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RESUMO

Objetivo: Analisar a percepcao dos estudantes de Medicina sobre a avaliagdo formativa em um curriculo
integrado baseado em metodologias ativas. Métodos: Estudo observacional, descritivo e transversal, com
abordagem quali-quantitativa, realizado com estudantes do 2° ao 8° semestre de uma instituicdo privada. A
coleta ocorreu presencialmente, por meio de questionarios eletronicos. Os dados quantitativos foram
analisados no software Jamovi, utilizando o teste qui-quadrado, e a andlise qualitativa foi conduzida pelo
software Iramuteq. O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa. Resultados: Foram incluidos
190 estudantes, 44,2% do ciclo pré-clinico e 55,8% do clinico. A maioria era do sexo feminino (63,2%) e tinha
entre 20 e 24 anos (54,7%), com 77,9% possuindo formagao prévia. A maioria (88,9%) conhecia o conceito
de metodologia ativa, sendo mais prevalente no ciclo clinico. No pré-clinico, houve maior ansiedade e
frustracédo (62,6%), enquanto no clinico, maior confianca na exposi¢do de conhecimentos prévios. Os termos
mais recorrentes foram "aluno", "tutor”, "nota" e "avaliacao", sugerindo uma relacao entre avaliagdo formativa
e atribuigdo de notas. Conclusao: A avaliagao formativa é vista positivamente, especialmente no ciclo clinico,
mas desafios como competitividade e impacto emocional exigem estratégias para refor¢ar o papel pedagdgico
do feedback.

Palavras-chave: Aprendizagem baseada em problemas, Educagdo em saude, Tutoria.
ABSTRACT

Objective: To analyze the perception of medical students about formative assessment in an integrated
curriculum based on active methodologies. Methods: Observational, descriptive and cross-sectional study,
with a qualitative-quantitative approach, carried out with students from the 2nd to the 8th semester of a private
institution. Data collection occurred in person, through electronic questionnaires. Quantitative data were
analyzed in Jamovi software, using the chi-square test, and qualitative analysis was conducted by Iramuteq
software. The study was approved by the Research Ethics Committee. Results: A total of 190 students were
included, 44.2% from the pre-clinical cycle and 55.8% from the clinical cycle. The majority were female (63.2%)
and were between 20 and 24 years old (54.7%), with 77.9% having previous training. The majority (88.9%)
knew the concept of active methodology, being more prevalent in the clinical cycle. In the preclinical cycle,
there was greater anxiety and frustration (62.6%), while in the clinical cycle, there was greater confidence in
the presentation of prior knowledge. The most recurrent terms were "student", "tutor”, "grade" and "evaluation"”,
suggesting a relationship between formative evaluation and grading. Conclusion: Formative evaluation is
viewed positively, especially in the clinical cycle, but challenges such as competitiveness and emotional impact
require strategies to reinforce the pedagogical role of feedback.

Keywords: Problem based learning, Health education, Mentoring.
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RESUMEN

Objetivo: Este articulo pretende analizar la percepcion de estudiantes de medicina sobre la evaluacion
formativa en metodologias activas. Métodos: Este es un estudio observacional, descriptivo y transversal, con
enfoque cuali-cuantitativo, realizado con estudiantes del 2do al 8vo semestre de una institucion privada, y se
realizd mediante cuestionarios electronicos. Los datos cuantitativos se analizaron mediante el software
Jamovi, mediante la prueba de chi-cuadrado, y el analisis cualitativo se realizé mediante el software Iramuteq.
El estudio fue aprobado por el Comité de Etica. Resultados: Se incluyeron 190 estudiantes, 44,2% del ciclo
preclinico y 55,8% del ciclo clinico. La mayoria eran mujeres (63,2%) entre 20 y 24 afios (54,7%), contando
con formacién previa el 77,9%. La mayoria (88,9%) conocia el concepto de metodologia activa, que es mas
prevalente en el ciclo clinico. En el preclinico hubo mayor ansiedad y frustracién (62,6%), mientras que en el
clinico hubo mayor confianza de conocimientos previos. Los términos mas recurrentes fueron "estudiante",
"tutor", "calificacion" y "evaluacién", sugiriendo una relacién entre evaluacion formativa y atribucion de
calificaciones. Conclusion: Se concluyé que la evaluacion formativa es vista positivamente, especialmente
en el ciclo clinico, pero desafios como la competitividad y el impacto emocional requieren estrategias para
reforzar el papel pedagdgico de la retroalimentacion.

Palabras clave: Aprendizaje basado en problemas, Educacién en salud, Tutoria.

INTRODUGAO

O ensino médico tem passado por transformacgdes significativas nas ultimas décadas. Desde o Relatério
Flexner, no século XIX, que direcionou a educag¢ao médica para um modelo hospitalocéntrico, até as Diretrizes
Curriculares Nacionais (DCN) para os cursos de Medicina de 2001, atualizadas em 2014, diversas mudancgas
ocorreram no modelo educacional, enfatizando a formagao de médicos generalistas com atuacao efetiva na
atengéo basica (MEIRELES MAC, et al., 2019). Para atingir esse objetivo, as DCN determinam que sejam
contemplados elementos essenciais de cada area do conhecimento, estruturando o aprendizado tedrico-
pratico em uma trajetoria "espiralada”, na qual o estudante interage, desde os primeiros anos da graduagao,
com profissionais e usuarios do sistema de saude.

Essa abordagem permite que o conhecimento adquirido seja contextualizado com a pratica, promovendo
autonomia, reflexdo e compreensao sobre a Medicina (COLARES KTP e OLIVEIRAWD, 2019). Para viabilizar
esse aprendizado em espiral, as DCN recomendam a utilizacdo de metodologias ativas de ensino-
aprendizagem (MAP), que privilegiam a participa¢ao ativa do aluno na construgdo do conhecimento. Dentre
as MAP, destaca-se o Problem-Based Learning (PBL) ou Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP),
abordagem pedagodgica voltada para a formagdo de profissionais com habilidades para a resolugédo de
problemas inerentes a pratica médica.

Além disso, esse método estimula a criatividade dos alunos, evitando que sejam meros receptores de
informagdes e incentivando-os a assumir um papel protagonista no processo ensino-aprendizagem
(WAGNER KJP e MARTINS FILHO LJ, 2022; GUISSO DG, et al., 2019). O PBL surgiu como alternativa ao
modelo tradicional de ensino, em que o professor assume o papel central € o aluno atua de forma passiva,
apenas absorvendo contetudo. No método ativo, o estudante é estimulado a investigar e interagir com o
conteldo, participando ativamente da construgdo do conhecimento, enquanto o professor assume a fungao
de facilitador e mediador.

Assim, as metodologias ativas de ensino se mostram adequadas ao novo cenario da formagdo médica,
pois promovem a autonomia do aluno e o desenvolvimento de habilidades essenciais para a solucdo de
problemas, a tomada de decisbes e o enfrentamento de situagbes de incerteza, favorecendo a aquisigdo de
competéncias necessarias para o exercicio profissional (ASSUNCAO AA, et al., 2021; ALVES RR e FAUSTO
SAF, 2024). Apesar dos diversos beneficios, o0 método tutorial apresenta desafios, como a necessidade de
trabalho em grupo, a exigéncia de habilidades de comunicacao e a limitagdo de recursos materiais, humanos
e tecnoldgicos. Além disso, alguns docentes ainda demonstram resisténcia a ado¢do desse método,
preferindo abordagens tradicionais (MIRANDA GB, et al., 2019).

Nos curriculos médicos que adotam o PBL, a metodologia é aplicada por meio de sessdes tutoriais, nas
quais os alunos sao organizados em grupos de oito a doze participantes, acompanhados por um tutor. Essas
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sessdes ocorrem duas vezes por semana. No primeiro encontro, denominado "abertura", os alunos escolhem
um relator e um coordenador, identificam o problema em questdo e geram hipéteses a partir de perguntas
elaboradas com base em seus conhecimentos prévios. No segundo encontro, denominado "fechamento",
ocorre a discussao para elucidar os objetivos definidos na abertura e solucionar a problematica por meio da
troca de conhecimentos adquiridos previamente pelos participantes (LIMA VV, et al., 2019).

Um dos principais desafios associados a aplicagao das Metodologias Ativas de Aprendizagem (MAP) é a
definicdo de praticas avaliativas coerentes com essa proposta pedagogica. Nesse cenario, a avaliagdo
formativa ganha relevancia por possibilitar o acompanhamento continuo do processo de aprendizagem,
permitindo a identificacdo de dificuldades e potencialidades dos estudantes e fornecendo subsidios para
intervengdes pedagdgicas mais eficazes. Ao ser incorporada como parte integrante do ensino, a avaliagdo
formativa contribui significativamente para o desenvolvimento da autonomia e da reflexao critica dos alunos,
promovendo uma aprendizagem mais significativa e personalizada (DE MEDEIROS, et al., 2024).

Nas sessdes tutoriais, a avaliagdo é conduzida pelo tutor, que orienta e direciona as discussdes com base
em critérios especificos para cada sessdo. Esses critérios sdo geralmente definidos pelas préprias
instituicbes, embora existam instrumentos validados para facilitar esse processo avaliativo (MENDONGCA LT,
et al., 2025). Diante desse cenario, considerando as particularidades da avaliagdo formativa nos cursos de
Medicina, torna-se essencial discutir e analisar o tema sob a 6tica discente. Como agentes centrais dos novos
métodos de ensino e aprendizado, a compreensao dos estudantes sobre os processos avaliativos é
fundamental para a aquisicdo de competéncias e para a consolidagdo do aprendizado em espiral. Dessa
forma, o objetivo desse estudo é analisar a percepcao dos estudantes de Medicina sobre a avaliagao formativa
em um curriculo integrado baseado em metodologias ativas

METODOS

Trata-se de um estudo transversal, observacional, descritivo e analitico. O estudo foi conduzido em trés
etapas. A primeira envolveu a elaboragédo do protocolo de pesquisa, contendo uma segdo com perguntas
sobre dados sociodemograficos, seguida por outra abordando o uso da avaliagdo formativa em sessdes
tutoriais, com base nos critérios avaliativos da instituicdo. A terceira segao incluiu uma questao aberta para
avaliar a percepcao dos estudantes sobre tais avaliagdes. Na segunda etapa, a coleta de dados foi realizada
por meio de um formulario eletrénico, enviado aos discentes do curso de Medicina do 2° ao 8° semestre de
uma instituicdo privada localizada no municipio de Belém, entre janeiro e novembro de 2024. Para determinar
a amostra, foi aplicada a seguinte formula:

n= zxxp(l-p)

e2

2 _
1_'_z xp (1—p

eZN

Legenda: (n= amostra calculada; N = tamanho da populagéo; e = margem de erro (porcentagem no formato
decimal); z = escore z)

O calculo resultou em 188 discentes do 2° ao 8° periodo. A coleta ocorreu em datas aleatérias e sem aviso
prévio, a fim de minimizar viés de selecdo, sendo conduzida presencialmente conforme o protocolo do estudo.
O link do formulario foi disponibilizado no momento da coleta. Na terceira etapa, os questionarios aplicados
foram tabulados no software Microsoft Excel e submetidos a analise descritiva, incluindo calculos de média,
mediana e desvio padrao.

As respostas em escala Likert foram quantificadas e categorizadas conforme percepgdes positivas ou
negativas em relagdo a avaliagao formativa. Para a andlise inferencial, utilizou-se o teste qui-quadrado para
comparar as percepgdes entre os grupos pré-clinico e clinico, adotando um nivel de significancia de a = 0,05
(5%). Os calculos estatisticos foram realizados por meio do software Jamovi.
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A analise qualitativa foi conduzida a partir da questao aberta presente no questionario, permitindo uma
compreensao aprofundada das percepcodes individuais dos participantes. Para essa analise, utilizou-se o
software Iramuteq, aplicando métodos como lexicografia basica (lematizagdo e frequéncia de palavras),
classificagdo hierarquica descendente (CHD), analise de similitude e elaboragdo de nuvem de palavras
(MEDEIROS FAB, et al., 2022).

Os questionarios foram analisados e armazenados em conformidade com os principios bioéticos
estabelecidos na Resolugdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude e na Carta Circular 1/2021
CONEP/SECNS/MS, além de seguirem as diretrizes do Cédigo de Nuremberg e da Declaragéo de Helsinque.
Em observancia a Carta Circular 1/2021, os dados coletados e analisados ndo foram armazenados em
ambientes virtuais ou em "nuvem". O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da
instituicdo e conduzido ao longo de 2024, ap6s aprovagéao registrada sob o Certificado de Apresentagao de
Apreciagao Etica (CAAE) nimero 76415023.0.0000.5701, com ndmero do parecer 6.715.255.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Em relacéo ao perfil sociodemografico, dos 190 estudantes que participaram deste estudo, 44,2% eram
do ciclo basico (2° ao 4° semestre) e 55,8% eram do ciclo clinico (5° ao 8° semestre). A maioria dos
participantes foi do sexo feminino (63,2%), com idade entre 20 e 24 anos (54,74%), com alguma formacéo
prévia (77,9%), sendo que destes a maioria foi em direito (21,7%) e odontologia (8,7%) (Tabela 1).

Tabela 1- Perfil sociodemografico dos discentes do curso de medicina.

Variaveis N° %
Género Feminino 120 63,2%
Masculino 70 36,84%
<20 28 14,74%
Faixa etaria 20-24 104 54,74%
25-29 29 15,26%
>29 29 15,26%
Semestre Ciclo basico 84 44.2%
Ciclo clinico 106 55,8%
Formacao prévia Sim 148 77.9%
Nao 42 22,1%

Fonte: Guedes GS, et al, 2025.

Foi observado que a maioria dos discentes estuda previamente para a abertura (60%), sendo que a
diferenga entre os periodos pré-clinicos e clinicos do curso foi estatisticamente significante em relagéo periodo
pré-clinico (p= 0,038). A grande maioria dos discentes se sentiu capaz de explicar seus conhecimentos na
tutoria (72,1%), sendo que a frequéncia desse achado foi maior no grupo clinico (p = 0,028) (Tabela 2).

A maioria dos discentes referiu concordar com a avaliagéo de seu tutor (75,3%), considerou sua avaliagéo
individual (73,1%), relacionou a avaliagdo formativa a competitividade (74,7%), sem impacto relacionado a
timidez (59,5%), com bom aprendizado do contetdo (81,6%) e sem dificuldades para planejar seus estudos
(76%). Nao houve diferenca estatistica nessas perguntas entre os grupos pré-clinico e clinico (Tabela 2).
Notou-se que a maioria dos discentes sente ansiedade e frustracdo durante as avaliagdes formativas na
sessao tutorial (62,6%), sendo mais frequente no grupo pré-clinico, com significancia estatistica (p=0,025).
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Tabela 2 - Avaliacao das diferengas entre as respostas entre os periodos pré-clinicos e clinicos do curso.
Na maioria das | Na maioria das

Sempre . = Nunca
Perguntas vezes, sim vezes, hao

PC C T | PC C T PC | C T PC|C | T
Estuda previamente para a 26" 30"

. (30,9 | 15 41 | (35,7 | 43 73 21 33 |54 |7 15| 22

abertura? o

5) 1%)
Explica seus conhecimentos o 70"
Pl . 14 (8,49 | 23 | 44 (66,0 | 114 | 22 27 (49 |4 0 |4
prévios? %) 4%)

Concorda com a sua
avaliagdo de cada tutor?

As avaliagdes formativas
tem sido individuais para | 18 14 32 | 50 57 107 | 15 28 |43 |1 7 |8
cada aluno?

A avaliagao formativa
desperta a competitividade | 30 36 66 | 35 41 76 18 28 |46 |1 1 2
entre o grupo tutorial?
Apresenta dificuldades
decorrente da timidez?

7 7 14 | 53 76 129 | 23 20 (43 |1 3 |4

18 20 38 | 19 20 39 (28 |37 |65 |19 |29 |48

Sente ansiedade e | 37* 22*
frustragdo nas sessoes | (44,0 | 25 62 | (26,1 | 35 57 21 36 |57 |4 10 | 14
tutoriais? * 5%) 9%)

Aprende os conteudos que
sao abordados”?

Capaz de planejar seus| .7 |15 35|46 |65 |111 |17 |21 |38 |4 |2 |6
estudos?

Legenda: PC — pré-clinico / C — clinico / T — total *Qui-Quadrado P<0,05*. Fonte: Guedes GS, et al, 2025.

15 19 34 | 49 72 121 | 17 15 |32 |3 0 |3

A grande maioria dos alunos confirmou saber o conceito de avaliagéo formativa (88,9%), sendo que essa
afirmacao foi mais frequente no grupo do ciclo clinico (p=0,028). Porém ao serem questionados sobre a fungéo
da avaliagcéo formativa, apenas 62,1% dos discentes consideraram sua utilidade no ganho de competéncias
de acordo com os feedbacks recebidos, 28,9% afirmaram que essa avaliagdo apenas constitui nota para o
modulo e 8,9% nao tiram proveito dessa avaliagdo. Houve também positividade em relagao a avaliagéo pelo
tutor, sendo que a maioria concordou com suas avaliagbes (75,3%), ndo sendo observada diferenga entre o
grupo clinico e pré-clinico (Tabela 3 e Tabela 4).

Tabela 3 - Avalicao sobre o conhecimento do método e diferenga entre avaliagdo dos tutores.

Perguntas Sim LLO)
9 PC_[C T PC_[C T
. L 99*
?*
Sabe o conceito de metodologia ativa? 70 (93,21%) 169 14 7 21
Diferenca entre avaliagao dos tutores? 80 101 181 4 5 9

Legenda: PC — pré-clinico / C — clinico / T — total *Qui-Quadrado P<0,05*. Fonte: Guedes GS, et al, 2025.

Tabela 4 - Avaligao sobre a fungao da avaliagao formativa.
Ajudar no ganho das

Constituir nota

de acordo com o competéncias Ndo consigo tirar
Peraunta eso de cada principalmente de proveito da avaliagao
g 216 dulo acordo com os formativa
feedbacks recebidos
PC C T PC C T PC C T

Das opgdes, qual expressa a
principal fungdo da avaliagdo | 22 34 56 | 52 64 116 10 8 18
formativa para os alunos?
Legenda: PC — pré-clinico / C — clinico / T — total *Qui-Quadrado P<0,05*. Fonte: Guedes GS, et al, 2025.
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Apos a criagédo do corpus textual feita com base em analise dos titulos das publicagdes, e respeitando a
terceira lei de zipt, foi observada a contagem de 2512 palavras, das quais 287 surgiram apenas uma Unica
vez (hapax). Foi também gerado um grafico do tipo nuvem de palavras (Figura 1), contendo as palavras de
maior destaque do corpus textual que foram “aluno” (35 vezes), “tutor” (30 vezes), “avaliagdo” e “nota” (26
vezes), “conhecimento” (24 vezes).

Figura 1 - Nuvem de palavras que foram utilizadas na pergunta aberta do questionario.

problema
competicio necessidade

metodologla competitividade
cacontetdo aprendizado moments

ijlrouD; CO n h e C | m e n to

eraneA feedback

forma tutor a%a gmodulc

gosto | ajuda g
ansiedade u D O J

a Va a ga O 5 l(gj]lrgguag:?\getencm
zznotaVvez sxe.
metOdO estudoavestio

acordedesempenho construcao

habilidade  Percepcdo
direcionamento

Fonte: Guedes GS, et al., 2025.

DISCUSSAO

O ponto de partida deste estudo foi compreender, na pratica, a percepgao dos alunos sobre a avaliagao
formativa em um curriculo integrado baseado em metodologias ativas. A maioria dos estudantes foram do
sexo feminino, com idade entre 20 e 24 anos e ja possuindo alguma formacéao prévia. Entre os participantes,
44,2% pertenciam ao ciclo pré-clinico e 55,8% ao ciclo clinico. Houve diferengas estatisticamente
significativas na percepc¢ao dos estudantes entre os ciclos em relagdo as questdes: estudo prévio a sesséo
tutorial, explicitagao de conhecimentos prévios, sentimento de ansiedade e frustragdo durante as sessdes, e
conhecimento do conceito de metodologia ativa. Quanto ao perfil demografico dos participantes, observou-se
uma leve discrepancia entre os géneros, com 60% dos respondentes sendo do sexo feminino.

Além disso, 50% estavam na faixa etaria de 20 a 24 anos, indicando a prevaléncia de mulheres e jovens
no curso de Medicina. Notavelmente, 70% dos discentes relataram ja possuir uma formagao prévia, sugerindo
que a escolha pela segunda graduagao pode estar associada a realizagao de um objetivo pessoal ou a busca
por novas oportunidades profissionais. As motivacdes para essa escolha incluem desafios no ingresso a
primeira graduacao, dificuldades financeiras ou falta de oportunidades na area inicial de formagédo. O Censo
da Educacao Superior de 2020 indicou um aumento significativo no niumero de vagas ofertadas nos cursos
de Medicina no Brasil, facilitando o acesso ao ensino médico. No entanto, dados do mesmo censo apontam

que apenas 10,6% dos estudantes matriculados em Medicina tém mais de 30 anos (SHEFFER M, et al.,
2023).

A analise qualitativa revelou que os descritores mais frequentes foram "aluno" e "tutor", ressaltando a
importancia desses agentes no contexto da avaliagéo formativa. Esse achado esta alinhado com os objetivos
do estudo, destacando a relevancia da interacdo entre estudantes e tutores para o desenvolvimento
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educacional. Dessa forma, observa-se uma mudanga em relagdo ao modelo tradicional de ensino, no qual a
hierarquia professor-aluno era mais rigida. No contexto das metodologias ativas, os tutores assumem um
papel facilitador, estimulando a busca ativa pelo conhecimento.

Esse modelo favorece o desenvolvimento de autonomia, pensamento critico, respeito e aprendizado
colaborativo, competéncias essenciais para a formagdo médica (GARCIA MBO, et al., 2019; SOUZA JS, et
al., 2022). Arecorréncia de termos como "nota" e "avaliagdo" refor¢ca a importancia da avaliagdo formativa no
processo continuo de ensino-aprendizagem. Nesse cenario, o feedback nao deve ser apenas um indicador
de rendimento, mas um instrumento pedagdgico essencial para o desenvolvimento de habilidades como
comunicagao, autonomia, pensamento critico e resolugdo de problemas. No entanto, a frequéncia do termo
"nota" no discurso dos alunos levanta questionamentos sobre a real compreensao da avaliagdo formativa.

Pode-se inferir que parte dos discentes a percebe como uma avaliagdo somativa, cujo foco principal é a
obtencdo de um bom desempenho quantitativo. Dado o papel do feedback na aprendizagem, torna-se
essencial capacitar os tutores para oferecer retornos qualitativos mais eficazes. Estudos indicam que o
feedback fornecido por meio de comentarios descritivos € mais vantajoso do que aquele baseado
exclusivamente em notas, pois direciona o aluno sobre como melhorar seu desempenho ao invés de apenas
indicar suas deficiéncias (GARCIA MBO, et al., 2019; SILVA TR e FERREIRA MA, 2023; JURGILAS MDP e
JUNIOR AC, 2024). De modo geral, os discentes demonstraram concordancia com as avaliagdes realizadas
pelos tutores e as consideraram individualizadas. Entretanto, relataram que o ambiente tutorial pode estimular
a competitividade entre os colegas.

A individualizagdo da avaliagdo € um dos pilares de um feedback eficaz; contudo, a correlagdo dessa
pratica com a atribuicado de notas pode favorecer um ambiente competitivo, impactando negativamente o
aprendizado e o desenvolvimento de habilidades e atitudes. No presente estudo, observou-se que a maioria
dos estudantes do ciclo pré-clinico se prepara previamente para as sessdes tutorias, possivelmente como
estratégia para se destacar entre os colegas. Essa pratica, embora compreensivel, contraria os principios da
metodologia ativa, na qual a constru¢do do conhecimento deve ocorrer de forma colaborativa. O uso de
instrumentos validados para fornecer um feedback mais efetivo pode minimizar esse efeito e contribuir para
um ambiente de aprendizado mais equitativo (MIRANDA GB, et al., 2019; GUISSO DG, et al.,, 2019;
MENDONGALT, et al., 2024).

Outro aspecto relevante abordado no estudo foi a relagdo entre ansiedade, timidez e frustragdo nas
sessdes tutorais. A maioria dos alunos relatou sentir ansiedade e frustracdo, sendo essa relagéo
estatisticamente significativa para o grupo pré-clinico. Esse achado merece atengao, pois pode indicar uma
maior vulnerabilidade dessa populagao a transtornos do humor, além de comprometer o aproveitamento da
metodologia ativa. Diversos fatores podem contribuir para esse quadro, como a sobrecarga académica, a
exigéncia de participacdo ativa nas sessdes e a transicdo do ensino médio para o ensino superior, muitas
vezes associada a mudangas ambientais e sociais. Esse contexto pode favorecer o desenvolvimento de
transtornos ansiosos, nos quais ha evitacéo de interagdes sociais por medo de avaliacdo negativa. Por outro
lado, a timidez ndo se mostrou um fator de grande impacto, possivelmente devido ao fato de a metodologia
ser aplicada em pequenos grupos, favorecendo a adaptacédo de alunos que apresentam dificuldades em se
expor publicamente. Diante desse cenario, destaca-se o papel do tutor na criagdo de um ambiente acolhedor,
que estimule a interacdo e encoraje a participagdo dos discentes sem gerar estresse adicional (MARTINS,
AAL, et al., 2018; RODRIGUES MDS, et al., 2019).

A adaptacao a metodologia ativa parece ser bem compreendida pelos discentes, uma vez que a maioria
demonstrou conhecimento sobre esse conceito, sendo essa compreenséao estatisticamente mais significativa
entre os alunos do ciclo clinico. Esse resultado sugere que o tempo de exposicdo ao método e a progressao
no curso favorecem a familiarizagdo com os principios da metodologia ativa. Ao longo da graduagéo, os
estudantes passam a compreender que o aprendizado ocorre de maneira ciclica e progressiva, envolvendo
identificacdo de problemas, formulacdo de hipdteses, elaboragdo de questbes e construgdo de novos
significados, que se tornam mais complexos a medida que avangam no curso (WAGNER KJP e MARTINS
FILHO LJ, 2022; LIMA VV, 2016).
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Um achado relevante do estudo foi que, embora 88,9% dos alunos declarassem compreender o conceito
de metodologia ativa, 31% ainda associavam a avaliagao formativa a atribuicdo de notas conforme o peso de
cada modulo, enquanto 61% a relacionavam ao desenvolvimento de competéncias a partir do feedback
recebido. As sessoes tutorias sdo concebidas para incluir uma avaliagdo formativa ao seu término, permitindo
a identificacado de dificuldades e a oferta de feedback estruturado. A associagdo desse momento com a
necessidade de obtencéo de notas pode comprometer a real compreensao dos discentes sobre o propdsito
da avaliagdo formativa e reduzir o aproveitamento do feedback. Portanto, é essencial que as avaliagbes
formativas sejam regulares e criteriosas, permitindo a correcdo de lacunas no aprendizado e reforgando o
desenvolvimento de competéncias essenciais a pratica meédica.

A implementacao de estratégias como feedback estruturado e continuo pode contribuir para um melhor
entendimento desse processo, promovendo um aprendizado mais eficaz e alinhado aos principios do ensino
baseado em metodologias ativas (DIAS-LIMA A, et al., 2019; ALVES LC e SANTOS RM, 2024; BATISTA AP,
et al., 2020).

Uma limitagcao deste estudo é a possibilidade de viés na percep¢ao dos discentes em relagcéo a avaliagao
formativa, uma vez que os dados coletados por meio de um questionario autorrelatado, sujeito a
interpretacdes subjetivas e influéncias individuais, como experiéncias prévias e expectativas em relagao ao
curso. Além disso, a amostra analisada pode nao representar a diversidade de realidades presentes em
diferentes instituicdes de ensino médico, limitando a generalizagido dos resultados.

Outra possivel limitacao refere-se a auséncia de uma analise longitudinal, que permitiria acompanhar a
evolugdo da compreensdo dos alunos sobre a avaliagdo formativa ao longo do curso. Diante disso, futuras
pesquisas poderiam explorar metodologias qualitativas mais aprofundadas, como entrevistas e grupos focais,
para compreender com maior riqueza de detalhes as percepgdes e desafios enfrentados pelos estudantes.

Além disso, estudos comparativos entre diferentes modelos de curriculo e instituigbes poderiam fornecer
uma visao mais ampla sobre o impacto da metodologia ativa na formagao médica, bem como estratégias para
aprimorar o processo de avaliagdo formativa e minimizar possiveis efeitos negativos, como a competitividade
e ansiedade entre os alunos.

CONCLUSAO

Os resultados deste estudo evidenciam que, embora a percepgcdo dos discentes sobre a avaliagado
formativa seja predominantemente positiva, ela estd associada a sentimentos de ansiedade, frustracao,
competitividade e a atribuicdo de “nota”. A amostra foi composta majoritariamente por estudantes do sexo
feminino, com idade entre 20 e 24 anos e com alguma formagéo prévia, sendo 44,2% do ciclo pré-clinico e
55,8% do ciclo clinico. Observou-se diferenga na percepgéo entre os ciclos, especialmente em relagdo ao
preparo prévio para as sessodes tutorias, a explicagdo dos conhecimentos prévios, a vivéncia de ansiedade e
frustragcdo durante as tutorias e ao conhecimento do conceito de metodologia ativa. Os dados indicam que
discentes dos ciclos pré-clinico e clinico apresentam percepgdes distintas sobre a avaliagao formativa, com
os estudantes do ciclo clinico demonstrando maior familiaridade com metodologias ativas, enquanto aqueles
do ciclo pré-clinico relatam mais dificuldades emocionais. Essas diferengas reforcam a necessidade de
ajustes no processo avaliativo, a fim de melhor atender as especificidades de cada etapa da formagéo médica
dentro do método PBL. Dessa forma, conclui-se que a avaliagao formativa vai além da simples mensuracgao
do desempenho académico, consolidando-se como um instrumento essencial para a constru¢ao de uma
aprendizagem ativa e reflexiva. No entanto, sua efetividade depende de uma implementagéo criteriosa, que
inclua capacitagdo continua para os docentes e estratégias pedagdgicas que alinhem os objetivos da
avaliagdo ao curriculo, minimizando impactos emocionais negativos e promovendo um ambiente mais
favoravel ao aprendizado.
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