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RESUMO

Durante o curso de graduacéo, espera-se que o aluno construa sua base tedrico-pratica para o exercicio da futura
profissdo. Nesse sentido, a metodologia de ensino tradicional, em que o aluno é receptor passivo do conhecimento
transmitido pelo professor, torna-se insuficiente para dar conta da formacdo do profissional que o mercado de
trabalho atual exige. As metodologias ativas aparecem nesse contexto como ponto de partida de relaboracao de
novas préaticas. Com o objetivo de verificar o uso e a aplicacdo de metodologias ativas nos cursos de graduagao
em medicina no Brasil, realizou-se um estudo bibliométrico das publica¢des brasileiras sobre o tema na base de
dados Scielo entre os meses de janeiro a agosto do ano de 2017. Doze artigos foram encontrados, pertinentes ao
tema e ao objetivo do estudo. A aprendizagem baseada em problemas (ABP) e outras metodologias baseadas no
estimulo a resolucdo de problemas figuraram como as principais metodologias ativas aplicadas na atualidade, para
atingir a meta da formacgao de médicos com atitude critica, reflexiva e pro-ativa, aptos a transformar a realidade.
Pode-se entdo concluir que as metodologias ativas tém influéncia positiva na formagdo de um novo perfil dos
estudantes de medicina brasileiros, porém pode ser pertinente questionar se apenas a mudangca metodoldgica é

suficiente para a consolidacdo dessa transformacéo do perfil profissional médico.
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INTRODUCAO

Durante o curso de graduacgéao, espera-se que o aluno construa sua base teérica pratica para
o exercicio da futura profissdo. Para a aquisicdo de competéncias e habilidades necessarias
ao exercicio profissional é necessario que durante as etapas de formacao a aprendizagem se
dé num contexto mais proximo das situacdes reais do cotidiano profissional. (MORAN, 2015;
ANASTASIOU, 2009).

De acordo com relatério do Foérum Econémico Mundial publicado em 2016, entre as
habilidades mais exigidas dos profissionais pelo mercado de trabalho até 2020 estdo a
capacidade de resolucdo de problemas complexos, a criatividade, pensamento critico,
comunicacgéo clara, capacidade de trabalhar em equipe e flexibilidade cognitiva, entre outras.
(PATI, 2016)



Diante dessa questdo, surgiu a necessidade de modificar as metodologias de ensino,
objetivando a construcdo de um profissional critico, reflexivo, criativo e resolutivo para
enfrentar novos problemas e possibilidades. As metodologias ativas aparecem nesse contexto

como ponto de partida de relaboracdo de novas préaticas. (MORAN, 2015).

METODOLOGIAS ATIVAS

Metodologias ativas sdo métodos de ensino que colocam o aluno no centro do processo
ensino-aprendizagem, como protagonista da construgcdo do seu conhecimento, sendo o
professor o mediador desse processo. Fundamentadas no principio da autonomia, invocado
por Paulo Freire, sdo metodologias que atribuem ao discente um papel mais ativo, rompendo
com a funcéo de simples receptor de informacdes, e que colaboram com a formacdo de um

aluno capaz de aprender a aprender.

Esse conceito tem seus alicerces nas ideias de John Dewey, que desde a década de 1930, ja
versava sobre 0 aluno ativo e a construcdo do conhecimento em situagcbes que fujam a
tradicional aula expositiva, ultrapassando o tradicional processo de reproducdo e
memarizagao de informagdes. O educando e seus interesses e necessidades passam a ser o
foco do processo de ensino. Quando se relaciona a educagéo de adultos, pensando no ensino
superior, tem-se em Paulo Freire uma defesa para as metodologias ativas, visto sua afirmagéo
sobre a educacdo de adultos, na qual o que move a aprendizagem é a superagdo de
problemas, de forma que a construcdo do novo saber se faz a partir dos conhecimentos e

experiéncias prévios dos estudantes. (BERBEL, 2011)

METODOLOGIAS ATIVAS NA EDUCACAO MEDICA

Em relag&o aos profissionais de saude, particularmente médicos, a sociedade moderna exige
nao mais um profissional que veja e trate 0 ser humano de forma segmentada em 6rgaos e
sistemas, mas que tenha visao holistica, integrando as dimens@es biolégicas, psiquicas e
espirituais do paciente. Sendo assim, h& imperiosa necessidade de superacéo do paradigma
chamado “flexneriano”, da abordagem fragmentada do ser humano, passando ao paradigma
da integralidade, com vistas a interacdo e ao equilibrio entre exceléncia técnica e relevancia
social. (FARIAS; MARTIN; CRISTO, 2015.)

No Brasil, apos a Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional (LDB) de 1996 e a
regulamentacao das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNs) de 2001, a educacdo em saude
no ensino superior vem sendo pauta de extensos debates, centrados na necessidade de

transformacdes na formacao dos profissionais de saude, para que se formem capacitados a



transformar uma determinada situacdo de acordo com a realidade em que se encontram.
(MELLO; ALVES; LEMOS, 2014).

As Ultimas DCNs dos cursos de graduacdao em Medicina instituidas em 2014 pelo Ministério
da Educacédo preconizam a formacéo de um profissional com habilidades comunicacionais,
apto a tomar decisdes apés andlise critica do contexto cientifico, politico e social em que se
encontra, além de ter capacidade de gerenciamento e lideranca, trabalhando em equipe, e

com autonomia intelectual para cuidar de sua educacéo continuada ap06s a graduacao.

Nesse cenario as metodologias ativas de ensino aparecem como forma de preparar o discente
para que, de maneira criativa e resolutiva, aplique a teoria em sua prética profissional, e
desenvolva todas as competéncias e habilidades preconizadas para o egresso da faculdade
de Medicina.

Varias sdo as metodologias ativas que podem ser aplicadas na educacdo médica para atingir
o perfil do graduado estabelecido pelo MEC em 2014. Porém, algumas se destacam, como
por exemplo a aprendizagem baseada em problemas, a problematizacéo e a aprendizagem
baseada em equipes. (FARIAS, 2015)

A aprendizagem baseada em problemas (ABP), ou também conhecida como problem based
learning (PBL), foi criada na década de 60, e aplicada pela primeira vez na Universidade
Mcmaster, no Canada. Consiste em uma metodologia que trabalha situagdes-problemas
planejadas com base na proposta curricular, em pegquenos grupos de estudantes

acompanhados do professor-tutor, o que se denomina sessao tutorial. (FARIAS, 2015)

No Brasil, as instituigbes pioneiras na implantacdo dessa modalidade de estrutura curricular
foram a Faculdade de Medicina de Marilia, em 1997, e o Curso de Medicina da Universidade
Estadual de Londrina, em 1998. No Estado do Rio de Janeiro, o primeiro curso a utilizar a
ABP foi o da Fundagdo Educacional Serra dos Orgéos - FESO -, em 2005. (MITRE et al.,
2008)

Ja o ensino pela problematizacdo baseia-se na andlise de problemas da realidade, porém
diferentemente da ABP, as situacbes a serem analisadas podem ser levantadas pelos
proprios estudantes. (BERBEL, 1998)

A aprendizagem baseada em equipes consiste em um método dinamico, em que a classe é
dividida em grupos menores que tém como requisito serem 0 mais heterogéneo possivel.
Constitui-se por um conjunto de praticas sequénciadas de ensino-aprendizagem' que visa
promover o desenvolvimento de equipes de aprendizagem de alto desempenho e fornecer a

estas equipes oportunidades para se envolver em tarefas de aprendizagem significativas.



Cada tema a ser trabalhado requer 3 etapas: preparo, garantia do preparo e aplicacdo dos
conceitos. (KRUG et al. 2016)

Com o objetivo de verificar como as metodologias ativas tém sido aplicadas nos cursos de
graduacdo em medicina no Brasil, realizou-se um estudo bibliométrico das publicacbes
brasileiras sobre o uso dessas metodologias em cursos de graduacdo em medicina brasileiros
publicadas na base de dados Scielo entre os meses de janeiro a agosto do ano de 2017. As
palavras-chaves utilizadas foram: “medicina”, “metodologias ativas”, “problem based

learning”, “aprendizagem baseada em problemas”, “aprendizagem baseada em equipes”, e

“Brasil”.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Doze artigos foram selecionados a partir da busca realizada na base Scielo, dentro do periodo
analisado. Nas tabelas 1 e 2, foram resumidas as caracteristicas dos artigos e as principais

metodologias ativas abordadas.

Entre as publicacbes analisadas, cerca de 58% eram artigos originais e 75% dos estudos
encontrados eram relacionados a ABP. No quadro 1, foram sumarizados os artigos
encontrados. No periodo e base de dados em que foi realizada a busca, nenhum estudo sobre
aprendizagem baseada em equipes (ABE) foi detectado, o que reitera a observacao de Krug

et al. (2016), sobre o numero limitado de artigos nacionais abordando a aplicacdo da ABE.

Tabela 1 - Caracterizacdo dos artigos publicados

Tipos de artigo Quantidade
Artigo original 7
Relato de experiéncia 2
Estudo de caso 3
Total 12

Tipos de estudo Quantidade
Descritivo/Exploratorio 9
Intervencao 2
Ensaio 1

Total 12



Tabela 2 - Metodologias abordadas nos manuscritos

Metodologias utilizadas Quantidade
ABP 7
Problematizacdo 1
Outros 4
Total 12

Percebe-se que o método mais abordado pelos artigos encontrados € a ABP. A ABP é uma
estratégia ativa de ensino baseada filosoficamente no pragmatismo de John Dewey e no
cognitivismo de Jerome Bruner. Tem como fundamento o confronto com problemas e a busca
pelas solugbes, de forma que o docente passa a assumir o papel de provocador do raciocinio
do estudante, que de forma autdnoma buscara as respostas para 0s guestionamentos em
estudo. (TEOFILO, SANTOS, BADUY, 2017)

Na ABP existe uma sequéncia de problemas a serem estudados, tendo em vista 0s objetivos
cognitivos previamente definidos. O estudo das situagdes-problema é realizado no grupo
tutorial, formado por um professor-tutor e 8 a 10 alunos, em duas fases: na primeira, o
problema é apresentado e sdo discutidos quais serdo os objetivos de aprendizado; na
segunda, apds cada estudante ter realizado individualmente estudo do caso, 0 mesmo é
rediscutido, dessa vez com aplicacdo dos novos conhecimentos. Concomitantemente, sdo
organizados momentos para treinamento de habilidades psicomotoras e estagios em varios
niveis de complexidade, sobretudo no internato médico, que compreende os dois Ultimos anos
da graduacdo. (BERBEL, 1998)

A utilizacdo da ABP como eixo estruturante do curriculo pode ser verificada em 3 estudos
descritivos publicados no Scielo em 2017: no relato de Adler e Gallian (2017), a respeito da
criacdo da faculdade de medicina na UFSCar; na descricdo de Melo et al. (2017), sobre a
criacdo da escola de medicina multicampi da UFRN e no estudo de Tedfilo, Santos e Baduy

(2017), acerca de uma graduagdo em medicina da cidade de Sobral, no estado do Ceara.

No relato de Couto et al. pode-se ter um exemplo de situac&o de treinamento de habilidades
psicomotoras em curriculo estruturado com a ABP. No estudo, os autores relatam a

experiéncia de insercdo de alunos de medicina em uma campanha contra o cancer de mama



realizada em uma unidade basica de saude. Os autores concluiram que a experiéncia, além
de ter permitido o exercicio das habilidades relacionadas ao exame clinico, propiciou uma
melhor conexdo entre teoria e pratica, e permitiu que os alunos trabalhassem também a

dimensao psicossocial do atendimento médico. (COUTO et al., 2017)

Outra metodologia abordada é a problematizacdo, que por vezes na literatura pode ser
encontrada no sentido de sinénimo de ABP. Para Berbel (1998), aprendizagem baseada em

problemas e problematizacdo sao diferentes caminhos.

A problematizagcdo tem como referencial o método do Arco de Charles Maguerez, que se
constitui de cinco etapas a serem desenvolvidas a partir de um recorte da realidade:
observacdo da realidade; pontos-chave; teorizagdo; hipoteses de solugdo e aplicacdo a
realidade. Berbel propde o uso dessa estratégia em ocasides em que 0S assuntos estejam
relacionados a vida em sociedade, pois nesse processo explora-se o potencial ético, politico
e social dos alunos com o objetivo de formar profissionais que atuem como agentes de
mudanca social. A escolha do professor em aplicar a problematizacdo para um determinado
tema néo interfere na organizacao curricular, diferentemente do que ocorre com a ABP, a qual

necessita de um curriculo estruturado em torno da metodologia (BERBEL, 1998)

Quadro 1 - Sintese de manuscritos publicados sobre metodologias ativas nos cursos

brasileiros de graduacdo em Medicina (janeiro a agosto de 2017).

Autor/autores

Titulo Revista/més e ano Objetivos

de publicagéo

Fermozelli, J.A;
Cesaretti, M.L.R.;

Estratégias de Blended

Learning (ensino hibrido)

Jornal Brasileiro de

Patologia e Medicina

Avaliar sob a perspectiva dos

discentes a motivacéo e a

Barbo, M.L.P. no ensino de Laboratorial. capacidade de contextualizar
patologia geral em um Junho/2017 promovidas pelo uso do ensino
curso de medicina. hibrido no ensino de patologia geral.

Adler, M.S.; Escola médica e Sistema Interface - Apresentar a trajetéria de

Gallian, D.M.C. Unico de Saude (SUS): Comunicagéo, Saude, | construgdo do curso de medicina da

criagdo do curso de
medicina da Universidade
Federal de Sao Carlos, SP,
Brasil (UFSCar)

sob perspectiva de

docentes e estudantes.

Educacao.
Junho/2017

UFSCar e analisar as percepcdes
de professores e estudantes do

primeiro grupo de graduados.




Tedfilo, TJS; Santos,
NLP; Baduy, RS.

Apostas de mudanca na

educagdo médica:

Interface -

Comunicagéo, Saude,

Conhecer préticas de ensino-

aprendizagem, arranjos

trajetérias de uma escola Educacao. institucionais e a participagdo de
de medicina. Margo/2017 diferentes atores em curso de
graduacao em medicina na cidade
de Sobral, Estado do Ceara (CE).
Lima, VV. Espiral construtivista: Interface - Apresentar a espiral construtivista
uma metodologia ativa de Comunicagéo, Saude, | como uma metodologia ativa de
ensino-aprendizagem. Educacao. ensino-aprendizagem.
Junho/2017
Melo, L.P. et al. A Escola Multicampi de Interface - Relatar a experiéncia institucional e

Ciéncias Médicas da
Universidade Federal do
Rio Grande do Norte,
Brasil, no contexto do
Programa Mais Médicos:
desafios e potencialidades.

Comunicagéo, Saude,
Educacéao.
Agosto/2017

curricular de implantagdo da Escola
Multicampi de Ciéncias Médicas do
Rio

Grande do Norte (EMCM), da
Universidade Federal do Rio
Grande do Norte (UFRN).

Rotelli, A.P; Tsujil,
M.T.H;
Higal, E.F.R.

Curriculo Orientado por
Competéncia para a
Compreenséo da
Integralidade.

Revista Brasileira de
Educacao Médica.
Marco/2017

Avaliar como o curriculo de contribui
para a compreensédo da
integralidade por estudantes de
Enfermagem e Medicina.

Couto, V.B.M. et al.

“Além da Mama”: o Cenario
do Outubro Rosa no
Aprendizado da Formacéao

Médica.

Revista Brasileira de
Educacao Médica.
Marg¢o/2017

Relatar a experiéncia de
académicos de Medicina numa
acédo conjunta com a Equipe de

Sallde da Familia. no contexto do

Barreto, N.A.P;
Xavier, A.R.E.O;
Sonzogno, M.C.

Percepcao de Tutores
quanto a sua Avaliagédo
pelos discentes de um

curso médico.

Revista Brasileira de
Educacao Médica.
Junho/2017

Analisar o significado atribuido pelo
tutor as avaliag6es realizadas pelos
discentes sobre o seu desempenho

profissional.

Lau, F.A. et al.

Implantacdo de Estratégias
de Ensino a Distancia
durante o Internato:

Desafios e Perspectivas

Revista Brasileira de
Educacao Médica.
Junho/2017

Avaliar a percepgéo de
aprendizagem de internos sobre
duas atividades em ambiente
Moodle.

Machado, M.M.B.C.
et al.

Reflexfes e significados
sobre
competéncias docentes no

ensino médico.

Avaliagdo: Revista da
Avaliagdo da
Educacéo Superior
(Campinas).
Junho/2017

Compreender o significado de
competéncia na percepgao dos

docentes.




Anjos, D.R.L; Aguilar- | Questionario de Vivéncias Avaliacdo: Revista da | Analisar o impacto do curriculo

da-Silva, R.H. Académicas (QVA-R): Avaliac¢éo da inovador na adaptacéo dos
avaliacdo de estudantes de | Educag&o Superior estudantes de medicina e verificar
medicina em um curso com | (Campinas). os fatores que interferem na
curriculo inovador. Junho/2017 vivéncia académica.

Chojniak, R. et al. Mapeamento dos métodos Radiologia Brasileira. | Mapear os diferentes métodos para
adotados para o ensino Fevereiro/2017 0 ensino de diagnéstico por imagem
de diagnéstico por imagem nas escolas médicas brasileiras.
nas escolas médicas
brasileiras.

A respeito de outras estratégias que atribuem um papel ativo ao discente, uma possibilidade
€ o ensino hibrido (BL, do inglés, Blended Learning). Consiste em uma metodologia que
mescla atividades praticas presenciais com professores treinados a situacdes de
aprendizagem em ambiente virtual, utilizando diferentes recursos tecnoldgicos. No trabalho
de Fermozelli, Cesaretti e Barbo o método foi associado a técnica de sala de aula invertida
(ou FC, do inglés, flipped classroom) e aplicado no ensino de patologia geral. Previamente na
aula, os alunos tiveram acesso ao conteldo tedrico por meio de ambiente virtual de
aprendizagem e, na ocasido da atividade presencial com o professor, atividades praticas
foram desenvolvidas em pequenos grupos. Ao final, os autores obtiveram avaliacdo do
método sob o ponto de vista discente e concluiram que o BL proporcionou aos estudantes a
integragdo do conteddo ensinado a situagfes da prética, facilitando a aprendizagem dos
processos patolégicos. Porém, também ponderam que as sessfes praticas sdo mais
produtivas quando os alunos realizam o estudo pré-classe do material disponibilizado e que,
se por imaturidade ou outros fatores isso nao é realizado, qualquer ferramenta ativa de ensino-
aprendizagem tende a falhar. (FERMOZELLI, CESARETTI e BARBO, 2017)

Ainda com relacdo ao uso de tecnologias de informac¢do e comunicacdo para aplicacdo de
métodos ativos de ensino, Lau et al. (2017) avaliaram a perspectiva discente de alunos do
internato médico acerca de duas atividades realizadas em ambiente virtual Moodle (Modular
Object-oriented Dynamic Learning Environment). O internato médico compreende os dois
ultimos anos da graduacao médica, periodo em que o estudante recebe treinamento intensivo
sob supervisdo docente em instituicdo de saude vinculada ou conveniada a escola médica;
nesse periodo, a carga horaria dispensada a aulas tedricas € minimizada. As atividades
propostas pelos autores consistiam em: na primeira atividade, casos clinicos relacionados a
doencas infecciosas e parasitarias eram discutidos em foruns virtuais apos o envio prévio do
mesmo a plataforma Moodle; na segunda, foi solicitado aos estudantes do estagio em

Medicina Social que inserissem no ambiente virtual seu portfélio reflexivo, sob a forma de




narrativa livre sobre os aspectos afetivo, emaocional e ético em relacdo aos atendimentos
prestados na atencdo basica. Ao final, os autores concluem que na avaliacdo os alunos
perceberam-se mais preparados para lidar com atendimentos em atencdo primaria e/ou
secundaria, mas também foi apontado pelos discentes o pobre envolvimento dos docentes,
pois em vérias ocasibes ndo houve devolutiva das atividades, e quando essa existia, 0s

estudantes sentiam-se mais motivados a participar das atividades. (LAU et al., 2017)

Portanto, o0 ambiente virtual de aprendizagem se configura como um recurso adicional para a
abordagem de referenciais tedérico praticos no contexto do internato médico, uma vez que tem
impacto positivo na percepc¢do da aquisicdo de conhecimentos pelos alunos. Porém, os
docentes devem ser treinados para que exercam adequadamente a funcéo de orientadores e
estimuladores do processo de aprendizagem. (LAU et al., 2017)

Outro tipo de metodologia ativa que vem sendo utilizada no ensino superior, e também no
ensino médico, é a espiral construtivista (EC), explorada no ensaio de autoria da criadora do
método. Definida como uma metodologia problematizadora, a autora relata: “utilizei o formato
de uma espiral para representar 0s movimentos recursivos, continuos, incompletos e

inacabados do processo de aprendizagem”. (LIMA, 2017, p.425).

As etapas do método sao agrupadas em um momento denominado de “sintese proviséria”,
que contempla as etapas de identificacdo do problema, formulacdo de explicagbes e
elaboracgao de questdes de aprendizagem, e em outro momento chamado de “nova sintese”,
abarcando os passos de busca por novas informagdes, construgdo de novos significados e
avaliacdo. Das seis etapas da espiral, apenas a fase de busca de novas informagdes €
realizada individualmente, sendo as demais trabalhadas em grupos de 8 a 10 estudantes,

auxiliados por um facilitador. (LIMA, 2017)

Diferente da ABP, o disparador da aprendizagem nesse método pode ser uma situagéo-
problema criada pelo professor, mas também podem ser disparadores narrativas de prética
produzidas pelos alunos e também produtos da atuacéo dos educandos em cenarios reais ou
simulados. Dessa maneira, permite-se trabalhar apenas com problemas neutros, que sdo
imperativos na ABP, e permite trabalhar o processo de aprendizagem sob diversas
perspectivas. (LIMA, 2017)

Segundo a autora, a EC vem sendo utilizada desde 2006 no curriculo médico de uma
universidade federal, e desde 2009 vem sendo aplicada em iniciativas educacionais de
aperfeicoamento e especializacdo para capacitacdo de profissionais do Sistema Unico de
Saude (SUS). (LIMA, 2017)

CONCLUSAO
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Na busca para romper com a pedagogia tradicional no ensino superior, em particular nas
graduacdes de medicina, as metodologias ativas mostram-se como recursos importantes para
atingir o objetivo que as Ultimas DCNs propdem: a formacdo de médicos com atitude critica,
reflexiva e pré-ativa, aptos a transformar a realidade da comunidade onde se encontram

inseridos.

Percebe-se que dentre os métodos empregados, aqueles baseados na resolucdo de
problemas, como a ABP, a problematizacéo e a espiral construtivista, sdo os mais utilizados
na tentativa de que o conhecimento se torne significativo para o aluno, facilitando sua

compreenséo, e de forma a integrar teoria a prética.

Nesse contexto, uma nova funcéo é atribuida aos docentes, que deixam de ser os detentores
do conhecimento para serem orientadores e mediadores da busca e construgdo do
aprendizado. Dessa forma, € necessario que os educadores sejam capacitados para a
aplicacdo dos métodos ativos, pois tradicionalmente estdo habituados ao papel passivo do
aluno no processo de ensino-aprendizagem e como orientadores do processo, necessitam

também atuar como agentes motivadores.

Pode-se entéo concluir que as metodologias ativas tém influéncia positiva na formagéo de um
novo perfil profissional dos estudantes de medicina brasileiros, porém, pode ser pertinente
guestionar se apenas a mudanca metodoldgica é suficiente para a consolidagdo dessa

transformacéo do perfil profissional médico.
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