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RESUMO
Este estudo discute a concep¢ao de ensino-aprendizagem dos preceptores da disciplina Trabalho
de Campo Supervisionado Il (TCS 1) do curso de Medicina da Universidade Federal Fluminense,
visando levantar elementos para uma reflexdo sobre a pritica docente no processo de transtor-
magdo do ensino médico. A insercio precoce de estudantes nos servicos de Aten¢do Basica
constitui uma estratégia freqiiente nos novos cursos de Medicina. Procuramos levantar a discus-
sdo da relevdncia da epistemologia docente nestas priticas, e nosso referencial adotado foi o
construtivismo. Observamos que os preceptores, [reqlientemente, apresentam uma concepgao
empirista de ensino, na qual existe uma desarticulacio entre teoria e pratica, e passividade por
parte do aluno. FPorém, ao refletirem sobre a pratica, apontam para uma proposta construtivista
de ensino-aprendizagem, sendo que a estrutura do TCS II a favorece. A partir deste trabalho,
apontamos a importincia de conhecer os saberes e priticas dos professores como um ponto de
partida para uma formagio e reflexdao critica acerca do papel docente, para que se consolidem

as transtormagoes desejadas na escola médica.

ABSTRACT
The purpose of this study is to discuss the conception about the teaching/learning process of the
teachers lecturing the discipline “Supervised Feld Work II” of the medical course at the Federal
University Fluminense. We aim to raise elements allowing for reflection about the teaching prac-
tice in the transformation of medical education. Early insertion of medical students into primary
care services is a usual practice in the new medical courses. We discuss the relevance of the
epistemological aspects of these practices on the basis of constructivism as a theoretical referen-
ce. The theoretical conception of the teachers about the teaching/learning process was frequently
empiristic, characterized by disarticulation of theory and practice and a passive role of the
student. When reflecting about their real practices however, the teachers showed a more construc-
tivist approach to education, also with respect to a more active attitude of the student. This study
aims to emphasize the importance of the teaching conceptions and practices of teachers for the
new curriculum of the medical courses in order to advance in the transformation of medical

education.

! Laboratério de Atengio, Escola Politécnica de Saiide Joaquim Venincio, Fundagiao Oswaldo Cruz, Rio de Janeiro, Brasil.
? Escola Nacional de Saiide Priblica Sergio Arouca, Fundagio Oswaldo Cruz, Rio de Janeiro, Brasil.

% Instituto de Satide da Comunidade, Universidade Federal Fluminense, Rio de Janeiro, Brasil.



Ana Liicia Pontes

Saber e Pratica Docente na Transformagdo do Ensino Médico

INTRODUCAO

Desde a década de 1950, tem-se debatido a necessidade de
mudar o modelo de formagao médica, buscando-se valorizar
a atencdo basica e os determinantes sociais da satdde. Atual-
mente, encontramos nas novas diretrizes curriculares dos
cursos da satide, por meio da Resolugdo CNE/CES ne 41, de
2001, um enfoque em habilidades e competéncias, que rompe
com a tradicional estrutura de contetidos disciplinares mini-
mos. A énfase é dada a um médico generalista, que saiba inte-
grar acdes de promocado e prevencdo a satide com acdes de
recuperagdo e reabilitacdo, preconizando um enfoque inte-
gral do individuo e uma concepcao ampla do processo satide-
doenga.

Assim, os varios movimentos do campo da educa-
¢do médica — como Integracdo Docente Assistencial, Projetos
UNI?, CinaemP (Comissdo Interinstitucional para Avaliagdo
do Ensino Médico), diretrizes curriculares — tém recomenda-
do a inserc¢do precoce dos estudantes de Medicina em servigos
da Atencdo Bésica como proposta para mudar o perfil dos
profissionais. Mas sera que esse tipo de estratégia é suficiente
para mudar a concepgao e as praticas dos atores sobre o pro-
cesso de ensino-aprendizagem?

Neste estudo, discutimos a relevancia do saber docente
na implementacao de estratégias inovadoras no ensino médi-
co. Assim, identificamos elementos que colaborem para a real
transformacdo do ensino médico e a mudanga do perfil do
profissional formado.

A TRANSFORMACAO DO ENSINO E A
EPISTEMOLOGIA DOCENTE

Muitas prpostas de mudanca tém sido debatidas, mas
poucas escolas médicas, de fato, passaram por um processo
de transformacado da estrutura curricular. Freqiientemente, o
que se observa nos processos de reforma curricular é a incor-
poragdo de novas disciplinas, uso de novos materiais didati-
cos ou incorporagdo de novas técnicas pedagdgicas?. Desta
maneira, mantém-se a énfase num ensino baseado em trans-
feréncia de contetidos, no qual o aluno é passivo, os proble-
mas sdo tedricos, e os saberes e praticas sao fragmentados.
Mesmo nas atividades praticas, nos modelos tradicionais, os
alunos sdo apenas espectadores privilegiados da assisténcia, o

@ A proposta UNI — “Uma nova iniciativa em educagio nas profissoes de satide: unido com
a comunidade” — foi uma continuidade das experiéncias anteriores de Integracio Docen-
te Assistencial, iniciada na década de 1990.

b Em 1991, 11 entidades instituiram a Comissdo Interinstitucional para Avaliagdo do
Ensino Médico, que consistiu num processo para diagndstico e transformagio do ensino
médico, em trés fases.

que os incentiva a buscar adquirir a experiéncia clinica em
estagios extracurriculares sem supervisaos.

Nesses processos tradicionais de reforma curricular,
pode-se encontrar a discussdo sobre o papel da escola médica
ou o perfil do médico, mas raramente se discute a concepgao
de saude, conhecimento ou educagao.

Assim, gostarfamos de reforcar que:

Os curriculos expressam o modo como uma instituigdo
educacional se vé no mundo, ou seja, qual o seu papel,
que relagdes ela deve estabelecer, quem sdo seus interlo-
cutores, como se concebe o conhecimento (como ele é
produzido, para que serve), como se concebe a educagao,
qual o melhor jeito de aprender, como a escola se organi-
za considerando os elementos anteriores, o papel (e o
poder) que cada um tem dentro da escola. No caso de
uma escola de medicina, o curriculo também expressa a
concepgao que se tem sobre satide, sobre o papel do mé-
dico na sociedade, sobre o médico que se quer formar
etc.?

Desta maneira, nos processos de reforma curricular te-
mos uma disputa entre varios atores que defendem diferen-
tes concepgdes de escola e praticas médicas e de ensino. Mas
continuamos a afirmar que, para formar um profissional que
atue segundo uma nova légica, voltada para a humanizagéo e
integralidade do cuidado, necessitamos de um novo modelo
de formagao, talvez de um novo modelo pedagdégico.

Entretanto, um questionamento se impde: qual a rele-
vancia de discutir a concepg¢ao epistemolégica dos docentes
para refletir sobre uma pratica de ensino-aprendizagem?

Entendemos que os referenciais e teorias servem como
guia da pratica educativa, pois acreditamos que a pratica do-
cente esta sujeita a imprevistos, elementos inconscientes e
externos que ndo sao de controle do professor. Assim, para
refletir sobre o que faz, o professor precisa recorrer a deter-
minados referenciais que guiem, fundamentem e justifiquem
sua atuacao.

Ressaltamos, assim, o carater instrumental das explica-
¢Oes tedricas, para interpretar, analisar e intervir na realidade.
Os professores, portanto, necessitam de teorias sobre como
se aprende e como se ensina. E cada professor, de acordo com
sua bagagem e experiéncia, ira atribuir um sentido e um sig-
nificado particular a essas teorias para torna-las significativas
e funcionais em seu trabalho*.

Desta maneira, nos propomos, neste estudo, refletir so-
bre uma pratica de ensino médico por meio da analise dos
saberes docentes. Por isso, o objetivo deste estudo é analisar
as concepgoes epistemolédgicas dos preceptores da disciplina
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Trabalho de Campo Supervisionado II do curso de Medicina
da Universidade Federal Fluminense.

TEORIAS DE ENSINO-APRENDIZAGEM

Nossa questdo é discutir a compreensdo de docentes de
Medicina sobre o que é o conhecimento, como se aprende,
como se ensina e qual o papel do docente no processo de
ensino-aprendizagem. Como subsidio para as reflexdes que
faremos com os resultados de uma pesquisa com docentes
que atuam profissionalmente na preceptoria de atividades na
rede basica de assisténcia, apresentaremos um breve panora-
ma das diferentes concepgdes de conhecimento e aprendiza-
gem. Apresentaremos inicialmente as teorias apriorista e
empirista, seguidas, um pouco mais detalhadamente, da cons-
trutivista. A Figura 1 sintetiza a relacdo sujeito-objeto nas trés
abordagens tedricas.

FIGURA 1
Representacao grifica da relacao sujeito-objeto
de acordo com a concep¢ao epistemolégica.

@ — @ Apriorismo
@ — @ Emprirismo
Assimilagdo | Acomodacdo
4—_
Construtivismo
—

Fonte: Adaptado de Becker, 2003°.

Para os aprioristas, e nestes se incluem os inatistas, a ori-
gem do conhecimento estd no préprio sujeito, ou seja, o co-
nhecimento seria inato. Nesta concep¢do, o conhecimento é
algo inerente ao sujeito, que precisa ser despertado. O racioci-
nio seria inato, e o ensino teria o papel de expandir o que ja
vem constituido na bagagem hereditaria. Desta maneira, ca-
beria ao professor estimular o aluno para que o conhecimen-
to aflore. Como conseqiiéncia deste tipo de concepgéo, obser-
va-se que o ensino deixa de ser responsabilizado pelo éxito
precario na aprendizagem discente®.

Numa concepc¢ao oposta, a dos empiristas, as bases do
conhecimento estdo na observagdo e percepcao dos objetos.
Segundo esta concepcao, o aluno nada tem de conhecimento

a priori, todo ele vird do meio externo”’. Esta teoria foi subsi-
diada por muitos filésofos, para os quais o conhecimento é
uma verdade no mundo que vai ser percebida pelos sentidos.
Nada deve ser aceito sem antes ter passado pela experiéncia
dos sentidos, das sensagdes. O conhecimento é algo que vem
do objeto, e o sujeito é passivo, utilizando seus sentidos para
absorver esta verdade do mundo do objeto. O homem é con-
siderado uma espécie de tabula rasa, na qual sdo impressas,
progressivamente, imagens e informacoes fornecidas pelo
ambiente, cabendo a ele repeti-las®.

Esta epistemologia fundamenta praticas pedagoégicas do
tipo repeticdo ou reproducado. Este campo seria fértil para o
autoritarismo e sua fundamentagdo na teoria e pratica®. Nesta
perspectiva, as experiéncias praticas de ensino-aprendizagem
seriam um recurso sensorial por meio do qual se retira a teo-
ria do objeto. A teoria seria algo que estd no objeto. A agdo do
aluno durante a pratica é extrair esta teoria da experiéncia. O
papel do professor seria passar os conceitos para o aluno, e
conhecer consiste em apreender uma verdade.

O construtivismo é uma abordagem que tem como um
de seus principais tedricos Jean Piaget, que desenvolveu a
teoria da epistemologia genética. Nas formulac¢oes desse au-
tor, temos uma articulagao das duas concepgoes apresentadas
anteriormente. Segundo sua teoria, sujeito e objeto se cons-
troem mutuamente na interacdo. Para Piaget?, o conhecimen-
to nem € inerente ao sujeito (apriorismo), nem provém do
meio externo (empirismo); o conhecimento principia na inte-
ragdo. Assim, o sujeito realiza agdes para poder interpretar e
internalizar o objeto nas suas estruturas cognitivas. Esse pro-
cesso de transformagdo no mundo objetivo Piaget denomi-
nou assimilagdo. Por outro lado, o sujeito altera suas estruturas
cognitivas para poder compreender o objeto, realiza uma
transformagao em si mesmo, denominada acomodagio.

Assim, assimilagdo é acdo transformadora do sujeito sobre
0 objeto. Acomodacdo é agao transformadora do sujeito sobre si
mesmo. Nesses sucessivos processos de assimilagédo e acomoda-
¢ao, vai-se dando o processo de desenvolvimento cognitivo, se-
gundo Piaget. Por ser uma teoria que pressupde que o conheci-
mento ndo é dado, nem terminado, e que se constitui pela forca
da agdo, denominou-se essa teoria de construtivismo. Essa cons-
trugdo, portanto, depende das condi¢des do sujeito e do meio”5.

Considera-se que o sujeito é construido por meio de sua
prépria agdo, no espaco e no tempo, sobre o meio social, eco-
noémico e cultural. Desta maneira, o sujeito é considerado um
sujeito histérico, cultural, social, politicot. Para Piaget, as es-
truturas ndo estdo pré-formadas no sujeito, este as constréi
na medida das necessidades e das situagdes. A experiéncia nao
€ uma recepgdo passiva, € um processo ativo.
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Assim, se Piaget fundamentou consistentemente a dimen-
sdo construtivista do aprendizado, Vygotsky caracterizou
melhor a dimensao interacionista'. Vygotsky deu grande
importancia a relagdo e interagdo com outras pessoas durante
o processo de aprendizagem. Para melhor entendermos o
papel da interferéncia do outro na aprendizagem, nos apro-
priaremos do conceito de Zona de Desenvolvimento Proxi-
mal (ZDP) desse autor, definida como “a distdncia entre o
nivel de resolugdo de uma tarefa que uma pessoa pode alcan-
car atuando independentemente e o nivel que pode alcangar
com a ajuda de um colega mais competente ou experiente
nessa tarefa”!!. Assim, é na ZDP que se pode, gracas aos su-
portes e a ajuda de outros, desencadear o processo de cons-
trugdo, modificagdo, enriquecimento e diversificagdo dos es-
quemas de conhecimento. Espera-se que o que a pessoa reali-
za com a ajuda de outras pessoas podera, posteriormente,
realizar de maneira auténoma.

Alguns pontos necessitam ser enfatizados em relagdo a
ZDP. Primeiro, ela ndo tem efeitos lineares nem automaticos
sobre os alunos, eles tém que ser conectados ao processo de
aprendizagem dos alunos. Segundo, o ensino ndo pode pro-
porcionar ajudas homogéneas e idénticas para todos os casos
e alunos. Por ultimo, esta ajuda deve ser ajustada na dimen-
sdo temporal do processo de aprendizagem do aluno, para
cada momento.

Os trabalhos de Vygotsky enfatizam o papel da interacédo
social ao longo do desenvolvimento — o processo individual
de construcdo do conhecimento teria sua raiz na sociedade e
na cultura. Desta maneira, para esse autor, “a aprendizagem é
concebida do exterior do sujeito para o interiorc (fruto das
interagdes com o mundo) por meio de um processo de inter-
nalizacgdo das ag¢des sociais, transformando-as em ag¢des intra-
pessoais (internalizando o conhecimento adquirido)”!2.

Acreditamos que os trabalhos de Piaget e Vygotsky ndo
entram em contradi¢do, mas ressaltam diferentes aspectos do
processo de aprendizagem na concepgao construtivistad. Na
verdade, utilizando os trabalhos desses dois autores, adota-
mos a idéia de que “no homem, o aspecto biolégico encontra-
se enredado o tempo todo no processo socio-historico, repre-
sentado pelas transformacgoes das expressdes culturais”13.

¢ Este é um ponto em que os trabalhos de Piaget e Vygotsky entram em conflito, mas ado-
tamos a perspectiva de Vygotsky como um alerta de que os conteiidos, pritica e habitus
aprendidos sdo social e historicamente contextualizados. Para detalhes sobre a confron-
tagdo dos trabalhos desses autores, ver Leite!?,

¢ De fato, Piaget e Vygotsky partiram de pressupostos tedricos e formagdes muito distin-
tos, mas, por causa destas mesmas razoes, seus trabalhos entram em conflito mas nio se
aniquilam, podendo ser usados complementarmente.

Desta maneira, o professor adquire uma nova fungao:
propiciar situagdes nas quais o aluno possa construir o conhe-
cimento. O construtivismo preconiza que o aluno passe pelo
processo de construgdo do conhecimento por meio da intera-
¢do entre sujeito e objeto. E interacdo significa que o conheci-
mento se origina numa zona intermediaria entre sujeito e
objeto, ou seja, ndo se origina nem no sujeito nem no objeto.
O mundo do objeto provocaria perturbagdes e desequilibrios
nas estruturas do sujeito, e este, por meio das agdes de assimi-
lagdo e acomodagao, modificaria suas estruturas, produzindo
conhecimento. A cada nova interagdo este processo continua-
ria, dai o termo construtivismo.

O papel do professor seria trabalhar e desafiar o aluno
para construir o conhecimento para além das aparéncias, das
percepcoes cotidianas e agdes praticas. O ensino, entdo, é en-
tendido como uma ajuda necessaria ao processo de aprendi-
zagem. E é entendido como ajuda, pois ndo deve substituir a
atividade mental construtiva do aluno!4. Desta maneira, o
ensino como ajuda tem algumas caracteristicas: a) deve levar
em conta os esquemas iniciais de conhecimento dos alunos e
tomar como ponto de partida os significados e os sentidos
que os alunos tenham sobre o contetdo; b) deve provocar
desafios que estimulem o questionamento desses significa-
dos e sentidos, favorecendo modificagdes, ou seja, apontando
para o que o aluno ndo conhece. Assim, o ensino dependera
do ponto de partida do aluno e se dara por meio de desafios
que o aluno enfrentara dentro de suas possibilidades e dos
apoios e instrumentos oferecidos pelo professor.

O CONTEXTO LOCAL DO ESTUDO

Nosso estudo tomou como objeto uma disciplina do cur-
so de Medicina da Universidade Federal Fluminense, implan-
tada na dltima reforma curricular. A construgdo da proposta
foi finalizada em 1992 e ela foi implantada em 1994. Esta refor-
ma curricular procurou privilegiar a atuagdo precoce dos alu-
nos em rede hierarquizada de servigos e as praticas comunita-
rias, tendo ampliado a participagdo dos alunos nas atividades
praticas e estendido o Internato para dois anos.

A insergdo dos alunos na rede bésica de satide se d4 por
meio do Trabalho de Campo Supervisionado (TCS) do Pro-
grama Pratico Conceitual (PPC). O objetivo do TCS seria “de-
senvolver no aluno, a partir de uma realidade imediata, e no
interior do SUS, o espirito critico, a criatividade, a capacidade
de discernimento, a capacidade de planejamento e acao (...) e
0 compromisso ético para com a populagao”?>.

O TCS se desenvolve durante os quatro primeiros anos
do curso, sendo formados grupos de oito a dez alunos, super-
visionados por um docente ou tutor. No segundo ano (TCS
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II), busca-se identificar o perfil epidemiolégico (morbidade e
mortalidade), construir andlises e propostas de funcionamen-
to das unidades de satide e analisar o impacto das a¢des pro-
gramadas sobre as condigdes locais diagnosticadas. E nesse
periodo que todos os alunos sao inseridos nos servigos de
satide, que podem ser uma Unidade de Satide, Policlinica ou
moédulo do Programa Médico de Familia. Durante o TCS 11, os
alunos desenvolvem dois tipos de atividades: vdo observar e
progressivamente se inserir no processo de trabalho na uni-
dade e vdo desenvolver um projeto de estudo especifico a
partir de uma demanda do servigo. Em nosso estudo, entre-
vistamos os preceptores deste momento de TCS.

Esta disciplina representa um dos aspectos mais interes-
santes do curso de Medicina da UFF, que ¢é a inser¢ao do alu-
no, desde o primeiro periodo, em atividades praticas, para
além do Hospital Universitario'®. Entretanto, a plena imple-
mentagao do TCS constitui, ainda hoje, o principal desafio do
novo curriculo. Como dificuldades para a inser¢do dos alunos
na rede de servigos, temos o ntimero reduzido de docentes
interessados em participar do TCS, devido ao deslocamento
fisico, e a deficiéncia na formagao docente e dos demais pro-
fissionais para atuarem segundo os novos métodos de ensi-
no-aprendizagem e referenciais de modelos tecnoassistenci-
ais, como a integralidade e a interdisciplinaridade!”.!8.

Assim, nos parece que a caracterizagdo dos atores envol-
vidos na implementagdo do TCS e suas representacgdes acerca
desse processo de ensino-aprendizagem permitiriam repen-
sar seus objetivos, estratégias e resultados.

O PERCURSO METODOLOGICO

Esta pesquisa obedeceu aos preceitos da Resolucao 196/
96 do Conselho Nacional de Satide, tendo sido avaliada e apro-
vada primeiramente pelo Comité de Etica em Pesquisa da
ENSP/ Fiocruz, em agosto de 2004.

O método da pesquisa baseou-se na observacdo partici-
pante e na realizagdo de entrevistas com roteiro semi-estrutu-
rado. A realiza¢do de entrevistas foi considerada uma estraté-
gia metodoldgica pertinente, pois permite compreender atitu-
des, valores e opinides dos sujeitos!®. Entdo, definimos como
nosso universo de entrevistados todos os preceptores de TCS
II. Assim, de setembro a outubro de 2004, entrevistamos oito
dos dez preceptores da disciplina de Trabalho de Campo Su-
pervisionado II, a fim de entender as concepgdes acerca do
processo de ensino-aprendizagem. Dois docentes nédo tiveram
disponibilidade de tempo para serem entrevistados, mas esta
perda foi avaliada como nao sendo prejudicial ao trabalho.

O roteiro semi-estruturado serviu como um condutor da
conversa, tendo sido permitido ao entrevistado falar livre-

mente sobre os tépicos que lhe parecessem mais relevantes.
Desta maneira, as entrevistas duraram entre 20 minutos e
1h30 minutos. Antes de cada entrevista, os participantes le-
ram o “Termo de Consentimento Livre e Esclarecido”, o pro-
cedimento foi explicado, e, apés concordancia com o mesmo,
deu-se inicio a entrevista, que foi gravada.

Em relagdo ao tratamento analitico dos dados, considera-
mos que o mais apropriado aos nossos objetivos era a anélise
de contetido. Realizamos uma andlise tematica, que procura
descrever os ntcleos de sentido referentes a um objeto visa-
do? — em nosso caso, a concepgao de processo de ensino-
aprendizagem. Nossa andlise procurou relacionar a fala dos
entrevistados com trés concepg¢des de processo de ensino-
aprendizagem: empirismo, apriorismo e construtivismo.

A FALA DOS PRECEPTORES

Na anélise deste trabalho, ndo pretendemos tdo-somen-
te classificar os docentes como empiristas, aprioristas ou cons-
trutivistas, pois entendemos que atribuir um rétulo em um
discurso representaria uma contribuicdo limitada as refle-
x0es sobre o processo de ensino-aprendizagem. Assim, op-
tamos por identificar a maior quantidade de elementos que
nos permitam uma reflexdo mais ampla sobre a pratica do-
cente. E, principalmente, considerando que esses precepto-
res fazem parte de uma disciplina que pretende ser inovado-
ra no campo da satde, apontar alguns aspectos que colabo-
rem para a reflexdo sobre o movimento de mudanca do
ensino médico.

Assim, quando inquiridos sobre o que seria aprender, um
aspecto freqiiente foi a distin¢do entre aprender e apreender,
expressa nas falas a seguir:

Vocé leu num livro, vocé apreendeu, vocé registrou, vocé

guardou um montdo de informagdes, mas, em determi-

nados momentos, vocé vai aprender. Vocé vai colocar o

que vocé apreendeu para o aprendizado da pessoa. En-

tende? Transformar o que vocé apreendeu em realizar,
por em pratica isso. (D4)

Segundo o Novo Diciondrio Aurélio da Lingua Por-
tuguesa?!, apreender significa: “segurar, pegar, agarrar, pren-
der; ou assimilar mentalmente; entender, compreender: Apre-
ende rapidamente tudo o que lhe ensinam”. Partindo desse
sentido, parece-nos que no processo de ensino-aprendizagem
existiria uma dicotomia entre teoria e pratica: a pratica seria
uma forma de melhorar a apreensdo (memorizagdo) da teo-
ria e/ou de testar a apreensao da teoria, ao passo que a teoria
seria um contetdo ideal e imutavel a ser transmitido pelo
professor, dissociado da pratica.
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Por outro lado, Freire?? assinalou que somos capazes de
aprender, pois temos a “habilidade de apreender a substanti-
vidade do objeto aprendido”, a partir da qual podemos re-
construir, mudar o mundo. O sentido de “apreender” de Frei-
re é o de ser capaz de realizar uma agdo de segundo grau, ou
seja, de buscar e compreender os mecanismos intimos da agéo,
0 que permitiria ser capaz de gerar esquemas generalizaveis
e lidar com situagdes diversas, e criar a partir do aprendido.
Assim, o “apreender” do entrevistado parece estar mais rela-
cionado com a memorizagdo do que com o sentido de com-
preensdo de Freire.

Ou seja, a perspectiva da pratica numa concepg¢ao constru-
tivista é mais ampla do que simplesmente a capacidade de colo-
car em pratica o que foi ensinado, como alguns de nossos en-
trevistados apontaram. Ressaltamos que, a partir desse ponto,
corre-se o risco de limitar a pratica a um saber-fazer, simples-
mente, e ndo liga-la a construgdo permanente do conhecimen-
to a partir da pratica, de modo a formar profissionais reflexi-
vos. Sendo, pode-se novamente atribuir a produgéo tedrica aos
académicos, e caberia aos profissionais somente aplicar as teo-
rias. Pelo contrario, pretendemos que os estudantes e os do-
centes incorporem a reflexdo e a construgdo do conhecimento
a partir também de suas praticas, em seu habitus profissional.

A relagao com a realidade e a pratica foi expressa por alguns
preceptores como sendo: “Vocé estd no mundo absorvendo vérias
informagdes” (D1), e conseqlientemente, devido ao termo “ab-
sorvendo”, nos questionamos se a concepgdo de processo de en-
sino-aprendizagem de fundo ndo seria empirista, pois sua caracte-
ristica principal no ensino é considerar o aluno uma tdbula rasa, na
qual o professor ird imprimir as informagoes; o aluno é passivo.
Em outro momento também percebemos esta caracteristica:

Agora o subjetivo também vocé tem possibilidade de es-

timular através das sensag¢des, das emogdes. (D2)

O sentido de “estimulo” apresentado néao fica claro. Pare-
ce-nos que neste caso os sentidos sdo passivos, reforgando a
caracteristica empirista; ou pode-se dizer que se aponta tam-
bém para um apriorismo, no sentido de despertar no aluno o
conhecimento. Por outro lado, de alguma forma esta fala apon-
ta para o pdlo do sujeito no processo de ensino-aprendiza-
gem; parece-nos que existe um reconhecimento de que o su-
jeito construiu algo previamente — que seriam as estruturas
segundo Piaget. Existe, por parte destes preceptores, um re-
conhecimento de que o sujeito-aluno influencia o processo de
ensino-aprendizagem:

tanto que é muito interessante porque nenhum semestre

ele é igualzinho ao outro. Nem da até porque os alunos

néao sdo iguais também. (D2)

Assim, apontando que o aprendizado depende do sujeito:
Eu acho é vocé querer aprender. (D6)

tem o predicado da disponibilidade de se dispor a apren-
der. Porque é impossivel vocé transmitir ou o conheci-
mento chegar a quem ndo esteja disposto a receber aque-
le tipo de informacéao. (D3)

Entretanto, novamente, percebemos que existe na fala
dos preceptores uma concepgdo de fundo empirista, na qual a
participagdo do sujeito é a disponibilidade em receber infor-
macdes, e a vontade existe a priori no sujeito. Ou, até mesmo,
ficamos com a impressdo de que se atribui uma grande im-
portancia a uma bagagem fixa de cada aluno, e que, depen-
dendo da mesma, pode-se despertar ou ndo o conhecimento,
0 que seria uma tese apriorista. No construtivismo, a vontade
ou disponibilidade de aprender é entendida como em cons-
trugdo e depende das estruturas anteriores do sujeito. Este vai
ter interesse em aprender algo que suas estruturas prévias
reconhecem.

Em nossa interpretagao, os preceptores limitam a partici-
pagao do aluno a questdo da vontade do aprendizado, nado
deixando claro como eles lidam em suas praticas educativas
com estas estruturas prévias do aluno. Seriam estas um subs-
trato para o aprendizado?

Um dos pontos fundamentais do construtivismo é que
a aprendizagem se torna mais significativa quanto mais
relacionada estiver com os conhecimentos prévios do alu-
no e quanto maiores forem as relagdes com o objetivo da
aprendizagem, sendo que este deveria ser o ponto de par-
tida do processo de ensino. Encontramos alguns precepto-
res que apontam para esta perspectiva mais dindmica de
aprendizado:

Vivendo e dentro da vivéncia vocé tem leituras, vocé tem

interlocugoes, vocé tem congressos e vocé tem surras (...)

Ea experiéncia (...) ensaio e erro. (D5)

Este preceptor conceitua o termo experiéncia como algo
em construcdo constante, em que 0s erros seriam substrato
para o aprendizado, e as leituras seriam subsidio da vivéncia.
Encontramos outra elaboragédo interessante de um preceptor,
que identificamos como construtivista:

Como se aprende? Seria assim, seria eu vivendo e em
cima da vivéncia refletindo sobre essa vivéncia e essa mi-
nha reflexdo, ébvio, alimentada por um conjunto de pes-
soas que ja pensou sobre isso, ja escreveu sobre isso, ja
estd discutindo isso e eu fazer essa relagdo entre essas
coisas. E ter a possibilidade de olhar para minha experién-
cia de uma outra forma. (D8)
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Gostaria de enfatizar o final esta fala: “possibilidade de
olhar para minha experiéncia de uma outra forma”. Ele carac-
teriza muito bem a perspectiva de que o processo de conheci-
mento é inacabado e continuo: cada “novo olhar” sobre um
objeto ou experiéncia ird resultar num novo conhecimento e,
assim, num processo de superagdo constante. Isto nos remete
a “consciéncia de inacabamento” de Paulo Freire?, que seria
o nticleo fundamental em que se sustenta a educacédo. Porque
se percebe como um ser inacabado, o homem deve ser sujeito
de sua propria educagdo, em comunhdo com outros que se
percebem inacabados. Assim, a educacdo seria uma “busca
permanente de si mesmo (...) feita com outros seres que tam-
bém procuram ser mais”?.

E, de certa maneira, indicando a importancia do didlogo
no processo de aprendizado, algumas falas reforcam a im-
portancia de uma comunicacdo salutar entre professor e alu-
no, que permita a critica e que néo seja autoritaria. O didlogo
ganha uma dimensao muito importante no construtivismo,
pois a fala é sempre uma agdo de segundo grau, ou seja, agdo
sobre alguma acdo anterior. Por meio da fala constréi-se o
conhecimento como estrutura e como contetido®. E o didlogo
com o professor e com os colegas permite o contraste entre
diversos pontos de vista, a explicitagdo da prépria opinido,
sendo um exercicio de pratica de termos cientificos, entre ou-
tros aspectos!.

Nao que eu seja o dono da informagao. Mas porque eu

tenho o conhecimento e a partir disso, vocé disponibilizar

esse conhecimento ndo de uma forma autoritdria, mas de
uma forma compartilhada com aquele outro que nao te-

nha esse conhecimento. Mas deixando aberta ao outro a

possibilidade de criticar vocé e trazer novas informacoes

que muitas das vezes vocé nao sabe. (D3)

A palavra “disponibilizar”, de certa forma, aponta para
uma concepcdo empirista subjacente, para o “ensino banca-
rio”, criticado por Freire??, o que em alguns casos ficou claro
como sendo a maneira pela qual o preceptor entende o pro-
cesso de ensino-aprendizagem, como no caso a seguir:

Acho que ensinar é transmitir a sua experiéncia, enten-

deu? O seu conhecimento. Eu vou passando adiante. E

para isso a didatica que vocé tem que ter, a psicologia que

vocé tem que ter é que vocé tem que saber fazer. Porque
nédo adianta vocé ter um conhecimento muito grande den-
tro da sua cabeca e ndo saber passar. (D5)

Transmitir o que a gente aprendeu. (D7)

Estes preceptores nos lembram a concepgéo tecnicista de
ensino, na qual a didatica é entendida como a incorporagao de

tecnologias que facilitem a transmissao de conhecimento. Fre-
qlientemente, a percepcdo de formagdo docente recai nessa
perspectiva, que ndo transforma as praticas educativas. Esses
preceptores nos mostraram claramente como na concepgao
empirista a teoria é uma verdade que se encontra na realida-
de, e o papel do docente seria apontar esta verdade, a teoria.
Depois a gente vai para outra salinha que tem la dentro,
que é a sala dos médicos, ai eu chamo todo mundo 14 para
dentro. Olha, é isso, isso, isso, isso, isso, isso. Ai passo a
teoria. A teoria, minha. Ai pego para eles, agora, vocés
vao ler quando chegar em casa. Tem o capitulo do... Eu
dou 14 algumas referéncias bibliograficas que tem, ta? E
vocés vao ler. Se vocés tiverem alguma dudvida vocés tra-
gam para ca na préxima aula que a gente conversa. (D5)

O dialogo entre professor e alunos se refere a uma verda-
de dada e construida, que vai ser identificada na realidade. A
teoria ndo é uma construgdo, é uma verdade a ser percebida
na realidade. Mas encontramos preceptores que, quando ques-
tionados sobre o que seria ensinar, mantém uma postura cons-
trutivista — a pratica como objeto de reflexdo a partir do qual
se constroi a teoria.

E querer trabalhar a partir da realidade do que as pessoas

estdo vivendo, aquele conjunto de questdes que estao

colocadas por disciplina. (D8)

E interessante notar que alguns preceptores desenvolve-
ram melhor suas idéias quando questionamos sobre o apren-
der e outros sobre o ensinar. Entretanto, foi curioso observar
que, quando questionamos os preceptores sobre o papel do
professor e do aluno no processo de ensino-aprendizagem,
varios depoimentos foram contraditérios com a visdo empi-
rista predominante inicialmente, e mais préximos de uma con-
cepgdo que enfatiza a interacdo entre professor e aluno.

Eu acho que é mais estimular. E ai bem... A gente remete

logo a questao da pesquisa como sendo... Nao é? Um

instrumento de ensino-aprendizagem muito importante

(...) Entdo, essa palavra-chave da problematizagao, ela é

importante (...) quando eu falei do inicio aquela coisa de

compartilhar um pouco esse processo de ensino-aprendi-
zagem. (D1)

Porém, na fala deste preceptor, um pouco mais adiante,
vemos que esta construgdo esta mais relacionada com a gran-
de quantidade de conhecimento que estd sendo construida e
com a velocidade de produgdo do conhecimento; o professor
sairia prejudicado se tivesse a “presungdo” de saber tudo, ja
que com a internet o aluno tem um acesso muito facil e rapido
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ao conhecimento. De qualquer maneira, diante dessa realida-

de, o papel do professor seria estimular o aluno a buscar esse

conhecimento.
Eu percebo o papel do professor um papel de sensibiliza-
dor e facilitador, entendeu, que ele pode até ter contetidos
diferenciados, mas ele é um facilitador. Porque o contetido,
o aluno, se ele estiver sensibilizado, ele pode buscar. (D2)
E vocé saber estudar junto com os alunos. Entendeu? Eu
acho que isso é muito importante porque o aluno traz
muita coisa para a gente. (D6)

A énfase na construc¢do do conhecimento talvez fique mais
clara na fala a seguir, que refor¢a nao sé esta busca do conhe-
cimento, mas, principalmente, a discussao do processo de pro-
dugdo do conhecimento. Como Becker® enfatizou, Piaget es-
clarece que mais importante que o contetido é a estrutura,
que o aluno incorpore os mecanismos de producao do conhe-
cimento.

Ser uma pessoa que estimule a busca pelo aprendizado,

ndo é? E uma pessoa que compartilhe dessa construcao

do aprendizado, ndo é? Seria muito bom se todos os alu-
nos tivessem possibilidade de participar desse momento,
mas também da constru¢do do conhecimento. (D8)

Também encontramos a associagdo do papel do profes-
sor a um intermediador entre a experiéncia pratica e a teoria.
Novamente, segundo uma concepg¢do empirista em que a te-
oria é retirada da prética, que seria somente um recurso sen-
sorial.

Eu acho que é ser ponte, td? Entre a matéria cientifica que

eu li e a experiéncia deles. (D5)

Assim, o docente seria responsavel por reforgar que as
teorias se encontram na realidade:

O que eu preciso fazer é propiciar ao aluno que teve aque-

le conhecimento aplica-lo no trabalho de campo. Ai eu

vou estar produzindo um ensinamento para ele. (D3)

Um dos preceptores apontou uma questdo importante: a
da formagdo que tiveram, predominantemente numa pers-
pectiva tradicional e que também é o modelo que prevalece
na faculdade de Medicina. Romper com este modelo é uma
dificuldade para docentes e alunos.

CONSIDERACOES FINAIS

Nosso estudo se insere numa discussao politico-conceitu-
al do ensino médico, pois diferentes concepg¢des do aprender
e do ensinar geram diferentes curriculos. Esta reflexdo é pou-

co freqiliente nas escolas médicas e é para ela que pretende-
mos contribuir com este estudo.

Isso se torna relevante porque, em geral, nos processos
de reforma curricular na Medicina, tem-se partido do pressu-
posto de que, inserindo os alunos num novo espago de prati-
ca, necessariamente estes se sensibilizardo para uma nova
postura como médicos. Esta percepg¢ao de que o aprendizado
é passivo por parte do aluno, que basta expd-lo a um novo
ambiente que ele ira absorver é um caminho que pode levar
ao insucesso dessas propostas inovadoras. No processo de
aprendizagem, o sujeito é ativo, e o papel do professor é ex-
plicitar as praticas, objetivos e relacoes deste aprendizado para
sua formacao e estimular uma reflexdo sobre esta nova prati-
ca. Se nao, estaremos fadados a mudar pouco o perfil do pro-
fissional médico formado.

No desenvolvimento do nosso estudo, percebemos, como
Beckerf, um estranhamento, e as vezes um constrangimento,
dos professores ao serem interrogados sobre suas concepg¢des
de processo de ensino-aprendizagem. Assim, ndo nos surpre-
endemos quando constatamos um forte carater empirista na
fala dos preceptores ao explicarem suas concepgdes de proces-
so de ensino-aprendizagem. A pratica é identificada freqtiente-
mente como fonte da qual se retira ou aplica a teoria. Percebe-
mos poucas falas que identificaram a reflexdao sobre a pratica
como uma estratégia de aprendizado. Acreditamos que, sem
uma reflexao profunda sobre esta relacdo entre teoria e pratica,
corre-se o risco de limitar a pratica educativa no TCS a um
simples saber-fazer, desperdicando este rico material da pratica
como objeto de construgdo do conhecimento.

Por outro lado, também sabemos que os saberes docen-
tes sdo fundamentais na produgdo do préprio saber-fazer
docente e que, sem uma teoria que dé sentido as praticas,
estas ndo se transformam. Assim, a partir dos saberes peda-
gogicos reais dos sujeitos de nossa pesquisa, que véao refletir
sobre os problemas e experiéncias da pratica, talvez se possa
constituir um principio da formagéao inicial e continua dos
docentes, o que é de extrema importancia.

Na formacdo permanente dos professores, o momento
fundamental é o da reflexdo critica sobre a pratica. E pen-
sando criticamente a prética de hoje ou de ontem que se
pode melhorar a préxima pratica. O préprio discurso te6-
rico, necessario a reflexdo critica, tem de ser de tal modo
concreto que quase se confunda com a pratica. O seu “dis-
tanciamento” epistemolégico da prética enquanto objeto
de sua anélise deve dela “aproximé-lo” ao maximo.?

Considerando que, no momento da agdo, o professor
tem pouco tempo para refletir, pode-se encontrar na relei-
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tura da experiéncia, numa reflexao retrospectiva, o incenti-
vo a uma nova leitura da experiéncia, que seria um fator de
mudanga, de reorganizagdo de esquemas ou levaria a um
conflito cognitivo encontrado na possivel contradi¢do en-
tre as decisdes tomadas em sala de aula e uma teoria, nor-
ma ou outra experiéncia?. E esta reflexdo poderia ser ali-
mentada por paradigmas interpretativos, teorias que seri-
am chaves de interpretacdo do que se passa numa sala de
aula, que talvez pudessem constituir uma formacéo basica
docente.

As transformagdes no ensino somente ocorrerdo se os
professores ampliarem sua consciéncia a respeito dos contex-
tos histdricos, sociais, culturais, organizacionais de sua pré-
pria pratica educativa, tanto a da sala de aula quanto num
sentido mais amplo. E a mudanca do perfil dos médicos de-
pende dessa transformagao.
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