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RESUMO

Provas não são neutras em termos de aprendizagem. Não têm apenas caráter avaliativo. A utili-

zação de testes repetidamente traz um benefício mnemônico, estudado em psicologia cognitiva no 

chamado “efeito de ser testado”. A utilização de testes repetidos em cenários de educação caracteriza 

a metodologia do “aprendizado melhorado por provas”. Estudos experimentais e aplicados em cursos 

extracurriculares têm demonstrado melhor desempenho na retenção de conteúdos e em habilidades 

de alunos submetidos a testes repetidos em comparação aos de grupos controle. Embora caracterize 

uma metodologia ativa e o incremento de conteúdo factual seja necessário ao desenvolvimento do 

raciocínio clínico, a crítica que se faz ao método é de ser baseado em memorização e retenção, na era 

das evidências. Os estudos aplicados não podem, até o momento, estabelecer se há melhor organização 

dos conteúdos adquiridos para utilização na resolução de problemas e se isto interfere positivamente 

no cuidado aos pacientes.
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ABSTRACT

Tests are not neutral in terms of learning. They are not only evaluative, but summative too. There is a 

mnemonic benefit of testing — called the testing effect, in cognitive psychology studies. In educatio-

nal settings, test-enhanced learning methodology has been associated with improved cognitive skills 

and performance of students repetitively tested on a specific content. Although it is an active learning 

method and despite the fact that the development of clinical reasoning depends upon increased factual 

contents, there has been criticism of memorization and retention in the era of evidence-based medici-

ne. In fact, available studies have been unable to prove the benefits of using this method in problem 

solving abilities and patient care.
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INTRODUÇÃO

Vivemos na era das diretrizes, revisões sistemáticas, meta-
-análises e acesso rápido a diversas bases de dados da internet. 
Um novo desafio aos alunos de Medicina é aprender a adqui-
rir, explorar e analisar esta fonte crescente de conhecimento.  
Mas, além da habilidade de aplicar evidências, um bom médi-
co, em sua prática, deve ainda ter um bom raciocínio clínico. 
Segundo os estudos do grupo holandês de van der Vleuten1, 
o raciocínio clínico depende majoritariamente de uma consis-
tente base acumulada de conteúdo factual.

Uma das novas metodologias ativas de ensino que tem 
se mostrado eficaz no incremento e retenção, pelos alunos, de 
conteúdo factual é o aprendizado melhorado por provas (livre 
tradução do termo inglês test-enhanced learning).

O objetivo deste artigo é fazer uma breve revisão da base te-
órica sobre o método e dos estudos aplicados, sobretudo ao ensi-
no médico. Não se pretende esgotar o assunto, mas introduzi-lo, 
uma vez que não encontramos citações na literatura nacional.

METODOLOGIA

Foi realizada uma revisão não sistemática a partir da busca 
de artigos nas bases de dados Medline, Beme Systematic Re-
view, Cochrane e Eric, utilizando os termos testing effect ou 
test-enhanced learning, seguida da busca das referências dos 
trabalhos encontrados.

É importante ressaltar que, por se tratar de uma revisão 
narrativa, há possibilidade de viés pela utilização de fontes 
menos abrangentes, sem uma explícita estratégia de seleção 
de artigos. Além disso, a fundamentação teórica do texto pode 
incluir análise crítica pessoal dos autores.

DEFINIÇÕES: O EFEITO DE SER TESTADO E 
APRENDIZADO REFORÇADO POR PROVAS

Define-se o efeito de ser testado (livre tradução de testing 
effect) como um fenômeno de melhoria de desempenho na 
retenção de informação decorrente da submissão a testes (ou 
provas — termo mais utilizado na língua portuguesa) repeti-
dos sobre determinado assunto. Apesar de ser contraintutivo2, 
nas palavras de dois pesquisadores do tema, Roediger e Kar-
picke, o efeito de ser testado tem se mostrado eficaz em expe-
rimentos de memorização e retenção de informações. Provas 
não são neutras. Existe um benefício mnemônico em sua apli-
cação. Assim, a utilidade das provas ultrapassaria a simples 
necessidade de uma avaliação. Tais hipóteses são defendidas 
pelos pesquisadores do fenômeno, em psicologia cognitiva.

A aplicação deste fenômeno de ser testado ao ensino tra-
duz-se na metodologia do aprendizado melhorado por pro-
vas. Esta é uma metodologia ativa que defende um melhor 

desempenho para a memorização e aprendizado dos alunos 
que são repetidamente testados sobre algum tema.

ESTUDOS EXPERIMENTAIS SOBRE O APRENDIZADO 
MELHORADO POR PROVAS

Classicamente, o método começou a ser estudado no início do 
século XX, com pequenos trabalhos em 1909 e os mais robus-
tos em 1937 e 1939, de Gates3 e Spitzer3, respectivamente. Per-
maneceu, no entanto, relegado a raros trabalhos de psicologia 
cognitiva5.

No século XXI, vários experimentos laboratoriais chama-
ram a atenção, finalmente, para a possibilidade de aplicação 
do método a cenários reais de educação. O que os estudos ex-
perimentais demonstram é a melhora do desempenho quanto 
à retenção de informação em indivíduos que são submetidos 
a testes repetidos6-7.

Duas teorias tentam explicar esta melhoria de desempe-
nho5. A primeira, chamada “hipótese do tempo total”, atribui 
o benefício ao aumento do tempo de exposição dos alunos a 
determinado conteúdo, uma vez que fossem testados repeti-
damente em provas com tal conteúdo. Existem experimentos, 
no entanto, que comparam o efeito dos testes repetidos em 
relação ao estudo continuado, por um tempo semelhante de 
exposição a um conteúdo, e ainda assim demonstram a supe-
rioridade do primeiro método8,9.

Existiria então outra explicação para um melhor desem-
penho de indivíduos testados repetidamente. Esta outra teo-
ria defende que recuperar informação da memória fortalece 
a memória para aquela informação2. Basicamente, ocorreriam 
dois mecanismos que poderíamos didaticamente separar em 
qualitativo e quantitativo2. Conteúdos mnemônicos são mais 
facilmente recuperados quando tiverem sido testados an-
teriormente em situação semelhante; este seria o efeito qua-
litativo. E, quantitativamente, será mais fácil a recuperação 
de conteúdo da memória quanto mais difícil tiver sido esta 
recuperação na ocasião de ser testado. A melhoria do apren-
dizado se daria, ainda, em outras palavras, pela mudança da 
representação mnemônica de um conteúdo que é “resgatado” 
da memória. O método, que envolve um processamento ativo 
de informações, aumentaria, finalmente, também, a retenção 
a longo prazo5,8.

Incorporando as duas teorias, é possível considerar que 
provas repetidas tenham efeitos direto e indireto sobre o 
aprendizado (também descritos como efeitos intrínsecos ou 
extrínsecos). O efeito direto é observado na melhor capacida-
de de memorização de conteúdos sobre os quais os alunos são 
repetidamente testados. Esse efeito pode ser reforçado pela 
utilização de testes que exijam maior esforço mnemônico por 
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parte dos alunos — testes de respostas curtas, em oposição aos 
de “múltipla escolha”10. Construir uma resposta promoveria 
maior retenção de conteúdo do que reconhecer a opção apro-
priada. Outro fator que qualifica o efeito direto da aplicação 
de múltiplas provas no aprendizado é a revisão das provas.

Os efeitos indiretos de ser testado são o aumento do tem-
po e a melhoria das estratégias de estudo requeridos para a 
execução das provas. A partir das provas, por exemplo, os 
alunos descobrem áreas em que são mais fracos e as estudam 
mais e melhor6,10.

Além desse efeito dos testes da psicologia cognitiva, exis-
te outro campo do conhecimento que tenta explicar a metodo-
logia do aprendizado melhorado por provas. Para a neurobio-
logia, é o estresse da execução das provas que funciona como 
um mecanismo ou um modulador do aprendizado. Embora 
os campos da neurobiologia e da psicologia cognitiva não es-
tejam totalmente integrados no estudo do método, não são 
campos de pesquisa excludentes. Nas palavras de Peter Can-
tillon11, testar repetidamente seria uma forma de aprendizado 
ativo “adicionado a um tempero” de um pouco de estresse 
para melhorar o desempenho. Também em artigo recente, os 
autores procuraram discriminar as respostas de ansiedade da 
capacidade de memorização, para a eficácia da metodologia12.

Como integrar, então, o papel do estresse às teorias de 
aprendizado e memorização de conteúdos, segundo a neuro-
biologia?

Em trabalho de 2006, Joëls e Wiegert13 concluíram que hor-
mônios e neurotransmissores liberados em resposta ao estresse 
podem ativar redes/circuitos neuronais envolvidos no proces-
samento de informações, facilitando mecanismos de memória 
e aprendizado, desde que haja convergência no tempo e no es-
paço. Há liberação de corticoide, induzida por estresse, o que 
resulta na ativação dos circuitos envolvidos no aprendizado. 
Mas se o hormônio é liberado muito antes de o evento a ser 
aprendido, o input de novas informações encontra circuitos 
com limiar aumentado para ligação sináptica. De forma seme-
lhante, é necessário que os transmissores e hormônios exer-
çam ação nas mesmas áreas ativadas pela situação estressante. 
Assim, podem-se explicar os efeitos benéficos do estresse em 
relação ao aprendizado, diferindo do que ocorre em situações 
patológicas de declínio cognitivo que cursam com hiperativi-
dade dos sistemas de estresse (culminando com atrofia den-
drítica, resposta alterada a neurotransmissores e plasticidade 
sináptica comprometida). Permanece, entretanto, um questio-
namento: o estresse em associação com a tarefa a ser aprendida 
ou lembrada facilitaria a consolidação do evento?

De forma geral, os estudos experimentais já preveem li-
mitações do método do aprendizado melhorado por provas 

e existem outros questionamentos sobre sua aplicação, além 
da supracitada dúvida sobre a consolidação do conteúdo ou 
tempo de duração da memorização. Citam-se o custo eleva-
do e exigência de dedicação dos professores, o risco de que o 
aluno memorize o próprio erro e de que a utilização da me-
todologia em uma disciplina curricular piore o aprendizado 
em outras disciplinas aplicadas no mesmo período14. E, final-
mente, existem incertezas acerca do potencial da metodologia 
quanto ao desenvolvimento do aprendizado crítico, além da 
simples memorização de quesitos e aquisição de habilidades, 
como “automatismos”. Alguns destes questionamentos, como 
a questão intuitiva de que “é necessário mais do que deco-
rar para aprender” — entendimento mais que memorização 
—, levaram a extrapolar os experimentos do laboratório para 
a sala de aula8,10,15. Neles, os materiais de experiências foram 
usados, então, em contextos educacionais, com alunos de gra-
duação em nível superior.

Finalmente, alguns estudos analisaram os efeitos da 
aplicação deste método na educação médica, avaliando sua 
influência na geração de aprendizado como conhecimento 
integrativo utilizável para resolução crítica dos contextos de 
diagnóstico e intervenção terapêutica16-19. É necessário avaliar 
se o aprendizado melhorado por provas, como metodologia, 
é aplicável ao desenvolvimento do chamado “raciocínio clí-
nico”.

ESTUDOS APLICADOS À EDUCAÇÃO MÉDICA

O primeiro estudo aplicado à educação médica, publicado 
em 2009 por Kromann et al16, teve por objetivo avaliar se a 
metodologia do aprendizado melhorado por provas seria 
válida para o aprendizado, além dos conteúdos teóricos, de 
habilidades, em um cenário de curso hospitalar de reanima-
ção cardiorrespiratória. O mesmo grupo utilizou metodologia 
semelhante no cenário do curso de reanimação para avaliar o 
efeito do hormônio cortisol sobre a modulação da memória17. 
Em ambos os casos, houve superioridade no desempenho dos 
alunos do grupo de intervenção (que eram submetidos a pro-
vas repetidas), assim como uma interação significativa entre 
gênero e diferença dos níveis de cortisol no aprendizado de 
homens no segundo trabalho.

Outra publicação de 2009, de Larsen associado a Roedi-
ger e Butler18, avaliou o efeito de ser testado no aprendiza-
do de temas de emergência neurológica entre 44 residentes 
(Pediatria e emergência) em um estudo controlado contraba-
lanceado randomizado. O resultado também foi favorável, 
indicando incremento no desempenho do grupo submetido 
a testes, apesar de as notas individuais terem diminuído ao 
longo destes testes.
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Finalmente, Galvano e Segal, também em 200919, avalia-
ram a utilização de testes repetidos na formação de residentes 
de Anestesiologia e demonstraram a pertinência da metodolo-
gia na consolidação de protocolos de “procedimentos de ação 
crítica” (metodologia utilizada para treinamento de pilotos de 
alto desempenho da força aérea norte-americana). Os alunos 
estudavam provas com questões já corrigidas sobre protocolos 
de emergência em Anestesiologia e posteriormente eram testa-
dos para estes protocolos com questões iguais. A melhoria foi 
progressiva entre os testes. Também foi positiva uma avaliação 
do uso da metodologia pelos alunos. Embora, de forma geral, 
estes estudos tenham apresentado resultados concordantes em 
relação ao efeito benéfico sobre o desempenho de alunos subme-
tidos a provas repetidas, pode-se depreender dos mesmos que 
não há metodologia única que caracterize o aprendizado melho-
rado por provas. Dois trabalhos avaliaram habilidades, e dois, 
retenção de conhecimento; destes, um com carga teórica expo-
sitiva prévia e o outro com estudo prévio dos próprios testes já 
com respostas certas. Também variaram nos trabalhos o número 
de testes, a periodicidade e a aplicação ou não de pré-teste.

Mais um estudo, publicado em 2012, avaliou estudantes 
de Medicina, mas sem a proposta de demonstrar superiorida-
de da metodologia do aprendizado melhorado por provas. De 
outra forma, objetivou examinar mecanismos subjacentes ao 
método — como, a partir de testes, os alunos descobrem seus 
limites ou capacidade de aprendizado?20.

INCERTEZAS, POTENCIAL E CRÍTICAS

As lacunas do conhecimento a respeito da metodologia abran-
gem grande número de questões. Dentre elas, destacam-se: o 
tipo de prova a ser usada, sua frequência e periodicidade; se 
deve haver conteúdo teórico associado; se os testes aplicados 
em diferentes momentos devem ser iguais; se há benefício 
maior para homens em relação às mulheres; se há interfe-
rência no aprendizado de outros temas concomitantes; qual 
a duração do efeito da memorização e aprendizado; se existe 
melhora do raciocínio crítico, com integração de outros con-
teúdos já aprendidos; e, finalmente, que benefícios traz o mé-
todo à organização do conhecimento e pensamento em redes 
utilizáveis, os chamados scripts clínicos21.

A utilização de uma metodologia que poderia caracteri-
zar em seus fundamentos o aprendizado melhorado por pro-
vas há mais de 23 anos, no ensino médico, na disciplina de 
Doenças Infecciosas e Parasitárias da Faculdade de Medicina 
da UFRJ, sugere a viabilidade do método na educação formal 
em nível de graduação, como relatado na tese de doutorado 
do professor Pereira22. Também um recente estudo do grupo 
holandês de Van der Vleuten destaca os já bem conhecidos 

efeitos das avaliações no aprendizado, validando um modelo 
explicativo (além dos descritivos) para estes efeitos23.

A crítica que se faz ao método é principalmente a de ser 
baseado em memorização e retenção, na era das evidências. 
Não seria adequado avaliar memorização e incremento de co-
nhecimento factual quando se discute aquisição, análise e apli-
cação das evidências científicas. No entanto, estudos sobre o 
método e a educação científicos propõem que é necessária uma 
base de conhecimento factual para o desenvolvimento do ra-
ciocínio clínico1, assim como evidência, inferência e experiên-
cia são métodos complementares na transformação das obser-
vações em conhecimento aplicável24. Finalmente, vale lembrar 
que não só o conhecimento e a competência técnicos geram um 
bom médico — são necessárias também habilidades e atitudes.

CONCLUSÃO

A revisão da literatura deixa claro que, apesar dos resultados 
positivos dos estudos realizados, ainda há muito a ser com-
preendido e investigado no que se refere à aplicação do apren-
dizado melhorado por provas.

Assim, para este método — e para qualquer outro pro-
posto para o ensino médico —, seria fundamental estabelecer 
qual a sua influência sobre a qualidade do cuidado prestado 
ao paciente e sobre a ocorrência de desfechos clínicos relevan-
tes, uma meta elusiva ainda a ser alcançada.
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