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RESUMO

Este trabalho € um relato de experiéncia vivido na graduacdo em Medicina pela
Universidade Federal de Sao Carlos pautado na perspectiva da metacognicdo como
base do aprendizado, relacionado as diretrizes curriculares do curso citado que
utiliza metodologias ativas de ensino. Essa experiéncia € relatada a partir da visdo
de uma aluna ao final da formacéo, que durante o processo demonstrou interesse
por teméticas de educacdo médica e buscou compreender 0 processo de
aprendizagem. O cerne do texto inclui os trés pilares metacognitivos - pessoa, tarefa
e estratégia - e narra seu desenvolvimento de acordo com os ciclos e unidades de
aprendizado da graduacgao.

Palavras-chave: Metacognicéo; Diretriz curricular; Aprendizagem



ABSTRACT

This work is an experience report lived in the graduation in Medicine at the Federal
University of Sdo Carlos based on the perspective of metacognition as the basis of
learning, related to the curricular guidelines of the mentioned course that uses active
teaching methodologies. This experience is reported from the point of view of a
student at the end of her training, who during the process showed interest in medical
education topics and sought to understand the learning process. The core of the text
includes the three metacognitive pillars - person, task and strategy - and narrates
their development according to undergraduate learning cycles and units

Key words: Metacognition; Curriculum guidelines; Learning



SIGLAS

UFSCAR - Universidade Federal de Séo Carlos
SP - Situagéo problema

ES - Estacédo de simulacéo

PP - Pratica profissional

RP - Reflexédo da pratica

ADPEA - avaliacdo de desempenho do

processo

ensino-aprendizado



1. INTRODUCAO

Quando soube que precisaria escrever um trabalho de conclusdo de curso, de
carater reflexivo, sobre o meu processo de formacdo, muitas ideias vagas surgiram
na cabeca, mas nada realmente me convencia de que aquele tema representava
minha percepcéao dentro da minha trajetoéria.

Considerei escrever sobre a pratica profissional em si que sem davida nos faz muito
impares quando pensamos no processo de formagdo médica. Depois cogitei falar
sobre as eletivas que sdo uma singularidade muito positiva do curso e que eu
particularmente sempre gostei. Ponderei falar sobre a interrupcdo e a tristeza
provocados pela pandemia e pensei até em discorrer sobre o internato.

Contudo, cheguei a conclusao de que nada sintetiza mais e representa mais a minha
passagem pela Medicina UFSCar e o0 meu processo de formag¢do como a temética
“‘educacao médica”.

Quando paro e reflito sobre todo o percurso percorrido até a minha graduacéo, é
inevitivel o pensamento recorrente sobre o processo em si, a formacdo e o quanto
me aproximei dessa tematica durante os 6 anos de graduacéo.

Dentro da medicina muito se discute sobre Medicina Baseada em Evidéncia,
entretanto quando a discusséo € acerca de abordagens pedagdgicas e avaliacdo
estudantil e desempenho docente nem sempre essa postura é adotadal. Mais
recentemente o numero de pesquisas na area de educacdo médica vem crescendo,
bem como a quantidade de periédicos com énfase na area! possibilitando maior

acessibilidade as informacdes.

s

Quando consideramos o0 processo de aprendizado € preciso entender conceitos
complexos que envolvem desenvolvimento neurolégico - o qual ndo sera pautado
aqui - e os mecanismos de aprendizagem. Nos meus estudos, ainda iniciais frente a
complexidade do assunto, me deparei com o conceito de Metacognicao.

Até 1970 as pesquisas que envolviam investigacdes sobre aprendizagem
direcionaram-se para as capacidades cognitivas e motivacionais2. Foi no final do
século XX que 0s processos metacognitivos passaram a ganhar visibilidade. Para os
fins deste trabalho € possivel entender metacognicdo como o pensamento sobre o
pensamento, a capacidade de compreender o proprio processo de aprendizagem e
com isso desenvolver estratégias para alcanca-lo2. Dessa forma nao ficaram para
tras as capacidades cognitivas e motivacionais, mas integraram-se a elas a
capacidade de conhecer a si proprio, seu processo de aprendizado e assim a
motivagao para a aprendizagem - metacognicaos.

Quando me deparei com 0 conceito, logo comecei a exercitar o raciocinio de tentar
enxergar essa ideia, que do ponto de vista historico € recente, dentro das diretrizes
da matriz curricular da Medicina UFSCar, que também € recente. A interseccéo



ocorre quando propde-se problematizar conhecimentos, apresentar um desafio
cognitivo, impulsionar busca de evidéncias, discuti-las com o0s pares e com
mediadores e, apds todas as etapas, avaliar o processo®. A espiral € um grande e
complexo exercicio de metacognicao.

Diante disso, resolvi tragar o0 meu entendimento sobre meu percurso e sobre o tema
baseado nos trés componentes do desenvolvimento metacognitivo - a pessoa, a
tarefa e a estratégia - e como vejo minha aproximacdo com a Educacdo Médica ao
longo da graduacéo.

2. UM POUCO SOBRE ANTES

Desde crianga eu sempre tive uma certeza: eu seria professora. Cresci em meio a
alunos, papeleta de notas, provas e aulas. Estive imersa nesse ambiente mesmo
antes de nascer. Ser filha de professora sempre me trouxe um olhar diferente sobre
a escola e sobre o que faziamos la. Nunca dei uma dor de cabeca para minha mée
guando o assunto era desempenho escolar, pois sempre valorizei muito o aprender.

Durante a adolescéncia, mais precisamente durante o ensino médio, tive algumas
experiéncias que me fizeram concretizar desejos para meu futuro. Fui professora de
reforco escolar de matematica para ensino fundamental, o que me acendeu uma luz
de que eu ndo poderia exercer aquilo como profissdo, pelo menos nao dentro do
ensino basico, ainda que eu me interessasse por estudar maneiras de ensinar.

Outra vivéncia foi no laboratério de microbiologia da UNESP onde fiz um trabalho de
iniciacdo cientifica junior estudando associacdo de fitoterapicos a antibiéticos para
potencializacdo da acao, e foi ali que eu percebi que viver em um laboratério era
impossivel para mim, que pesquisa ndo era o meu forte e que eu necessariamente
gueria trabalhar com gente.

Foi entdo, no final do terceiro colegial, que entendi que meu caminho era realmente
a area da saude e invariavelmente a medicina. No arduo caminho de cursinho onde
tive contato com aula intensas e conteudos densos, precisei entender que era
preciso encontrar a minha forma de estudar para potencializar meu aprendizado, e
foi nessa época que eu ouvi falar pela primeira vez sobre como era a Medicina na
UFSCar, e que existia uma tal de “metodologia ativa de aprendizado”.

Ao entrar em contato com ex-alunos da UFSCar, estudar e entender alguma coisa
sobre 0 que eram as metodologias ativas de ensino e ponderar a distancia Botucatu-
Sao Carlos, foi que eu decidi que era mesmo Medicina e que deveria ser UFSCar.
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3. A PESSOA

Nas teorias sobre metacognicdo essa variavel envolve trés tipos de conhecimento:
(1) intraindividual - conhecimento de si proprio: fortalezas, fraquezas, interesses,
comportamentos, etc; (2) interindividual - a diferenca entre si e os outros; (3)
universal - conhecimento dominante naquele contexto social?.

Dessa forma, entendo que o primeiro parametro desenvolvido logo no primeiro ciclo
do curso de Medicina (1° e 2° anos da graduacédo) esta relacionado as consecutivas
avaliagOes realizadas em todas as atividades. Avaliar-se, avaliar o outro e a avaliar o
produto final € um exercicio de reflexdo e esta intimamente relacionado ao
desenvolvimento da “pessoa”.

E imprescindivel o exercicio de olhar para o trajeto individual percorrido até ali, de
maneira critica, buscando destacar os pontos fortes e evidenciar as fragilidades para
gue se possa criar formas de manté-las ou supera-las respectivamente. Esse auto
processamento possibilita autoconhecimento e assim pode gerar mudancas que
impactam no processo de aprendizado.

Na mesma linha de pensamento, avaliar o outro num contexto académico permite
reconhecer o processo de aprendizado do outro, como aquilo contribui para o seu
processo e o que de exemplo se leva dessa interacdo. Compreender o contexto da
atividade e a forma com que se deu o processamento das informacfes me permitiu
aprimorar o desenvolvimento dentro de cada uma das atividades propostas.

As avaliagOes (auto, alo e da atividade) sdo, do meu ponto de vista, 0 primeiro
instrumento para o desenvolvimento da metacognicao ofertado pela medicina da
UFSCar. A postura ativa requerida pela matriz curricular do curso oportuniza o
movimento de olhar critico sobre os processos e sobre si. Essa habilidade nos é
exigida desde o inicio da graduagdo, mas nos acompanha até o final dela e, acredito
eu, que se extrapola para a vida profissional a partir de entéo.

4. A TAREFA

O quesito “tarefa” é sobre o conhecimento e natureza das informagdes a ser
confrontado, bem como os critérios para que elas sejam realizadas (meta 2003).
Importante também ressaltar que a familiaridade com o conteddo e a forma com que
ele é apresentado exige a habilidade de processar de maneira diferente as
informacgdes2.

De maneira mais pratica, eu entendo relaciono o quesito tarefa com as proprias
unidades educacionais ofertadas pelo curso de medicina dentro das atividades de
situacao problema, estacdo de simulagéo, pratica e reflexdo da pratica profissional,
bem como as ementas a serem atingidas com elas.
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Cada atividade de cada unidade educacional tem o0 seu objetivo, e para ser
alcancado esse objetivo € preciso lancar médo de diversas habilidades e
competéncias. A SP, por exemplo, tem como mote principal o desenvolvimento da
capacidade de adquirir conhecimento teérico, a ES associa teoria e habilidades
técnicas, enquanto a PP une os demais conhecimentos e os introduz a realidade e

acrescenta o profissionalismo.

Para mim, o entendimento das tarefas ganhou mais profundidade durante o segundo
ciclo (3° e 4° ano), com a ampliacdo dos cenarios de pratica para saude da crianca,
da mulher, do adulto e idoso além da saude da familia e comunidade. Acredito que
esse ciclo seja um salto justamente por avancar no territorio da pratica médica e unir
as competéncias adquiridas nos dois anos anteriores. Acho que nesse momento €
gue tudo comeca a ficar mais palpavel.

E nesse ponto que eu entendo outra interseccdo de éxito entre os exercicios
metacognitivos e o projeto pedagogico da Medicina UFSCar. A construcdo em
espiral do conhecimento propde a problematizacdo das tarefas por vezes repetidas,
mas com profundidades diferentes e sob perspectivas diferentes. Acredito que o
aprendizado se dé pelas repeticdes.

Dessa forma, o componente “tarefa” do desenvolvimento metacognitivo esta
intimamente relacionado com a proposta da diretriz curricular. E o projeto
pedagdgico de um curso que versa sobre o0 que sera ensinado e quando, de maneira
coerente com as habilidades e competéncias adquiridas, passo a passo, de maneira
progressiva e de forma a atingir determinados objetivos.

Quando me dei conta do tamanho da responsabilidade dos formuladores ou
reformuladores do projeto pedagdgico do curso, passei a me fazer mais presente em
espacos que se propunham discutir o curriculo a luz das evidéncias. Foi durante o
meu quarto ano e iniciei minha participacdo no Nucleo de Ensino e Pesquisa em
Educacdo Médica.

5. A ESTRATEGIA

A variavel “estratégia” dentro da teoria metacognitiva trata a respeito dos meios,
processos e acdes que permitem o0 sujeito alcancar maior efichcia numa
determinada tarefaz.

Sob minha perspectiva entendo a estratégia dentro da minha trajetéria sob duas
oticas. A primeira no que se refere a0 meu préprio processo critico e de
autopercepcdo, onde individualmente precisei tracar planos, lancar mao de
ferramentas e me organizar para melhorar meu desempenho e possibilitar o
cumprimento das atividades propostas. Essa capacidade é a regulacdo do processo
cognitivo2.
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A segunda é sobre o processo de ensino em si, desenvolvido pelos docentes e
preceptores e sobre o qual dediquei alguns estudos durante a graduagcdo. A
docéncia € exercida através dos recursos estratégicos dos quais o profissional lanca
mao para estimular as capacidades cognitivas e influenciar nos fatores motivacionais
- que séo os outros componentes do aprendizado.

As estratégias de ensino vao desde o formato de apresentacdo do contetdo técnico
e tedrico, perpassando diversos contextos da formacéo até a elaboracdo de como
sera a avaliacdo do aluno.

Foi dentro do terceiro ciclo (5° e 6° ano, também conhecido como Internato) que se
consolidaram as minhas percepcdes sobre a diversidade de estratégias voltadas ao
ensino e como 0 uso das mesmas impacta diretamente na qualidade do
aprendizado.

Durante o segundo ciclo e inicio do terceiro ciclo participei de um grupo de pesquisa
gue estudou as experiéncias mundiais com preceptoria na educagdo médica®, e com
ela percebi a relevancia no processo de formacédo que esses profissionais tém. O
contato com 0s mesmos durante o internato € muito mais diversos que nos anos
anteriores e isso nos expfe a uma variedade enorme de estratégias de ensino. A
diversidade entdo pode ser entendida como oportunidade de entender quais
estratégias funcionam mais para mim e quais funcionam menos.

Além disso, fiz parte do Nucleo de Avaliacdo, um braco do Nucleo Docente
Estruturante - responsavel pela reformulacao do projeto pedagogico e das propostas
de ensino - que visava rever e reestruturar a avaliacdo discente durante a
graduacédo. Anexo a esse documento o relato dessa experiéncia apresentado por
mim no Congresso Brasileiro de Educacdo Médica. Mas trago para essa discussao
gue a avaliacdo discente é também uma estratégia de ensino, pois tem funcao de
feedback, principalmente sob a luz do nosso projeto pedagdgico que propde
avaliacbes formativas, ou seja, que tem por finalidade a estruturacdo do
conhecimento.

Juntando toda essa bagagem de aproximagfes com temas de educacdo médica e a
minha experiéncia no internato com muitos docentes e preceptores percebi que ser
um educador tem sim um componente meio mistico, associado a habilidade,
facilidade ou até mesmo dom, mas existe também um arcabouco tedrico que justifica
e fundamenta as praticas de ensino. O bom educador sabe lancar mdo dessas
ferramentas e isso faz muita diferenca no aprendizado.

6. CONCLUSAO

Entender sobre o conceito de metacogni¢cdo me fez enxergar toda a minha trajetoria
dentro da graduacdo de medicina sob uma nova perspectiva. Sempre tive certeza
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gue gostaria de ensinar, mas nem imaginava que o meu caminho seria tao rico e
diverso. A experiéncia com metodologias ativas e a recorrente reflexdo sobre o meu
préprio processo de aprendizado mudou minha compreenséao sobre educacéao.

Entendo hoje que pensar sobre o que se pensa, aprender como se aprende sao
ferramentas poderosas dentro da educacéao, seja ela sobre qualquer competéncia ou
habilidade. Vejo que meu processo reflexivo e de conhecimento do eu foi estimulado
e explorado através das avaliagdes recorrentes e as ADPEA’s realizadas desde o
inicio do curso. Compreendo a espiral construtivista e 0 aumento na complexidade
das tarefas como os novos disparadores para o0 conhecimento.

E, por se tratar de formacéo, a ponte entre o que precisa ser feito (tarefa) e quem ira
fazé-lo € construida por muitos agentes, mas principalmente docentes e preceptores,
e 0 éxito dessa interacdo esta intimamente relacionado as estratégias e instrumentos
aplicados nessa constru¢do. Entendi com minha pesquisa que o relacionamento
entre o educador e o educando incrementa o éxito, bem como a fungéo de orientar,
debater, explicar e aplicar o conhecimento. Extrai da minha participagdo no ndcleo
de avaliacdo de que avaliar € um equipamento de mao dupla, que precisa ser
criterioso, coerente e formativo.

Préximo a 30 dias de me formar, acredito fortemente que a estruturagdo do curso de
Medicina da UFSCar moldou meu processo de aprendizado de uma maneira muito
impar e valida para mim, principalmente quando penso como poderia ter sido dentro
de uma instituicdo tradicional. Isso sem duvida sera um diferencial em minha vida
profissional.

Uma das coisas que mais vejo graca durante minha graduacgéo e todo o processo de
formacéo envolvido é que a0 mesmo tempo que me vi interessada em aprender a
aprender, desenvolver minhas estratégias, autocritica e autopercepcdo, também
estive cativada com o aprender a ensinar. Foi como estar dos dois lados de uma
mesma conversa.

Diante disso, entendo a extrema importancia da participacdo discente dentro dos
espacos de discussdo sobre educacdo médica, pois esse angulo também precisa
ser abordado durante o processo de formagdo. A troca acaba sendo muito rica e
produtiva, tanto para os docentes, que passam a ter um parecer do personagem da
outra ponta do aprendizado, quanto para o discente que pode compreender melhor o
processo de ensino, passando a fazer mais sentido algumas condutas a partir de
entdo. Esse foi 0 meu processo, e foi isso que fez sentido para mim.
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APENDICE A - Poster Nicleo de Avaliagéo e revisdo do processo avaliativo em um
curso de medicina: relato de experiéncia discente
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" CONGRESSO BRASILEIRO
DE EDUCAGAO MEDICA

18222 de setembro - 2021 + on-line.

1. INTRODUGAO e 2. OBJETIVOS

No contexto educacional, a avaliagdo tem por
finalidade verificar a aprendizagem e
promover o aprendizado, possibilitando
identificar lacunas, explorar potencialidades e
aprimorar fragilidades. E um compromisso
entre instituicdo e estudante. O relato ilusta a
experiéncia, na perspectiva discente, do
trabalho desenvolvido no Nucleo de Avaliagao
(NAv) de um Curso de Medicina.

3. RELATO DE EXPERIENCIA

Diante da proposta de revisar o Projeto
Pedagdgico do curso, o NAv foi reativado com
uma composigdao mista, incluindo uma
técnica administrativa, que colabora nas
questoes relativas a gestdo académica; seis
docentes de diferentes profissGes da saude,
alocados em distintas atividades curriculares e
trés discentes, representando cada ciclo de
ensino. Todos os membros foram indicados
por seus pares.

Ntcleo de avaliagdo e revisdao do processo avaliativo em um

cc75caba

curso de medicina: relato de experiéncia discente
Beatriz Barea Carvalho; Aline Barreto de Almeida Nordi; Jodo Paulo Borges Bispo;
Sheyla Ribeiro Rocha / UFSCsar/ biabarea.bbc@gmail.com

O trabalho foi conduzido em trés etapas:
aproximagdo de todo o grupo com a tematica,
a partir de leitura e debate de referenciais
tedricos; revisdao do projeto politico
pedagogico atual; levantamento da percepgdo
estudantil sobre os processos avaliativos
através de um questionario eletrénico. As
reunides consistiram no aprofundamento da
compreensdo sobre as avaliagdes realizadas,
propostas de inclusdo de novas estratégias e
revisdo da sistematica de avaliagdo do curso,
utilizando como referencial a avaliagdo
programatica.

avaliativos atualmente realizados pelo curso.
Um aspecto expressivo que repetiu-se estd
atrelado a capacitagdo docente e discente
para saber executar as ferramentas postas e
compreender a intencionalidade de cada uma
delas. Enxergar a formagdo médica sob a dtica
da avaliagdo revelou-se um processo muito
mais complexo do que a expectativa inicial. Foi
possivel vislumbrar que a avaliagdo do
estudante ndo pode ser um elemento isolado
do processo de formagdo.

4, REFLEXAO SOBRE A EXPERIENCIA

5. CONCLUSOES OU RECOMENDACOES

Compreender a percepgao discente quanto
aos métodos de avaliagdo a que estdo
submetidos por meio da aplicagdo de um
questionario trouxe mais validade para a
tomada de decisdes do grupo. A percepgdo
discente foi homogénea diante de aspectos
cruciais do processo de avaliagdo e desvelou a
discrepancia e despadronizagdo dos métodos

A participagdo discente em processos que
envolvam a prépria formagdo pode trazer
muitos beneficios para as discussdes. Os
contrapontos sdo enriquecedores, assim como
o conhecimento mais amplo acerca de
questdes educacionais tendem a ter um
impacto positivo, tanto para a instituicao
guanto para o proprio discente.
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