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RESUMO

O Conselho Nacional de Saude deliberou, por meio da Resolugdo n° 569, de 8 de dezembro
de 2017, os principios e diretrizes comuns para 0s cursos de graduacdo da &rea da salde, para
a qual o Sistema Unico de Saude ancora a ordenacgdo da formagéo de trabalhadores da area da
salde, preconizando a inovagdo das propostas pedagogicas que promovam a aprendizagem
colaborativa, significativa, interdisciplinar e interprofissional, ancoradas em metodologias de
ensino diversificadas que privilegiem a integracdo entre 0 ensino, os servi¢os de saude e a
comunidade, a participacdo e a autonomia dos estudantes. Diante de tais argumentos, uma
crescente intencdo pela busca de métodos inovadores de ensino-aprendizagem emerge, de
modo a contemplar as reais necessidades da sociedade hodierna. Com base nesse
entendimento, destaca-se a necessidade de mudangas nas estruturas curriculares das
instituicdes educacionais, utilizando as metodologias ativas. As metodologias ativas utilizam
a problematizacdo como estratégia de ensino-aprendizagem, com o objetivo de alcangar e
motivar o discente, pois diante do problema, ele se detém, examina, reflete, relaciona a sua
historia e passa a ressignificar suas descobertas. A problematizacdo pode leva-lo ao contato
com as informacbes e a producdo do conhecimento, principalmente com a finalidade de
solucionar 0s impasses e promover competéncias para solucdes de problemas. Assim,
constitui-se como objetivos desse estudo: analisar as percepcdes dos docentes dos cursos de
enfermagem sobre a implementacdo das metodologias ativas como estratégia de ensino-
aprendizagem. E objetivos especificos: compreender como o professor planeja uma aula na
perspectiva das metodologias ativas; identificar as dificuldades e facilidades enfrentadas pelos
docentes do curso de enfermagem na utilizacdo das metodologias ativas. Nesta pesquisa, sdo
apresentados dois estudos de carater qualitativo e como método de andlise o Discurso do
Sujeito Coletivo. Os participantes da pesquisa sdo 15 professores do curso de enfermagem de
uma instituicdo de ensino particular e o instrumento para obtencdo de dados é a entrevista
semiestruturada. No primeiro artigo, os resultados dos discursos apontam que os elementos
necessarios para o planejamento de uma aula sdo: contetdos programaticos, perfil dos
estudantes, aplicacdo das metodologias ativas, metodologia tradicional, relacdo teoria e
pratica, competéncias e habilidades. O professor, ao elaborar o plano de aula, deve considerar
alguns componentes fundamentais, como a sua personalidade na condi¢do de professor,
conhecer seus estudantes (caracteristicas psicossociais e cognitivas), conhecer a epistemologia
e a metodologia mais adequada as caracteristicas das disciplinas. Um dos elementos
essenciais para desenvolver o processo de aprender sdo as metodologias ativas, pois
conduzem a formacdo critica de futuros profissionais. O segundo artigo apresenta como
resultados dos discursos dificuldades na utilizagdo das metodologias ativas: a compreensédo
sobre as metodologias ativas, inexisténcia de recursos didaticos, financeiros, estruturais,
dificuldades no processo de avaliacdo, e como possibilidades: formacdo continuada, trabalho
em equipe, facil acesso as tecnologias. Os resultados e as discussdes estabelecidas no presente
estudo levaram a conclusdo de que ndo € facil romper com conceitos ja internalizados e
manifestados em praticas cristalizadas. Tal processo requer tempo, disponibilidade e,
principalmente, a vontade do profissional e da instituicdo de modificar o fazer pedagdgico.

Palavras-chave: Metodologias ativas; Docentes; Ensino Aprendizagem.
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ABSTRACT

The National Health Council decided, through Resolution 569, of December 8, 2017, the
common principles and guidelines for graduation courses in the health area, for which the
Unified Health System anchors the health workers, advocating the innovation of pedagogical
proposals that promote collaborative learning, meaningful, interdisciplinary and
interprofessional, anchored in diverse teaching methodologies that favor the integration
between education, health services and the community, participation and autonomy of
students. Faced with such arguments, a growing intention for the search for innovative
teaching-learning methods emerges in order to contemplate the real needs of today's society.
Based on this understanding, we highlight the need for changes in the curricular structures of
educational institutions, using active methodologies. The active methodologies use the
problematization as a teaching-learning strategy, with the objective of reaching and
motivating the student, because before the problem, it stops, examines, reflects, relates its
history and begins to re-signify its findings. The problematization can lead to the contact with
the information and the production of the knowledge, mainly for the purpose of solving the
impasses and to promote competences for solutions of problems. Thus, the objectives of this
study are: to analyze the teachers' perceptions of nursing courses on the implementation of
active methodologies as a teaching-learning strategy. And specific objectives: to understand
how the teacher plans a class in the perspective of the active methodologies; to identify the
difficulties and facilities faced by teachers of the nursing course in the use of active
methodologies. In this research, we present two qualitative studies and as a method of
analysis the Discourse of the Collective Subject. The research participants are 15 teachers of
the nursing course of a private educational institution and the instrument for obtaining data is
the semi-structured interview. In the first article, the results of the speeches indicate that the
elements necessary for the planning of a class are: program content, student profile,
application of active methodologies, traditional methodology, relation theory and practice,
skills and abilities. The teacher, in elaborating the lesson plan, must consider some
fundamental components, such as his personality as a teacher, to know his students
(psychosocial and cognitive characteristics), to know the epistemology and the methodology
most appropriate to the characteristics of the disciplines. One of the essential elements to
develop the learning process is the active methodologies, as they lead to the critical training of
future professionals. The second article presents as results of the speeches difficulties in the
use of active methodologies: the understanding of active methodologies, lack of didactic,
financial, structural resources, difficulties in the evaluation process, and possibilities:
continuous training, teamwork, easy access technologies. The results and discussions
established in the present study led to the conclusion that it is not easy to break with concepts
already internalized and manifested in crystallized practices. Such process requires time,
availability and, mainly, the will of the professional and of the institution to modify the
pedagogical doing.

Keywords: Active Methodologies; Teachers; Teaching Learning.
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1 CONSIDERACOES INICIAIS

O contexto atual da educacdo universitaria pde em xeque os tradicionais paradigmas
de ensino, aprendizagem e avaliacdo lineares e verticalizados, apostando em uma nova
abordagem de formacdo holistica que incremente uma educacdo dialdgica entre docentes-
estudantes e estudantes-estudantes (COTTA; COSTA; MENDONCA, 2013).

Entre os estudiosos de Educacdo das Ultimas décadas vigora a ideia de que ja ndo
bastam informacdes para que criancas, jovens e adultos possam, com a contribuicao da escola,
participar de modo integrado e efetivo da vida em sociedade. Embora imprescindiveis, as
informagdes em si teriam, quando apenas retidas ou memorizadas, um componente de
reproducdo, de manutencdo do ja existente, identificando os aprendizes, desse modo, como
expectadores do mundo (BERBEL, 2011).

Com base nessa reflexdo, ao considerar as demandas da sociedade atual por
profissionais que saibam compreender a informacdo, avaliar, criar, tomar decisdes e
solucionar problemas, o que se pretende, finalmente, é formar pessoas que pensem por Si
proprias e se mostrem empreendedoras, modificadoras e reguladoras de suas proprias
atuacdes, de maneira consciente, continuada e rapida (LIZARRAGA, 2010).

As Instituicbes de Educacdo Superior (IES), por meio dos projetos pedagogicos dos
cursos de graduacgdo na &rea da saude, deverdo compor o perfil de seus egressos considerando
as competéncias e habilidades necessarias para a formacdo profissional generalista. As
capacidades humanista, critica, reflexiva, ética e transformadora devem convergir com as
necessidades sociais da producdo do cuidado e da integralidade da atencdo a salde,
comprometida com a melhoria da qualidade de vida e satde da populacdo (BRASIL, 2018).

Nessa perspectiva, 0 Conselho Nacional de Saude (CNS) deliberou, por intermédio da
Resolucdo CNS n° 569, de 8 de dezembro de 2017, os principios e diretrizes comuns para as
Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) dos cursos de graduacdo da &rea da salde, nas quais
o Sistema Unico de Satde (SUS) ancora a ordenagio da formacéo de trabalhadores da area da
salde. Ainda nesse sentido, preconiza-se a inovacdo das propostas pedagdgicas que
promovam a aprendizagem colaborativa, significativa, interdisciplinar e interprofissional,
ancoradas em metodologias de ensino diversificadas que privilegiem a integracdo entre o
ensino, os servigos de saude e a comunidade, a participacdo e a autonomia dos estudantes
(BRASIL, 2017).

As DCN para os cursos de enfermagem, instituidas por meio da Resolucdo CNE/CES

N° 3, de 07 de novembro de 2001, j& assinalavam a “implementagdao de metodologia no
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processo ensinar-aprender que estimulem o estudante a refletir sobre a realidade social e
aprenda a aprender” (BRASIL, 2001, p. 5).

Assim, as DCN preconizam que a formacdo do profissional de salde deva ser
condizente com as diretrizes e principios do SUS — de universalidade, integralidade, equidade,
descentralizacdo, participacdo e controle social —, objetivando a formacdo de profissionais-
cidadéos engajados na luta pela vida, formados a partir de um perfil: generalista, humanista,
ético, critico, reflexivo, com competéncia técnica e capacidade de atuar sobre os problemas de
salde mais prevalentes no pais (MENDONCA et al., 2016).

N&o obstante, historicamente, a formag&o dos profissionais de satde tem sido pautada
no uso de metodologias conservadoras (ou tradicionais), sob forte influéncia do mecanicismo
de inspiracdo cartesiana newtoniana, fragmentado e reducionista. Separou-se 0 corpo da
mente, a razdo do sentimento, a ciéncia da ética, compartimentalizando-se, consequentemente,
0 conhecimento em campos altamente especializados, em busca da eficiéncia técnica
(CAPRA, 2006; BEHRENS, 2005).

Com base nesse cenario, essa fragmentacdo do saber manifestou-se no agucamento das
subdivisdes da universidade em centros e departamentos e dos cursos em periodos ou séries e
em disciplinas estanques. Nesse sentido, 0 processo ensino-aprendizagem, igualmente
contaminado, tem se restringido, muitas vezes, a reproducdo do conhecimento, no qual o
docente assume um papel de transmissor de contetdos, ao passo que ao discente cabe a
retencdo e repeticdo dos mesmos, em uma atitude passiva e receptiva (ou reprodutora),
tornando-se mero expectador, sem a necessaria critica e reflexdo (BEHRENS, 2005).

Diante de tais argumentos, uma crescente intengdo pela busca de métodos inovadores
de ensino-aprendizagem emerge, a fim de contemplar as reais necessidades da sociedade
hodierna, ultrapassando os limites do treinamento puramente técnico, para, efetivamente,
alcancar a formacdo do homem como um ser histérico, inscrito na dialética da acao-reflexao-
acdo (MITRE et al., 2008).

O problema educacional é entendido como um tradutor/refletor da realidade, um
desafio a aprendizagem, um obstaculo a ser superado. Nesse contexto, surgiram as
metodologias ativas, entendidas como um modelo de formacéo profissional mais condizente
com os principios e necessidades da atual politica de saude (MARIN et al., 2010). Os métodos
de aprendizagem ativa ancoram-se na pedagogia critica, a qual parte de uma critica de ensino
tradicional e propBe-se a usar as situagdes-problema como um estimulo a aquisicdo de
conhecimentos e habilidades (CYRINO; TORALLES-PEREIRA, 2004).
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Desse modo, para aquisicdo de tais habilidades, as metodologias ativas de ensino
promovem o desenvolvimento de competéncias necessarias a formacdo do estudante-
profissional-cidaddo, em quaisquer areas do conhecimento. Essas metodologias inovadoras
déo énfase ao processo de ensino, aprendizagem e avaliagdo, ao permitirem o protagonismo
dos estudantes, situando-0s como agentes proativos, estimulando-os a buscarem respostas
para problemas reais e complexos com liberdade e autonomia, tornando-os, assim,
corresponsaveis na tomada de decisdo; 0 que gera, consequentemente, uma ruptura com a
aprendizagem mecanica e conteudista (MITRE et al., 2008).

Com base nesse entendimento, as mudangas nas estruturas curriculares das instituicoes
educacionais, utilizando as metodologias ativas por meio de Mddulos Tematicos
Interdisciplinares e Dinamica Tutorial, Interacdo Ensino, Servico e Comunidade e Estagio
Curricular Obrigatério, permitem aos estudantes uma visdo critica sobre os mais variados
assuntos aprendidos durante a graduacédo; além disso, possibilitam a insercdo do estudante no
mercado de trabalho, o que favorece a aquisicdo de conhecimentos para aplicacdo na atuagédo
profissional (FREITAS et al., 2015).

Para Wall, Prado e Carraro (2008), a implementacdo de metodologias ativas nos
cursos de graduagdo implica o enfrentamento de multiplos desafios, desde os estruturais
(organizacdo académica e administrativa das instituicbes e cursos) até os de concepcles
pedagogicas (crencas, valores e modos de fazer) de professores e estudantes. Os autores
acrescentam que para ocorrer a inovacao educativa é necessario que haja novos patamares de
organizacdo e producdo do conhecimento em conexdo com os desafios da pratica e com as
lutas que emergem em diferentes campos sociais.

As metodologias ativas utilizam a problematizacdo como estratégia de ensino-
aprendizagem, com o objetivo de alcancar e motivar o discente, pois, diante do problema, ele
se detém, examina, reflete, relaciona a sua historia e passa a ressignificar suas descobertas. A
problematizacdo pode leva-lo ao contato com as informagdes e a produgdo do conhecimento,
principalmente com a finalidade de solucionar os impasses e promover competéncias para
solucdes de problemas.

Segundo Munguba (2010), ao aplicar estratégias inovadoras, a postura de quem ensina
deve ser revisitada sistematicamente, visando evitar incoeréncias, perceptiveis as pessoas-alvo
da acdo. A préxis, ao desenvolver a dindmica de aprender e ensinar, requer a oportunidade e o
estimulo ao exercicio da liberdade de expressdo, de acdo e o didlogo entre todos os

envolvidos.
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Diante disso, algumas questdes foram levantadas, nesta pesquisa, sendo elas: como os
docentes do curso de enfermagem percebem a pratica na docéncia? Como o professor planeja
uma aula na perspectiva das metodologias ativas? Quais sdo os entendimentos dos docentes
do curso de enfermagem sobre metodologia ativa? Quais as dificuldades e as possibilidades
enfrentadas pelos docentes do curso de enfermagem na utilizacdo das metodologias? Por fim,
uma questdo fundamental norteard o estudo: quais séo as percepgdes dos docentes do curso de
enfermagem sobre as metodologias ativas como estratégia de ensino-aprendizagem?

A partir dessa reflexdo e das consideracdes ja feitas é que se justifica a constituicdo
deste estudo, pois o presente trabalho surgiu em nossa pratica docente no ensino superior
pelas dificuldades por mim vivenciadas frente aos desafios do inicio das atividades, na
condicdo de professora nesse nivel de ensino, visto que, naquele momento, possuia apenas a
formacéo técnica oferecida pelo curso de graduacdo em Enfermagem e Pds-Graduacdo Lato
Sensu na area da saude, como ferramentas para a pratica docente, e com base nas discussées
realizadas nas capacitacbes de docentes de uma instituicdo de ensino superior sobre a
utilizacdo de Metodologias Ativas no Ensino Superior, no intuito de discutir sobre o uso das
Metodologias Ativas como recurso didatico na formacao critica dos estudantes.

Para tanto, buscamos dialogar sobre a importancia da didatica e do papel docente no
processo de ensino-aprendizagem no ensino superior, apresentando metodologias ativas de
ensino-aprendizagem que sirvam como recurso na formacdo critica e reflexiva do estudante
universitario, o que nos levard a uma reflexdo construtivista do processo de ensino
aprendizagem e atuacdo do docente na sala de aula, sendo toda essa discusséo e reflexdo de
extrema relevancia para contexto docente contemporaneo, pois uma das principais questoes
relacionadas a atuacdo do professor universitario refere-se a relacdo entre ensino e
aprendizagem e os tipos de metodologias utilizadas em sala de aula; assim, faz-se necessaria a
verificacdo da eficacia e eficiéncia das praticas docente nestes processos.

A relevancia deste estudo se explica pela concepcdo de que a modernizagdo na
didatica é considerada elemento determinante da mudanca da formagdo. Modernizar o ensino
em salde passou a ser sinbnimo de reducdo da carga horaria de aulas tedricas e aumento nas
discussbes praticas e reais, de superacdo da concepcao disciplinar do curriculo, de
desenvolvimento do ensino tutorial, da énfase na aprendizagem ativa e significativa, tendo o
estudante como centro e o professor como um facilitador, além da adocdo dos métodos de
ensino baseados em resolugdo de problemas. O estudo ainda sera de grande importancia para
0s pesquisadores, devido a suas possibilidades de construcdo de saberes. Para o contexto

académico, é importante, uma vez que os docentes e a comunidade podem verificar a
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relevancia das inovacOes que as instituicdes de ensino vém propondo, para tornar o futuro
profissional comprometido, critico e reflexivo.

Nesse sentido, destaca-se como objetivo deste estudo: analisar as percepcbes dos
docentes dos cursos de enfermagem sobre a implementacdo das metodologias ativas como
estratégia de ensino-aprendizagem. E como objetivos especificos: compreender como o
professor planeja uma aula na perspectiva das metodologias ativas; identificar as dificuldades
e possibilidades enfrentadas pelos docentes do curso de enfermagem na utilizacdo das
metodologias ativas.

Destaca-se que a compressdo desses fatores faz-se necessaria para possiveis mudancas
das praxis docentes e institucionais. Acredita-se, ainda, que o exercicio refletido dessa
vivéncia académica podera fortalecer uma pratica docente mais dinamica e efetiva,
favorecendo, assim, a formacdo de sujeitos autbnomos e, por conseguinte, a construcdo de

uma educacdo com qualidade social para todos.
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2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Formacdo de profissionais adequados as necessidades de saude da populacdo

brasileira e do Sistema Unico de Saude

A formacéo dos profissionais de saude é um dos grandes desafios que a area de saude
publica enfrenta na atualidade, visto que, apds a implantacdo do Sistema Unico de Salde
(SUS), as muitas ocorréncias epidemiolégicas e as transformagfes sociais relacionadas aos
processos salde-doenca se apresentaram também em constantes modificagfes, provocando
novas demandas na atuacdo do profissional de saude, e, consequentemente, havendo também
implicaces para a sua formacdo académica (MACHADO, 2013).

Pesquisas revelam (MACHADO, 2013; PAIVA; TEIXEIRA, 2014) que, na cronologia
da salde, a criacdo do SUS, em meados da década de 80, promoveu grande representacao
para o processo universal de atendimento a populacdo, bem como de descentralizacdo
administrativa, ao ter em definitivo sua implantacdo efetivada em 1990, pela Lei Organica da
Salde 8.080/90 e pela Lei 8.142/90, ja depois de ter sido promulgada em 1988, no texto da
Constituicao Federal do Brasil.

Em uma rapida apresentacdo sobre o cenario politico-social da Saude no Brasil,
podemos verificar que ele nunca se manteve em um quadro estatico. Estudo realizado por
Sousa revela que, antes da Reforma Sanitaria ocorrida no Rio de Janeiro, no final da década
de 70, a saude no territorio nacional era privilégio de poucos, tendo o modelo médico-
hospitalar como a base para o exercicio dos profissionais, porém, com surgimento de novas
demandas, as acOes de saude coletiva passaram a ser adotadas, a exemplo da Medicina
Comunitaria (experiéncia dos U.S.A), que acabou impulsionando, inclusive, a ocorréncia da
Reforma Sanitaria ocorrida no nosso pais (SOUSA, 2014).

Dessa maneira, devido a pressdo popular por politicas que beneficiassem todos os
cidaddos e com as novas demandas de saude, foi estimulada a criacdo de um modelo que
pudesse ter maior abrangéncia junto a populacdo, chegando ao ano de 1988, quando foi
promulgada a Constituicdo Federal, a criagdo do Sistema Unico de Saude (SUS), que nos Art.
196 a 200 trazem os principios e as diretrizes das acdes e servigos publicos de saude.

Destacamos que o presente dispositivo fez uma previsdo generalizada das atribui¢tes
do SUS, ficando a legislag&o infraconstitucional, em especifico a lei 8080/90, responsavel por
explicitar as metas desse sistema. Nesse diapasao, os objetivos definidos do sistema de salde

sdo os seguintes: identificacdo e divulgacdo dos fatores condicionantes e determinantes da
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satde; formulacdo de politicas de saude destinadas a promover, nos campos econdémico e
social, a reducdo de riscos de doencas e outros agravos e execucdo de acGes de promocao,
protecdo e recuperacdo da saude, integrando as acOes assistenciais com as preventivas, de
modo a garantir as pessoas a assisténcia integral a sua saude.

Especificamente o Art. 200 da Constituicdo Federal Brasileira disciplina in verbis:
“Art. 200. Ao sistema tnico de saude compete, além de outras atribuigdes, nos termos da lei”.
E ainda a presente Constituicdo estabelece nos termos do Art. 200, inciso 111, a disposicdo de
“ordenar a formagdo de recursos humanos na area da saude” (BRASIL, 1988).

Desse momento em diante, outras e novas questfes foram surgindo acerca da area de
salude. Um dos pontos sobre o qual incide grande necessidade e importancia de reflexao, é a
formacdo desses profissionais que, por efeito da modernidade, tem exigido do individuo
habilidades que transcendam a simples formacéo técnico-cientifica. Nesse sentido, reuniram-
se 0s membros dos 6rgdos competentes e elaboraram as Diretrizes Curriculares Nacionais
(DCN), sinalizando sobre a formagdo de profissionais da area de saude, a fim de que
pudessem acompanhar o ritmo das transformacdes advindas com o SUS, conforme explicita
Pereira (2013).

As DCN dos cursos de graduacdo na area da saude apresentadas no Parecer CNE/CES
1133/2001 trazem orientacOes e requisitos para a formacgdo de um profissional com um perfil
que lhe capacite atuar com resolutibilidade frente as demandas nos servicos de salde, e para
isso, um conjunto de habilidades e competéncias gerais, comuns a esses profissionais (Parecer
CNE/CES 1133/2001).

Numa abordagem socioldgica, é grande a producdo teorica sobre a relagcdo entre
curriculo, sociedade e cultura, com énfase nas implica¢@es sociais e politicas de determinadas
opcdes encaminhadas pelas instituicdes de ensino (FORQUIN, 1993; MOREIRA, 1994).

A palavra curriculo, de origem latina — curriculum —, significa carreira, curso, ou 0 ato
de correr, e implica a forma e o modo de efetuar um percurso. Na area da educagdo, seu
sentido tem se modificado ao longo do tempo, em fungéo da compreensdo de educacdo e
escola e, também, das necessidades de determinada sociedade num dado momento historico
(PILETTI, 1999).

Tradicionalmente, porém, curriculo significa a relagdo de disciplinas ou matérias —
com um corpo de conteddos ou de conhecimentos a serem transmitidos pelo professor,
organizados de forma ldogica e sequencial, observando determinado quantitativo de carga
horaria (SMITH, 2009).
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Considerando o que postulam Pimenta e Anastasiou (2002), as concepcdes e praticas
tradicionais, trazidas pelos jesuitas, impregnaram fortemente o ensino em todos os niveis de
escolaridade até os dias de hoje; assim, correlativamente, constatamos que 0 ensino dos cursos
de salde centra-se quase exclusivamente na acdo do professor, cuja pratica de ensinar reduz-
se a expor os contetdos nas salas aulas e laboratérios, restando ao estudante assumir sua
condicdo de mero ouvinte, cerceando seu papel de participe consciente, dindmico e
colaborador.

Assim, as novas demandas para 0 ensino e aprendizagem na area da salde apontam
para uma perspectiva interdisciplinar de dialogo com outras areas de conhecimento, o que
implica, necessariamente, o abandono, a saida de um sistema estanque cartesiano de
departamentalizar os diferentes saberes, revelando a possibilidade de desenvolvimento de uma
nova pratica educativa em salde, bem como em outras esferas educacionais, mais
comprometida com a sociedade e, necessariamente, mais igualitaria (MADEIRA; LIMA,
2007).

Na realidade do curso de salde emerge a compreensdo de que o0 processo da pratica
reflexiva entre profissionais de salde-docentes, a semelhanca do que ocorre em outras areas
profissionais, também tem merecido muitas discussdes e algumas pesquisas em nosso meio,
principalmente pela constatacdo da necessidade de reflexdes filosoficas e reencaminhamentos
didatico-metodoldgicos que atendam as expectativas da cultura pedagodgica postulada para o
novo milénio, conforme estabelecido na Lei de Diretrizes e Bases (LDB) 9394/1996, no
capitulo IV, art. 43, ou seja, dentre as finalidades principais da educacgéo superior destaca-se a
necessidade de estimulo a formacao de profissionais capazes de exercitar o espirito cientifico
e 0 pensamento reflexivo (BRASIL, 1996).

O fendmeno educacional, neste ambito, visto e compreendido numa dimensédo
ampliada, abrangente, pode ser definida como o conjunto de processos de formacdo e de
aprendizagem socialmente elaborados e destinados a instruir os membros da sociedade. O
conjunto dos educadores que asseguram esses processos educativos é, entdo, chamado a
definir sua pratica em relacdo aos saberes que possuem e transmitem. Para Tardif (2002), a
relacdo dos docentes com os saberes ndo se reduz a funcéo de transmissdo dos conhecimentos
constituidos, se considera que suas praticas integram diferentes saberes, tendo em vista que o
saber docente é, sobretudo, um saber plural. Ou seja, compreende diferentes tipologias,
profunda complexidade e um carater polissémico.

O estudante ndo deve mais ser visto como um ser passivo, mas provocado a construir

seu conhecimento por meio da avaliacdo da informacédo disponivel, sendo o professor o
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responsavel pela orientacdo devida, pelo acompanhamento e pelo estimulo constante e
principalmente pelo aprendizado de qualidade (TARDIF, 2002).

Dessa maneira, ao verificar que o estudante possui afinidade com diversos recursos de
aprendizagem, tais como internet e softwares de computador, a sala de aula e o professor
devem proporcionar este espaco de aprendizagem. Observa-se uma evolucdo profunda na
internet, que surgiu como mera rede de interligagdo entre computadores, e que, hoje,
representa um espaco interativo do qual todos nés somos parte integrante (SANTOS, 2010).
Pode-se, além de acessar conteidos nas mais diversas areas de conhecimento, produzir textos,
complementar informagdes, gerar avaliacGes, contribuindo para o ensino a distancia ou para a
complementac&o das atividades diarias de sala de aula.

Neste processo constante de mudanca, a educacdo de novos profissionais de salde
necessita de modificagdes, visando formar profissionais adequados as necessidades de salude
da populacéo brasileira e do Sistema Unico de Saude, integrando a efetiva articulagio das
politicas de saude com a educacdo. Nesse contexto, no Brasil, 0 modelo de ensino proposto
pelas DCN dos cursos da area da Saude aponta para a necessidade de mudancas no processo
de ensino e aprendizagem, dando protagonismo aos estudantes (MENDONCA et al., 2015).

A aprovacdo do Plano Nacional de Educacdo pelo Congresso Nacional e a sangao
Presidencial, sem vetos, que resultaram na Lei n°® 13.005/2014, estabeleceram uma nova fase
para as politicas educacionais brasileiras. Além das diretrizes que sdo sinalizadoras de busca
de maior organicidade para a educacdo nacional no decénio 2014/2024, o PNE apresenta
metas e diversas estratégias que englobam a educacdo basica e a educacdo superior, em suas
etapas e modalidades, a discussdo sobre qualidade, avaliacdo, gestdo, financiamento
educacional e valorizacdo dos profissionais da educacdo (BRASIL, 2014).

Entendemos que a melhoria do ensino perpassa pela necessidade de implementacao de
modelos ativos de ensino em detrimento do modelo predominante, denominado tradicional,
caracterizado pela transmisséo de conhecimentos, pela &énfase na memorizagdo em detrimento
da reflexdo critica, designado por Freire como educacdo bancéria. Este modelo baseia-se,
essencialmente, em aulas expositivas, nas quais o professor é o detentor de conhecimentos e
grande protagonista, cabendo aos estudantes repetirem fidedignamente os conteldos
memorizados nas provas classificatorias (FREIRE, 2005).

Para a inovacdo do curriculo e efetivacdo das novas diretrizes sdo necessarias
elaboragOes de estratégias que visem a articulacdo entre a teoria e a pratica no momento do
processo de ensino, para que os estudantes possam criar concepcdes e construir seu proprio
modelo de aprendizagem (BRASIL, 2000).
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Esse novo curriculo exige, entdo, uma concep¢do de avaliacdo coerente com seus
principios e que favoreca a reflexao sobre o processo de ensino e aprendizagem, no qual todos
0s envolvidos estejam comprometidos com a construcdo do conhecimento e com a formacao
profissional. A educacdo contemporanea deve pressupor um discente capaz de autogerenciar
ou autogovernar seu processo de formagédo (SANTOS; PERIN, 2013).

2.2 Fundamentacao das metodologias ativas

A metodologia ativa é uma concepcdo educativa que estimula processos construtivos
de acdo-reflexdo-acdo (FREIRE, 2006), em que o estudante tem uma postura ativa em relacdo
ao seu aprendizado, numa situacdo pratica de experiéncias, por meio de problemas que Ihe
sejam desafiantes e Ihe permitam pesquisar e descobrir solugdes aplicaveis a realidade. Esses
principios sdo norteados pelo método da problematizacdo, com base no Arco de Maguerez
(Fig. 1) e na aprendizagem baseada em problemas (ABP).

Esta metodologia caracteriza-se pela busca de informagbes sobre o problema
escolhido. Se solicitarmos a um professor que explique porque alguns estudantes sdo bons e
outros ndo, talvez sua resposta seja superficial para poder simplificar seu trabalho docente.
Tais informacGes, porém, poderdo ser obtidas por meio de pesquisa bibliogréfica, consultas a
profissionais especializados, pesquisa com a comunidade académica e o0s discentes,
concatenacdo da proposta pedagogica das instituicbes de ensino com as préaticas de ensino,
dentre outras. A sistematizacdo metodoldgica requer as seguintes etapas:

A primeira etapa, “Observacdo da realidade” e identificacdo do problema, envolve o
inicio de um processo de apropriacdo de informacdes pelos sujeitos, que sdo conduzidos a
observar a realidade em si, sob sua propria Otica, a identificar-lhe caracteristicas, a fim de
poderem contribuir para a sua transformacdo (BERBEL, 1995; COLOMBO; BERBEL,
2007).

Definido o problema, os individuos elegem os seus possiveis fatores e determinantes,
realizando uma reflexdo que culminard na definicdo dos “Pontos-chave”, que podem ser
expressos de diferentes maneiras: questdes basicas, afirmacdes sobre caracteristicas do
problema, tépicos a serem investigados ou outras formas.

Concluido o estabelecimento dos pontos-chave principia-se a “Teoriza¢cdo”, na qual 0s
individuos buscam construir respostas mais fundamentadas para a problemética. Uma

teorizacdo bem desenvolvida leva o estudante a compreender o problema, ndo somente em
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suas dimensOes baseadas na experiéncia ou situagdo, mas também nos principios tedricos que
0 explicam.

Na quarta etapa do Arco de Maguerez, “Hipdteses de solucdo”, a criticidade,
criatividade e originalidade devem ser fomentadas para se pensar nas alternativas de solucgéo;
por fim, na Aplicacdo a Realidade, voltam ao grupo para trocar informacGes sobre as
alternativas e organizar o conhecimento adquirido, aplicam ou propdem intervencdes na
realidade e socializam o resultado para outros sujeitos (BORDENAVE; PEREIRA, 2005;
COLOMBO; BERBEL, 2007).

Na Metodologia da Problematizacdo, segundo o Arco de Charles Maguerez, o
facilitador devera conduzir os estudantes a observar a realidade. Em seguida, discutir em
pequenos grupos 0s conhecimentos prévios sobre a situacdo, propor uma reflexdo e uma
analise que conduzam a identificacdo dos pontos-chave do problema, teorizar, gerar hipdteses
sobre as causas para a resolucdo do problema e aplicé-las a realidade.

Neusi Berbel (1999) correlaciona a Metodologia da Problematizacdo a Pedagogia
Problematizadora abordada por Paulo Freire na Educacdo de Adultos, como contraponto da
Pedagogia Bancaria. A Educacdo Problematizadora procura desenvolver o ser humano numa
perspectiva humanista, preocupando-se com o desenvolvimento do pensamento critico e
criativo, a fim de preparé-lo para ser cidadao e para se humanizar.

O método do Arco de Charles Maguerez é um trabalho tedrico-pratico que pode ser
utilizado para o ensino fundamental ao ensino superior, também, para o desenvolvimento da
atitude cientifica em cursos de pds-graduacdo lato ou stricto sensu, em qualquer area do
conhecimento. A metodologia da problematizacdo se apoia nas teorias de Paulo Freire, José
Carlos Libaneo, Demerval Saviani, dentre outros, que se fundamentam nas concepgOes
histdrico-sociais da Educacdo, visando a uma educacao transformadora da sociedade.

A Problematizacdo € uma perspectiva que acredita na educacdo como uma pratica
social/coletiva e ndo individual ou individualizante (BERBEL, 1998). E uma metodologia de
ensino que contribui para a constituicdo de profissionais criticos, com perfil para transformar
o real a partir de sua pratica, e que oportuniza enxergar, estudar e modificar a realidade com
maior criticidade, criatividade e resolutividade.

A metodologia de problematizacdo é uma dindmica que direciona o trabalho do
professor para a formacdo de um pensamento critico e para o ensino do conteudo especifico
que cabe a ele despertar. Nessa metodologia, o professor lanca problemas da vida real para os

estudantes resolverem e o Arco de Maguerez é a base dessa metodologia.
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2.3 Diferengas entre Metodologia da problematizacdo e a Aprendizagem baseada em

problemas

Duas importantes propostas inovadoras sdo objeto de descri¢do e analise comparativa:
a Metodologia da Problematizacgéo e a Aprendizagem Baseada em Problemas (APB). As duas
propostas, que se desenvolvem a partir de visdes teoricas distintas, tém pontos comuns e
pontos diferentes. Nas duas propostas, 0 ensino e a aprendizagem ocorrem a partir de
problemas. Na Metodologia da Problematizagdo, como alternativa de metodologia de ensino,
os problemas sdo extraidos da realidade pela observacdo realizada pelos estudantes. Na
Aprendizagem Baseada em Problemas, como proposta curricular, os problemas de ensino séo
elaborados por uma equipe de especialistas para cobrir todos os conhecimentos essenciais do
curriculo. O conhecimento de suas caracteristicas ndo permite confundi-las, mas, com certeza,
toma-las como alternativas inspiradoras de um ensino inovador que ultrapasse a abordagem
tradicional (MARIN et al., 2010). A tabela, a seguir, apresenta as principais caracteristicas

dessas duas propostas, com base em suas descri¢des (Tab. 1).

Tabela 1 — Principais carateristicas da problematizacdo e Aprendizagem baseada em

problemas
Problematizacdo Aprendizagem baseada em problemas

Fundamentos tedrico-filosdficos estdo sustentados no  Trata-se de uma proposta que direciona toda a
referencial de Paulo Freire. organizagéo curricular
Aprendizagem a partir de problemas Aprendizagem a partir de problemas
Problemas extraidos da realidade Proposta curricular
Estudantes Equipe de especialistas
Vivéncia de situagoes Grupo tutorial

Fonte: (MARIN et al., 2010).
Conforme mencionado anteriormente, a metodologia da problematizagcdo se sustenta

nas teorias de Paulo Freire, José Carlos Libaneo, Demerval Saviani, dentre outros, que se
fundamentam nas concepg¢des histdrico-sociais da Educacdo, visando a uma educacgdo
transformadora da sociedade.

A Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP) é um método pelo qual o estudante
utiliza a situacdo-problema, seja de uma questdo da assisténcia a saude ou de um topico de
pesquisa, como estimulos para aprender. Apds analise inicial do problema, os estudantes
definem seus objetivos de aprendizagem e buscam as informag6es necessérias para aborda-lo.
Em seguida, discutem o que encontraram e compartilham o que aprenderam.

Os sete passos do processo tutorial na Aprendizagem Baseada em Problemas séo:



23

apresentacdo do problema (leitura pelo grupo), esclarecimento de alguns termos conceituais
pouco conhecidos e de davidas sobre o problema, definicdo e sintese do problema em
discusséo, com identificacdo das areas ou pontos relevantes, a analise do problema utilizando
0s conhecimentos prévios (tempestade de ideias — brainstorming), o desenvolvimento de
hipoteses para explicar o problema e identificacdo de lacunas de conhecimento, a definigdo
dos objetivos de aprendizagem e identificacdo dos recursos de aprendizagem apropriados e,
por fim, a busca de informacéo e estudo individual.

Na ABP, o professor, denominado tutor, tem um papel importante, que é permitir que
0 estudante se aproprie do problema, de forma independente e autbnoma. Essa metodologia
requer um esforco dos professores no sentido de propiciar modelos e cenarios de ensino que
permitam o trabalho e a aprendizagem em niveis adequados de complexidade e relevancia. E
isso independe de seu grande potencial, pois o Problem Based Learning (PBL), denominacao
em inglés do APB, tem vantagens e desvantagens. Tanto na ABP quanto na Metodologia da
Problematizacdo, a utilizacdo de problemas € o processo natural de aprendizagem
significativa da vida real no processo de constru¢do do conhecimento.

A aprendizagem de temas isolados ndo permite analisar situacfes, tornando-se
necessaria a utilizacdo de metodos tradicionais para explanacdo e compreensao do conteddo.
Os problemas, se oferecidos & analise como métodos permanentes, solicitam um treinamento
acerca da busca das informacBes relevantes e da capacidade de analisa-las, o que vai
possibilitar maior fixacdo da aprendizagem, tanto para a formacdo académica quanto para o
aprimoramento dos profissionais, dentro dos padrdes educacionais esperados para o0 contexto
e para a realidade social.

Assim sendo, a metodologia ativa de ensino-aprendizagem implica curriculos
integrados e organizados por modulos de ensino (em substituicdo a curriculos estruturados em
e por disciplinas), com relagbes mais horizontais e democraticas entre estudantes e
professores, fundamentando-se em uma filosofia educacional superadora da pedagogia da
transmissdo, que adota a pedagogia critico-reflexiva na construgdo do conhecimento
(FREIRE, 2006).
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3 METODOLOGIA

3.1 Tipo de desenho de pesquisa

Neste estudo, empregou-se como estratégia metodoldgica em pesquisa qualitativa a
construcdo do Discurso do Sujeito Coletivo (DSC), que consiste numa forma qualitativa de
representar o pensamento de uma coletividade, agregando em um discurso-sintese 0s

contetdos discursivos de sentido semelhante emitidos por pessoas distintas.

3.2 Populacéo

Os participantes de pesquisa foram docentes do curso de enfermagem de nivel
superior, cidade de Jequié, interior da Bahia, tendo como atributo sua vinculagdo a instituicdo,
visto que alguns deles pertencem a outros colegiados dos cursos de salde, que lecionam
disciplinas tedricas, que atuam a mais de um ano na instituicdo e que foram capacitados sobre
a tematica pesquisada, totalizando 15 profissionais, sendo 06 enfermeiros, 01 fisioterapeuta,
02 biologas, 01 Administradora, 01 Psicologa, 02 Licenciados em Portugués, 01 Licenciado
em matematica, 01 Licenciado em quimica. Foram excluidos os docentes de salde que
estavam de licenca, férias ou afastados por outros motivos e os de disciplinas praticas. O
periodo da pesquisa iniciou-se em marco de 2018 e finalizou-se em novembro de 2018.

Os participantes do estudo sdo majoritariamente do sexo feminino. Tém
predomindncia a faixa etaria de 30 a 39 anos, com 64% e a categoria profissional
predominante é enfermeiro, seguida da faixa etaria de 22 a 29 anos. Os docentes apresentam
um alto nivel de qualificacdo, na medida em que 7% possuem doutorado, 20% estdo cursando
0 doutorado, 47% possuem mestrado, 13% estdo em andamento e apenas 13% possuem

apenas especializagéo.

3.3 Coleta dos dados

Foram realizadas entrevistas gravadas, com base em um roteiro semiestruturado
contendo perguntas especificas, a fim de coletar depoimentos por meio da fala dos atores
sociais.

Os instrumentos utilizados para a coleta de dados foram um gravador X820 Gravador

de voz digital mp3, com ligacdo USB de 60 minutos cada uma, e um roteiro de entrevista,
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contendo duas partes: a primeira com dados cadastrais do entrevistado (nome, sexo, idade,
formacéo e tempo de ensino superior) e a segunda parte contendo perguntas abertas. O tempo

médio de duracdo das entrevistas foi de 26 minutos.

3.4 Analise dos dados

Para a andlise, foi utilizada a técnica do Discurso do Sujeito Coletivo (DSC), ou seja,
uma proposta de organizacdo e tabulacdo de dados qualitativos de natureza verbal, obtidos de
depoimentos (LEFEVRE F, LEFEVRE, 2000).

O DSC é uma modalidade de apresentacao de resultados de pesquisas qualitativas, que
tém depoimentos como matéria-prima, sob a forma de um ou varios discursos-sintese escritos
na primeira pessoa do singular, expediente que visa expressar 0 pensamento de uma
coletividade, como se esta coletividade fosse o emissor de um discurso. Esta técnica consiste
em selecionar, de cada resposta individual a uma questéo, as Expressdes-Chave (ECH), que
sdo trechos mais significativos destas respostas. A essas expressdes correspondem ldeias
Centrais que séo a sintese do contetdo discursivo manifestado nas Expressdes-Chave. Com o
material das Expressdes-Chave das Ideias Centrais (IC) constroem-se discursos-sintese, na
primeira pessoa do singular, que sd&o os DSCs, onde o pensamento de um grupo ou
coletividade aparece como se fosse um discurso individual (LEFEVRE, CRESTANA,
CORNETTA, 2002).

Os Discursos do Sujeito Coletivo formam um painel de representacdes, sob a forma de
discursos que buscam, com base numa serie de artificios metodoldgicos, resgatar o
pensamento coletivo de uma forma menos arbitraria do que geralmente ocorre em uma
pesquisa qualitativa. Na técnica do DSC, os depoimentos coletados sdo metodologicamente
tratados atraves do Qualiquantisoft (software desenvolvido com base na teoria do DSC), com
0 objetivo de obter o pensamento coletivo (FIGUEIREDO, CHIARI, GOULART, 2013).

As expressoes-chave (ECH) s&o pedagos, trechos do discurso, que devem ser
destacados pelo pesquisador, e que revelam a esséncia do contetdo do discurso ou a teoria
subjacente. A Ideia Central (IC) é um nome ou expressdo linguistica que revela, descreve e
nomeia, da maneira mais sintética e precisa possivel, o(s) sentido(s) presente(s) em cada uma
das respostas analisadas e de cada conjunto homogéneo de ECH, dando origem,
posteriormente, a0 DSC. Algumas ECH remetem nédo apenas a uma IC correspondente, mas,
também e explicitamente, a uma afirmacdo que denominamos Ancoragem (AC), isto &, a

expressdao de uma dada teoria ou ideologia que o autor do discurso professa e que estd



26

embutida no seu discurso como se fosse uma afirmacgdo qualquer. O Discurso do Sujeito
Coletivo (DSC) é uma reunido num sé discurso-sintese redigido na primeira pessoa do
singular de ECH que tém ICs ou ACs semelhantes ou complementares (FIGUEIREDO,
CHIARI, GOULART, 2013).

Estes contetdos de mesmo sentido, reunidos num unico discurso, por estarem
redigidos na primeira pessoa do singular, buscam produzir no leitor um efeito de
“coletividade falando”; além disso, ddo lugar a um acréscimo de densidade semantica,
fazendo com que uma ideia ou posicionamento dos depoentes apare¢a de modo “encorpado”,
desenvolvido, enriquecido, desdobrado (LEFEVRE, LEFEVRE, MARQUES, 2009).

Com base nos DSCs obtidos e seu contexto, pode-se discutir sobre o motivo de as
pessoas terem tais pensamentos, bem como quais suas consequéncias e implicacdes praticas.
Definido qualitativamente o carater coletivo do pensamento social, é realizada a coletivizagado
dos resultados pela quantidade.

Com os discursos gravados no aparelho Sony, foi realizada uma transcri¢do digitada
dos discursos individuais pela pesquisadora, no notebook, no programa Microsoft Office
Word 2010, visando obter maior familiarizacdo com os depoimentos manifestados pelos
entrevistados, a medida que as narrativas eram produzidas e organizadas na mesma ordem em
que foram realizadas as entrevistas. Os participantes foram identificados com a letra E de
entrevistado e numeragdo 01 a 15, o numero de realizacdo da entrevista, exemplo E1, E4.

As transcrigdes completas dos depoimentos gravados foram anexadas a pesquisa, para
que pudessem contribuir com a garantia de confiabilidade e legitimidade de resultados.
Contudo, optamos por nédo inserir esse material nos apéndices, por considerar que a leitura na
integra dos discursos individuais pudesse comprometer o compromisso de sigilo assumido
com os entrevistados. Para tabulacao e organizacao dos depoimentos, foi utilizado o Programa
Qualiquantisoft, que auxilia nessa etapa de analise de dados coletados, tornando a analise
mais agil, pratica e aumentando o alcance e a validade dos resultados. No intuito de
compreender e utilizar/empregar o programa, a pesquisadora leu o manual do usuério e
assistiu a tutoriais no Youtube.

Assim sendo, depois de ter selecionado as ideias centrais e/ou as Ancoragens de todas
as respostas a cada pergunta (todo depoimento apresenta alguma ideia central, mas nem todo
depoimento apresenta uma ancoragem), estas foram copiadas para 0 Word em uma pagina em
branco e impressa numa folha de papel, para a categorizagéo.

Com base na lista de todas as ICs ou ACs, foi dado um nome para cada uma destas

categorias. Para sua categorizagdo, foi associada a cada IC/AC semelhante a mesma letra,
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certificando-se de que cada nome da Categoria e cada IC ou AC estava adequadamente
classificada, sendo, posteriormente, inserida no programa.

Baseados no material das “expressdes-chave” de “ideias centrais” semelhantes, foram
construidos os discursos-sintese, com numero variado de participantes, na primeira pessoa do
singular, que séo os discursos do sujeito coletivo (DSC). Neles, o pensamento de um grupo ou
coletividade aparece como se fosse um discurso individual.

Vale destacar que o projeto foi submetido ao Comité de Etica e Pesquisa com Seres
Humanos da Universidade Estadual da Bahia (CEP/UESB), apds cadastro na Plataforma
Brasil, tendo como base a Resolugdo 466/12 que visa assegurar os direitos e deveres que
dizem respeito aos participantes da pesquisa, a comunidade cientifica e ao Estado. O projeto
foi aprovado sob nimero CAAE: 75833317.3.0000.0055 - Numero do Parecer de aprovacdo
do Comité de Etica: 2.346.499.
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4 RESULTADOS

Os resultados deste estudo foram apresentados na forma de dois manuscritos
cientificos, cujos temas buscaram contemplar os objetivos propostos. Os manuscritos foram
elaborados de acordo com as instrucdes para autores dos periddicos selecionados para a

submissdo, constantes nos Anexos B e C, sendo eles:

Manuscrito 1: Elementos utilizados pelo professor para elaboracdo de aula: com énfase
nas metodologias ativas, elaborado conforme as instrucdes para autores do periddico da
Revista da Rede de Enfermagem do Nordeste (Rev. Rene).

Conforme as normas do periddico - Anexo B

Manuscrito 2: Dificuldades e possibilidades de docentes de um curso de enfermagem para
0 uso de metodologias ativas de aprendizagem, elaborado conforme as instrucdes para
autores do periddico da Revista Galcha de Enfermagem.

Conforme as normas do periédico — Anexo C
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4.1 Manuscrito 1

Elementos utilizados pelo professor para elaboracgdo de aula: com énfase nas
metodologias ativas

Kay Amparo Santos®, Ana Cristina Santos Duarte?

Resumo

O presente estudo tem como objetivo identificar os elementos utilizados pelo professor para
elaboracdo de uma aula. Trata-se de uma pesquisa qualitativa e como método de analise o
Discurso do Sujeito Coletivo. Os participantes de pesquisa sdo 15 professores do curso de
enfermagem e o instrumento para obtencdo de dados é a entrevista semiestruturada. Os
resultados dos discursos apontam que os elementos necessarios para o planejamento de uma
aula sdo: conteddos programaticos, perfil dos estudantes, aplicagdo das metodologias ativas,
metodologia tradicional, relacdo teoria e pratica, competéncias e habilidades. O professor, ao
elaborar o plano de aula, deve considerar alguns componentes fundamentais, como a sua
personalidade na condicdo de professor, conhecer seus estudantes (caracteristicas
psicossociais e cognitivas), conhecer a epistemologia e a metodologia mais adequada as
caracteristicas das disciplinas. Um dos elementos essenciais para desenvolver o processo de
aprender sdo as metodologias ativas, pois conduzem a formacdo critica de futuros
profissionais.

Descritores e Descriptors: Professores; Teachers, Aula; Class, Metodologias Ativas; Active
Methodologies.

Introducéo

As Diretrizes Curriculares Nacionais para a area da Enfermagem (DCN/ENF),
instituidas por meio da Resolu¢cdo CNE/CES N° 3 de 07 de novembro de 2001, descrevem,
além de outros pressupostos, as competéncias e habilidades proprias do profissional
enfermeiro, direcionadas a atencdo a salde, a fim de proporcionar acdes de prevencdo,
promocdo, protecdo e reabilitacdo da salde. Assim, a formacdo do enfermeiro tem por
objetivo promover a constru¢do do conhecimento cognitivo, afetivo e social requerido para o

exercicio da profissdo, bem como o desenvolvimento de competéncias e habilidades gerais

' Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia, Jequié-Ba. Rua Gongalves da Costa, 167, Jequiezinho, CEP
45208-089, e-mail: kayamparo@hotmail.com
2 Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia, Jequié-Ba. E-mail: tinaduarte2@gmail.com
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direcionadas para a atencdo a satde, tomada de decisGes, comunicagdo, lideranca e educacdo
permanente®.

Ademais, enseja que esse egresso, inserido em um processo historico, seja, sobretudo,
capaz de auxiliar na transformacao das condi¢des precérias da satde da populacdo brasileira,
posicionando-se criticamente frente ao contexto sdcio-politico-econémico do pais, ao atuar
como agente de mudanca, no sentido de reconhecer o significado da pratica de enfermagem
no contexto social®.

No exercicio das competéncias e habilidades relativas a Atencdo em Saude, 0s
profissionais devem estar aptos para prestar cuidados de prevencdo, promocao e reabilitacdo
da salde, nos niveis individual e coletivo. Cada profissional deve assegurar que sua pratica
seja realizada de forma integrada e continua com as demais instancias do sistema de saude,
sendo capaz de pensar criticamente, de analisar os problemas da sociedade e de procurar suas
soluces™®?*?.

Nesse sentido, as instituicdes responsaveis pela formagdo superior vém mudando 0s
curriculos e adotando as metodologias ativas, isto é, uma concepcdo educativa que estimula
processos construtivos de acdo-reflexdo-acdo, em que o estudante tem uma postura ativa em
relacdo ao seu aprendizado, numa situacdo pratica de experiéncias, por meio de problemas
que lhe sejam desafiantes e lhe permitam pesquisar e descobrir solugdes aplicaveis a
realidade. Dessa forma, tem-se o propdsito de formar profissionais mais qualificados e com
perfil diferenciado para atender as demandas sociais e as exigéncias demandadas pelo Sistema
Unico de Salde, como capacidade humanista, critica, reflexiva, ética e transformadora, que
devem convergir com as necessidades sociais da producdo do cuidado e da integralidade da
atencdo a salde, comprometida com a melhoria da qualidade de vida e satde da populagéo(‘”.

Ha diversas propostas metodoldgicas que se enquadram como metodologias de ensino
ativa, tais como: aprendizagem baseada em projetos, mapa conceitual, estudo de casos
clinicos, seminarios, sala de aula invertida, metodologia da problematizagéo, aprendizagem
baseada em problema, dentre outras, ainda que ndo sejam rotuladas e relacionadas por essa
expressdo®.

Para tanto, o papel do professor e sua mediacdo nos processos de elaboragédo das aulas
com utilizacdo desses métodos é de extrema importancia, fomentando o desenvolvimento de
habilidades didaticas suficientemente eficazes para atender tais necessidades dessa nova
realidade universitaria®.

Importante destacar que as metodologias ativas de aprendizagem favorecem a

autonomia do educando, que passa a ser o responsavel pela construcao do seu conhecimento e
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desperta a curiosidade, estimulando tomadas de decisdes. O professor, por sua vez, assume 0
papel de mediador nessa reconstrucdo dos saberes, na qual a mediacdo e a interacdo sao
pressupostos essenciais para que ocorra aprendizagem®.

O professor, ao utilizar as metodologias ativas, trabalha com situacdes-problema,
situacdes reais, que estimulam o pensamento reflexivo, critico, proporcionando uma formacao
profissional técnica, humana, ética e cientifica, visando uma atuacgao na pratica que, de fato,
priorize a qualidade da assisténcia a populacéo®”.

Assim sendo, entendemos que o preparo das aulas é considerado recurso relacional
capaz de auxiliar o professor no desenvolvimento de atividades com base nas necessidades
dos estudantes, sendo esse um desafio no trabalho do profissional de educagdo. Elencar
elementos necessarios para elaboracdo de aulas dinamicas faz parte da competéncia tedrica do
professor e dos compromissos com a democratizagdo do ensino. Diante do exposto, surgiu a
questdo norteadora: quais os elementos utilizados pelo professor para elaboracdo de uma aula;
e como objetivo: identificar quais os elementos utilizados pelo professor para elaboragéo de

uma aula.

Métodos
Tipo de desenho de pesquisa

Neste estudo, empregou-se como estratégia metodolégica em pesquisa qualitativa a
construcdo do Discurso do Sujeito Coletivo (DSC), que consiste numa forma qualitativa de
representar o pensamento de uma coletividade, agregando em um discurso-sintese 0s

contetidos discursivos de sentido semelhante emitidos por pessoas distintas®.
Populacéo

Os participantes de pesquisa foram professores do curso de enfermagem de nivel
superior, de uma instituicdo de ensino superior privada da cidade de Jequié, no interior da
Bahia, sendo alguns deles pertencentes a outros colegiados dos cursos de salde. Os critérios
de inclusdo foram: professores que lecionam disciplinas tedricas, que atuam a mais de um ano
na instituicdo e que foram capacitados sobre a tematica pesquisada, totalizando 15
profissionais, sendo 06 enfermeiros, 01 fisioterapeuta, 02 bidlogas, 01 Administradora, 01

Psicdloga, 02 Licenciadas em Portugués, 01 Licenciado em matematica e 01 Licenciado em
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quimica. Foram excluidos os professores de salde que estavam de licenga, férias ou afastados
por outros motivos e os de disciplinas praticas. O periodo da pesquisa iniciou-se em marco de
2018 e finalizou-se em novembro de 2018.

Os participantes do estudo sdo majoritariamente do sexo feminino, com predominio da
faixa etaria de 30 a 39 anos, sendo 64%, e a categoria profissional predominante € enfermeiro,
seguida da faixa etaria de 22 a 29 anos. Quanto a qualificacdo, 7% possuem doutorado, 20%
estdo cursando o doutorado, 47% possuem mestrado, 13% estdo em andamento e apenas 13%

possuem apenas especializacao.

Coleta dos dados

Foram realizadas entrevistas gravadas, com base em um roteiro semiestruturado,
composto por perguntas especificas, no intuito de coletar depoimentos por meio da fala dos
atores sociais.

Os instrumentos utilizados para a coleta de dados foram um gravador X820 Gravador de
voz digital mp3, com ligacdo USB 60 minutos cada uma, e um roteiro de entrevista contendo
duas partes: a primeira com dados cadastrais do entrevistado (nome, sexo, idade, formagéo e
tempo de ensino superior) e a segunda parte contendo perguntas abertas, sendo utilizada neste

artigo apenas uma delas. O tempo médio de duracdo das entrevistas foi de 26 minutos.

Analise dos dados

Para a analise dos dados, foi utilizada a técnica do Discurso do Sujeito Coletivo (DSC),
ou seja, uma proposta de organizacdo e tabulacdo de dados qualitativos, de natureza verbal,
obtidos de depoimentos®.

O DSC é uma modalidade de apresentagdo de resultados de pesquisa qualitativa, que
tem depoimentos como matéria-prima, sob a forma de um ou varios discursos-sintese escritos
na primeira pessoa do singular, expediente que visa expressar 0 pensamento de uma
coletividade, como se esta coletividade fosse o emissor de um discurso. Esta técnica consiste
em selecionar de cada resposta individual uma questdo, as Expressées-Chave, isto €, trechos
mais significativos destas respostas. A essas Expressdes-Chave correspondem Ideias Centrais
que sdo a sintese do contetdo discursivo manifestado nessas expressdes. Com o material das

Expressdes-Chave das Ideias Centrais, constroem-se discursos-sintese, na primeira pessoa do
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singular, os DSCs, onde o pensamento de um grupo ou coletividade aparece como se fosse
um discurso individual“?.

Assim, os DSC formam um painel de representacGes sob a forma de discursos que
buscam, com base numa série de artificios metodoldgicos, resgatar o pensamento coletivo de
uma forma menos arbitraria do que geralmente ocorre em uma pesquisa qualitativa. Na
técnica do DSC, os depoimentos coletados sdo metodologicamente tratados por meio do
Qualiquantisoft (software desenvolvido com base na teoria do DSC), com o objetivo de obter
o pensamento coletivo™®.

As Expressoes-Chave (ECH) sdo pedacos, trechos do discurso que devem ser
destacados pelo pesquisador, e que revelam a esséncia do contetdo do discurso ou a teoria
subjacente. A Ideia Central (IC) é um nome ou expressdo linguistica que revela, descreve e
nomeia, da maneira mais sintética e precisa possivel, o(s) sentido(s) presente(s) em cada uma
das respostas analisadas e de cada conjunto homogéneo de ECH, que dara origem,
posteriormente, ao DSC. Algumas ECH remetem ndo apenas a uma IC correspondente, mas
também e explicitamente a uma afirmacdo que denominamos Ancoragem (AC) — expressao
de uma dada teoria ou ideologia que o autor do discurso professa e que estd embutida no seu
discurso como se fosse uma afirmacéo qualquer. O Discurso do Sujeito Coletivo (DSC) € uma
reunido num sé discurso-sintese, redigido na primeira pessoa do singular, de ECH que tém
ICs ou ACs semelhantes ou complementares(“).

Estes conteudos de mesmo sentido, reunidos em um Gnico discurso, por estarem
redigidos na primeira pessoa do singular, buscam produzir no leitor um efeito de
“coletividade falando”; além disso, ddo lugar a um acréscimo de densidade semantica,
fazendo com que uma ideia ou posicionamento dos depoentes apare¢a de modo “encorpado”,
desenvolvido, enriquecido, desdobrado™?.

Desse modo, com base nos DSCs obtidos e seu contexto, pode-se discutir sobre o
motivo de as pessoas terem tais pensamentos, bem como quais suas consequéncias e
implicagdes praticas. Definido qualitativamente o carater coletivo do pensamento social, é
realizada a coletivizacdo dos resultados pela quantidade.

Apos gravacdo dos discursos no aparelho Sony, foi realizada uma transcricdo digitada
dos discursos individuais pela pesquisadora, no notebook, no programa Microsoft Office
Word 2010, visando obter maior familiarizacdo com o0s depoimentos manifestados pelos
entrevistados, & medida que as narrativas eram produzidas e organizadas na mesma ordem em

que foram realizadas as entrevistas. Os participantes foram identificados com a letra E de
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entrevistado e numeracgdo 01 a 15, seguida do numero de realizacdo da entrevista, exemplo
El, E4.

Para tabulacdo e organizacdo dos depoimentos, foi utilizado o Programa
Qualiquantisoft, que auxilia nessa etapa de analise de dados coletados, tornando a analise
mais agil, pratica e aumentando o alcance e a validade dos resultados. No intuito de
compreender e utilizar/empregar o programa, a pesquisadora leu o manual do usuario e
assistiu a tutoriais no Youtube™.

Assim sendo, depois de ter selecionado as ideias centrais e/ou as Ancoragens de todas
as respostas a cada pergunta (todo depoimento apresenta alguma ideia central, mas nem todo
depoimento apresenta uma ancoragem), estas foram copiadas para o Word em uma pagina em
branco e impressas numa folha de papel para a categorizacéo.

Com base nessa lista de todas as ICs ou ACs, foi dado um nome para cada uma destas
categorias. Para essa categorizacdo, foi associada a cada IC/AC semelhante a mesma letra,
certificando-se de que cada nome da Categoria e cada IC ou AC estivessem adequadamente
classificadas, sendo, posteriormente, inseridas no programa.

Partindo do material das “Expressdes-Chave” de “ideias centrais” semelhantes, foram
construidos os discursos-sintese, com numero variado de participantes, na primeira pessoa do
singular, que constituem os discursos do sujeito coletivo (DSC). Neles, o pensamento de um
grupo ou coletividade aparece como se fosse um discurso individual.

O projeto foi submetido ao Comité de Etica e Pesquisa com Seres Humanos da
Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia (UESB), apds cadastro na Plataforma Brasil,
tendo como base a Resolugdo 466/12 que visa assegurar os direitos e deveres dos
participantes da pesquisa, & comunidade cientifica e ao Estado, e aprovado sob ndmero
CAAE: 75833317.3.0000.0055 - Nimero do Parecer de aprovacdo do Comité de Etica:
2.346.499.

Resultados

Para facilitar a visualizacdo do universo simbolico, os resultados e a discussdo que se
seguem tém como base as respostas dos participantes da pesquisa apresentadas na forma de
Discursos do Sujeito Coletivo e estdo organizados a partir da seguinte pergunta:
normalmente, como vocé planeja uma aula tomando como referéncia as metodologias ativas?

Compreendendo que as ideias e 0 pensamento dos envolvidos integram um processo de

mudancas e construcdo historica, caracterizado por transformacoes, influenciando a forma de
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atuacdo dos professores, salientamos que os resultados aqui apresentados buscam fomentar a
discussdo dos professores sobre os elementos necessarios para a elaboracdo de uma aula com
base nas metodologias ativas, no sentido de avancar para um processo de contribuicdo e
transformac&o no processo de ensino aprendizagem.

Os DSCs construidos com as falas dos professores do Curso de Graduagdo de
Enfermagem, apds andlise, expressam a diversidade de pensamentos sobre as significacbes do
ensino aprendizagem, a partir do planejamento e seus elementos constitutivos.

A tabela 1, a seguir, destaca o compartilhamento das ideias centrais que surgem nos
depoimentos dos 15 professores, quanto a seguinte questdo: sabemos que as aulas precisam
ser minimamente planejadas, articuladas com os objetivos de formagdo de nossos estudantes.
Desse modo, normalmente, como vocé planeja uma aula? Ressalta-se que cada sujeito pode

ter contribuido com mais de uma ideia central para a composicao de cada discurso.

Tabela 01- Distribuicdo das ldeias Centrais segundo o depoimento dos professores

Formacdo Profissional

R o2 o o s B

55 5% 55 5¢ 52 8¢ g8 54
T8 oL 82 38 38 82 BE 83853 B
SE 52 S0 50 88 82 8353 SE 3
IDEIAS CENTRAIS £5 €5 g9 23 25 g 5O 58 F

SE SE =2_- 88 82 2 2 o¢

mw m < - S m m "o Jo JdF5
Contelidos programaticos 6 1 1 1 1 1 0 1 12
Perfil dos Estudantes 2 0 1 1 1 1 1 1 8
Aplicacdo das Metodologias ativas 3 0 1 0 1 1 0 1 7
Metodologia Tradicional 1 0 0 0 0 1 0 1 6
Relacdo Teoria e prética 2 0 1 0 0 1 0 1 5
Competéncias e Habilidades 3 1 0 1 0 0 0 0 5

Fonte: Dados da pesquisa

Cada DSC reune diferentes conteidos e argumentos que compdem uma mesma opinido,
ou uma opinido que é compartilhada por um conjunto de pessoas. Estes diferentes conteidos e
argumentos sdo reunidos num discurso. Os elementos encontrados foram descritos pela
frequéncia de vezes que apareceram nas falas, sendo eles: contetdos programaticos, perfil dos
estudantes, aplicacdo das metodologias ativas, metodologia tradicional, relacdo teoria e

pratica, competéncias e habilidades.
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Conteudos Programéaticos

Com base nos depoimentos, emergiu um discurso coletivo referente ao contetdo
programatico, quanto aos elementos que os professores consideram importantes na elaboracédo

do plano de ensino.

DCS 01 — Avaliagéo prévia do Contetido programatico — O Ponto de partida vai da compreensao do
curso no qual esta inserido, da proposta do projeto pedagdgico, do plano da disciplina, baseado na ementa da
disciplina e do conteido programatico. Antes do planejamento, primeiro eu seleciono o contetido que vai ser
abordada, ai dentro daqueles conteidos eu vejo qual objetivo que eu quero atingir em relagdo ao conhecimento,
onde eu quero que o estudante chegue em relagéo aquele contedido programatico, ai depois eu vejo uma forma
de pensar qual o método mais adequado para que ele absorva o maximo possivel. Considerando a ementa e 0
plano de Ensino da disciplina e o conteldo programético sempre para confeccdo da aula (Suj. E1, E2, E4, E5,
E6, E7, E9, E10, E11, E12, E13, E15).

O DSC “conteudo programatico” ¢ um dos mais frequentes nas falas das entrevistas.
Portanto, os professores entendem que antes do planejamento e elaboracdo das aulas faz-se
necessario conhecer a ementa e qual contetido programatico devera ser trabalhado para aquela

respectiva aula, posterior a isso emerge o pensamento sobre como elabora-la.

Perfil dos estudantes

O segundo elemento citado pelos professores para a incluséo das Expressdes-Chave em
Ideias Centrais foi o perfil dos estudantes, ou seja, a necessidade de conhecer a turma antes da

elaboracéo das aulas.

DSC 02 — Construindo a aula a partir de um perfil da turma — O planejamento depende muito da
aula, da sala e dos estudantes, o que vai motivar os meus estudantes para assistirem a aula e aprender aquele
assunto, pois cada turma tem suas peculiaridades, mas também tem aquele assunto que ndo ha muito que criar
entdo eu também penso no assunto e tento elaborar uma aula que seja boa, apresentando aos estudantes de uma
maneira interessante e que eles gostem. Entdo planejar aula é pensar no estudante, no grupo e no assunto, eu
sempre penso nesses trés. Importante reconhecer o perfil da turma, para que o planejamento da aula faca
sentido (Suj. E2, E3, E4, E7, E§, E10, E13, E14).

Aplicacdo das Metodologias Ativas

As “metodologias ativas” também foram uma das expressdes-chave das mais frequentes
nas falas dos educadores, uma vez que o0s professores entendem sua necessidade de utilizag&o.

Ha diversas formas de organizar a aula utilizando metodologias ativas, mas, de modo geral,
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todas elas ttm em comum a apresentacdo e discussdo de um problema, para favorecer a
aprendizagem, entendida como forma de pbr o pensamento em acdo a partir de uma demanda
real; neste elemento, fica subentendido nas falas dos entrevistados que os estudantes estdo no

centro do processo da aprendizagem.

DSC 03 — Estudantes como protagonistas — Aplico as metodologias ativas pois percebo que a partir
delas aumenta as discussGes em sala, métodos como estudo de caso sdo bem mais produtivos, quando a gente
consegue que o estudante participe dos debates, que ele interaja no processo de ensino aprendizagem, informo a
eles 0 assunto da semana que vem e de alguma maneira eles estudam esse assunto para a gente voltar para sala
de aula e através da sala de aula invertida trabalhando com situagGes-problemas, com casos clinicos, tirando o
professor do centro das aten¢des e colocando o estudante como protagonista, eu acho que funciona bem, hoje
talvez seja essa necessidade e essa busca pela interacédo dos estudantes que eu tenho buscado bastante. Utilizar
algumas ferramentas como o estudo de caso, construcdo de Mapa Conceitual, Metodologia Ativa HOST e PBL,
Atividades Interdisciplinares, articulada a utilizacdo de filme, musicas, curta metragem, dentre outros, como
realizacéo de jogos. Os jogos mesmos de perguntas e jogos de competicdo, eles tém mais interesse em estudar
(Suj. E1, E4, E7, ES8, E10, E11, E15).

A premissa que retne propostas diversas sob o titulo de metodologias ativas significa
que é preciso retirar o estudante da postura passiva frente ao conhecimento, extrapolando a
aula expositiva tradicional, que coloca o professor como transmissor de verdades prontas e 0
estudante como receptor, adotando aulas mais dindmicas e participativas. Assim, devem ser
utilizadas outras formas de organizacdo do trabalho pedagdgico, que levem a reflexdo e ao
desenvolvimento de niveis maiores de compreensdo da realidade, pois, dessa forma, o
estudante estaria ndo s6 compreendendo melhor, como dando sentido aos referenciais tedricos

estudados na(s) disciplina(s).

Metodologias Tradicionais

Apontar as metodologias tradicionais como método necessario para elaboracdo das
aulas foi um dos elementos citados nas falas de seis dos educadores, no sentido de que os
professores entendem que € necessaria a permanéncia do modelo tradicional. Diante desses
depoimentos, foi perceptivel o entendimento por partes dos entrevistados sobre a necessidade

de o professor ser detentor do conhecimento.

DSC 04 - Professor na centralidade do ensino - Ai as vezes eu faco a aula em slide a tradicional,
aula expositiva e dialogada que para alguns contextos sdo essenciais, faco um jogo de perguntas e respostas
para nao ficar monétono, ndo ficar cansativo e para ficar mais dinamico, mas nem sempre a gente consegue
achar um recurso que vai dinamizar a aula entdo a primeira coisa que eu penso numa aula expositiva com
slides, pois o professor ainda é tido para o estudante como centralidade do ensino, muitos estudantes vém de
uma formacao bésica totalmente tradicional e esperam que o professor passe o contelido por meios expositivos,
geralmente eu uso algum recurso que vai complementar esses slides como um texto para uma atividade em
grupo, as vezes um video para uma melhor compreensdo de uma discussdo, mas ndo conseguimos abrir mao da



38

metodologia tradicional, pois o estudante pensa que os métodos ativos sdo muitas vezes jogos ou que ndo
queremos dar aula, apenas para passar o tempo, na verdade ndo compreendem o sentido e nos cobram a
utilizacdo de slides. Quando a metodologia é aplicada sem atribuicdo de nota. Alguns estudantes tém
resisténcias as metodologias. Alguns relatam que preferem a metodologia convencional (Suj. E2, E5, E6, ES,
E9, E15).

Relagdo Teoria e Pratica

Outro elemento citado como necessario para elaboracdo de uma aula foi a relacdo da
teoria aplicada em sala de aula com a vivéncia pratica, ou temas do cotidiano pratico,

emergindo assim um discurso.

DSC 05 - Integracédo teoria e pratica — Eles gostam mais quando eu comego a comparar a parte tedrica,
levando em consideracdo minha pratica eu vejo que a aula ela produz mais, contextualizacdo com a prética
para que o estudante consiga visualizacao a aplicabilidade: fazer o estudante buscar conhecimento antes das
aulas, resolucdo de problemas voltados a pratica profissional, envolve mais o0s estudantes e conseguimos ter
mais integracao entre o conteido do estudante e o professor considerando sua pratica (Suj. E3, E4, E8, E11,
E15).

Competéncias e habilidades

O ultimo elemento apresentado pelos participantes trata-se de ideias referentes aos
niveis de competéncias e habilidades que o professor requer do estudante na sua aula.

DSC 06 — Desenvolver competéncias e adquirir habilidades — A gente organiza quais competéncias e
habilidades n6s queremos e de que forma que essa disciplina vai contribuir com a formacéao geral do estudante,
ai a gente organiza a mesma, precisamos sempre planejar elas tendo como base as competéncias a serem
desenvolvidas em cada disciplina, pois dessa forma os estudantes compreenderdo quais niveis de competéncias
e habilidades requeridas, com vistas alcancar o objetivo proposto (Suj. E1, E2, E3, E4, E15).

Discussdes

As mudancas na organizacdo da producdo, a globalizacdo, a revolucdo cientifico-
tecnologica produzem novas demandas para o0 ensino superior, que deixa de ser o locus de
formacdo de uma pequena elite e se transforma em espaco de construcdo pessoal e
profissional de grandes parcelas da populacdo. Portanto, este nivel de ensino ndo pode mais se
organizar de maneira excludente e, sim, garantir que todos que o0 procuram se capacitem como
cidadaos e como profissionais ™.

Nessa perspectiva, o coletivo apresentou um conhecimento em conformidade, visto que
avaliar o conte(ldo programatico e quais tematicas serdo trabalhadas é o ponto de partida para

elaboracdo de uma aula, sendo o preparo das aulas uma das atividades mais relevantes do
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trabalho do profissional de educagdo. Nada substitui a tarefa de preparacdo da aula em si, uma
vez que faz parte da competéncia tedrica do professor e dos compromissos com a
democratizacdo do ensino. A tarefa cotidiana de preparar suas aulas, conhecer os conteudos
programaticos a priori constitui o ato de organizar acdes, a fim de que estas sejam bem
elaboradas e aplicadas com eficiéncia em sala de aula™®.

O professor, ao elaborar o plano de aula, deve considerar alguns componentes
fundamentais, quais sejam: conhecer a sua personalidade como professor, conhecer seus
estudantes (caracteristicas psicossociais e cognitivas), conhecer a epistemologia e a
metodologia mais adequada as caracteristicas das disciplinas, conhecer o contexto social de
seus estudantes*®. Portanto, conhecer todos os componentes descritos nos discursos, como
elementos necessarios, possibilita ao professor escolher as estratégias que melhor se
encaixam, aumentando as chances de se obter sucesso nas aulas™®®.

Nota-se uma consonancia entre os discursos expressos pelos professores, que citam as
metodologias ativa no processo de aprender, pois estas conduzem a formacdo critica de
futuros profissionais. A utilizacdo dessas metodologias pode favorecer a autonomia do
educando, despertando a curiosidade, estimulando tomadas de decisGes individuais e
coletivas, advindas das atividades essenciais da pratica social e em contextos do estudante®.

Nas falas dos professores emergiram elementos como a metodologia tradicional, a
importancia dos recursos didaticos, como os slides, que sdo necessarios para explanagdo dos
contetdos. Apesar de seu uso ser alvo de criticas, vale salientar que apresenta resultados, caso
contrario, atualmente ndo seriam mais realizadas aulas tedricas pelos professores. Alguns
autores argumentam que o método tradicional deve ser complementado com outros métodos
de ensino, porém ndo basta incluir um novo método para melhorar o aprendizado dos
estudantes. Os professores devem avaliar constantemente os resultados alcangados com esta
mudanca, a fim de identificar se ainda existem lacunas a serem preenchidas, para que haja um
melhor aprendizado™*”.

A resisténcia é percebida como dificuldade de mudanca no perfil docente, com
preferéncia ou apego as praticas tradicionais. Muitas vezes essa situacdo € desencorajada por
docentes centralizadores. O processo de inovacdo institucional identificam varios tipos de
crises na implementacdo das metodologias ativas que, as vezes, seguem caminhos que inibem
a aprendizagem centrada no estudante e o processo autodirecionado. Observa-se ainda que
parte dos docentes entrevistados identificou o despreparo como um grande desafio para

aprendizagem, configurando uma inexperiéncia docente com a metodologia ativa*®
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A melhoria da educagdo como um todo demanda um olhar mais focado sobre o que
acontece em sala de aula e sobre a acdo dos professores. Mesmo reconhecendo que essa
melhoria depende de mdltiplas acdes, temos ciéncia de que a acdo discursiva do professor é
um elemento-chave para que ocorram mudancas na sala de aula. A medida que a interagdo em
sala de aula aumenta, também aumenta a possibilidade de construcdo de significados para o
que é ensinado™®,

Nesse interim, a questdo principal é: se desejamos formar estudantes proativos,
precisamos adotar metodologias por meio das quais eles se envolvam em atividades cada vez
mais complexas, mediante decisbes e avaliagdo dos resultados, com apoio de materiais
relevantes®?.

Assim sendo, os dois ultimos discursos revelam a reflexdo sobre a real necessidade de
relacionar teoria com prética; assim, dar sentido ao aprendizado e aferir as competéncias e
habilidades perpassam pela evocacdo e o reconhecimento do conhecimento pelo estudante,
prolonga-se pela compreensdo do conhecimento e na habilidade de aplicacdo deste
conhecimento. A partir de entdo, parte-se para a habilidade do individuo na anéalise de
situacbes que envolvem o conhecimento e na sintese deste conhecimento em novas
organizagbes. Finalmente, culmina com a habilidade do estudante na avaliacdo do
conhecimento, a fim de promover o julgamento de valor para certos propésitos®?.

Em relacdo aos desafios e dificuldades docentes em curriculos com metodologias ativas,
a constatacdo de falta de compromisso e envolvimento docente mostrou-se relevante nas
entrevistas. Os entrevistados destacam dificuldades de aderéncia docente, necessidade de
maior dedicacdo, de conscientizacdo de seu papel e de mobilizagcdo em agdes de melhoria. Os
docentes apontam isso como indispensavel a credibilidade na metodologia.

Considerac6es Finais

O desenvolvimento deste estudo permitiu identificar os elementos utilizados pelos
professores para a elaboragdo da aula na perspectiva das metodologias ativas, descritos pela
frequéncia de vezes que apareceram nas falas, sendo eles: contetdos programaticos, perfil dos
estudantes, aplicacdo das metodologias ativas, metodologia tradicional, relacdo teoria e
pratica, competéncias e habilidades. Identificamos que a maioria dos participantes nédo lida
com esse método de maneira aprofundada, visto que ainda ha a necessidade da

complementacdo com métodos tradicionais.
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Assim, a implementacédo e execugdo efetiva das Metodologias Ativas visam favorecer a
autonomia dos estudantes, fortalecendo sua percepcdo, ao apresentarem solucGes para
possiveis problemas. Portanto, torna-se imperativo que esse método de ensino seja mais
explorado nas aulas, que possua um esclarecimento, para que tenha aprovacao dos estudantes
e éxito nesse modelo inovador de ensino.

Os resultados 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. Contudo, reconhecemos quéo é complexa
é essa demanda, pela necessidade de um corpo docente sensivel a mudangas de concepcgoes e
atitudes, que possam atuar em conjunto e como facilitadores do processo de formagdo de

futuros profissionais de saude.
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4.2 Manuscrito 2

DIFICULDADES E POSSIBILIDADES DE DOCENTES DE UM CURSO DE
ENFERMAGEM PARA O USO DE METODOLOGIAS ATIVAS DE
APRENDIZAGEM

Kay Amparo Santos®, Ana Cristina Santos Duarte*

RESUMO

Objetivo: Este estudo objetiva identificar as dificuldades e possibilidades enfrentadas pelos
docentes do curso de enfermagem na utilizagdo das metodologias ativas.

Métodos: Trata-se de uma pesquisa qualitativa e como método de analise o Discurso do
Sujeito Coletivo. Os participantes da pesquisa sdo 15 professores do curso de enfermagem de
uma instituicdo de ensino particular e o instrumento para obtencdo de dados é a entrevista
semiestruturada.

Resultados: Os resultados dos discursos apontam como dificuldades: a compreensao sobre as
metodologias ativas, inexisténcia de recursos didaticos, financeiros, estruturais, dificuldades
no processo de avaliacdo, e como possibilidades: formacdo continuada, trabalho em equipe,
facil acesso as tecnologias.

Conclusbes: Os resultados e as discussbes estabelecidas no presente artigo levaram a
conclusdo de que ndo é facil romper com conceitos ja internalizados e manifestados em
praticas cristalizadas. Tal processo requer tempo, disponibilidade e, principalmente, a vontade
do profissional e da instituicdo de modificar o fazer pedagogico.

Descritores: Metodologias ativas; docentes; dificuldades e possibilidades.

* Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia, Jequié-Ba. Rua Gongalves da Costa, 167, Jequiezinho, CEP
45208-089, e-mail: kayamparo@hotmail.com
* Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia, Jequié-Ba. E-mail: tinaduarte2@gmail.com
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RESUMEN

Objetivo: Este estudio objetiva identificar las dificultades y posibilidades enfrentadas por los
docentes del curso de enfermeria en la utilizacion de las metodologias activas.

Métodos: Se trata de una investigacion cualitativa y como método de andlisis del Discurso
del Sujeto Colectivo. Los participantes de investigacién son 15 profesores del curso de
enfermeria de una institucion de ensefianza particular y el instrumento para la obtencién de
datos fue la entrevista semiestructurada.

Resultados: Los resultados de los discursos apuntan como dificultades: la comprension sobre
las metodologias activas, inexistencia de recursos didacticos, financieros, estructurales,
dificultades en el proceso de evaluacién, y como posibilidades: formacion continuada, trabajo
en equipo, facil acceso a las tecnologias.

Conclusiones: Los resultados y las discusiones establecidas en el presente articulo llevaron a
la conclusion de que no es facil romper con conceptos ya internalizados y manifestados en
practicas cristalizadas. Tal proceso requiere tiempo, disponibilidad y, principalmente, la
voluntad del profesional institucion de modificar el hacer pedagdgico.

Descriptores: Metodologias activas; profesores; dificultades y posibilidades.

DIFICULTADES Y POSIBILIDADES DE DOCENTES DE UN CURSO DE
ENFERMERIA PARA EL USO DE METODOLOGIAS ACTIVIDADES DE

APRENDIZAJE
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ABSTRACT

Objective: This study aimes to identify the difficulties and possibilities faced by nursing
students in the use of active methodologies.

Method: It is a qualitative research and as a method of analyzing the Discourse of the
Collective Subject. The research participants are 15 teachers of the nursing course of a private
educational institution and the instrument for obtaining data was the semi-structured
interview.

Results: The results of the speeches point to difficulties: an understanding of active
methodologies, lack of didactic, financial, structural resources, difficulties in the evaluation
process, and how possibilities: continuous training, teamwork, easy access to technologies.
Conclusions: The results and discussions established in this article led to the conclusion that
it is not easy to break with concepts already internalized and manifested in crystallized
practices. Such process requires time, availability and, mainly, the will of the professional
institution to modify the pedagogical doing.

Keywords: Active methodologies; teachers; difficulties and possibilities.

DIFFICULTIES AND POSSIBILITIES FOR TEACHERS OF NURSING COURSE

FOR THE USE OF ACTIVE LEARNING METHODS

INTRODUCAO

As metodologias ativas caracterizam-se por situar o aprendiz no cerne do processo de
ensino aprendizagem, em que este torna-se capaz de desenvolver seu proprio conhecimento,
baseando-se no meio em que estd inserido, mediante a ampliacdo da visdo do todo e das

relacBes intra e interpessoais .
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A aplicacdo das metodologias ativas tornou-se inerente ao uso de métodos educacionais
nos cursos de graduacdo direcionados para a saude, em especial na formacdo do enfermeiro
que tem por objetivo promover a construcdo do conhecimento cognitivo, afetivo e social
requerido para o exercicio da profissdo, bem como o desenvolvimento de competéncias e
habilidades gerais direcionadas para a atencdo a saude, tomada de decisGes, comunicacao,
lideranca e educagdo permanente®.

Assim, ao ultrapassar o modelo bancario de ensino, com o intuito de perpassar 0s
limites de profissionais que apenas reproduziam os saberes, promove-se uma formacao de
profissionais pensantes e criticos, destituindo-se da mecanicidade e renovando saberes®.

A utilizacdo dessas metodologias motiva os estudantes a obtencdo de seu proprio
processo de aprendizagem, favorecendo a busca de informacGes para a resolucdo de
problemas do dia a dia enfrentados pelos profissionais, além de mudancas no modo de agir e
pensar, a fim de interagir em espacos com interesses, potencialidades e habilidades
diversificadas®.

Contudo, a implementacdo destas metodologias e a mudanca na pratica pedagdgica
ndo devem acontecer de forma agressiva para o professor, nem para 0s académicos. A opcao
por uma metodologia ativa deve ser feita de forma consciente, pensada e, sobretudo,
gradativa, para que ndo desestimule ambos®.

Em educacdo, existem varias propostas pedagogicas e caminhos para a aprendizagem,
entretanto, devemos escolher modelos mais flexiveis, com desafios, com projetos reais, com
jogos e com informacdo contextualizada, equilibrando processos colaborativos e individuais,
levando em consideracdo os diversos contextos sociais e culturais. Assim, a aprendizagem
ocorrera por meio de problemas e projetos, num modelo disciplinar e ndo disciplinar; com
modelos mais abertos — de construcdo mais participativa e processual — e com modelos mais

roteirizados, preparados previamente, porém executados com flexibilidade e forte énfase no
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acompanhamento do ritmo de cada estudante e do seu envolvimento também em atividades
em grupo®©.

Vale ressaltar que essas praticas melhoraram e estimulam o desenvolvimento
académico-profissional dos estudantes, com suas varidveis de atividades. No entanto, a
incorporacdo dessas praticas nos processos de ensino tem se defrontado com inumeras
dificuldades, especialmente o déficit de subsidios necessarios para sua efetivacdo e pequenas
parcelas de docentes para um grande ndmero de graduandos por turma nos estabelecimentos
de ensino”.

Assim sendo, diante da relevancia das metodologias ativas para a educacéo superior,
no tocante a formacdo de profissionais criticos e reflexivos, com aptiddo para solucionar
problemas e trazer novas ideias, bem como das dificuldades e necessidades que as instituicdes
encontram para a sua implantacdo, esse estudo objetiva identificar as dificuldades e
possibilidades enfrentadas pelos docentes do curso de enfermagem na utilizacdo das

metodologias ativas.

METODOS
Tipo de desenho de pesquisa

Neste estudo, empregou-se como estratégia metodologica em pesquisa qualitativa a
construcdo do Discurso do Sujeito Coletivo (DSC), que consiste em uma forma qualitativa de
representar o pensamento de uma coletividade, agregando em um discurso-sintese 0s

contetidos discursivos de sentido semelhante emitidos por pessoas distintas®.

Populacéo
Os participantes da pesquisa foram docentes do curso de enfermagem de nivel superior

privada, da cidade de Jequié, interior da Bahia, tendo como atributo sua vinculagdo a
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instituicdo, visto que alguns deles pertencem a outros colegiados dos cursos de salde,
lecionam disciplinas teoricas, atuam a mais de um ano na instituicdo e foram capacitados
sobre a tematica pesquisada. No total sdo 15 profissionais: 06 enfermeiros, 01 fisioterapeuta,
02 bidlogas, 01 Administradora, 01 Psicéloga, 02 Licenciados em Portugués, 01 Licenciado
em matematica e 01 Licenciado em quimica. Foram excluidos os docentes de saude que
estavam de licenca, férias ou afastados por outros motivos e os de disciplinas préaticas. O
periodo da pesquisa iniciou-se em marco de 2018 e finalizou-se em novembro de 2018.

Os participantes do estudo s@o majoritariamente do sexo feminino, tém predominancia
a faixa etaria de 30 a 39 anos (64%) e a categoria profissional predominante é enfermeiro,
seguida da faixa etaria de 22 a 29 anos. Os docentes apresentam um bom nivel de
qualificacdo, na medida em que 7% possuem doutorado, 20% estdo cursando o doutorado,

47% possuem mestrado, 13% estdo em andamento e apenas 13% possuem especializacéo.

Coleta dos dados

Foram realizadas entrevistas gravadas, com base em um roteiro semiestruturado,
contendo perguntas especificas, a fim de coletar depoimentos por meio da fala dos atores
sociais.

Os instrumentos utilizados para a coleta de dados foram um gravador X820 Gravador
de voz digital mp3, com ligacdo USB 60 minutos cada uma, € um roteiro de entrevista
contendo duas partes: a primeira com dados cadastrais do entrevistado (nome, sexo, idade,
formacdo e tempo de ensino superior) e a segunda parte contendo perguntas abertas, sendo
utilizada neste artigo apenas uma delas: quais as dificuldades e facilidades para utilizacdo e
implantacdo das metodologias ativas de ensino aprendizagem?. O tempo médio de duracdo

das entrevistas foi de 26 minutos.
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Analise dos dados

Para a analise foi utilizada a técnica do Discurso do Sujeito Coletivo (DSC) que € uma
proposta de organizacdo e tabulacdo de dados qualitativos de natureza verbal, obtidos de
depoimentos®.

O DSC é uma modalidade de apresentacdo de resultados de pesquisas qualitativas.
Tem depoimentos como matéria-prima, sob a forma de um ou Vvarios discursos-sintese
escritos na primeira pessoa do singular, expediente que visa expressar 0 pensamento de uma
coletividade, como se esta coletividade fosse o emissor de um discurso. Esta técnica consiste
em selecionar, de cada resposta individual a uma questdo, as Expressdes-Chave, ou seja,
trechos mais significativos destas respostas. A essas Expressdes-Chave correspondem Ideias
Centrais gque séo a sintese do conteudo discursivo manifestado nas Expressdes-Chave. Com o
material das Expressfes-Chave das Ideias Centrais constroem-se discursos-sintese, na
primeira pessoa do singular, que sdo os DSCs, nos quais 0 pensamento de um grupo ou
coletividade aparece como se fosse um discurso individual .

Portanto, os Discursos do Sujeito Coletivo formam um painel de representacdes sob a
forma de discursos gue buscam, com base numa série de artificios metodoldgicos, resgatar o
pensamento coletivo de uma forma menos arbitraria do que geralmente ocorre em uma
pesquisa qualitativa. Na técnica do DSC, os depoimentos coletados sdo metodologicamente
tratados através do Qualiquantisoft (software desenvolvido com base na teoria do DSC) com o
objetivo de obter o pensamento coletivo™.

As expressdes-chave (ECH) sdo pedacos, trechos do discurso, que devem ser
destacados pelo pesquisador, e que revelam a esséncia do contetdo do discurso ou a teoria
subjacente. A Ideia Central (IC) é um nome ou expressdo linguistica que revela, descreve e
nomeia, da maneira mais sintética e precisa possivel, o(s) sentido(s) presente(s) em cada uma

das respostas analisadas e de cada conjunto homogéneo de ECH, que dard nascimento,
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posteriormente, a0 DSC. Algumas ECH remetem ndo apenas a uma IC correspondente, mas
também e explicitamente a uma afirmacdo que denominamos Ancoragem (AC), isto €, a
expressdo de uma dada teoria ou ideologia que o autor do discurso professa e que esta
embutida no seu discurso como se fosse uma afirmacdo qualquer. O Discurso do Sujeito
Coletivo (DSC) é uma reunido, em um s6 discurso-sintese redigido na primeira pessoa do
singular, de ECH que tém ICs ou ACs semelhantes ou complementares Y.

Estes contetdos de mesmo sentido, reunidos num Unico discurso, por estarem
redigidos na primeira pessoa do singular, buscam produzir no leitor um efeito de
“coletividade falando”; além disso, dao lugar a um acréscimo de densidade semantica,
permitindo que uma ideia ou posicionamento dos depoentes apare¢a de modo “encorpado”,
desenvolvido, enriquecido, desdobrado™?.

Assim, com base nos DSCs obtidos e seu contexto, pode-se discutir sobre o motivo
das pessoas terem tais pensamentos, bem como quais suas consequéncias e implicacfes
praticas. Definido qualitativamente o carater coletivo do pensamento social, é realizada a
coletivizagdo dos resultados pela quantidade.

Com os discursos gravados no aparelho Sony, foi realizada uma transcri¢do digitada
dos discursos individuais pela pesquisadora, em um notebook, no programa Microsoft Office
Word 2010, visando obter maior familiarizacdo com os depoimentos manifestados pelos
entrevistados, a medida que as narrativas eram produzidas e organizadas na mesma ordem em
que foram realizadas as entrevistas. Os participantes foram identificados com a letra E de
entrevistado e numeracdo 01 a 15, seguida do numero de realizacdo da entrevista, por
exemplo E1, E4.

Para tabulacdo e organizacdo dos depoimentos, foi utilizado o Programa

Qualiquantisoft, que auxilia nessa etapa de analise de dados coletados, tornando a anélise

mais agil, pratica e aumentando o alcance e a validade dos resultados.
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Assim sendo, apds selecionar as ideias centrais e/ou as Ancoragens de todas as
respostas a cada pergunta (todo depoimento apresenta alguma ideia central, mas nem todo
depoimento apresenta uma ancoragem), estas foram copiadas para o0 Word em uma péagina em
branco e impressas numa folha de papel, para posterior categorizagéo.

De posse da lista de todas as ICs ou ACs foi dado um nome para cada uma destas
categorias. Para categoriza-las foi associada cada IC/AC semelhante a mesma letra;
certificado de que cada nome da Categoria e cada IC ou AC estava adequadamente
classificada, posteriormente foram inseridas no programa.

Com base no material das “expressdes-chave” de “ideias centrais” semelhantes foram
construidos os discursos-sintese, com numero variado de participantes, na primeira pessoa do
singular — os discursos do sujeito (DSC). Neles, o pensamento de um grupo ou coletividade
aparece como se fosse um discurso individual.

O projeto foi submetido ao Comité de Etica e Pesquisa com Seres Humanos da
Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia (UESB), apds cadastro na Plataforma Brasil,
tendo como base a Resolucdo 466/12 que visa assegurar 0s direitos e deveres que dizem
respeito aos participantes da pesquisa, a comunidade cientifica e ao Estado e aprovado sob
numero CAAE: 75833317.3.0000.0055 - Numero do Parecer de aprovacdo do Comité de

Etica: 2.346.499.

RESULTADOS

Para facilitar a visualizacdo do universo simbdlico, os resultados e a discussdo que se
seguem tém como base as respostas dos participantes da pesquisa apresentadas na forma de
Discursos do Sujeito Coletivo e estdo organizados pela questao respondida.

Salientamos que os resultados aqui apresentados buscam fomentar a discussao dos
docentes sobre as dificuldades e possibilidades da utilizacdo das metodologias ativas no

sentido de avancgar na contribuicéo e transformagao no processo de ensino aprendizagem.
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A Tabela 01, a seguir, destaca o compartilhamento das ideias centrais colhidas nos
depoimentos dos 15 docentes, referentes a pergunta: quais as dificuldades e facilidades para
utilizacdo e implantacdo das metodologias ativas de ensino aprendizagem?, podendo cada

sujeito ter contribuido com mais de uma ideia central para a composicéo de cada discurso.

Tabela 01 - Distribuicdo das Ideias Centrais conforme depoimento dos docentes

Formac&o Profissional

£ E € z% g e € © aE.) g g
0 33 2 38 T35 o Sg <P
—_ o L D O — & Pa—— - O =5 —
o8 Ty 29 VO o 238 2 2o S
IDEIAS CENTRAIS 5E 52 82 55 52 82 8E 83 B
g £ = oo £96 £9 T2 ©s o©t —
SE SE 58 83 82 50 50 §&
oW o 8% @ ol 8 & 9o
- - - -
Compreensdo sobre as metodologias ativas 6 1 1 1 1 1 1 2 14
Recursos didaticos, financeiros, estruturais 4 1 1 1 0 1 0 1 9
Processo de avaliagdo 3 0 1 1 1 1 0 1 8
!Educa(;ao~cont|nuada - um fac-llltador para ¢ 0 0 0 0 1 0 1 7
implantacdo das metodologias ativas.
Trabalho em equipe 2 1 1 1 0 0 0 1 6
Beneficio das tecnologias 3 1 0 0 0 0 1 0 5

Fonte: Dados da pesquisa.

Compreensao sobre as metodologias ativas

Os Discursos do Sujeito Coletivo (DSC) foram agrupados por categorias, as quais
corresponderam basicamente ao conteldo que se pretendeu obter por meio dos
questionamentos realizados durante as entrevistas. Dos relatos dos docentes emergiram oito
discursos.

A pergunta em questdo buscou abordar as dificuldades e facilidades na implantagao
das metodologias ativas como processo de ensino aprendizagem. Os discursos mostraram que
a maioria dos participantes da pesquisa, aponta como uma das dificuldades a né&o
compreensdo dos métodos ativos, visto que os docentes ndo conseguem diferenciar
aprendizagem baseados em problemas de problematizacdo. A fala da coletividade permitiu a

elaboracéo de dois discursos.
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DSC 01 - Dificuldade de diferenciagdo sobre tendéncias pedagogicas - O professor ele €
formado numa perspectiva bem pragmaética, entdo um processo professor precisa conhecer as
propostas pedagoégicas para que ele consiga aplicar de forma correta essas metodologias, o
conhecimento sobre essas metodologias muitas vezes é um desafio a propria cultura do professor,
porque talvez por ndo ser formado pela metodologia ativa ele acredite que ndo sdo metodologias que
vao ser eficazes. Nao sei diferenciar um método do outro, por exemplo, a aprendizagem baseada em
problemas da problematizacdo (E1, E3 E4, ES6, E8, E12, E14, E15).

Muitos docentes tém dificuldades em compreender a complexidade de uma proposta
transformadora e o0s requisitos tedricos para discriminar e distingui-la das demais tendéncias
pedagdgicas. No campo da formacédo profissional em saude, vém sendo embasadas: pedagogia
da problematizacéo e aprendizagem baseada em problemas, pelos proprios docentes, de temas
reais que serdo discutidos e resolvidos pelos estudantes, baseados em suas vivéncias
cotidianas; e a APB, uma proposta curricular que demanda de uma aplicacdo de situacoes
hipotéticas que também terdo como desfecho solucdes de problemas.

A pouca visibilidade e apropriacdo dos saberes pedagdgicos da docéncia, evidenciados
nos depoimentos, faz mencdo a auséncia de reflexdo coletiva sobre a docéncia universitaria,
cuja préatica ainda é pautada no ensino universitario tradicional e que ndo atende aos novos
desafios e exigéncias da contemporaneidade; e que o reconhecimento dessa complexidade e
da existéncia de saberes préprios a docéncia universitaria remetem a questdo da
profissionalizacdo docente.

Dentre as estratégias de ensino-aprendizagem adotadas, percebe-se que os professores
no ensino da saude privilegiam procedimentos metodoldgicos centrados na transmissdo de
conteldo, na transferéncia do saber, caracterizados principalmente pelas aulas expositivas.

DSC 02 — Entendimento ineficaz sobre as metodologias ativas — Eu percebo que o desafio
maior ndo é dos estudantes, mas dos professores, porque precisamos abrir muito a mente, esta muito
aberto para esse processo que € um desafio muito grande. A gente ndo pode fazer uma aula baseada
numa metodologia que a gente usava ha 50 anos atras, entdo a aula expositiva ndo é mais capaz de
desenvolver o pensamento critico no estudante, ndo é mais capaz de fazer com que o estudante
interaja, entenda aquilo dentro de um contexto maior na préatica. Mas as vezes aplicar métodos novos
gue muitas vezes ndo conhecemos de fato é um grande problema. Entdo realmente precisamos

melhorar e conhecer as metodologias, mas com responsabilidade e cautela (E2, E5, E7, E9, E10, E13,
E15).
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Ha também um grupo de professores que apresenta alto grau de desconhecimento e até
incerteza na utilizacdo de metodologias ativas na sua pratica docente em saude. Refere
resisténcia ou dificuldade em utiliza-las, ndo valorizando o uso da mesma.

A coletividade se firma na premissa de que a falta de conhecimento e a formagao
docente por métodos tradicionais vao dificultar a aplicabilidade das metodologias ativas,
remetendo & dificuldade de compressdo do que realmente sio as metodologias ativas. E de
fundamental importéncia o conhecimento das abordagens problematizadoras para nortear a
pratica do professor e, dessa forma, propiciar um agir docente com competéncia,
responsabilidade e compromisso.

Recursos didaticos, financeiros, estruturais

Esse discurso foi construido a partir das falas sobre as dificuldades para implantacéo e
utilizacdo das metodologias ativas, no que diz respeito a necessidade de dispor de recursos
didaticos, a exemplo de computadores em quantidade suficiente, recursos financeiros para
confeccdo dos materiais artesanais, salas com dimenséo e conectadas a internet. A construcdo
das falas permitiu dois discursos.

DSC 03 - Insuficiéncias de recursos didaticos e financeiros - A questdo dos para
implantacdo as metodologias ativas ndo é s6 a boa vontade do professor para isso desde o papel
metro comum a software de alta capacidade que levem os estudantes para conhecer outros lugares ou
seja tem que ser uma politica institucional séria porgue vocé treinar um professor para fazer
metodologia ativa e depois ndo oferecer um lapis de cor para fazer um mapa conceitual é um grande
problema e um grande empecilho, entdo muitas vezes o professor ele fica criando uma metodologia,
um objetivo institucional, mas ela tem que apresentar recursos (E2, E5, E7, E9, E10).

DSC 04 — Insuficiéncias de recursos estruturais - A quantidade elevada de estudantes em
sala de aula para aplicacdo das metodologias ativas sobrecarrega o professor e este fara uma
avaliacdo bem inferior do que do que é proposto no método ativo. Penso que é importante reconhecer
0 campo, isto €, o contexto de cada turma, o perfil do estudante de hoje, e ter sensibilidade,
criatividade, e reponsabilidade para facilitar o processo de ensino-aprendizagem e consequentemente

o desenvolvimento de competéncias e habilidades, porém com salas de aulas superlotadas, carga
horaria extensa em sala de aula, com tempo de organizacéo da disciplina minimo (E1, E4, E8, E11).
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Ambos os discursos (03 e 04) demonstram insuficiéncia de recursos, sejam eles
didaticos, financeiros ou estruturais, visto que, dentre as dificuldades apontadas, ressalta-se
“falta de tempo”, pela excessiva carga horaria semanal que o profissional deve adquirir, falta
de recursos financeiros para construcdo dos materiais necessarios para elaboracdo de alguns
métodos e, em especial, a falta de estrutura fisica, o excessivo nimero de estudantes em sala.
Os docentes relatam a complexidade de pensar em estratégias que exijam muito tempo de
preparacdo das aulas, como é o caso das metodologias ativas. Isto contrasta com os métodos
tradicionais, nos quais muitos docentes possuem suas aulas prontas e as repassam em suas

turmas, sem grandes necessidades de recursos acessorios.

Processo de avaliacdo do aprendizado

A Universidade deve ser o lugar onde o estudante adquira habilidades educacionais,
profissionais, analiticas e de trabalho, ou seja, saiba utilizar o pensamento cientifico. Para
tanto, a avaliacdo deve ter como objetivo ajudar o estudante a amadurecer e melhorar de
forma constante. Os docentes tém dificuldade de quantificar o aprendizado, pois as notas

ainda sdo critérios exigidos para aprovacao, resultando no seguinte discurso:

DSC 05 - Dificuldades de quantificar o aprendizado - Adequar a metodologia ativa e o
objetivo real que ela tem, passar o contetdo para os estudantes integrar e interagir através dela é
muito complexo, s consigo utilizar a metodologia ativa como uma avalia¢do do contetdo, eu dou o
contetdo e ai depois eu quero fazer tipo uma dinamica ai eu uso a metodologia ativa. Na verdade a
metodologia ativa vem sendo usada para dinamizar e ndo para construir o processo de aprendizagem,
ndo consegui ainda tenho tentado. Nao sei como quantificar esse aprendizado e saber se o estudante
compreendeu aquele contelido e posteriormente atribuir um valor quéntico para as atividades (E1,
E2, E7, E8, E10, E12, E13, E15).

O coletivo apresentado no discurso 05 descreve de maneira unanime uma dificuldade
em quantificar ao processo de aprendizagem, especialmente em virtude da necessidade de

atribuicdo de notas quantitativas para aprovacdo da aprendizagem.
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Educacéo continuada — um facilitador para implantacéo das metodologias ativas
Alguns docentes expressaram a ideia de que a formacdo continuada é ofertada,
indicando que séo oferecidas capacitagdes na instituicdo que atuam para facilitar o processo

de implantagdo dos métodos.

DSC 06 - Oferta de capacitacGes sobre metodologias ativas - A maior facilidade em relagédo a
instituicdo que eu trabalho eu posso dizer por ela, as capacitacfes sobre as metodologias ativas, séo
ofertadas varias vezes, nas jornadas pedagdgicas, durante o ano, varios profissionais com vivéncias
tedrico e pratica, apresentam os métodos, discutem e fazemos atividades como se fossemos estudantes,
sdo fornecidos textos suporte para leitura e posteriormente aplicamos os métodos em nossas aulas
(E3, E3, E7, E8, E10, E13, E14).

Nesse discurso, os docentes ressaltam a relevancia da formagéo continuada necessaria

e constantemente, fornecendo reflexdes criticas, conscientes e plurais.

Beneficio das tecnologias

Nesse DSC, o uso do celular é inerente ao processo educativo, um unico discurso
consegue descrever uma nova forma de ensino aprendizagem. Nesse processo, para o docente,
o celular é fundamental, pois leva o estudante a desenvolver habilidades de entendimento em

tempo real.

DSC 07 — Utilizacdo do celular em sala de aula - O uso do celular por parte dos estudantes,
as informacdes na internet que estdo o tempo inteiro, ndo conseguimos mais pensar numa sala de
aula sem o celular, visto que ele faz parte do dia dia do estudante, com ele fazemos games, o
estudante busca informacGes, abre e-mail, assiste videos, acompanha as noticias em tempo real, a
sociedade ela vem mudando e com certeza o processo de ensino precisa mudar (E1, E4, E7, E8, E11,
E13).

O discurso anterior descreve que na atualidade é impossivel ndo utilizar o celular

como recurso para o aprendizado, ja que este faz parte do nosso “dia a dia”, seria uma
“extensdo do proprio corpo”, a utilizacdo de aplicativos e da internet, como facilitadores,

dinamiza e torna o conhecimento palpavel.
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Trabalho em equipe

Nas Ultimas falas emergiu um discurso em que os docentes atribuem uma das maiores
facilidades em trabalhar com metodologias ativas a possibilidade do trabalho em grupo,
estando o0 ensino centrado no estudante, ou seja, a construcdo do conhecimento dependera

dele e do grupo ao qual ele pertence.

DSC 08 - Estudante na construcéo do préprio conhecimento - A habilidade de reconhecer a
importancia de cuidar das relagdes interpessoais, o desenvolvimento do trabalho em equipe, bem
como a capacidade de resolver problemas, de atuar de forma criativa e dindmica; de avaliar e
autoavaliar-se; e capacidade de sintese. Desperta a criatividade e o empenho dos estudantes que
participam, trabalho em equipe de uma forma geral os estudantes sdo mais participantes, conseguem
trabalhar em grupos e estabelecem metas. Os estudantes saem da passividade para um estado mais
ativo e passa a ser responsavel pela propria construcdo de conhecimento (E1, E3, E8, E9, E15).

O discurso anterior revela facilidades do aprendizado quando os estudantes trabalham
em equipe. Podemos dizer que hd uma rede de interacdes entre os individuos; assim, a partir
das interacdes, o sujeito pode referenciar-se no outro e construir, entdo, seu proprio

conhecimento.

DISCUSSOES

O coletivo apresentou uma falta de conhecimento sobre as concepcdes pedagdgicas,
dificultando a aplicabilidade das metodologias ativas. O conhecimento teérico, de forma
sistematica e objetiva, orientado por um suporte tedrico-metodolégico, permite ao professor
repensar e problematizar a acdo educativa desenvolvida no decorrer das aulas, no que diz
respeito a saberes, técnicas, metodologias e estratégias interativas, para que, de fato, ocorra a
aprendizagem™?.

Do mesmo modo como ocorre com a teoria, uma metodologia, por mais promissora
que seja pelas suas caracteristicas, por si s6, ndo transforma o mundo ou a educacdo, nem

mesmo consegue promover a motivacdo autbnoma dos estudantes. Para que as Metodologias
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Ativas possam causar um efeito na direcdo da intencionalidade pela qual séo definidas ou
eleitas, serd necessario que os participantes do processo as assimilem, no sentido de
compreendé-las, fator que diverge com as falas dos docentes, ja que 0s mesmos ndo sabem
diferenciar as tendéncias pedag6gicas ou mesmos tipos de metodologias, sendo assim eles
precisam acreditar no seu potencial pedagdgico e incluir uma boa dose de disponibilidade
intelectual e afetiva (valorizacdo) para trabalharem conforme a proposta, ja que sdo muitas as
condicBes do proprio professor, dos estudantes e do cotidiano escolar que podem dificultar ou
mesmo impedir esse intento, visto nas falas sobre a inexisténcia de recursos 4.

O quadro 01, a seguir, apresenta as principais caracteristicas da problematizacdo e

Aprendizagem baseada em problemas.

Quadro 01: Principais carateristicas da problematizacéo e Aprendizagem baseada em problemas

Problematizagéo Aprendizagem baseada em problemas
Fundamentos tedrico-filoséficos estdo sustentados no | Trata-se de uma proposta que direciona toda a
referencial de Paulo Freire organizacéo curricular
Aprendizagem a partir de problemas Aprendizagem a partir de problemas
Problemas extraidos da realidade Proposta curricular
Estudantes Equipe de especialistas
Vivéncia de situagoes Grupo tutorial

Fonte: (MARIN et al., 2010).

Outro fator apontado como dificuldade, nas falas dos entrevistados, foi o ambiente
fisico das salas de aula e das instituicGes como um todo, que precisa ser redesenhado dentro
dessa nova concepgdo mais ativa, mais centrada no estudante. Dessa maneira, as salas de aula
podem ser mais multifuncionais, que combinem facilmente atividades de grupo, de plenéario e
individuais. Os ambientes precisam estar conectados em redes sem fio, para uso de
tecnologias moveis, o que implica ter uma banda larga que suporte conexdes simultaneas
necessarias. As instituicbes de ensino como um todo precisam repensar esses espacos tao

quadrados para espagos mais abertos, onde lazer e estudo estejam integrados®.
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Nesse contexto, faz-se necessario que as instituicdes fornecam subsidios aos docentes,
a fim de repensarem e modificarem sua pratica educativa, considerando a necessidade de se
formar docentes capazes de fazer brotar sujeitos criticos, reflexivos e questionadores, em
resposta as necessidades da sociedade™.

O coletivo apresenta, ainda, como dificuldade a avaliacédo final dos resultados obtidos,
ja que a mesma deve ser somativa, como qualquer outra variavel metodoldgica. As
caracteristicas da avaliacdo dependem das finalidades que se atribuem ao ensino e aos
aspectos de personalidade dos estudantes, ao se optar por um modelo de educacéao integral,
sendo assim, precisamos avancar no critério da quantificacio do aprendizado®”.

Ademais, os estudantes ndo ficam mais restritos a um mesmo lugar, conforme a énfase
dada ao uso do celular, ndo mais proibindo sua utilizacdo, na verdade incentivando, visto que
agora sdo globais, ou seja, 0s estudantes vivem conectados e imersos em uma gquantidade
significativa de informag6es que se transformam continuamente, em que grande parte delas
relaciona-se a forma como eles estdo no mundo. Esse movimento dindmico traz a tona a
discussdo acerca do papel do estudante nos processos de ensino e de aprendizagem, com
énfase na sua posi¢do mais central e menos secundaria de mero expectador dos conteidos que
Ihe sdo apresentados™”.

Contudo o professor/tutor também precisa se atualizar continuamente, pois necessita
rever seus objetivos, estratégias e procedimentos, para reiniciar com um novo grupo e
acompanhar o avango tecnoldgico e cientifico de maneira globalizada, preocupacao
demandada pelos docentes no discurso, fator facilitador, visto que, esta € uma preocupacao da
instituicdo ora pesquisada™”-

O trabalho em equipe com as metodologias ativas € um fator facilitador, visto que

possibilita a interacdo e se colocar no papel do outro, a interacdo intencional e colaborativa,
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favorece o pensamento coletivo e possibilita o desenvolvimento cognitivo, sendo os féruns de

discussdo um instrumento para a promogao de debates e construcdo de conhecimento™®

CONSIDERACOES FINAIS

Os relatos dos participantes do estudo evidenciaram dificuldades vivenciadas por
docentes no que diz respeito a utilizagdo de métodos ativos de ensino aprendizagem na
formacdo do enfermeiro. Tais dificuldades estavam voltadas para a compreensdo e
aplicabilidade de métodos ativos, contudo percebemos que as possibilidades mencionadas
pelos docentes estdo na oferta de capacitacGes pela instituicdo educacional, pensando em
modificar e atualizar sua pratica e o facil acesso as tecnologias com o uso do celular e todas as
possibilidades de conexao.

Os resultados e as discussdes estabelecidas no presente artigo levaram a conclusao de
que ndo e facil romper conceitos ja internalizados e manifestados em praticas cristalizadas,
pois toda mudanca gera uma série de sentimentos. Assim, ddvida, medo, inseguranga, mas
também conhecimentos marcam esse processo de transicdo, no qual se encontram o0s
participantes da presente pesquisa. Tal processo requer tempo, disponibilidade e,
principalmente, a vontade do profissional para modificar o seu fazer pedagdgico.

Portanto, ndo se pretendeu, aqui, esgotar as discussbes sobre as dificuldades ou
facilidades da adocdo de préaticas pedagdgicas apoiadas por metodologias de aprendizagem,
mas, sim, aponta-las como possiveis recursos que podem enriquecer as aulas, independente da
area do saber. Claro que sua aplicacdo varia em funcdo do contexto académico, do perfil dos
estudantes e dos tipos de conteudo trabalhados. Por outro lado, a sua adequacao a realidade do
docente e do estudante pode proporcionar espacos agradaveis e significativos de ensino e
aprendizagem. O que se espera € provocar a ideia de que os docentes precisam sair de sua

zona de conforto, aceitar desafios construtivos e entender que a responsabilidade social que
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representam é muito grande e, entdo, precisam estar em constante formacao para que possam,
de fato, ser agentes de transformacéo da educacao.

Urge, portanto, a necessidade de ampliar a discussdo acerca do tema, sobretudo, no
que se refere ao papel da gestdo e a formacdo pedagodgica necessaria para a efetividade da
docéncia em saude, que, mesmo com todas as diretrizes norteadoras e reestruturadoras desse

ensino, ndo garantem, de fato, a formacéo do profissional com o perfil pretendido.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Os Discursos do Sujeito Coletivo possibilitaram uma melhor visdo ou opinido social
sobre os elementos utilizados pelos professores para a elaboracdo da aula na perspectiva das
metodologias ativas, descritos pela frequéncia de vezes que apareceram nas falas, sendo eles:
conteldos programaticos, perfil dos estudantes, aplicacdo das metodologias ativas,
metodologia tradicional, relacdo teoria e pratica, competéncias e habilidades. Identificamos
que a maioria dos participantes ndo lida com esse método de maneira aprofundada, visto que
ainda hé a necessidade da complementacdo com métodos tradicionais.

Assim, a implementacdo e execucdo efetiva das Metodologias Ativas visam favorecer
autonomia dos estudantes, fortalecendo sua percepcdo, ao apresentarem solucGes para
possiveis problemas. Portanto, torna-se imperativo que esse método de ensino seja mais
explorado nas aulas, que possua um esclarecimento, para que tenha aprovacao dos estudantes
e éxito nesse modelo inovador de ensino.

Os relatos dos participantes do estudo evidenciaram dificuldades vivenciadas por
docentes no que diz respeito a utilizacdo de métodos ativos de ensino aprendizagem na
formagcdo do enfermeiro. Tais dificuldades estavam voltadas para a compreensdo e
aplicabilidade de métodos ativos, contudo percebemos que as possibilidades mencionadas
pelos docentes estdo na oferta de capacitacdes pela instituicdo educacional, pensando em
modificar e atualizar sua préatica e o facil acesso as tecnologias, com o uso do celular e todas
as possibilidades de conexéo.

Os resultados e as discussdes estabelecidas no presente estudo levaram a conclusédo de
que ndo € facil romper conceitos ja internalizados e manifestados em praticas cristalizadas,
pois toda mudanca gera uma série de sentimentos. Assim, ddvida, medo, inseguranca, mas
também conhecimentos marcam esse processo de transicdo, no qual se encontram 0s
participantes da presente pesquisa. Tal processo requer tempo, disponibilidade e,
principalmente, a vontade do profissional para modificar o seu fazer pedagdgico.

Portanto, ndo se pretendeu, aqui, esgotar as discussbes sobre as dificuldades ou
facilidades da adocdo de préaticas pedagdgicas apoiadas por metodologias de aprendizagem,
mas, sim, aponta-las como possiveis recursos que podem enriquecer as aulas, independente da
area do saber. Claro que sua aplicagdo varia em fungdo do contexto académico, do perfil dos
estudantes e dos tipos de conteudo trabalhados. Por outro lado, a sua adequacao a realidade do
docente e do estudante pode proporcionar espacos agradaveis e significativos de ensino e

aprendizagem. O que se espera € provocar a ideia de que os docentes precisam sair de sua
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zona de conforto, aceitar desafios construtivos e entender que a responsabilidade social que
representam é muito grande e, entdo, precisam estar em constante formacao para que possam,

de fato, ser agentes de transformacéo da educacao.
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APENDICE A - ROTEIRO DE ENTREVISTA

PERCEPCAO DOS DOCENTES DE ENFERMAGEM SOBRE A METODOLOGIA
ATIVA E O PROCESSO DE ENSINO APRENDIZAGEM
TOPICOS/QUESTOES A SEREM ABORDADOS(AS) COM OS DOCENTES:

Nome:
Idade:

Formacéo:

Instituicdo:

Tempo de formagéo:

Formacao complementar (Especializagédo ou mestrado ou formacéo

continuada);

Disciplina: Semestre:

Tempo no ensino superior:

1. Sabemos que as aulas precisam ser minimamente planejadas, articuladas com os
objetivos de formagdo de nossos estudantes. Normalmente, como vocé planeja uma
aula?

2. O que vocé acha que funciona bem na sua aula? E o que ainda néo esta bem?

3. Vocé sabe a diferenca entre a Metodologia da Problematizacdo e a Aprendizagem
Baseada em Problemas?

4. O que se faz necessario para que vocé utilize mais e melhor as metodologias ativas
como instrumento didatico?

5. Quais facilidades na implantacdo das metodologias ativas e quais dificuldades na
implantacdo das metodologias ativas?

6. Qual a sua percepcdo em sala de aula quando vocé utiliza a metodologia tradicional e
a metodologia ativa?

7. Quais habilidades e competéncias vocé acredita ter proporcionado ao discente a partir
da Metodologia Ativa (na sua série atual)?

8. Quais as sugestdes vocé daria para melhorar o processo de ensino-aprendizagem?
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APENDICE B - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Prezado (a) Senhor (a), sou KAY AMPARO SANTOS e estou realizando juntamente com a
Proféd Dr2 ANA CRISTINA SANTOS DUARTE o estudo PERCEPQAO DOS DOCENTES
DE CURSOS DE SAUDE SOBRE A METODOLOGIA ATIVA E O PROCESSO DE
ENSINO APRENDIZAGEM. Vocé esta sendo convidado (a) como voluntario (a) a
participar da pesquisa. Neste estudo pretendemos analisar as percepcdes de docentes dos
cursos de saude da de uma instituicdo de ensino superior sobre a implementacdo das
metodologias ativas como estratégia de ensino-aprendizagem e identificar as facilidades e as
dificuldades enfrentadas pelos docentes na utilizacdo das metodologias ativas nos cursos de
salde. Sera aplicada uma entrevista aos docentes que atendam as necessidades desse estudo e
que aceitarem colaborar com a pesquisa e apds respostas das entrevistas, os dados serdo
analisados utilizando a técnica do Discurso do Sujeito Coletivo, como meio de divulgacédo
sera construido manuscrito/artigo cientifico. Vocé ndo terd nenhum custo, nem recebera
qualquer vantagem financeira. Vocé sera esclarecido (a) em todas as formas que desejar e
estard livre para participar ou recusar-se. Vocé podera retirar o consentimento ou interromper
a sua participacdo a qualquer momento. A sua participacdo € voluntaria e a recusa em
participar ndo causara qualquer puni¢do ou modifica¢do na forma em que € atendido (a) pelo
pesquisador que ira tratar a sua identidade com padr@es profissionais de sigilo. Vocé ndo sera
identificado em nenhuma publicacdo. Este estudo apresenta risco minimo, pois tera que
responder a uma entrevista, 0 que pode causar certo grau de desconforto. Os beneficios deste
estudo estdo relacionados a importancia de implantar novos métodos no ensino. Os resultados
estardo a sua disposicdo quando finalizados. Seu nome ou o material que indique sua
participacdo ndo serd liberado sem a sua permissdo. Os dados e instrumentos utilizados na
pesquisa ficardo arquivados com o pesquisador responsavel por um periodo de cinco anos, e
apos esse tempo serdo destruidos. Este termo de consentimento encontra-se impresso em duas
vias, sendo gque uma colpia sera arquivada pelo pesquisador responsavel e a outra sera
fornecida a vocé.

Eu, fui  informado(a)
dos objetivos do presente estudo de maneira clara e detalhada e esclareci minhas davidas. Sei
que a qualquer momento poderei solicitar novas informagdes, e posso modificar a decisdo de
participar se assim o desejar. Declaro que concordo em participar desse estudo. Recebi uma
copia deste termo de consentimento e me foi dada a oportunidade de ler e esclarecer as
minhas ddvidas.

Jequié, de de 2017.

Assinatura do(a) participante Assinatura do(a) pesquisador(a)

Em caso de duvidas com respeito aos aspectos éticos deste estudo, vocé podera consultar: A
discente Kay Amparo Santos; Fone: (73) 99996-2165; e-mail: kayamparo@hotmail.com e a
docente Ana Cristina Santos Duarte, Tel: (73) 99983-0970; e-mail: tinaduarte2@gmail.com.
CAAE: 75833317.3.0000.0055 - Numero do Parecer de aprovacdo do Comité de Etica:
2.346.499

Secretaria do CEP/UESB

Endereco:

Comité de Etica em Pesquisa da UESB — CEP/UESB

Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia — UESB




CAP - 1° andar

Av. José Moreira Sobrinho, S/N - Bairro: Jequiezinho

CEP: 45.206-510

Jequié — Bahia

Telefone: (73) 3528 9727

Enderecos eletrdnicos:cepuesh.jqg@gmail.com ou cepjg@uesb.edu.br

Universidade Estadual do Sudoeste da Bahia — UESB

CAP - 1° andar

Av. José Moreira Sobrinho, S/N - Bairro: Jequiezinho

CEP: 45.206-510

Jequié — Bahia

Telefone: (73) 3528 9727

Enderecos eletronicos:cepuesh.jg@gmail.com ou cepja@uesb.edu.br
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ANEXO A - PROJETO APROVADO NA PLATAFORMA BRASIL

UNIVERSIDADE ESTADUAL DO
SUDOESTE DA BAHIA - QW'W orma
UESB/BA

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADDS D PROJETO DE PESRLISA
Tiulo da Pesquisa: PERCEPCAD DOS DOCENTES DE CURSOS DE SAUDE SOBRE A METODOLOGIA
ATIA E O PROCESED CE EMAMNO APRENMDIZAGEM
Pesquisador: KAY AMPARD SANTOS
Araa Tematica:
Versdo: 2
CAAF: TSEEE317.3.0000.0055

Inatttul;ao Proponents: Unhersidade Sxtadual do Sudossis da Bahla - UESE
Patrocinader Principal: Financlaments Pripia

DADOE D PARECER

Humero o Parecar 2.3<6.434

Apresentagio do Projato:

Tratzsa de ura pesquisa uallta®va que em por obfefvo anallsar a5 perepgles dos docenies dos curscs
de s30de B0l 3 Implementagdo das metodoioglas ativas como estratégla de ensing-aprendzagem e
Idenificar 35 faclidates e a5 oMculdades enfreniamss peles SOCEmes ra WIZag@o Bas metodol oglas atvas
N2s CUrss die s30de. Pansando gue sa faz necessano 0 entendimentD des13 iematica. As meiodologlas
aTvas utlizam a problematizacso como estratégla oe ensino-aprendlzagem, Com o objeTvo e Acangar e
mathvar o discenia, pois, dante do problema, ele se detém, examing, refels, reladona a sua hisitna @ passa
a resslgnificar suas descobertas. & problemaiizacdo pode levio a0 contalo com as Informagdes e &
produpdo do conhecmento, prinelpaimenta, com a finalldade de soludonar of IMPEsses & pamover

compabéncias para solupdes de prodlemas.

Db sthvo & Pagquisa:
- Analsar a5 percapdes doe OOCenlEs O0S CUMECS 02 sale sobve 3 Implementagin &35 Metodoioglas

ativas coma esirabégla de ensino-aprendlzagem;
- lgentifcar a5 facilidades e a5 dficukiades enfrentadas pelos docantas na UTlzagdo &35 Metndoioglss
ativas nos CUrsos oe sloe.

Erdaietal Avenics Jowh Morsirs Sobrinhs, m'n

Bairig! Jequiacrho CEM: &5 NS00
UF: A& Munksipla: JECUIE
Tababorm! | T3EEI0-RF7 Fax! (PEEiioay E-mal: crpuesh joSgmeld con

sagira 51 o8 S
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UNIVERSIDADE ESTADUAL DO
SUDOESTEDABAHIA-  QREras
UESB/BA

Costrra gl 4= Farsesr: 1 5HE 40

Awallagio dos Rlecos 8 Bensficlos:

Apresaniados.

Comentarios 8 Conzideragdes sobre a Pesquisa:

Pesqulza na ared de Clénclas Socals Aplicadas.

Conglderagdies sobre o8 Temmos da apresantaco obrigatdria:
TOM0s Fpresentados.

Recomendagdas:

Sem recamendagies.

Conclusdes ou Pendénclas e Lista de Inadequagies:

Gem pendencias.

Conslderagies Finals a critério do CEP:
Em raunldo oo da 24110/2017, a plenania do CEPAJESE aprovou O parecar do ralatr.

Este parecer fod elaboraco baseado nos documantos abaleo relacionados:

Tipo Documenin Arqubvg Puostapem Ator =T )
Informagles Eazicas| PE_INFORMACOES BASIGAS DO P | 16102017 Aol
oo Projets ROJETO 9T347E.pdl 11:42:34
TCLE ! Termos de | TCLE.pof 1EMDR20T |KAY AMPARD Asaitn
Aszentdmento § 114208 |SANTOS
Justificativa de
ALEANCHA
Daciaragan de DECLARACADDOORIENTADDR. pdf 1EMDR20T |kAY AMPARD Asaitn
Pesquisagoras 114048 |SANTOS
Falha de Rostio folharasho. pdt 1GH0207T [KAY AMPARD Aoaitn
16:18:55  [SANTOS

Caclaraao de DECLARACADDEMNACOINICIACADDA | DBIS201T |KAY AMPARD Anaftn

Pesguisadonas COLETADEDADOS. pdf [9:40:25  |SANTOS

Dedm-ﬁnde DECLARACAOPARASUBMIZSAD pAT | DEAOS2017 |KAY AMPARD Aoaitn

Pecquisadornas [9:39:53  [SANTOS

CHrtras QUESTIONARICAN EXCH  pdf O40E201T |KAY AMPARD Anaftn
213325 |SANTOS

Projetp Detalhada /| | PROJETORAYAMPARCGANT 05 pdf O40E2017T |KAY AMPARD Asaitn

Brochura 213432 |SANTOS

CHgamento ORCAMENTO . pdf O40ERT |KaY AMPARD Aoaitn
2134804 [SANTOS

Caclaraao de DECLARACADDECOMPROMETIMENT| OD4MOER201T |EAY AMPARD Anaftn

Pesguisagoras O.pdl 2121120 |SANTOS

Enderego:  Menid boad Moreira Scbrinh, sl

Baitre:  Jequiezinho CEP: 45.206-510

UF: B Municipia:  JEGUIE

Tebedomss:  |T33628-0727 Fax: (7336256663 E-mail: cepussi gilgmal com

Prgimas 5 i
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Cronograma CRONCERAMA T O4JEZO T (EAY AMPARD Acaln
21:30:23  |SANTOS

Situagio do Parecsr:

Aprovado

Mecesalta Apreclagdo da COMEP:
Mia

JEQUIE, 24 de Outubro de 2017

Assinado por:
Ana Angélica Leal Barboaa
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ANEXO B - NORMAS PARA PUBLICACAO (MANUSCRITO 1)

Preparagdo do manuscrito para submisséo

Formatacéao

Os trabalhos deverdo ser apresentados em formato Word for Windows, para impresséo em
papel A4, em espaco 1,5, margem de 2,5 cm cada um dos lados, letra 12, Times New Roman,
paragrafos alinhados a 1cm.

Primeira pagina

Titulo do artigo: sintético e objetivo, apresentado somente no idioma de submissdo, em
negrito; com no maximo 14 palavras, em caixa baixa, inicial maiuscula para primeira palavra
e/ou nomes préprios, centralizado, letra 12, Times New Roman. Evitar utilizar: localizacdo
geogréfica da pesquisa, abreviagdes e identificacdo do tipo de estudo.

Autores: a indicacdo dos nomes dos autores logo abaixo do titulo do artigo € limitada a seis e
devem apresentar-se na sequéncia do texto, em tamanho 12, iniciais maiusculas, separados
por virgula, com nlmeros sobrescritos.
Ex.: Ana Fatima Carvalho Fernandes®, Thereza Maria Magalh&es Moreira®

Resumo: deve ser estruturado, sem siglas, somente no idioma de submissdo, contendo no
méaximo 150 palavras, objetivos, métodos (sem periodo e local do estudo), principais
resultados e conclus@es, fornecendo visdo clara e concisa do conteido. Deve ser redigido em
espaco 1,5cm, letra 12, Times New Roman, na mesma sequéncia do titulo.

Descritores: em portugués e inglés, separados por ponto e virgula e com iniciais maidsculas,
exceto para preposigdes; devem acompanhar o resumo, respeitando-se o ndmero de trés a
cinco. Utilizar os descritores referidos nos “Descritores em Ciéncias da Saude” -
DECS/LILACS/BIREME disponivel no endereco http:/ http://decs.bvs.br/ e/lou MESH/
“Medical Subject Heading” - Index Medicus. Nomenclatura dos descritores: Descritores e
Descriptors, letra 12, em negrito.

Notas dos autores: indicacdo de instituicdo a que estdo vinculados, cidade, estado e pais.
Seguidamente, informar nome e endereco completo com CEP do autor correspondente.

As afiliacGes dos autores, bem como seus enderec¢os eletrdnicos devem ser expressas em
Metadados da Submisséo.

Ex.: *Universidade Federal do Ceara. Fortaleza, CE, Brasil.

Autor correspondente: Autor

Endereco completo: informar CEP e e-mail

Corpo do texto

Texto: Ndo utilizar siglas no texto, priorizar sua descricdo, com excecdo para aguelas
reconhecidas internacionalmente. Deve ser obedecida a estrutura exigida para cada categoria
de manuscrito.

Introducéo - a finalidade da introducédo é apresentar a fundamentagéo tedrica sobre o objeto
de estudo, ademais enunciar, com as devidas justificativas e explicag0es, a originalidade e
validade, finalidade e aplicabilidade da contribuicdo ao conhecimento pretendida. Evite a
citacdo de comunicagdes pessoais ou materiais inéditos. O objetivo deve ser colocado no
altimo paragrafo da introducdo e para cada objetivo devera haver uma conclusao.
Métodos - descreve como a pesquisa foi realizada, a ldgica do raciocinio do autor na
ordenacdo dos procedimentos e das técnicas utilizadas para a obtencdo dos resultados. O
método estatistico e o critério matematico de significancia dos dados também devem estar
declarados. Estruture da seguinte forma, sem subitens: tipo de desenho de pesquisa, populacdo
(explicitando os critérios de sele¢do), calculo do tamanho da amostra, instrumento de medida
(com informacdes sobre validade e precisdo), coleta (dos ultimos cinco anos) e analise de
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dados. Nos casos de pesquisa envolvendo seres humanos inserir 0 nimero do protocolo de
aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa e do Certificado de Apresentacio para Apreciacio
Etica (CAAE) e informar que a pesquisa foi conduzida de acordo com os padrBes éticos
exigidos.

Resultados - descri¢do do que foi obtido na pesquisa, sendo exclusivo do pesquisador, sem
citacBes ou comentarios ou interpretacdes pessoais (subjetivas).

Discussao — deve apresentar a apreciacdo critica do autor, 0s novos e importantes aspectos do
estudo e a explicacdo sobre o significado dos resultados obtidos e as suas limitacdes,
relacionando-as com outros estudos. A linguagem obedece a estilo critico e o verbo aparece
no passado. A esséncia da discussdo é a interpretacdo dos resultados obtidos e sua relacéo
com o conhecimento existente, de forma a chegar-se a uma conclusdo. Comece a discussao
explicitando os limites dos resultados, lembrando que o limite é dado pelo método escolhido.
No segundo paragrafo explicite a contribuicdo dos resultados deste estudo e sua aplicabilidade
pratica.

Nota: Os trabalhos devem apresentar os resultados separados da discussao.

Concluséo: apresentar a escrita em frase clara, simples e direta, demonstrando o
cumprimento do objetivo proposto. No caso de mais de um objetivo, deve haver uma
conclusdo para cada objetivo. Nenhum outro comentario deve ser incluido na concluséo.
Nesta secdo, ndo devem conter citacdes.

Agradecimentos: item opcional. Podem ser incluidas pessoas envolvidas que nao se
configuram como autores ou instituicdes. No caso de apoio financeiro de instituicdo, informar
numero de processo.

Colaboragdes: item obrigatorio. Informar em relagdo aos seguintes aspectos: 1. Concepgéo e
projeto ou andlise e interpretacdo dos dados; 2. Reda¢do do artigo ou revisdo critica relevante
do conteddo intelectual; 3. Aprovacdo final da versdo a ser publicada. Essas trés condicGes
devem ser integralmente atendidas.

Referéncias - as referéncias dos documentos impressos e/ou eletrénicos deverdo seguir o
Estilo Vancouver, elaborado pelo Comité Internacional de Editores de Revistas Médicas,
disponiveis no endereco eletrdbnico www.icmje.org. O alinhamento das referéncias deve
justificado. Os titulos de periddicos devem ser abreviados de acordo com List of Journals
Indexed in Index Medicus e International Nursing Index. Para os periodicos que nao se
encontram neste site, poderdo ser utilizadas as abreviaturas do Catalogo Coletivo Nacional de
Publicactes Seriadas (CCN), do IBICT, disponivel em: http://ccn.ibict.br/busca.jsf e o Portal
de Revistas Cientificas em Ciéncias da Salude da BVS, disponivel em:
http://portal.revistas.bvs.br. As referéncias sdo utilizadas para convencer o leitor acerca da
validade dos fatos e argumentos apresentados. Quando adequadamente escolhidas, fornecem
maior credibilidade ao trabalho. Observacdo: deve-se priorizar a citacdo de referéncias
atualizadas, ou seja, publicadas nos ultimos cinco anos, considerando o momento da
submissdo do manuscrito.

Devem ser citadas de periédicos cientificos indexados em bases de dados nacionais e
internacionais que foram consultadas na integra pelo autor e que tenham relacdo direta,
relevante com o assunto abordado;

Na&o incluir na lista referéncias que ndo possam ser recuperadas no original pelo leitor, como
teses e dissertagdes, trabalhos de conclusdo de curso e outras fontes inacessiveis (apostilas,
anais etc.) ou obras de reduzida expressdo cientifica. A atualidade da referéncia, isto €, a
citacdo de obras recentes, com menos de cinco anos, é essencial em artigos originais;

No texto, as citacdes devem ser numeradas, consecutivamente, em algarismos arabicos, entre
parénteses, sobrescritos e sem mencdo do nome dos autores. Ex:. Quando se tratar de
citacdo sequencial, separar 0s nimeros por traco (ex: 1-6); quando intercalados, usar virgula
(ex: 2,6,10).
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Devem ser apresentadas sem negrito, italico ou grifo;

As referéncias a artigos publicados em periddicos latino-americanos e que possuem versdo em
inglés, deverdo ser citadas com o titulo em inglés;

N&o incluir mais de 20 referéncias e menos de 15.

Na lista ao final:

Autores: citar até seis autores, separados por virgula, entrando pelo sobrenome, com apenas a
inicial maiuscula, seguido das iniciais de prenomes e de outros sobrenomes, sem ponto ou
qualquer outro elemento de ligacdo entre eles. Ex: Vasconcelos FF e ndo Vasconcelos, F. de
F. Para referéncias com mais de seis autores, listar os seis primeiros acompanhados de et al.,
separando-os por virgula.

Paginas: suprimir dezenas ou centenas repetidas. Ex: usar de 43-8 e ndo 43-48. Colocacédo da
pagina na citagdo, nimero do autor seguido de dois pontos e numero da pagina. Ex: (1:15)
Notas: Transcrever no idioma da obra, dados como: “Disponivel em”, “citado ano més dia”
[citado 2014 jan. 20]; Inglés: “Available from” e “cited ano més dia” [cited 2014 Jan 20] etc.
Elementos integrantes

Falas: em estudos qualitativos, as falas devem ser apresentadas em italico, sem colchetes e
aspas, com ponto final apés identificacdo do depoente, tamanho 10, e na sequéncia do
paragrafo. Nao utilizar italico na identificacdo do depoente.

Tabelas: limitadas a trés, no conjunto. Devem ter titulos concisos (ndo apresentar local e ano
do estudo), numeradas, consecutivamente, com algarismos arabicos, na ordem em que forem
citadas no texto, ndo utilizar linhas internas verticais ou horizontais. As notas explicativas
devem aparecer no rodape das tabelas e ndo no titulo ou cabegalho. Devem apresentar-se em
preto e branco, sem sombreamento e dentro do préprio texto. Formatar com a ferramenta do
Word “inserir tabela”, utilizar letra 12, fonte Times New Roman. N&o ultrapassar uma pagina.
Figuras: sdo assim denominadas quadros, graficos, desenhos e fotografias; devem ter sido
desenhadas ou fotografadas por profissionais ou demonstrar excelente qualidade de impresséo
digital. Devem ser numeradas consecutivamente com algarismos arabicos na ordem em que
forem citadas no texto. As ilustragdes devem ser claras o suficiente para permitir sua
reproducdo. Ndo é permitido que o conteudo dos graficos seja 0 mesmo das tabelas. As
legendas das figuras, os simbolos, 0s nimeros e outros sinais necessitam ser identificados e
descritos quanto ao seu significado. Caso os autores optem por utilizar ilustracdes ja
publicadas, devem encaminhar permissdo, por escrito, para sua reprodugdo. Devem
apresentar-se em preto e branco. Os titulos devem ser apresentados abaixo das ilustracdes.
Abreviacdes e simbolos: ndo devem ser utilizadas, optar por descrevé-las, a excecdo das
reconhecidas internacionalmente.

Notas de rodapé: ndo devem ser utilizadas.

Exemplos de referéncias

1. Artigo padréao com DOI

Melo GM, Cardoso MVLML. Pain in preterm newborns submitted to music and 25% glucose
intervention. Rev Rene. 2017; 18(1):3-10. doi: http://dx.doi.org/10.15253/2175-
6783.2017000100002

2. Sem indicacéo de autoria

Dyspnea and pain in the left lower limb in a 52-year-old male patient. Arq Bras Cardiol.
2000; 75(6):28-32. doi: http://dx.doi.org/10.1590/S0066-782X2000001200008

3. Com mais de seis autores

Teixeira CC, Boaventura RP, Souza ACS, Paranagud TTB, Bezerra ALQ, Bachion MM, et al.
Vital signs measurement: an indicator of safe care delivered to elderly patients. Texto
Contexto  Enferm.  2015;  24(4):1071-8.  doi:  http://dx.doi.org/10.1590/0104-
0707201500003970014

4. Instituicdo como Autor
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Diabetes Prevention Program Research Group. Achieving weight and activity goals among
diabetes prevention program lifestyle participants. Hypertension. 2002; 40(5):679-
86.doi: http://dx.doi.org/10.1038/0by.2004.179

5. Volume com suplemento

Andrade ACS, Peixoto SV, Friche AAL, Goston JL, César CC, Xavier CC, et al. Social
context of neighborhood and socioeconomic status on leisure-time physical activity in a
Brazilian urban center: The BH Health Study. Cad Sadde Publica. 2015; 31(Suppl 1):136-47.
doi: http://dx.doi.org/10.1590/0102-311X00069514

6. Editoriais

Miranda FAN, Mendes FRP. Within the urgent and emergency settings: the suicidal ideation
of nurses [editorial]. Rev Rene. 2018; 19:e3382. doi: http://dx.doi.org/10.15253/2175-
6783.2018193382

Livros

7. Individuo como autor

Herdman TH. NANDA International nursing diagnoses: definitions and classification, 2012-
2014. Oxford: Wiley-Blackwell; 2012.

8. Organizador, Editor, Coordenador como autor

Nietsche EA, Teixeira E, Medeiros HP, organizadores. Tecnologias cuidativo-educacionais:
uma possibilidade para o empoderamento do(a) enfermeiro(a). Porto Alegre: Moria; 2014.

9. Capitulos de livro

Pagliuca LMF, Reboucas CBA, Sampaio AFA. Tecnologias educativas para pessoas com
deficiéncia visual. In: Nietsche EA, Teixeira E, Medeiros HP, organizadores. Tecnologias
cuidativo-educacionais: uma possibilidade para o empoderamento do(a) enfermeiro(a). Porto
Alegre: Morié; 2014. p. 181-96.

10. Artigo em formato eletronico

Menezes FG, Abreu RM, Itria A. Cost-effectiveness analysis of paricalcitol versus calcitriol
for the treatment of SHPT in dialytic patients from the SUS perspective. J Bras Nefrol
[Internet]. 2016 [cited Dec 12, 2016];38(3):313-9. Available
from: http://www.scielo.br/pdf/jbn/v38n3/0101-2800-jbn-38-03-0313.pdf

11. Documentos Legais

Ministério da Sadde (BR). Conselho Nacional de Satde, Comissdo Nacional de Etica em
Pesquisa. Resolucdo n° 466 de 12 de dezembro de 2012: aprova as diretrizes e normas
regulamentadoras de pesquisa envolvendo seres humanos. Brasilia: Ministério da Saude;
2012.

Envio dos manuscritos

As submissdes dos artigos deverdo, obrigatoriamente, ser por via eletronica, de acordo com as
instrucdes publicadas no site http://www.periodicos.ufc.br/index.php/rene/index

Endereco: Rua Alexandre Baralna, 1115, Rodolfo Teofilo, Fortaleza, CE, Brasil. CEP:
60430-160

Tel.: + 55 85 3366-8453

E-mail: rene@ufc.br
Site: http://periodicos.ufc.br/rene
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ANEXO C - NORMAS PARA PUBLICACAO (MANUSCRITO 2)

Apresentacdes dos originais

A redacgéo deve ser clara e concisa, com a exposi¢do precisa dos objetivos. A argumentacdo
deve estar fundamentada em evidéncias bem justificadas.

Para o preparo do manuscrito, recomenda-se a busca e citagdo de artigos pertinentes ao tema,
previamente publicados na literatura cientifica nacional e internacional, facilitando a
contextualizacdo, coeréncia e continuidade para os leitores.

A Revista ndo assume a responsabilidade por equivocos gramaticais, e se da, portanto, o
direito de decidir quanto a alteracdes e corregdes.

Os trabalhos devem ser encaminhados em Word for Windows, fonte Times New Roman 12,
espacamento duplo (inclusive os resumos), com todas as paginas numeradas, configurados em
papel A4 e com as quatro margens de 2,5 cm. Quando os artigos forem redigidos em
portugués, devem respeitar o Acordo Ortografico de 1990, promulgado em 29 de dezembro de
2008.

Os titulos das secBes textuais devem ser destacados gradativamente, sem numeracgdo. O titulo
do artigp e o resumo devem ser em caixa-alta e em  negrito

(ex.: TITULO; RESUMO); abstract e resumen, em  caixa-alta, negrito e italico
(ex.. ABSTRACT; RESUMEN); secdo primaria, em caixa-alta e negrito
(ex.: INTRODUCAO); e se¢do secundaria, em caixa-baixa e negrito (ex.: Historico). Evitar
0 uso de marcadores ao longo do texto (ex.: -, *, etc.] e alineas [a), b), ¢)...).

A extensdo dos artigos originais, revisfes sistematicas e revisdes integrativas deve ser de no
méaximo 20 péaginas, enquanto as reflexdes tedricas e relatos de caso devem ter, no maximo,
10 péginas.

A Revista publica as seguintes segdes:

Editorial: é texto de responsabilidade da Comissdo Editorial (CED) da Revista, que podera
convidar autoridades para redigi-lo. O editorial devera obedecer ao limite de 500 palavras;
Artigos originais: sdo contribui¢Ges destinadas a divulgar resultados de pesquisa original
inédita. Devem obedecer & seguinte estrutura: a introdugdo deve apresentar a questdo
norteadora, justificativa, revisao da literatura (pertinente, relevante e atualizada) e objetivos.
Os métodos empregados, a populacdo estudada, a fonte de dados e os critérios de selecéo
devem ser descritos de forma objetiva e completa. Os resultados devem ser descritos em
sequéncia logica. Quando apresentar tabelas e ilustragdes, o texto deve complementar e ndo
repetir o que esta descrito nestas. A discussao, que pode ser redigida junto com os resultados
nos estudos de abordagem qualitativa, deve desenvolver a argumentagdo critica dos
resultados, com o apoio na literatura, e a interpretacdo dos autores. As conclusdes ou
consideragdes finais devem destacar os achados mais importantes, comentar as limitagdes e
implicacbes para novas pesquisas. Devem obedecer ao limite de 20 paginas no total do
artigo (titulos, resumos, descritores, corpo do artigo, ilustracdes e conter 20 referéncias,
No Maximo);

Artigos de revisao sistematica: sdo contribui¢des cujo método de pesquisa € conduzido por
meio da sintese de resultados de estudos originais quantitativos que tém por objetivo
responder a uma questdo especifica e de relevancia para a enfermagem ou para a satde. Os
procedimentos metodoldgicos deverdo ser descritos detalhadamente em todas as suas etapas
no que se refere a busca dos estudos originais, critérios de inclusdo e exclusdo, testes
preliminares e de niveis de evidéncia, segundo o referencial tedrico metodolédgico adotado. A
revisdo sistematica podera se caracterizar em meta-analise e ou metassintese dependendo do
tipo de abordagem metodolédgica do manuscrito e do objetivo do estudo. Os procedimentos
metodologicos deverdo ser detalhados em todas as etapas preconizadas pelo referencial
primario adotado (p.ex. http://www.prisma-statement.org/statement.htm). Devem obedecer
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ao limite de 20 paginas no total do artigo (titulos, resumos, descritores, corpo do artigo,
ilustracdes e ndo possui limite de referéncias);

Artigos de revisdo integrativa: sdo contribui¢cGes cujo método de pesquisa € conduzido por
meio da sintese e comparacdo de resultados de estudos quantitativos, qualitativos originais e
reflexBes tedricas criticamente sustentadas. Seu objetivo é responder questdes norteadoras
especificas, que expressem o estado da arte e ou as lacunas do conhecimento em relacdo a
fendmenos relevantes para a enfermagem e ou salde. Os procedimentos metodoldgicos
deverdo ser detalhados em todas as etapas preconizadas pelo referencial primario adotado por
ex.: Cooper, Ganong, Whittemore e Knafl, Broome, dentre outros). N&o se trata de artigo de
revisdo da literatura. Devem obedecer ao limite de 20 paginas no total do artigo (titulos,
resumos, descritores, corpo do artigo, ilustracdes e ndo possui limite de referéncias);
Artigos de reflexdo: sdo formulacdes discursivas, de efeito teorizante, com fundamentagéo
tedrica filosofica sobre a situacdo global em que se encontra determinado assunto
investigativo ou potencialmente investigativo. Devem obedecer ao limite de 10 paginas no
total do artigo (titulos, resumos, descritores, corpo do artigo, ilustracdes e conter 15
referéncias no maximo);

Relatos de caso: séo contribuigdes descritivas e contextualizadas, complementada por analise
critica fundamentada, a partir de um caso, situacdo, procedimento, experiéncia ou inovacao,
podendo ser na area do cuidado, do ensino ou de pesquisa. Devem conter titulo; resumo;
descritores; introducéo, objetivo, estratégia de busca na literatura; exposi¢do do caso, técnica
ou situacdo; discussdo fundamentada na literatura; conclusdo e referéncias. Faculta-se a
inclusdo de figuras, tabelas, graficos e ilustragdes. Tratando-se de relato de caso clinico, é
obrigatério enviar o parecer de aprovacio do Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres
Humanos como documento suplementar. Devem obedecer ao limite de 10 paginas no total
do artigo, incluindo as referéncias (15 no maximo).

Os manuscritos devem conter:

Titulo: coerente com o0s objetivos do estudo e que identifique o contetdo, em até 15 palavras;
Resumo: o primeiro resumo deve ser apresentado no idioma do manuscrito, conter até 150
palavras, e ser acompanhado de sua versdo para o inglés (Abstract) e para o espanhol
(Resumen).

Deve ser elaborado obedecendo ao formato de resumo estruturado, com os seguintes itens:
Objetivo: (objetivo geral)

Meétodos: (tipo de estudo, amostra, periodo e local da pesquisa, coleta de dados, analise dos
dados)

Resultados: (principais achados com dados estatisticos, se apropriados)

Conclusdes: (respostas aos objetivos baseadas nos resultados)

No caso de artigos de reflexao tedrica, a descri¢cdo da metodologia podera ser suprimida.
Palavras-chave: ao final do Resumo, indicar de 3 a 6 palavras que permitam identificar o
assunto do manuscrito, em portugués; e suas respectivas versdes para o inglés (Keywords) e
espanhol (Palabras clave), conforme os “Descritores em Ciéncias da Satde - DeCS”
(http://decs.bvs.br), podendo a RGE modifica-los, se julgar necessario.

Titulo em outros idiomas: indicar o titulo nas versdes em inglés (Title) e em espanhol
(Titulo), logo apo6s os palavras-chave do respectivo idioma.

Introducéo: deve apresentar o problema de pesquisa, a justificativa, a revisdo da literatura
(pertinente, relevante e atualizada), a questdo norteadora da pesquisa e 0s objetivos coerentes
com a proposta do estudo.

Metodologia ou Métodos ou Materiais e Métodos: deve apresentar o0 método empregado:
tipo de estudo; referencial tedrico do estudo e o utilizado para analise dos dados, inclusive os
testes estatisticos quando apropriados; amostra e amostragem, critérios de inclusdo e exclusdo
dos sujeitos/participantes; periodo do estudo; local do estudo; consideragdes éeticas (nimero e
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data de aprovacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa Envolvendo Seres Humanos); uso de
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e/ou Termo de Consentimento para Uso de
Dados, quando apropriado.

Resultados: devem ser descritos em sequéncia légica. Quando forem apresentados em tabelas
e ilustracdes, o texto deve complementar e ndo repetir 0 que esta descrito nestas.

Discussdo: deve conter a comparacdo dos resultados com a literatura representativa,
atualizada, e a interpretacdo dos autores apontando o avan¢o do conhecimento atual. A
discussdo podera ser apresentada juntamente com os resultados quando se tratar de artigos
originais resultantes de estudos com abordagens qualitativas.

Conclusdes ou Consideracbes Finais: devem destacar os achados mais importantes na
perspectiva dos objetivos do estudo, comentar as limitacdes e as implicacbes para novas
pesquisas e para o corpo de conhecimento na area de Enfermagem e da Salde, considerando o
ensino, pesquisa, assisténcia e gestéo.

Referéncias: devem ser apresentadas no maximo 20 referéncias para os artigos originais e 15
para os artigos de reflexdo. Nao ha limite de referéncias para as revisdes sistematicas e as
revisoes integrativas. As referéncias, de abrangéncia nacional e internacional, devem ser
atualizadas (ultimos trés a cinco anos), sendo aceitaveis fora desse periodo no caso de
constituirem referencial primario ou classico sobre um determinado assunto. No caso de teses
e dissertacfes, recomenda-se que sejam citados, preferencialmente, os artigos oriundos das
mesmas.

Devem ser digitadas em espaco simples e separadas por um espaco simples. Utiliza-se nessa
se¢do o titulo “Referéncias” e ndo “Referéncias bibliograficas”. A lista de referéncias deve ser
composta por todas as obras citadas, numeradas de acordo com sua ocorréncia no corpo do
texto. Deve-se utilizar o estilo de referéncias Vancouver, do International Committee of
Medical ~ Journal  Editors (ICMJE), atualizado em 2013, disponivel em:
http://www.nIm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html, e adaptado pela RGE (cf. exemplos
de referéncias). Os titulos dos periddicos devem ser abreviados de acordo com o NLM
Catalog: Journals referenced in the NCBI Databases, disponivel em:
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/nimcatalog/journals. Para os periddicos que ndo se encontram
neste site, poderdo ser utilizadas as abreviaturas do Catdlogo Coletivo Nacional de
Publicacbes Seriadas (CCN), do IBICT, disponivel em: http://ccn.ibict.br/busca.jsfe o
Portal de Revistas Cientificas em Ciéncias da Saude da Biblioteca Virtual em Saide (BVS),
disponivel em: http://portal.revistas.bvs.br.

Citacgdes: devem ser apresentadas no texto de acordo com o sistema numérico, com 0S
numeros correspondentes entre parénteses e sobrescritos, sem espaco entre a palavra e 0
numero da citacdo e precedendo o ponto final. Nas cita¢cdes ndo deve ser mencionado 0 nome
dos autores, excluindo-se expressdes como: “segundo...”, “de acordo com...”. Quando se
tratar de citacdo sequencial, os nimeros devem ser separados por hifen e, quando intercaladas,
devem ser separados por virgula. Em caso de transcricdo de palavras, frases ou paragrafos
com palavras do autor (citacdo direta), devem-se utilizar aspas iniciais e finais na sequéncia
do texto. Recomenda-se a utilizacdo criteriosa desse recurso, de acordo com a norma da
ABNT NBR 10520/2002 (Informacdo e Documentacdo — Citacbes em documentos —
Apresentacdo).
Exemplos:

Pesquisas apontam que...
Alguns autores acreditam que...
“[...] e nos anos seguintes 0 mesmo se repetiu
Os manuscritos ainda podem conter:
Depoimentos: frases ou paragrafos ditos pelos sujeitos/participantes da pesquisa. N&do utilizar
aspas, e observar a seguinte estrutura: recuo do paragrafo (1,25 cm), fonte tamanho 11, em

(1-4)
(145)
(7).



81

italico, espacamento simples, com sua identificacdo entre parénteses, codificadas a critério
do(s) autor(es), e separadas entre si por um espaco simples. Supressdes devem ser indicadas
pelo uso das reticéncias entre colchetes “[...]”, e as intervengdes dos autores ao que foi dito
pelos participantes do estudo devem ser apresentadas entre colchetes.

llustracGes: no maximo de cinco (graficos, quadros e tabelas), em preto e branco, conforme
as especificacdes a sequir:

- Graficos e quadros: apresentados conforme a norma da ABNT NBR
6022/2003 (Informagéo e documentacdo — Artigo em publicagéo periddica cientifica impressa
— Apresentacao);

-Tabelas: devem ser apresentadas conforme IBGE — Normas de Apresentacdo Tabular,
disponivel em: http://biblioteca.ibge.gov.br/visualizacao/livros/liv23907.pdf;

- Demais ilustragOes: apresentadas conforme a norma da ABNT NBR 6022/2003
(Informacdo e documentacdo — Artigo em publicacdo periddica cientifica impressa —
Apresentacéo).

Simbolos, abreviaturas e siglas: conforme a norma da ABNT NBR 6022/2003 (Informacao
e documentagdo — Artigo em publicacéo periddica cientifica impressa — Apresentacao).
Utilizar negrito para destaque e italico para palavras estrangeiras.

Deve ser evitada a apresentacdo de apéndices (elaborados pelos autores)
e anexos (elaborados a partir de materiais publicados por outros autores).

EXEMPLOS DE REFERENCIAS

Artigos de periodicos

1. Artigo padréo

Até seis (6) autores, indicar todos; sete (7) autores ou mais, indicar os 6 primeiros e
acrescentar et al.

Aradjo VE, Witt RR. O ensino de enfermagem como espa¢o para o desenvolvimento de
tecnologias de educagdo em saude. Rev Gaucha Enferm. 2006;27(1):117-23.

Griffiths C, Kaur G, Gantley M, Feder G, Hillier S, Goddard J, et al. Influences on hospital
admission for asthma in south Asian and white adults: qualitative interview study. BMJ. 2001
Dec;323(7319):962-6.

2. Instituicdo como autor

Diabetes Prevention Program Research Group. Hypertension, insulin, and proinsulin in
participants with impaired glucose tolerance. Hypertension. 2002;40(5):679-86.

3. Sem indicacdo de autoria

Signal-averaged electrocardiography. J Am Coll Cardiol. 1996;27(1):238-49.

4. Volume com suplemento

Wiltfang J, Lewczuk P, Riederer P, Grinblatt E, Hock C, Scheltens P, et al. Trabalho de
consenso de forca-tarefa da WFSBP# sobre marcadores biologicos das deméncias:
contribuicdo da andlise do LCR e do sangue para o diagndstico precoce e diferencial das
deméncias. Rev Psiquiatr Clin. 2009;36 Supl. 1:1-16.

Hofman M, Ryan JL, Figueroa-Moseley CD, Jean-Pierre P, Morrow GR. Cancer-related
fatigue: the scale of the problem. Oncologist. 2007;12 Suppl. 1:4-10.

5. Fasciculo com suplemento

Dimeo FC. Effects of exercises on cancer-related fatigue. Cancer. 2001;92(6 Suppl.):1689-93.
6. Fasciculo com numero especial

Cunha MLC. Recém-nascidos hospitalizados: a vivéncia de pais e médes. Rev Galcha Enferm.
2000;21(esp):70-83.

7. Volume com parte
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Ahrar K, Madoff DC, Gupta S, Wallace MJ, Price RE, Wright KC. Development of a large
animal model for lung tumors. J Vasc Interv Radiol. 2002;13(9 Pt 1):923-8.

8. Fasciculo sem nimero

Letourneau MA, MacGregor DL, Dick PT, McCabe EJ, Allen AJ, Chan VW, et al. Use of a
telephone nursing line in a pediatric neurology clinic: one approach to the shortage of
subspecialists. Pediatrics. 2003 Nov;112:1083-7.

9. Fasciculo sem volume

Banit DM, Kaufer H, Hartford JM. Intraoperative frozen section analysis in revision total
joint arthroplasty. Clin Orthop. 2002;(401):230-8.

10. Nenhum volume ou numero de fasciculo

Silva RC. Individuos HIV-positivos em atendimento. JAMA. 2002:1-6.

11. Paginagdo em algarismos romanos

Chadwick R, Schiiklenk U. A politica de consenso ético. Bioética. 2002;16(2):iii-v.

12. Indicagdo do tipo de artigo (se necessario)

Silveira DT. As tecnologias da informacdo e comunicacdo e sua aplicagdo no campo de
atuacdo da enfermagem [editorial]. Rev Galcha Enferm. 2007;28(4):453-4.

Livros e outras monografias

13. Pessoa fisica como autor

Bonassa EM, Santana TR. Enfermagem em terapéutica oncoldgica. 3. ed. Sdo Paulo:
Atheneu; 2005.

Murray PR, Rosenthal KS, Kobayashi GS, Pfaller MA. Medical microbiology. 4th ed. St.
Louis: Mosby; 2002.

14. Organizador, editor, compilador como autor

Guimardes JLM, Rosa DD, organizadores. Rotinas em oncologia. Porto Alegre: Artmed;
2008.

15. Instituicdo como autor e publicador

Ministério da Saude (BR), Conselho Nacional de Salde. Resolu¢do n° 466, de 12 de
dezembro de 2012. Diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres
humanos. Diério Oficial da Unido [da] Republica Federativa do Brasil. 2013 jun 13;150(112
Secdo 1):59-62.

Ministério da Saude (BR), Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Guia de bolso da satde
do viajante. Brasilia (DF); 2005.

16. Capitulo de livro

Pizzichini E, Pizzichini M. Concepcdes sobre asma brénquica. In: Silva LCC, organizador.
Condutas em pneumologia. Rio de Janeiro: Revinter; 2001. p. 263-5.

17. Livro com indicacao de série

Braunstein F, Pépin JF. O lugar do corpo na cultura ocidental. Lisboa: Instituto Piaget; 1999.
(Epistemologia e sociedade; 162)

Kleinman A. Patients and healers in the context of the culture: an exploration of the
borderland between anthropology, medicine and psychiatry. Berkeley: University of
California Press; 1980. (Comparative studies of health systems and medical care; 3).

18. Trabalho apresentado em evento

Menezes GMS, Aquino EML. Trabalho noturno na enfermagem. In: Anais do 50° Congresso
Brasileiro de Enfermagem: cuidar-acao terapéutica da enfermagem; 1998 set 20-25; Salvador,
Brasil. Salvador: ABEn/BA; 1999. p. 309-21.

Christensen S, Oppacher F. An analysis of Koza’s computational effort statistic for genetic
programming. In: Proceedings of the 5th European Conference on Genetic Programming;
2002 Apr 3-5; Kinsdale, Ireland. Berlin: Springer; 2002. p. 182-91.

19. Dissertacéo e Tese
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Schimith MD. Acolhimento e vinculo no Programa de Salde da Familia: realidade ou desejo
[dissertacdo]. Porto Alegre (RS): Escola de Enfermagem, Universidade Federal do Rio
Grande do Sul; 2001.
20. Artigo de jornal
Quinalia E. Para aprender nas férias. Metro. 2012 dez. 12;6(1446):20 (Educacéo)

21. Documento juridico
Ministério da Saude (BR). Decreto N° 1.948, de 3 de julho de 1996: regulamenta a Lei 8.842,
sancionada em 4 de janeiro de 1994, a qual dispde sobre a Politica Nacional do ldoso e da
outras providéncias. Diario Oficial da Unido [da] Republica Federativa do Brasil. 1996 jul
3;134(128 Segdo 1):12277-9.

22. Verbete de dicionério
Ferreira ABH. Aurélio, século XXI: o dicionario da lingua portuguesa. 3. ed. rev. ampl. Rio
de Janeiro: Nova Fronteira; 1999. Colono; p. 504.

23. Material em fase de publicacéo
Kirschbaum DIR. Historia da enfermagem psiquiatrica no Rio Grande do Sul: parte I. Rev
Galcha Enferm. No prelo; 2003.
Tian D, Araki H, Stahl E, Bergelson J, Kreitman M. Signature of balancing selection in
Arabidopsis. Proc Natl Acad Sci USA. Forthcoming 2002.

Material eletrénico
As expressoes “disponivel em” e “citado”, em Espanhol sdo “disponible en” e “citado”, e em
Inglés, “available from” e “cited”.

24. Artigo de periodico em formato eletrénico
Pedron CD, Bonilha ALL. Praticas de atendimento ao neonato na implantacdo de uma
unidade neonatal em hospital universitario. Rev Galucha Enferm. [Internet]. 2008 [citado 2009
fev 15];29(4):612-8. Disponivel em:
http://www.seer.ufrgs.br/index.php/RevistaGauchadeEnfermagem/article/view/7633/4688.

25. Artigo com Digital Object Identifier (DOI):
Zhang M, Holman CD, Pre¢o SD, Sanfi lippo FM, Preen DB, Bulsara MK. Comorbidity and
repeat admission to hospital for adverse drug reactions in older adults: retrospective cohort
study. BMJ. 2009 Jan 07; 338: a2752. doi: 10.1136/bmj.a2752

26. Monografia em formato eletrénico
Ministério da Saude (BR), Instituto Nacional do Céancer. O diagnostico do cancer [Internet].
Rio de Janeiro; 1999 [citado 2008 jun 23]. Disponivel
em: http://www.inca.gov.br/conteudo view.asp?id=31.
Foley KM, Gelband H, editors. Improving palliative care for cancer [Internet]. Washington:
National Academy Press; 2001 [cited 2002 Jul 9]. Available
from: http://www.nap.edu/books/0309074029/html/.

27. Trabalho disponivel em anais em meio eletrdnico
Stuchi RAG, Carvalho EC. Control de presion arterial e ingesta de sal: creencias de
portadores de enfermidades coronarias. In: Anales del 9° Congreso de la Sociedad Cubana de
Enfermeria, 1° Coloquio Internacional de Investigacion en Enfermeria; 2000 mayo 29-jun 3;
Habana, Cuba [CD-ROM)]. Habana: Cubana; 2000. p. 60.

28. DVD e CD-ROM
Ministério da Saude (BR). Dez passos da alimentacdo saudavel para criangas menores de dois
anos [DVD]. Brasilia (DF); 2012.
Anderson SC, Poulsen KB. Anderson’s electronic atlas of hematology [CD-ROM].
Philadelphia: Lippincott Williams & Wilkins; 2002.

29. Homepage / Web site
Universidade Federal do Rio Grande do Sul [Internet]. Porto Alegre: UFRGS; 2000-
[atualizado 2012 dez 12, citado 2012 dez.13]. Disponivel em: http://www.ufrgs.br/.
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30. Parte de uma area homepage / Web

Universidade Federal do Rio Grande do Sul [Internet]. Porto Alegre: UFRGS; 2000-
[atualizado 2012 dez 12, citado 2012 dez 13]. Historico; [aprox. 6 telas]. Disponivel
em: http://www.ufrgs.br/ufrgs/a-ufrgs/histérico

Banco de dados na Internet

31. Banco de dados aberto

Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica [Internet]. Brasilia (DF): IBGE; c2000- [citado
2001 mar 08]. Disponivel em: http://seriesestatisticas.ibge.gov.br/

32. Banco de dados fechado

Estatisticas sociais [Internet]. Brasilia (DF): IBGE; ¢2000 [atualizado 2001 dez 12; citado
2012 dez 13]. Disponivel em: http://seriesestatisticas.ibge.gov.br/

33. Blogs

Blog da Saude [Internet]. Brasilia: Ministério da Saude. 2000- [citado 2009 fev 13].
Disponivel em: http://www.blog.saude.gov.br/

34. Contribuic¢ao para um blog

Mantone J. Head trauma haunts many, researchers say. 2008 Jan 09 [cited 2009 Feb 13]. In:
Wall Street Journal. HEALTH BLOG [Internet]. New York: Dow Jones & Company, Inc.
c2008- . [about 1 screen]. Available from: http://blogs.wsj.com/health/2008/01/29/head-
traumahaunts-many-researchers-say/.

Condig0es para submisséo

Como parte do processo de submissdo, os autores sdo obrigados a verificar a conformidade da

submisséo em relacdo a todos os itens listados a seguir. As submissdes que néo estiverem de

acordo com as normas seréo devolvidas aos autores.

1. A contribuicdo é original e inédita e ndo estd sendo avaliada para publicacdo por
outra revista; ndo sendo o caso, justificar em "Comentarios ao Editor".

2. Os arquivos para submissdao devem ser encaminhados em Word for Windows,
fonte Times New Roman 12, espacamento duplo (inclusive os resumos), com todas
as paginas numeradas, configurados em papel A4 e com as quatro margens de 2,5
cm.

3. O texto segue os requisitos de formatacdo da Revista segundo as Diretrizes para

Autores, encontradas no menu "Sobre">"SubmissGes">"Diretrizes para autores".

O titulo deve ter, no méximo, 15 palavras.

O texto indexado ndo deve conter nenhuma informacdo que possa identificar os

autores. Informacbes sobre os autores deve ser incluida apenas nos

metadados (passo 2).

6. O titulo, o resumo e os descritores devem vir com suas equivaléncias em espanhol
e inglés.

7. Os resumos ndo devem ultrapassar 150 palavras. Deve ser elaborado obedecendo
ao formato de resumo estruturado.

8. Os titulos das secOGes textuais devem ser destacados gradativamente, sem
numeracdo. O titulo do artigo e resumo deve ser em letras maiusculas e em negrito
(Ex.: TITULO; RESUMO); resumen e abstract em maitsculas, negrito e italico
(ex.: RESUMEN; ABSTRACT); secdo primaria em maiuscula e negrito
(ex.: INTRODUCAO); e secdo secundaria em mindscula e negrito
(ex.: Historico). Evitar o uso de marcadores ao longo do texto (Ex.: -, *, etc.] e
alineas [a), b), c)...).
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9.

10.

11.

12.
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O texto deve conter o nimero de palavras e de referéncias preconizado para cada
secdo da Revista (Artigos Originais, Artigos de Revisdo Sistematica, Artigos de
Reflexdo).

No texto, substituir o nome dos autores citados por sua codificacdo numérica,
sobrescrita e entre parénteses, conforme foram citados no texto e eliminando
expressdes do tipo "Segundo...", "De acordo com...".

As referéncias devem seguir o estilo Vancouver e ser atualizadas e
preferencialmente de periodicos. Devem ser digitadas em espago simples e
separadas por um espaco simples.

A declaragdo de responsabilidade e transferéncia de direitos autorais deve ser
assinada por todos os autores e encaminhada como documento suplementar a
Revista conforme modelo contido nas Diretrizes para Autores.



