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Resumo: Ao considerar que o curriculo escolar deve ser algo dinamico, construido democraticamente e de acordo com
as necessidades e realidades de uma sociedade, faz-se necessaria a postura reflexiva e critica frente as condutas dos
processos de ensino-aprendizagem vigentes. Dessa forma, o questionamento sobre que tipo de profissional de satide
em Enfermagem se quer ter e como fazer para atingir tal objetivo é primordial para melhoria da qualidade de ensino.
Assim, tendo em vista o perfil do egresso do Curso Técnico em Enfermagem, considerando ndo apenas o conhecimen-
to técnico da profissdo, mas também que serdo profissionais formados para o Sistema Unico de Saude, exige-se uma
formacao que valorize a postura ética e reflexiva do discente e que consiga se adaptar e atuar em diferentes situacdes e
adversidades da vida laboral. Dessa forma, decidiu-se entao elaborar um novo curriculo para o Curso Técnico em Enfer-
magem, considerando as metodologias ativas. Nesse contexto, surgiu a oportunidade de implementé-lo no Programa
Mulheres Mil, curso piloto de Técnico em Enfermagem, com um recorte bem peculiar de educandos.
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Introducao

O Centro de Educacao Profissional - Escola Técnica de Satde
de Planaltina (CEP-ETSP), também conhecida como CEP-SAU-
DE, foi inaugurado no ano de 1999, com o Curso Técnico em
Enfermagem, na modalidade presencial. Com o passar dos
anos, a instituicao expandiu com a oferta de novos cursos nas
modalidades presencial e semi-presencial, assim como na diver-
sidade dos locais em que os cursos foram ofertados, as denomi-
nadas “unidades remotas”. Atualmente essa instituicao oferta
os Cursos Técnicos de Nivel Médio em Enfermagem, Nutricao e
Dietética, Saude Bucal, Andlises Clinicas, Seguranca do Trabalho,
Registros e Informacdo em Saude e Secretaria Escolar, em diversas
Regides Administrativas do Distrito Federal (CEP - ETSP, 2017).

No ano de 2016, as equipes gestora e docente do CEP-ETSP
se empenharam em reformar seus respectivos Planos de Curso
no intuito de acompanhar as mudancas ocorridas na sociedade
em que estdo inseridos e também de se adequar as modifica-
cbes que aconteceram no mundo do trabalho, ainda mais por se
tratar da area da saude, a qual estd em constante transformacao.

Para a escrita de novos Planos de Curso e a fim de tornar o
processo mais fidedigno, democratico, e de valorizar os dife-
rentes saberes técnicos, os docentes com atuacao na Unidade
Escolar foram divididos em grupos de trabalho conforme as
areas afins. Assim, nesse processo de revisdo e construcdo de
matrizes, curriculos, planos de curso, projeto politico-pedagdgi-
co, surgiram inquietacdes, questionamentos entre os envolvidos
quanto a escola que se queria ter, 0 que seria realmente necessa-
rio para a formacao desses futuros profissionais de salde, entre
outras incertezas.

Nesse processo de atualizacdo, o grupo de docentes da area
especifica do Curso Técnico em Enfermagem (professores com
graduacdo em Enfermagem) optou por realizar ndao somente al-
teracoes relacionadas as ementas e a disposicao destas na Matriz
Curricular, mas também decidiu mudar a metodologia na constru-
cao de conhecimentos trabalhados nos componentes curriculares
ao longo do curso.

Isso porque se observa que na area de formacao de profissio-
nais da educacao em saude ainda é adotada de forma hegemoni-
ca a pedagogia da transmissao, focada na dimensao biolégica da
saude. Nesse perfil de curriculo, os componentes curriculares e os
seus respectivos contetidos sao dispostos de forma fragmentada e
desconexa da realidade dos individuos, o que, por sua vez, tende
a formar profissionais de satde tecnicistas, que muitas das vezes,
apresentaram dificuldade em se adaptar as diversas realidades/
obstaculos que encontram no ambito do trabalho devido a vasta
complexidade dos dilemas e adversidades presentes no servico de
salde brasileiro (LIMA, 2017).

E, aliado a isso, observa-se uma crescente ampliacdo da oferta
de servicos e de incorporacdo de novas tecnologias na area de atu-
acao do profissional de enfermagem, sendo necessdria, portanto,
postura critica do profissional frente a realidade do processo de
trabalho e a capacidade de intervencao e proposicao de mudancas
nessa mesma realidade. (GOTTEMS; ALVES; SENA, 2007).

Assim, a equipe docente composta por 31 profissionais En-
fermeiros, decidiu conhecer melhor as Metodologias Ativas, em
especial, a Aprendizagem Baseada em Problema (ABP), no intuito
de utiliza-la como eixo norteador da formacdo do educando do
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Curso Técnico em Enfermagem. A decisdo de buscar informacoes
sobre o tema ocorreu porque ja existem varios exemplos bem-su-
cedidos nos ambitos distrital, nacional e internacional de institui-
¢Oes que usam essa metodologia e sao referéncia na formacdo em
satide (GOMES; et al., 2009).

1. A Experiéncia

Apos a decisao coletiva sobre o desenvolvimento da experién-
cia, o primeiro desafio seria conhecer a ABP e entender o seu pa-
pel no contexto de formacao em satide. Prontamente procuramos
a equipe gestora da escola CEP-ETSP que possibilitou a inscricao
de 20 docentes em um Curso Basico de Introducdo a Aprendiza-
gem Baseada em Problemas, ofertado pela Fundacao Universida-
de Aberta do Distrito Federal (FUNAB).

Ao avancar nos estudos e a apropriacdo dos conhecimentos
sobre o método, a perspectiva de trabalhar com problemas cons-
truidos que se aproximam da realidade foi se fortalecendo, uma
vez que a ABP tem como preceito pedagdgico a participacao ativa do
educando, como o centro do processo de ensino.

Para a operacionalizacao da metodologia, houve a apresenta-
cdo de situacdes-problema elaboradas pelos docentes. As ques-
toes foram elaboradas de forma contextualizada com a realidade
sociocultural do discente, envolvendo situacdes do futuro campo
de trabalho, norteados pelos objetivos do curso, que, por sua vez,
remeteram aos objetivos da Unidade Educacional em questdo -
nessa circunstancia, Unidade Educacional se refere a um conjun-
to de disciplinas afins dentro de um mesmo maédulo, as quais sdo
abordadas de forma conexa e interdisciplinar. Todo esse trabalho foi
feito com foco no perfil do egresso do Curso Técnico em Enferma-
gem, contemplando as competéncias, habilidades e atitudes que se
espera desse profissional.

2. Metodologias Ativas e Aprendizagem Baseada em Pro-
blemas (Abp)

No contexto da ABP, entende-se que o conhecimento nao é
algo imposto ao educando ou simplesmente transmitido, como é
previsto na chamada “educacao bancéria”, expressao criada por
Paulo Freire em sua obra “Pedagogia do Oprimido” (LINS, 2011).
Pelo contrario, é considerada a teoria sociointeracionista da educa-
¢ao, que utiliza as metodologias ativas, como, por exemplo, a espiral
construtivista, em que o conhecimento prévio do educando é valori-
zado desde a aplicacdo da situacao-problema.

Com essa metodologia, assim que a situacdo é exposta, os
préprios educandos devem interpretar o que foi apresentado,
identificar possiveis problemas, levantar hipéteses de causalidade/
explicacdo e, em seguida, elaborar as questoes norteadoras para
gue, posteriormente, possam pesquisar em fontes confidveis as
respostas ou possiveis respostas para tais indagacdes e, no mo-
mento seguinte, apresenta-las ao grupo com o intuito de confron-
ta-las com as respostas encontradas pelos colegas e o facilitador
(que é a figura do docente, mas com o papel de “mediador do
conhecimento”), chegando a um desfecho sobre determinado
assunto. Assim, sao desenvolvidas as etapas da espiral construti-
vista: “ identificar problemas”; “formular explicacbes”; “ elaborar
questdes”; " construir novos significados”; “ avaliar processos e
produtos” (LIMA, 2017).
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Dessa forma, valoriza-se ndo sé o que o individuo ja viven-
ciou, mas também a busca ativa do conhecimento, o senso
critico quanto a qualidade da origem das informacées (veraci-
dade e robustez dos artigos e outros documentos pesquisados),
desenvolve-se a habilidade do didlogo, do raciocinio critico, do
respeito a diversidade de ideias, o desenvolvimento da autono-
mia e de habilidades de comunicacédo, assim como da praxis,
de forma interdisciplinar. E, por conta do envolvimento ativo
do discente, propicia-se a assimilacdo e retencao da informacao
(BOROCHOVICIUS; TORTELLA, 2014), assim como a transfor-
macao da postura do individuo diante de novas situacdes-pro-
blema que serdo enfrentadas ao longo de sua vida, principal-
mente no ambito laboral.

3. Os Desafios do Caminho

Apds conhecer mais sobre as metodologias ativas (MA), o
préximo e grande desafio foi pensar em como modificar o cur-
riculo do curso, possibilitando o uso da MA na formacao do
Curso Técnico em Enfermagem, pois, para se adotar esse mé-
todo de fato, o curriculo ndo poderia continuar fragmentado
em disciplinas, mas sim, ser disposto em unidades educacio-
nais que contemplassem todos os contetddos que deveriam ser
abordados durante a formacao técnica, trabalhados de forma
integral. Além disso, era preciso pensar em como seria aborda-
da a questdo da integracdo ensino-servico-comunidade, con-
templando também os aspectos cognitivo, afetivo e psicomotor
da Taxonomia de Bloom (FERRAZ; BELHOT, 2010).

A opcao foi iniciar com quatro docentes, ofertando o com-
ponente curricular de Nocoes de Administracdo em Enferma-
gem, inserido no curriculo tradicional do curso, ja ofertado pela
escola, mas com as caracteristicas da ABP. Para tanto, foram
elaborados os problemas, o planejamento de integracdo da es-
cola com as Unidades Basicas de Saude (UBS) e definidos os
horarios protegidos para estudos.

Assim, foi solicitada uma adequacdo da grade horéria da
escola, no intuito de que tal disciplina, cuja carga horaria é de
20h, fosse ofertada todos os dias, em todos os horérios do tur-
no vespertino, com duracdo de uma semana. Isso foi aplicado
em trés turmas diferentes, perfazendo um total de trés sema-
nas consecutivas. Ao final das aulas, em cada turma, fizemos
uma avaliacdo coletiva, na qual os educandos falaram sobre
as impressodes que tiveram sobre a conducado das atividades,
o desempenho individual e do docente, entre outros assuntos
relacionados as praticas pedagdgicas que ali foram exercidas.

Foi interessante que muitos estranharam a metodologia,
mas que mesmo assim gostaram, pois foram “forcados a estu-
dar de fato”. Outros ndo gostaram justamente porque tiveram
de se empenhar para estudarem mais, quando em comparacao
com a forma passiva de ensino. Também foi comentado pelos
mais timidos que ndo gostaram de ter de expor o que pensavam
sobre 0s assuntos estudados, muito menos de terem de argumen-
tar o que pesquisaram para os demais integrantes da turma.

Apesar dos educandos estarem acostumados com a forma
hegemonica de aula (metodologias tradicionais) ao longo de
varios anos em suas vidas, para a nossa surpresa, 0 método de
trabalho de um modo geral foi muito bem aceito pelos edu-
candos, que, em muitos momentos, também se mostraram
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insatisfeitos com a posicao passiva em sala de aula e, em espe-
cial, com o fato de conhecerem a profissao apenas no dltimo
semestre do curso, momento em que ocorrem as praticas su-
pervisionadas. Observamos que a insercao tardia dos discentes
nas atividades praticas supervisionadas, também denominada
na Matriz Curricular como Estagio Supervisionado, dificulta
inclusive a formacao da identidade profissional por parte do
educando. Ao aprofundar os estudos, percebeu-se como mais
um desafio, a necessidade de estruturar o curso utilizando ndo
s6 a ABP, mas também outras metodologias ativas tais como:
Espiral Construtivista, Problematizacdo por meio do Método do
Arco, de Charles Maguerez, Team Based Learning (TBL), uso de
narrativas, dramatizacdo, entre outras, no intuito de contemplar
nao so a esfera cognitiva, mas também afetiva e psicomotora.

Consequentemente, também foi percebido a importancia
de identificar quais seriam as competéncias, habilidades e atitu-
des necessarias para formacao de um Técnico em Enfermagem
com base em metodologias ativas. Nesse contexto, foi neces-
sario ampliar a pesquisa sobre como se deu a construcao do
curriculo em MA em outras instituicdes de ensino na formacao
em nivel técnico.

Devido a escassez de trabalhos académicos sobre a utiliza-
cao de metodologias ativas na educacao profissional de nivel
médio, mais especificamente para a area da enfermagem, pes-
quisou-se em artigos que retratam sobre as experiéncias com
metodologias ativas de ensino em cursos de graduacao ou es-
pecializacdo em enfermagem ou outras dreas da satde.

Em uma revisdo sistematica de literatura sobre metodolo-
gias de ensino e formacdo na 4rea da saude, os autores Mello,
Alves e Lemos (2014) obtiveram os resultados mencionados a
seguir, dentre outros resultados ndo mencionados nesse texto:
a) de acordo com 86,6% dos estudos verificados em relacao
a PBL (Problem Based Learning - em portugués, denomina-se
“Aprendizagem Baseada em Problemas”), esta mostra-se efi-
caz no que se refere a sua aplicacdo nas instituicoes de ensino
de graduacdo na area de Saude. b) mais da metade das insti-
tuicoes estudadas que adotaram a PBL relataram a experiéncia
com a realizacdo de atividades direcionadas e supervisionadas
e que posteriormente, foi verificado que as opinides dos educa-
dores corroboram com a utilizacdo da PBL como estratégia de
ensino; ¢) outros trabalhos referentes a Aprendizagem Signifi-
cativa reafirmam a necessidade da aprendizagem ser um pro-
cesso continuo, tanto no meio académico quanto no meio pro-
fissional, assim como da necessidade de maior participacao do
estudante no seu processo ensino-aprendizagem e que a ABP
teve resultados positivos em relacao a esses critérios; d) e, por
fim, outro estudo propde que as estratégias educacionais ado-
tadas incitem o pensamento critico e reflexivo dos estudantes.
Com isso, 0 autor sugere que é necessario substituir o modelo
tradicional por outros modelos que sejam capazes de promo-
ver estes processos. Aliado a isso, reforca a interdisciplinaridade
como um fator importante de aprendizado em saude. (MELLO;
ALVES; LEMOS, 2014)

Os cursos de especializacdo do Hospital Sirio-Libanés/Institu-
to Sirio-Libanés de Ensino e Pesquisa — I[EP/HSL, com parcerias
entre instituicbes de ensino superior no pais, Agéncia Nacio-
nal de Vigilancia Sanitaria em prol da capacitacao de profis-
sionais do Sistema Unico de Saude — SUS também ajudaram a
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esclarecer quanto as questdes organizativas referentes a con-
ducéo do processo de ensino-aprendizagem, avaliacdo e outras
atividades de um curriculo voltado para:

(...) uma abordagem construtivista da educacao de adultos e que busca
estimular a capacidade de aprender a aprender, o trabalho em equipe,
a postura ética, colaborativa e compromissada com as necessidades da
sociedade, além de aprofundar, de modo critico e reflexivo, o conheci-
mento cientificamente produzido nas é&reas de gestao, satde e educa-
cao. (LIMA,; et al, 2014).

Outro desafio que se impds, foi a necessidade de capacita-
¢do para o corpo docente do Curso Técnico em Enfermagem.
Para tanto procurou-se o auxilio técnico da FUNAB com o in-
tuito de que oferecesse capacitacdo e emitisse certificacdo aos
docentes envolvidos.

Ap6s definida a instituicdo, a primeira semana de retorno
as atividades letivas, foi dedicada a oferta de curso de introdu-
cdo a ABP. Foram capacitados 23 docentes, entre Enfermeiros,
Odontologos, Nutricionistas, Bidlogos e Psicélogos. Mesmo
sendo um curso de curta duracdo, a capacitacao foi suficiente
para instigar e demonstrar aos participantes as diferentes for-
mas de conduzir o processo de ensino-aprendizagem para além
das metodologias convencionais e, 0 mais importante, serviu
para que esses participantes ressignificassem os papéis do do-
cente, da escola, do discente, e de toda a comunidade escolar.

4. Mulheres Mil e a oportunidade para aplicacdo mais
efetiva das metodologias ativas

Em meio ao contexto de descoberta, encantamento e apro-
fundamento das metodologias ativas, surge a necessidade da
Secretaria de Educacdo do DF realizar um curso técnico que
valorizasse o conhecimento prévio, utilizando metodologias ati-
vas de ensino, para um recorte especial de mulheres que estdo
cadastradas no Programa Mulheres Mil. Nasce entdo a opor-
tunidade para materializarmos o curriculo em metodologias
ativas, amplamente planejado, discutido e construido pelos
professores do Curso Técnico em Enfermagem.

Afinal, o Curso Técnico em Enfermagem baseado em meto-
dologias ativas e a Metodologia Especifica de Acesso, Permanén-
cia e Exito prevista no Programa Mulheres Mil possuem varios as-
pectos em comum. Primeiramente, esta prevé o reconhecimento
de saberes prévios, o que vai de encontro com a etapa “ formular
explicacdes” da espiral construtivista. Assim como a utilizacdo da
ferramenta de avaliacéo “portfélio” que também serd utilizada
ao longo de todo o curso. Outrossim, os demais temas transver-
sais exigidos pelo programa sdo diretamente ou indiretamente
contemplados pela Espiral Construtivista, pelo Plano de Curso da
Enfermagem e pelo Projeto Politico Pedagogico do CEP-ETSP. A
saber, os temas transversais constantes na Metodologia Especifica
de Acesso, Permanéncia e Exito do Programa Mulheres Mil sdo:

(...) elevacao da autoestima, saude, direitos e deveres da mulher, compor-
tamento sustentavel, cooperativismo, inclusdo digital, empreendedoris-
mo e responsabilidade ambiental, promovendo a inclusao produtiva, a
mobilidade no mercado de trabalho e o pleno exercicio da cidadania.
(BRASIL, 2014).
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O desafio foi aceito e, para tanto, foi realizado um curso
de formacao inicial em metodologias ativas para a equipe de
docentes que iria compor o quadro de profissionais deste novo
Curso Técnico em Enfermagem. Este foi pautado na participa-
cdo ativa do educando, com a valorizacdo de seu conhecimen-
to prévio, em que este é responsavel pela propria formacao
do conhecimento. Nesse contexto, o docente ocupa entdo a
postura de facilitador do processo de ensino-aprendizagem,
e nao mais a figura detentora do conhecimento. Outrossim,
foi considerada também a integracdo do ensino-servico e co-
munidade, iniciada desde o primeiro médulo do curso, o que
permite a formacao da identidade profissional j& nas primeiras
unidades educacionais.

Para tanto, alguns cuidados foram tomados em relacdo a
elaboracdo das unidades educacionais, semanas padrao, dispo-
sicdo e construcao das situacoes-problema e das demais ativi-
dades (oficinas, dinamicas, visitas técnicas, etc.) que seriam tra-
balhadas com as educandas. Dessa forma, todas as propostas
deveriam ter uma intencionalidade educacional e seriam dis-
postas em uma sequéncia de forma a estimular a postura criti-
ca-reflexiva das educandas. Ademais, com o intuito de tornar
0 ambiente educacional propicio para o desenvolvimento das
atividades supracitadas, as turmas ndo deveriam ultrapassar o
numero maximo de dez estudantes por sala, com a intencdo de
favorecer a interacdo entre os individuos, facilitando a condu-
¢ao das discussdes apds o periodo de estudo (realizado no peri-
odo do “horério protegido de estudos”), assim como de melhorar
0 processo avaliativo por parte do docente, o qual é previsto para
ser de forma continua e integrada com os educandos.

5. Os resultados encontrados

Nas duas primeiras unidades educacionais, observou-se mui-
ta resisténcia por parte das educandas quanto a metodologia
utilizada. Elas perguntavam quando teriam “aula de fato” (se
referiam as aulas expositivas, nas quais o professor expoe o
seu conhecimento e o aluno ouve de forma passiva o que esta
sendo exposto), se teriam provas, entre outras aflicoes. Nao
se sabe ao certo se a rejeicao inicial se foi devido somente a
metodologia utilizada; a falta de intimidade entre elas e com
os facilitadores; as disciplinas envolvidas (nas primeiras unida-
des educacionais, as disciplinas ndo sao concernentes a area
de atuacao da enfermagem de fato); as instalacoes fisicas do
curso que eram precarias; a dificuldade em estudar a partir
de fontes confidveis de pesquisa, etc. Assim, haviam varios
fatores que interferiam a avaliacdo delas sobre a efetividade da
metodologia utilizada.

Ao longo das semanas conseguimos contornar alguns pro-
blemas de instalacoes fisicas, as educandas desenvolveram o
sentimento de grupalidade e comecaram a se acostumar com a
forma em que eram conduzidas as atividades. Por meio das au-
toavaliacoes e feedbacks frequentes por parte dos facilitadores
e das educandas entre si, estas passaram a entender o porqué
de terem de participar ativamente das oficinas, dinamicas,
abertura e fechamento das situacdes-problema. E certo que
algumas educandas ainda estavam resistentes quanto a me-
todologia utilizada. Contudo, por meio do engajamento e do
relato de outras, percebemos mudanca no comportamento,
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seja na forma de estudar/pesquisar/ressignificar o conheci-
mento, seja na forma de discursarem, interagirem com as
colegas e com os facilitadores.

Muitas incertezas surgiram nao sé por parte das educan-
das, mas também por parte dos facilitadores e dos coor-
denadores. Por ser algo novo, o medo do fracasso é ainda
mais iminente. Para mitigar essas incertezas, nos reunimos
semanalmente, em 4 periodos distintos. Foram coordena-
¢bes coletivas utilizadas para compartilharmos angustias,
anseios, fracassos e sucessos decorrentes de cada atividade
planejada. Esses periodos também foram utilizados para a
confeccdo de todas as atividades e materiais que seriam tra-
balhados com as educandas. Outrossim, a coordenacédo co-
letiva também foi um espaco para capacitacao dos docentes/
coordenadores; momento para feedback da atuacdo desses
profissionais, de prever cendarios e resolver outros problemas
nao s6 do ponto de vista pedagdgico, mas também ope-
racional/administrativo do curso. Dessa forma, tudo foi
construido de forma coletiva, o que consequentemente
transformou todos os envolvidos em “responsaveis” pelo
0 que estava acontecendo. Em outras palavras "o fracasso
ou 0 sucesso seria de todos”. Observamos assim, um sen-
timento de “pertencimento” e um consequente compro-
metimento por parte dos docentes com o curso que esta
sendo desenvolvido.
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