplando:

| - conhecimento das bases moleculares e celulares dos processos normais e
alterados, da estrutura e funcdo dos tecidos, Orgaos, sistemas e aparelhos,
aplicados aos problemas de sua pratica e na forma como o médico o utiliza;

Il - compreensdo dos determinantes sociais, culturais, comportamentais,
psicolégicos, ecoldgicos, éticos e legais, nos niveis individual e coletivo, do processo
saude-doenca;

lIl - abordagem do processo saude-doenca do individuo e da populacdo, em
seus multiplos aspectos de determinacdo, ocorréncia e intervencao;

IV - compreensdo e dominio da propedéutica médica: capacidade de realizar
historia clinica, exame fisico, conhecimento fisiopatologico dos sinais e sintomas,
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capacidade reflexiva e compreensdo ética, psicolégica e humanistica da relacao
meédico-pessoa sob cuidado;

V - diagnostico, progndéstico e conduta terapéutica nas doencas que acometem
o ser humano em todas as fases do ciclo bioldgico, considerando-se os critérios da
prevaléncia, letalidade, potencial de prevencao e importancia pedagogica;

VI - promocao da saude e compreensdo dos processos fisioldgicos dos seres
humanos (gestacdo, nascimento, crescimento e desenvolvimento, envelhecimento e
morte), bem como das atividades fisicas, desportivas e das relacionadas ao meio
social e ambiental;

VIl - abordagem de temas transversais no curriculo que envolvam
conhecimentos, vivéncias e reflexdes sistematizadas acerca dos direitos humanos e
de pessoas com deficiéncia, educacdo ambiental, ensino de Libras (Lingua Brasileira
de Sinais), educacéo das relacdes étnico-raciais e histéria da cultura afro-brasileira e
indigena; e

VIII - compreensdo e dominio das novas tecnologias da comunicacdo para
acesso a base remota de dados e dominio de, pelo menos, uma lingua estrangeira,
que seja, preferencialmente, uma lingua franca.

Art. 24. A formacao em Medicina incluira, como etapa integrante da graduacéo,
estagio curricular obrigatério de formacdo em servico, em regime de internato, sob
supervisdo, em servicos préprios, conveniados ou em regime de parcerias
estabelecidas por meio de Contrato Organizativo da Acdo Publica Ensino-Saude
com as Secretarias Municipais e Estaduais de Saude, conforme previsto no art. 12
da Lein°® 12.871, de 22 de outubro de 2013.

8 1° A preceptoria exercida por profissionais do servico de salde tera
supervisdo de docentes proprios da Instituicdo de Educacéo Superior (IES);

§ 2° A carga horaria minima do estagio curricular ser4 de 35% (trinta e cinco
por cento) da carga horaria total do Curso de Graduacdo em Medicina.

§ 3° O minimo de 30% (trinta por cento) da carga horaria prevista para o
internato médico da Graduacdo em Medicina sera desenvolvido na Atencao Basica e
em Servico de Urgéncia e Emergéncia do SUS, respeitando-se o minimo de dois
anos deste internato.

8 4° Nas atividades do regime de internato previsto no paragrafo anterior e
dedicadas a Atencao Basica e em Servicos de Urgéncia e Emergéncia do SUS, deve
predominar a carga horaria dedicada aos servicos de Atencédo Basica sobre o que é
ofertado nos servicos de Urgéncia e Emergéncia.

§ 5° As atividades do regime de internato voltadas para a Atencdo Basica
devem ser coordenadas e voltadas para a area da Medicina Geral de Familia e
Comunidade.

8 6° Os 70% (setenta por cento) da carga horaria restante do internato
incluirdo, necessariamente, aspectos essenciais das areas de Clinica Médica,
Cirurgia, Ginecologia Obstetricia, Pediatria, Saude Coletiva e Saude Mental, em
atividades eminentemente praticas e com carga horaria tedrica que nao seja superior
a 20% (vinte por cento) do total por estagio, em cada uma destas areas.

8§ 7° O Colegiado do Curso de Graduacdo em Medicina podera autorizar a
realizacdo de até 25% (vinte e cinco por cento) da carga horaria total estabelecida
para o estagio fora da Unidade da Federacdo em que se localiza a IES,
preferencialmente nos servicos do Sistema Unico de Salde, bem como em
instituicdo conveniada que mantenha programas de Residéncia, credenciados pela
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Comissdo Nacional de Residéncia Médica, ou em outros programas de qualidade
equivalente em nivel internacional.

8 8° O colegiado académico de deliberacao superior da IES podera autorizar,
em carater excepcional, percentual superior ao previsto no paragrafo anterior, desde
gue devidamente motivado e justificado.

§ 9° O total de estudantes autorizados a realizar estagio fora da Unidade da
Federacdo em que se localiza a IES ndo poderd ultrapassar o limite de 50%
(cinquenta por cento) das vagas do internato da IES para estudantes da mesma
série ou periodo.

8 10. Para o estagio obrigatério em regime de internato do Curso de
Graduacdo em Medicina, assim caracterizado no Projeto Pedagdgico de Curso
(PPC), a jornada semanal de pratica compreenderd periodos de plantdo que
poderdo atingir até 12 (doze) horas diarias, observado o limite de 40 (quarenta)
horas semanais, nos termos da Lei Federal n°® 11.788, de 25 de setembro de 2008,
que dispde sobre o estagio de estudantes.

8 11. Nos estagios obrigatorios na area da saude, quando configurar como
concedente do estagio 6rgdo do Poder Publico, poderdo ser firmados termos de
compromisso sucessivos, nao ultrapassando a duracdo do curso, sendo 0s termos
de compromisso e respectivos planos de estagio atualizados ao final de cada
periodo de 2 (dois) anos, adequando-se a evolucdo académica do estudante.

Art. 25. O projeto pedagdgico do Curso de Graduacado em Medicina devera ser
construido coletivamente, contemplando atividades complementares, e a IES devera
criar mecanismos de aproveitamento de conhecimentos, adquiridos pelo estudante,
mediante estudos e praticas independentes, presenciais ou a distancia, como
monitorias, estagios, programas de iniciacdo cientifica, programas de extensao,
estudos complementares e cursos realizados em areas afins.

Art. 26. O Curso de Graduag¢do em Medicina tera projeto pedagdgico centrado
no aluno como sujeito da aprendizagem e apoiado no professor como facilitador e
mediador do processo, com vistas a formacéo integral e adequada do estudante,
articulando ensino, pesquisa e extensao, esta Ultima, especialmente por meio da
assisténcia.

Art. 27. O Projeto Pedagdgico que orientarA o Curso de Graduacdo em
Medicina devera contribuir para a compreensao, interpretacao, preservacao, reforco,
fomento e difusdo das culturas e praticas nacionais e regionais, inseridas nos
contextos internacionais e historicos, respeitando o pluralismo de concepcdes e a
diversidade cultural.

Paragrafo Unico. O Curriculo do Curso de Graduacdo em Medicina incluira
aspectos complementares de perfil, habilidades, competéncias e conteudos, de
forma a considerar a insergcao institucional do curso, a flexibilidade individual de
estudos e os requerimentos, demandas e expectativas de desenvolvimento do setor
saude na regido.

Art. 28. A organizacdo do Curso de Graduagdo em Medicina devera ser
definida pelo respectivo colegiado de curso, que indicard sua modalidade e
periodicidade.

Art. 29. A estrutura do Curso de Graduacéo em Medicina deve:

| - ter como eixo do desenvolvimento curricular as necessidades de saude dos
individuos e das populac¢des identificadas pelo setor saude;
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Il - utilizar metodologias que privilegiem a participacdo ativa do aluno na
construcdo do conhecimento e na integracdo entre os conteudos, assegurando a
indissociabilidade do ensino, pesquisa e extensao;

[l - incluir dimensdes ética e humanistica, desenvolvendo, no aluno, atitudes e
valores orientados para a cidadania ativa multicultural e para os direitos humanos;

IV - promover a integracéo e a interdisciplinaridade em coeréncia com o eixo de
desenvolvimento curricular, buscando integrar as dimensfBes biologicas,
psicoldgicas, étnicoraciais, socioecondémicas, culturais, ambientais e educacionais;

V - criar oportunidades de aprendizagem, desde o inicio do curso e ao longo de
todo o processo de graduacao, tendo as Ciéncias Humanas e Sociais como eixo
transversal na formagé&o de profissional com perfil generalista;

VI - inserir 0 aluno nas redes de servicos de saude, consideradas como espaco
de aprendizagem, desde as séries iniciais e ao longo do curso de Graduacao de
Medicina, a partir do conceito ampliado de saude, considerando que todos os
cenarios que produzem saude sdo ambientes relevantes de aprendizagem;

VII - utilizar diferentes cenarios de ensino-aprendizagem, em especial as
unidades de saude dos trés niveis de atencdo pertencentes ao SUS, permitindo ao
aluno conhecer e vivenciar as politicas de salude em situacdes variadas de vida, de
organizacédo da prética e do trabalho em equipe multiprofissional;

VIII - propiciar a interacdo ativa do aluno com usuarios e profissionais de
saude, desde o inicio de sua formacao, proporcionando-lhe a oportunidade de lidar
com problemas reais, assumindo responsabilidades crescentes como agente
prestador de cuidados e atencdo, compativeis com seu grau de autonomia, que se
consolida, na graduacgéao, com o internato;

IX - vincular, por meio da integracdo ensino-servico, a formacdo médico-
académica as necessidades sociais da saude, com énfase no SUS;

X - promover a integracdo do PPC, a partir da articulagéo entre teoria e prética,
com outras areas do conhecimento, bem como com as instancias governamentais,
os servicos do SUS, as instituicdes formadoras e as prestadoras de servicos, de
maneira a propiciar uma formacao flexivel e interprofissional, coadunando problemas
reais de saude da populacéo;

Art. 30. A implantagcéo e desenvolvimento das DCNs do Curso de Graduagao
em Medicina deverdo ser acompanhadas, monitoradas e permanentemente
avaliadas, em carater sequencial e progressivo, a fim de acompanhar os processos
e permitir os ajustes que se fizerem necessarios ao seu aperfeicoamento.

Art. 31. As avaliacbes dos estudantes basear-se-d0 em conhecimentos,
habilidades, atitudes e conteudos curriculares desenvolvidos, tendo como referéncia
as DCNs objeto desta Resolucéo.

Art. 32. O Curso de Graduacdo em Medicina devera utilizar metodologias ativas
e critérios para acompanhamento e avaliacdo do processo ensino-aprendizagem e
do proprio curso, bem como desenvolver instrumentos que verifiquem a estrutura, 0s
processos e o0s resultados, em consonancia com o Sistema Nacional de Avaliacao
da Educacédo Superior (SINAES) e com a dindmica curricular definidos pela IES em
que for implantado e desenvolvido.

Art. 33. O Curso de Graduacdo em Medicina deverd constituir o Nucleo
Docente Estruturante (NDE), atuante no processo de concepg¢do, consolidagéo,
avaliacdo e continua atualizacdo e aprimoramento do Projeto Pedagdgico do Curso,
com estrutura e funcionamento previstos, incluindo-se, dentre outros aspectos,
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atribuicbes académicas de acompanhamento, em consonancia com a Resolucéo
CONAES n° 1, de 17 de junho de 2010.

Art. 34. O Curso de Graduagdo em Medicina devera manter permanente
Programa de Formacao e Desenvolvimento da Docéncia em Saude, com vistas a
valorizagdo do trabalho docente na graduacdo, ao maior envolvimento dos
professores com o Projeto Pedagogico do Curso e a seu aprimoramento em relacao
a proposta formativa contida no documento, por meio do dominio conceitual e
pedagogico, que englobe estratégias de ensino ativas, pautadas em praticas
interdisciplinares, de modo a assumirem maior compromisso com a transformacao
da escola médica, a ser integrada a vida cotidiana dos docentes, estudantes,
trabalhadores e usuarios dos servicos de saude.

Paragrafo Unico. A instituicdo devera definir indicadores de avaliacdo e
valorizacéo do trabalho docente, desenvolvido para o ensino de graduagao e para as
atividades docentes desenvolvidas na comunidade ou junto a rede de servicos do
SUS.

Art. 35. Os Cursos de Graduacdo em Medicina deverdo desenvolver ou
fomentar a participacdo dos Profissionais da Rede de Saude em programa
permanente de formacédo e desenvolvimento, com vistas a melhoria do processo de
ensino-aprendizagem nos cendrios de praticas do SUS e da qualidade da
assisténcia a populacdo, sendo este programa pactuado junto aos gestores
municipais e estaduais de saude nos Contratos Organizativos da Acdo Publica
Ensino-Saude.

Art. 36. Fica instituida a avaliacdo especifica do estudante do Curso de
Graduacdo em Medicina, a cada 2 (dois) anos, com instrumentos e métodos que
avaliem conhecimentos, habilidades e atitudes, devendo ser implantada no prazo de
2 (dois) anos a contar da publicacdo desta Resolucéo.

8 1° A avaliagdo de que trata este artigo € de carater obrigatério, processual,
contextual e formativo, considerando seus resultados como parte do processo de
classificacdo para os exames dos programas de Residéncia Médica, credenciados
pela Comissdo Nacional de Residéncia Médica (CNRM), sendo sua realizacao de
ambito nacional.

§ 2° A avaliacdo de que trata este artigo sera implantada pelo Instituto Nacional
de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (INEP) para as Instituicdes de
Educacao Superior, no ambito dos Sistemas de Ensino.

Art. 37. Os programas de Residéncia Médica, de que trata a Lei n® 6.932, de 7
de julho de 1981, ofertardo, anualmente, vagas equivalentes ao niumero de egressos
dos cursos de graduacéo em Medicina do ano anterior.

Paragrafo unico. A determinacdo do caput € meta a ser implantada,
progressivamente, até 31 de dezembro de 2018.

Art. 38. Nos cursos iniciados antes de 2014, as adequacdes curriculares
deverdo ser implantadas, progressivamente, até 31 de dezembro de 2018.

Art. 39. Os cursos de Medicina em funcionamento terdo o prazo de 1 (um) ano
a partir da data de publicacdo desta Resolugcdo para aplicacdo de suas
determinacdes as turmas abertas ap0s o inicio da sua vigéncia.

Art. 40. Os estudantes de graduacdo em Medicina matriculados antes da
vigéncia desta Resolugéo tém o direito de concluir seu curso com base nas diretrizes
anteriores, podendo optar pelas novas diretrizes, em acordo com suas respectivas
instituicdes, e, neste caso, garantindo-se as adaptacdes necessarias aos principios
das novas diretrizes.
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Art. 41. Esta Resolucao entra em vigor na data de sua publicacdo, revogando-
se a Resolucdo CNE/CES n° 4, de 9 de novembro de 2001, e demais disposi¢cdes
em contrério.

ERASTO FORTES MENDONCA
Presidente em Exercicio



