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RESUMO

O presente trabalho tem como assunto o ensino isgpespecificamente as metodologias ativas denensm
medicina, buscando identificar se a curiosidadative dos académicos é devidamente estimuladati@bjénalisar
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This work is subject higher education, specificdlg active teaching methods in medicine in ordeidentify the
creative curiosity of academics is properly stineda Objective: To analyze the pedagogical prastieveloped by
faculty members of the Faculty of Medicine Assisrgacz. Methodology: It will be used a questionnaressess the
eighty responsible practices representing 60%efabulty of the medical school of the Faculty AsSurgacz.
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1. INTRODUCAO

O presente trabalho tem como assunto 0 ensino isyp@specificamente (tema) as
metodologias ativas em medicina, buscando ideatifse a curiosidade criativa dos académicos &
devidamente estimulada.

A formacédo classica do profissional na area da esaspecificamente em Medicina dura
somente alguns anos e historicamente, tem sid@ageauto uso de metodologias conservadoras e
fragmentadas, compartimentalizando as em campatudedo especializados, em busca da eficacia
e a eficiéncia técnica.

O processo ensino-aprendizagem tem seu foco diadip muitas vezes, a reproducao do
conhecimento, no qual o professor assume um paphdsmissor de conteldo, ao passo que, ao
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aluno, cabe a decoracéo, retencao e repeticdo ax®itos e procedimentos aprendidos, feitos
dentro de uma atitude passiva e receptiva, tornraadnero expectador, sem a critica e reflexao.

Ao contrario, a passagem da consciéncia ingénua parconsciéncia critica requer a
curiosidade criativa, indagadora que deve percalvealidade como algo possivel de mudancga. Por
isto, 0 espaco universitario € cenario de fendmesmsais que se entrecruzam, provocando
revolugdes significativas nas pessoas que nelaltraim e dela usufruem.

De acordo com Zabalza (2004), com a constante madio da legislacdo, a gama de
atribuicbes e expectativas sobre a universidade diddenciada, trazendo a tona novos desafios
sociais que guiam a constante modificagdo no artebienversitario para que as expectativas sejam
supridas da forma em que se supde que deverianofanc

As abordagens pedagogicas progressivas de engiendigagem vém sendo desenvolvidas e

construidas no intuito de formar profissionais c@uitos sociais.

2. METODOLOGIA

A autorizacdo é formalizada por meio de uma cafarinativa com o aceite, a permisséo
pelos participantes da pesquisa ocorreu por meiourdetermo de Consentimento Livre e
Esclarecido. O presente estudo foi realizado comoasias que regulamentam as pesquisas com
seres humanos contidos na resolucao 196/96 do lBoridacional da Saude.

O estudo se caracteriza como pesquisa descritiva, dg acordo com Trivifios (1987)
pretende descrever com exatidao os fatos e fen@rdmndeterminada realidade. Sabendo disso, 0
presente estudo foi realizado na Faculdade AssigaGmn da cidade de Cascavel- Parana, no ano de
2014, 2015 e 2016 com o cunho de pesquisa descritiv

A populacéo se constitui de professores que atuaourso de medicina da Faculdade Assis
Gurgacz. A amostra sera constituida de oitentaBffessores responsaveis que representam 60%
do total do corpo docente do curso de medicinaAda. F

Os dados estudados foram coletados por meio de uestignario elaborado pelos
pesquisadores e seu orientador, construido exalmginte para esta investigacao. Segundo Trivifios
(1987 — pg. 137), o questionario pode ser muitb quando o pesquisador tem como objetivo
caracterizar 0 grupo nos seus aspectos mais glliessa perspectiva, o “questionario fechado [...]
também o podemos utilizar na pesquisa qualitativa”.

Para estimular a qualidade dos dados coletadosofsspores tiveram tempo de no minimo

24 horas para responder o questionario com énfassarita das respostas pelo docente para que
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possa haver uma andlise qualitativa. A andlise dhidos privilegia uma analise qualitativa,
considerando as opinides dos entrevistados emardofcom a produgéo cientifica relacionada ao

assunto.

3 DISCUSSAO

O debate sobre as metodologias utilizadas no erssiperior, focando em geral a area da
saude e especificamente no curso de medicina,dikegsas incertezas quanto a qualidade e
guantidade de ensino e aprendizado ofertado pam@casdémicos, atualmente, matriculados em
gualquer instituicdo de ensino superior, por issendo enfatizado inUmeras vezes no ambito
cientifico. Assim, o estudo de suas diversas vaigavinclusive aquelas que influenciam
diretamente na qualidade em que o conteudo é titdemelo professor e absorvido pelo aluno,
deve-se manter em constante progresso afim de raekhgualidade de ensino (BRUNO, 2000).

A formacéo do profissional de saude, assim conaeasais areas, influencia diretamente nos
niveis socio educacionais de todo o pais, de faueaseu aperfeicoamento ndo trara apenas um
aumento da qualidade dos profissionais e o trahadinestes ofertados a populagédo, mas também,
um significativo avancgo cultural e social para tawgais. Elevando a qualidade de ensino do
profissional de saude, principalmente visando a 8ee Saude da Familia, possibilitaremos que o
mesmo obtenha uma visdo mais humanizada e pereatidade populacional, podendo intervir ou
até guiar situacdes do cotidiano com mais facied@OSTA, 2008)

Classicamente, o processo de formacao profissi@airea da saude, especificamente em
medicina, tem sido pautado no uso de metodologaendino conservadoras e fragmentadas, de
forma que o académico aprenda de forma aprofundadspecifica os diversos campos de
especializacfes existentes na area da saude, penéatizando o aperfeicoamento técnico de sua
profissdo. O processo de ensino-aprendizagem, nerian@as vezes, tem seu foco voltado a
simplesmente exposicdo do conteudo programado ade gzurricular académica, de forma que,
todo o conteddo a ser aprendido durante poucos sgjasapenas reproduzido pelo profissional
responsavel pela docéncia do assunto, tornandanm alm mero expectador, assim, deixando-o
encarregado de apenas decorar o conteudo relatadéorgando-o a tornar-se autodidata
(TRONCON,2014).

O pensamento critico e reflexivo, em relacdo atwsfaxpostos aos discentes, apenas se faz
presente se existir o estimulo do proprio por pdda@luno ou por parte do professor. Entretanto,

deve-se lembrar que alguns alunos ndo conseguamntabhabilidade sem um estimulo prévio ou
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concomitante ao estudo, dessa forma, realcandgartiémcia da atitude ativa na metodologia de
ensino adotada pelo docente. Ademais, tendo cankatd das diversas formas de abordagens
pedagogicas, o docente fica munido de um arsenf@rdanentas de ensino, de forma que possa se
adequar em sala de aula em diferentes tipos déeadpanrs, facilitando uma melhor explanagéao dos
conteudos para quem o expecta (PERES, 2014).

O espaco universitario frequentemente € cenarifenfitmenos sociais que se entrecruzam e
se interpde, provocando revolucdes na forma enmoquéprio estudante percebe e interage com o
meio social e cientifico, sendo extremamente beoéfpara o0 desenvolvimento pessoal e
profissional dos que se fazem presentes. Dessaf@massagem da consciéncia ingénua para a
consciéncia critica torna-se muito importante, poriembrando que esta requer a estimulacdo da
criatividade criativa e indagadora, possibilitaradpercepcéo de que a realidade esta em constante
progressao e modificacdo. Da mesma maneira que a gonsciéncia critica se faz importante, a
consciéncia ingénua, frequentemente encontrad@acedmicos que estao iniciando a graduacéo,
dificulta demasiadamente em seu progresso cultprafjssional e pessoal, pois traduz varios
comportamentos incoerentes com a conduta ideal paraealmente produzir conhecimento
cientifico (FREIRE,1983).

De acordo com Zabalza (2004), com a constante madfo da legislacdo, a gama de
atribuicdes e expectativas sobre a universidade didgdenciada, trazendo a tona novos desafios
sociais que guiam a constante modificagdo no artebignversitario para que as expectativas sejam
supridas da forma em que se supde que deverianofianc Por isso, as abordagens pedagogicas
progressivas de ensino-aprendizagem vém sendowidgeas e construidas no intuito de formar
profissionais como sujeitos sociais.

A reflexdo sobre a pratica docente nos cursos di#icina torna-se relevante, pois com a
evolucdo nos processos de ensino-aprendizagenofissmmnais formados a partir da percepcao da
mudanca constante na verdade relativa terdo um@mebdncepcao da sociedade e serdo inseridos,
como profissionais, de forma mais positivada naesiacde (ALMEIDA FILHO, 1997).

Historicamente, o Brasil ja possuiu outros sistea@salde publica, porém, o sistema de
saude utilizado na atualidade foi criado no anol€li@8, com a finalidade de garantir acesso
integral, universal e igualitario a toda populatéasileira. O Sistema Unico de Satde (SUS) foi
criado pela Constituicdo Federal e é amparadogi®rporém, os obstaculos encontrados para sua
consolidagédo sado numerosos e complexos, de formea @usua constante modificacdo traz
mudancas significativas para o processo de formdgagrofissionais que trabalhardo no sistema,
pois, 0 ensino superior, até a atualidade, estalkado para o ensino da medicina curativa, ou seja,

apos a instalagdo das doencas, no entanto, comudangas da situacdo da saude brasileira,
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percebeu-se que a medicina preventiva possui uito dfenéfico superior ao curativo, assim,
modificando gradativamente o foco de atencido peom@cdo de saide no Brasil (MINISTERIO
DA SAUDE, 2003).

A mudanca na atuacdo do profissional de saludestensa publico acarretard em mudancas
na forma com que a medicina é ensinada em amkaeatimico, visto que a formacéo profissional
é condicionante dos servicos de saude, para mudaredicina brasileira, comegar com a
metodologia de ensino seria um bom inicio para gaeaformacado. A transformacéo do sistema de
saude se faz necessario devido ao fato do SUSoltede para a necessidade populacional, uma
modificacdo na necessidade populacional acarretairam subsequente modificacdo no préprio
sistema, 0 que se torna um grande desafio parssttsiicoes de ensino superior. No entanto, vale
ressaltar que a necessidade populacional esta mstante mudanca, gerando assim a necessidade
do estudo constante tanto sobre a gestdo da salpaisy como também prever como as acdes
tomadas com antecedéncia podem melhorar os imtlcgstide nacional (CONASS, 2011).

O método de ensino baseado na disciplinaridadézadatd atualmente, estd com uma forte
tendéncia a desaparecer pois percebeu-se queca@tanltidisciplinar com uma visdo ampliada de
saude voltada a prevencdo de doencas, ndo mais watlas, possui um resultado
significativamente mais impactante sobre a sasi#eevida populacional, baixando a incidéncia e
prevaléncia de doencas, principalmente as pata@agfacto-parasitarias. Na busca de favorecer a
formacado de individuos capazes de atuar no contdxtd da saude, faz-se necessario introduzir
novas formas de organizar e produzir conhecimentajificando o sistema de ensino atual. A
multidisciplinaridade possibilita ampliar a capaad humana de compreender a realidade e os
problemas que nela se apresentam, pois em comjontovarias outras profissées, a medicina se
torna mais completa, abrangendo quase que por etorgs necessidades que um individuo possa
vir a ter, assim, acumulando conhecimentos sobirenaanidade e seu processo de adoecimento,
favorecendo a atencao universal e integral aosrante(AUGUSTO, 2004).

Devido a evidente melhora na saude, a multidis@pidade sendo foco de estudo e tornando-
se rotina no trabalho do profissional de salde, sén@ de iniciativas de formacao pds-graduada,
principalmente na modalidade da residéncia médieaire elas a Residéncia em Area Profissional
da Saude e a Residéncia Multiprofissional em Sdddam criadas e essa iniciativa deu origem a
Comissédo Nacional de Residéncia Multiprofissiomal aude, permitindo assim que esses cursos
sejam reconhecidos, credenciados e avaliados sinealinente com a constante evolucdo e
progresso da saude publica brasileira (BRASIL, 2007

O desenvolvimento desses novos cursos referidaseacde acordo com as novas propostas

pedagdgicas, que se destina a formar profissi@misonformidade com as necessidades do SUS,
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ou seja, pautado nas metodologias ativas de ersgpnendizagem, de forma que, seja mais
condizente com os principios da atual politicaalels. Essa corrente pedagdgica ganhou forgca nas
décadas de 1970 e 1980, com a proposta da ativedadéar pautada na realidade social imediata,
na qual se analisam os problemas e seus fatoresmilegntes e estrutura-se uma atuacdo com
intencdo de transformar a realidade social e pal(tsADOTTI, 1998).

J& nos meados de 1980, as chamadas metodologis atb campo da formagéo profissional
em saude, vém sendo embasadas em duas abordagdriemptizadoras: Pedagogia da
Problematizacdo e Aprendizagem Baseada em Problénm@sneira ancora-se nas concepc¢oes de
Paulo Freire, que propde a constru¢cdo do conhetonpeio movimento de agir sobre a realidade,
uma vez que, no plano do pensamento, essa é rptddareflexdo, a qual orienta o sujeito na
transformacao por meio da praxis (NOVOA, 1981).

O presente estudo, com intuito de analisar a incidédo uso de metodologia ativas da
docéncia no ensino superior no curso de medicindataldade Assis Gurgacz, realizado no
periodo de 2014 e 2015, foi realizado através dgusa descritiva, que de acordo com Trivifios
(1987) pretende descrever os fatos e fendmenostdeminada realidade, assim, descrevendo a
realidade ao seu aspecto atual, fazendo uma adébsetiva da realidade vigente.

Os dados para o presente estudo foram coletadn@atde um questionario elaborado pelos
pesquisadores e sua orientadora, construido exafuosnte para esta investigacdo. Segundo
Trivifos (1987), o questionario pode ser muito @tilando o pesquisador tem como objetivo
caracterizar 0 grupo nos seus aspectos mais géwsssn, foi aplicado um questionario aos
professores das diversas matérias da grade caridalcurso de medicina, afim de avaliar dentre
estes qual a incidéncia do uso das metodologiddgmatizadoras no processo de ensino, de forma
gue o espago amostral constitui 0 numero 20 professdo curso, totalizando 15% de toda a
cadeira de docentes do curso de medicina da FARERIRA, 2005).

Nessa perspectiva, o questionario entregue e rdgfmpelos professores, com um tempo de
devolucdo do questionario respondido de no minimb, driorizando assim a qualidade das
respostas fornecidas pelos profissionais da edocém@ando tanto a qualidade quanto a quantidade
das informacgdes adquiridas através do presentdaegbara posteriormente ocorrer a analise dos
dados, de forma que seja identificada, de formalgarsituacdo em relacdo as metodologias de
ensino utilizadas no ensino superior no curso ddiciia da FAG, focando pela qualidade de
informacdes adquiridas para evitar-se uma analiéeea dos dados (GUNTHER, 2006).

A analise dos dados obtidos através da pesquisagpestionario aleatério revela que
atualmente existe uma tendéncia forte pela utdi@aaga metodologia ativa de ensino, porém, na

maioria dos casos, 0s docentes estdo munidos deasapEgumas das caracteristicas dessa
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metodologia, ou seja, tentam de alguma forma efimauraciocinio criativo dos discentes, porém,
muitas vezes esse estimulo se da de forma singelaite discreta, o que visivelmente ndo se
encaixa no contexto de sociedade atual, pois gam@ & exploracdo mais profunda das praticas
ativas de ensino poderiam ser melhor aproveitdéiascipalmente no contexto atual, que com o
passar do tempo os conhecimentos obtidos pelouseario atingiram um nivel de complexidade
tdo avancada, que para compreender tais conheoispgmecisa-se entender como € construido o
pensamento, como € produzido, como aplicar os cimkatos no cotidiano, porém, muitas vezes,
sem a ajuda de um profissional docente qualificadmm experiéncia em ensinar o aluno néo
consegue atingir esse senso critico, muitas vereslot muita dificuldade em ambito
escolar/académico (PUENTES, 2009).

Na atual situacdo da saude publica brasileirapfigsional de saude deve aprender a atuar de
forma que consiga fazer a avaliacdo de saude denpaale forma que o foco especifico e técnico
seja obtido através da andlise no quadro sociahdegico e psicoldgico do paciente, de forma que
a sua investigacao seja tdo aprofundada, para@btiados técnicos e especificos da relacdo saude-
doenca do paciente, mas ao mesmo tempo tambéralsajagendo os aspectos gerais do paciente,
percebendo os possiveis empecilnos geradores adogiat diversas nestas pessoas, assim,
possibilitando que a atencdo ao paciente seja &wtdorma universal, integral e igualitario.
Lembrando que juntamente com os fatores ja abosgagomuito vale o profissional da saude que
ao mesmo tempo em que tem o dominio da técnicéssiarial também possui a humanizacdo na
pratica diaria de seus conhecimentos em relacgwafissional que apenas possui 0 conhecimento
tedrico e técnico, ou seja, possui uma abordageis seasivel as necessidades do paciente, sabe o
que falar e da forma que deve ser falado, melhorandito o desempenho e frequentemente
obtendo sucesso profissional, de forma que o em&nessite, de longe, muita dedicacdo e dominio
das praticas docentes para conseguir passar adiast€ncia do que é exercer a profissao de forma
correta (VIANA, 2004).

O novo método de aferir, através da técnica maiangente de rastreio e pesquisa de
doencas, deve ser gradativamente inserido no dontiexsaude atual, porém, para que isso ocorra,
o ensino fragmentado e especializado deve sedtratamo forma ultrapassada de transmitir o
conhecimento, visto que esta maneira enfatiza end@ado técnico e especifico do processo de
adoecimento focando no processo curativo de dogegatamente 0 oposto das propostas atuais do
carater de prevencdo e promoc¢ao de saude. Diasge o, podemos entender que a estimulagéo
do raciocinio critico e criativo na formacao dof@msional da saude, condicionara o raciocinio do
profissional formado em medicina para atender e&ncaas do sistema publico atual, evidenciando

assim, a importancia da insercao dessas metodslatjizas no processo de gerar conhecimento,
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suprindo assim, as necessidades e caréncias de@&vatual do sistema de saude publico, voltado
ao atendimento multidisciplinar, preventivo e imgdgde promocdo de saude. Nesse sentido,
podemos afirmar que a capacitacédo do profissiomabdde torna-se muito mais importante do que
simplesmente o contato deste com o conteddo preglamnma sua grade curricular, assim,

investindo na area de docéncia no ensino supdrememos beneficios em todos os aspectos
abordados e ainda possibilitaremos maiores reékmapessoais e profissionais para todos o0s
setores da area da saude (AUGUSTO, 2004).

4 RESULTADOS

Analisando os dados obtidos pela pesquisa atrawéssd do método de pesquisa por
guestionario aleatério, percebe-se que dentre @@gsores do curso de Medicina, 2/3 néo utilizam
nenhum recurso reconhecido como sendo metodologit@mativo em sua pratica docente
(Gréfico). O fato de muitos profissionais da salElencados para a pratica docente no ensino
superior, ndo possuirem conhecimento sobre asedifss metodologias de ensino € muito
preocupante, porém, percebe-se que muitos profesioem sua maioria médicos, sequer tiveram o
menor contato com algum tipo de treinamento ou eermonhecimentos necessarios para a pratica
docente, visto que o curso de graduacdo em quastiEssita muito do conhecimento técnico e
tedrico, fazendo com que os profissionais se atemb@is a quantidade de conteddos ministrados
do que a qualidade em que esses conhecimentosrsdtrados.

Preocupantemente, percebe-se que dentre os prefesge ndo utilizam metodologias ativas
de ensino, mais de 50% afirma utilizar metodologitigas de ensino, porém, quando indagados
sobre suas técnicas de docéncia, suas respostasdzem a teoria sobre o que realmente € usar
metodologias ativas para melhorar quantitativamentqualitativamente o processo de ensino
aprendizagem nos académicos do referido curso.

Em sua esséncia integral, 1/3 dos professores rdo de medicina fazem uso desse método
(Gréfico), ou seja, ainda € muito baixa a taxa tlacdo desse recurso, muito importante por
sinal, por parte dos docentes do curso de medpana uma formacao profissional adequada que

abranja as necessidades atuais do constante mogiesistema de salde publica brasileiro.
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Grafico — A incidéncia de metodologias ativas mditlas pelos docentes do curso superior de
medicina — FAG.
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Fonte: Dados da Pesquisa.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Do total de dados coletados, percebe-se que zagéio de metodologias ativas dentre os
professores da Faculdade Assis Gurgacz se faznpeede forma parcial dentre as metodologias
adotadas para a pratica docente, de forma queapamder as necessidades da evolucao atual do
sistema publico de saude, visando atender a car@lacsociedade em manutencdo e promocao de
saude, a modificagdo do foco na atuacao profissamalguns dos docentes do curso de medicina
seja necessaria. Dessa forma, também cabe lembeaa dnsercdo do conhecimento tedérico e
pratico sobre as diferentes técnicas de docénitizadas pelos docentes do curso superior possa
trazer efeitos benéficos tanto para as instituigesensino, como para os discentes que dela
desfrutam, sendo um fator importante a ser levad@@nsideragédo no cotidiano dos docentes do

Curso superior.
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