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APRESENTAÇÃO 

Esta obra “CONCEPÇÕES, ESTRATÉGIAS PEDAGÓGICAS E METODOLOGIAS ATIVAS NA FORMAÇÃO 
EM SAÚDE: desafios, oportunidades e aprendizado” foi idealizada a partir de experiências e reflexões na 
ocasião dos componentes direcionados a formação em saúde para discentes regulares de mestrado, douto-
rado e alunos especiais ofertado pelo Programa de Pós-Graduação em Enfermagem e Saúde da Universidade 
Federal da Bahia (UFBA), oportunizadas em virtude de docentes da Escola de Enfermagem-UFBA, do Grupo 
de Estudos e Pesquisa em Administração dos Serviços de Enfermagem e Saúde (GEPASE) e de Instituições 
de Ensino Superior de todas as regiões do Brasil. 

Na oportunidade, reforçamos a importância de apresentar experiências exitosas e reflexões conceituais 
sobre as estratégias pedagógicas experimentadas e realizadas por pesquisadores, docentes e discentes em 
saúde de vários estados brasileiros, durante a pandemia provocada pela COVID-19. Nesse sentido, o desafio 
mundial na gestão da crise de saúde pública também atingiu o cenário da educação, impactando nas con-
cepções, metodologias e estruturação do processo de ensino-aprendizagem, provocando um intenso convite 
para inovações e (re)invenções dos atores envolvidos no cenário da formação em saúde. 

É pertinente pontuar que as possibilidades tecnológicas eclodidas no período pandêmico estimularam a 
ampliação de conhecimentos e construções compartilhadas sobre o processo de ensino-aprendizagem que 
ultrapassa a dimensão territorial, possibilitando o estreitamento das relações internacionais e co-participações 
nas mais variadas experiências diante do processo formativo em saúde e enfermagem. 

Pensar e desenvolver estratégias formativas por meio do pensamento crítico e reflexivo estimula a am-
pliação de novas abordagens didático-pedagógicas, bem como, a reorientação da formação. Portanto, esta 
obra interage com a articulação entre as estratégias que permeiam o ensino, pesquisa e extensão em meio 
às inovações tecnológicas com a aproximação da produção científica aos espaços de formação acadêmica 
e do fazer profissional. Assim como, evidencia as possibilidades de fortalecimento dos espaços de formação 
stricto sensu no indicar caminhos para a formação docente. 

As possibilidades de ampliação do conhecimento e melhoria na qualidade de ensino, em todos os níveis 
de formação, estimulam o desenvolvimento de práticas e perspectivas inovadoras, de modo que possibilitem 
o intercâmbio com instituições nacionais e internacionais, numa crescente qualificação de pesquisadores e 
grupos de pesquisa, com incentivo a divulgação do conhecimento produzido.

Ao tratarmos da análise de formação em saúde e enfermagem, estimulamos um convite a refletir na di-
mensão histórica e social das práticas em enfermagem, suas contribuições para o desenvolvimento da saúde 
nos mais diversos dispositivos de cuidado. 

Consideram-se as contribuições dos conhecimentos da enfermagem para impactos tecnológicos, econô-
micos, sociais e ambientais. O impacto tecnológico nas ações do cuidado à saúde da população, aplicação do 
conhecimento técnico e científico produzido por enfermeiras (os) voltados à promoção, prevenção e recu-
peração da saúde, implica em redimensionar o uso da tecnologia, capaz de identificar e atender demandas 
e necessidades reais de uma população sob bases científicas à formação profissional. 

Na dimensão do impacto econômico, ações do cuidado à saúde da população resultante de práticas 
baseadas em evidências científicas promovem mudanças de atitudes e comportamentos, com estímulo ao 
cuidado de si e do (a) outro (a) para práticas efetivas de saúde e consequentemente, minimização de custos 
e impactos no financiamento de saúde pública, bem como reorganização no modo de viver. 
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Para o impacto social, as ações de saúde a partir da produção de conhecimento por enfermeiras propor-
cionam espaços de cidadania, por compreender a importância do direito e ações políticas, com destaque às 
práticas da gestão em saúde para ações de cuidado em todos os níveis da atenção. 

Os impactos ambientais são possíveis secundariamente ao redirecionamento de práticas e conhecimento 
da enfermagem, a partir das produções científicas evidenciadas, uma vez que permitem a racionalização de 
recursos materiais e utilizações apropriadas para o equilíbrio da destinação final no ambiente. 

Ademais, profundamente nos direcionam as ideias de Paulo Freire, patrono da educação brasileira, o qual 
aponta que as práticas pedagógicas são fundamentais para o direcionamento da promoção da saúde, desde a 
ações clínicas, como no desenvolvimento de habilidades para vínculo e humanização, as quais estão implicadas 
na formação do profissional também como cidadão. Sendo assim, esta obra reúne ao longo dos capítulos, 
reflexões salutares sobre estratégias e práticas didático-pedagógicas, uso de metodologias ativas, introdu-
ção de novas tecnologias no processo de ensino-aprendizagem e de formação dos profissionais da saúde.

No ínterim dessas perspectivas sobre as estratégias pedagógicas e metodologias ativas na formação em 
saúde, esperamos que esse livro possa ampliar nossos olhares para os desafios na temática, ao mesmo tempo 
que seja inspiração para novas oportunidades. 

É com imensa satisfação que convidamos os leitores a se aproximarem destas experiências, desafios e 
possibilidades de aprendizagens, de modo a tecer novos caminhos para a formação em enfermagem e saúde. 

Por fim, desejamos que as vivências compartilhadas neste livro possam ser um convite para o leitor conhecer 
novas possibilidades metodológicas para a formação em saúde no nível médio, graduação e pós-graduação, 
assim como permitir reflexões sobre a sua prática docente, revisitando concepções, estratégias e metodologias, 
de modo que auxilie na (re)construção a reorientação da formação em saúde e fortaleça práticas docentes 
coerentes, planejadas e estruturadas.

Aldacy Gonçalves Ribeiro (UFBA)
Cristiano Oliveira de Souza (UFBA)
Ingredy Nayara Chiacchio Silva (UFBA)
Queuam Ferreira Silva de Oliveira (UFBA)
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PREFÁCIO

Recebi o convite para prefaciar a presente obra, com um misto de alegria e responsabilidade. Alegria, 
por desfrutar da amizade e ideais com o organizador da obra, prof. Gilberto Tadeu e pelo sentimento de 
pertencimento ao tema, meu companheiro de vida e carreira profissional. Responsabilidade para retratar 
com fidelidade as sensações experimentadas na leitura à primeira mão dos capítulos que compõe o Livro.

Trata-se de uma Obra com imensa riqueza pelos aportes e reflexões produzidas do primeiro ao último 
capítulo. 

A cada página visitada e revisitada, vamos resgatando elementos, sempre atuais e necessários, do ponto 
de vista histórico, no campo da formação docente e formação profissional, em especial, transitando pelos 
fundamentos e princípios das estratégias didático-pedagógicas.

A obra emerge do e no contexto da pandemia pelo COVID-19, que abruptamente, interpõe pensar e agir 
prontamente na formação e no trabalho em saúde e enfermagem. Assim, estamos diante, de pertinentes 
reflexões e experiências consequentes, que se forjaram nesta situação e, que fez profundas inversões no 
processo de ensinaraprender.

De maneira conjunta, aponto meus destaques, deixando à mostra evidências da densidade e contribuição 
das narrativas. Destacam o uso de diferentes ferramentas no ensino híbrido, com plataformas interativas, 
como por exemplo a gamificação. Docentes e discentes construtores de “novo” processo formativo para 
atuarem com competência técnica, ético-humanística e crítico-reflexiva. Uma perspectiva situada no tempo 
e no espaço, no agora e no cenário de saúde vivido.

Aborda-se a tecnologia educacional como presente nas relações entre pessoas e máquinas para sobre-
vivência e desenvolvimento humano. Destaca para as tecnologias digitais para o cuidado em saúde como 
instrumental que leva o cuidado às pessoas, encurtando distâncias e disseminando conhecimento. Dispo-
nibilização de repositórios de objetos de aprendizagem aplicados no ensino e na prática clínica a um clic. 
Redes colaborativas como espaço gerador de desenvolvimento e compartilhamento de criações tecnológicas. 

Conhecimentos sendo produzidos e práticas sociais alimentando um universo mediado pelas TICs e a 
Tecnologia educacional gerando movimentos coletivo de formação e acesso democráticos qualificando o 
processo ensinaraprender.

O contexto pandêmico da COVID-19 tornou o ensino e métodos tradicionais inoperantes, provocando 
inovações no desenvolvimento de currículo por competências por ensino remoto. A atividade teceu profícuas 
reflexões acerca de competências dos profissionais da saúde entre elas, autonomia, resiliência, comunicação, 
liderança, gerenciamento, inteligência emocional no uso de tecnologias na atenção à saúde.

O desejo, busca e compreensão de alcançar altos níveis na formação em diferentes níveis, técnico, graduação, 
residência e pós-graduação, tornou o ensino remoto, de algo emergencial para uma tendência a ser mantida 
e de necessária evolução.

Um texto chama a atenção para a inteligência criativa, de acesso a todos com suas próprias mãos, ou seja, 
a rede capaz de conectar terminais, para resolução de problemas práticos e sociais. A educação do futuro é 
da aprendizagem contínuo, pela expectativa de vida aumentada, requerendo a postura de eterno aprendiz, 
adaptando habilidades a novas demandas e aprendendo novas coisas pelo acesso à rede internet. Em curso 
uma reversão, do conceito de aprendizagem e ensino, em que o docente seja capaz de feedbacks juntando 
o real e o virtual, impulsionando o pensamento crítico.

A realidade simulada, uma ferramenta que oportuniza um cuidado seguro por meio da aprendizagem 
ativa possibilitando repetição de procedimentos e abordagem replicando cenário real, de modo a subsidiar 
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uma prática num contexto clínico visando assistência interativa. A simulação realística desperta no docente 
avanço em sua capacidade crítica e reflexiva para o ensino, reverberando em uma prática segura para os 
discentes. Reflexões que fazem emergir um processo ensino-aprendizagem empreendido com elementos de 
mediação, estímulo, aprendizagem significativa, potencializadora, pró-ativa, desafiadora com uma estrutura 
e organização efetiva e resolutiva.

Outro tema caro para o ensinaraprender, a avaliação da aprendizagem, surge propondo superar a avaliação 
seletiva e punitiva para o desenvolvimento de um processo avaliativo, inclusivo, democrático e político, para 
além do pedagógico, comprometendo discente, docente e instituições.

Textos defendem a educação permanente e engajamento coletivo da comunidade acadêmica na formação 
docente e profissional tornando a leitura atrativa e com um repertório criativo como a criação de uma Liga 
Acadêmica sobre Semiologia e Semiotécnica em Enfermagem, a LASSE, sob o olhar crítico-reflexivo do discente.

A interdisciplinaridade e interprofissionalidade também orbitam este Livro trazendo à luz, a diversidade 
de conceitos e a necessária interação, conectada aos movimentos de superação de práticas desconexas e 
conclama para um caminhar em e com equipes. Este processo é inadiável.

Assim como, impossível ler esta Obra e não se inquietar, se indagar, se mover!
Obrigada e boa leitura!

Vania Marli Schubert Backes
Universidade Estadual de Maringá
Primavera de 2022
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ENSINO-APRENDIZAGEM NA FORMAÇÃO EM 

ENFERMAGEM: REFLEXÕES INICIAIS

https://doi.org/10.51234/aben.22.e17.c01

INTRODUÇÃO

Neste capítulo, será abordado o tema das metodolo-
gias ativas de ensino-aprendizagem, tema amplamente 
abordado com relação aos cursos de graduação em saúde 
no Brasil desde a década de 1990 e, notadamente intensi-
ficado, nas décadas seguintes à criação do Sistema Único 
de Saúde (SUS) e com a homologação das Diretrizes Cur-
riculares Nacionais (DCN) para a formação de profissionais 
da saúde(1) e as DCN para a formação de profissionais de 
enfermagem(2). Este capítulo, portanto, faz uma aproximação 
teórica e reflexiva sobre o tema das metodologias ativas.

Assim, por meio de uma revisão bibliográfica narrativa 
da literatura, foi possível apreender as principais concei-
tuações de “metodologias ativas” que os pesquisadores 
brasileiros têm utilizado para sustentar as argumentações, 
proposições e avanços no conhecimento.

Desse modo, quando se fala em “metodologias ativas”, 
alguns autores trazem algumas perspectivas que vão 
perpassando os artigos produzidos no período de 1990-
2022, em que conforme vão sendo publicados passam 
a ser citados em artigos seguintes para fundamentação 
teórica e conceituação de metodologias ativas. As principais 
perspectivas sobre metodologias ativas encontradas são:

• que são formas de ensino para incentivar o prota-
gonismo estudantil na construção de seu próprio 
conhecimento (3,4);

•  maneira pela qual estudante e professor caminham 
juntos ao longo do processo educativo (5,4);

•  construção de conhecimento por meio de processo 
de ensino e aprendizagem crítico e reflexivo, com 
autonomia na aprendizagem (6-8);

•  um caminho para romper com o ensino tradicional 
e expositivo (9,10);

•  metodologias ativas com ênfase para a problematiza-
ção e para a aprendizagem baseada em problemas(11);
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•  necessidade de instigar postura ativa de discentes e docentes, buscando sair da zona de conforto para 
mobilizar aprendizagens e construção de conhecimentos partindo de experiências prévias, da vivência 
na realidade e da participação nas tomadas de decisão (12,13);

•  organização de situações que promovam a inserção e aproximação crítica de estudantes com a reali-
dade, para levantar problemas, propor soluções e aplicá-las (14-16); dentre outros.

Nesta busca, alguns dos artigos encontrados também fazem referência a possíveis referenciais pedagógicos 
que sustentariam as metodologias ativas, tais como os seguintes exemplos:

•  Pedagogia Crítica (11,17-21), dentre outros;
•  Pedagogia Libertadora de Paulo Freire (22-26), dentre outros.

Aqui, referendamos o destaque à Pedagogia Libertadora de Paulo Freire, mesmo sabendo que a mesma 
compõe a corrente da Pedagogia Crítica, apenas porque foi muito recorrente o seu aparecimento nos artigos 
encontrados na revisão narrativa frequentemente associada às metodologias ativas.

No entanto, é preciso destacar também que têm sido encontradas na literatura associações teóricas incon-
sistentes entre métodos e autores referenciados como, por exemplo, atribuir a Paulo Freire a Aprendizagem 
Baseada em Problemas. Nesse sentido, como fica a práxis pedagógica e sua cientificidade? Pensadores do 
campo da pedagogia universitária (27-29) já têm alertado para um olhar científico acerca do exercício do magis-
tério e as aproximações entre conceitos, teorias e práticas, resguardando a íntima relação entre si e inclusive 
com um projeto ético, técnico, estético e político de sociedade.

Contudo, nos últimos anos, no Brasil, tem sido notório o desprestígio às questões pedagógicas e relacio-
nadas à educação, notadamente por meio de políticas cujos processos decisórios falharam em seus aspectos 
democráticos e se utilizaram de métodos frágeis no campo da consulta popular e muitas decisões têm sido 
impostas autoritariamente, muito fortemente influenciadas pela lógica do capital e com foco no aspecto 
mercadológico.

Muita resistência defensiva - no sentido atribuído ao termo por Gilles Monceau em sua tese de douto-
rado(30) como um momento de enfrentamento para defesa daquilo que foi instituído anteriormente - tem 
sido organizada contra a Educação à Distância (EAD) na Enfermagem, justamente porque este modo de 
operacionalizar a educação responde muito mais aos propósitos mercadológicos do que formativos (31-35).

E esta resistência se fortaleceu após a experimentação do “ensino remoto” - diferentemente do EAD, no 
ensino remoto, professores e estudantes apesar de estarem separados remotamente se encontram de forma 
síncrona para as aulas em ambientes e plataformas virtuais. O ensino remoto emergencial já fez formadores 
enfermeiros e estudantes de graduação em enfermagem experimentarem os dilemas da não presencialida-
de na formação durante a Pandemia de Sars-Cov-2, tal como excessivas abordagens cognitivistas (grande 
foco na apropriação cognitiva de conteúdos específicos das áreas de conhecimento) (36-38) não realização de 
estágios, práticas profissionais e em laboratório, ou ainda, quando houve estágio, aconteceu de forma rápida, 
desarticulada e com menor inserção nos serviços de saúde, considerando que grande parcela dos serviços 
de saúde estavam lotados (39).

Esta questão não foi diferente para outros níveis e modalidades educacionais. Nos cursos técnicos de nível 
médio em enfermagem já se havia iniciado a utilização de metodologias ativas para maior envolvimento de 
estudantes no processo de ensino e aprendizagem (40) e durante a pandemia de Sars-Cov-2, houve a neces-
sidade da intensa utilização de tipos específicos de metodologias ativas para conseguir manter a formação 
de profissionais nesse cenário bastante conturbado (41,42).

No âmbito da pós-graduação, também é possível perceber o quanto as estratégias cognitivistas imperaram 
durante a pandemia de Sars-Cov-2, como se pode observar em alguns estudos (43).
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Nesse contexto, apesar de ser inevitável o ensino remoto por conta da situação pandêmica, foi possível 
colocar em análise e fazer emergir algumas questões relacionadas às desigualdades sociais e falta de políticas 
públicas afirmativas para camadas da população que buscavam propósitos educacionais quando da chegada 
repentina da pandemia (44,45).

Com esta breve aproximação às produções acadêmicas sobre metodologias ativas, foi possível observar 
alguns caminhos convergentes e divergentes com relação à fundamentação pedagógica nas escolhas reali-
zadas e nas concepções, notadamente destacando o período pandêmico que forçosamente obrigou a utili-
zação de determinadas metodologias ativas relacionadas com o campo da informática e das mídias digitais.

Portanto, após alguns apontamentos contextuais, este capítulo vai propor uma reflexão teórica sobre 
concepções de metodologias ativas na formação em enfermagem (nível médio, graduação e pós-graduação), 
a fim de provocar contínuos debates sobre este tema.

OBJETIVO DO CAPÍTULO

Produzir reflexões iniciais sobre as concepções de metodologias ativas no campo da formação e educação 
em enfermagem no Brasil.

APRESENTAÇÃO DE REFLEXÕES SOBRE METODOLOGIAS ATIVAS

Após esta breve apresentação da utilização metodologias ativas no campo da formação em enfermagem, 
apresentaremos uma discussão teórica para ajudar a elucidar as nuances pedagógicas contidas na utilização 
destas terminologias e das respectivas/referidas práticas sociais que as têm acompanhado. Para esta reflexão, 
tomar-se-á, como ponto de partida, as reflexões já produzidas por nós em tese de doutorado (29).

Muitos são os aventureiros do campo da saúde, como nós, que colocam em discussão as metodologias 
ativas para a formação em enfermagem (educação básica/nível médio, educação superior/graduação e 
pós-graduação). Os propósitos destas discussões têm residido nas necessárias transformações tanto dos 
profissionais já formados, como dos estudantes em formação e também os docentes que formam para o 
SUS, na tentativa de alcançar as diretrizes formativas que, no caso da graduação em enfermagem, destacou 
em suas DCN a explícita formação para o projeto ético, técnico, estético e político que é o SUS (46). 

É consenso que as metodologias ativas nascem fortemente influenciadas pela Pedagogia Renovada (ou 
Escola Nova/Escolanovismo) e contrariamente posicionadas à Pedagogia Tradicional. Quando partem das 
primeiras, se sustentam em características como a necessidade de centralidade dos estudantes no processo 
de ensino-aprendizagem, foco na aprendizagem, busca pelo protagonismo estudantil na construção/
produção do conhecimento e, no tocante às práticas tradicionais de ensino, se contrapõem às exposições, 
memorizações, narrações, passividade no processo focado no ensino (47). 

Quando as metodologias ativas se afiliam à tendência pedagógica renovada, o foco acaba se encerrando em 
processos de apropriação cognitiva de conhecimentos e saberes, com alguns elementos do campo da afetividade, 
no sentido de controle de expressão e emoções, o que sobremaneira contribui para a manutenção e sustentação 
do status quo e do sistema produtivo capitalista e neoliberal (48). Os principais teóricos que contribuem nessa 
discussão e que corroboram direta ou indiretamente para essa perspectiva de metodologias ativas são: David 
Ausubel, com a aprendizagem significativa fundamentada no cognitivismo; e Carl Rogers, com a aprendizagem 
significante, também fundamentada no cognitivismo, no afetivo e na dimensão psicomotora (49).

Contudo, as metodologias ativas também têm sido afiliadas e fundamentadas na Pedagogia Crítica, nota-
damente na corrente da Pedagogia Libertadora de Paulo Freire, mesmo havendo artigos que têm associado 
juntamente com a Pedagogia Libertadora a Pedagogia Renovada de forma conceitualmente inadequada(47,50,51). 
Essa relação incongruente de metodologias ativas ao mesmo tempo fundamentadas na Pedagogia Renovada 
e na Pedagogia Libertadora pode se dever ao fato de que as metodologias ativas terem sido olhadas de forma 
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reducionista como se fossem meros métodos aplicáveis e de forma instrumental (o método pelo método), 
causando superficialmente a sensação de possibilidade de articulação, sem o cuidado de reconhecer que 
elas respondem a finalidades educativas divergentes. 

Enquanto a Pedagogia Renovada tende a atender mais precisamente aos pressupostos positivistas, não 
trazendo para o cerne da formação a relação de classes sociais e relações de poder instituídas na sociedade e, 
portanto, favorecendo a construção e apropriação de conhecimentos, habilidades e atitudes essenciais para a 
manutenção da sociedade capitalista; a Pedagogia Libertadora, que se fundamenta na dialética, se preocupa 
com os aspectos contraditórios presentes nas relações humanas e os reconhece nos processos educacionais 
e, mais especificamente, busca a libertação das classes oprimidas por meio de uma aproximação consciente, 
crítica, e transformadora da realidade (48), num contínuo processo de aprender e transformar(-se). Por estes 
aspectos teóricos e pedagógicos respondendo a ideais diferentes, compreende-se que não há possibilidade 
de articulação entre Pedagogia Renovada e Pedagogia Libertadora.

A partir das premissas apresentadas, traçamos duas perspectivas mais explicativas para as metodologias 
ativas: metodologias ativas que em seu desenvolvimento participam das transformações das práticas sociais 
e da realidade imediata e se aproximam da Pedagogia Crítica; e as metodologias ativas que teorizam sobre 
as transformações necessárias às práticas sociais e da realidade, e que não se aproximam dos pressupostos 
da Pedagogia Crítica.

METODOLOGIA ATIVA QUE PARTICIPA DAS PRÁTICAS SOCIAIS E DAS TRANSFORMAÇÕES DA 
REALIDADE

Esta abordagem de metodologia ativa está relacionada com abordagem que enfatiza o protagonismo dos 
estudantes, a aprendizagem, e se fundamenta na Pedagogia Crítica (teoria dialética ou histórico-crítica). Ela 
pressupõe uma integralidade na contextualização do processo educacional, tocando na relação de classes 
sociais e sua relação com os tipos de processos educativos; discute a relação de poder, as desigualdades 
sociais causadas pelo acirrado capitalismo e seus dispositivos de manutenção, tal como o intenso processo 
de financeirização e mercadologização da sociedade, notadamente na vertente atual neoliberal. Assim, a 
aproximação ensino-serviço-comunidade e os estágios desde os anos iniciais são terrenos férteis para o 
desenvolvimento deste tipo de metodologia ativa, envolvendo estudantes, professores, profissionais da 
saúde, usuários do SUS, dentre outros, não como meros espectadores, mas agentes ativos, em que não se 
atenha apenas a teorizações e tampouco repetições contínuas de ações e procedimentos, mas buscando 
dar sentido suas ações e reflexões durante vários e variados momentos pedagógicos com trocas recíprocas 
nos processos de ensino-aprendizagem (29,52).

As principais características dessa modalidade de metodologia ativa concernem principalmente maior 
envolvimento de discentes e docentes ao longo do processo de ensino-aprendizagem, compartilhando to-
mada de decisão, aproximação à construção de conhecimentos de forma crítica, consciente e corresponsável, 
busca de ressignificação e problematização de conceitos, ações e atitudes etc., análise contextualizada e 
corresponsabilizada das ações de saúde nos serviços em momentos de integração ensino-serviço-comuni-
dade, dentre outros (29). A finalidade última é a produção de modos de ser e estar em sociedade com maior 
nível de participação e fundamentando as escolhas na ciência. 

Exemplos de processos de ensino-aprendizagem que se aproximam desta lógica são momentos, en-
contros, disciplinas etc. que acontecem de maneira teórico-prática (aqui entendendo prática como prática 
social (53) que interlaçam momentos em sala de aula com imersões na realidade e trabalham com projetos ou 
planejamentos que interconectam o processo de ensino-aprendizagem com as necessidades coproduzidas 
na parceria com os trabalhadores dos cenários onde as imersões acontecem. Assim, o ciclo pedagógico (54) 
parece ser potente nesta direção, assim como o uso do arco de Maguerez (55). É possível associar outras estra-
tégias de ensino-aprendizagem para intensificar essas metodologias ativas, tal como a escrita/narrativa de 
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forma crítica e reflexiva, reportando ao processo vivenciado pelos integrantes, num ir e vir, no qual saberes 
são ressignificados, coconstruídos e reconstruídos (56).

Outro exemplo é a metodologia da problematização (46), fundamentada na perspectiva freireana, em que 
com várias aproximações com a realidade problemas são levantados em contexto, discutidos, realizadas 
propostas de superação e planejamentos para implementação das possíveis soluções. Nesse sentido, há 
intensa valorização das discussões dos modos como a sociedade tem se produzido, colocando em análise 
as desigualdades sociais e de oportunidades entre as pessoas.

Outro método que pode estar alinhado ou não com a lógica das metodologias ativas que participam da 
transformação da realidade social é a Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP) ou também conhecida 
como Problem Based Learning (PBL), que consiste em estudo sistemático de situações de aprendizagem 
(casos) trazidas pelos professores aos estudantes, para que estes discutam em sala de aula, analisando as 
especificidades de cada situação e propondo soluções (46). Entretanto, é preciso destacar que se este método 
foca intensamente no desenvolvimento e apropriação cognitiva de conteúdos previamente selecionados e 
que ao debaterem cognitivamente estes conteúdos por meio de problemas (reais ou fictícios), os estudantes 
se apropriam dos conteúdos e problemas de forma teórica por meio da prática de reflexão e crítica. Este 
método se aproximaria da lógica das metodologias ativas que participam da transformação da realidade 
social caso fizesse parte de um grande processo de ensino-aprendizagem em que os problemas discutidos 
emanassem diretamente da realidade social (serviços de saúde), identificados também pelos estudantes que 
imergem nos serviços e as soluções pudessem ser discutidas com os trabalhadores dos serviços, buscando 
possibilidades de implementação. Caso contrário, se aproxima mais das metodologias ativas que teorizam 
sobre a transformação social, que serão abordadas logo mais.

Ainda, com relação à problematização, além da lógica freireana (46), há uma proposta elaborada por Savia-
ni, fundamentada na pedagogia histórico-crítica ou crítico-social dos conteúdos (57). A problematização na 
lógica savianiana propõe imersão na realidade, problematização do vivenciado, instrumentalização, catarse 
e prática social, tendo o professor como mediador, utilizando-se de sua prévias inserção histórico-social e 
relação com determinados conteúdos e problemas da realidade (de certo modo com sínteses um tanto mais 
elaboradas). Nesse sentido, o papel do professor é crucial para apoiar os estudantes (com visão de certo 
modo mais sincrética da realidade) na elaboração dos conteúdos. Para tanto, o autor entende a importância 
de se utilizar dos conteúdos previamente sistematizados pela humanidade e, cabe-se destacar, pela lógica 
dos dominadores, uma vez que os dominados precisam tomar ciência destes conteúdos e usá-los nos mo-
vimentos de rupturas com as lógicas dominantes instituídas. Isso acontece nos momentos de confrontação 
das teorias com as vivências.

METODOLOGIA ATIVA QUE TEORIZA SOBRE AS TRANSFORMAÇÕES SOCIAIS

Neste modelo de metodologias ativas, o enfoque é sobre os estudantes como protagonistas em seus pro-
cessos cognitivos, em que teorizam, refletem e elaboram críticas a situações reais ou fictícias, notadamente 
em sala de aula. Apoiadores desta lógica de aprendizagem são os que postularam sobre a aprendizagem 
significativa de David Ausubel, sobre a aprendizagem significante de Carl Rogers (49), sobre o aprender fazendo 
Jacques Delors (58) e sobre a aprendizagem experiencial de John Dewey (59). É um tipo de metodologia ativa 
que se fundamenta melhor na lógica da Pedagogia Renovada e, por não problematizar a relação de poder, 
de classes sociais, não tocar nas desigualdades sociais e de oportunidades e suas assimetrias acentuadas 
pelo modelo político-econômico capitalista e neoliberal no core desta abordagem pedagógica e por não 
destacar mais explicitamente suas finalidades educativas, acaba sendo classificada como abordagem que 
se alinha melhor com a teoria positivista (48).

Sendo assim, as metodologias ativas, nesta perspectiva, utilizam-se de estratégias com intenso envol-
vimento estudantil em atividades, em práticas de habilidades, enfatizando as dimensões procedimental e 
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cognitiva na produção de conhecimentos/saberes. Contudo, nesta lógica não há valorização do contexto 
sócio-histórico em que estas técnicas e/ou procedimentos, conhecimentos e saberes, foram construídos e 
quais são as finalidades educativas últimas e sua articulação com o projeto político, técnico, ético e estéti-
co de sociedade. Nesta direção, observam-se discursos de tornar os estudantes mais ativos e autônomos 
no processo de ensino e aprendizagem, inclusive oferecendo mais ‘liberdade’ e ‘tempo’ para escolhas dos 
melhores momentos para que os estudantes estudem, associando algumas tecnologias digitais à distância 
para que os estudantes possam ver vídeos, ler textos sozinhos e fazer resenhas, análises, dentre outros, que 
intensificam mais ainda a apropriação cognitiva dos conteúdos. Aqui, podem estar contidos alguns modelos 
de aprendizagem baseada em problemas e alguns tipos de simulações de casos fictícios.

À guisa de (não) conclusão, é preciso destacar que ambas as abordagens de metodologias ativas apre-
sentadas neste capítulo buscam romper com métodos tradicionais de ensino-aprendizagem. Entretanto, é 
necessário observar que os métodos são apenas caminhos para se chegar a um propósito e finalidade. Se os 
propósitos e finalidades educativos não forem revisitados e revisados, juntamente com a mudança meto-
dológica, não há sentido em mudar métodos, pois é possível se chegar ainda em lugares tradicionais. Nesse 
sentido, métodos podem ser usados dentro de tendências pedagógicas de acordo com suas finalidades, 
podendo haver uma aula expositiva tão dentro de uma perspectiva pedagógica libertadora como pode haver 
uma roda de conversas totalmente numa abordagem tradicional. O método em si (o método pelo método) 
é esvaziado de sentido e pouco se contribui para a educação aplicá-lo sem uma discussão ampliada com os 
pares e envolvidos no processo e sem analisar os projetos político-pedagógicos onde se inserem.

Quando Freire (60) fala da importância da rigorosidade metódica e a explica ao longo de seu capítulo na 
Pedagogia da Autonomia, ele resgata a importância de sermos fiéis às correntes pedagógicas, aos pressu-
postos e finalidades das mesmas e buscando coerência na escolha dos métodos mais adequados não apenas 
para a apropriação cognitiva de conhecimentos ou ainda construção cognitiva dos mesmos, mas, além disso, 
conseguir fazer também uma “leitura do mundo”, buscando coerências entre os conteúdos construídos com 
as necessárias rupturas e transformações que a realidade social demanda.

Estas reflexões podem contribuir para a formação em enfermagem tanto na Educação Básica para a for-
mação de profissionais técnicos de nível médio, como na Educação Superior para a formação em graduação 
(bacharelado e licenciatura em enfermagem) e pós-graduação (lato sensu e stricto sensu).

CONSIDERAÇÕES (NUNCA) FINAIS

Cabe destacar que neste capítulo, não se buscou esgotar ou terminar esta discussão que é sempre complexa 
e cheia de contradições, nem limitar as discussões a estes pontos apresentados e tampouco desqualificar 
outros pontos de vistas riquíssimos para os pressupostos teóricos e dialéticos almejados para esta discussão.

Nesse sentido, este capítulo busca destacar o quanto é preciso fazer o movimento inverso quando do 
desejo e ou necessidade de uso de metodologias ativas, buscando primeiro os fundamentos, as finalidade 
e propósitos educativos e formativos para depois ver a coerência com propostas ativas e sua articulação 
com os projetos maiores da sociedade, tal como, por exemplo, no campo da saúde, a formação para o SUS, a 
transformação contínua dos serviços para se alinharem aos pressupostos e diretrizes do SUS, dentre outros.

Assim, encontramos o terreno para destacar o quanto tivemos que utilizar intensamente em muitos momen-
tos da Pandemia de Sars-Cov-2 metodologias ativas que teorizavam sobre as necessidades de transformação 
da realidade social e ainda com a fragilidade do encontro virtual e remoto. Fica claro que tivemos que lançar 
mão destas perspectivas devido à unicidade da situação pandêmica, mas também temos demonstrado por 
meio de publicações a dificuldade de manter as perspectivas de formações na lógica da pedagogia crítica, 
com metodologias ativas que participam das transformações das práticas e da realidade social na direção 
de uma sociedade mais justa, democrática e equânime (29,61,62).
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Atentar a estes aspectos será um grande desafio para docentes e discentes engajados com a busca de um 
projeto político, técnico, ético e estético de sociedade mais justa, democrática e equânime para seus habitan-
tes. Atuar nos processos formativos e ocupar espaços de tomada de decisão com apoio e sustentação social 
e de forma democrática serão as principais estratégias para romper com lógicas tradicionais e associadas a 
anseios neoliberais para a educação e para a sociedade.
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METODOLOGIAS ATIVAS NA FORMAÇÃO EM SAÚDE: 
DESAFIOS, OPORTUNIDADES E APRENDIZADOS

Concepções, estratégias pedagógicas e metodologias 
ativas na formação em saúde: desafios, oportunidades e 
aprendizados. Brasília, DF: Editora ABEn; 2022. 

MAPA DE ATIVIDADES PARA A SISTEMATIZAÇÃO  
DE DISCIPLINAS E CURSO ON-LINE

https://doi.org/10.51234/aben.22.e17.c02

INTRODUÇÃO

A necessidade de criar cursos on-line e utilizar do melhor 
modo possível distintos Ambientes Virtuais de Aprendiza-
gem (AVA) tem sido marcante e crescente nos últimos anos. 
Em especial com o advento da pandemia de Coronavirus 
Disease 2019 (COVID 19), muitos educadores tiveram que 
se adaptar ou aprimorar suas competências docentes para 
garantir processos educacionais de boa qualidade e expe-
riências de aprendizagem inovadoras e transformadoras, 
mediadas pela internet e por diferentes tecnologias digitais 
de informação e comunicação (TDIC)(1-3).

A flexibilidade e a conveniência associadas à Educação 
a Distância (EaD) em tempos pandêmicos consistem em 
aspectos destacados por docentes e discentes na área de 
Enfermagem, implicando em novos processos para garantir 
uma boa gestão acadêmica, uma formação contínua dos 
educadores e uma postura estudantil mais engajada(3).

À guisa de alinhamento conceitual, Moore e Kearsley(4) 

definem a EaD como um “aprendizado planejado que ocorre 
normalmente em um lugar diferente do local do ensino, exi-
gindo técnicas especiais de criação do curso e de instrução, 
comunicação por meio de várias tecnologias e disposições 
organizacionais e administrativas especiais” e que engloba 
quatro aspectos centrais: 1. aprendizagem e ensino; 2. apren-
dizagem que é planejada, e não acidental; 3. aprendizagem 
que normalmente está em um lugar diferente do local de 
ensino e; 4. comunicação por meio de diversas tecnologias.

As Instituições de Ensino e as organizações que ado-
tam uma abordagem sistêmica para a EaD estimulam 
aprimoramentos contínuos nas relações estabelecidas 
por educadores, aprendizes, gestores e formuladores de 
políticas educacionais(4).

Torna-se imperativo planejar disciplinas e cursos on-line 
com o intuito de superar a sensação de perder tempo, ser 
obrigado a cumprir tarefas on-line e não compreender a 
relevância de aprender e utilizar TDIC nos trabalhos e aulas 
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e promover a motivação de alunos na realização de disciplinas totalmente a distância(5). Afinal, o improviso 
deve ser evitado na EaD.

No campo da formação de Mestres e Doutores na área de Enfermagem, a importância desse tipo de qua-
lificação resulta em maior reconhecimento e valorização profissional, sendo valioso considerar as formas 
de organização do trabalho, as condições laborais e as relações interpessoais como fatores facilitadores e 
dificultadores do exercício da profissão no decorrer da formação no Stricto Sensu(6).

Reforça-se que o presente trabalho não defende a EaD para a formação na graduação e no Stricto Sensu em 
Enfermagem, mas que essa modalidade educacional contribui para a produção e o uso de diferentes TDIC que 
podem ser bem atreladas ao ensino híbrido e ao ensino remoto emergencial vivenciado durante a pandemia 
da COVID 19.

Em suma, o emprego do ensino híbrido na Pós-Graduação em Enfermagem exige instrumentos e abor-
dagens que valorizem os AVAs e promovam a sistematização dos processos educacionais desenvolvidos. 
Com base nesse desafio, objetivou-se descrever o uso de Mapa de Atividades para o desenvolvimento, o 
planejamento, a implementação e a avaliação de cursos on-line no contexto da formação em Enfermagem.

MÉTODO

Trata-se de uma reflexão fundamentada na aplicação do Mapa de Atividades na elaboração de disciplinas 
e cursos on-line com base no Design Instrucional. Vale destacar que os autores são enfermeiros, docentes e 
pesquisadores. O primeiro autor é especialista em Educação e Tecnologias e habilitação em Design Instrucional 
(Projeto e Desenho Pedagógico) pela Universidade Federal de São Carlos e a segunda autora é especialista 
em Formação Docente para a atuação em EaD pela Escola Superior Aberta do Brasil (ESAB). Ambos utilizam 
esse tipo de mapeamento como alternativa viável para os planos de curso e de aula na elaboração dos AVAs 
em disciplinas de pós-graduação (Stricto Sensu, Lato Sensu e Residência Multiprofissional) e de graduação em 
universidades públicas e privadas.

O Design Instrucional engloba recursos, instrumentos e abordagens para desenhar, implementar e avaliar so-
luções potenciais para atender às necessidades de aprendizagem ou aprimorar processos educacionais(7). Sendo 
assim, o designer instrucional (também conhecido como designer educacional ou projetista educacional) representa 
um importante integrante da equipe de EaD(7). Todavia, nem toda instituição de ensino dispõe desse profissional.

Nesse sentido, fazer a gestão estratégica com base em teorias educacionais, mídias, conteúdos, ferramentas, 
funcionalidades e estruturas em prol de experiências de aprendizagem com boa qualidade pode ser mais rele-
vante com a incorporação dos elementos do Design Instrucional para elaborar um curso ou disciplina em um AVA.

Com esse desafio em tela, o Mapa de Atividades pode ser entendido como um recurso potente para ter uma 
visão global, estratégica e integradora de processos de ensino e de aprendizagem mediados por diferentes 
AVA, tanto em momentos síncronos (ao mesmo tempo) ou assíncronos (em tempos diferentes). Trata-se de um 
instrumento de planejamento e Design Instrucional bastante pertinente para o trabalho docente e possibilita 
promover diálogos com outros docentes, funcionários técnico-administrativos ou, quando existentes, demais 
integrantes da equipe de EaD.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Atualmente, muitas transformações e movimentos crescentes aparecem, a cada dia, para possibilitar maior 
personalização e flexibilidade aos processos educacionais. No âmbito da EaD, as equipes interdisciplinares 
devem considerar diferentes espaços (onde), tempos (quando), dispositivos ou aparelhos (com quais) e modos 
de organização curricular (como) em seu planejamento para o ensinar e o aprender mediados por diferentes 
AVA: Modular Object-Oriented Dynamic Learning Environment (MOODLE), Canvas Instructure, Blackboard, Google 
Classroom, Microsoft Teams, entre outros.
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A literatura em EaD apresenta muitos termos correlatos ao AVA: Learning Management System (LMS), Course 
Management System (CMS), Virtual Learning Environment (VLE) e Ambiente Digital de Aprendizagem (ADA). 
Sendo assim, optou-se pela adoção do termo AVA e recorreu-se à definição de Maciel(8), no sentido de uni-
ficar a compreensão sobre os AVA, uma vez que consistem em ambientes que oferecem a possibilidade de 
formação de comunidades em prol da aprendizagem e apresentam múltiplas funcionalidades para favorecer 
a interação entre estudantes, educadores, mídias e conteúdos. 

Nesses sistemas computacionais on-line, professores, tutores, alunos e gestores podem trocar informações 
e conhecimentos em temas específicos, ou seja, envolvem oportunidades interdisciplinares, interdependentes 
e interconectadas para a construção de conhecimento(4,7).

Para iniciar o processo de construção de um curso on-line em um AVA, as dez recomendações propostas 
por Moore e Kearsley(4:134-5) foram adaptadas para contribuir com a organização e a tomada de decisões no 
planejamento educacional:

Boa estrutura: valorizar a organização do curso e de seus componentes em prol da experiência positiva 
do aprendiz, manter coerência interna entre as diferentes partes do curso (unidades, módulos, blocos ou 
outras nomenclaturas) e manter sempre às claras o que se espera da aprendizagem dos estudantes.

Objetivos claros: delinear bons objetivos educacionais, evitar ambiguidades, manter a transparência 
sobre o que se espera do aprendiz e selecionar os recursos mais adequados para avaliação.

Unidades pequenas: propor e apresentar conteúdos de modo conciso e autossuficiente pode favorecer 
o alcance dos objetivos educacionais, bem como evitar excessos de conteúdos e mídias.

Participação planejada: atentar-se para não cair na armadilha da “participação automática em EaD”, 
planejar formas e atividades que engajem os aprendizes e aprimorar a mediação pedagógica com ênfase 
na virtualidade.

Integralidade: entender que os materiais do curso extrapolam um caráter meramente informativo e devem 
incorporar comentários sobre conteúdos, atividades e ilustrações em prol de uma aprendizagem significativa.

Repetição: propiciar retomadas de conceitos, mensagens ou informações relevantes para reforçar ou 
compensar distrações e limitações da memória.

Síntese: elaborar resumos ou sumários para evidenciar interligações ou conexões entre pontos relevantes 
para a aprendizagem, assim como auxiliar os aprendizes nesse processo de aprender a aprender por meio 
de sínteses.

Simulação e variedade: recorrer a diferentes formatos, conteúdos ou convidados a fim de chamar a 
atenção e manter a prontidão para aprender e empregar diversas mídias para contemplar as diferenças 
individuais no processo educacional.

Modularidade: desenvolver tarefas, exemplos e problemas em caráter modular para permitir adaptações 
dos aprendizes aos seus próprios interesses ou cotidianos. 

Feedback e avaliação: promover feedback constante de tarefas e do progresso geral no curso, delinear um 
processo avaliativo pertinente e monitorar os efeitos das mídias e dos métodos empregados.

Para um contexto de educação integrada e flexível, agrega-se a noção de redundância no âmbito educa-
cional, isto é, a diversificação de formas para apresentar o mesmo conteúdo com base em múltiplos suportes, 
modalidades, recursos e estratégias para a aprendizagem significativa, interativa e efetiva(1).

Nos AVA, ao organizar os conteúdos em diferentes mídias e materiais didáticos, o docente-formador e/
ou o designer instrucional podem utilizar: roteiros, guias de estudos, videoaulas, web conferências, quizzes, 
rubricas, fóruns, chats, wikis, e-portfólios, entre outras funcionalidades. Cabe destacar que a redundância em 
conteúdos educacionais pode favorecer e abranger o máximo de estilos de aprendizagem do público-alvo 
quando se criam e empregam recursos imagéticos, sonoros, audiovisuais, interativos, entre outros(1).

Tais materiais didáticos para a EaD podem ser produzidos pelo próprio docente, pela equipe interdisciplinar 
e/ou podem ser adotados Recursos Educacionais Abertos (REA). Vale lembrar que essa escolha influencia o 



20CONCEPÇÕES, ESTRATÉGIAS PEDAGÓGICAS E METODOLOGIAS ATIVAS  
NA FORMAÇÃO EM SAÚDE: DESAFIOS, OPORTUNIDADES E APRENDIZADOS SUMÁRIO

MAPA DE ATIVIDADES PARA A SISTEMATIZAÇÃO DE DISCIPLINAS E CURSO ON-LINE

Pina-Oliveira AA, Vaz DR. II

critério tempo no planejamento educacional: por exemplo, produzir videoaulas é muito mais dispendioso 
quando comparado à curadoria digital de um conteúdo disponível on-line. Eis a importância de “mapear” 
objetivos, conteúdos, recursos, atividades e outros aspectos que podem tornar os processos educacionais 
mais sistematizados, intencionais e potencialmente significativos.

MAPA DE ATIVIDADES NA EDUCAÇÃO EM ENFERMAGEM E EM SAÚDE

Na perspectiva do Design Instrucional, o Mapa de Atividades, a Matriz de Design Instrucional e o Storyboard 
constituem bons recursos para o planejamento educacional com foco na EaD(7). Optou-se por aprofundar a visão 
sistêmica e integradora que o Mapa de Atividades pode oferecer para evitar improvisos e falta de planejamento, 
bem como ponderar sua utilização na criação de um curso on-line para profissionais da área de saúde.

Sendo assim, o Mapa de Atividades:

“é um recurso de planejamento e de design instrucional para a educação a distância (EAD) que dispõe, no formato 
de quadro ou tabela, os componentes didáticos relacionados ao processo de ensino e de aprendizagem de uma 
disciplina ou curso, de forma que, após o prenchimento das informações, é possível a visualização global de todo 
o planejamento pedagógico de toda a disciplina”(9:409).

Os componentes didáticos essenciais para um bom mapeamento em etapas de desenvolvimento, dese-
nho, organização e planejamento de uma disciplina, módulo, componente curricular ou curso on-line são(10):

1. Unidade Número e Nome/ Data de início e término: consiste em etapa de numeração e/ou nomenclatura 
das unidades (aulas, etapas ou módulos) de aprendizagem. Esse processo possibilita melhor distinção no 
ambiente virtual de aprendizagem, bem como a organização e edição de conteúdos e fluxos de atividades. 
As datas de início e término facilitam a (re)adequação do cronograma da disciplina (em dias ou semanas).

2. Conteúdo Programático: corresponde aos assuntos ou temas das disciplinas ou módulos. Deve estar 
alinhado às ementas das disciplinas no projeto pedagógico do curso (PPC). Dimensionar os conteúdos em 
unidades (etapas ou módulos), pois isso pode contribuir para redefinir ou ampliar unidades, em especial, 
quando os conteúdos são mais densos e extensos.

3. Objetivo(s) específico(s): descrevem o desempenho esperado, em termos de conhecimentos, habilida-
des e/ou atitudes (competências) dos aprendizes, sendo assim explicitam as ações desejadas e permitem a 
verificação de seu alcance. Utilizar verbos no infinitivo para evidenciar ações passíveis de verificação juntos 
aos aprendizes e dar preferência à Taxonomia de Bloom.

4. Material de estudo (tipo/formato): envolve a seleção e a organização dos materiais de estudo da disci-
plina em diferentes mídias (textual e audiovisual) e formatos (animações, vídeos, videoaulas, podcasts, textos 
escritos, apresentações em slides, mapas conceituais, pôsteres, material impresso, arquivos digitais, links para 
sites ou base de dados com direitos liberados). Ajuda a explorar e a utilizar adequadamente os formatos e os 
recursos disponíveis em diferentes AVA.

5. Atividades do aluno – presencial e virtual (recursos do AVA): compreendem as atividades presenciais 
e virtuais e devem ser planejadas com antecedência e alinhadas aos objetivos propostos. Evidenciar opor-
tunidades de participação dos estudantes no planejamento educacional. Indicar a necessidade de critérios 
para reavaliação ou recuperação.

6. Critérios de avaliação: evidenciam os parâmetros para avaliar quantitativa e qualitativamente os obje-
tivos propostos e torna transparente o que se espera do desempenho discente em atividades presenciais e 
virtuais regulares e de recuperação.

7. Carga horária: envolve a distribuição prevista de tempo para cada unidade (etapas ou módulos) e no 
conjunto delas em uma disciplina, correspondendo à carga horária total definida no PPC (preferencialmen-
te, indicada em horas). O delineamento prévio de cronograma favorece a boa execução de atividades nas 
modalidades a distância e presencial.
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Vale ressaltar que os itens supramencionados configuram elementos essenciais e que o Mapa de Atividades 
(Anexo I) poderá variar de acordo com as necessidades ou as especificidades de cada instituição de ensino, 
organização ou em outras particularidades identificadas por docentes, funcionários técnico-administrativos, 
estudantes ou demais integrantes das equipes de EaD(10).

Educadores e gestores educacionais podem otimizar e diversificar as funcionalidades disponíveis em 
diferentes AVAs e assegurar alternativas mais humanizadoras das relações, facilitar a construção de conheci-
mentos, incentivar a criatividade e problematizar situações reais. Destarte, entende-se que esse mapeamento 
pode incrementar oportunidades para que os aprendizes tenham maior presença social, aprendizagem 
colaborativa e relações dialógicas no AVA(11).

Portanto, espera-se que o Mapa de Atividades ajude a ponderar sobre: 1. Equilíbrio na distribuição das 
cargas horárias (do curso e da unidade planejada); 2. Adequação e execução do conteúdo programático 
previsto; 3. Diversificação, excesso ou falta de materiais didáticos e recursos para estudos; 4. Diversificação, 
excesso ou falta de atividades (por exemplo, recursos e funcionalidades do AVA) e coerência com os objetivos 
educacionais e conteúdos pretendidos; 5. Critérios de avaliação coerentes com os objetivos educacionais(9).

CONCLUSÃO

Concluiu-se que o uso do Mapa de Atividades favorece o planejamento e permite uma visão global e 
integradora do alcance dos objetivos educacionais delineados, dos conteúdos selecionados, das estratégias 
e dos recursos alinhados com as funcionalidades do AVA e da organização do processo avaliativo.

Sobre o processo de planejamento com base nesse recurso do Design Instrucional, espera-se que esta 
experiência revisitada e o modelo apresentado possam auxiliar no delineamento de cursos, módulos, disci-
plinas, componentes curriculares, entre outros tipos de atividades on-line.

O presente estudo apresenta uma proposta bem descrita e fundamentada sobre o uso do Mapa de Ati-
vidades para a organização de cursos on-line e melhor aproveitamento de AVA, sem a pretensão de esgotar 
futuras reflexões, aprofundamentos teóricos adicionais e investigações com bom delineamento sobre esse 
instrumento da gestão acadêmica com ênfase na virtualidade.

Espera-se que esta breve reflexão fomente novas formas de investigar e incorporar esse mapeamento nas 
ações docentes que envolvem o planejamento estratégico, coerente e integrado de processos eduacionais 
no âmbito do Stricto Sensu, Lato Sensu, graduação, ensino técnico, entre outros cenários da formação em 
Enfermagem e em saúde.
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ANEXO I

Modelo de Mapa de Atividade para disciplinas ou cursos on-line.

MAPA DE ATIVIDADES

Curso:
Disciplina:       
Docente (s) Responsável (is):
Data: ___/___ a ___/___/___ Carga Horária Total prevista: ________(horas)

Objetivos (o que consta no Projeto Pedagógico do Curso [PPC]):
Ementa (o que consta no PPC):

Unidade Número e Nome/
Data de início e término 

Conteúdo 
Programático 

Objetivos 
específicos

Material de Estudo 
(tipo /formato)

Atividades do aluno – 
presencial e virtual 
(recursos do AVA*)

Critérios de 
Avaliação

Carga 
horária

* Ambiente Virtual de Aprendizagem 

ORIENTAÇÕES PARA O PREENCHIMENTO

Unidade Número e Nome/Data de início e término: consiste em etapa de numeração e/ou nomenclatura das unidades (etapas ou mó-
dulos) de aprendizagem. Esse processo possibilita melhor distinção no ambiente virtual de aprendizagem, bem como a organização e edição 
de conteúdos e fluxos de atividades. As datas de início e término facilitam a (re)adequação do cronograma da disciplina (em dias ou semanas).

Conteúdo Programático: corresponde aos assuntos ou temas das disciplinas ou módulos. Deve estar alinhado às ementas das dis-
ciplinas no projeto pedagógico do curso (PPC). Dimensionar os conteúdos em unidades (etapas ou módulos), pois isso pode contribuir 
para redefinir ou ampliar unidades, em especial, quando os conteúdos são mais densos e extensos.

Objetivo(s) específico(s): descrevem o desempenho esperado, em termos de conhecimentos, habilidades e ou atitudes (competên-
cias) dos aprendizes, sendo assim explicitam as ações desejadas e permitem a verificação de seu alcance. Utilizar verbos no infinitivo para 
evidenciar ações passíveis de verificação juntos aos aprendizes. Atenção: não confundir com objetivos relacionados à atuação docente. 
Por exemplo: apresentar o conceito de plano de aula (ação do professor) é diferente de definir plano de aula (ação esperada do aprendiz). 

Material de estudo (tipo/formato): envolve a seleção e a organização dos materiais de estudo da disciplina em diferentes mídias 
(textual e audiovisual) e formatos (animações, vídeos, videoaulas, podcasts, textos escritos, apresentações em slides, mapas conceituais, 
pôsteres, material impresso, arquivos digitais, links para sites ou base de dados com direitos liberados). Ajuda a explorar e utilizar ade-
quadamente os formatos e os recursos disponíveis em diferentes AVA.

Atividades do aluno – presencial e virtual (recursos do AVA): compreendem as atividades presenciais e virtuais e devem ser 
planejadas com antecedência e alinhadas aos objetivos propostos. Evidenciar oportunidades de participação dos estudantes no pla-
nejamento educacional. Indicar a necessidade de critérios para reavaliação ou recuperação.

Critérios de avaliação: evidenciam os parâmetros para avaliar quantitativa e qualitativamente os objetivos propostos e torna trans-
parente o que se espera do desempenho discente em atividades presenciais e virtuais regulares e de recuperação.

Carga horária: envolve a distribuição prevista de tempo para cada unidade (etapas ou módulos) e no conjunto delas em uma 
disciplina, correspondendo à carga horária total definida no Projeto Pedagógico de Curso (preferencialmente, indicada em horas). O 
delineamento prévio de cronograma favorece a boa execução de atividades nas modalidades a distância e/ou presencial.

https://doi.org/10.1590/S1413-24782017227031
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INOVAÇÃO TECNOLÓGICA NO ENSINO SUPERIOR: 
TENDÊNCIAS PEDAGÓGICAS

https://doi.org/10.51234/aben.22.e17.c03

INTRODUÇÃO

Os avanços tecnológicos tiveram grande influência 
nas formas de ensinar e aprender, com um salto especial 
durante a pandemia. A tecnologia tem transformado a 
forma como comemos, nos vestimos, damos à luz aos 
bebês, nos movemos pela cidade e pelo campo, cultiva-
mos alimentos, trabalhamos, e obviamente, a forma como 
ensinamos e aprendemos. Em um mundo de informações, 
como o(a) professor(a) deve lidar com este contexto e levar 
em consideração, pensando na qualidade do aprendiza-
do dos estudantes? A internet influenciou essa situação, 
especialmente no contexto do ensino superior. 

Vinton Cerf é considerado um dos cientistas mais rele-
vantes do século XX. Assim como Gutenberg revolucionou 
o mundo com a invenção da imprensa no século XV, Cerf 
iniciou os protocolos de informática, o que possibilitou 
viabilizar o mundo digital que se conhece hoje. Vinton Cerf 
é um dos chamados “pais da internet”, juntamente com seu 
colega de pesquisa, Robert Kahn. O vídeo (abaixo) aporta 
reflexões sobre as possibilidades educativas da internet e 
como tal influencia as tendências pedagógicas do ensino 
superior. Nesse contexto, salienta-se a importância de pro-
fessores e professoras atuarem levando em consideração o 
pensamento crítico, especialmente, no momento de lidar 
com o conteúdo da rede. Vídeo: https://www.youtube.
com/watch?v=yJ8tU8J3Up4 

 
Eu não acredito que o professor esteja à altura da tarefa 

de repetir aulas - para isso servem os vídeos.

Vinton Gray Cerf
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Figura 1 - Fotografia de Vinton Gray Cerf, Florianópolis, SC, Brasil, 2022. 
Fonte: 50 Years of the Internet: Half a Century of Light and Shadow(1). 

MUDANÇAS NO TRABALHO DOCENTE E FORMAS DE APRENDIZAGEM

Os seres humanos são curiosos por natureza, mas as suas mentes não foram projetadas para pensar. O 
pensamento se refere às atividades mentais, como a resolução de problemas, o raciocínio, a leitura de estru-
turas complexas e a realização de estudos que requerem um esforço mental(1).

O fato de pensar - que não é um processo simples - pode ser considerado uma razão pela qual muitas pessoas 
não gostam de estudar. Então, para estudar, são necessários diferentes tipos de pensamento e habilidades; 
portanto, a prática desta atividade em formato online requer um esforço diferente tanto por parte do aluno 
quanto do professor. As habilidades de pensamento se dividem em dois grupos(1): Habilidades de pensamento 
básicas e de alto nível. As habilidades básicas de pensamento consistem em (1) recordar, (2) compreender e 
(3) praticar, enquanto as habilidades de pensamento de alto nível incluem (1) analisar, (2) avaliar e (3) criar.

Além de desenvolver as habilidades de pensamento, outra situação interfere com a dinâmica educativa. 
Evidencia-se que, no contexto atual, as Tecnologias da Informação e Comunicação (TIC’s) oferecem múltiplas 
possibilidades de melhorar a aprendizagem. O uso pedagógico das TIC’s, no âmbito do ensino superior é a 
aposta certa da atualidade e do futuro. Nesta perspectiva, a dinâmica educativa revela que a transformação 
digital da educação está revolucionando o ensino de muitas maneiras. 

Com a internet e o avanço tecnológico, a sociedade foi transformada. O mundo vive em uma era de 
inovação e, consequentemente, um convite para o desenvolvimento de habilidades de pensamento é 
intrínseco: lembrar, entender, praticar, analisar, avaliar e criar. Ao pensar em métodos e projetar estratégias 
de aprendizagem online, é preciso considerar as necessidades dos estudantes. E deve ser dada atenção à 
criação de ambientes nos quais seja possível comunicar e interagir virtualmente com professores e outros 
colegas. Durante o ensino remoto que se estabeleceu durante a pandemia por Covid-19, a incorporação de 
tarefas cooperativas online ajudou a aliviar esses problemas e reduzir a frustração sentida especialmente por 
professores, que estavam acostumados com a interação presencial. 

Antes de analisar os riscos e possibilidades de novas tecnologias no contexto educacional, deve ser escla-
recido quais são essas tecnologias de informação e comunicação. Quando se fala sobre TIC’s, a referência é 
feita às tecnologias que são derivadas de três mídias diferentes: a informática, a microeletrônica e as teleco-
municações(2). Mas, sem dúvida, os mais significativos são aqueles que conectam essas três tecnologias para 
gerar novos contextos comunicativos. 

Ainda hoje, devido aos grandes avanços tecnológicos do mundo, somado a pandemia por Covid-19, a 
educação passou por um momento de transformação na aprendizagem. Este cenário ocorreu e ocorre devido 
ao novo perfil de estudante que está ingressando hoje nas Universidades: nasceram em um mundo cercado 

1  31 Dez 2019. Crédito: The Royal Society. OpenMind BBVA. Disponível em: https://www.bbvaopenmind.com/en/technology/
visionaries/50-years-of-the-internet-half-a-century-of-light-and-shadow/

https://www.bbvaopenmind.com/en/technology/visionaries/50-years-of-the-internet-half-a-century-of-light-and-shadow/
https://www.bbvaopenmind.com/en/technology/visionaries/50-years-of-the-internet-half-a-century-of-light-and-shadow/
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por novas tecnologias e que utilizam os meios digitais como parte integral de suas vidas(3). Ou seja: o online 
foi substituído pelo onlife.

Uma vez integradas as tecnologias à vida humana, cabe aos docentes rever as teorias e práticas educativas 
para atender aos novos estilos de aprendizagem desta geração. Essas práticas devem basear-se em jogos e 
novos recursos tecnológicos, propriamente por serem mais interativos e atrativos, adaptáveis a diferentes 
disciplinas ou habilidades a serem ensinadas. Avanços tecnológicos produzidos necessitam ir em paralelo com 
as estratégias pedagógicas utilizadas pelos professores, visto que isto facilita o processo de aprendizagem e 
favorece a relação com os estudantes.

Ensinar e aprender são como dois lados da mesma moeda. A didática não pode lidar com o ensino, por 
parte do docente, sem considerar simultaneamente a aprendizagem por parte do estudante. A didática é 
considerada, então, o estudo da situação. Instrutivo, quer dizer, o processo de ensino e aprendizagem, e nesse 
sentido enfatiza a relação professor-estudante. 

No entanto, alguns professores ainda resistem a este processo irreversível e muitas vezes se queixam que 
os estudantes não estão interessados e não estão preparados para aprender. Portanto, é preciso encontrar 
uma melhor explicação que apenas culpá-los.

Sabe-se que cada ser é único e individual e que as pessoas se diferenciam entre si em vários aspectos, 
alguns mais visíveis e outros nem tanto, como é o caso da aprendizagem. Por isso, não se pode supor que 
todas as pessoas aprendem apenas com base na mesma teoria pedagógica, tratando a aprendizagem como 
um processo vivenciado por todos da mesma forma.

O conceito da TIC’s abrange vários dispositivos (a televisão, o telefone, o vídeo) na sociedade atual e os 
meios mais utilizados para múltiplas atividades são os computadores e os dispositivos móveis. Nesse ínterim, 
a internet se tornou, inquestionavelmente, o principal canal de comunicação global. O impacto das TIC’s no 
âmbito educativo é uma das maiores mudanças que se viu no setor do ensino nas últimas décadas, intensi-
ficada na pandemia. O uso da internet como adjuvante da aprendizagem oferece um infinito de recursos e 
possibilidades pedagógicas que ainda não foram suficientemente exploradas.

Felder(4) define estilos de aprendizagem como uma preferência dominante na forma em que as pessoas 
processam e compreendem a informação, considerando os estilos como habilidades que podem ser desen-
volvidas. O autor entende que se o(a) professor(a) aplica uma abordagem que privilegia um estilo de apren-
dizagem, os estudantes que não desenvolveram esta habilidade podem se desinteressar e ter dificuldade 
em aprender. Ele estabeleceu em sua pesquisa quatro dimensões de estilos de aprendizagem: 

1. Estudantes ativos ou reflexivos, sendo os ativos aqueles que participam para entender as informações 
de forma mais eficiente, gostam de trabalhar em grupo e discutir conceitos e/ ou explicar aos outros o 
que aprenderam. E os reflexivos são os que preferem trabalhos individuais e necessitam de um tempo 
sozinhos para refletir sobre a informação descoberta.

2. Aprendizes racionais ou intuitivos, sendo os racionais os que estão interessados em aprender fatos, são 
mais detalhados, se saem bem em trabalhos práticos (laboratório, por exemplo). Os intuitivos preferem 
descobrir possibilidades e relacionamentos. Eles se sentem mais confortáveis em lidar com novos 
conceitos, abstrações e fórmulas matemáticas, eles são mais rápidos no trabalho e mais inovadores.

3. Aprendizes visuais ou verbais, sendo que os visuais são aqueles que recordam mais o que viram, como 
figuras, diagramas, fluxogramas, filmes e demonstrações. Os verbais são aqueles que aproveitam melhor 
as palavras, explicações orais ou escritas.

4. Aprendizes sequenciais ou globais, sendo que os sequenciais são aqueles que preferem caminhos 
lógicos, aprendem melhor os conteúdos abordados de forma linear e vinculada. E os globais que es-
tudam de forma aleatória o conteúdo, entendendo-o por perspectivas. Depois de definir a descrição 
geral, tem dificuldade em explicar o caminho que utilizou para chegar até ali. 



26CONCEPÇÕES, ESTRATÉGIAS PEDAGÓGICAS E METODOLOGIAS ATIVAS  
NA FORMAÇÃO EM SAÚDE: DESAFIOS, OPORTUNIDADES E APRENDIZADOS SUMÁRIO

INOVAÇÃO TECNOLÓGICA NO ENSINO SUPERIOR: TENDÊNCIAS PEDAGÓGICAS

Lino MM, Kempfer SS, Backes VMS. III

Estudar os diferentes tipos de gerações consiste em analisar os comportamentos e atitudes que os dis-
tinguem uns dos outros, cada um com seu próprio tempo. A geração Z, também conhecida como nativa 
digital(3), nasceu com a chegada da internet e o boom tecnológico. Para esta geração, essas maravilhas da 
pós-modernidade não são nada estranhas, é uma geração prática e imediata, que consegue fazer tudo ao 
mesmo tempo: assistir televisão, ouvir música, falar ao telefone e acessar à internet. São multitarefas.

 

Figura 2 - Geração Z: A primeira geração de verdadeiros nativos 
digitais, Florianópolis, SC, Brasil, 2022. 
Fonte: Amina Jamil. Generation Z: the first generation of true digital natives. Pakis-
tan Advertisers Society (PAS), 8 jan. 2020.

Como não falta informação, enquanto os demais aprendem a usar smartphones e tablets, o desafio apre-
sentado aos nativos digitais é de um tipo diferente(3). É necessário aprender a investigar e ter paciência para 
realizar leituras e refletir criticamente sobre a informação que procuram para que, assim, possam formar uma 
opinião e adquirir os conhecimentos inerentes à profissão e à vida.

Um desafio vivenciado na área da educação, com o avanço da internet e com a pandemia de Covid-19, 
tem sido fazer com que essas diferentes gerações de estudantes e professores compreendam e construam 
uma aprendizagem eficaz.

Figura 3 - Geração Z, dados pessoais e 
confiança digital: diferente de todos os 
anteriores, Florianópolis, SC, Brasil, 2022. 
Fonte: Nicholas Sawarna, Sr. Especialista em mar-
keting de conteúdos Echoworx. 2021.

O contexto atual nos oferece uma oportunidade única para avaliar o impacto das tecnologias. Por isso, se 
deve aproveitar a influência das tecnologias e a comunicação dos jovens para organizar a matriz curricular 
de uma maneira mais dinâmica, transversal e colaborativa. Estas são algumas das possibilidades educativas 
que nos oferecem(2):
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• A transformação digital na educação é um passo fundamental para adquirir competências digitais 
que são essenciais no mundo do trabalho.

• Com as ferramentas oferecidas pelas TIC é possível desenvolver atividades de aprendizagem intera-
tiva, participativa e que simulem contextos reais.

• As TIC’s, se bem utilizadas, podem também ajudar a desenvolver uma aprendizagem sociocons-
trutiva: mais centrada no estudante e em seu processo de aprendizagem, do que apenas em uma 
transmissão de conteúdos.

Além disso, o contexto educacional não é mais limitado ao espaço físico da sala de aula, mas sim, ampliado, 
quebrando as barreiras do espaço e, também, do tempo. Portanto, professores e estudantes estão ado-
tando novos papéis e colocando em prática novas formas de se relacionar, estabelecendo comunicações 
interpessoais virtuais. Se há um desejo de que a prática educativa evolua no ritmo imposto pelas mudanças 
sociais, é fundamental que os professores, gestores e instituições reconheçam o impacto das tecnologias e 
invistam na transformação digital na educação.

Ademais, ao contrário do que se pode pensar, a transformação digital na educação também é uma conta 
pendente do Ensino Superior. A Universidade de Stanford fez um estudo sobre o impacto do modelo de 
educação online lançado no ano passado como resultado da pandemia. O estudo mostra que alguns dos 
aspectos que dificultam este modelo e a obtenção de melhores resultados de aprendizagem são(2):

• O desconhecimento dos professores de modelos e a metodologia a se usar.
• A perda do contato social presencial entre os estudantes.
• A ausência de espaços adequados e habilitados para o estudo.

Porém, ao invés de rejeitar o modelo, a Universidade de Stanford lançou uma série de medidas para me-
lhorá-lo. Em termos gerais, essas propostas visaram melhorar a colaboração entre todos os atores envolvidos. 
Assim, é fundamental que os gestores e instituições se comuniquem, mas também, que as próprias instituições 
de ensino dialoguem e estejam mais conectadas entre si.

Da mesma forma, professores, estudantes e familiares devem criar redes de colaboração que expandam o 
ambiente educacional para além das salas de aula. Redes que possam oferecer um suporte permanente, uma 
interação contínua, um intercâmbio de experiências que crie um maior senso de coletividade e acolhimento.

Há quem pense que o impacto das TIC’s substituirá ou destruirá professores, mas não será assim. Por isso, 
a transformação digital da educação implica em uma série de novas tarefas que são essenciais para adaptar 
a aprendizagem para o ambiente virtual(2):

• O planejamento e a organização de formação para o contexto educacional mediado pela tecnologia.
• O desenvolvimento e a seleção dos recursos de aprendizado digital.
• Design das atividades de ensino online.
• A avaliação da aprendizagem, tanto do ponto de vista do processo como dos resultados, utilizando 

ferramentas digitais.

Além de assumir essas tarefas, os professores também devem orientar o processo aos estudantes e 
acompanhá-los de modo personalizado: não apenas em questões relacionadas aos aspectos acadêmicos, 
mas também, com questões emocionais. Se for possível ir além, recomenda-se aos professores e professoras 
estarem engajados(as) em redes sociais e de comunicação, de modo a influenciar estudantes por meio da 
abordagem de atividades educativas e de formação.

Apesar das incertezas geradas por um desenvolvimento acelerado do uso de TIC’s na educação dado o 
panorama da pandemia, essa também se configurou em boa oportunidade para pensar novos modelos de 
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ensino e de aprendizagem. Não se trata apenas de melhorar o sistema educacional e, sim, transformá-lo e 
adaptá-lo às necessidades de um contexto social e profissional que mudou notavelmente nos últimos anos.

Neste contexto, ainda que haja uma aceitação mais ampla dos programas pedagógicos a favor de focar a 
aprendizagem nos estudantes e na importância de sua implicação no processo de aprendizagem, na maioria 
dos casos, o seu papel na tomada de decisão em torno da aprendizagem continua limitado. Um elemento 
que não se pode ignorar, diz respeito a dificuldade ao acesso à internet por parte de muitos estudantes e, 
também, docentes. Estratégias políticas devem ser empreendidas para que o acesso seja universal.

Uma pesquisa(5) mostrou que os estudantes podem se equivocar sobre o próprio aprendizado. Muitos 
deles não têm uma ideia clara do que os ajuda a aprender porque se limitaram a cumprir o que lhes é pe-
dido, sem pensar. É frequente avaliar o seu próprio aprendizado com base na facilidade com que realizam 
uma determinada tarefa, ou ainda, quando associam a necessidade de fazer um esforço e gasto de tempo 
para aprender uma tarefa. Assim, eles podem atribuir maus resultados acadêmicos à sua inteligência, ou 
responsabilizar o corpo docente, enquanto minimizam o valor de outros fatores relevantes, como: a direção 
do esforço, a capacidade de autogestão de tempo e a motivação.

A preocupação em melhorar a aprendizagem na área do Ensino Superior deu origem a um campo de estudo 
transdisciplinar chamado Scholarship Teaching and Learning que se espalhou especialmente na esfera anglo-saxô-
nica. Esta abordagem consiste em analisar a própria prática docente e refleti-la de forma sistemática e intencional, 
com base na coleta de evidências e pesquisas(5). Isso permite gerar um conhecimento baseado na própria prática 
e alimentar um ciclo de melhoria contínua, que pode levar a uma melhor aprendizagem dos estudantes.

A pesquisa aponta que o envolvimento e o compromisso dos estudantes, tanto na governança da Universidade 
como na prática pedagógica universitária, são um caminho para o sucesso na aprendizagem, mas também para 
a excelência de ensino. Obviamente esse envolvimento também depende da capacidade das instituições e de 
sua equipe técnica-administrativa para possibilitar condições favoráveis. Inicialmente, pressupõe estar disposto 
a ouvir a voz do conhecimento estudantil e aceitar a necessidade de uma reorganização de papéis e de relacio-
namento entre eles e os professores. Assumir uma responsabilidade compartilhada é, de fato, uma exigência de 
qualquer proposta de aprendizagem que queira ser reconhecida como inclusiva, equitativa e transformadora. 

RECURSOS TECNOLÓGICOS MULTIMODAIS E DINÂMICOS    

Novas possibilidades, novos conceitos, novas tecnologias… e com elas a necessidade de mudança na 
forma de conduzir as aulas. O conceito de multimodalidade agregado ao conceito de hipertextualidade tem 
atribuído ao leitor um novo perfil. Desta forma, é importante conhecer os conceitos digitais do livro, texto, 
hipertexto, multimodalidade, e por fim hipermodalidade para ampliar a compreensão do novo perfil de leitor/
estudante chamado leitor navegador, que surgiu graças às novas tecnologias de informação e comunicação.

LIVRO, TEXTO, HIPERTEXTO, MULTIMODALIDADE E HIPERMODALIDADE

Um livro é um conjunto de folhas de papel ou outro material semelhante que, uma vez encadernados, 
formam um volume. Um livro deve conter ao menos 50 folhas, menos que isso é considerado um folheto. 
Existem também os livros digitais (e-books) para ler em um computador ou qualquer dispositivo eletrônico 
específico e os audiolivros (áudio literal do texto escrito no livro).

No Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA) do software livre Moodle (acrônimo de Modular Object-Orien-
ted Dynamic Learning Environment), a opção livro permite que o(a) professor(a) tenha um recurso com várias 
páginas em formato de livro, como capítulos e subcapítulos. Os livros podem conter arquivos de mídia, bem 
como, textos e são úteis para exibir grande quantidade de informações que podem permanecer organizadas 
em seções. O recurso do livro pode ser usado para exibir material de leitura para, por exemplo, um módulo 
de estudo individual ou portfólio para apresentação dos estudantes.
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Um texto é um conjunto coerente de palavras e frases, escritos ou falados, que busca transmitir uma de-
terminada mensagem e que adquire sentido em acordo ao contexto. O que se fala ou se escreve, em uma 
situação de comunicação, é um texto. O texto é a expressão de uma atividade social, seja ela escrita ou não. 
Deve-se levar em consideração a orientação temática (construção do texto a partir de uma ideia central), 
coesão e coerência, e a intertextualidade.6 Além do conceito básico, constituírem textos, um livro inteiro, 
uma frase de um jornal, um fórum, um bate-papo na tela do computador, uma conversa em um restaurante; 
não se lê apenas textos verbais ou orais, mas sim, lê-se cores, sons e imagens (estáticas e em movimento).

Tudo isso fez com que ocorresse a ampliação da definição de texto, principalmente quando se considera 
os textos denominados multimodais. O hipertexto é definido, de forma muito simplificada, como um texto 
em ambiente digital. É uma forma de escrita e leitura online, com tópicos de informações interligadas às 
palavras, partes de um texto ou, por exemplo, imagens. Em um hipertexto, o estudante tem uma participa-
ção mais ativa/existe interatividade, pois ele é quem trilha o próprio caminho da leitura em acordo aos seus 
interesses - uma vez que ele pode selecionar os pontos, links, que o levam a outros textos ou outras mídias 
para complementar a direção de sua leitura. Esse recurso tem sido entendido como multilinearidade do texto, 
pois, em teoria, o leitor pode escolher os links e os caminhos que deseja acessar. O estudante torna-se um 
coautor do texto, pois ele constrói o seu plano de aprendizagem (ou seu limite de leitura) conforme o que 
lhe parece pertinente/significativo.

No caso digital, os links necessitam ser criados de modo a incorporar esses elementos quando o leitor 
precisa estabelecer uma nova relação com o hipertexto, ao menos no sentido de como navegar, acessar ou 
entender sua composição ou tecnologia. 

Figura 4 - A multimodalidade se refere à pluralidade dos 
modos usados durante a comunicação, Florianópolis, SC, 
Brasil, 2022 
Fonte: Multimodal Learning: what is it and how can you use it to benefit 
your students? Melissa Ferguson, Bored Teacher, 2021.

No Moodle é possível transformar um texto em um hipertexto utilizando recursos, como: links, iframe, 
wiki, entre outros, que conduzirão o leitor à uma nova página. A multimodalidade se refere à pluralidade dos 
modos utilizados durante a comunicação, ou seja, o texto multimodal tem o seu sentido construído a partir de 
diferentes elementos, tal qual imagens estáticas (desenhos, fotos, gráficos, tabelas), imagens em movimento 
(vídeos ou gifs), palavras, sons, cores etc. A hipermodalidade seria a união dos conceitos de multimodalidade 
com a estrutura hipertextual.

ATIVIDADES SÍNCRONAS E ASSÍNCRONAS

Existem muitas plataformas de aprendizagem que possibilitam a comunicação síncrona e/ou assíncrona 
entre os participantes. Entende-se que o Ambiente Virtual de Aprendizagem apenas se torna uma verdadeira 
comunidade de aprendizagem, que pode apoiar e promover novas formas de relações com o conhecimento, 
quando há interação entre os envolvidos.
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Dependendo do objetivo, os AVA’s possuem ferramentas específicas, desenvolvidas para atender a neces-
sidades distintas. As suas funções devem ser observadas com cuidado para que a sua utilização seja eficaz e 
apoie a implementação pedagógica e metodológica demandada.

As ferramentas disponíveis no Ambiente de Aprendizagem podem ser classificadas em:

• Ferramentas Síncronas: as ferramentas síncronas são aquelas em que se necessita a participação do 
estudante e do(a) professor(a) ao mesmo tempo e no mesmo ambiente virtual. O principal benefício 
desta modalidade é a praticidade para sanar dúvidas ao vivo. Exemplos de ferramentas síncronas de 
AVA: chat e webconferência.

• Ferramentas Assíncronas: as ferramentas assíncronas são aquelas consideradas desconectadas do 
momento real e/ou atual. Não há necessidade de que os alunos e professores estejam conectados ao 
mesmo tempo. Exemplos de ferramentas assíncronas de AVA: fórum e blog.

A principal diferença entre as ferramentas síncronas e assíncronas é que a segunda oferece maior flexi-
bilidade - tanto os estudantes quanto dos professores. Isso porque permite que os indivíduos desenvolvam 
a aprendizagem em acordo ao seu tempo, horário e local preferido. Também, aos professores, permite 
que gravem as aulas para que os estudantes assistam posteriormente: quantas vezes desejarem. No caso 
das ferramentas assíncronas, também é possível avaliar a aprendizagem do estudante por meio de testes 
e outros recursos adotados posteriormente ou consoantes ao momento de aprendizagem. A opção por 
adotar um recurso síncrono ou assíncrono, portanto, dependerá dos objetivos de aprendizagem, compe-
tências a serem desenvolvidas, tempo disponível para tanto, didática e organização do(a) professor(a) na 
atividade proposta.

Para aprofundar: A revolução digital tem invadido o cotidiano de pessoas que se sentem perdidas e 
angustiadas devido ao ritmo frenético das transformações que se vive diariamente em todas as dimensões 
da vida: relação, comportamento, educação, profissão, negócios, enfim, na transformação da vida online para 
uma vida onlife. Sugestão de leitura: Você, eu e o Robôs: Pequeno Manual do Mundo Digital, de Martha Gabriel. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Concluindo o capítulo, mas não o diálogo, é preciso remeter a assertiva Freireana(7) de que as pessoas são 
seres inacabados, em busca de conhecimentos, dada a dinâmica do universo. Eternos aprendizes, uma vez 
que a expectativa de vida aumentou consideravelmente e, atrelada à inovação tecnológica, tornou-se onlife. 
Seres curiosos aliados à inteligência criativa, impulsionada por uma aprendizagem inovadora, à aprendizagem 
própria, mediada pela internet, encorajando o fazer, provar, testar, refazer, com acessível e constante busca 
por ser-mais, por novos conhecimentos, modelos, protocolos... Professores e professoras que promovem um 
feedback crítico, construtivo, afetivo e afetante. Pessoas aprendem em comunhão com outros seres, mediados 
pelo mundo e pelas TIC’s - mais uma lição Freireana, ou seja - aprendem e ensinam com e no coletivo. Por 
isso, e por tantos outros movimentos e pensamentos, é basilar reverter o processo de ensino-aprendizagem 
tradicional em novas formas do pensamento crítico ser presente, por modalidades de inclusão na educação, 
princípios de justiça e políticas educacionais combatendo as desigualdades, reinventando habilidades e di-
minuindo as distâncias sociais no acesso à educação de qualidade presencial e virtual. Esse é o compromisso 
destas autoras e de um coletivo que nos inspirou - quiçá possamos inspirar você!
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“Aprender a ensinar é um processo de  
aprender a entender, desenvolver e usar  

o eu de forma eficaz” (1) .

INTRODUÇÃO

Para refletir sobre os aspectos conceituais da formação 
docente na Enfermagem será necessário realizar um breve 
resgate da trajetória histórica do ensino de Enfermagem, que 
se inicia no ano de 1849 quando o Curso de Enfermagem 
tinha a duração de dois anos, centrado em um modelo de 
cura hospitalar, pois as atividades do curso aconteciam 
dentro de hospitais evangélicos. Quase um século depois, 
em 1923 inaugura-se a Escola Ana Nery no Rio de Janeiro, 
marco histórico de grande relevância para a Profissão. No 
final da década de 40 por meio de Decretos e Leis, como 
a formação do Conselho Federal de Educação, o Currículo 
Mínimo e a Reforma Universitária formam a base para o 
início dos cursos stricto sensu Mestrados e Doutorados (2,3) .

A formação docente na Enfermagem também foi marcada 
pelo processo de consolidação da Reforma Sanitária na 
8ª Conferência de Saúde, a promulgação da Constituição 
de 1988 com o Artigo 196º e a criação do Sistema Único 
de Saúde (SUS), assim como a Portaria 1721 (o artigo 5º 
da Portaria nº 1.721, de 15/12/1994, institui que “o curso 
de graduação em Enfermagem terá duração mínima de 
4 (quatro) anos (ou 8 semestres) letivos e máxima de 6 
(seis) anos (ou 12 semestres) letivos, compreendendo uma 
carga horária de 3.500 horas/aulas”). Em 2001 são criadas 
as Diretrizes Curriculares para os cursos de graduação (2,3).

A Enfermagem tem forte comprometimento com o SUS, 
e os elementos pedagógicos que balizam as Diretrizes Cur-
riculares Nacionais do Curso de Graduação em Enfermagem 
(DCN) apontam que a formação do/a Enfermeiro/a deve 
atender as necessidades sociais da saúde, com ênfase no 
SUS e assegurar a integralidade da atenção e a qualidade 
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e humanização do atendimento e na Educação Permanente em Saúde (EPS). A concepção política das DCN 
conceitua a formação em Enfermagem como um processo dirigido aos trabalhadores da área, capaz de 
transformar práticas laborais com vistas à melhoria das condições de saúde e qualidade da assistência (4) .

As DCNs organizam os currículos em enunciados prevendo a adaptação dos currículos às necessidades 
profissionais e as demandas do mercado de trabalho e estabelecem que a competência profissional desejada, 
no desempenho profissional, inclui uma abordagem pedagógica baseada no tripé do ensino, da pesquisa 
e da extensão, assim como, fortalece a autonomia universitária. No entanto, a reforma curricular é baseada 
na eficiência, no bom desempenho, na inovação e na percepção imediatista do currículo. Observa-se uma 
estreita relação com a política internacional, orientando os ajustes nos setores sociais, e currículos viáveis 
adequados a empregabilidade, como consequência temos currículos mais pragmáticos e baseados numa 
política neoliberal com ênfase na esfera privada, na lógica empresarial e mercadológica(5). Estes fatos podem 
significar a precarização da formação dos Enfermeiros/as.

Refletindo a partir desses fatos e normativas históricas infere-se que a docência do ensino superior da 
Enfermagem ainda é considerada um desafio devido à complexidade do trabalho junto ao processo de 
ensino aprendizagem que ultrapassa as competências e habilidades técnicas e alcança também as habili-
dades interativas e integrativas, a partir do arcabouço didático-pedagógica do docente para formação de 
profissionais cada vez mais qualificados.

A graduação dos profissionais de saúde, no âmbito do bacharelado, se debruça na atuação específica de 
suas respectivas áreas no mercado de trabalho, sem que haja uma capacitação específica para a atuação 
docente. Sendo assim, embora muitos/as professores/as de ensino superior sejam especialistas na sua área, 
a exemplo das linhas de cuidado, ainda há uma lacuna na formação didático-pedagógica.

Os conhecimentos e habilidades pedagógicas? são apreendidos ao passo que o/a enfermeiro/a inicia a 
docência, pois, muitas vezes é pela prática intuitiva que a mesma vai desenvolvendo sua carreira no ensino. 
Sendo assim, a formação docente demanda tempo e dedicação para a obtenção das habilidades básicas 
em sala de aula tais como relacionamento interpessoal, didática, oratória, técnicas de ensino, avaliação bem 
como a propriedade das atribuições administrativas concernentes à docência(6).

No que tange à docência na área da Enfermagem, o domínio na área pedagógica permite ao/a docente a 
singularidade e especificidade do alunado num processo dinâmico e mediador de conhecimentos, ao ponto 
que permite uma conexão dos saberes teórico-práticos de forma mais profícua. Sendo assim, o conhecimen-
to nunca é hermético, o/a docente precisa constantemente refletir sobre sua práxis, teorias e concepções e 
assim buscar mecanismos para que o/a aluno/a possa analisar criticamente o conteúdo, compreendendo e 
aplicando na e para a sociedade a qual está inserido/a. Por muitas vezes a formação é atribuída à iniciativa 
e responsabilidade dos próprios docentes que decidem quanto a estratégia mais factível de qualificação. 
Algumas instituições atrelam promoções ou incentivos à programas de formação e qualificação docente. 

A inserção do/a profissional de saúde na área da docência ocorreu de maneira secundária à sua formação 
e deste modo, os motivos da escolha para a docência atravessam a busca ou não da formação pedagógica. 
Diante do compromisso pela qualificação diversos recursos, a exemplo das pós-graduações (lato sensu e stricto 
sensu), leituras, estudos, oficinas, cursos, encontros científicos, pesquisas e produções científicas, participação 
em bancas, troca com pares, prática com alunos, entre outros, atravessam seu processo formativo. Em linhas 
gerais, na busca pela qualificação docente é necessário ter disponibilidade e dedicação para aprendizados e 
aperfeiçoamentos necessários, embora a falta de tempo, liberação e incentivo das instituições acaba sendo 
um dificultador desse processo formativo(7) .

Considerando os aspectos expostos acima, a dinamicidade e velocidade de produção e difusão de novos 
conhecimentos e tecnologias e o desenvolvimento da prática docente vivenciada por professoras de uma 
Universidade pública localizada no Estado da Bahia propõe-se o presente texto que tem como objetivo re-
fletir sobre os aspectos conceituais da formação docente no âmbito das ciências da saúde e da Enfermagem.
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FORMAÇÃO DOCENTE NAS CIÊNCIAS DA SAÚDE E EM ENFERMAGEM

A formação docente nas ciências da saúde e na enfermagem requer na contemporaneidade que se conside-
rem as dimensões técnicas, sociais, éticas e pessoais. Neste contexto, o/a professor/a está conectado com todo 
arcabouço teórico conceitual que envolve a formação profissional em saúde, sem perder de vistas as recentes 
e constantes transformações/inovações ocorridas no âmbito didático-pedagógico. Para além de conhecer 
as Diretrizes Curriculares que regem o ensino da sua área de atuação, o/a professor/a devem ter consciência 
das escolhas pedagógicas que faz em sua atuação docente e das repercussões oriundas das mesmas.

Ao desenvolver seu trabalho de forma consciente e responsável, o/a professor/a passa a preocupar-se 
com a transposição didática, que de acordo com Chevallard(8) consiste na reorganização e transformação do 
conteúdo considerando os/as estudantes, o currículo e o contexto. Partindo deste pressuposto, o/a profes-
sor/a “transforma, adapta e reconstrói o saber em formas didaticamente eficazes...mediante o Conhecimento 
Didático do Conteúdo” (9) .

Na docência em enfermagem é comum identificarmos professores/as atuando como mediadores/as entre 
profissionais em seus serviços - assistenciais e/ou gerenciais, na Atenção Primária à Saúde ou na Atenção 
Hospitalar, na rede pública, privada, filantrópica ou conveniada ao SUS - e os/as estudantes. Nestes momen-
tos o/a professor/a muitas vezes necessita fazer intervenções correlacionando o vivenciado nas atividades 
práticas e estágios com os conteúdos e recursos ensinados e aprendidos em sala de aula. Cabe aqui refletir 
se de fato o/a aluno/a consegue atuar de forma reflexiva a partir dos conhecimentos prévios e adquiridos ao 
longo do curso, contextualizando-os com as atividades práticas desenvolvidas nas unidades de saúde, que 
serão seus lócus de trabalho no futuro.

Advém daí a importância de contextualizar o processo ensino-aprendizagem com a realidade local e a 
necessidade de desfragmentar o ensino, aproximando desde o início do curso o/a aluno/a das unidades de 
saúde, promovendo assim o desenvolvimento da dimensão dialógica reflexiva do ensino, que extrapola a 
explicação do que fazer, como fazer e porquê fazer, levando o/a docente e os/as alunos/as a refletirem sobre 
determinada situação. No caso do/ professor/a é levado a pensar sobre seu próprio conhecimento tendo 
em vistas a relevância e a pertinência do mesmo; já para os/as alunos/as estes poderão, ao serem adequa-
damente estimulados através de estratégias interativas e dialógicas, utilizar o próprio pensamento como 
objeto de análise e reflexão (9). 

O/A enfermeiro/a deve desenvolver competências gerais (atenção à saúde, tomada de decisões, comuni-
cação, liderança, administração/gerenciamento, educação permanente) além de competências e habilidades 
técnico-científicas, ético-políticas, sócio-educativas contextualizadas que permitam o pleno exercício da 
profissão, considerando o caráter individual e coletivo dos usuários do serviço de saúde sob sua responsa-
bilidade. Como então, desenvolver nos/as alunas tais habilidades e competências?

A resposta para tal questionamento não se constitui em tarefa fácil. Não existe receita pronta, mas um cami-
nho a ser percorrido por professores/as e seus alunos/as a partir de suas experiências prévias e da construção 
coletiva do conhecimento. Parafraseando Paulo Freire, “ensinar não é transferir conhecimento, mas criar as 
possibilidades para a sua produção ou a sua construção” (10) percebe-se neste ínterim que a prática educativa 
requer doação, partilha, reflexão crítica sobre a própria prática e a formação permanente dos/as professores/as.

A prática pedagógica atual deve estar contextualizada sócio-político-culturalmente, atendendo às trans-
formações da sociedade e do mercado de trabalho, contemplando a diversidade e a qualidade do ensino 
ofertado, promovendo o desenvolvimento de uma prática reflexiva e inovadora nos três pilares do ensino 
superior, o ensino, a pesquisa e a extensão. Mais que um documento para cumprir formalidades e ficar guardado 
em gavetas ou arquivos digitais, para utilizar uma linguagem que acompanham as inovações tecnológicas, 
o Projeto Pedagógico do Curso (PPC) deve ser elaborado a partir da realidade local, passível de ser colocado 
em prática, construído coletivamente como a participação da comunidade acadêmica e representantes da 
sociedade local e atualizado continuamente.
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O curso de enfermagem da Universidade aqui representada apresenta em seu PPC a seguinte esquema-
tização gráfica para a proposta pedagógica desenvolvida a partir do ano de 2018 quando foi reformulado. 
Tal modelo visa estimular o ingressante a percorrer os três eixos visando tornar-se um egresso que consiga, 
a partir das dimensões ética, estética, humanística e científica, atribuir sentido aos saberes e práticas adqui-
ridas ao longo do curso.

Fonte: Projeto do Curso de Enfermagem Bacharelado, Universidade do Estado da Bahia, Senhor do Bonfim, 2018.

 
Desde modo, o ensino na área das ciências da saúde e da enfermagem vem sendo estruturado a partir 

da pedagogia da problematização do processo de trabalho considerando sua capacidade de responder às 
demandas e necessidades de saúde da população e de promover nos/as alunos/as a emancipação e auto-
nomia necessárias para refletirem sobre seu processo de aprendizagem, reconhecendo suas potencialidades 
e buscando superar fragilidades.

METODOLOGIAS ATIVAS E TECNOLOGIAS DE INFORMAÇÃO E COMUNICAÇÃO NO PROCESSO DE 
ENSINO-APRENDIZAGEM

A educação perpassa por metamorfoses contínuas no modo de ensinar fundamentadas em crenças, cul-
turas, políticas, valores, limitações e possibilidades de cada período histórico. Na cronologia da educação, é 
possível encontrar o fazer pedagógico que perpassa a formação do homem por Platão; o ensinamento da 
ética aristotélica e a memorização do conteúdo no ensino escolar até meados do século XVII. Cada trajetória 
das práticas educativas intimamente vinculadas às realidades da época(11).

A docência, enquanto prática política demanda estratégias de reflexão sobre a realidade de cada período 
histórico que se vivencia. Da mesma forma, os processos que envolvem o ensino-aprendizagem estão direta-
mente conectados ao momento histórico, social, econômico e cultural e, requerem adaptações na direção de 
práticas convergentes com a realidade somatizadas as metodologias e tecnologias da contemporaneidade(12).

O fazer pedagógico é permeado pela transformação e favorecido pela reflexão acerca do modo de ensinar 
em que, há modificação da/o personagem central do aprender. Neste novo cenário, a/o educanda/o está 
imersa/o no processo de ensino-aprendizagem com base na problematização o que, favorece a reflexão e 
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aprendizado ampliando o universo de saberes e de autogestão daquilo que é aprendido e do que se pode 
desenvolver. Esse percurso do que estar por vir na educação, gera inquietações na/o estudante e promove 
a construção colaborativa do conhecimento(11).

Essas transformações nos diversos modos de ensinar constituem as Metodologias Ativas e se concretizam 
nas inovações do processo de educar. Atualmente, com os avanços tecnológicos e facilidades no acesso à 
informação, as experiências em sala de aula devem buscar a efetivação ativa do aprender e da reflexão a partir 
de desafios, aproximando assim estudantes do ensino-aprendizagem significativo. No desenvolvimento das 
metodologias ativas, é possível orientar as práticas para a participação e construção do conhecimento por 
meio da cooperação de estudantes, proporcionando um ambiente de estímulo à autonomia, reflexão crítica 
sobre a própria realidade, tomada de decisões no campo individual e coletivo, com repercussões positivas 
no exercício da cidadania(11).

No sentido de incentivar e potencializar a participação dinâmica e positiva, a implementação das Tec-
nologias de Informação e Comunicação (TICs), se apresentam como ferramentas capazes de potencializar 
e dar suporte às práticas educativas ativas. Ao longo dos anos é perceptível a incorporação das tecnologias 
da informação e comunicação (TICs) nos espaços de educação acompanhando naturalmente os avanços da 
ciência e das tecnologias, trazendo assim interesses do mercado e disputas de territórios de conhecimento. 
Historicamente o campo acadêmico é um espaço de poder por ser políticas de Estado e obviamente mercantil 
no sistema capitalista(11,12).

Por tanto a visão de racionalidade técnico-científica especializada na saúde esbarra na formação omni-
lateral dos/as trabalhadores/as que atuam nesta área, visto que a saúde é diretamente determinada pelas 
condições de vida dos povos, principalmente quanto ao trabalho, educação, cultura, ambiente, entre outros, 
posto na Constituição Federal Brasileira(12).

Concordando com Leher e Pereira(13) é urgente a necessidade de recuperar a natureza dúplice na formação 
dos profissionais no que diz respeito ao trabalho como forma humana de construção, atividade autorrealizadora 
da subjetividade e das relações sociais e trabalho como forma social inscrita nas relações sociais de produção 
e ao mesmo tempo pensar que nexos trabalho e tecnologia estão entrelaçados e indissociáveis(12). 

Portanto as TICs, quando usadas de forma a se adequar a metodologia educacional proposta, são recursos di-
dáticos que promovem a assimilação e compreensão daquilo a ser aprendido viabilizado pela tecnologia (11). Ainda 
tratando-se da articulação entre metodologias ativas e uso de TICs, a gamificação, ferramenta de jogos virtuais 
que produzem envolvimento a partir de narrativas, se aproximam das experiências de jovens da geração atual(14).

Assim como as práticas da educação ativa, a gamificação possibilita o engajamento de estudantes em 
uma atividade específica para a resolução de determinado problema. De outro modo, este recurso abre 
caminhos para ensino-aprendizagem leve e divertido em que, a colaboração entre estudantes possibilita a 
resolução do desafio(14).

Na utilização da gamificação nas práticas educativas, há um sentimento de recompensa após a solução 
do problema e do conhecimento aprendido em conjunto. Ou seja, o processo educativo ocorre conectando 
a/o aprendiz a realidade problematizada com as experiências de outras pessoas ao seu redor promovendo 
assim, um envolvimento cognitivo das/os estudantes(14).

Assim sendo, é importante compreender que as/os educadoras/es necessitam refletir sobre suas práti-
cas pedagógicas já que, nos tornamos mediadoras/es do saber quando conhecemos nossas limitações e 
potencialidades. A educação se faz transformadora quando, a/o educando é capaz de se tornar o centro do 
ensino-aprendizagem em um ambiente que promova a reflexão sobre o que é aprendido e gere inquietações. 
Na prática da educação ativa, as metodologias definidas se apresentam caminhos a serem seguidos para 
alcançar o objetivo. Por isso, as TICs não devem ser utilizadas sem nexo com a realidade pois, se apresentam 
como recursos de apoio fundamentais quando, articuladas a um processo educativo dinâmico tendo a/o 
educadora enquanto mediador/a do aprendizado. 
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ASPECTOS CONCEITUAIS DA FORMAÇÃO DOCENTE EM SAÚDE E EM ENFERMAGEM

A formação docente em saúde e em enfermagem vem ao longo do tempo sendo pautada na tentativa de 
suprir lacunas didático-pedagógicas inerentes ao curso de bacharelado e como já mencionado na introdução 
deste manuscrito visa adquirir, desenvolver, atualizar e qualificar conhecimentos e habilidades considerando 
a necessidade de conexão com a realidade educacional ou com o desenvolvimento da pesquisa e do co-
nhecimento pedagógico, prescindem da discussão das perspectivas e referenciais teóricos que sustentam a 
formação docente em diferentes tempos e espaços(15) .

Nesta abordagem serão discutidos os aspectos conceituais propostos por Sharon Feiman Nesmer1 em 
1990 no “Handbook of Research on Teacher Education” apresentadas em cinco dimensões, a saber: acadêmi-
ca, tecnológica, pessoal ou personalista, prática e sócio-crítica. Segundo a autora(1), “em vez de mandatos e 
modelos, precisamos aprender com o passado, experimentar alternativas e esclarecer o que está implicado 
em ajudar as pessoas em diferentes ambientes a aprender a ensinar”.

É importante ter em mente que nenhuma dessas dimensões pode sozinha abranger a complexidade dos 
programas de formação docente. Busca-se aqui reafirmar a ideia de que elas coexistem, e em determinados 
momentos, uma pode sobressair em detrimento de outras, mas que para o pleno exercício da docência, 
desenvolvido de modo crítico-reflexivo, faz-se necessária a utilização das mesmas de forma consciente da 
escolha de uma ou de outra, implicada com a qualidade do que se ensina e com a relevância requerida para 
a formação de profissionais nas ciências da saúde da na enfermagem

A Dimensão Acadêmica baseia-se na formação de conteúdos acadêmicos e disciplinares que o professor 
irá transmitir. A especificidade profissional do professor está no domínio desse conteúdo a ser transmitido e 
a qualidade da formação é valorizada a partir da aquisição do mesmo. Para esta dimensão o aprendizado do 
docente e do discente consiste no acúmulo de conhecimento. O pensador e pedagogo Pérez Gómez(16) propõe 
dois modelos, o enciclopédico e o compreensivo. Várias e divergentes são as opiniões acerca das vantagens 
e desvantagens de cada um destes modelos. No modelo enciclopédico a ênfase do domínio que o professor 
tem sobre o conteúdo a ser transmitido, valoriza-se a sequência lógica de importância dos conteúdos e do 
professor - que deve ser especialista na área. Não há uma preocupação com os recursos didáticos e pedagógi-
cos necessários ao desenvolvimento do processo ensino-aprendizagem, segundo esta concepção saber muito 
sobre o conteúdo já é suficiente para saber ensiná-lo (15,16) .

Como principal crítica a este modelo, verifica-se que o mesmo não atende às especificidades de algumas 
orientações pedagógicas, incluindo aqui a pedagogia construtivista que considera os métodos e recursos 
didático-pedagógicos igualmente importantes no processo de construção da aprendizagem. Uma alternativa 
proposta é o modelo compreensivo, no qual, além de conhecer o conteúdo a ser ensinado, os professores 
“devem dominar os processos de pesquisa e produção de conhecimento que as disciplinas usam de maneira 
consensual (conhecimento substantivo e sintático)” (15) .

Nesta perspectiva compreensiva, muito difundida na formação de professores/as na área das ciências da 
saúde e da enfermagem faz necessário o conhecimento aprofundado do conteúdo, não somente teórico, 
mas prático e utilização de ferramentas didáticas e pedagógicas que proporcionem tornar o que está sendo 
ensinado compreensível e significativo de modo a despertar nos/as alunos/as a consciência sobre a impor-
tância e aplicabilidade deste aprendizado para a sua vida acadêmica e profissional.

A Dimensão Tecnológica predomina nas últimas décadas na pesquisa, na prática educacional e na formação 
de professores no ensino das ciências da saúde e da Enfermagem, e tem seu arcabouço epistemológico na 
racionalidade técnica oriunda do positivismo empirista (17) . Suas principais características são: a concepção de 
ensino como intervenção técnica; a formação de docentes baseadas em competências; e a atividade do professor 
como instrumental e orientada para a solução dos problemas da sala de aula, como se fossem questões técnicas.

Historicamente a formação em enfermagem, em especial nos cursos de bacharelado, seguem o método 
dedutivo e hierárquico, pautando a estrutura do curso em três grandes blocos denominados de Ciências 
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Básicas, Ciências Aplicadas e Habilidades Práticas (16) . Deste modo fomos formadas e formamos muitos de 
nossos alunos. Mais recentemente, com a reformulação curricular sofrida no Curso de Enfermagem ao qual a 
maioria de nós está vinculada, buscamos desenvolver um processo de ensino-aprendizagem que contemple 
uma racionalidade crítico-emancipatória, preparando os/as egressos/as para uma atuação profissional mais 
condizente com as necessidades da sociedade atual.

Neste contexto de mudanças de perspectivas e de práticas pedagógicas, professores/as são forçados/os 
a procura por qualificação profissional, verificando-se que muitos/as recorrem aos cursos de pós-graduação 
lato sensu e strictu sensu e mais recentemente aos cursos de licenciatura em enfermagem que embora tenham 
sido aprovados pelo Parecer n. 163 do Conselho Federal de Educação em 1972 e reafirmado pela LDB/96, só 
se efetivou nas duas últimas décadas.

Na Dimensão Pessoal ou Personalista, o/a professor/a é colocado como o centro do processo ensino-
-aprendizagem, adotando uma postura madura e responsável, embasada em uma formação humanística 
e existencial. Para tanto, os cursos de formação de professores/as buscam desenvolver nos/as mesmos/as 
“a criação no aluno da necessidade de compreender, o desenvolvimento de uma atmosfera que possibilite 
a exploração do significado pessoal e o incentivo à descoberta desse significado” (15) . Assim o/a professor/a 
passa a ser visto como um/a facilitador/a do processo de aprendizagem do/a aluno/a, devendo estabelecer 
com o/ mesmo/a um relacionamento de vínculo e de compartilhamento de conhecimentos e experiências.

A formação de professores/as baseadas na prática e para a prática constitui o foco da Dimensão Prática que 
desenvolve um modelo experimental-observacional a partir da convivência e observação da prática desen-
volvida por profissionais experientes e eleva a prática ao nível de núcleo dos currículos. Vale destacar que este 
modelo embasou, mesmo que inconsciente, a prática docente de muitos/as enfermeiros/as bacharéis, que 
sem formação didático-pedagógica para atuar no ensino técnico e/ou superior, foram direcionados/as pelas 
experiências vivenciadas no período da graduação, desenvolvendo uma espécie de “pedagogia do erro-acerto”.

Esta dimensão contempla ainda a existência de dois modelos, o prático-experiencial e o prático-reflexivo. 
No caso do primeiro, a prática é vista como um ofício, ou seja, uma atividade que requer um conhecimento 
e habilidades específicas; já o segundo modelo, prático-reflexivo, apresenta o/a professor/a como alguém 
que detém um conhecimento válido e o coloca em ação, refletindo sobre esta ação e buscando estratégias 
para desenvolver sua atuação em contextos sócio, político e sanitário diversos e que apresentam problemas 
específicos e que requerem uma resolução, uma resposta (15,16) .

Resgatando a função social da docência, ganha corpo a Dimensão Sócio-crítica que para além de responder 
aos problemas de saúde apresentados pela sociedade, preocupa-se em refletir sobre os processos sociais, 
históricos, políticos e éticos que os envolvem e conformam. Deste modo o/a professor/a deve adotar uma 
postura autônoma e crítica que possibilite aos seus/suas alunos/as pensarem e agirem de semelhante modo. 
Devemos considerar aqui as diversas implicações desta dimensão que coloca o/a professor/a em posição 
passível a permanentes críticas e divergentes perspectivas.

Independente da dimensão conceitual adotada e do momento vivenciado, cabe ressaltar que a docência 
é um espaço de grande valorização da comunicação, uma vez que, para existir transmissão de conhecimento 
é fundamental o saber relacionar-se uns com os outros, nessa lógica é importante a reflexão de como es-
tamos nos comunicando. Contextualizar a docência com a intercomunicação é de extrema importância no 
caminhar das relações interpessoais.

A comunicação não violenta (CNV), é uma forma de diálogo que utiliza a escuta ativa, profunda e empática 
na troca entre o escutar e o ouvir entre as pessoas, é baseada em técnicas que estimulam a conexão entre 
as pessoas e consigo mesmo, defendida por psicólogo Marshall Rosenberg(18) durante o movimento a favor 
dos direitos civis e contra a segregação racial nos Estados Unidos (19).

Essas técnicas de aperfeiçoamento da comunicação são caracterizadas em observar sem julgamentos prévios, 
sentir numa dada situação com vulnerabilidade com um olhar para si e observar os sentimentos com um intuito 



39CONCEPÇÕES, ESTRATÉGIAS PEDAGÓGICAS E METODOLOGIAS ATIVAS  
NA FORMAÇÃO EM SAÚDE: DESAFIOS, OPORTUNIDADES E APRENDIZADOS SUMÁRIO

ASPECTOS CONCEITUAIS NA FORMAÇÃO DOCENTE EM SAÚDE E EM ENFERMAGEM: REFLEXÕES DE PROFESSORAS

Almeida ES, Alcântara R, Costa LEL, et al. IV

de gerar empatia e aproximação, buscando as necessidades estão ligadas aos sentimentos identificados, para que 
se faça um pedido de forma concreta e específica que considere a harmonia da relação, e não alimente o confron-
to. Por tanto, a observação do fato, identificação dos sentimentos, associação dos sentimentos às necessidades 
e elaboração de uma ação positiva (pedido) são os quatro passos para comunicação produtora do encontro (19) . 

Essa ferramenta pedagógica na docência pode ser considerada um método colaborativo e propositivo na 
interação entre docente e discente buscando o diálogo como norteador das inter-relações como tecnologia 
leve nos espaços de ensino aprendizagem, dirimindo as relações de poder de um processo histórico e cultural 
subalternizante e hierarquizado nos espaços universitários, onde o discente apenas ouve e o docente pode 
falar sem questionamento (20) .

ESCUTAR OUVIR

Por tanto, que o escutar e o ouvir seja um caminho de mão dupla, permitindo que todos tenham a pos-
sibilidade de estar num mesmo patamar no qual seja percebido que não há saber mais ou saber menos: 
há saberes diferentes estabelecendo relações de comunicação entre os sujeitos de reflexão e colaborativa, 
configurando o que Rosenberg chama de “jackal language” (linguagem chacal, em tradução livre), isto é, 
modos de comunicação que expressam pensamentos, volições e emoções de cada sujeito envolvido (20) .

Na perspectiva de Marshall Rosenberg, como docente do curso de enfermagem, o olhar de Merry traz a 
tecnologia das relações como tecnologias leves que perpassam pelo acolhimento, vínculo e atenção integral 
norteadores das ações em saúde, como ferramenta para a humanização da assistência, buscando aprimorar 
relações de profissionais e usuários dos serviços de saúde (21) .

Contudo utilizar tais ferramentas no processo de ensino aprendizagem favorece o trabalho em equipe, 
considerando os diferentes saberes, o que não deve ser eliminado o caráter particular de cada profissional 
ou de cada profissão, pois todos devem participar de modo a articular um campo que assegure a saúde de 
todos no que se refere aos aspectos relacionais e organizações das instituições (21) .

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Por constituir-se em um processo de constantes transformações e que demanda compromisso e respon-
sabilidades técnicas, éticas, didático-pedagógicas e sociais, a formação docente em enfermagem requer 
que o/a professor/a seja grande conhecedor/a de si, consciente dos conceitos e teorias que orientam sua 
prática docente, das repercussões de suas escolhas e de suas potencialidades e limitações. A experiência na 
área pode contribuir na atuação docente, possibilitando maior segurança ao fazer pedagógico, sobretudo 
no âmbito da saúde e da enfermagem.

É imprescindível refletir sobre a dinâmica de produção das ciências emergindo a necessidade de reconstrução 
dos projetos pedagógicos dos cursos de enfermagem a partir do engajamento da comunidade acadêmica – 
docentes, discentes, técnicos universitários e gestão universitária – visando o desenvolvimento de docentes 
comprometidos com a formação de profissionais e cidadãos críticos e reflexivos para atuação na sociedade vigente.

Vale ressaltar que a responsabilidade pela formação docente não deve recair apenas para o/a professor/a, 
devendo a mesma ser compartilhada com as Instituições de Ensino às quais estes/as docentes estão vincula-
dos/as, de modo que sejam promovidas e/ou subsidiadas oportunidades de educação permanente, através 
da concessão de afastamento para estudos e auxílio financeiro que possibilitem ao/a professor/a qualificar-se 
sem prejuízos à sua vida pessoal e econômica.

Destaca-se a relevância de produção, publicização e discussão de pesquisas e relatos de experiências acerca 
da formação docente e dos aspectos conceituais e teóricos que envolvem a prática pedagógica, considerando 
a escassez destes trabalhos relacionados ao fazer docente na área das ciências da saúde e da enfermagem.
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INTRODUÇÃO

Para mudar o mundo, é preciso mudar a si mesmo. Não é 
qualquer educação que transforma o mundo, porque nem 
sempre transforma as pessoas. Para pensar na educação 
como uma prática transformadora e contextualizada, diante 
dos avanços tecnológicos atuais, inseridos no contexto de 
uma pandemia, é necessário ser consistente e se apoiar 
em práticas pedagógicas que promovam a aprendizagem 
inclusiva, solidária e participativa.

Os avanços tecnológicos têm feito com que tanto os 
estudantes quanto os centros educativos se encontrem 
cada vez mais confortáveis com iniciativas que combinam 
a instrução presencial com a aprendizagem por meio de 
ferramentas digitais. Trata-se da convergência entre os 
espaços tradicionais e virtuais. Nesse sentido, segue o auge 
das chamadas aprendizagens combinadas - blended lear-
ning e aula invertida - flipped classroom. As pessoas estão 
imersas na 4ª Revolução Industrial, no qual a robótica, a 
automatização e a inteligência artificial estão mudando 
fundamentalmente a forma que se vive, que se trabalha 
e se relaciona.

Esta realidade se intensificou com o advento da pande-
mia por Covid-19, em particular, no setor educativo. Assim, 
chega-se a um sistema de aprendizagem permanente, que 
é essencial para ser parte da força de trabalho atual e futura. 
Nos colégios, institutos, universidades, escolas técnicas e 
ambientes corporativos está começando a se implementar 
a cultura da aprendizagem ao longo da vida e imersiva que 
se relaciona integralmente com as tecnologias disruptivas 
e metodologias ativas.

Neste contexto, o uso das tecnologias da informação 
e a comunicação na educação pode desempenhar um 
papel crucial ao proporcionar formas novas e inovadoras 
de apoiar os professores, estudantes e o processo de 
aprendizagem em geral. Assim, nos próximos tópicos serão 
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abordados modelos de aprendizagem experiencial e significativa, que se materializam por meio de estratégias 
de aprendizagem ancoradas no modelo híbrido.

MODELO DE APRENDIZAGEM EXPERIENCIAL E SIGNIFICATIVA

As transformações ocorridas na educação superior têm gerado mudanças significativas em sua estrutura, 
com repercussões importantes na aprendizagem. A aparição de uma nova estrutura curricular centrada em 
competências, a proposta de novos métodos centrados especificamente na aprendizagem e no estudante, 
e a nova concepção de ser professor(a), criou exigências pedagógico-didáticas no corpo docente sem pre-
cedentes na recente história das universidades no mundo.

Uma das mais destacadas é a reivindicação de um ensino centrado no estudante e em sua aprendizagem, 
para que estejam preparados adequadamente para o exercício profissional em contextos de atuação com-
plexos. Entretanto, não basta somente tomar o aprendizado dos estudantes como ponto de partida, mas é 
necessário, também, refletir sobre a pesquisa e a proposta de métodos alternativos(¹) para o clássico ensino 
tradicional. 

O modelo reflexivo experiencial está validado por múltiplas evidências que demonstram que quando os 
estudantes universitários se envolvem de maneira profunda, autêntica e genuína na sua própria formação, 
ocorre uma aprendizagem mais relevante, pertinente e duradoura do que quando essa implicação é super-
ficial, ou seja, quando o estudante tem um papel passivo na sua própria formação, algo muito frequente nas 
atuais estruturas de ensino, em especial nas ciências da saúde(¹).

No modelo reflexivo experiencial, a experiência do estudante é a origem e o destino do trabalho do pro-
fessor. Por “experiência” se entende: a leitura de um trabalho científico, o estudo de uma parte da matéria, 
seja em formato audiovisual, seja em formato textual; a participação ou visualização mais ou menos ativa 
em um contexto de simulação de alta ou baixa fidelidade, implicando-se mais profundamente no paciente 
simulado(¹). A diferença com os métodos tradicionais está na primeira parte da afirmação: ‘a experiência do 
estudante é a origem do trabalho docente’, portanto, este conhecimento prévio, em outras palavras, deverá 
ser visualizado para que o professor possa atuar então em consequência através de feedback.

A diferença do modelo experiencial para o modelo tradicional de ensino, consiste, na busca do docente 
em ajudar o estudante a “educar os seus olhos”, ou seja, o docente que educa o olhar. Portanto, este modelo 
pedagógico parte de uma situação real, isto é, de uma experiência do estudante e por meio de um processo, 
de loops de feedback, se analisa essa experiência de aprendizagem e o professor - depois de sua análise, ou 
durante ela - produz uma retroalimentação ao estudante; circunstância apontada por evidências como uma 
aprendizagem realmente eficaz(¹).

Assim consiste a diferença para o modelo tradicional/bancário de ensino, pois o professor não trabalha com 
as ideias procedentes da sua matéria em uma aula expositiva. Ao contrário, no modelo reflexivo experiencial 
é pautado em uma metodologia ativa; o seu material de trabalho são as próprias ideias, compreensões ou 
ações dos estudantes. Portanto, a aprendizagem é planejada e concretizada tornando-se conscientes as 
ideias, avaliando-se as pré-condições e resultados ante o estudo prévio do estudante face ao tema em tela 
e, assim, o docente atua em consequência, com sistema de feedback(¹).

Peter McLaren, educador canadense e reconhecido mundialmente pelos escritos no âmbito da pedagógica 
crítica e o psicólogo norte-americano chamado David Paul Ausubel abriram caminhos no âmbito de inova-
ções no campo da aprendizagem, especialmente o que se conhece por educação pertinente e consequente. 
Ambos indicavam que o mais importante do momento educacional consiste em averiguar o quê o estudante 
conhece e atuar em consequência.

O modelo reflexivo experiencial, como seu nome já diz, busca ajudar o estudante a desenvolver um hábito 
reflexivo, instruí-lo para que tome seu próprio conhecimento, seus próprios processos mentais e procedi-
mentais como objeto de análise. E, em segundo momento, pretende desenvolver sua aprendizagem, para 
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buscar uma autonomia intelectual o mais rapidamente possível, para que consiga a capacidade de receber 
o conteúdo e, em acordo com ele, atue criticamente.

Quando uma pessoa não vê bem, procura realizar exame visual. E o faz por uma razão: é consciente disso. 
Quando essa mesma pessoa chega para comprar óculos, há uma infinidade de modelos, mas que sem as 
lentes adequadas, não servem para nada. Igualmente acontece com um estudante: ele sabe que ainda lhe 
falta um complexo trajeto com estruturas conceituais que formam, filtram e moldam o campo profissional e 
que nos primeiros anos de formação o currículo ainda está se formando. Assim, muitas ideias são apresentadas 
em formato textual, audiovisual, por meio de discurso, explicações, interações em laboratórios de simulação, 
mas em geral podem ser pouco efetivos. Contudo, neste primeiro momento, as pessoas tomam decisões para 
comprar os óculos, como o estudante: depois de ter lido um papel, um trabalho científico, desenvolve uma 
compreensão preliminar do que encontra. Quer dizer, atribui a ele um sentido, um significado que, em prin-
cípio, é pessoal e privado. Assim, as pessoas compram os óculos e tomam essa decisão com base na seleção 
de um, mas também de outros. É o que se denomina de ‘conhecimentos prévios’ que, nesse caso, aludem a 
compra de óculos à estética, à moda, aos conhecimentos sobre a própria economia. 

David Kolb - que foi um dos proponentes deste modelo de aprendizagem experiencial - já dizia, e depois 
tal afirmação foi fortalecida com evidências científicas: a interação entre iguais gera uma aprendizagem 
muito relevante. Não é raro, no caso do ensino na área da saúde, que o que permitiu o crescimento da me-
dicina clínica, além da medicina baseada em evidência, tenha sido os casos clínicos, ou seja, o feito de poder 
compartilhar o conhecimento clínico entre determinados profissionais com um certo nível de experiência(¹).

Existem múltiplas evidências(¹) de que quando os estudantes respondem a um teste depois de terem es-
tudado individualmente, comparando com aulas em que estudantes debatem em grupo as questões antes 
do teste individual, resulta que o segundo grupo tem desempenho superior.

Imagine que o optometrista/oftalmologista é um professor. Tem conhecimentos técnicos sobre miopia, 
hipermetropia, estrabismo e outras deficiências visuais. Sua experiência profissional, se alinhado aos conceitos 
do modelo reflexivo experiencial, é fundamental para ajudar os pacientes a ver bem. Portanto, o primeiro 
princípio é fazer um diagnóstico do caso, saber o que o paciente necessita ler ou já leu para entender uma 
letra “U” em uma tela, por exemplo. O segundo, é que o optometrista dispõe de conhecimento para fazer 
uma anamnese do paciente. E, extrapolando o símile ou a metáfora para o campo acadêmico: os professo-
res conhecem muito bem a matéria, mas também deveriam estar plenamente convencidos de que o mais 
importante é o conhecimento por parte do estudante, e, por isso, necessitam evidências que o conteúdo 
não apareça somente na prova final, mas sim, que o ensino tenha o desafio de evidenciar e desenvolver pro-
gressos no estudante, em processo de aprendizagem e avaliação formativa. Com isso, ocorre uma avaliação 
contínua/formativa, um ensino muito mais interativo e a aprendizagem significativa(¹).

Durante o exame com o optometrista, é necessário colocar um dispositivo especial no rosto - assim 
começa o que se denomina ‘ensinar’, fazer indagações, iluminando a tela, perguntando pelas letras que 
aparecem coloridas. É necessário ir a esse lugar para compreender a razão que indica uma visão ‘não tão 
boa’, e este momento representa a chave na relação pedagógica, onde ocorre a pesquisa do professor, nes-
te caso, o optometrista. Nesse contexto, o diagnóstico frequentemente já dispõe de indícios e resultados 
para estudo desde a primeira consulta (ou a primeira aula). Se a pessoa não acertasse a letra na consulta 
com o optometrista, assim como na aula, poderia ter havido uma censura moral. Isso porque em algumas 
situações há incompetência técnica, gerando incompreensão. A ironia pode ocorrer, por parte do professor, 
quando a resposta a uma pergunta simples se dá incorretamente. Esta reação é muito relevante no processo 
pedagógico: a atitude docente frente ao processo de aprendizagem do estudante. Então, obviamente, nada 
disso acontece em uma consulta com o optometrista. Quando a pessoa ‘perde’ a letra, o que ele deve fazer é 
oferecer ajuda, ou seja, manipular as lentes dos óculos mudando as dioptrias, ângulos, tamanhos, níveis de 
refração, até perceber o ponto crucial do processo dialógico estabelecido(¹).



44CONCEPÇÕES, ESTRATÉGIAS PEDAGÓGICAS E METODOLOGIAS ATIVAS  
NA FORMAÇÃO EM SAÚDE: DESAFIOS, OPORTUNIDADES E APRENDIZADOS SUMÁRIO

PRÁTICAS PEDAGÓGICAS PARA UM AMBIENTE DE APRENDIZAGEM INCLUSIVO, SOLIDÁRIO E PARTICIPATIVO

Lino MM, Kempfer SS. V

O optometrista pergunta, investiga, fixa o olhar no “estudante”. O próprio estudante, sem nenhuma ajuda adicional, 
por meio de processos de percepção, faz uma reflexão. Se a pessoa, no lugar de responder ‘U’, diz ao optometrista/
professor que, diante de um processo de autorreflexão, está vendo uma elipse no ‘U’, então o professor/optometrista 
valida o nível de aprendizagem. Logo, veja o próximo passo: no caso do ensino reflexivo, é o momento em que o 
docente valida os conhecimentos dos estudantes e, de maneira explícita, em voz alta, o raciocínio desenvolvido. 
Até que se chegue a uma resposta correta, o professor aponta as lacunas na interpretação(¹).

O optometrista poderia saber, por exemplo, que o estudante conduz uma motocicleta. E, logo, poderia 
interferir em quais lentes são melhores para esse caso. É necessária uma adaptação ao conduzir uma motoci-
cleta e usar óculos, porque para avançar, girar a cabeça, olhar para os retrovisores, calcular a rota, é necessário 
estar adaptado e não cometer erros no cálculo. Da mesma forma com a docência, a dimensão que toma é 
relevante e influenciada pela experiência do estudante depois de ter feito uma atividade de estudo - como 
origem e destino da própria atividade do docente(¹).

Um importante educador norte americano, Jim Tui, ressalta que nenhuma ideia pode ser transmitida como 
tal. Quer dizer, o que usualmente fazem os professores na aula é transmitir o resultado dos seus próprios 
processos de reflexão. Isso é muito menos efetivo que ajudar o estudante a desenvolver os seus próprios 
processos de reflexão. Qual é a origem disso? As experiências são únicas e insubstituíveis. A ideia ou con-
ceito é um processo pessoal e nada pode substituir o estudante nesse processo. E o que faz este modelo é 
dar protagonismo ao estudante. Por estas razões a aprendizagem só surge e flui como resultado das ex-
periências pessoais, por isso são significativas - e é nisso que este modelo foca(¹). Ao final, os estudantes têm 
que ver por si mesmos os conceitos e as soluções que lhes permitirão exercer a sua prática profissional.  
 
O FUTURO É HÍBRIDO: A MUDANÇA DE PARADIGMA DO ENSINO UNIVERSITÁRIO

Blended Learning, B-learning ou Hybrid Teaching, derivado do E-learning, é a proposta da integração das 
tecnologias digitais para ensinar o estudante para além da sala de aula, ou seja, com o ensino online. A inte-
gração de tecnologias digitais gera um espaço de interação e construção de conhecimento proveitoso para 
o processo de aprendizagem(²).

Faz-se uso de recursos que ajudam o docente a desenvolver diferentes estratégias de acordo com as ne-
cessidades dos estudantes, favorecendo a personalização do ensino, e também para que o docente obtenha 
informação individualizada sobre o desempenho dos estudantes, visando atuar de maneira mais eficiente e 
rápida sobre as necessidades de aprendizagem(²). Exemplos de recursos: jogos e infográficos, discussão em 
grupo, leitura e produção de textos coletivos, atividades em grupo.

Neste contexto, a aula invertida (ou Flipped Classroom) é uma forma de aprendizagem eletrônica apoiada nas 
tecnologias da informação e comunicação, em que previamente se estuda a temática da aula, utilizando textos, 
vídeos, simulações e outros recursos(³). Com o apoio do estudante e a colaboração dos colegas, se converte em 
um momento para aprofundar a aprendizagem a partir de situações problemas, casos práticos ou as mais diversas 
atividades. Nesse momento, o estudante pode tirar dúvidas e fomentar o desenvolvimento do trabalho em grupo(4).

Assim, a aula se transforma em um espaço ativo de aprendizagem. O docente trabalha com as dificuldades 
dos estudantes e eles são protagonistas, aprendendo de maneira autônoma, onde há perguntas, debates e 
atividades práticas.

A aula invertida foi aplicada em várias instituições internacionais renomadas, como MIT, Harvard, Duke e 
Stanford(5). No Brasil, ainda que existam esforços para a mudança, persiste o modelo de ensino tradicional, 
em que o docente apresenta os temas e os estudantes assistem, escrevem explicações e só depois disso, 
estudam, realizam atividades e resolvem situações-problema.

A aula invertida é uma abordagem metodológica híbrida que incorpora parte do que se conhece por mas-
terclass, alguns elementos do aprendizado colaborativo ou estratégias participativas, e uma parte também 
do chamado estudo independente, que é uma forma de estudo guiado(¹).
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A visão tradicional é o que conhecemos por uma aula expositiva, normalmente com mais ou menos par-
ticipação dos estudantes, seguida de um desenvolvimento de alguma tarefa de estudo, normalmente antes 
de uma prova. Já o foco no estudo, na aula invertida, como o seu nome indica, admite permuta da sequência 
clássica de trabalho na docência universitária. A sua característica mais importante é a forma de “estudo 
guiado” em momento que antecede a aula. Desse modo, ao estudar ou realizar atividades previamente à 
aula, otimiza-se o tempo em aula para evidenciar/aproveitar a presença do(a) professor(a).

Claro que, por se tratar de uma iniciativa inovadora, a aula invertida tem alguns aspectos negativos que 
devem ser levados em conta para o êxito do modelo. Entre eles, podemos mencionar: a dificuldade dos 
estudantes em aprender por meio de exercícios online ou vendo vídeos; dependência da tecnologia, que 
pode criar um ambiente de aprendizagem desigual; estudantes que não se preparam antes da aula, e, por 
isso, não são capazes de acompanhar o que acontece na aula presencial/virtual(²).

Por outro lado, estes aspectos negativos podem ser superados mediante estratégias como: conversas 
entre estudantes e professores, entrega de material gravado para estudantes que não possuem internet 
em casa; e, para aqueles que não se preparam com antecedência, a solução pode ser realizar exercícios ou 
autoavaliações que participem na média final; mantendo-se processo formativo.

A grande vantagem deste método é suprir as necessidades individuais de cada estudante, permitindo 
que cada um aprenda no seu próprio tempo/ritmo e da sua maneira, ou seja, aqueles que necessitam mais 
tempo podem realizar mais de um estudo do material de antemão, assim como, aqueles que aprendem a 
fazê-lo podem se exercitar antes de levar as dúvidas para a sala de aula. Isso otimiza o tempo de exposição do 
conteúdo para dar espaço ao diálogo e discussões de dúvidas, com base no que foi previamente estudado. 
Ainda, o(a) professor(a), neste modelo, pode ajudar com mais tranquilidade o grupo em conjunto, além de 
dar atenção individual para aqueles com dificuldade e/ou perguntas mais específicas(²).

A primeira modalidade da aula invertida, pensada para grupos grandes, é denominado Just In Time Teaching 
(Figura 1) ou “ensino em tempo real”. O/A professor(a) prepara materiais de estudo em formato papel, artigo 
científico, formato audiovisual, partes de um livro etc. e envia ao estudante.

Figura 1 - Esquema pedagógico do Just in Time Teaching. Florianópolis, SC, Brasil, 2022. 
Fonte: Adaptado de Alfredo Prieto(6).
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O ensino Just-in-Time (JiTT) é um método desenvolvido por Gregor Novak e colaboradores nos Estados 
Unidos em 1990 e que consiste em adaptar as aulas segundo as demandas dos estudantes por meio de seus 
comentários/respostas às perguntas formuladas pelo professor, no início ou antes da aula. Isso serve como 
base para que o professor planeje a aula(6).

O estudante realiza a tarefa e responde um questionário. Esse momento marca a mudança importante, pois 
o questionário, na realidade, é para fazer um diagnóstico e não se trata de determinar o nível de conhecimento, 
mas sim, diagnosticar os problemas de aprendizagem, compreender que tipo de respostas houve mais proble-
ma, o que chamamos de ‘hipótese de compreensão inadequada’, e que habitualmente se conhece como ‘erro’(2). 

Normalmente os softwares utilizados para finalidade de teste, como o Socrative, já dão para as perguntas uma 
representação gráfica, tipo diagrama de barras, sobre a qual o professor pode editar. Uma vez que o professor 
identifica onde estão as dificuldades de aprendizagem, se baseia nelas para criar as suas aulas(6).

Outra mudança relevante se encontra no momento síncrono/presencial, pois a aula não se concentra no 
professor apresentando a resposta correta, e sim, levantando uma questão com base nos resultados do teste. 
Como por exemplo, perguntando ao grupo: o que você acha dessa resposta?, É adequada?, Não é?, Se não é 
adequada, por que?. Quando os estudantes começam a interagir, o professor os direciona, matiza, aprofunda 
e assim desdobra para toda a classe. Relembrando que é uma aula centrada nos estudantes porque a sua 
finalidade é ajudá-los a depurar o seu conhecimento, construído através da tarefa do estudo prévio.

Just in Time Teaching: o nome dessa tão curiosa estratégia de ensino, isso porque a retroalimentação se 
faz no momento e de maneira muito mais eficaz, colocando a aprendizagem no interior da exibição real do 
assunto, quando o estudante tem a oportunidade de ir revisar a sua prova, e, nesse momento, se tem as 
evidências da produção de um aprendizado. O estudante, junto com o(a) seu(sua) professor ou professora, 
pode se dar conta de onde errou, qual foi a razão do seu erro e analisar os fundamentos da resposta correta.

Este método tem demonstrado ser uma boa opção para considerar os conhecimentos prévios dos estudan-
tes e para criar o hábito de estudar antes da aula(5). Depois das classes, os estudantes podem receber outros 
tipos de perguntas para responder eletronicamente. Estas perguntas estão relacionadas com o conteúdo 
trabalhado em aula, mas é importante que algumas sejam mais intrigantes e envolvam contextos diferentes. 
Assim, o professor poderá avaliar se o estudante está sendo capaz de transformar o conhecimento face a 
uma nova situação. As respostas dos estudantes às tarefas preparatórias proporcionam informações valiosas 
para que o professor ajuste e organize seu ensino. 

JiTT está projetado para desenvolver habilidades de trabalho em grupo, comunicação oral e escrita, tra-
zendo a corresponsabilidade do estudante pela sua própria aprendizagem, maior retenção de conhecimento 
do conteúdo a longo prazo e foco nas principais dificuldades, além de maximizar a eficiência e o tempo da 
aula. É importante destacar que este método reduz o protagonismo do docente em aula, mas assim como a 
maioria das metodologias ativas, aumenta o tempo de planejamento.

Apresenta-se um caso no qual foi aplicado o Just in Time Teaching em um mestrado de imunologia, na 
Universidade de Barcelona(6): antes da aula o professor seleciona os materiais e elabora um guia de leitura; 
os estudantes realizam as atividades de estudo e respondem a um questionário online; o professor avalia as 
respostas, prepara a aula e a desenvolve; segue com a aplicação de um outro questionário, ao final, parecido 
com o que fizeram, em casa, anteriormente. Esse questionário pontua e entra para a nota final, servindo de 
conhecimento e base para planejar a avaliação contínua.

Outro método principal de aula invertida, é a Aprendizagem Baseada em Equipes (Team-Based Learning). 
Trata-se de uma estratégia instrucional desenvolvida para cursos de administração nos anos 1970, por Larry 
Michaelsen. Este método foi desenvolvido para ser aplicado em grupos maiores de estudantes, com foco na 
realização de atividades em grupo (equipes de 5 a 7 estudantes, que trabalharão em mesmo local físico - sala 
de aula). É uma estratégia que combina o estudo guiado - processo individual - com o momento grupal em 
sala, e mais aulas, com o objetivo de colocar em prática a aprendizagem conceitual que ocorreu(6).
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Figura 2 - Esquema pedagógico da Aprendizagem Baseada em Equipes (Team Based Learning). Florianópolis, SC, Brasil, 2022 
Fonte: Adaptado de Alfredo Prieto(6).

Um curso semestral pode ter até quatro ou cinco ciclos dos que estão na Figura 2. Inicialmente há: (1) a 
leitura guiada (readings), (2) um questionário individual (iRAT). Quando chegam na aula, o mesmo questio-
nário é apresentado, mas agora (3) em grupo (tRAT). Parte-se para uma (4) série de revisões/apelos (Appeal) 
e depois há (5) a miniaula, a minipalestra. Agora, o professor, com o resultado das atividades, apresenta o 
momento Just in Time Teaching, corrige, matiza e amplia o conhecimento(7). Isso assegura a aprendizagem 
conceitual sobre o tema ou o método em questão.

O segundo momento, como se vê na parte de baixo da Figura 2, tem duração estimada de 3-5 aulas, de-
pendendo da complexidade do tema, e tem como objetivo propor um problema de estudo, que ao longo das 
aulas, em grupos, devem ser resolvidos (na Fig. 2: D-C-B-A). Posteriormente, há uma prova para apontar as 
respostas e em seguida, os estudantes encontram uma resposta em comum. O teste grupal mostra a potência 
formativa de interação entre iguais, determinando a grande diferença dos resultados de pensamento dos 
testes grupais para os individuais. No período de discussão, quando refletem sobre os motivos das escolhas 
de cada resposta, aparece outra fase fundamental. Aqui, o professor resume os pontos chaves e onde se 
centram os problemas de compreensão denominados como ‘as respostas incorretas’(6-7).

Agora, apresenta-se outro método para a Sala de Aula Invertida: o Seminário Temático Cognitivo, cuja abor-
dagem pedagógica é vinculada à aprendizagem por objetivos proposta por Benjamin Bloom em sua taxonomia. 
A taxonomia de Bloom é conhecida por educadores do mundo, pois traz uma perspectiva educacional que 
promove a aprendizagem significativa, a partir da construção de conhecimentos. Bloom apresenta três domínios 
centrais: cognitivo, socioafetivo e psicomotor(8). A Taxonomia de Bloom se organiza de forma a integrar os co-
nhecimentos em um fluxo de menor para o de maior complexidade, conforme se observa na Figura 3.   
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Figura 3 - Pirâmide da aprendizagem de Bloom. Florianópolis, SC, Brasil, 2022
Fonte: Adaptado de Robert Talbert (9).

Os Seminários Temáticos trabalham com o domínio cognitivo e são estruturados em uma perspectiva parti-
cipativa, promovendo a autonomia dos estudantes em sua construção do conhecimento e da aprendizagem. 
Esta estrutura que usa como marco teórico e conceitual a Taxonomia de Bloom foi criada pelo enfermeiro e 
professor Dr. Áureo dos Santos, pautado por preceitos da aprendizagem significativa de Ausubel, para suas 
classes no ensino de Graduação e, hoje já está difundida em diversos contextos de ensino.

Para que o desenvolvimento do STC ocorra de forma a permitir a aprendizagem é importante que ele 
siga uma organização pedagógica que deve ser pensada pelo professor e transcorre desde os objetivos de 
aprendizagem até a realização da apresentação.

Para o desenvolvimento do STC devem ser formados quatro grupos, impreterivelmente, em decorrência da 
estrutura sequencial das atividades que integram o processo de aprendizagem. Todos os estudantes passam 
por todas as etapas, assumindo funções diferentes em cada momento (Quadro 2).

Quadro 1 - Estrutura pedagógica do Seminário Temático Cognitivo. Florianópolis, SC, Brasil, 2022.

Conceito: Seminários Temáticos presenciais realizados pelos estudantes e mediados pelos professores, utilizando 
diferentes métodos. Cada seminário é avaliado separadamente. Ao final, o desempenho é somado e dividido por quatro.

Etapas Atividade Objetivo Estratégia Tempo Responsável

Momento 1
Objetivos de 
aprendizagem

Construir objetivos de 
aprendizagem para 
cada STC

Consulta da ementa e 
estratégias da disciplina. 4h Professor

Momento 2
Formação 
discente

Orientar os estudantes 
para o STC

Leitura prévia sobre 
metodologia ativa e 
taxonomia de Bloom

4h Estudantes
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Momento 3
Matriz 
avaliativa

Construir a matriz 
avaliativa para os quatro 
STC

Elaboração a partir de uma 
temática relacionada ao 
conteúdo selecionada pelo 
docente. A partir dos quatro 
domínios estrutura-se a 
matriz avaliativa. Dividir a 
turma em 04 grupos - para 
cada um construir a matriz 
avaliativa do seu domínio. 
Após a construção, as 
matrizes são validadas pela 
turma. Uma vez aprovada, 
a matriz não poderá ser 
alterada durante os STC.

4h Professor e 
estudantes

Momento 4
Processo 
investigativo

Conhecer a temática 
a ser trabalhada no 
seminário

Primeiro momento do 
STC no qual os estudantes 
consultam a literatura 
sobre o tema e domínio 
de cada grupo e elaboram 
a apresentação. Pode ser 
realizado remotamente 
ou presencialmente, 
acompanhado do professor.

4h Estudantes

Momento 5 STC Realizar o STC

Apresentar para a turma o 
tema do STC correspondente 
a cada domínio. Cada grupo 
apresenta o seu tema, 
respeitando as regras da 
matriz avaliativa.

4h Estudantes

Quadro 2 - Distribuição dos grupos nos domínios cognitivos do Seminário Temático Cognitivo. Florianópolis, SC, Brasil, 2022.

SEMINÁRIO TEMÁTICO COGNITIVO - STC

Momentos do STC
1º STC 2º STC 3º STC 4º STC

Tema 1 Tema 2 Tema 3 Tema 4

Apresentação e Contextualização G1 G2 G3 G4

Aplicação Prática G2 G3 G4 G1

Construção da Crítica G3 G4 G1 G2

Síntese e Avaliação G4 G1 G2 G3

 
Os temas selecionados pelo professor no STC para serem desenvolvidos precisam promover a discussão, 

pesquisa e a criatividade por parte dos estudantes, gerando curiosidade e trabalho coletivo, onde todos leem, 
conhecem e aprendem sobre o todo do contexto pedagógico planejado nos objetivos de aprendizagem. A 
avaliação da aprendizagem deve ser formativa, personalizada e contínua. 

Nesse sentido, cumpre salientar que, na fase de enfrentamento da pandemia, a avaliação e testes tradicio-
nais mostraram as suas limitações. Ao usar sistemas online, o registro no sistema pode fornecer uma imagem 
do progresso de aprendizagem do estudante e o seu envolvimento e/ou participação nos estudos(10). O rádio 
e a televisão foram recursos adotados em alguns países, recursos esses que possuem pouca interatividade; 
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enquanto os questionários curtos e feedback de professores em dispositivos celulares foram estratégias usadas 
para facilitar a manutenção de aulas e reduzir o ostracismo gerado pela pandemia. Combinando conteúdo 
digital, dados e algoritmos, a avaliação é adaptável e pode fornecer feedback contínuo para os estudantes, 
mas é preciso pensar nos métodos e estratégias docentes para que, de fato, essa avaliação seja formativa e 
contínua, como no caso do STC.

Nesse contexto de aprendizagem híbrida e adoção de aprendizagem invertida, avaliar adequadamente 
presume situar instrumentos, marco teórico-metodológico, objetivos de aprendizagem e tecnologias dispo-
níveis. Um bom processo avaliativo é aquele que promove - antes de mais nada - a aprendizagem. Avaliar 
deve ser instrumento de aprendizagem. Nesse contexto, a avaliação deve ocorrer durante todo o processo 
educacional, de diferentes maneiras, com instrumentos e ferramentas distintas, com o objetivo de promover 
o máximo de experiências pelos estudantes, bem como, um olhar mais amplo sobre o tema estudado.

No ensino tradicional, a avaliação é realizada depois do contato do estudante com os temas de interesse 
na prática pedagógica, geralmente construído pelo professor. A proposta avaliativa no Seminário Temático 
é que a avaliação ocorra de forma compartilhada entre o professor e o estudante, inclusive na construção 
da matriz avaliativa(8,10).

Para isto, no STC, é fundamental que os estudantes conheçam os objetivos de aprendizagem e possam cons-
truir uma matriz avaliativa que atenda ao que é esperado para aquele momento. Os critérios são estabelecidos 
em conjunto entre professor e estudantes antes do processo de ensino ser iniciado, para que a avaliação seja 
o elemento balizador da aprendizagem. 

Quadro 3 - Modelo de matriz avaliativa para Seminário Temático Cognitivo, baseada na Taxonomia de Bloom. Florianópolis, SC, Brasil, 2022.

Tema do Seminário: Descrever o Tema do Seminário

Momento do STC: Apresentação e Contextualização

CRITÉRIOS CONSIDERAR
Avaliação 

Estudantes*
Avaliação 
Professor*

D DP ND D DP ND

Domínio do 
conhecimento e 
conteúdo

Apresentação, explicação e contextualização da temática à 
luz da orientação teórica e conceitual. Considerar os objetivos 
da aprendizagem. Conceito, história, fisiopatologia (fatores 
genéticos e ambientais), sinais e sintomas seguindo critérios 
da CID-10 (com e sem uso de medicação), epidemiologia, 
tratamento (farmacológico e não-farmacológico).

Forma de 
apresentação

Todos os membros do grupo participaram. Apresentaram 
domínio do tema, com explicação clara e objetiva, 
validaram o conhecimento e mantiveram linha de 
raciocínio. Postura dos membros do grupo e estética da 
apresentação.

Estratégia da 
Apresentação

Uso adequado, coerência com a temática, atratividade e 
criatividade.

Gerenciamento 
do tempo

Tempo para a apresentação do grupo: 40 minutos (mínimo 
35 min e máximo 45 min). Será descontado 0,2 para cada 
minuto a menos ou a mais do intervalo 35-45min.

Nota final geral
*D = Desenvolvido (nota 9 a 10); DP = Desenvolvido Parcialmente (nota 7 a 9); ND = Não desenvolvido (nota 5 a 7). Ainda que “Não Desenvolvido” se parte, sempre, da nota 
cinco; ou seja, o STC sempre agrega alguma aprendizagem.
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A matriz avaliativa do STC se configura em um guia para a busca de informações que serão transformadas 
em conhecimentos, ou seja, para a elaboração do seminário e não gera tensão entre os estudantes, à medida 
que eles participaram de sua construção efetivamente. Nesse contexto, a dinâmica avaliativa se integra ao pro-
cesso de aprendizagem de forma leve e prazerosa, como deve ser todo o processo do conhecimento.  

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Os modelos de aprendizagem experiencial e significativa contribuem para um ambiente de aprendizagem 
inclusivo, solidário e participativo. Inclusivo especialmente quando é apresentado de maneira acessível, com 
estratégias pedagógicas que considerem o modelo de híbrido enquanto novo paradigma no ensino superior. 
Solidário e participativo uma vez que o estudante é protagonista e corresponsável pelo próprio processo 
de ensino-aprendizagem e quando todos, estudantes e professores, de modo colaborativo, compreendem 
a avaliação como integrante deste processo. 
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TRANSFORMAÇÃO DIGITAL NA EDUCAÇÃO FACE 
AO CONTEXTO DA PANDEMIA COVID-19

https://doi.org/10.51234/aben.22.e17.c06

INTRODUÇÃO

Este é um convite para refletir sobre a educação superior 
e seu relevante papel social, especialmente em tempos 
de pandemia e de expansão e exponencial inovação tec-
nológica. Pensar primeiro na educação, porque precede 
as ferramentas e métodos - que são consequências e 
instrumentos que expressam e singularizam a perspectiva 
pedagógica e a forma que professores e professoras veem, 
sentem, percebem e vivem o mundo.

O mundo não tem mais fronteiras. Com os avanços 
tecnológicos, há uma efervescência digital, multicultural 
e social de pensamentos e ideias sem precedentes na 
história da humanidade. A convivência com a diversidade, 
o novo e o diferente é um caminho irremediável para as 
atuais e próximas gerações. Neste mundo tecnológico 
e globalizado, as fronteiras entre os povos se tornaram 
praticamente inexistentes, dada a possibilidade concreta 
de comunicação e interação entre as pessoas, possibilitada 
pelo sistema OnLine. Ou seria OnLife? 

O sistema OnLife pode ser compreendido como a simbiose 
entre a vida humana e a tecnologia digital. Especialmente 
com o advento da internet, o avanço da comunicação, da 
inteligência artificial e da industrialização, as pessoas mudaram 
drasticamente os seus estilos de vida, com influências para o 
bem e para o mal. Avançou-se na agricultura e pecuária, mas 
opções sustentáveis têm sido adotadas? Desde a produção no 
campo ao prato que está servido à mesa? Telas de telefones 
e computadores substituíram espaços de diálogo presencial, 
aproximando pessoas que vivem distantes e afastando famílias 
inteiras que vivem debaixo do mesmo teto. 

A sociedade vem desenvolvendo sistemas tecnológicos 
cada vez mais sofisticados e complexos, conhecendo diver-
sas revoluções tecnológicas - e até a chamada revolução 
4.0 ainda havia uma certa ordem de desenvolvimento que 
envolvia a tecnologia e a vida de maneira distinta, porém, 
essa revolução cresceu exponencialmente e mobilizou os 
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cientistas a desenvolverem o que tem sido denominado de Quinta Revolução Industrial, objetivando a am-
pliação da conexão entre pessoas e sistemas inteligentes, ascendendo, também, a computação quântica(1). 

Nesse contexto, a transformação digital que se vive atualmente aportou transições nos sentidos do que 
se entende por qualidade de vida. Questiona-se a perspectiva de que a qualidade de vida das pessoas esteja 
atrelada ao poder de consumo de produtos/bens/insumos. A tendência é que a qualidade de vida das pessoas 
se relacione ao seu poder de consumo tecnológico, análise que ultrapassa o conceito de acesso à tecnologia. 
Não basta ter acesso a dispositivos, a conteúdos, a novos métodos e modelos tecnológicos, se não souber 
usá-los. O modelo OnLife requer algumas reflexões, pois é preciso que as sociedades vivam a tecnologia para 
além da inclusão digital, mas na perspectiva sóbria e realista da sustentabilidade, do bom uso e da aptidão 
para realizar escolhas conscientes. 

Com tudo isso sucedendo tão rapidamente, as formas de ensinar e aprender no ensino superior acompa-
nharam tais transições. As tecnologias educacionais e digitais são, irremediavelmente, inseparáveis da vida 
docente e discente - são OnLife - e o seu uso aumentou consideravelmente durante o período da pandemia por 
Covid-19. Mas, assim como em outras dimensões da vida humana, a transformação digital na educação superior 
traz influências que podem ser positivas ou negativas - isso depende do modo como são adotadas/consumidas.

Para aprofundar nessa ideia serão apresentados dois eixos de reflexão: o primeiro apresenta o panorama da 
educação em tempos de pandemia, ou seja, como a necessidade de isolamento social influenciou a educação; e o 
segundo eixo discorre propositivamente sobre os impactos da transformação digital no contexto pós-pandemia. 

EDUCAÇÃO SUPERIOR NO CONTEXTO DA PANDEMIA POR COVID-19  

Em uma situação pandêmica, como é o caso da Covid-19, as instituições que desenvolvem o ensino, a 
ciência e a tecnologia têm papel fundamental na proteção da saúde das pessoas, de maneira sustentável, já 
que a responsabilidade pela vida é sua principal atividade, envolvendo o espírito científico, a comunicação, 
sensibilidade e cultivo do conhecimento humano. Os epidemiológicos indicam que a pandemia da Covid-19 
representa um dos maiores desafios de saúde mundial do século(2). 

Os modelos de ensino adotados no mundo durante a pandemia têm ao menos uma característica em co-
mum: não foram considerados pela literatura acadêmica, nem como ensino a distância (quando há material 
programado para esta modalidade), nem homeschooling (quando os pais são os tutores). Estudos internacio-
nais têm nomeado o que está passando pelo coronavírus como ‘ensino remoto’ e, alguns autores adicionam 
‘emergencial’. Assim, como ponto de partida, cumpre esclarecer as diferentes modalidades (Quadro 1).

Quadro 1 - Modalidades de Educação. Florianópolis, SC, Brasil, 2022.

Presencial
Modalidade de ensino que congrega estudantes e professores em um mesmo ambiente físico 
e ao mesmo tempo, possibilitando interação direta.

À distância
Modalidade de ensino desenvolvido com ambiente de aprendizagem virtual, com o apoio 
de professores/tutores e recursos tecnológicos desenhados especificamente para favorecer a 
aprendizagem e a comunicação online.

Semi-presencial 
(Híbrido)

Modalidade de ensino autorizado pelo Ministério da Educação do Brasil no ano de 2004, 
conhecido como blended learning ou híbrido. A grade curricular total precisa ter no máximo 
20% de horas-aula à distância.

Homeschooling Os estudantes são ensinados em casa, geralmente pelos pais. No Brasil não há 
regulamentação para essa modalidade. 

Remoto
Não é uma modalidade de ensino. Ocorre quando são combinadas aulas e atividades, 
virtualmente, ao mesmo tempo síncronas ou assíncronas, cujo caráter é eventual. 
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A transição forçada que foi preciso fazer nas universidades que se organizavam a partir de atividades pre-
senciais para formas de aprendizagem híbrida e/ou remota, devido à pandemia do Covid-19, provocou uma 
desconexão e uma experiência de isolamento coletivo - cujo impacto pareceu maior entre estudantes. Neste 
contexto, as instituições com uma tradição de envolvimento ativo e sustentável do ponto de vista pedagó-
gico e metodológico, tiveram mais ferramentas para lidar com a situação. As iniciativas de parceria com os 
estudantes têm funcionado como rede de apoio e como um antídoto contra essa desconexão, reforçando os 
espaços de interação social e escuta ativa entre diferentes membros da comunidade educativa e acadêmica. 
De fato, esta e outras situações, tornaram-se espaços para favorecer o diálogo e a gestão positiva de conflitos(3). 

A maioria dos programas de parceria com os alunos foram desenvolvidos em Universidades eminentemente 
presenciais. Portanto, os mecanismos, recursos e espaços utilizados correspondem a este quadro de relação. 
Deve-se então buscar fórmulas para efetivamente conduzir e sustentar essas iniciativas em ambientes virtuais(4). 

Com a pandemia, professores manifestaram nas redes sociais e outros meios de comunicação o desafio 
que tem sido reverter a lógica da aula presencial na sala de aula remota, em que, teoricamente, o aluno tor-
na-se protagonista de seu saber. Há certa angústia envolvida nos diálogos, que indica falta de preparo para 
ensinar com novos artefatos tecnológicos; e ainda mais: uma preocupação concreta com os estudantes que, 
devido a esta situação, são marginalizados do setor educacional por não terem acesso à internet e a outros 
dispositivos tecnológicos.

A Unicef(5) recomendou aos professores de atividades práticas que recompensassem o tempo de instrução 
perdida no contexto pós-pandemia ou, ao menos, com maior segurança para todos; fortalecessem os métodos 
de ensino exitosos - baseados em modelos híbridos de aprendizagem, bem como, as formas para garantir 
o bem-estar e a proteção dos estudantes, inclusive mediante à prestação de serviços escolares essenciais, 
como cuidados com a saúde.

O fechamento prolongado de escolas devido à pandemia Covid-19 causou não apenas a perda de apren-
dizado a curto prazo, mas também, uma perda adicional de capital humano e uma redução das oportunida-
des econômicas a longo prazo. Os países enfrentaram diversos confrontos para gerenciar o fechamento e a 
reabertura das escolas e também precisaram se preparar para gerenciar a continuidade da aprendizagem, 
bem como, desenvolver um projeto de resiliência e reforma objetivando melhorar o sistema a longo prazo. 
Para ajudar a mitigar a perda de ensino, muitos países buscaram opções para usar o aprendizado remoto e 
se organizar diante da crise.

A crise enfatizou fortemente as desigualdades, não apenas em relação ao acesso digital, porque mesmo com 
adaptações, não se garantiu acesso à educação para todas as pessoas. Os sistemas educacionais precisaram 
de constante adaptação. Evidenciou, por suposto, o quanto a tecnologia desempenha um papel essencial na 
educação dos estudantes. Assim, o ensino remoto exigiu de todos os envolvidos uma reinvenção.

À medida que os países investiram na aprendizagem remota como medida de emergência para alcançar 
estudantes, os desafios que eles enfrentaram tornaram-se as bases para reinventar a educação. Nesse caso, 
foi necessário um conteúdo digital personalizado, modular e aprimorado por dados. Na fase de confronto, 
em vez de desenvolver novos conteúdos, o que exigiu muito tempo e experiência, os professores se con-
centraram na adaptação de conteúdos existentes (especialmente o gratuito e aberto) e alinhá-lo com o 
plano de estudos. Ainda, no mundo digital, foi preciso pensar em aulas que promovessem a participação/
envolvimento do estudante.

Para se preparar para o futuro, os professores precisaram desenvolver conteúdos breves e modulares para a 
sua distribuição em múltiplos canais, tendo o celular em destaque. Consideraram-se como conteúdos digitais, 
os dados coletados de estudantes e as regras ou algoritmos que interpretavam esses dados. Foi necessário 
redesenhar o conteúdo, levando-se em consideração as habilidades e as experiências prévias dos estudantes, 
de modo a fornecer várias possibilidades, caminhos e oportunidades para que estes desenvolvessem o seu 
potencial.
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Outro aspecto a se destacar é que, mais que nunca, é fundamental refletir sobre a exclusão digital, visto 
que um desafio importante para a aprendizagem remota é a enorme desigualdade no acesso à tecnologia. 
Por exemplo, de acordo com Banco Mundial(6) nas famílias com estudantes de educação primária na África, 
apenas 30% das famílias pobres têm rádio em detrimento de 79% das mais ricas. A desigualdade também 
é evidente com propriedade de televisão (4% das famílias pobres têm, se comparado a 82% das ricas), o 
computador (menos de 1% para famílias pobres frente à 25% para as mais ricas), Internet (0,3% nas pobres 
versus 22% nas ricas) e telefones celulares (46% em famílias pobres versus 97% em famílias ricas).

O conteúdo digital pode ser compartilhado através de múltiplos canais de distribuição e, para alcançar todas 
as pessoas em grande escala, os sistemas educativos devem preparar respostas multifacetadas, aproveitando 
todas as tecnologias disponíveis: imprensa, rádio, TV, celular, online e impresso, usando uma combinação 
destes meios para garantir que os estudantes se envolvam e aprendam. Para que a entrega da educação em 
modelo híbrido se tornasse o ‘novo normal’ para alcançar todas as famílias, primeiro fez-se necessário resolver 
as grandes desigualdades no acesso à Internet e dispositivos tecnológicos.

Um contexto especialmente desafiador foram os países vulneráveis, em situações de conflito ou violência, 
onde a evidência mostrou que a pobreza de aprendizagem ultrapassa 90% e as mulheres jovens são afetadas 
desproporcionalmente.

A educação, em sua essência, é um empreendimento social e os professores devem estar preparados para 
usar tecnologias envolvendo os estudantes na aprendizagem. O apoio e treinamento de professores no uso 
de tecnologias educacionais e adaptações pedagógicas são fundamentais. É provável que uma combinação 
de vários modos de entrega (offline/online/híbrido) seja eficaz, com foco na aprendizagem, e não apenas 
no uso da tecnologia.

IMPACTOS DA TRANSFORMAÇÃO DIGITAL NO CONTEXTO PÓS-PANDEMIA

A tecnologia educacional por si só não é uma panaceia. Embora o investimento em educação e tecnologia 
esteja aumentando, o aprendizado e resultados e suas consequências não mudaram consideravelmente em 
muitos países. Um relatório da OCDE (Organização para Cooperação e Desenvolvimento Econômico) concluiu 
que quando se tratando do impacto do uso do computador nas escolas medidas pelo PISA (Programa de 
Avaliação Internacional de Estudantes do OCDE - PISA, por sua sigla em inglês), o impacto no desempenho 
de aprendizagem dos alunos é misto, na melhor das hipóteses.

No entanto, a Covid-19 mudou o debate sobre Educação e Tecnologia de uma questão de ‘se’ para uma 
questão de ‘como’. A experiência até o momento destaca que ensinar e aprender à distância não é o mesmo 
que ensinar presencialmente. Muitos professores com acesso a conteúdo eletrônico, por exemplo, usam-no 
como qualquer outro livro de texto para ler em sala de aula. Algumas configurações incluem conteúdo mais 
curto e modular, conteúdos mais atrativos, como entretenimento educacional, feedback contínuo, discussões 
online em grupos menores sobre questões mais abertas. Deve-se prestar mais atenção em como a tecnologia 
poderá melhorar a aprendizagem em um ambiente de aprendizagem híbrido, atingindo os estudantes, tanto 
na escola quanto em casa.

As diretrizes publicadas pela UNESCO(5) forneceram aconselhamento geral aos governos e parceiros para 
facilitar a reabertura da escola. Eles compartilharam o objetivo de proteger e promover o direito à educação 
para todos os estudantes durante o período pandêmico. Portanto, em termos de política, o documento reco-
mendou a adoção de diretrizes claras para abertura e fechamento de estabelecimentos de ensino durante as 
emergências de saúde pública. Expandir o acesso equitativo para pessoas marginalizadas e ambientes educa-
cionais externos também foi importante, assim como esforços para padronizar práticas de ensino à distância.
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Figura 1 - Estudantes se sentam à distância para fazer um teste de aptidão para ingressar na Universidade de Medicina de Roma. Flo-
rianópolis, SC, Brasil, 2022
Fonte: iNews, 2020. Foto: Cecília Fabiano / LaPresse via AP.

As diretrizes(5) priorizavam pessoas em situação de vulnerabilidade. Abordavam como expandir as políticas 
e práticas de abertura de instituições de educação para aqueles que, muitas vezes, eram excluídos - em parti-
cular crianças, jovens e imigrantes - proporcionando comunicações críticas em idiomas relevantes e formatos 
acessíveis. Quando as instituições escolares começaram a reabrir, a prioridade passou a ser a reintegração dos 
alunos nos ambientes, com segurança e de forma que permitisse que o aprendizado acontecesse novamente.

No final, as instituições de ensino refletiram sobre como eles poderiam ‘reabrir’ da melhor forma. As 
agências argumentaram que os melhores interesses das pessoas e das considerações de saúde pública em 
geral, com base em uma avaliação de benefícios e riscos associados à educação, a saúde pública e os fatores 
socioeconômicos, devem ser fundamentais nessas decisões. As interrupções das aulas poderiam ter um gran-
de impacto na capacidade de aprendizagem das pessoas. Quanto mais marginalização ocorrer no ambiente 
escolar, menor a probabilidade de que esses alunos retornem. Os estudantes de famílias em situação socioe-
conômica desfavorável e vulnerável são quase cinco vezes mais propensos a estar fora da escola primária do 
que aqueles de famílias com maior poder aquisitivo e acesso a recursos em suas diferentes perspectivas(5).

Estar fora do ambiente educacional também aumenta o risco de gravidez na adolescência, exploração 
sexual, casamento infantil, violência e outras ameaças. Além disso, o fechamento prolongado interrompe 
os serviços essenciais oferecidos pela própria instituição de ensino, afeta as campanhas de vacinação, a ali-
mentação oferecida, saúde mental e apoio psicossocial que existe, além de causar estresse e ansiedade pela 
perda de interação entre casais e rotinas interrompidas(5). 

Esses impactos negativos foram significativamente maiores para as pessoas marginalizadas do que para 
aqueles que vivem em países afetados por conflitos e outras crises prolongadas, imigrantes, pessoas deslo-
cadas à força, minorias, pessoas com deficiência e/ou requerentes de asilo. A reabertura das escolas precisou 
ser segura e consistente com o perfil da Covid-19 em cada região, respondendo à saúde e tomando todas as 
medidas razoáveis   de proteção aos alunos, funcionários, professores e suas famílias(5). 
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O momento da reabertura das escolas foi orientado para o melhor benefício para os alunos, dadas as con-
siderações gerais de saúde pública, ou seja, baseado em uma avaliação dos benefícios e riscos associados, 
com base em evidências intersetoriais e específicas do contexto, incluindo educação, saúde, saúde pública 
e fatores socioeconômicos(5). 

Algumas instituições de ensino superior, como a University of East Anglia (UEA), na cidade de Norwich, no 
Reino Unido(7) reabriram para o ensino presencial, adaptando as medidas de controle sanitário. Por isso, avalia-
vam funcionários e 17.500 alunos duas vezes por semana, por meio de testagem clínica para o Covid-19.  

Figura 2 - Os testes universais da Covid-19 estão sendo realizados nos campos da University of East Anglia (UEA), na Cidade de Norwich, 
Reino Unido. Florianópolis, SC, Brasil, 2022 
Fonte: iNews, 2020. Foto: Andrew Milligan/PA Wire.  

No plano de ação ‘quadro para a reabertura das escolas’ são propostas etapas para a seleção de escolas a 
serem reabertas, gradualmente, em cada região após a análise do quadro epidemiológico-social(5). 

De acordo com o documento, as orientações foram dadas antes, durante e depois das escolas abertas. As 
orientações foram divididas em quatro grandes dimensões: (1) Operações seguras; (2) Atenção especial à 
aprendizagem; (3) Bem-estar e proteção; e (4) Benefício aos marginalizados. 

Para aprofundar: O Quadro para a reabertura das escolas teve como objetivo servir de base para o pro-
cesso de adoção de decisões sobre a reabertura das escolas, guiar os preparativos em diferentes nações 
e orientar a implementação da reabertura das escolas como parte do processo geral de planejamento da 
saúde pública e da educação. Trata-se de instrumento flexível, que pode ser adaptado a cada contexto e se 
atualizado à medida que a situação muda. As diretrizes estabeleceram seis áreas prioritárias principais para 
avaliar a preparação da escola e orientar o planejamento. Link: https://www.unicef.org/media/68871/file/
SPANISH-Framework-for-reopeningschools-2020.pdf 

https://www.unicef.org/media/68871/file/SPANISH-Framework-for-reopeningschools-2020.pdf
https://www.unicef.org/media/68871/file/SPANISH-Framework-for-reopeningschools-2020.pdf
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Figura 3 - Quadro para reabertura das escolas. Florianópolis, SC, Brasil, 2022
Fonte: Unicef/UNESCO, 2020.

Continuação da Figura 3
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CONSIDERAÇÕES FINAIS

Os processos educativos e as práticas pedagógicas sempre foram influenciados pelas mudanças na socie-
dade, considerando que a cada momento histórico um perfil de formação é desejado, uma nova dinâmica 
é implementada, um novo contexto de aprendizagem vem e promove novas formas de fazer em educação. 
Muitas dessas transformações foram revoluções tanto para a instituição de ensino, quanto para os professores 
e estudantes, pois, para além do comportamento destes diante do ensinar e do aprender, transformaram-se 
também as teorias de aprendizagem. 

A última influência paradigmática no setor educativo foi a Pandemia por Covid-19, que modificou so-
bremaneira o contexto da escola. Nesse caso, a grande mudança ocorreu no que se refere a influência da 
tecnologia na prática pedagógica. A sociedade já reconhece a tecnologia em diferentes processos do viver 
humano, no que se refere ao ensino ela está inserida na divulgação de estudos científicos, ampliação do 
acesso a informações, socialização do conhecimento, pesquisas e demais processos que facilitam a trans-
lação do conhecimento. Mas, ainda estavam sendo influenciadas lentamente as práticas pedagógicas, de 
forma tímida no ensino tradicional, porém, a pandemia exigiu uma rápida mudança no processo de ensinar 
e aprender, que passou a ter a sua natureza estritamente online, remota, virtual, sem que o processo tivesse 
sido preparado para isto. 

Desafios docentes, institucionais e discentes foram inúmeros para dar conta dessa nova realidade educa-
cional, e, para isso, estratégias, adaptações e novas propostas pedagógicas emergiram e, parece que vieram 
para ficar e se integrar à vida humana, ou seja, onlife. 
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REFLEXÕES DA DISCIPLINA FORMAÇÃO 
DIDÁTICO-PEDAGÓGICA EM SAÚDE E ENFERMAGEM 

PARA FORMAÇÃO DE DOCENTES

https://doi.org/10.51234/aben.22.e17.c07

INTRODUÇÃO 

A docência do ensino superior tem sido almejada cada 
vez mais por pesquisadores de diversas áreas, entre as 
quais se encontra a área da saúde. No campo de atuação da 
saúde, os profissionais que desejam qualificar a sua prática 
de ensino, evidenciam a necessidade de articular saberes 
específicos do campo pedagógico através de processos 
que englobam a necessidade de formação específica e 
pedagógica (1). 

Esse pensamento é válido, uma vez que, no meio aca-
dêmico, ainda é frequente a reprodução do ensino com 
base no modelo biomédico, isento de críticas e reflexões, 
pautado em concepções de aprendizagem que priorizam 
o conteúdo a ser absorvido e reproduzido sem integração 
com as práticas profissionais. Além disso, o ensino ainda 
ocorre em ambientes autoritários, caracterizando a relação 
professor/estudante como a de submissão e dominação (2). 

O papel do professor impacta na trajetória de futuros 
profissionais que lidarão com a saúde enquanto prática 
social. Diante desse desafio, é importante que a formação 
do docente seja conduzida de maneira crítico-reflexivo, 
ancorada em bases pedagógicas específicas e na utilização 
de metodologias ativas que o preparem para a atuação 
em sala de aula. 

Somado a isso, Freitas(3) reforça essa temática, afirmando 
que deve-se planejar atividades educativas apoiadas na 
compreensão de que todo sujeito é portador de saberes 
imprescindíveis. Para isso, é importante que, a partir desse 
contexto, possa se estabelecer uma articulação de trocas 
de experiências partindo do contexto sociocultural em que 
o educando está inserido, o que favorece a construção do 
conhecimento (3). 

O processo de formação profissional em saúde encon-
tra-se no momento histórico de reformas orientadas para 
o fortalecimento dos sistemas sanitários, com grandes 
desafios para esse novo século. Nessa perspectiva, um dos 
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principais obstáculos consiste em atender às complexas e dinâmicas necessidades de saúde, tendo em vista 
que a reforma do modelo de atenção precisa vir acompanhada de um processo consolidado de reorientação 
do modelo de formação, em um movimento de interdependência(4). 

Com base nessa reflexão, ressalta-se a necessidade de o docente permanecer constantemente em processo 
de formação, com o objetivo de auxiliar os discentes no desenvolvimento intelectual(5). Para isso, é preciso que 
ocorra uma parceria de modo ativo no processo de aquisição, transmissão e construção de conhecimento, 
contribuindo para que docentes e discentes aprendam e desenvolvam-se mutuamente. 

O objetivo desse estudo é descrever as contribuições do componente curricular, formação didático-peda-
gógica em saúde e enfermagem na formação de docentes. O estudo torna-se relevante na medida em que 
promove reflexões acerca do processo ensino-aprendizagem. Estima-se que essas reflexões possam contribuir 
nos processos formativos para docentes no campo da enfermagem e saúde. 

MÉTODO 

Trata-se de um estudo descritivo, tipo relato de experiência, realizado pelos discentes do curso de Pós- 
Graduação em Enfermagem e Saúde da Universidade Federal da Bahia, após a realização do componente 
curricular formação didático-pedagógica em saúde e enfermagem, ministrado no primeiro semestre de 2022. 

O componente curricular, atendendo às recomendações do Ministério da Saúde frente à pandemia da 
COVID-19, a fim de evitar aglomeração e controlar a disseminação da doença, realizou os encontros na mo-
dalidade remota, através da plataforma google meet. As aulas foram realizadas nos dias de segunda-feira, no 
turno da tarde, e tiveram início em março de 2022. As aulas foram realizadas segundo o cronograma que foi 
disponibilizado para os alunos no primeiro dia de aula, e nele continha os temas e referencial bibliográfico. 

O conteúdo abordado na ementa do componente buscou realizar uma reflexão crítica da função docente 
no ensino em ciências da saúde abordando o papel do docente na formação do profissional de saúde no 
contexto atual. 

O componente “ENFC72 Formação Didático-Pedagógica em Enfermagem e Saúde” foi ministrado em 14 
encontros virtuais e 05 momentos de estudo dirigidos por meio de leitura programada para preparação dos 
seminários, totalizando uma carga horária de 51 horas. 

Os temas abordados na disciplina foram organizados e ministrados para os alunos com base nas seguintes 
referências bibliográficas: 

I. A Lei de Diretrizes e Bases da Educação Nacional, seus conceitos, perspectivas, possibilidades, atuali-
dades e a problematização sobre diretrizes curriculares nacionais; 

II. Papel docente na formação do profissional de saúde: enfoques conceituais e análise e desenvolvimento 
de planejamento educacional; 

III. A importância do planejamento para o aprendizado discente: Plano de Aula vs. Plano de Ensino; 
IV. Tendências e estratégias pedagógicas no processo ensino-aprendizagem. 
V. Avaliação da aprendizagem, reflexão sobre novas tecnologias e reflexão crítica da função docente no 

ensino em ciências da saúde. 

Para facilitar o processo de ensino-aprendizagem do componente curricular, foram ofertadas aulas expo-
sitivas e dialogadas a partir do referencial bibliográfico disponível no cronograma. 

Predominou-se o estímulo de atividades reflexivas, participação e colaboração dos discentes na elaboração 
de síntese e o desenvolvimento do raciocínio crítico e reflexivo. O componente formação didático-pedagógica 
estimulou os discentes a pensar sobre a prática da docência, refletir sobre o processo ensino-aprendizagem, 
desafios e possibilidades de avaliação, permitindo aos discentes construir o próprio pensamento crítico e 
reflexivo, utilizando também como metodologia ativa a problematização das temáticas através da construção 
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dos Seminários em atividades colaborativas. O seminário direcionado às autoras em questão foi intitulado: 
Reflexão crítica da função docente no ensino em ciências da saúde. Grande parte das ponderações trazidas 
neste manuscrito parte desse exercício de ensino-aprendizagem. 

A figura 1 a seguir, representa características que influenciam em um processo de ensino aprendizagem, 
favorecendo ao discente e ao docente uma construção mútua e efetiva. Este processo de atividade e apren-
dizagem acaba sendo um grande desafio na estrutura organizacional por ambas as partes, pois mesmo com 
a mediação e estímulo da potencialidade e proatividade do discente, o querer aprender prevalece, entre 
outras características. 

Estrutura e 
organização Estímulo

Mediação

ProatividadeQuerer 
aprender

PotencializadoraPensamento 
critico-reflexivo

Atividade e 
aprendizagem 

significativa
Desafiador

Figura 1 – Características importantes no processo de ensino-aprendizagem. 
Fonte: elaboração própria 

RESULTADOS E DISCUSSÕES 

A estratégia de ensino utilizada pelo mediador e convidados proporcionou um processo de ensino-apren-
dizagem efetivo e satisfatório entre os discentes, principalmente por possibilitar e permitir a elaboração e 
compartilhamento do pensamento crítico e reflexivo amparado no contexto histórico, cultural, econômico 
e social do processo de ensino-aprendizagem. 

Para cumprir o objetivo proposto, sintetiza-se como resultados e discussões as reflexões em dois eixos: 
reflexão do docente no ensino e o processo de aprendizagem do discente. 
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REFLEXÃO DO DOCENTE NO ENSINO 

Durante o componente foram apresentados aos discentes tais referenciais teóricos sobre a temática: 
˝Tecnologia da informação para educação na saúde: duas revisões e uma proposta de Cavalcante & Vascon-
cellos(6); ˝Tecnologias e o ensino na área da Saúde˝ de Pessoni e Goulart(7), ˝Relatório recomenda reflexão 
sobre uso da tecnologia na educação˝ de Prado Luiz (8)e ˝Reflexões acerca do uso das novas tecnologias no 
processo de formação docente para a educação profissional˝ de Pollyanna de Araujo Ferreira Brandão e Ilane 
Ferreira Cavalcante(9). Permitindo aos discentes a análise da inclusão e uso das estratégias e tecnologias mais 
adequadas e apropriadas em momentos distintos no processo de ensino e aprendizado. 

Refletir sobre a função do docente no ensino em ciências da saúde é um exercício que deveria ser realizado 
por todos os profissionais que permeiam ou vislumbram um dia praticar a docência. Sejam eles os docentes 
que já atuam em área específica há algum tempo ou aqueles que possuem o desejo de adentrar no campo 
da docência, a exemplo dos discentes dos cursos de especialização, mestrado e doutorado. 

Os temas abordados nesse capítulo transpassam pelas comparações entre o docente velho e o docente 
idoso, considerações em relação ao aluno velho, o avanço tecnológico e processo de aprendizagem no 
período pandêmico. 

Durante a vida acadêmica, em algum momento, todo discente já se deparou com um docente centralizador 
que julgava ser a autoridade máxima em sala de aula, e apresentava o conteúdo por meio da reprodução de 
metodologias antigas, das quais ele mesmo já havia sido aprendiz. Esse tipo de docente, geralmente adota 
uma postura velha ainda que seja novo em idade biológica, por acreditar que como docente, não há algo 
de novo para aprender. 

Esse perfil de educador, conhecido como “docente velho”, quando contrastado com o outro tipo de 
docente, o “docente idoso” é possível verificar que o último, apesar do avantajar da idade biologicamente, 
busca desenvolver suas aulas com o uso de metodologias ativas, envolvendo os alunos no processo de en-
sino-aprendizado e construindo juntos o conhecimento (9). 

Além do docente, também existe o aluno “velho”, aquele que não possui o desejo de buscar o aprendizado 
e permanece à espera da transmissão do conteúdo pelo professor. Vale salientar que esse tipo de aluno é 
o esperado pelo docente velho. Entretanto, quando o “docente velho’ encontra em seu caminho o discente 
com postura diferente do “aluno velho”, que se apresenta como questionador e busca aperfeiçoar seu co-
nhecimento para além da sala de aula, é referido pelo professor através da frase “já não se fazem mais alunos 
como antigamente”, ou “os alunos de hoje já não são mais os mesmos”; e sim, realmente os alunos não são 
mais os mesmos devido à evolução da ciência(10).

O mundo evolui e, para que isso ocorresse, houve a necessidade de mudar a forma de pensar em sala de 
aula, a postura, a relação aluno-professor e, principalmente, as metodologias de ensino, tornando este espaço 
rico e atrativo para ambas as partes. 

No passado, a preocupação dos professores era pedir para os alunos retirarem o boné, os fones de ouvido 
ou jogarem o chiclete fora. Hoje em dia, com o avanço da tecnologia, o foco da preocupação se tornou os 
celulares, tablets, ipads em sala de aula e o mundo de possibilidades que esses aparelhos oferecem, muitas 
vezes fazendo com que o docente se questione ser dispensável. Porém, dentro desse contexto, faz-se necessário 
entender que obter informação é diferente de se obter conhecimento, e que a presença do professor é fun-
damental como facilitador, mediador e norteador nesse processo de formação e condução da aprendizagem. 

Dessa forma, é importante que o docente assuma a posição de leigo, de forma que se mostre aberto ao 
aprendizado de novas metodologias de ensino, visando tornar a sala de aula um ambiente de formação aca-
dêmica, adotando uma postura ética em seu processo de educar, mas com amor no seu fazer, principalmente 
nas relações com os alunos(9). Esse posicionamento do docente enriquece a troca de conhecimento, incentiva 
o respeito em sala de aula e contribui para um ambiente de convívio favorável entre docente e discente. 
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Assim, acrescenta-se a essa reflexão o conceito de Interdisciplinaridade, que é o grau mais avançado da 
relação entre as disciplinas no compartilhamento de uma mesma plataforma de trabalho e lógica de colabo-
ração profissional, caracterizado por Furtado(11) como uma necessidade de colocar em comum e compartilhar 
conhecimentos, especialidades, experiências, habilidades e até a intersubjetividade. 

Além disso, também é importante considerar o papel da família nesse processo educacional, como parceira 
na arte de educar, fomentando valores e tornando a educação doméstica peça fundamental para fortalecer 
a postura do aluno em sala de aula e promover uma relação saudável e promissora com o professor. 

PROCESSO DE APRENDIZAGEM DO DISCENTE 

Sobre esta temática foram disponibilizadas tais referências: ̋ Docência em Saúde: temas e experiências˝ 
livro de Nildo Alves Batista e Sylvia Helena Batista(12), ̋ Formadores de professores e aprendizagem: tecendo 
encontros de Sylvia Helena Souza da Silva Batista e os Desafios da prática docente˝ de Dominique Guimarães 
de Souza et al(13), o suporte bibliográfico foi acompanhado por discussões após leitura. 

E para pensar sobre o trabalho do docente é necessário que se faça uma reflexão do processo de apren-
dizagem do discente. Este processo vai além das funções do docente no ofício de ensinar. Para melhor apro-
veitamento deste processo de ensinar e aprender, de oferta, inclusão e troca de saberes, é fundamental que 
o discente esteja no espaço da sala de aula, seja de forma presencial ou remota, como receptor do saber e, 
principalmente, com o desejo e o despertar para aprender; essa recepção é uma característica individualizada, 
na qual, cada discente pode apresentar formas e níveis diferenciados. 

Na maioria das vezes é perceptível a relação professor-aluno em um mesmo espaço físico. Contudo, essa 
relação discente-docente em ambiente virtual é diferente uma vez que a partilha entre os autores da cons-
trução do processo de aprendizado torna-se mais complexo. Este mundo virtual possui uma grande rede, 
ofertando, assim, aos docentes e discentes uma enorme possibilidade de conexões e provocações para a 
atividade cognitiva, afetiva e social em todos os graus de instrução, desde o infantil à graduação (12). 

O processo de aprendizagem torna-se mais permeável quando o discente se predispõe a receber e acender 
os canais receptores, permitindo que ele mesmo comece a elaborar a experiência e o processo de aprendi-
zagem. Durante este processo, vale salientar, a importância da fusão entre o processo teórico, observacional 
e o prático, que ocorre no decorrer do desenvolvimento da aprendizagem. Por mais dinâmico, interativo e 
variável que seja a apresentação teórica, muitos discentes acabam absorvendo o conhecimento quando 
ocorre o alinhamento da observação e da prática. 

A observação permite ao discente captar informações que são estimuladas e codificadas, fortalecendo 
o processo de aprendizado. Durante o período pandêmico, observou-se que esse processo foi fragilizado, 
havendo a necessidade de os docentes recorrerem aos espaços virtuais e recursos tecnológicos para ofertar 
aulas mais dinâmicas. 

Este espaço virtual tem possibilitado a interação do docente e discente para diversos fins, tais como: 
registro de diário de classe, compartilhamento de vivências e experiências, troca de informações, download 
de arquivos digitais, conversas e decisões acadêmicas (12). 

Já a prática do conhecimento, por si só, permite a concretização do aprendizado, sendo importante o es-
tímulo do mediador nos momentos em que alguns alunos não estejam com este processo tão fluido (12). O 
fazer, o praticar, permite um processo mais avançado e elaborado de aprendizado. Nesta experiência descrita 
é importante destacar o estímulo docente-discente nas práticas de aprendizado, assim como a contrapartida 
da proatividade e do esforço do discente em querer aprender. 

É pertinente relembrar que o processo de aprendizado de cada pessoa se dá de forma individualizada e 
com estilos diferentes, os quais se dividem em percepção da informação, recepção da informação, proces-
samento da informação e compreensão da informação. Durante o período pandêmico pode-se observar 
que os dois últimos tiveram interferências devido à dificuldade de alguns discentes em permanecer ativos 
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e reflexivos sobre o conteúdo administrado durante a aula, seminário ou apresentação, interferindo, deste 
modo, na compreensão sequencial. 

Dentro desse contexto, os docentes tiveram a necessidade de investir em ferramentas visuais, tais como 
figuras, diagramas, fluxogramas, vídeo aulas, linha do tempo e filmes de curta duração com objetivo de 
possibilitar ao aluno um maior envolvimento e interação com a disciplina. Nesse período, pode-se observar 
o crescimento da utilização das metodologias ativas com o objetivo de explorar e difundir o processo de 
aprendizagem, deste a educação infantil aos cursos de pós-graduação. 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A experiência vivenciada pelos discentes durante a realização do componente formação didático-pedagógica 
em saúde e enfermagem, apresenta reflexões de modo a contribuir para formação profissional do docente. 

O conteúdo abordado no componente oferece subsídio ao discente para refletir sobre a formação na docência 
de forma crítico-reflexivo por meio de metodologias ativas de aprendizagem, capacitando-o para a sala de aula. 

O modelo mental educacional ainda é uni profissional, com avanços na implementação das metodologias 
ativas, nas competências curriculares, introdução em tempo adequado do profissional, no caso da saúde, 
em campo prático para desenvolvimento das competências éticas, humanísticas e culturais. Contudo, não 
avançamos na educação interprofissional, que possibilita, efetivamente, o ensino-aprendizado em equipe: 
aprender com o outro, aprender sobre o outro, aprender sobre si. 

Diante desse cenário e levando em consideração todo o conteúdo, formas de ministração das aulas e os 
espaços de fala que foram oportunizados aos discentes durante a realização do componente, pode-se concluir 
que o processo de aprendizagem do discente vai além das funções do docente no ofício de ensinar. Ele é 
individual e intrínseco na construção da identidade profissional de cada um. O caminho dessa aprendizagem 
precisa ser construído, não podemos colocar a responsabilidade apenas no profissional, ou no estudante. 
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FORMAÇÃO DIDÁTICO-PEDAGÓGICA NA  
PERSPECTIVA DAS CONCEPÇÕES E PRÁTICAS DE 

AVALIAÇÃO DA APRENDIZAGEM

https://doi.org/10.51234/aben.22.e17.c08

INTRODUÇÃO 

A avaliação da aprendizagem é um dos temas mais com-
plexos no contexto didático-pedagógico em todos os níveis 
e áreas da educação, tendo em vista os aspectos culturais 
que comumente levam os estudantes a compreenderem, 
equivocadamente, o ato de avaliar como algo de caráter 
seletor e punitivo. Esta (in)compreensão deve-se em parte 
aos processos historicamente construídos nos espaços de 
micropoder que permeiam as relações entre educadores e 
educandos, no qual os primeiros adotam uma posição de 
dominação vertical e unilateral de todo o conhecimento, 
enquanto os demais são submetidos a uma posição passiva 
frente ao movimento da aprendizagem, reflexo de uma 
trajetória histórica, social e pedagógica tradicionalmente 
verticalizada, conteudista e limitada. 

Para Luckesi(1) os sentimentos de domínio e medo fruto 
dessas relações fortalecem os mecanismos de controle 
social e retroalimentam os papéis de dominador/domi-
nado, o que contribui para a manutenção da concepção 
do processo de avaliação algo agregador que culmina em 
um ato de reprovação e não aprovação.

A avaliação da aprendizagem deve ser inclusiva, dinâ-
mica e construtiva, em contraponto com os exames, que 
são ferramentas limitadas, quantitativas, excludentes e 
classificatórias. Avaliar é uma ação que advém de uma 
disposição acolhedora do educador, após análise prefe-
rencialmente processual, tendo como direcionador um 
objetivo da aprendizagem partilhado entre educador e 
educando e que pode ser desenvolvido por meio de es-
tratégias dinâmicas e coletivas. Deste modo, considera-se 
que a avaliação de aprendizagem se torna uma importante 
ação que congrega saberes tanto de discentes como de 
docentes porque todos/as podem aprender.

Ao considerarmos a complexidade da avaliação e sua 
importância a partir de um caráter processual, percebemos 
que estratégias reducionistas e pontuais com métodos 
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isolados e fragmentados, podem restringir o alcance dos objetivos propostos no ato de avaliar. No processo 
avaliativo o estudante precisa acompanhar e agir antecipadamente em suas fragilidades e/ou nas suas inerentes 
potencialidades, fazendo os ajustes necessários ao longo do processo, sem perder oportunidades de otimizar a 
construção do seu conhecimento e promover ampliação das aprendizagens, auxiliando nas suas decisões (1-2).

Para superar essa visão de avaliação como segregação, é importante estudar o conceito, a dinâmica, o contexto 
com o qual nos relacionamos, a fim de desenvolvermos um processo avaliativo que seja inclusivo, democrático 
e comprometido com as aprendizagens de todos os sujeitos envolvidos. Quando optamos por este caminho, 
assumimos a avaliação como ato político e pedagógico que envolve tomada de decisões para melhorar o pro-
cesso de ensinaraprender (3). A avaliação pode ser desenvolvida a partir da ideia de examinar ou avaliar. Quando 
se examina, o foco é o resultado (aprovar/reprovar);ao passo que ao avaliar, o foco é a aprendizagem.

Torna-se importante referir sobre a avaliação como “acompanhamento” 3). Acompanhamento da/para 
aprendizagem que, por sua vez, a avaliação da aprendizagem refere-se aquilo que foi construído até o mo-
mento, enquanto a avaliação para aprendizagem tange ao que se pretende construir em seguida. Sendo 
assim, atribui-se uma conotação singular ao processo, como algo cíclico, contínuo, em movimento, tanto 
para o educador quanto para o educando. A partir dessas reflexões, questiona-se: como se dá o processo de 
formação didático-pedagógica de docentes e discentes na perspectiva de concepções e práticas de avaliação 
da aprendizagem?

A proposta deste texto é apresentar um relato de experiência docente e discente em um componente 
curricular intitulado formação didático-pedagógica em enfermagem e saúde, vinculado a um programa de 
pós-graduação em Enfermagem e Saúde, em uma universidade federal brasileira, o qual foi desenvolvido a 
partir de uma abordagem multiprofissional. Ressalta-se que tais práticas formativas ocorreram no contexto 
pandêmico da COVID-19, no primeiro semestre de 2022, por meio de encontros síncronos e assíncronos, com 
apoio de ferramentas digitais e inovações metodológicas para tornar o novo cenário viável, num repensar de 
novas práticas educacionais e desenvolvimento qualificado e contínuo na formação stricto sensu brasileira. 

O contexto comunicacional das tecnologias digitais nas plataformas virtuais possui uma diversidade de 
ferramentas que contribuem por possibilitar ambientes de aprendizagens dinâmicos, processuais e interativos, 
sendo potencializadores para as metodologias de aprendizagens e que permitem favorecer a autonomia, a 
participação, desenvolvimento de ações e reflexões para novas práticas e concepções de aprendizagem (4).

Torna-se importante divulgar iniciativas e experiências de aprendizagens no momento pandêmico, so-
bretudo com reflexões fundamentais para a relação educador - educando, em suas diversas compreensões, 
na contínua interação entre o ensinar e aprender. Deste modo, o objetivo deste texto é analisar a formação 
didático-pedagógica de docentes e discentes na perspectiva das concepções e práticas de ensino-aprendizagem. 
Espera-se que essa experiência possa contribuir na construção de uma reflexão sobre as práticas de ensino-
aprendizagem nos processos formativos do campo da saúde e enfermagem. 

MÉTODO 

O presente estudo trata-se de um relato de experiência docente e discente, a partir do componente cur-
ricular “ENFC72 Formação Didático-Pedagógica em Enfermagem e Saúde” em um programa de pós-gradua-
ção em enfermagem e saúde de uma universidade federal brasileira. O processo formativo se deu a partir 
de encontros pedagógicos com importantes reflexões e estímulos para aprendizagens, de modo a compor 
o desenvolvimento didático por meio da construção de um seminário científico intitulado “Concepções e 
práticas de avaliação da aprendizagem” e apresentado à turma do referido componente, composta por vinte 
e dois discentes de mestrado e doutorado. 

A construção do mesmo ocorreu por meio de encontros entre docentes e discentes, sendo inicialmente 
fomentado orientação pelo professor titular dessa universidade, idealizador do componente curricular. Pos-
teriormente, o professor titular supramencionado indicou dois professores referências para a temática, sendo 
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estes, professores da pós-graduação da faculdade de educação e da escola de enfermagem, respectivamente, 
ambos colaboradores da mesma instituição de ensino. A partir dos encontros, definiu-se como ferramenta me-
todológica o arco de Charles de Maguerez, o qual permite-se iniciar as reflexões por meio da problematização, 
sendo o marco direcionador: como realizar avaliações de aprendizagens significativas aos processos formativos?

As etapas metodológicas realizadas e alinhadas às propostas pelo arco de Charles de Maguerez, segui-
ram-se aos seguintes momentos: observação da temática e definição do problema, o qual ocorreu a partir de 
encontros reflexivos entre o grupo e professores orientadores; Pontos – chave: análise situacional do grupo 
mediador e da turma ao processo de aprendizagem; teorização – debate interativo a partir das referências 
básicas e complementares sugeridas; Hipótese de solução – Reflexão guiada pelos professores orientadores 
e compartilhamento de experiências; aplicação a realidade – exercício de um exemplo e discussão prática, 
a partir da experiência docente- discente. 

O planejamento dessa estratégia foi descrito no plano de aula, que foi disponibilizado previamente para 
todos da turma. Os pontos-chaves direcionadores se deram por meio das reflexões iniciadas pelo grupo, bem 
como por diagnóstico situacional identificado por meio da utilização de de formulário virtual pela plataforma 
eletrônica google forms junto à turma. Para a teorização, utilizou-se como fundamentação teórica os princípios 
da avaliação de Cipriano Carlos Luckesi(1), além de outras literaturas sobre o tema. 

Para a etapa de hipóteses de solução, a estratégia utilizada foi a sala de aula invertida, a partir da divul-
gação do diagnóstico da turma e reflexões da temática. Salienta-se que houve incentivo prévio para acesso 
da turma às referências bibliográficas básicas e complementares, de modo a contribuir na realização de um 
debate coerente à proposta de aprendizagem. Por fim, a etapa de identificação dos sinais de aprendizagem 
foi estimulada com práticas que influenciaram a construção de um instrumento/procedimento avaliativo 
tendo, como guia, um fluxograma disponibilizado pelo grupo mediador para a composição de tal instrumento. 

Para a realização do seminário emergiram três fases de desenvolvimento: organização/preparo, apresen-
tação do seminário e avaliação da aprendizagem. Para explanação desse processo é imprescindível enfatizar 
que o cenário em que se desenvolveu a atividade era condizente com as normas impostas pelo período da 
pandemia do COVID-19; Todos os encontros, desde a etapa de organização/planejamento foram realizados 
através da plataforma virtual google meet. 

ORGANIZAÇÃO/PREPARO DO SEMINÁRIO 

O grupo discente responsável pelo seminário, mediadoras de aprendizagem, foi composto por seis in-
tegrantes, cinco enfermeiras, e uma fisioterapeuta estudantes da pós-graduação em enfermagem e saúde, 
sendo cinco mestrandas e uma doutoranda, membros dos grupos de pesquisa das linhas: formação, gestão 
e trabalho em enfermagem; e saúde e o cuidado no processo de desenvolvimento humano.

Houve seis reuniões para organização e preparação do seminário, em aproximadamente sessenta dias du-
rante o período letivo do semestre 2022.1, em meados dos meses de abril e maio do corrente ano. A primeira 
reunião foi realizada com o professor titular do componente curricular, e nas duas reuniões consecutivas houve 
a participação dos professores convidados; as demais se desenvolveram com as mediadoras discentes. Como 
ferramenta de comunicação dinâmica optou-se pela ferramenta virtual google drive, vinculada às contas de 
acesso das unidades federadas, deste modo, as referências foram disponibilizadas, bem como os documentos 
em construção conjunta, a saber: plano de aula, questionário do google forms, slides através do programa 
microsoft office power point, cartão convite, fluxograma, atividade de aprendizagem e estratégias de avaliação. 
As mediadoras mantiveram comunicação por meio do grupo particular virtual através do aplicativo whats app. 

Durante a etapa de organização/preparo do seminário, houve o empenho das participantes para entendi-
mento e aprofundamento à temática, sendo fortalecida por debates construtivos e reflexivos entre o grupo 
mediador, os quais possibilitaram aprender a apreender nas contínuas inquietações de tais concepções para a 
avaliação. Ao tempo, a mediação buscou estratégias de motivação e divulgação para os vinte e dois participantes. 
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Optou-se pela divulgação do seminário, através do envio do cartão convite encaminhado previamente 
à turma pelo whats app, para a introdução do tema e socialização das referências bibliográficas. Na oportu-
nidade, divulgou-se o link do google forms para o diagnóstico situacional e perfil da turma, o qual possibi-
litou identificar o conhecimento prévio sobre a temática e correlacionar os pontos-chaves para fortalecer a 
teorização e reflexões de soluções. Durante a semana em que antecedeu a apresentação do seminário foi 
disponibilizada a proposta de atividade para construção de um instrumento avaliativo em um contexto de 
ensino superior, além de um fluxograma como guia para o desenvolvimento do mesmo. 

Por se tratar de um relato de experiência exclusivamente das discentes e docentes que são autores deste 
manuscrito, sem possibilidade de identificação individual, não foi necessário aplicar o Termo de Consentimen-
to Livre e Esclarecido e o estudo não necessitou ser registrado e avaliado por Comitê de Ética em Pesquisa. 
Garantiu-se a confidencialidade dos participantes e resguardou-se o sigilo das informações fornecidas em 
confiança, tal como preconizado pelas Resoluções 466/12 e 510/16 do Conselho Nacional de Saúde.

RESULTADOS E DISCUSSÕES

APRESENTAÇÃO DO SEMINÁRIO: CONCEPÇÕES E PRÁTICAS DA AVALIAÇÃO DE APRENDIZAGEM

A apresentação do seminário ocorreu no dia 23 de maio de 2022, turno vespertino. Inicialmente, houve 
apresentação geral da temática e das mediadoras, bem como as boas-vindas e saudações à turma e profes-
sores, com ênfase na apresentação dos professores convidados. 

A metodologia da apresentação foi mista, tendo como recurso a exposição de objetivos do encontro, 
socialização de questionário, pontos-chaves e perguntas norteadoras por meio da apresentação em slide 
no primeiro momento. Posteriormente, utilizou-se a construção coletiva de nuvem de palavras por múltiplas 
ideias, a “brainstorming” através da plataforma virtual e simultânea Mentimeter, debate interativo e formulação 
de avaliação por instrumento misto, com múltipla escolha e ferramenta discursiva. 

PERFIL DISCENTE: FORMAÇÃO ACADÊMICA, EXPERIÊNCIA DISCENTE E EXPERIÊNCIA DOCENTE

O diagnóstico situacional e perfil da turma foi possível ser identificado, conforme questionário disponibilizado 
antecipadamente e composto por três eixos: formação acadêmica, experiência discente e experiência docente. 
Houve socialização dos resultados identificados, sendo estes postos-chaves elencados para as reflexões iniciais. 

Para o eixo formação acadêmica a turma foi composta por dezenove (86,4%)enfermeiros, dois (9,1%) fisio-
terapeutas e um profissional de outra categoria (4,5%)da área de saúde. No universo de vinte e dois discentes, 
dez(45,5%) participantes haviam se graduado há mais de 10 anos e uma (4,5%) participante estava em curso 
da graduação. Quanto ao quesito titulação acadêmica máxima, treze (59,1%) participantes possuíam espe-
cialização, cinco (22,7 %) participantes tinham apenas graduação e quatro(18,2%) destes possuíam mestrado 
concluídos. Deste mesmo universo da turma, dezessete(77,2%) discentes estavam matriculados como aluno 
regular do mestrado e quatro (18,2%) discentes como aluno regular do doutorado. 

Compreende-se a importância da participação interprofissional na construção de saberes, bem como a 
participação efetiva dos discentes em diferentes momentos formativos, com destaque a oportunidade de 
aprendizagem para estudantes desde a sua graduação no componente curricular especial de pós-graduação, 
na modalidade de aluna(o) especial. Uma das mediadoras da aprendizagem dessa atividade, no atual mo-
mento em curso do doutorado, teve a oportunidade de vivenciar experiência formativa como aluna especial 
em sua graduação e compreende tal importância e motivação que essa experiência lhe proporcionou, de 
modo a fortalecer o protagonismo discente em sua condição formativa. 

A apresentação do perfil da turma e de seu conhecimento sobre a temática permitiram insights que cor-
roboraram com as discussões acerca da influência diacrônica no desenvolvimento do processo avaliativo. A 
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prática educativa deve ancorar-se no acolhimento do educando e a avaliação deve iniciar primordialmente 
pelo diagnóstico de seu estado de aprendizagem (1). Neste sentido, para coleta de dados é essencial a utilização 
de instrumentos/procedimentos avaliativos que reflitam a realidade que se deseja avaliar.

No que se refere ao eixo experiência discente, o instrumento de avaliação mais predominante informado para 
dezenove(86,4%) participantes foi a “prova”, seguida de “seminário” para dois (9,1%) participantes e “atividades 
distintas grupais” para um (4,5%) participante. Quanto ao questionamento sobre o instrumento avaliativo que mais 
contribui com a aprendizagem, a maioria das respostas consideraram “seminário” seguido pelo “estudo de caso”. 

Na educação bancária, modelo em que o educando se figura como passivo repositório de conhecimento 
transmitido pelo educador, impera a utilização de provas e testes como únicos instrumentos avaliativos (5). 

Ao refletirmos sobre a importância da avaliação para a construção ou ampliação da aprendizagem significa-
tiva, torna-se fundamental compreender o perfil das pessoas envolvidas nesse processo e quais as ferramentas 
mais adequadas para tal prática. Observa-se através dos resultados obtidos no diagnóstico da turma que, 
o método tradicionalista de avaliação do tipo prova predomina-se como instrumento mais utilizado, ainda 
que se considerem o seminário e estudo de caso como ferramentas mais contributivas. 

Outrossim, reflete-se: os modelos de práticas para avaliação de aprendizagem permitem diagnósticos 
reais da condição formativa? Quem define tais instrumentos? Há contribuições e construções coletivas para 
os mesmos? Tais reflexões possibilitam desenvolver novas estratégias que possam contribuir para o desen-
volvimento de aprendizagens significativas. 

Observou-se que os discentes que têm experiência na área da docência utilizam a prova como um dos 
principais instrumentos avaliativos. Autores(6) referem que a prova é um dos instrumentos avaliativos inseri-
dos no processo de ensino, entretanto não pode ser o único para investigar a aprendizagem do aluno, pois 
assim vai adquirir um caráter quantitativo e classificatório e não demonstrar que o processo de ensino e a 
aprendizagem tenham sido necessariamente efetivos. 

Ainda a compreensão perpassa que a prova é um tipo avaliação individual que possibilita ao docente 
conhecer e realizar intervenções nas dificuldades do aluno. Este instrumento possui como fragilidade o foco 
no resultado e, aliada a isso, a utilização da nota como forma de punição e a falta de estímulo que pode 
interferir na capacidade de raciocínio dos alunos, a depender da forma de elaboração desse instrumento (7).

De acordo com o processo de mudança de paradigma vivenciado na área da educação, muitas discussões 
sobre concepções avaliativas compõem este âmbito, porém a resistência e adaptação a novos formatos por 
parte principalmente dos educadores dificultam a efetividade desse processo (1-2).

Estudo sobre desafios enfrentados pelos professores no processo de avaliação de Ensino Superior demons-
tra que principalmente no que se refere às licenciaturas os professores formadores embora se considerem 
habilitados pedagogicamente, ainda reproduzem a educação tradicional cujo conhecimento é transmitido 
e, de forma hierárquica do educador para o educando, perpetuando modelo de educação somativo (8). 

Em contrapartida, outro estudo sobre práticas avaliativas na formação docente evidencia o consentimento 
dos professores em tratar-se de uma ação processual, contínua e desenvolvida durante as aulas, sob uma 
relação de mediação em que o professor e aluno possam refletir e discutir o desempenho e habilidades 
perante cada proposta pedagógica (9).

O ato de avaliar faz parte de nossas ações cotidianas e a avaliação deve nos ajudar a melhorar os processos. 
Entretanto, nem sempre nos damos conta da importância da avaliação devido aos traumas que carregamos 
das práticas examinadoras que marcaram nossa vida escolar. A este respeito, com relação ao perfil da turma 
para o quesito de ser avaliado, treze (59,1%) discentes confirmaram que gostam de serem avaliados, e nove 
(40,9%) referiram que não gostam. Vale ressaltar que “ser avaliado” foi utilizado como processo de avaliar 
as aprendizagens e não as pessoas. Em relação a autoavaliação, vinte (90,9%) discentes responderam que 
costumam realizá-la. Algumas reflexões nos instigam a pensar: quais as concepções sobre ser avaliado? 
Compreende-se a importância de um processo avaliativo? Quem avalia e para que se avalia? 
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Nessa perspectiva, a autoavaliação é importante para a tomada de consciência e faz parte da formação 
profissional. Para que o estudante auto avalie suas práticas e ações cotidianas, certas condições devem estar 
presentes a exemplo dos objetivos da aprendizagem que precisam estar claros e, se possível, devem ser ela-
borados colaborativamente entre docentes e discentes, levando em consideração as intenções de ensino e as 
demandas do mundo do trabalho. Aprender a se autoavaliar permitirá identificar qualidades e potencialidades, 
de modo a auxiliar na construção do próprio itinerário de aprendizagem ao longo de toda a vida, torna-se 
essencial para o sucesso profissional (10).

Para a compreensão das reflexões político-sociais, buscou-se identificar o envolvimento da turma para 
as questões sociais, políticas, raciais e de gênero. Apenas cinco (22,7%) discentes referiram que as questões 
mencionadas sempre influenciaram no processo formativo/avaliativo educacional. Torna-se evidente os de-
safios na formação de pessoas para uma sociedade politizada, inclusiva e comprometida com as demandas 
sociais, políticas, raciais e de gênero. 

Compartilhando desse pensamento, as instituições de ensino superior passam por um processo de adap-
tação para a educação em relação à diversidade (11).Para este processo faz-se necessário o interesse em revisar 
e modificar os enfoques hegemônicos, para trazer um olhar mais humano no que tange corresponder às 
necessidades e potencialidades da diversidade dos educandos. Estratégias pedagógicas podem ser utilizadas 
para auxiliar na realização de um novo exercício, um convite para reformular nossas relações com o outro e 
conosco, auxiliando educandos e educadores a descobrir os limites e possibilidades impostas e repensar na 
construção histórico-cultural de conceitos sobre sexualidade (12).

Além das opções de múltipla escolha, por considerar a importância de espaços discursivos e expressivos, o 
questionário também foi composto por questões dissertativas. Dentre os questionamentos realizados, destaca-se 
o eixo para sugestões de melhoria para aprendizagem, sugestões oportunas permitem novas possibilidades, a 
saber: inclusão do estudante para se discutir os baremas e métodos avaliativos, possibilitar métodos diversificados, 
considerando diversos perfis de aprendizagem, auto avaliação docente, métodos dinâmicos, processuais e 
compartilhados com todos os pares envolvidos, incentivo a criticidade e reflexão, destacar potencialidades e 
superar aspectos punitivos, como notas, permitir estímulos à pesquisa, produção acadêmica e científica. 

No que se refere à experiência docente, da totalidade dos discentes da turma apenas doze responderam 
a estas questões. Neste universo restrito, nove dos participantes, os quais representam 75% informaram ter 
vivência na docência, sendo que sete (58,3%) no âmbito de escola técnica, seis (50%) na graduação, três (25%) 
na pós-graduação, um (8,3%) na formação de nível básico, e os demais negaram qualquer experiência na 
área. Percebe-se nesta amostra um quantitativo superior a doze respostas, porém tal resultado decorre da 
atuação concomitante em mais de um âmbito, possibilidade demarcada pela questão. Sobre os instrumen-
tos/procedimentos avaliativos mais utilizados em suas práticas docentes, os discentes citaram: discussões, 
estudos de caso, estudos dirigidos, seminários, provas e portfólios.

A importância da diversificação dos instrumentos utilizados para avaliação, os quais possuem o papel 
de mediar ou informar possíveis aprendizagens do educando, e não devem ser considerados definidores 
da obtenção do conhecimento (3). Para a autora é necessário pensar além do modelo convencional (prova 
individual e sem consulta), incluindo outras diversas estratégias (exposição, mapas mentais, jogos, estudo de 
caso, entrevistas, relatórios etc.…) que auxiliam na diversificação dos saberes e promovem maior inclusão.

No que concerne à participação de processo avaliativo protagonizado por seus alunos, apenas nove responderam, 
e dentre estes, sete (77,8%) se submetem a esta modalidade de avaliação. E para o quesito de autoavaliação, oito 
(88,9%) participantes realizam habitualmente sua autoavaliação na prática docente. A autoavaliação é importante 
tanto para discente como para docente porque permite aos sujeitos olhar para si e buscar formas de melhorar sua 
aprendizagem, ajustar os caminhos enfrentando os obstáculos que tentam impedir a construção dos conhecimentos. 

Após os resultados expostos, os pontos-chaves elencados subsidiaram o debate e explanação pelos pro-
fessores convidados, os quais explicitaram as concepções teóricas e práticas da temática, condizentes ao 
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perfil da turma. A teorização e reflexão contribuíram para o fomento de hipóteses de solução, principalmente 
na concepção da formação didático-pedagógica para educadores críticos-reflexivos, e que contribuam na 
transformação da realidade social e cotidiano de aprendizagens. 

 EXPLICITE
o(s) critério(s) de

avaliação e a pontuação.
 

PASSO 1
DEFINA os objetivos

de aprendizagem.

PASSO 3
ESCOLHA

Um instrumento/
procedimento avaliativo.

PASSO 2 PASSO 4
INFORME como será feita
a devolutiva para que o/a

estudante faça a
retomada. 

Passos para atividade avaliativa em um
contexto de Ensino Superior

 

 

Referência: Alves, Rejane. Avaliação de aprendizagem / Rejane Alves. -
Salvador: UFBA, Superintendência de Educação a Distância, 2020. 26 p. : il.
(Trilhas formativas para a educação on-line)

Figura 1 – Fluxograma com descrição de elementos do planejamento de avaliação

PASSOS PREMISSAS FINALIDADES

1. DEFINA os objetivos
da aprendizagem o

conteúdo/temática que
será abordado.

- Devem estar explícitos-
- Devem estar refletidos nos critérios de avaliação.

- Alinhar objetivo da
aprendizagem e a

avaliação 

2. EXPLICITE o(s)
critério(s) de avaliação

e a pontuação.

- Utilizar critérios claros que devam servir de parâmetro para
acompanhamento das aprendizagens construídas.  Precisam
ser apresentados e/ou discutidos antes da realização e
qualquer atividade avaliativa. Devem ser negociadas

- Conhecer o que será
avaliado; Garantir os

processos democráticos
em que todos podem
contribuir e aprender.

3. ESCOLHA Um
instrumento/

procedimento
avaliativo.

- Utilizar instrumentos/ procedimentos avaliativos diversificados e
trabalhar com questões contextualizadas fugindo de enunciados
vazios;
-Escolher instrumentos que favoreçam a construção de
conhecimentos, compreensão de fatos, interpretação de situações
que tenham relação com a vida promovendo sentido/ significado.

- Favorecer
aprendizagens;

- Ampliar as
possibilidades nos

sujeitos de demonstrarem
as aprendizagens

4. INFORME como
será feita a devolutiva

para que o/a estudante
faça a retomada.

(feedback)

- Utilizar o feedback como espaço para orientar e encorajar o
aluno;
- Comunicar os indícios de aprendizagens, as necessidades de
aprofundamento, sinalizar os equívocos, sempre observando se os
critérios definidos foram alcançados;
- Dar feedback ao longo do percurso da aprendizagem;
- Evitar realizar comparações entre os sujeitos aprendentes.

- Oportunizar processo de
crescimento do aluno ao

longo do percurso
pedagógico.

Figura 2 – Detalhamento de elementos fundamentais para o planejamento de avaliação e suas finalidades

A interação da turma durante toda a apresentação decorreu por intermédio de duas ferramentas dispo-
nibilizadas pela plataforma do google meet que se referem ao recurso descritivo pelo chat ou pelo debate 
através do uso do microfone. Uma das mediadoras de aprendizagem monitorou ambos os recursos e à medida 
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em que a apresentação transcorria, provocações eram realizadas e a turma redarguia através destes. Esta 
interlocução produziu excelentes discussões e reflexões com exposição de distintas ideologias, experiências 
e entendimentos incorporando um palco democrático de aprendizagem.

Como produto dessa interface de aprendizagem, estimulamos o exercício para a construção de instrumento 
avaliativo a partir de alguns critérios e, posteriormente, disponibilizamos um fluxograma que serviu de guia 
para a composição desses instrumentos, a saber: Construa uma proposta de atividade avaliativa para um 
contexto de Ensino Superior, mobilizando os elementos do planejamento da avaliação.

AVALIAÇÃO DA APRENDIZAGEM 

A partir do incentivo de utilização do fluxograma com os itens de planejamento de avaliação, foi oportuni-
zado a socialização de algum instrumento desenvolvido pela turma, sendo oportuno o debate da avaliação 
de aprendizagem da temática. Houve incentivo para que os participantes pudessem expressar as suas com-
preensões e inquietações. Por fim, as mediadoras disponibilizaram um link virtual para interação simultânea 
e formação de nuvem de palavras sobre o que significa avaliação, por meio da plataforma Mentimeter com a 
participação de treze discentes.

Figura 3 – Nuvem de palavras para avaliação da aprendizagem

A segunda questão tratou-se da avaliação do seminário apresentado, cuja totalidade das respostas repre-
sentaram em 100% um feedback avaliativo de atendimento pleno das expectativas acerca do objetivo que 
foi estudar as concepções e práticas de ensino-aprendizagem, a partir do foco na avaliação da aprendizagem.

Por fim, os professores convidados expuseram suas impressões acerca da apresentação e do envolvimento 
da turma nas discussões, caracterizando todo o processo de criação e implementação do seminário com 
resultado satisfatório, dada a coerência com o pretendido especificado pelo plano de aula, principalmente 
no que tange o atendimento aos objetivos.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A proposta da realização do seminário na perspectiva teórico-metodológica com abordagem discente 
ativa-interacionista para aprendizagem das “Concepções e Práticas de Avaliação e aprendizagem” possibilitou 
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os atores envolvidos mediar a construção do conhecimento para os próprios discentes facilitadores em todas 
as etapas formativas, quanto para os demais discentes ao invés de transmitir conteúdos e informação sobre a 
temática de avaliação. 

Apesar do momento da pandemia não permitir o encontro em lócus físico da sala de aula, o ambiente 
virtual proporcionou a descoberta de ferramentas para métodos de interação e participação dos discentes na 
construção da temática. Tal estratégia possibilitou a participação discente ativa, estimulando o pensamento 
reflexivo e a problematizador. Outro fator limitador do estudo foi a mostra de discentes ser pequena, além 
de um número reduzido de discentes de outras profissões da saúde, o que poderia trazer novos olhares nas 
experiências vividas na prática da avaliação da aprendizagem, trazendo novos saberes.

Dessa forma pode-se repensar nas diversas formas de utilização dos recursos didático-pedagógico na 
prática para o ensino superior strictu sensu que auxiliam a formação e contribuem para reflexões das concep-
ções de avaliação da aprendizagem. Nesse sentido, o estudo fortalece a necessidade de ações voltadas para 
promoção da construção de políticas de formação docente, objetivando a educação continuada, favorecendo 
a reavaliação das práticas de avaliação da aprendizagem.

Sugere-se a partir daqui outros estudos com análise de aspectos da avaliação da aprendizagem como a 
auto-avaliação do docente e do discente e seus efeitos na construção sucessiva da aprendizagem dos dis-
centes e melhorias da prática docente.
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PROCESSO DE ENSINO-APRENDIZAGEM: 

POSSIBILIDADES E DESAFIOS 

https://doi.org/10.51234/aben.22.e17.c09

INTRODUÇÃO

Nos últimos anos a formação, sobretudo, dos profissio-
nais de saúde, tem despertado importantes discussões na 
sociedade, uma vez que o novo perfil profissional exigido 
se caracteriza pela essência humanista, crítica e reflexiva. 
Entretanto, ainda é perceptível, muitas vezes, um modelo 
fragmentado de ensino pautado em metodologias tradicio-
nais isoladas, que frequentemente se desvelam de forma 
pouco efetiva. E, nesse contexto, originam-se estratégias 
para favorecer o processo de ensino-aprendizagem, tor-
nando-o mais significativo, tendo destaque as ferramentas 
tecnológicas, cada vez mais incorporadas na prática dos 
ambientes formativos.

A compreensão do processo de ensino-aprendizagem 
é complexa e envolve a interação entre o estudante e o 
professor, inseridos em um contexto, nele incluídos as ferra-
mentas e métodos adotados, com a finalidade de apoiar a 
construção do conhecimento. Assim, ao considerar que os 
estudantes se diferenciam quanto às habilidades e formas 
de aprender, é preciso repensar os recursos pedagógicos 
utilizados, vislumbrando nas ferramentas tecnológicas 
uma nova possibilidade para abranger as múltiplas formas 
de aprender e operacionalizar métodos ativos de ensinar. 

No que tange às metodologias ativas, estas buscam 
romper com o modelo tradicional, fragmentado e redu-
cionista de ensino, e se alicerçam em uma abordagem 
problematizadora, pautada 

na motivação, no protagonismo do estudante e na 
aprendizagem significativa(1). Dessa maneira, o estudante 
é estimulado a adotar uma postura ativa na construção de 
seu conhecimento e história, fundamentada no reconheci-
mento de sua autonomia, em detrimento da transferência 
de conteúdos de forma acrítica(2). 

Nessa ótica, a inserção de ferramentas tecnológicas 
nos processos de ensino-aprendizagem apresenta-se 
como um campo fértil de perspectivas para efetivar a 
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construção do conhecimento de forma sólida, alavancada pela participação ativa do estudante e, assinalada 
de forma compatível e coerente com o cenário atual, tendo em vista a necessidade de desenvolvimento de 
habilidades crítico-reflexivas. Contudo, apesar do uso crescente desses recursos nos processos de ensino, o 
tema ainda preserva lacunas quanto aos elementos que sustentam e legitimam sua utilização para promover 
uma aprendizagem significativa, evidenciando-se também notáveis desafios a serem dirimidos.

Desse modo, face a essas considerações, tal discussão justifica-se em virtude dos potenciais impactos que 
o uso de ferramentas tecnológicas no processo de ensino-aprendizagem proporciona, sendo, então, essencial 
refletir acerca das possibilidades e dos desafios emergentes frente à sua aplicabilidade. Dada a relevância, 
pretende-se fomentar reflexões tangentes à utilização de ferramentas tecnológicas nos processos de ensino, 
com o intuito de contribuir com a ressignificação desses recursos pedagógicos. 

O USO DE FERRAMENTAS TECNOLÓGICAS NO PROCESSO DE ENSINO-APRENDIZAGEM: CAMINHOS 
E POSSIBILIDADES

O impacto transformacional que a tecnologia fomenta no mundo é inquestionável, tendo em vista que 
possibilita transformações em diversas áreas, inclusive, na educação, tornando-a cada vez mais dinâmica, em 
virtude da ampliação do repertório de recursos didáticos. Dessa forma, ao longo dos tempos, ao pensar na 
possibilidade de construção e difusão do conhecimento, as ferramentas tecnológicas configuram-se como 
aliadas no processo de ensino-aprendizagem.

Ao ponderar sobre o processo de ensino-aprendizagem, é preciso evocar o educador Paulo Freire, que, 
em seus diversos constructos, reforça que não existe ensino sem aprendizagem, desse modo, revela-se a 
existência da relação de troca e interação na educação, a qual perpassa a ideologia tradicional do ensino. 
Nessa tônica, o acréscimo e envolvimento de ferramentas tecnológicas possibilitam traçar novos caminhos e 
estratégias que fortaleçam a educação, impulsionando novas concepções de construção do conhecimento(3).

Com o auxílio das ferramentas digitais, bem como o acesso à Internet propriamente dito, difundir conhe-
cimento tornou-se uma tarefa não menos complexa para os docentes, exigindo do professor, o pensar de 
forma criativa, devido à necessidade de estabelecer constantemente novas metodologias que estimulem o 
protagonismo e a autonomia dos estudantes no cotidiano intra e extra sala de aula(4).

Pensando nas aplicabilidades pedagógicas inovadoras, ao entender que a qualidade do ensino está 
atrelada também ao planejamento e filosofia educacional, as novas tecnologias contribuem para resultados 
diferenciados, além de favorecerem a democratização do acesso ao ensino, permitindo alcançar e integrar 
pessoas em outras dimensões, sobretudo, fisicamente distantes(5).

Com o objetivo de tornar as salas de aula mais atrativas, estimular a atenção e a curiosidade dos estudantes 
e criar um ambiente criativo e motivador, as ferramentas tecnológicas ampliam o leque de possibilidades, uma 
vez que, por meio da Internet, é possível ter contato com fontes inesgotáveis de pesquisa e oportunidades de 
construção do conhecimento(5). Assim, as ferramentas tecnológicas podem ser utilizadas tanto no ambiente 
presencial, quanto no ambiente virtual ou híbrido, visto que, em sua essência, reverberam a diversificação 
metodológica e promovem mudanças nas práxis pedagógicas(3). 

Tendência educacional no século XXI, o ensino híbrido apresenta uma abordagem pedagógica que alinha 
métodos de aprendizado online e presencial, e, dessa forma, potencializa os pontos positivos dos dois modelos, 
no intuito de favorecer o engajamento do estudante na construção de seu conhecimento(6).

Outrossim, as ferramentas tecnológicas podem ser traduzidas em inúmeras possibilidades para poten-
cializar o processo de ensino-aprendizagem e integrar o desenvolvimento dos estudantes, por isso, torna-se 
relevante que o professor conheça as principais tendências e instrumentos capazes de facilitar o ensino, 
neste caso, em especial, o uso de plataformas interativas, as quais auxiliam na dinamização do conhecimento.

Nessa perspectiva, fruto das diversas possibilidades criadas através do poder transformacional da tecno-
logia, a gamificação ganha espaço no processo de ensino-aprendizagem, uma vez que explora elementos 
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disponíveis nos jogos digitais, utilizando-os para engajar, motivar e dinamizar as atividades correlacionadas 
com o processo da educação e formação(7).

No âmbito da educação, a gamificação configura-se como uma possibilidade de agir e pensar na ótica de 
um game, mediante o uso das premissas e componentes básicos de um jogo, com a finalidade de fomentar 
a aprendizagem por meio da interação entre pessoas embasada na utilização de tecnologias, tangenciando 
a criação de experiências inovadoras no processo ensino-aprendizagem(8).

Além das múltiplas possibilidades alcançadas através da gamificação, compreender que os recursos tec-
nológicos estimulam a criação de um ambiente educacional dinâmico e interativo permite ampliar o olhar 
da dimensionalidade que envolve a tecnologia e educação, partindo do pressuposto de que a Internet e o 
uso de ferramentas tecnológicas oportunizam a autonomia no decorrer do processo e, com isso, promovem 
o protagonismo dos envolvidos.

Destarte, uso da tecnologia no processo educacional não é apenas uma necessidade, mas uma busca por 
coerência com o contexto em que vivemos, o qual requer dos projetos educacionais e de seus representan-
tes atualizações constantes e reflexões sobre a intencionalidade referente ao uso dessas ferramentas, uma 
vez que o planejamento adequado potencializa as ações estratégicas e, consequentemente, contribui para 
momentos criativos, críticos, construtivos e dinâmicos durante o processo de ensino-aprendizagem(9). 

DESAFIOS DA UTILIZAÇÃO DE FERRAMENTAS TECNOLÓGICAS NO PROCESSO DE ENSINO-APRENDIZAGEM

Com os avanços socioculturais e da informatização na vida cotidiana, as ferramentas tecnológicas têm-se 
tornado aliadas no processo de ensino-aprendizagem, uma vez que proporcionam espaços formativos mais 
atraentes e dinâmicos para os discentes. Dito isso, o maior desafio para o professor é traduzir essas novas 
tecnologias aos conteúdos ministrados em sala de aula(10).

Nesse sentido, não basta apenas saber manusear as ferramentas tecnológicas, é preciso conhecer e com-
preender a finalidade do seu uso para envolver o discente nesse processo, ou seja, elas devem funcionar 
como catalisadoras na mudança do paradigma educacional, uma vez que permitem colocar o aprendiz no 
centro do processo de aprendizagem e auxiliam o professor a compreender que seu papel de mediador não 
é somente a transferência de conhecimento e, sim, o processo de construção(11). 

Neste contexto, há uma oportunidade para a ressignificação da postura da prática docente. Para tanto, é 
importante que as instituições promovam processos formativos de forma contínua, assim como condições 
necessárias para o desenvolvimento das atividades, a fim de possibilitarem a implementação de novas me-
todologias de ensino e aprendizagem apoiadas no uso das Tecnologias da Informação e Comunicação (TICs), 
e articularem diferentes processos para a construção do conhecimento, proporcionando uma interação na 
forma de ensinar e aprender(12).

Salienta-se que o contexto pandêmico vivenciado recentemente apresentou diversos desafios, visto que 
promoveu a ruptura abrupta do formato convencional de ensino e a necessidade de reestruturação das salas 
de aulas, o que impactou na vida dos estudantes, sobretudo, nos processos formativos que valorizam a troca 
entre os sujeitos(13-14). Conforma-se aí uma barreira entre educador e educando devido ao distanciamento 
social, apontado como um dos desafios atuais. Contudo, esse distanciamento ultrapassa a essência da vida 
humana no refere-se a estar perto, uma vez que, conscientemente, tende-se a distanciar-se das pessoas para 
fazer-se presente(15-16). 

Percebe-se também que os estudantes apresentam dificuldade na utilização das ferramentas digitais, 
sendo o maior desafio para este público o desenvolvimento da capacidade crítica das informações acessadas. 
Neste sentido, reforça-se o papel do professor de desenvolver junto ao discente a construção da criticidade 
perante uma informação e de criar estratégias que permitam a esses sujeitos aprender de maneira significativa 
fazendo uso das ferramentas tecnológicas(12).
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Temos ainda uma questão para abordar que é complexa e multifacetária, e vai além das dificuldades do acesso 
à internet, envolve letramento digital. Um estudo realizado pelo Instituto de Pesquisa Econômica Aplicada – IPEA, 
cerca de seis milhões de estudantes, desde a pré-escola até a pós-graduação, não têm acesso à Internet ou a 
mecanismos de transmissão, além disso, ainda existem aspectos, como condições socioeconômicas desiguais, 
que corroboram para que estudantes não consigam participar da modalidade de ensino remoto(17). 

Diante dos desafios aqui elencados, faz-se necessário criar estratégias institucionais, pessoais para enfren-
tá-los, permitindo inovações na formação de profissionais qualificados, a partir da transformação e adequação 
do processo de ensinar e da reorganização do planejamento das aulas nas quais os conhecimentos e as expe-
riências serão construídos(18). Bem como políticas educacionais que visem mitigar a problemática existente.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

O uso de ferramentas tecnológicas no processo de ensino-aprendizagem desloca as reflexões deste estudo 
para duas óticas que versam sobre os desafios e as possibilidades. Ambas precisam ser revistas na construção 
e efetivação dos projetos educacionais, para que o uso dessas ferramentas seja maximizado nos ganhos que 
oferecem e minimizado nas adversidades que se colocam.

Nesse sentido, a inserção de ferramentas tecnológicas exprime-se como possibilidade pedagógica que 
pode auxiliar o docente na condução e estímulo ao pensamento crítico-reflexivo frente ao processo formativo 
dos discentes. Essas ferramentas se constituem de potencialidades importantes, o que é mais evidenciado, 
quando pensadas as necessidades dos discentes frente ao mundo moderno na utilização da virtualidade. 
Assim, essas novas metodologias somariam no estímulo ao desenvolvimento de autonomia e protagonismo, 
coerente com a realidade que vivem. 

Ainda, fomentam a curiosidade frente às inúmeras fontes de possibilidades de ferramentas tecnológicas 
existentes. Destacamos, aqui, as possibilidades de uso dessas ferramentas que perpassam pelo ensino híbrido, 
o uso de plataformas interativas e a gamificação. 

Contudo, apesar do uso crescente desses recursos nos processos de ensino-aprendizagem, é preciso apontar 
que a sua utilização, por si só, não garante o conhecimento e a aquisição de habilidades. É necessário que os 
docentes utilizem as ferramentas com objetivos definidos e que sejam um dos elementos na construção da 
aprendizagem. Assim, a sua utilização será parte do processo formativo que visa à aquisição de habilidades e 
competências éticas, humanísticas, técnicas, científicas e crítico-reflexivas, no intuito de capacitar os profissio-
nais de saúde para atuarem nos diversos serviços, com as mais complexas necessidades de saúde dos usuários.
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INTRODUÇÃO 

Este capítulo sobre as tecnologias nas áreas da educação 
e da saúde e a prática docente é produto do componente 
curricular Formação Didático-Pedagógica em Enfermagem e 
Saúde do Programa de Pós-Graduação Enfermagem e Saúde 
da Escola de Enfermagem, na Universidade Federal da Bahia, 
em parceria com a Universidade Federal do Recôncavo da 
Bahia. Ele advém dos aprendizados adquiridos na trajetória 
de docentes e discentes de pós-graduação, na readequação 
do fazer docente durante o ensino remoto na pandemia por 
Coronavírus. Refletir sobre uso dessas tecnologias na prática 
docente é instigante e atualizado, pois possibilita o repensar 
sobre o ensino remoto na enfermagem, nas outras gradua-
ções, na pós-graduação em saúde, e o uso das Tecnologias 
da Informação e Comunicação (TICs) nos serviços de saúde 
e em outros espaços de ensino-aprendizado.

O conceito de tecnologia apresenta-se como sinônimo 
de: inovação, ferramenta, facilidade, novidade, conectivi-
dade, instrumento de comunicação. Adotamos a definição 
de tecnologia como a metodologia de produzir coisas ou 
ações, ela está para além de recursos e instrumentos, é 
considerada uma forma de se comunicar(1), e está presente 
em diferentes áreas, como a da educação e da saúde.

A tecnologia na Educação é propulsionada com o avanço 
da ciência, e, com isto, a formação de indivíduos cresce 
com autonomia, dotando-os de maior criatividade no 
processo de ensino-aprendizado(1). Na saúde, a tecnologia 
é tida como a união de diferentes instrumentos que visam 
utilizar as ações de trabalho em prol de convertê-las em 
ações transformadoras neste setor, e, para isso, incluem-se 
os equipamentos necessários, o conhecimento sobre estes 
e a conduta para operacionalizar da forma correta. Assim, 
a tecnologia é considerada um meio de produzir cuidado 
através da junção do conjunto de ferramentas necessárias 
no processo de produção de serviços relacionado ao 
campo da saúde(2).
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Desde a Pré-História a tecnologia esteve presente, ela está em todo lugar, nas relações com as pessoas e 
as máquinas e nos processos, sendo esta gerada por meio do surgimento de uma demanda, e da carência 
associada à perspicácia humana em superá-la. A necessidade da comunicação com as pinturas rupestres, os 
manuseios da caça e a preparação da comida com as pedras polidas, a proteção do frio e da escuridão com 
o fogo constituem exemplos de utilização da tecnologia para a sobrevivência e desenvolvimento humano(3). 

Desde a Idade Antiga até o fim no século XVIII, nota-se o desenvolvimento de tecnologias por meio do 
melhoramento de técnicas agrícolas, desenvolvimento da escrita, cidade, telescópio, da matemática, Lei da 
Gravidade, da Hereditariedade, além da implementação de técnicas militares, o telefone e a própria fotografia. 
Na atualidade, tem-se o surgimento da genética, da informática e da Internet, todas indispensáveis à vida 
dos indivíduos e também para as áreas da educação e da saúde(3). 

Na educação, as tecnologias influenciaram a sua evolução no passar dos anos, começando ainda na era 
1.0 com um ensino unidirecional e individual, sempre com o sentido das informações passando do professor 
ao aluno, este passivo ao conteúdo ministrado. Com uma mudança na quantidade de indivíduos envolvidos 
simultaneamente no aprendizado, por uma necessidade, após a Revolução Industrial, de formação em massa 
de trabalhadores, surgiu a Educação 2.0, na qual o ensino se dá de maneira repetitiva, o aprendizado baseia-
-se em repetir-se constantemente o conteúdo. Já a 3.0 chega com a disponibilização do acesso à Internet, 
trazendo a informação literalmente na ‘palma da mão’ do aluno, por meio do uso de tablets, smartphones, e 
junto com ela a liberdade de ser ativo e autônomo na construção do seu conhecimento. Na atualidade, pós-
-pandemia chegaremos à Educação 4.0, com a inserção das redes digitais na educação, com o aprendizado 
em rede, de forma a interagir e se comunicar com diversas pessoas interconectadas por redes digitais(3). E 
com a perspectiva da Internet 5G já se debate sobre o começo futuro da Educação 5.0. 

Na área da saúde, a tecnologia também interfere em todo o seu progresso, começando com a Saúde 1.0 
e avançando até os dias de hoje no 4.0. Partindo da introdução da Tecnologia da Informação entre 1970 e 
1990, com os registros eletrônicos, avançando na Saúde 2.0 com o início da integração desses registros por 
meio do funcionamento de uma rede entre setores, compartilhando informações entre os profissionais sobre 
o paciente. A partir do ano 2000, começa-se o estudo do genoma e a finalização da integração de todos os 
dados do paciente na mesma rede, com informações de imagens e registros, de acesso em diferentes setores. 
Mas esse acesso era restrito a um servidor, que foi superado com a chegada da Saúde 4.0, da Internet, da 
Inteligência Artificial, com acompanhamento integrado ao paciente em tempo real, e com a possibilidade 
de implantação na Saúde de diversas inovações e tecnologias que estão sendo desenvolvidas e testadas(4). 
Vislumbram-se impulsos em direção à Saúde 5.0. 

Diante do avanço tecnológico, da aceleração do uso da tecnologia da informação e comunicação nos 
últimos três anos, identifica-se, então, a necessidade de conhecer um pouco mais sobre as novas tecnologias 
aplicadas nas áreas de saúde e educação e a aplicabilidade na prática docente(5). Existe uma lacuna de conhe-
cimento sobre investimentos em novas práticas educacionais, recursos tecnológicos, letramento digital de 
professores, utilização das estratégias metodológicas(5,6), daí a preocupação de fazer alguns apontamentos 
nos tópicos a seguir.

AS TECNOLOGIAS PARA O CUIDADO EM SAÚDE

As tecnologias, sobretudo as TICs, estão cada vez mais presentes no cotidiano das pessoas, principalmen-
te, em decorrência do processo de globalização, o que possibilitou a comunicação entre povos e o acesso a 
linguagens, novos produtos e novos conhecimentos(7). No tocante ao campo da saúde, as TICs estabelecem 
relações diretas entre a sociedade e o Estado, tanto no ensino, quanto na prática em saúde, o que pode 
contribuir para a reestruturação da oferta dos serviços de saúde(8).

Na tecnologia no contexto da saúde, tem-se o imaginário de aparelhos sofisticados, complexos, aplicados a 
serviços de saúde altamente especializados, como as unidades de terapia intensiva ou serviço de bioimagem, 
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que seriam capazes de conferir maior segurança ou eficácia ao cuidado prestado. Desta forma, distancia-se 
da compreensão da tecnologia como prática dos profissionais de saúde, produto das interações entre o 
profissional, paciente e comunidade.

A literatura(9) coloca a tecnologia como elemento constituinte do processo de trabalho em saúde e define 
a tecnologia em saúde como “o conjunto de saberes e instrumentos que expressa, no processo de produção 
de serviços, a rede de relações sociais em que seus agentes articulam sua prática em uma totalidade social”. 
Com isso, nota-se outro modo de compreender a tecnologia em saúde, como sendo os saberes e instrumen-
tos necessários para execução do cuidado em saúde, envolvendo também as interações interpessoais entre 
o profissional que presta o cuidado e a pessoa que recebe o cuidado (no campo do cuidado individual ou 
clínico) ou à sua comunidade (no campo da saúde coletiva).

Dessa forma, as tecnologias do cuidado em saúde estão presentes nas atividades diárias dos enfermeiros 
e outros profissionais de saúde, uma vez que dizem respeito a tudo o que é utilizado como instrumento para 
levar cuidado a outras pessoas, abrangendo o próprio profissional, o conjunto de conhecimentos que o pro-
fissional detém, a maneira como ele interage com o usuário e as estratégias utilizadas na operacionalização 
do cuidado. Como exemplos de tecnologias do cuidado em saúde, temos os medicamentos, equipamentos, 
procedimentos técnicos, sistemas organizacionais, informacionais, educacionais e de suporte, programas e 
protocolos assistenciais, por meio dos quais a atenção e os cuidados em saúde são prestados à população(10-11).

Emerson Merhy(12) traz outras terminologias classificatórias para tratar a distinção entre recursos materiais 
e saberes, todas tratando a tecnologia de forma abrangente, mediante análise de todo o processo produtivo, 
até o produto final. Classifica-as em: tecnologias leves, tecnologias leves-duras e tecnologias duras.

• A tecnologia leve é definida como a constituição de relações para implementação do cuidado. Este 
campo abrange o campo subjetivo e de relação interpessoal do cuidado, envolvendo o cuidado prestado 
propriamente dito e as trocas de saberes entre quem cuida e quem é cuidado. Assim, o acolhimento, 
a relação/interação e a criação de vínculo são marcos definidores desta tecnologia.

• A tecnologia leve-dura é definida como a construção do conhecimento por meio de saberes estrutu-
rados. É entendida como a utilização de conhecimentos técnico-científicos estruturados que servirão 
de base para realização do cuidado e das ações de educação em saúde. São exemplos de tecnologia 
leve-dura as teorias, modelos de cuidado, o cuidado de enfermagem, álbuns seriados, vídeos educa-
tivos, panfletos, cartazes.

• Já a tecnologia dura se refere à utilização de instrumentos, máquinas, equipamentos tecnológicos, 
normas e estruturas organizacionais. São exemplos os formulários para registro de atividades, balança, 
glicosímetro, bombas de infusão, ventiladores mecânicos, os softwares e vídeos.

O emprego de tecnologias no cuidado em enfermagem e saúde decorre da necessidade garantir a quali-
dade do cuidado através do uso de alternativas criativas para superar as dificuldades existentes(10). Assim, o 
advento de novas tecnologias perpassa pela identificação prévia de uma situação-problema e da formulação 
de ideias para seu enfrentamento, posteriormente transformadas em ações para resolução do problema, 
podendo ser uma estratégia de vinculação com o paciente ou comunidade, a elaboração de um novo pro-
tocolo assistencial ou mesmo de um novo equipamento de saúde. Neste contexto, são exemplos de novas 
tecnologias para o cuidado em saúde:

• Mapas conceituais para atividades educativas com os pacientes;
• Recursos multimídias para o ensino de procedimentos específicos;
• Jogos educativos na prevenção de doenças;
• Simuladores para educação continuada e avaliação de desempenho aplicadas aos trabalhadores de 

saúde;
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• Weblogs, comunidades virtuais, como o Facebook, Twitter, Instagram;
• Uso de telefone celular através de telefonemas e mensagens por aplicativos como ferramentas de 

educação para pacientes;
• Protocolos para direcionar a prática clínica;
• Estratégias lúdicas inovadoras para fortalecimento de ações de autocuidado (dinâmicas de grupo e jogos);
• Prontuários eletrônicos;
• Teleatendimento, teleconsulta, telemonitoramento e teleconsultoria;
• Softwares e aplicativos para o acompanhamento de casos, entre outros.

Além desses exemplos, existem novas tecnologias que estão sendo gradativamente inseridas no cotidia-
no dos profissionais de saúde e que, em breve, farão parte da rotina de cuidados prestados à maior parte 
da população, como a big data (uso de dados pessoais para extração de informações de saúde relevantes), 
a Internet das coisas (integração de dispositivos médicos a uma rede de comunicação permitindo acesso 
remoto), cirurgias realizadas por robôs para operações menos invasivas e mais precisas, uso de impressoras 
3D para fabricação de equipamentos médicos, próteses, medicamentos, dentre outros.

O uso de tecnologias no cuidado em saúde perpassa por aspectos tanto positivos, quanto negativos. No que 
se refere os aspectos favoráveis, nota-se que a influência tecnológica possibilitou o crescente avanço nos aspec-
tos diagnósticos e curativos com rapidez, assim como maior disponibilidade de equipamentos e surgimento 
de técnicas avançadas, o que interfere diretamente nas condições de saúde dos indivíduos(13). Ainda, seu uso 
possibilita a realização de ações detalhadas e específicas, de acordo com o contexto individual. Também cabe 
destacar que o uso de tecnologias traz como benefícios maior rapidez na execução de tarefas, facilita os pro-
cessos de organização, gestão e auditoria das unidades de saúde com uso dos prontuários eletrônicos, e amplia 
o acesso à prestação de cuidado em saúde por meio do teleatendimento e outras ferramentas tecnológicas(14).

No que tange aos aspectos negativos proporcionados pelo uso de tecnologias no cuidado em saúde, desta-
ca-se a ampla utilização de novos medicamentos, com potencial para o desenvolvimento de efeitos colaterais, 
assim como o processo de iatrogenias desenvolvidas pelo uso indevido de tecnologias em saúde(13). Outro 
ponto negativo diz respeito aos custos elevados de aquisição de equipamentos e softwares, à necessidade 
de treinamento e capacitação dos profissionais para seu uso, necessidade de infraestrutura mínima para sua 
utilização, investimento em plataformas, adaptação ao novo, aumento da distração com uso da Internet e 
acesso a mais informações simultâneas, dificuldade de incorporação de novas tecnologias e inoperância do 
sistema quando encontra-se indisponível(14).

Além disso, estudo envolvendo uma reflexão sobre o uso de tecnologias em saúde aponta que, ao introduzir 
o uso de tecnologias no cuidar em saúde, corre-se o risco de deixar em segundo plano o cuidado direto e 
integral ao paciente em detrimento do uso de máquinas, contradizendo os objetivos propostos pela Política 
Nacional de Humanização. Nessa perspectiva, pode-se promover o afastamento do paciente, deixando de 
atender às suas necessidades e singularidades que máquinas ou instrumentos não são capazes de atender(15).

Dessa forma, destaca-se a importância do uso de tecnologias no cuidar em saúde, tendo em vista que o 
desenvolvimento tecnológico pode agregar positivamente nos serviços de saúde. No entanto, ao implantar 
e implementar alguma tecnologia na saúde, é necessária uma periódica análise crítica e reflexiva sobre as 
contribuições para o serviço de saúde e a preservação da dignidade da pessoa humana.

AS TECNOLOGIAS EM EDUCAÇÃO E A PRÁTICA DOCENTE

A aplicação das tecnologias na área da educação, em muitas situações, é considerada como uma realidade 
distante da prática docente. Isto é observado no campo da saúde, onde alguns docentes afastam-se das TICs 
e, quando as utilizam, é como sinônimo de recursos audiovisuais. Tal constatação aponta para a necessidade 
conhecer um pouco mais sobre as tecnologias na área de educação e aproximá-las ao professor.



87CONCEPÇÕES, ESTRATÉGIAS PEDAGÓGICAS E METODOLOGIAS ATIVAS  
NA FORMAÇÃO EM SAÚDE: DESAFIOS, OPORTUNIDADES E APRENDIZADOS SUMÁRIO

NOVAS TECNOLOGIAS NAS ÁREAS DE EDUCAÇÃO E DA SAÚDE: REFLEXÕES PARA A PRÁTICA DOCENTE

Cunha BS, Carneiro BR, Conceição LKL et al. X

Por outro lado, embora os nativos digitais estejam mais próximos às TICs, em muitas situações as utilizam 
de modo acrítico e com pouca transformação do seu contexto socioeducacional. Assim, é fundamental a 
mediação docente coerente com as necessidades educacionais e tecnológicas dos estudantes de saúde.

Nesse sentido, torna-se mister repensar o fazer pedagógico, o (re)aprender acerca das novas relações 
estabelecidas professor-tecnologia-estudante-professor-tecnologia, o apropriar-se das potencialidades e 
individualidades dos estudantes na produção do próprio conhecimento. Trata-se de uma tarefa que requer 
uma ação política de formação inicial e continuada consistente para docentes, porque a utilização de recursos 
tecnológicos com cautela e criticidade é potente para mudanças sociais positivas dentro e fora das salas de 
aula, para educadores e educandos(16).

No que compete especificamente às mudanças necessárias na formação docente, estudiosos(16) apontam 
modificações curriculares, com a elaboração de componentes curriculares voltados para o uso das tecnologias 
digitais para além das questões institucionais e operacionais. Portanto, a formação docente deverá compreen-
der a experiência da utilização das tecnologias digitais na formação, visando ampliar os conhecimentos do 
professor e à aproximação deste com a realidade dos estudantes.

Além disso, dispor da tecnologia na prática docente permite que seja reduzido o seu receio com o uso 
dos diferentes recursos metodológicos que envolvem o emprego dessas ferramentas, principalmente em 
sala de aula. No que compete à formação continuada, esta é apontada como importante não só para acom-
panhar o desenvolvimento tecnológico, como para ampliar o engajamento do professor com o processo de 
ensino-aprendizagem.

As novas tecnologias na área da educação apresentam-se como: trabalho em equipe, trabalho colaborativo, 
realidade virtual, gamificação, aplicativos, aplicação de cursos on-line, e os docentes precisam cada vez mais se 
aproximar e aplicá-los nas aulas teóricas e práticas, nas atividades de pesquisa e demais atividades acadêmicas.

Nesse sentido, os laboratórios de simulação realística, a utilização de softwares, plataformas digitais e 
videoconferências exemplificam algumas das estratégias utilizadas para produzir aulas, atividades pedagó-
gicas, e de se comunicar. 

O uso das TICs no período pandêmico se consubstanciou nos serviços de saúde, na universidade, na vida 
cotidiana, como elo entre ferramentas de trabalho e de ensino-aprendizagem. E novamente foi evidenciado 
um cenário de reprodução dos cânones excludentes de cientificidade, quando reproduz historicamente que 
os povos negros e pobres passam ao largo deste processo de construção da sociedade e seus processos 
civilizatórios e pós-modernos. Em diferentes situações, estudantes de diferentes regiões brasileiras convi-
veram com situações relacionadas ao acesso à Internet, a um smartphone ou computador, ratificando, mais 
uma vez, como o uso de tecnologias é tratado como o fim do processo de ensino e de aprendizagem, e não 
como meio de conhecimento e acesso à informação. A tecnologia não é um processo insular e não deve 
ser compartimentalizada e compreendida de forma isolada, é meio e não fim. E não chega a todos, pois, na 
ampliação destes processos, cabe conhecer a história, negociar os contextos social, político e econômico. E 
muitos não cabem no “todos” da educação e da saúde. 

As TICs, na sua utilização prática, também podem ser entendidas como recurso metodológico(17) com-
posto por três movimentos: formação de profissionais, aprendizado sobre softwares e mobilização em redes.

O primeiro movimento consiste na formação dos profissionais/professores e, para a aquisição de conhe-
cimentos e habilidades acerca do uso de tecnologias, é necessário (re)aprender sobre criação coletiva, o 
compartilhamento de conteúdos, reutilização de materiais, a reorganização curricular, novas práticas peda-
gógicas, de conteúdo e de modalidades de ensino a distância (17).

O segundo movimento está no aprendizado de diferentes softwares utilizados como modelo de análise 
(domínio de um problema existente) e modelo de projetos (plataformas, redes, banco de dados). Isto possi-
bilita o uso prático de criação dos repositórios de objetos de aprendizagem como a Rede Interativa Virtual de 
Educação - Brasil (RIVED) e a Rede Latino-Americana de Portais Educativos (RELPE), e o Modular Object-Oriented 
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Dynamic Learning Environment (MOODLE), ou seja, Ambiente de Aprendizado Modular Orientado ao Objeto; o 
Moodle, por exemplo, funciona como uma sala de aula online onde professores podem disponibilizar material 
didático e propor tarefas interativas, como testes e discussões em fóruns(17). Outros exemplos são o Portal 
Regional da Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), Virtual Health Library e, ao serem examinados, constituem-se 
objetos de aprendizagem aplicados na prática clínica baseada em evidência. 

O terceiro movimento está na mobilização em redes colaborativas, onde docentes podem desenvol-
ver experimentos com criações tecnológicas e compartilhar com outros docentes, no sentido de apoiar a 
implantação, implementação, consolidação em diferentes contextos e espaços. Esta realidade se mostrou 
evidente na programação científica do II Congresso Internacional de Tecnologias em Saúde, no IV Seminário 
Internacional de Pesquisa em Enfermagem, no Estado da Bahia, e no XIII Seminário de Pesquisa da Escola de 
Enfermagem da Universidade Federal da Bahia, que aconteceu em 2021. Na oportunidade, foi compartilhado 
com o público o modo como docentes têm criado, registrado, patenteado e financiado materiais didáticos 
utilizados nos laboratórios de simulação realística e nas práticas dos serviços de saúde(18).

Outra modalidade de mobilização em rede é a Rede Brasileira de Educação e Trabalho Interprofissional em 
Saúde (ReBETIS) que em articulação com o Programa de Educação pelo Trabalho para a Saúde (PET-Saúde) 
compartilham saberes e transformações na prática docente em distintas realidades do país.

Desse modo, nota-se que as tecnologias aplicadas na área de educação transformam não só as nossas 
maneiras de comunicar, mas, também, a de trabalhar, de decidir, de pensar. Neste sentido, são necessários 
novos olhares ao uso das tecnologias como meios de produção do conhecimento e prática social, e isso 
traz ao conceito de aprendizagem outros valores e princípios que podem ser listados como: Prática de liber-
dade criativa; Prática de humanização ampliada; Práticas relacionais e de conexão; Prática emancipatória(19).

As tecnologias provocam o pensar a aprendizagem como ampliada e conectada(1,20). Neste âmbito, é 
necessário avançar para uma proposta de inteligência coletiva capaz de utilizar a linguagem oral, escrita 
e digital como formação da prática de liberdade, de emancipação, de humanização e de formação cidadã, 
democrática e qualificada.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

As novas tecnologias e a prática docente apresentadas apontam para a compreensão de que as tecnolo-
gias sempre estiveram presentes no cotidiano da vida humana, e assumem um protagonismo na saúde e na 
educação e constituem-se meio para o desenvolvimento de ações educacionais mais próximas à realidade 
e às necessidades formativas dos estudantes de saúde. 

No entanto, é necessário que, cada vez mais, os docentes se aproximem e utilizem as tecnologias em 
programas educacionais e no modo de produzir o cuidado em saúde, não perdendo de vista a reflexão e 
autocrítica sobre a reprodução dos cânones excludentes de cientificidade e a compreensão da tecnologia 
como meio e acesso à informação. 

Alvitra-se o desenvolvimento de novos estudos que permitam ampliar o conhecimento sobre as novas 
tecnologias em saúde e o modo de propagar a prática docente em rede colaborativa. 

Destaca-se como o principal desafio a dificuldade do docente de acompanhar as inovações das tecnologias 
nas áreas da educação e da saúde. Conclui-se que as reflexões sobre desenvolvimento das novas tecnologias 
devem ser ampliadas tanto para a área da educação, quanto da saúde.
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SIMULAÇÃO CLÍNICA: UMA ESTRATÉGIA DE  
ENSINO NA ASSISTÊNCIA DE ENFERMAGEM  

A PACIENTES COM ESTOMIA
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INTRODUÇÃO 

O estoma é uma abertura feita cirurgicamente, que pode 
ser provisória ou definitiva e depende do grau e complexida-
de da patologia primária. Trata-se de uma exteriorização de 
parte do intestino na superfície do corpo, para eliminações 
de fezes e flatos(1-2-3). Os estomas do sistema digestivo são 
classificados de acordo com a exteriorização do órgão em: 
ileostomias (íleos), colostomias (cólon), gastrostomia (estô-
mago), entre outros. As principais causas para indicações 
deste tipo de procedimento são: traumatismos, malforma-
ções congênitas, doença inflamatória intestinal, patologias 
crônicas e neoplasias. As estomias trazem alterações de 
autoestima, biopsicossociais, e, consequentemente, emo-
cionais, físicas, acarretando medo, tristeza e desafio para se 
adaptar e conviver com essa nova condição(4-5).

Compete ao enfermeiro proporcionar um cuidado ao 
paciente estomizado com competência técnico-científica 
e um olhar sensível para atender às demandas não apenas 
voltadas aos aspectos de concretude orgânica, mas tam-
bém de cunho psicossociocultural e espiritual, estenden-
do esse apoio aos entes mais próximos. No processo de 
formação de enfermeiros, existem diversas estratégias de 
ensino-aprendizagem que devem ser mediadas pelo de-
senvolvimento gradual dos conhecimentos, competências 
e habilidades. Assim, é imprescindível que esse profissional 
adquira habilidades em um ambiente seguro e, para isso, 
devem ser oportunizados recursos que possibilitem o 
aperfeiçoamento e desenvolvimento dessas destrezas(6).

As metodologias ativas no âmbito pedagógico incorporam 
estratégias para elaboração de conhecimento, em especial, 
a realidade simulada, que representa uma ferramenta que 
integra a teoria à prática, pois favorece o desenvolvimento de 
competências e do raciocínio clínico, promovendo segurança 
na tomada de decisões. Esta modalidade de ensino é um 
complemento na formação educacional, pois possibilita a 
padronização de conteúdo, sem colocar em risco o paciente (7).
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As simulações têm sido um recurso utilizado no ensino de enfermagem, para o desenvolvimento de 
diversas aptidões, sendo definidas como uma ferramenta fundamental que, por meio de cenários clínicos, 
pode simular a realidade oportunizando a repetição, reflexão e avaliação dos processos, contribuindo para 
um cuidado seguro. Alguns elementos são essenciais para se alcançar um resultado efetivo na simulação: 
docente, participantes, atores, cenários com descrição de casos da vida real com determinação de metas, e 
discussão dos resultados das simulações(6-8).

O uso de ambientes simulados é de suma importância na educação superior de enfermagem, pois permite 
uma aprendizagem ativa, replicando o ambiente da prática, e como uma oportunidade de presenciar um 
cenário real, ultrapassando seus limites teóricos, proporcionando autonomia, conhecimento e habilidades 
necessárias a um atendimento de qualidade e seguro(9).

Assim, a simulação clínica surge como uma estratégia que viabiliza o uso de tecnologias no processo 
ensino-aprendizagem. Nesse sentido, propicia o treinamento de práticas seguras, realização de estudos 
clínicos, procedimentos terapêuticos invasivos, entre outros, respeitando os princípios éticos na atenção ao 
paciente, à família e à comunidade(10).

A simulação clínica é a modalidade de simulação preferencial de docentes, pois pode melhorar de forma 
significativa a inciativa do profissional na condução da prática, além de estimular a reflexão, possibilitando 
a repetição do procedimento, preservando o paciente do risco de ser exposto a erros(11).

Diante dessa perspectiva de cuidado às pessoas com estomia com vistas ao processo de formação acadê-
mica de futuros enfermeiros, tendo os discentes como protagonistas do cenário apresentado em tela, este 
estudo tem como objetivo de relatar a experiência de discentes de enfermagem nas situações simuladas. 
Acredita-se que esta proposta poderá subsidiar uma prática fundamentada em um contexto clínico de as-
sistência interativa.

METODOLOGIA 

TIPO DE ESTUDO E PERÍODO

Trata-se de um estudo descritivo do tipo relato de experiência. As metodologias ativas, como a simulação, 
representam uma ferramenta que vem sendo muito utilizada no ensino, na área da saúde, para formação 
dos estudantes, garantindo uma evolução do processo de ensino-aprendizagem(12). A simulação no ensino 
tornou-se uma realidade, o que possibilitou o aprendizado seguro, sem trazer consequências ao paciente, 
evitando, assim, a ocorrência de erros(13). A simulação realística, como prática, foi realizada no componente 
curricular da disciplina Saúde do Adulto, no curso de graduação em Enfermagem. A atividade ocorreu durante 
o ano de 2022, no laboratório de práticas de uma universidade pública localizada no interior do Amazonas, 
com a presença de 35 discentes do turno matutino, do quinto semestre. 

DINÂMICA DO CENÁRIO

O cenário foi planejado levando em consideração os seguintes aspectos: a) conhecimento prévio do aluno; 
b) objetivo da aprendizagem; c) fundamentação teórica da atividade; d) preparo do cenário; e) desenvolvi-
mento do cenário; f ) debriefing; e g) avaliação(14). Abaixo, uma descrição dos aspectos para planejamento, 
implementação e avaliação do cenário:

A) Conhecimento prévio do aluno – A simulação foi precedida de aula teórica, na qual foram abordadas: 
definição estoma, tipos, características do estoma, tipos de bolsas coletoras, barreiras protetoras da 
pele, complicações dos estomas, prevenção das complicações, tratamento, recomendações nutricionais, 
registro de enfermagem, cuidados de enfermagem no pré e pós-operatório com o estoma.
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B) Objetivo da aprendizagem – Proporcionar uma estratégia de ensino mais realista para o desenvolvimento 
de um cuidado seguro, com autonomia e oportunidade de treinamento sem ansiedade e medo de errar.

C) Fundamentação teórica da atividade – Leitura dos referenciais teóricos da disciplina.

D) Preparo do cenário – No início da simulação apresentou-se um caso clínico, sendo descrita a situa-
ção fictícia do paciente. O cenário foi montado e testado previamente pelo professor. Os papéis de 
paciente e acompanhante foram desenvolvidos pelos discentes e por outro professor. Os estudantes 
foram convidados para representar o paciente simulado e, em seguida, outro discente para simular o 
enfermeiro. Posteriormente, a maquiagem foi realizada pela docente durante 10 minutos. Para tanto[,]
utilizaram-se os seguintes materiais: pancake vermelho, massa para biscuit vermelha, cola.

 Figura 1 - Bolsa Intestinal Figura 2 - Dermatite Periestoma

E) Desenvolvimento do cenário –Realizaram-se o briefing (descrição das informações do paciente no 
caso simulado, antecedendo a simulação) e também orientações sobre o ambiente, em que os par-
ticipantes faziam o reconhecimento do mesmo, em relação aos recursos disponíveis (bolsa coletora, 
tesoura, equipamentos protetores, água destilada, gaze, luvas, medidor para estoma), e o tempo de 
cena. Na enfermaria simulada se encontravam materiais necessários para atendimento ao paciente com 
ileostomia. A simulação iniciou com a execução da cena: Orientações da assistência da enfermagem no 
período pós-operatório a pessoas com ileostomia. A cena deve duração de 20 minutos. O estudante que 
faria o papel de enfermeiro foi encaminhado ao laboratório de práticas, que constituiu uma enfermaria 
simulada onde o paciente estava internado, aguardando o planejamento de alta hospitalar. Durante 
a simulação, os outros estudantes observavam a realização da cena, de forma que não pudessem in-
terferir. Após a entrada na enfermaria, o discente/enfermeiro fazia o acolhimento do paciente e, logo 
após, a avaliação da ileostomia. Depois do término da troca da bolsa, o discente fornecia orientações 
sobre os cuidados com a pele, troca da bolsa, entre outros, finalizando a simulação.



94CONCEPÇÕES, ESTRATÉGIAS PEDAGÓGICAS E METODOLOGIAS ATIVAS  
NA FORMAÇÃO EM SAÚDE: DESAFIOS, OPORTUNIDADES E APRENDIZADOS SUMÁRIO

SIMULAÇÃO CLÍNICA: UMA ESTRATÉGIA DE ENSINO NA ASSISTÊNCIA DE ENFERMAGEM A PACIENTES COM ESTOMIA

Silva CCR, Pires CGS, Seixas MAS, et al. XI

F) O debriefing é um componente essencial após a simulação, pois permite explorar, analisar, sintetizar 
informações e avaliar o aprendizado, oportunizando aos discentes a associação do conteúdo teórico 
com a prática, bem como refletir sobre a experiência vivenciada, verbalizando sentimentos, potenciali-
dade e fragilidades na assistência prestada. O debriefing obedeceu a um roteiro estruturado elaborado 
pelos autores, seguindo o método desenvolvido por Rudolph(15) que apresenta três etapas (reação, 
análise e síntese), e teve duração de 60 minutos. A fase de reação inicia com pergunta: “Como você se 
sentiu no cenário?”. Neste momento, da análise das falas dos discentes, verificaram-se insegurança, 
medo e, ao mesmo tempo, inquietação por não conseguirem atingir os objetivos. A fase de análise 
é o momento de explorar as informações, neste momento, a docente utilizou afirmações como, por 
exemplo: “Percebi que você não comentou sobre a bolsa coletora que estava inadequada. Como você 
vê isso?”. Este momento foi de grande aprendizado, pois permitiu revisitar os conhecimentos, bem 
como a verificação de pontos que precisavam ser aperfeiçoados.
Por fim, na fase de síntese, os seguintes questionamentos foram feitos para propiciar a discussão: “O 
que você pode melhorar para a prática?”; “O que você aprendeu com a experiência de hoje?”; A técni-
ca do debriefing com ‘bom julgamento’ faz com que o docente articule uma aprendizagem reflexiva, 
permitindo a verbalização dos erros cometidos como forma de aprendizagem(16).

G) Avaliação – Durante a cena o docente acompanhava a cumprimento dos objetivos de aprendizagem 
apoiados por um checklist de ações, elaborado pelos autores para posterior discussão. Essa ferramenta 
possibilitou verificar o conhecimento do aluno desde a etapa de higienização das mãos, abordagem 
ao paciente, explicação sobre o procedimento a ser realizado, avaliação da pele com dermatite pe-
riestoma, manipulação da bolsa coletora, limpeza do estoma, troca da bolsa e registro no prontuário.

Por se tratar de um relato de experiência, não foi necessária a apreciação pelo Comitê de Ética em Pesquisa. 
Contudo, ressalta-se que, em respeito aos aspectos éticos e legais das pesquisas com seres humanos, em 
nenhum momento da descrição do estudo foi possível a identificação dos discentes e da instituição envolvida.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

É de fundamental importância que as instituições de ensino superior (IES) incentivem e proponham 
propostas de simulação no processo de ensino-aprendizagem, já que as metodologias ativas propiciam aos 
discentes a busca por novos conhecimentos e treinamento técnico-científico. A iniciativa para realizar essa 
cena se deu pelo fato de esse grupo estudado não ter vivenciado essa estratégia pedagógica com apresen-
tação de um cenário construído, checklist e debriefing.

Essa ferramenta pedagógica aliada à maquiagem proporcionou desenvolvimento de habilidades, conhe-
cimento, de forma segura e interativa.

A cena contemplou questões inerentes à assistência de enfermagem, porém, alguns quesitos, como, por 
exemplo, orientações nutricionais não puderam ser abordados. Sabe-se que ressecções de colón ou do íleo 
levam a alterações nutricionais, uma vez que funções de reabsorção intestinal e de esvaziamento gástrico 
serão alteradas. É de fundamental importância a atuação da equipe multiprofissional, para atuar em conjunto, 
melhorando, assim, a qualidade do cuidado.

No que se refere à avaliação da pele, o paciente simulado apresentava dermatite periestoma. Apesar da 
evolução tecnológica dos últimos anos na área cirúrgica, as complicações tardias na pele do estomizado ainda 
são frequentes, como, por exemplo, a dermatite. Essa complicação é causada pelo contato do efluente com a 
pele, causando lesões que afetam a reabilitação, bem como o bem-estar e a qualidade de vida do paciente(17). 
Nessa assistência ao paciente simulado, foram identificadas algumas intervenções do discente/enfermeiro, 
como: orientação da higienização da pele, troca da bolsa, esvaziamento da bolsa sempre que estiver preenchida 
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com um volume de um terço do total, para evitar vazamento, porém, não foi percebida pelo mesmo a causa 
da dermatite. O paciente utilizava uma bolsa coletora com o diâmetro superior ao tamanho do estoma, o que 
ocasionou a dermatite pelo vazamento do efluente. Também não foi orientado sobre tratamento e prevenção 
da dermatite. Outros fatores devem ser considerados para a ocorrência de dermatite, por exemplo: alergia ao 
equipamento, dispositivo de má qualidade, recursos insuficientes, entre outros, o que exige do enfermeiro 
conhecimento para a prevenção de complicações. Vale ressaltar que existem no mercado produtos que fun-
cionam como barreira cutânea, como: película protetora em spray, produtos adjuvantes (pó de resina sintética). 
Recomenda-se também garantir que o equipamento esteja encaixado corretamente na abertura do estoma; 
em casos de estoma retraído, deve-se utilizar anel de barreira ou sistema de bolsa convexa(18).

Para a alta hospitalar os pacientes também devem ser orientados a avaliar a pele periestomal quanto à 
presença de pontos de pressão, fricção e cisalhamento no sistema de bolsas, para garantir a integridade da 
pele (19). Acresce-se também que a higienização das mãos não foi mencionada pelo aluno, bem como o registro 
de alta. O enfermeiro tem papel fundamental na manutenção da integridade da pele periestoma e, com isso, 
as práticas simuladas aproximam o aluno do cotidiano para vivenciar essa realidade. 

Observa-se que a orientação para alta hospitalar é parte integrante do cuidado à pessoa com estomia, e 
que se constitui uma continuidade do tratamento em domicílio, nesse sentido, o envolvimento dos familiares 
é essencial para a implementação do cuidado. Durante a cena o acompanhante fez-se presente com questio-
namentos para o aluno/enfermeiro sobre: Onde adquirir a bolsa coletora? O que utilizar na pele lesada? As 
orientações recomendadas foram que os dispositivos poderiam ser adquiridos em qualquer farmácia. Essa 
informação nos preocupou, pois o aluno demonstrava insegurança, talvez por não saber a informação correta. 
Quanto à utilização de produtos na pele, o discente informou que chamaria o médico para tal informação. 

Diante disso, os resultados encontrados apontam que, apesar de o conteúdo ter sido abordado anterior-
mente na aula teórica, a simulação precisa cada vez mais ser empregada e aprimorada no âmbito de práticas 
do ensino de graduação em enfermagem, a fim de possibilitar ao discente seu aprimoramento e competência 
técnico-científica, com olhar sensível e humanitário aos pacientes que necessitam de cuidados com estomia.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Diante do exposto, fica evidente que a simulação amplia nos docentes a capacidade reflexiva e crítica 
para o ensino. Essa estratégia prática desperta habilidades técnicas que certificam a atuação do enfermeiro, 
além de fomentar o estímulo à pesquisa. Entende-se também, no que foi apresentado, que é de fundamental 
importância a participação do discente de enfermagem em ambientes de simulação realística, por ser um 
seguimento para a formação do saber, dentro de uma perspectiva que proporciona ao mesmo ultrapassar 
os limites teóricos, ampliando, assim, o seu olhar sobre os diversos contextos.
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INTRODUÇÃO

O cenário pandêmico da COVID-19 acarretou medidas de 
distanciamento social impostas pela Organização Mundial de 
Saúde (OMS), desde março de 2020(1), despertando a comu-
nidade acadêmica para estratégias inovadoras aplicadas no 
processo ensino-aprendizagem de discentes da educação de 
nível superior por meio do ensino remoto(2). Essas mudanças 
geraram um novo olhar para o ensino e métodos tradicionais 
que se tornaram obsoletos(3). Salienta-se que este formato de 
ensino é mediado por Tecnologias Digitais de Informação e 
Comunicação (TDIC), que ocorre a partir de atividades síncronas 
em ambientes virtuais e atividades assíncronas, previamente 
planejadas(4), caracterizando um ensino remoto intencional(5).

Nesse ínterim, docentes e discentes dos mais diversos 
cursos, em especial, da área da saúde, vêm adotando di-
ferentes estratégias didático metodológicas a fim de favo-
recer o processo ensino-aprendizagem de graduandos(as) 
e pós-graduandos(as), no modelo do ensino remoto por 
intermédio de TDIC. 

Assim, cada vez mais, aplicativos educacionais têm sido 
criados e utilizados nas atividades síncronas, por docentes 
e discentes, tornando-se uma constante na vida acadê-
mica universitária. Portanto, o uso desses aplicativos, em 
conjunto com a criatividade individual e/ou coletiva desse 
público acadêmico para as aulas, debates e seminários, 
tem fortalecido o processo ensino-aprendizagem, assim 
como a construção de novos conhecimentos.

No entanto, muitas Instituições de Ensino Superior (IES), 
públicas e privadas, continuam seguindo os métodos 
de ensino e aprendizagem tradicionais(6), deixando de 
lado a resolutividade das problemáticas mais frequentes 
das profissões da área da saúde e o desenvolvimento de 
habilidades e competências, como por exemplo, o racio-
cínio-crítico-reflexivo e o de assistência à saúde.

Frente a essa realidade, a educação superior apresenta 
desafios que necessitam ser enfrentados, destacando-se, nesse 
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contexto, a necessidade de implementação de novas metodologias no ensino superior, adaptação e aceitação, por 
parte dos diversos atores, e capacitação de docentes no ritmo inovador(7). Tudo isso objetivando atender às pers-
pectivas dos novos cenários de ensino-aprendizagem. Apesar das dificuldades experienciadas pela comunidade 
acadêmica, a citar a acessibilidade à internet(4), as IES através de seus professores(as) e estudantes percebem que 
essas mudanças e atualizações metodológicas são fundamentais para uma formação profissional de excelência.

No que concerne aos diferentes tipos de currículos na área da saúde, destaca-se o Currículo por Compe-
tências que tem como finalidade a melhoria da qualidade do ensino na superação dos desafios e dificuldades, 
encontrados pelos(as) diferentes profissionais, frente às constantes mudanças do mundo moderno(8,9).

O termo competência diz respeito à capacidade, conhecimentos e habilidades para resolução de conflitos 
e problemas(10). Fleury e Fleury(11) complementam que o conceito de competência é balizado no conjunto de 
conhecimentos, habilidades e atitudes, ou seja, abrange o conjunto de capacidades humanas, que respaldam 
um alto desempenho, haja vista que os melhores desempenhos estão alicerçados na inteligência e perso-
nalidade das pessoas. Dessa forma, o Currículo por Competências favorece a compreensão do(a) estudante 
para sua formação e identidade profissionais. 

Para Souza, Varella e Branco(8), o Currículo por Competências pode ser entendido como uma metodologia 
de ensino sistematizada e planejada, a partir das competências gerais e específicas de cada curso, para serem 
desenvolvidas com estudantes, por meio de uma proposta curricular alinhada às necessidades do mercado de 
trabalho. Assim, docentes e discentes são estimulados a pensarem; refletirem; construírem conhecimentos; 
tomarem iniciativa; gerenciarem problemas/conflitos; assumirem responsabilidades nos diferentes cenários, 
para o enfrentamento de situações reais da prática profissional.

Nesse contexto, o conhecimento adquirido, a partir do Currículo por Competências, baseando-se nas 
Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduação em Enfermagem(12), deve potencializar a reflexão, 
criatividade, curiosidade e senso crítico profissional, como também a capacidade resolutiva de problemas 
e conflitos, na medida em que estimula saberes articulados essenciais ao pleno exercício da cidadania, res-
ponsabilidade social e identidade profissional(8).

Nessa premissa de priorizar a qualidade do ensino superior, as IES têm reestruturado seus projetos peda-
gógicos buscando atender às orientações das Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduação em 
Enfermagem (DCN/ENF), para a formação de profissionais generalistas, com perfil holístico e humanizado, 
voltado para o cuidado na perspectiva do Sistema Único de Saúde (SUS)(12). Muitos são os tipos de projetos 
pedagógicos adotados pelas IES em busca da qualidade do processo ensino-aprendizagem, como por exem-
plo, o Currículo Integrado, Currículo por Flexibilização e Currículo por Competências.

Frente a essas considerações, o presente estudo tem como questão norteadora: Quais estratégias didático 
metodológicas são utilizadas por pós-graduandos(as) no processo ensino-aprendizagem do Currículo por 
Competências, no contexto do formato do ensino remoto frente à pandemia da COVID-19?

Considerando a proposta do componente curricular “Inovação Curricular e Formação em Saúde” em desen-
volver conhecimento frente às inovações pedagógicas na formação de profissionais de saúde, assim como à 
pergunta norteadora, este estudo tem como objetivo: relatar a experiência da adoção de estratégias didático 
metodológicas utilizadas por pós-graduandos(as) no desenvolvimento do Currículo por Competências, no 
contexto do formato do ensino remoto frente à pandemia da COVID-19.

MÉTODO

Trata-se de um relato de experiência, um estudo descritivo, com abordagem qualitativa. Este estudo versa 
acerca das vivências de um grupo de pós-graduandos(as) stricto sensu, devidamente matriculados(as) no compo-
nente curricular “Inovação Curricular e Formação em Saúde”, oferecido no formato do ensino remoto, ainda em 
decorrência da pandemia da COVID-19, durante o período de março a julho de 2022, do Programa de Pós-gra-
duação em Enfermagem e Saúde da Escola de Enfermagem de uma universidade pública do Estado da Bahia.
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Este relato foi descrito por quatro dos(as) integrantes deste grupo maior, sendo três delas matriculadas 
no curso de Mestrado e um discente no curso de Doutorado acadêmico, ambos em Enfermagem e Saúde. 
Duas das mestrandas e o doutorando cursaram na modalidade de alunos regulares e uma mestranda está 
matriculada como aluna especial no componente curricular optativo.

A atividade resultou em profundas reflexões, por parte dos(as) discentes, sobre as principais competên-
cias dos(as) profissionais de saúde, as quais são vistas como comuns a todos eles(as), como por exemplo, 
autonomia, resiliência, comunicação, gerenciamento, liderança, tomada de decisão, inteligência emocional, 
utilização de tecnologias e assistência e atenção à saúde. Tais competências foram definidas após profunda 
discussão sobre a temática e, porque, uma das mestrandas deste estudo não apresenta a mesma formação 
profissional que todos(as) os(as) demais. Dessa forma, percebe-se uma importante relação do Currículo por 
Competências com a educação e assistência interprofissional.

O componente curricular “Inovação Curricular e Formação em Saúde” objetiva que, ao final do semestre, o(a) 
discente seja capaz de compreender a importância das estratégias de inovação curricular atrelada à formação 
em saúde. Apresenta carga horária total de 51 horas, com atividades síncronas e assíncronas. O processo de 
avaliação ocorreu considerando a assiduidade e participação nas atividades acadêmicas, construção de um 
manuscrito sobre a temática relacionada ao conteúdo do componente curricular, bem como a apresentação 
de um seminário, ao término do componente.

No primeiro dia de aula síncrona, o docente coordenador apresentou o plano de ensino e o cronograma 
do componente, e fez importantes esclarecimentos sobre as atividades avaliativas. A proposta era apresentar 
cada uma das temáticas de forma original, criativa e inovadora. Estimou-se um tempo de 40 minutos para 
cada apresentação, com posterior discussão com o grupo de discentes e docente.

Ao iniciar o componente curricular, todos(as) os(as) discentes matriculados(as) no mesmo foram adi-
cionados(as) em um grupo de aplicativo de mensagens instantâneas (WhatsApp), com o próprio nome do 
componente curricular. Este grupo foi considerado essencial para o andamento do componente, visto que 
funcionou como um meio de comunicação célere para tudo que estivesse relacionado a ele, como por exem-
plo, disponibilização do plano de ensino, cronograma, referências bibliográficas de textos e artigos científicos 
para estudos, distribuição das temáticas dos seminários e troca de experiências.

Em relação às temáticas dos seminários, estas foram pensadas pelo docente do componente e postadas 
no grupo do WhatsApp para que os(as) discentes pudessem escolher livremente pelo conteúdo desejado, 
conforme suas afinidades e/ou inquietações. Dessa forma, os grupos foram se formando democraticamente. 
Após a formação de todos os grupos, estes também criaram grupos separados no aplicativo mencionado, 
para facilitar a comunicação dos(as) participantes, planejamento e organização dos seminários. Assim, foi 
possível articular as reuniões do grupo.

Ocorreram inúmeras reuniões, em ambientes virtuais, por meio da plataforma Google Meet, para discussão 
da temática e construção do seminário, através de estratégias que poderiam ser utilizadas para a abordagem do 
conteúdo “Currículo por Competências”. Como estratégia para obtenção das informações, realizou-se pesquisa 
na literatura em busca de aporte teórico acerca do assunto e, durante as reuniões virtuais, as observações e 
experiências pessoais e coletivas foram discutidas. As reflexões individuais e coletivas foram fundamentais 
para a construção do conhecimento sobre a temática.

Vale ressaltar que uma das mestrandas e o doutorando do grupo possuem experiência profissional na 
docência, em IES privadas, com o ensino baseado em Currículo por Competências, o que foi fundamental 
para as discussões do grupo, durante as reuniões, elucidando o conhecimento sobre os conteúdos abordados, 
além de agregar a discussões os desafios e estratégias adotadas durante sua prática docente. 

Por se tratar de um relato de experiência, não houve a necessidade de submissão a um Comitê de Ética 
em Pesquisa (CEP). Entretanto, firmou-se o compromisso em manter o anonimato dos indivíduos envolvi-
dos, como por exemplo, docente e discentes participantes do componente curricular, como também da IES, 
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onde ocorreu a experiência, de maneira a impossibilitar a identificação de informações e identidade público 
discente e do docente, respeitando a Resolução nº 510/16 do Conselho Nacional de Saúde (CNS).

DISCUSSÃO

No contexto de formação profissional, é perceptível o desejo e a busca por qualificar e atender às demandas 
que o mercado de trabalho exige, tendo em vista que este vem se tornando mais competitivo e exigente na 
absorção por profissionais mais aptos, habilitados e competentes ao desenvolvimento de trabalho, o que 
gera impacto na entrega individual, coletiva e social.

Atualmente, há uma maior compreensão para a necessidade de padrões altos para se alcançar vagas em 
cursos de residência, mestrado e doutorado. Assim, propor currículos inovadores e contextualizados nas 
IES, que proporcionam ensino, pesquisa e extensão, chamam mais atenção dos(as) estudantes, futuros(as) 
profissionais da saúde, uma vez que corroboram para sua formação e inserção no meio pós-formação, ou 
seja, nos serviços de cuidados, assistência e educação.

Embora o ensino remoto tenha vindo à tona como estratégia emergencial para suprir as demandas edu-
cacionais durante o período da pandemia da COVID-19, é notório que configura uma tendência cada vez 
mais forte no cenário mundial(5). Por essa razão, a adequação à modalidade de ensino aplicada no semestre 
em questão ocorreu de maneira mais fluida, somado à experiência do ensino remoto em outro momento de 
suas trajetórias acadêmicas na pós-graduação e experiência profissional na docência.

As evidências positivas que sustentam o emprego do ensino remoto, destacam aspectos como: possibilidade 
de integração de mídias para a simulação de cenários de prática; experiência prática sem que o(a) estudante 
coloque em risco a vida de um paciente real; reflexões sobre tomadas de decisões mediante o processo de 
reunião de informações e levantamento de hipóteses(13). Ademais, é importante ressaltar que todas essas 
ações em destaque fortalecem ainda mais as vantagens do ensino remoto, sendo este um potencializador 
do processo de ensino-aprendizagem. 

O maior desafio desse formato de ensino está na escolha das ferramentas a serem utilizadas, uma vez 
que não há garantia de que as atividades de aprendizagem, que demandam contato, prática, presença 
e proximidade, realmente serão realizadas com excelência nas IES. A prática profissional na docência em 
cursos de graduação em Enfermagem, por parte de uma das mestrandas e o doutorando, autores deste 
relato, como também a experiência vivenciada de todos(as) os(as) autores(as) em componentes curriculares 
da pós-graduação, mostrou que seria possível, durante a graduação e pós-graduação de cursos na área da 
saúde, as disciplinas, inteiramente teóricas, poderiam ser desenvolvidas no modelo do ensino remoto. Con-
tudo, a integralização total deste modelo, durante todo o curso, seria inviável, como também um risco para 
a qualidade da formação desses(as) profissionais, visto que são cursos que exigem a realização de práticas 
profissionais em laboratórios e no serviço à comunidade(5).

Além disso, repensar novas práticas de ensino e aprendizagem na educação superior são necessárias e 
consistem em um aspecto desafiador para os docentes do curso de Enfermagem, no que concerne a reorga-
nização dos planos de ensino para que estes possam estar em consonância e fomentar o alcance dos obje-
tivos da educação remota e inclusão de recursos tecnológicos. Deste modo, para que as práticas de ensino 
remoto possam ser desenvolvidas é imprescindível que o docente as elabore de maneira atrativa, com o fito 
de promover motivação e em contrapartida, o engajamento dos estudantes(7). 

Sabendo das dificuldades e facilidades do ensino remoto, o grupo responsável pela apresentação da te-
mática do Currículo por Competências considerou adotar elementos tecnológicos para facilitar o processo 
ensino-aprendizagem dos(as) discentes do componente. Para tanto, como estratégia metodológica, para 
apresentação do tema, optou-se pela construção de um jornal televisivo online, ou seja, em ambiente virtual, 
e outro escrito com um breve resumo sobre o que foi discutido naquele, o qual foi postado, para a turma, no 
grupo de WhatsApp do componente curricular.
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A construção de todo o processo de trabalho do jornal televisivo, denominado “Jornal IC”, sendo “IC” sigla 
para “Inovação Curricular”, ocorreu nas reuniões virtuais. Assim, a criação do logotipo; vinheta; merchandising; 
roteiro de sondagem para identificação das principais dúvidas dos(as) discentes do componente quanto ao 
tema, mediante um formulário, elaborado na plataforma do Google forms; e o roteiro de perguntas e res-
postas a serem realizadas no momento da apresentação do seminário, ocorreu de acordo com a afinidade 
tecnológica de cada integrante do grupo.

Da mesma forma, ocorreu a elaboração do texto disponibilizado no jornal escrito. Salienta-se que, durante 
o processo de desenvolvimento da atividade de seminário, todas as demandas surgidas e tarefas realizadas 
foram compartilhadas entre os(as) integrantes do grupo e bastante discutidas, não havendo sobrecarga de 
trabalho ou decisões individuais. As decisões foram tomadas coletivamente, após discussão e socialização 
de ideias em grupo.

Todos esses elementos foram construídos com o intuito de alcançar o máximo de participação em atividade 
online, obtendo respostas positivas, por parte da turma, quando na divulgação da sondagem e do merchan-
dising, uma semana antes do seminário. Isso mobilizou a discussão no grupo de Whatsapp do componente, 
despertando a curiosidade dos(as) discentes e do docente.

No processo de desenvolvimento do jornal televisivo, o grupo responsável pela temática definiu os(as) 
personagens que iriam compor a dramatização: um(a) entrevistador(a), um(a) entrevistado(a), dois/duas 
repórteres e dois/duas profissionais de apoio, sendo considerados(as) como responsáveis pela produção 
técnica do jornal. Dessa forma, optou-se pela distribuição dos(as) personagens do jornal, com os(as) pró-
prios(as) integrantes do grupo, também considerando as habilidades e conhecimentos pessoais, profissionais 
e tecnológicos de cada um(a) dos(as) pós-graduandos(as) do grupo.

Contudo, inicialmente, pensou-se em convidar diferentes outros profissionais docentes. Da mesma forma, 
a escolha pela personagem entrevistadora, que foi representada por uma das mestrandas regulares, ocorreu 
pela sua habilidade comunicativa. Tais conhecimento e habilidade, respectivamente, foram essenciais para 
o desempenho na atuação, para trazer realismo à dramatização, dando um toque de comédia e leveza ao 
processo ensino-aprendizagem. 

A apresentação do jornal foi dividida em três momentos: a entrevista; a chamada de um fato com uma 
repórter de rua; e a repórter interna, em estúdio, com os questionamentos postados no chat da sala de aula 
virtual da plataforma do Google Meet. Para a chamada, foi realizada, por uma das mestrandas, uma gravação 
somente de áudio, com auxílio tecnológico, de que havia um movimento de estudantes de graduação de 
curso da área da saúde, em frente a uma certa IES, reivindicando a integração do Currículo por Competências, 
simulando uma situação real.

Em relação à atuação da repórter interna, responsável em apresentar as dúvidas, questionamentos e de-
poimentos do chat, houve a intervenção de uma das mestrandas para acrescentar textos e perguntas neste, 
como se fossem do público externo ao jornal, além dos colegas de pós-graduação, que tinham livre acesso 
ao dispositivo.

Por fim, como forma de fixação do conteúdo, o grupo disponibilizou o jornal escrito, em formato pdf no 
grupo de Whatsapp, juntamente com dois artigos científicos, os quais foram utilizados para a construção 
escrita do jornal. Neste, apresentou-se esquematicamente as principais competências que devem ser desen-
volvidas por profissionais da área de saúde.

A receptividade, por parte da turma, quanto às estratégias utilizadas pelo grupo, durante todo o proces-
so de construção e efetividade do seminário, foi bastante positiva, como também o retorno ao término da 
apresentação e envio do jornal escrito, confirmado com elogios verbais e escritos tanto na sala de aula vir-
tual, como no grupo de WhatsApp. Os elogios foram referentes principalmente à criatividade e ao conteúdo 
abordado, os quais foram considerados exitosos, atendendo ao objetivo proposto.   

https://www.aunirede.org.br/revista/index.php/emrede/article/view/621
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CONCLUSÃO

A experiência profissional na docência, por parte de uma das mestrandas e do doutorando integrantes 
do grupo deste estudo, somado a vivência do ensino remoto, durante o período pandêmico, por parte de 
todos(as) do grupo na pós-graduação stricto sensu, como também os materiais didáticos utilizados para 
aprofundamento da temática quanto ao Currículo por Competências, foram fundamentais para a construção 
da atividade e do conhecimento, elaboração das perguntas e respostas e discussão do tema.

Além disso, as reflexões provocadas no componente proporcionaram aos(às) discentes a valorização do 
preparo para a docência, entendo que esse processo é essencial no processo ensino-aprendizagem, visando 
contribuir com a formação de docentes, considerando que esse processo se dá ao longo da trajetória profissional.

É indubitável afirmar que o ensino tradicional é importante para a base formativa profissional, outrossim, o 
mundo passa por rápidas transformações e com a educação superior não é diferente. É preciso acompanhar 
as inovações e utilizá-las para ampliar as condições de aprendizagem nos diversos contextos de formação 
desde a graduação até a pós-graduação stricto sensu. Assim, atualizações metodológicas, como por exemplo 
as metodologias ativas, que visam a resolução de problemas, são necessárias para a ampliação e formação 
de docentes e profissionais de excelência que possam disputar vagas no mercado de trabalho e concursos 
públicos, além de garantir formação com excelência e qualidade. 

Espera-se que este relato possa subsidiar e inspirar futuras atividades em seminários, dramatizações, pro-
blematizações, entre outras estratégias didático metodológicas e pedagógicas acerca de diferentes temáticas 
a serem construídas e discutidas em grupos de graduandos e pós-graduandos de cursos da área da saúde, 
como também impulsionar reflexões acadêmicas sobre os mais diversos tipos de projetos pedagógicos.
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INTRODUÇÃO

A ciência da enfermagem é pautada no conhecimento 
científico, que é focado na integralidade do cuidado e 
aplicado na prática por meio do Processo de Enfermagem 
(PE), possibilitando o domínio de habilidades e competên-
cias necessárias para uma assistência adequada (1). Nessa 
perspectiva compreende-se o PE como um guia sistemá-
tico que conduz o raciocínio diagnóstico e terapêutico do 
enfermeiro e orienta sua prática profissional, conforme 
rege a Resolução do Conselho Federal de Enfermagem 
(COFEN) 358/2009, onde está preconizado um trabalho 
planejado, pautado na reflexão e comprovação de suas 
intervenções, a partir da Sistematização da Assistência de 
Enfermagem (SAE)(2).

A formação profissional do profissional de enfermagem 
deve ser alinhada às Diretrizes Curriculares Nacionais para 
a área da Enfermagem (DCN/ENF), que descrevem o modo 
de formação desse estudante para sua atuação profissional 
no futuro, definindo quais as competências e habilidades 
próprias do enfermeiro, direcionadas à atenção à saúde, 
dentro da perspectiva de atuação direcionada ao desen-
volvimento de ações de prevenção, promoção, proteção 
e reabilitação da saúde de seus pacientes, fundamentada 
em atributos gerais como atenção à saúde, tomada de de-
cisões, comunicação, liderança e educação permanente(2).

As instituições de ensino superior, portanto se tornam 
responsáveis pela formação de profissionais críticos e 
reflexivos, que tenham direcionamento assertivo para o 
desenvolvimento do conhecimento técnico-científico, e 
que possam atuar nas diferentes redes de atenção em 
saúde, assim como nas distintas especialidades (3). 

Compreende-se, então, que o ensino superior deve 
introduzir um processo educativo, cultural e científico, 
que articula o ensino e a pesquisa de forma indissociável, 
capaz de viabilizar a relação transformadora entre a uni-
versidade e a sociedade, estabelecendo um conjunto de 
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ações que visam à melhoria da preparação do enfermeiro, preparando-o para enfrentar as transformações que 
possam surgir no cenário de trabalho desse profissional, criando na academia condições para um processo 
de formação efetivo e contextualizado (2).

A enfermagem abrange uma série de conhecimentos técnico-científicos, construídos através de práticas 
sociais, éticas e políticas, com a intenção de oferecer ao enfermeiro em formação experiências relevantes 
para sua prática profissional, por meio do ensino, extensão e pesquisa, durante todo o processo formativo, 
considerando família e comunidade em compatibilidade com o cenário onde este indivíduo está inserido (4).

As ligas acadêmicas são projetos criados por alunos da graduação com orientação de docentes, que mediam 
o processo de ensino e aprendizagem e promovem atividades pautadas na tríade pesquisa, ensino e extensão. 
Esse trabalho permite que os discentes ampliem o senso crítico e desenvolvam habilidades que relacionem 
teoria e a prática, garantindo uma formação profissional diferenciada, estimulando o comprometimento 
e a autonomia, oferecendo ao acadêmico de enfermagem um cenário propício à criação e participação (5). 

Em 2020, em decorrência do surgimento de uma pandemia causada pelo vírus SARS-CoV-2, as institui-
ções de ensino superior interromperam suas atividades e tiveram de realizar mudanças que atendessem ao 
cenário epidemiológico, dentre elas o ensino remoto e a suspensão das atividades práticas. Tais mudanças 
impactaram o aprendizado teórico e prático, afetaram muitos estudantes, principalmente, aqueles com pouco 
acesso à tecnologia ou com dificuldades de adaptação às aulas remotas (6).

Houve nesse cenário pandêmico a interrupção de disciplinas práticas com grande importância para for-
mação do enfermeiro, principalmente em relação a formação técnica científica e crítica (4). Faram grandes os 
impactos em conteúdos que abordavam semiologia e semiotécnica, que utilizavam de simulação realística, 
pois aos estudantes que tinham na grade essa disciplina foi ofertada a opção das aulas remotas, já aqueles 
que haviam concluído a disciplina, em razão do cenário pandêmico, ficaram muito tempo sem treinamentos 
e atividades práticas, comprometendo a efetividade do processo formativo, o que deixou a comunidade 
discente preocupada, uma vez que as atividades práticas trazem maior autoconfiança, capacitação técnica 
e satisfação na formação(7).

A liga acadêmica de Semiologia e Semiotécnica de enfermagem foi criada em 2021, com o intuito de 
trazer conhecimentos e atualizações acerca da investigação e do estudo dos sinais e sintomas apresentados 
pelo paciente e das técnicas e procedimentos necessários ao cuidar. Visando melhorar a capacitação dos 
discentes, contribuir para a formação de enfermeiros e demonstrar a importância da compreensão da ciência 
de enfermagem, com foco na integralidade do ser humano e aplicada na prática assistencial, por meio do 
método científico denominado processo de enfermagem (1).

Vale ressaltar que as ligas acadêmicas são excelentes oportunidades para o desenvolvimento do trabalho 
em equipe. A formação de novas ligas em saúde é essencial para o desenvolvimento pessoal e profissional, 
pois oferecem uma visão mais humanizada e ampliada sobre o processo saúde-doença, permitindo o de-
senvolvimento de um olhar mais holístico do processo, de acordo as particularidades de cada indivíduo (8).

Tais construções científicas não possuem somente um caráter extracurricular, são, também, de grande re-
levância para a sociedade, uma vez que faz uso de palestras, atividades em escolas, universidades, hospitais e 
feiras de saúde, promovendo a divulgação de conhecimentos científicos, de saúde, nas diversas redes sociais 
e nos espaços públicos, possibilitando o reconhecimento, planejamento e promoção de ações voltadas para 
as necessidades de comunidades (3).

O presente estudo justifica-se em razão da importância da formação de ligas acadêmicas no curso superior 
de enfermagem. As ligas acadêmicas são capazes de favorecer o desenvolvimento da profissional do enfer-
meiro, promovendo o contato com a sociedade, construindo a partir de uma capacitação técnico-cientifica 
experiências que propiciem uma assistência adequada e contextualizada, demonstrando que os conheci-
mentos da semiologia e semiotécnica são de grande relevância para a assistência em saúde e formação do 
profissional de enfermagem, ideal à prática profissional (9).
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Portanto, é importante considerar a criação das ligas acadêmicas no curso de enfermagem, pois as ati-
vidades previstas nessas ligas podem contribuir para a otimização dos conhecimentos produzidos durante 
as disciplinas semiologia e semiotécnica, oferecendo ao discente, futuro enfermeiro, maior compreensão e 
aprimoramento dos conceitos de assistência e construção de saúde, possibilitando no processo formativo 
um novo olhar acerca do cuidar, o que perpassa pelas bases fundamentais de enfermagem, e que tem como 
perspectiva a integralidade do ser humano (4).

As atividades previstas nas ligas incluem a criação de ações dentro do próprio grupo acadêmico, algumas 
delas alcançam s comunidades, tendo importante impacto social. No que diz respeito à formação dos profis-
sionais de saúde, nesse caso os de enfermagem, essas ações garantem o fortalecimento de práticas seguras e 
assistenciais (9). O objetivo das ligas é desenvolver atividades práticas, que simulem a realidade, contemplando 
conteúdo das bases fundamentais da enfermagem, pautadas no processo de ensino, pesquisa e extensão e 
na perspectiva da ampliação de conhecimentos teóricos e práticos, garantindo a integração entre discentes, 
docentes e profissionais de saúde da equipe multidisciplinar com a sociedade (1).

O presente estudo tem como objetivo descrever a experiência de graduandos de enfermagem na cria-
ção de uma Liga Acadêmica em Semiologia e Semiotécnica (LASSE), assim como relatar sua importância na 
formação acadêmica profissional.

MÉTODOS

Trata-se de um estudo descritivo, do tipo relato de experiência, realizado a partir da vivência de estudantes 
de enfermagem durante a criação de uma liga acadêmica em semiologia e semiotécnica no ano de 2022 em 
uma universidade de um município do interior da Bahia. 

A liga acadêmica em semiologia e semiotécnica (LASSE) foi fundada em 13 de janeiro de 2022 com o obje-
tivo de propiciar conhecimentos técnicos científicos para os estudantes da área da saúde, em especial os de 
enfermagem. A LASSE foi formada por acadêmicos do sétimo e oitavo semestre do curso de bacharelado em 
enfermagem da Universidade do estado da Bahia Campus XII, visando oferecer treinamentos e capacitações 
para estudantes de enfermagem e desenvolver trabalhos de extensão aproximando academia e sociedade, 
com a finalidade de formar profissionais qualificados.

A LASSE é regida por um estatuto, sendo um órgão representativo dos estudantes do curso de graduação 
em Enfermagem da Universidade do Estado da Bahia. Segundo o artigo 2 do próprio estatuto a liga atuará no 
estudo, pesquisa e extensão, tendo como finalidade o desenvolvimento, a promoção e a difusão de conhe-
cimentos à cerca da Semiologia e Semiotécnica em Enfermagem, contribuindo para a formação acadêmica 
e profissional dos alunos a ela vinculada.

Diante da pandemia do COVID-19, as universidades tiveram que interromper seu processo letivo, resultando 
na paralisação das atividades presenciais, foram priorizadas as aulas remotas como medida de contenção da 
propagação do novo coronavírus. Esse cenário exigiu a realização de conversas e discussões entre acadêmicos 
acerca das dificuldades dos alunos em relação às atividades práticas preconizadas nas disciplinas semiologia 
e semiotécnica, resultando na criação da LASSE. 

A ideia da implementação de uma liga acadêmica entre alguns discentes do curso de bacharelado em 
enfermagem exigiu a busca de informações necessárias para atender os trâmites necessários de criação. 
Inicialmente, foi criada uma diretoria, a escolha dos membros se baseou em questões de conveniência, ba-
seadas nas necessidades e competências exigidas em cada cargo. Após a formação da diretoria foi elaborado 
o estatuto social, seguido de um processo seletivo. 

O processo seletivo se fundamentou em duas etapas: carta de intenção, em que o futuro ligante deveria 
escrever quais suas intenções para a participação da liga; entrevista, onde seriam avaliados os atributos do 
candidato a participar da liga. Após essas etapas foram selecionados 20 novos ligantes, os quais viriam par-
ticipar das reuniões e atividades propostas pela LASSE.
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Atualmente a LASSE é formada por 17 discentes e 2 docentes, que realizam sessões quinzenais de discussão 
de casos clínicos e conteúdo de enfermagem e promoção de ações de extensão, com o intuito de promover 
o contato com a comunidade. Existe a proposta de promoção de eventos relacionados às temáticas discuti-
das nas sessões da liga e realizar capacitações com discentes e profissionais da saúde, visando promover o 
desenvolvimento de habilidades e competências necessários para a formação de profissionais qualificados.

A liga foi comtemplada com uma bolsa de extensão no ano de 2022 através do processo seletivo do Sis-
tema de pró-reitoria de extensão (SISPROEX) sob número de inscrição 12220315, agora, busca oferecer um 
acesso mais direto à sociedade às atividades extensionistas de educação em saúde. Esta é uma iniciativa que 
ainda está em construção e tem como expectativa contribuir para a visibilidade da enfermagem e educação 
em saúde para a população local.

A divisão política da liga é constituída da seguinte forma: presidente, vice-presidente, diretor de finanças, 
diretor de extensão, diretor de ensino e pesquisa e secretaria. Essa diretoria em conjunto com os ligantes 
fundamentam as atividades que devem ser tratadas de acordo às próprias necessidades dos estudantes 
que a compõe e com as demandas da sociedade. A fim de dar oportunidades a todos os membros o tempo 
permitido para os que compõem a diretoria é de 2 anos de permanência. Dentre os ligantes como um todo, 
os mesmos devem para além de colaborar com as atividades da liga ter a frequência mínima de 75% nos 
eventos realizados, devendo o membro ligante justificar a sua ausência ao corpo efetivo e caberá a este julgar 
válida ou não sua justificativa de ausência.

RESULTADOS E DISCUSSÕES 

Um dos grandes desafios do século XXI foi à pandemia causada pela COVID-19, uma doença infecto-
contagiosa que acometeu drasticamente a maioria dos países no mundo, seus impactos tiveram grande 
influência nas estruturas sociais, físicas, econômicas e psicológicas de todos os indivíduos durante o processo 
pandêmico. Em decorrência do aumento das taxas de morbidade e mortalidade fez-se necessário o uso de 
métodos para conter a progressão da doença, em especial o isolamento social, medida tomada pelas esferas 
governamentais para reduzir o número de casos causados pela síndrome respiratória (10).

O distanciamento social impactou negativamente a social de milhões de pessoas, sendo a estratégia mais 
plausível frente a nova emergência de saúde populacional (11). Diversos grupos da sociedade foram atingidos, 
inclusive, o setor educacional de ensino superior, acarretando suspensão das atividades presenciais de sala 
de aula, substituídas por atividades remotas no programa de ensino (12).

Durante a pandemia, no dia 17 de junho de 2020, a portaria n.544 no diário oficial publicado pelo Ministério 
da Saúde (MEC) autorizou a extensão de aulas remotas em instituições públicas de ensino superior. Mesmo 
sendo uma estratégia que visava a manutenção das atividades educacionais, unindo discentes e docentes 
através das tecnológicas de comunicação e informação, houve um prejuízo a uma parcela da comunidade 
acadêmica, seja pela dificuldade de acesso às tecnologias de informação e comunicação ou pela impossibi-
lidade de as aulas remotas contemplarem saberes práticos, possibilitados apenas pelo contato presencial (13). 

A dificuldade de transmitir o conhecimento produzido na universidade em sua totalidade e com a quali-
dade necessária, os universitários, até então confinados, foram amplamente prejudicados pela ausência de 
troca de saberes dentro da academia. As complexidades do cenário pandêmico exigiram dos discentes uma 
reflexão acerca de novos caminhos para o alcance de conhecimentos extracurriculares, em uma tentativa de 
adaptar-se ao cenário vigente e reduzir o prejuízo causado pelo isolamento da COVID-19(12). 

Esse processo adaptativo teve início com utilização das figuras digitais de comunicação entre universi-
tários e docentes como forma dar continuidade às atividades cotidianas da academia. As tecnologias da 
comunicação e informação foram fundamentais para a manutenção das aulas (12). A comunidade acadêmica 
passou por diversas mudanças, mas manteve a esperança de dar continuidade a formação dos alunos com 
qualidade, mesmo à distância (14).
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O ensino superior possui exige o desenvolvimento de habilidades e competências essenciais para a atua-
ção profissional futura dos indivíduos em formação. As atividades extracurriculares são fundamentais na 
integralização da formação acadêmica, sobretudo em termos sociais e de contextualização de teoria e prática 
(14). A criação de uma liga acadêmica amplia os horizontes e facilita a busca por amadurecimento profissional 
e acadêmico. O grande número de alunos em fase de conclusão ou que estão tendo contato com as disci-
plinas semiologia e semiotécnica exige ações que conduzam à vivência prática profissional, treinamentos e 
capacitações que simulem o cotidiano do profissional. As ligas permitem aprimorar conhecimentos, gerar 
experiências e compartilhá-las. Trata-se de ações que e ampliam o campo de atuação do estudante, permite 
aperfeiçoar o aprendizado científico e promover atividades extracurriculares, conforme demandas da uni-
versidade e da sociedade, inclusive contribui para uma maior interação entre acadêmicos (14).

A necessidade de se criar bases sólidas para o ensino-aprendizagem do aluno do curso de enfermagem, 
conduzem à aplicação de atividades que viabilizem intervenções metódicas de conteúdos expostos em sala 
de aula no contexto prático (15). A liga acadêmica permite aflorar o senso crítico, a criatividade e a capacida-
de de reflexão acerca das demandas educacionais e sociais, ampliando o campo de visão do estudante de 
enfermagem e integrando comunidade acadêmica e sociedade através de atividades extracurriculares (16). 

A criação de uma liga acadêmica voltada para a saúde possui direcionamento aplicado ao exercício teórico-
-prático direcionado às atividades extra-acadêmicas. O percursor desse método de extensão acadêmica foi à 
liga de combate à sífilis, fundada em 1920, pertencente ao Centro Acadêmico Oswaldo Cruz, até hoje expande 
horizontes no processo de promoção, prevenção e tratamento de IST - Infecções Sexualmente Transmissíveis (16). 

As ligas promovem um papel importante na sociedade, favorece o acadêmico através da possibilidade de 
atividade prática no contexto social em que está inserido, aprimora bases cientificas e promove um retorno 
benéfico à população-alvo, contribuindo também para o desenvolvendo reflexões acerca de seu papel social 
e da aplicação dos conhecimentos científicos na prática profissional. Existe aí um suporte às demandas da 
comunidade, voltado para a promoção da saúde e mudança social, assim como uma das práticas extensio-
nistas da academia (16).

Uma liga em saúde condensa os princípios que sustentam o sistema único de saúde, mesmo que indire-
tamente, pautados na ciência do cuidar, traz a integralidade e a humanização no seio da assistência a um 
grupo focal na sociedade, criando um elo entre o ser que cuida e o ser que é cuidado, compreendendo que 
prestar serviço a uma determinada demanda requer não só vontade, mas técnica e ciência(15). 

 Existem vários benefícios curriculares nas atividades de uma liga acadêmica em saúde, os quais proporcio-
nam uma formação diferenciada, com direcionamentos mais precisos em relação ao mercado de trabalho e o 
processo saúde-doença. Na realidade as ligas oferecem vivências que extrapolam os saberes adquiridos em 
sala de aula ou nas atividades em laboratório, pois permite o contato social, o relacionamento com públicos 
que o estudante terá contato após sua formação, garantindo uma reflexão das práticas do profissional de 
saúde e a relevância da humanização, da ética profissional e da aplicação dos conhecimentos científicos no 
cotidiano do profissional de saúde (16). 

Sabe-se que uma liga é isenta que qualquer convergência política e não se partidariza com nenhum fundo 
de investimento lucrativo, possui duração ilimitada com o intuito de incentivar o desenvolvimento de planos 
científicos centrados a uma determinada área e metodologia. Diante desse contexto, uma liga centrada nas 
ações assistenciais de enfermagem promove debates acerca de temáticas técnico-cientificas no campo da 
saúde e da assistência ao cliente, expandindo domínios relacionados ao cuidar na profissão, tendo como 
chave mestra a proximidade com a prática assistencial centrada na semiologia e semiotécnica (13).

A liga aproxima o ligante da sociedade, cria elos entre os acadêmicos com intermédio de minicursos, 
estudo de casos, congressos, jornadas acadêmicas, gincanas, artefatos educativos, encontros acadêmicos, 
aulas expositivas, bem como a utilização das mídias sociais; ações voltadas na promoção de um conhecimen-
to específico em benefício do desenvolvimento do discente, pois são atividades realizadas pelos próprios 
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ligantes, essa proposta facilita a troca de saberes e experiências de toda esfera que fundamenta a liga nos 
espaços de debate, bem como a construção das adversidades e as particularidades que fundamentam o 
processo de assistência. 

É visível no contexto das ligas o preenchimento de lacunas existentes na aproximação e interação de 
acadêmicos, pois, elas promovem de maneira sistematizada a interdisciplinaridade e trabalho coletivo, ga-
rantindo a interação entre sujeitos com interesses em comum, por meio de treinamentos interdisciplinares 
que sustentam a ciência em enfermagem. As ligas garantem o processo comunicativo dos ligantes (alunos) 
e a junção dos mais variados saberes aplicados na assistência em saúde, tanto no âmbito acadêmico quanto 
no contexto social das atividades extensionistas (17).

Uma liga consegue transformar o futuro profissional de enfermagem no protagonista de suas próprias 
experiências enquanto acadêmico, concebendo ao aluno a facilidade de dissipar conhecimento na uni-
versidade por meio de respostas a dúvidas na área de enfermagem. A missão dessa extensão é propiciar 
um cenário que promova um senso crítico aos seus usuários, tornando-os aptos a suprir as demandas do 
cliente de acordo a procedência do saber e da ciência, pois por muito tempo, em especial no alvorecer da 
enfermagem, quando esta era ofertada na forma de caridade, religiosa ou exercida por leigos, criou-se no 
imaginário, cenários estereotipados e preconceituosos que respingam na profissão até hoje, refletindo de 
maneira desvalorizada nos profissionais e nos acadêmicos. Por esse motivo, dentre os objetivos que funda-
mentam uma liga em enfermagem está a possibilidade do discente manifestar um senso crítico e científico 
da dimensão assistencial que a enfermagem exerce para o cliente e para a sociedade como um todo, enal-
tecendo a profissão enquanto ciência (13).

Para além da técnica em semiologia e semiotécnica, uma liga em enfermagem consegue trazer como 
benefício habilidades de administração, gestão, liderança, controle e trabalho em equipe diante das oportu-
nidades de aprendizagem (13). Em conjunto, a liga direcionada ao objeto de estudo, faz com que o indivíduo 
consiga analisar os dados do cliente, até então coletados na anamnese e exame físico, de maneira crítica e 
minuciosa para assim estabelecer a intervenção necessária para melhora da condição de saúde. Centrada 
no diagnóstico de enfermagem, a interpretação e análise dos casos clínicos são estimuladas na liga, onde 
a promoção, prevenção e recuperação do estado de saúde do cliente constitui a demanda primordial da 
assistência prestada (18). 

Essa abordagem prepara o estudante para o novo perfil de profissional que o mercado de trabalho exige; 
em atender essas perspectivas e atentar a visibilidade das novas relações estruturais da enfermagem bem 
como os desafios que a profissão enfrenta. O movimento estudantil nos mais diversos períodos do curso 
de enfermagem se viram inquietos com este cenário, então em conjunto, após expor suas preocupações, 
ampliaram seus discursões frente a demanda da profissão e da pratica do profissional de enfermagem, resul-
tando na criação da liga acadêmica em enfermagem. Pois a compreensão de que a grade curricular ofertada 
pela academia não supria demanda profissional em enfermagem exigia uma ação mais contundente em 
relação à garantia de um processo ensino aprendizagem mais contextualizado com à prática profissional, 
algo possível com a criação da liga(18).

Visando uma assistência qualificada como estratégia, uma liga consegue utilizar métodos de ensino que 
dispõe do estudo de casos reais ou que potencialmente aparecem como demanda no serviço, favorecendo 
habilidades focadas no histórico, diagnóstico, planejamento, implementação e avaliação de enfermagem 
do caso-alvo em questão. O apoio que um liga focada na semiologia e semiotécnica em enfermagem traz é 
inquestionável, pois reúne valores que propõe uma graduação mais consistente, principalmente relacionada 
com a atividade assistenciais ao cliente, bem como a complexidade que envolve suas demandas, reforçando 
a profissão como ciência já dentro do meio acadêmico (18).

Em consonância com a ampla gama de benefícios que uma liga acadêmica traz ao estudante está seus 
benefícios à sociedade. O funcionamento e manutenção da liga, porém, apresenta dificuldades e desafios 
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são eles: a fragilidade de algumas plataformas digitais que são eventualmente utilizadas como ponte para a 
troca de informações, a incompatibilidade dos horários disponíveis dos ligantes para execução de atividades, 
entre outros problemas que devem ser verificados e discutidos em reuniões em prol da sobrevivência do 
coletivo formado (19).

Uma liga exige uma quantidade considerável de carga-horaria na execução de suas atividades principais, 
gerenciais e extensionistas, isso acaba ocupando o tempo livre do estudante, reforçando os chamados “vícios 
acadêmicos” na dedicação ao crescimento cientifico em sacrifício do lazer e descanso do discente; exige 
frequência do docente nas atividades da liga e comprometimento para o alcance das metas e objetivos. 

Não há um modelo padrão de funcionamento da liga, nem do processo ensino-aprendizagem a ser ex-
plorado em seu âmbito, logo, como no sistema ofertado na carga horaria do curso, a ausência do ligante nas 
atividades implicariam na aplicação de conceitos e técnicas de maneira errônea por parte dos estudantes que 
estão em processo de aprendizagem. Sabe-se que em qualquer esfera estudantil a busca pelo conhecimento 
possui barreiras e dificuldades, nas ligas acadêmicas faz-se necessário refletir sobre suas demandas, em prol da 
balança que sustenta os pontos positivos e negativos da entidade, fazendo uso de seus benefícios e criando 
resolutivas que sustentem os contratempos ocasionados pela necessidade de manutenção da entidade (20).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A criação da Liga Acadêmica de Semiologia e Semiotécnica na graduação em Enfermagem mostrou-se 
de alta relevância para contribuição do ensino, de modo que possibilita a formação de profissionais críticos, 
reflexivos e sensibilizados com a práxis profissional e aplicação dos conhecimentos científicos no atendimento 
de demandas dos educandos e da sociedade. 

Como projeto de extensão a liga apoia-se no tripé ensino, pesquisa e extensão. Seu papel ativo no pro-
cesso de ensino e aprendizagem está relacionado à formação do aluno do curso de enfermagem de forma 
integralizada, visando obter mais espaço para a aplicação dos saberes e promover maiores contribuições à 
comunidade interna e externa da universidade, a fim de contribuir cada vez mais com a qualidade de for-
mação do profissional de enfermagem e com a transformação social.
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