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O processo de aprendizagem pode ser definido de for-
ma sintética como o modo como os seres humanos adqui-
rem novos conhecimentos, desenvolvem competéncias e
mudam o comportamento. O ser humano nasce potencial-
mente inclinado a aprender, necessitando de estimulos ex-
ternos e internos para o aprendizado. Ha aprendizados
que podem ser considerados natos, como o ato de apren-
der afalar, a andar, e que necessitam passar pelo processo
de maturacao fisica, psicolégica e social. Mas a maioria da
aprendizagem se d4 no meio social em que o individuo con-
vive. Amotivagdo tem um papel fundamental na aprendiza-
gem, ninguém aprende se nao desejar aprender. No entan-
to, cada pessoa aprende a seu modo, estilo e ritmo!.

A aprendizagem se faz por varios meios, entre eles pe-
las técnicas de ensino, cujo aperfeicoamento é tema de
estudos constantes. O professor exerce a sua habilidade
de mediador das construges de aprendizagem, e mediar
é intervir para promover mudancas. Os desafios que a
educagao atualmente busca se referem a trés aprendiza-
gens bésicas?: aprender a conhecer, aprender a fazer,
aprender a ser.

O aprender a conhecer parte do pressuposto de que
estamos na era do conhecimento e nao apenas da infor-
macao. E necessario adquirir competéncia para a com-
preensao das informacbes. A aprendizagem requer assi-
milagao3, interpretagio do contetdo e raciocinio de
como aplicar esse conhecimento a pratica do individuo.
Nao devemos ofertar aos nossos estudantes aprendiza-
gem de saberes inlteis a sua formagao e que sobrecarre-
gam curriculos sem resultar numa formacao profissional
de qualidade. E necessario selecionar as informacées que
de fato possam ser contextualizadas com a realidade e
com o objetivo proposto para o curso, estando-se sem-
pre atento ao perfil de estudante que se pretende formar

e desenvolvendo habilidades para que ele construa o
conhecimento.

Aprender a fazer requer do estudante a habilidade de
colocar em pratica seu conhecimento, saber aplicar esse
conhecimento a realidade da profissao. Esta habilidade
nao significa apenas saber executar determinada tarefa,
mas também como executa-la utilizando a criatividade, as
evidéncias cientificas e a ética, transformando o progres-
so do conhecimento em novos empreendimentos.

Muitos educadores acreditam que o saber fazer é pri-
mordial na educacgao, ou seja, se o estudante demonstra
adequadamente a pratica do conhecimento, pressupoem
que o dominio cognitivo também foi alcancado.

Para umaformacao integral do estudante, o aprender a
ser é essencial para que o aluno adquira uma postura con-
dizente com a formacao que obteve. Para alguns educa-
dores, esse termo é uma retomada do conceito de que o
ser humano deve ser responsavel. No entanto, aprender
aser envolve caracteristicas mais complexas e mais difice-
is de serem trabalhadas com os estudantes. Atualmente,
os cursos superiores de ensino demonstram grande pre-
ocupacao com a postura de seus estudantes tanto no in-
gresso ao curso quanto na conclusao deste.

O aprender a ser tem como objetivo principal desen-
volver no estudante atitudes e condutas adequadas a sua
profissao, estimulando o pensamento auténomo e critico
sobre o conhecimento adquirido e as evidéncias cientifi-
cas encontradas. Diante de um conhecimento adquirido e
praticado, espera-se que o aprendiz adquira competéncia
paraformar seu proéprio juizo de valores, decidindo, por si
mesmo, como agir em diferentes circunstancias da vida2.

Neste sentido, podemos considerar que a aprendiza-
gem efetiva envolve trés dominios basicos, cognitivo, psi-
comotor e afetivo, que, de forma integrada, podem ser
denominados competéncias na aprendizagem. Essas
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competéncias sao as habilidades que o estudante adquire
por meio da assimilacio3 do contetido, da aplicacio prati-
ca deste e da atitude adotada frente ao conhecimento.

A aprendizagem deve estar voltada para a formagao
ampla do profissional e nao se limitar apenas ao aspecto
cognitivo da aprendizagem.

O reconhecimento de uma competéncia nao passa apenas pela
identificacdo de situagcdes a serem controladas, de problemas a
serem resolvidos, de decisdes a serem tomadas, mas também
pela explicitacdo dos saberes, das capacidades, dos esquemas

de pensamento e das orientacdes éticas necessarias 4. (p.19)

Como saber se o estudante adquiriu competéncia para
a profissao ao final do curso? Neste sentido, o papel do
professor é essencial, pois cabe a ele adquirir uma visao
longitudinal dos objetivos de ensino e administrar a pro-
gressio da aprendizagem dos alunos®. Essa progressio
pode ser acompanhada por meio da avaliacdo. Muitos sao
os estudos sobre esse tema, e parece nao haver um con-
senso sobre a melhor forma de avaliar a aprendizagem.

Estamos numa época em que a avaliacao da aprendiza-
gem ja nao é mais compreendida como o ato de medir o
desempenho de um estudante. A avaliacdo é um instru-
mento de aprendizagem, pois exerce um poderoso efeito
sobre ela.

Na abordagem por competéncias, a aprendizagem nao
deve ser vista como uma transferéncia de conhecimen-
tos, mas deve partir da andlise de situagdes e da atitude
para derivar o conhecimento, abrangendo, entre outras
caracteristicas, conhecimento, capacidade de execucao,
habilidade para a execucao, raciocinio, pensamento criti-
co, postura profissional e ética, relacionamento humano,
comportamento, valores, mudanca de atitude e até certa
independéncia para a producio do saber®.

Avaliar a aprendizagem significa determinar as compe-
téncias adquiridas por meio de aspectos quantitativos e
qualitativos do comportamento humano. A area cognitiva
inclui comportamentos de carater intelectual, a area moto-
ra aborda os comportamentos que mais facilmente se evi-
denciam na pratica, e a area afetiva aqueles comportamen-
tos que denominamos atitude, idéias, interesse e valores’.

O processo de avaliar consiste essencialmente em de-
terminar em que medida os objetivos educacionais estao

sendo alcangados, objetivos estes propostos para promo-
ver mudangas no comportamento do estudante. Assim,
enfatizamos que a avaliacao deve se processar em funcao
dos objetivos do curso.

A avaliagdo € um método de coleta de dados necessari-
os a melhoria da aprendizagem. Ela auxilia no esclareci-
mento de metas, na tomada de decisao em relagiao as mu-
dancas curriculares e determina cada passo do processo
ensino-aprendizagem, indicando sua eficacia®. A aprendi-
zagem deve ser avaliada de forma continua e sistematica
para oferecer um feedback ao aprendiz, assumindo, as-
sim, uma dimensio orientadora e nio seletiva’.

FORMAS DE AVALIACAO: DIAGNOSTICA,
SOMATIVA E FORMATIVA

Ha trés formas de avaliacao, fundamentais em qual-
quer curso: diagnéstica, somativa e formativa.

A avaliacdo diagndstica tem como propdsito constatar
se os alunos possuem os conhecimentos basicos e impres-
cindiveis as novas aprendizagens. O programa de ensino de
um curso deve conter em seu planejamento disciplinas es-
truturadas numa sequiéncia légica de desenvolvimento e
com aumento da complexidade dos temas. Com isso o
professor, ao definir o objetivo de uma disciplina, deve defi-
nir também quais contelidos sio pré-requisitos para que o
aluno consiga acompanhar a sua proposta de ensino. Para
identificar se o aluno possui o dominio dos conhecimentos
prévios, sugere-se a realizacdo de uma avaliacao diagnésti-
ca no inicio de um curso, quando podem ser identificadas
falhas a serem monitoradas ou sanadas.

A avaliacdo formativa é aquela realizada no decorrer
do curso com o objetivo de verificar se os alunos estao
dominando gradativamente cada etapa proposta. Neste
intuito, € importante considerar que os alunos progredi-
rao se compreenderem suas possibilidades e fragilidades,
e se souberem como se relacionar com elas!'?.

Sao varios os instrumentos que podem ser utilizados
na avaliacao formativa. As técnicas de avaliagao apresen-
tam caracteristicas que demandam atencao do professor
para sua utilizagao. E fundamental considerar as caracte-
risticas especificas de cada curso na determinacgio dessas
técnicas, tornando-as mais efetivas e condizentes com o
ensino proposto.

A prova escrita, por exemplo, permite verificar o do-
minio cognitivo adquirido e pode ser desenvolvida por
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meio de questdes de testagens ou dissertativas. Os testes
proporcionam uma verificagao ampla do conhecimento
por permitirem um grande nimero de questdes numa
mesma prova. Nao ha subjetividade na correcao, o feed-
back ao aluno é praticamente imediato, porém ele se limi-
taaumaavaliagio rapida e objetiva, que nao avalia a habili-
dade de expressao do aluno. Sua elaboracao é dificil, pois
requer muita atencao na montagem das opgoes, que de-
vem ser apresentadas por meio de linguagem clara e
sucinta.

As questdes dissertativas para uma prova escrita avali-
am, além do conhecimento, a capacidade reflexiva do es-
tudante, a organizacao de suas idéias e sua capacidade de
expressao. No entanto, sua correcdo demanda maior de-
dicacao do professor, que necessita interpretar as respos-
tas com base num padrao esperado, e, com isso, o retor-
no ao aluno é mais demorado. Para minimizar este incon-
veniente, muitos professores discutem a prova com os
alunos imediatamente apds o término.

A provaoral, que foi o recurso de avaliacdo mais utiliza-
do até o final do século passado, é hoje usado com o obje-
tivo de identificar a capacidade reflexiva e critica do estu-
dante. Nos cursos médicos, por exemplo, utiliza-se essa
técnica para a discussao de casos clinicos, o que permite
observar no estudante sua atitude, raciocinio clinico e co-
nhecimento sobre determinado tema. Sua caracteristica
flexivel proporciona maior exploracao do conhecimento.
Em contrapartida, é um instrumento que gera estresse no
estudante, e sua correcao também é subjetiva.

O portfélio é uma técnica de avaliacdo muito emprega-
da no ensino médico, que permite registrar elementos
significativos da progressao da aprendizagem'2. Ele deve
ser produzido pelo aluno, sob orientacao docente, para
relatar a evolucdo do processo de aprendizagem e as
competéncias adquiridas no decorrer deste. Este método
de avaliagao é muito motivador para o aluno, que partici-
pa integralmente do processo. No entanto, a andlise do
portfélio demanda uma dedicacao significativa por parte
do professor, o que dificulta a implantacao da técnica em
cursos com grande nimero de alunos.

Ainda procurando identificar as competéncias que o
aluno adquire no decorrer do curso, é fundamental avali-
ar o dominio psicomotor, e isso sé se faz por meio da ob-
servacdo da habilidade aprendida. Para isso, os cursos es-
tao investindo em avaliagdes praticas nas quais o aluno de-

vera demonstrar sua habilidade por meio de simulagées
ou realidades que podem ser observadas pelo professor.

No internato médico, por exemplo, o estudante de-
senvolve sua habilidade clinica em praticamente todo o
tempo do curso, o que nos faz considerar que uma avalia-
¢ao somente cognitiva nio reflete a aprendizagem adqui-
rida. Neste caso, € necessario observar as habilidades
constantemente ou determinar periodos de avaliacao em
que se consiga reproduzir a realidade em que o aluno de-
senvolveu sua aprendizagem. O estudante de Medicina,
durante o internato, sempre exerce a pratica sob supervi-
sdo. Geralmente, ele revé o caso clinico atendido, mas
nao acompanhou o atendimento, a abordagem feita na
histéria clinica e o exame clinico realizado. Muitos for-
mandos nem sempre tém a possibilidade de ser observa-
do durante sua pratica clinica, o que nos leva a concluir
que muitas falhas na avaliacao podem ser corrigidas, pro-
piciando uma formacao melhor.

Considerando que as habilidades para realizar histéria
e exame fisico e para se comunicar com o paciente conti-
nuam sendo as mais importantes e eficazes ferramentas
diagnésticas e terapéuticas diante de um caso clinico, nao
podemos permitir que os estudantes permanecam com
estas deficiéncias no término do curso!3.

O Objective Structured Clinical Examination (Osce),
bastante utilizado na area médica, avalia o desempenho
do estudante em situagoes delimitadas, com roteiro pre-
eestabelecido (checklists), podendo haver interagado com
paciente simulado ou recursos didaticos, utilizando-se es-
tacoes de avaliacao em rodizio. A operacionalizagao é tra-
balhosa, e o custo é alto. As limitagdes do processo se re-
ferem ao tempo restrito em cada estacao, exigindo que o
aluno demonstre habilidades isoladas de uma consulta,
nao considerando a relacio médico-paciente; ao fato de
se basear num checklist de tarefas, o que pode passar a
mensagem de que uma lista de acbes seria suficiente; e ao
fato de haver uma limitacdo dos problemas que podem
ser abordados pelo paciente simulado'4. O Osce propicia
a avaliacdo do “saber como” da piramide de Miller.

Na utilizacdo de discussées de casos clinicos, o profes-
sor pode avaliar o “mostrar como” (degrau acima do “sa-
ber como” da piramide de Miller) com o relato e a apre-
sentacdo do caso e com a observacao curta da interagao
com o paciente. Pode-se utilizar o Objective Structured
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Long Examination Record (Osler), instrumento que dara
maior confiabilidade ao processo avaliativo.

O Mini-Clinical Evaluation Exercise (Mini-Cex), consiste
numa observacao estruturada de diversos itens de atitu-
des e habilidades, seguida de feedback e com duracao to-
tal de 20-30 minutos. Ele pode ser repetido varias vezes
para o mesmo aluno, podendo constituir uma avaliagao
complementar dentro de um conjunto de instrumentos e
processos avaliativos.

Nao temos dudvidas hoje de que é preciso avaliar a
competéncia na verdadeira pratica clinica (o nivel “fa-
zer”), com a observacao do desempenho do estudante
com pacientes reais. Como sio raros os momentos em
que os professores observam atendimentos realizados
pelo estudante (geralmente aceitam a veracidade da his-
téria e do exame fisico), esta realidade deve ser prioritari-
amente mudada por parte dos educadores, coordenado-
res e diretores de escolas médicas, para melhor formagao
de nossos profissionais.

O dominio afetivo pode ser avaliado no decorrer do
curso por meio da observacdo do professor. A nota de
conceito que hoje é muito utilizada nos cursos médicos
reflete um acompanhamento do professor diante do
comportamento do estudante. Esta técnica de avaliagao
agrega a possibilidade de identificar habilidades e atitudes
evidenciadas durante o curso. E importante que exista um
formulario-padrao para o registro das informacdes, uma
vez que esta avaliagdo € muito subjetiva.

Outra forma de avaliacao é o Conceito Global, que, no
final de um estagio, atribui ao estudante um conceito de
maneira retrospectiva, utilizando categorias gerais ao in-
vés de comportamentos especificos. Este conceito deve
ser construido com itens que especifiquem o que esta
sendo avaliado, contemplando os atributos necessarios
(conhecimentos, atitudes, valores e habilidades) para o
desempenho profissional esperado. Desta maneira, o
conceito torna-se um instrumento que pode ser utilizado
parauma avaliacao formativa, umavez que pode ser apre-
sentado ao estudante como feedback!>.

Muito se falou sobre a avaliacdo da aprendizagem sob o
ponto de vista do professor, mas uma avaliagcao efetiva e
que possui fidedignidade pode ser realizada por outros
“angulos” de observacao, como, por exemplo, pelo cole-
ga ou até mesmo pelo préprio aluno. A avaliacao por pa-
res tem sido apontada como um importante indicador de

desempenho, sendo considerada consistente e confiavel,
fornecendo informagbes que nao poderiam ser identifica-
das por métodos tradicionais de avaliacio . Identificar a
perspectiva e opiniao de um colega com quem o estudan-
te convive em diferentes situacdes e durante um curso
todo pode levar a mudangas positivas no comportamen-
to, especialmente quando se refere a competéncia huma-
nistica!7.18.19,

No entanto, a avaliacdo por pares é subjetiva e pode
ser influenciada pelas impressoes gerais que o estudante
tem do colega'é, e isto somente podera ser minimizado
se houver um instrumento estruturado2%-2! que oriente o
preenchimento e que garanta o sigilo das informacoes,
para que nao ocorra nenhuma inconveniéncia.

A auto-avaliagao do estudante também é uma técnica
de muito valor para a aprendizagem e espera-se que o
aluno a pratique em todos os momentos do curso. A
consciéncia da progressao da aprendizagem permite ao
aluno identificar suas falhas e necessidades a tempo de
buscar orientagao. Esta estratégia tem como objetivo de-
senvolver no aluno a habilidade para desenvolver o pensa-
mento critico sobre sua prépria atitude no decorrer do
curso. E um recurso de facil aplicacao e de facil andlise e
que deveria ser uma pratica constante no meio académi-
co e na vida toda.

Outro aspecto fundamental para que a avaliacdo cum-
pra sua funcao é que o aluno conheca de forma imediata
quais foram seus acertos e erros. Quanto antes obtiver
um feedback da avaliacao, mais facilmente o aluno tendera
a reforcar as respostas certas, a superar suas deficiéncias
e a corrigir seus erros. Estudos demonstram que o feed-
back esta relacionado a melhoria do desempenho do alu-
no%2.

Neste sentido, a avaliagao contribui para a fixacao da
aprendizagem?3. No contexto da educagao médica, o fe-
edback deve ser uma pratica constante, uma vez que esta
habilidade percorrera toda a trajetéria da profissao.

Retomando as formas de avaliacao, a avaliacao somati-
va é aquela realizada ao final do curso e que consiste em
identificar se o estudante adquiriu as competéncias ne-
cessarias para desenvolver novas etapas do processo de
aprendizagem. Numa estrutura curricular formulada por
objetivos e pré-requisitos, dificilmente esta forma de ava-
liagdo nao classifica o estudante. Embora muito se fale que
aavaliacao somativa é punitiva, parece nao haver um con-

42 | Cadernos ABEM * Volume 3 * Outubro 2007



Avaliacdo da Aprendizagem do Estudante

senso em como desmistificar esse termo, pois, na realida-
de, ela precisa ser seletiva para nao comprometer o de-
senvolvimento de novas aprendizagens no estudante.

E importante retomar que existem diversos instru-
mentos e formas de avaliacao, e estes serdo constante-
mente estudados e aperfeicoados. A avaliagao do proces-
so ensino-aprendizagem deve ser construida com a parti-
cipacdo do estudante para que haja maior envolvimento e
aceitacao do processo, criando a cultura de que a avalia-
¢ao é um instrumento de aprendizagem fundamental para
o crescimento pessoal e profissional do individuo.

O aprender clinico tem sido modificado no grande mo-
vimento de mudanca dos curriculos médicos, com anteci-
pacao e diversificacdo de cenarios, e os métodos de avali-
acao precisam ser adaptados a essa nova realidade, na
complementacdo de uma formacao profissional médica
melhor.
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