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APRESENTAÇÃO

A coleção “Ações de Saúde e Geração de Conhecimento nas Ciências Médicas” 
é uma obra que tem como foco principal a discussão científica por intermédio de 
trabalhos diversos que trazem implicações práticas, alicerçadas teoricamente. 

A intenção desta obra é apresentar a pluralidade de saberes e práticas por 
meio de estudos desenvolvidos em diversas instituições de ensino e de pesquisa 
do país. O e-book reúne pesquisas, relatos de casos e revisões que transitam nas 
várias especialidades e na multidisciplinaridade, constituindo-se em uma importante 
contribuição no processo de produção de conhecimento. 

A coletânea está organizada em três volumes com temas diversos. O volume 1 
contém 25 capítulos que representam ações de saúde por meio de relatos de caso 
e relatos de experiência vivenciados por universitários, docentes e profissionais 
de saúde, além de práticas de pesquisa acerca de estratégias ou ferramentas que 
envolvem o escopo do livro. 

O volume 2 contém 27 capítulos que tratam de pesquisas que utilizaram como 
fonte vários dados obtidos no Departamento de Informática do Sistema Único de 
Saúde (DATASUS), em sua maioria, além de dados de instituições de saúde e de 
ensino e estudos experimentais. O volume 3 contém 21 capítulos e é constituído por 
trabalhos de revisão de literatura.

Deste modo, esta obra apresenta uma teoria bem fundamentada nos resultados 
práticos obtidos pelos diversos autores, bem como seus registros de desafios e 
inquietações, de forma a contribuir para a construção e gestão do conhecimento. Que 
estes estudos também auxiliem as tomadas de decisão baseadas em evidências e 
na ampliação e fortalecimento de ações de saúde já em curso. 

Uma ótima leitura a todos!

Marileila Marques Toledo
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RESUMO: Introdução: Historicamente, o 
ensino tradicional foi fundamentado no modelo 
flexneriano, o qual compartimentaliza o 
conhecimento e gera indivíduos propagadores 
e receptores do saber. Por outro lado, os 
últimos anos foram marcados por inúmeras 
mudanças no âmbito sociocultural e 
tecnológico, ou seja, na forma de construir 
o conhecimento. Neste contexto, surgem as 
discussões sobre Metodologias Ativas de 
Aprendizagem. Objetivos: Avaliar o nível da 
percepção dos professores e alunos do Curso 
de Medicina da Universidade São Francisco 

relativo ao desenvolvimento de Metodologias 
Ativas. Metodologia: A população de estudo 
consistiu em 180 participantes voluntários, 60 
docentes e 120 discentes do Curso de Medicina 
da Universidade São Francisco no ano letivo 
de 2018/2019. A metodologia consiste na 
disponibilização de um questionário anônimo 
através da Plataforma Google, composto por 
questões fechadas e 8 assertivas referentes ao 
grau de percepção do docente e discente sobre o 
conceito de Metodologia Ativa de Aprendizagem 
e a importância do uso como prática pedagógica, 
as alternativas disponibilizadas foram 
fundamentadas segundo a escala de Likert. 
Resultados: A partir das avaliações e opiniões, 
foi possível avaliar a familiaridade dos docentes 
e discentes, a contribuição das Metodologias 
Ativas na formação crítica e reflexiva do aluno, 
do papel das mesmas no desenvolvimento de 
interdisciplinaridade e de relações interpessoais 
e interprofissionais, além da situação 
hierárquica atual. Foram observados resultados 
condizentes com os achados na literatura atual, 
demostrando os efeitos benéficos da aplicação 
das Metodologias Ativas no ensino médico. 
Conclusão: A percepção dos docentes e 
discentes sobre as metodologias ativas como 
prática pedagógica condiz com os objetivos 
de sua adoção diante do contexto educacional 
atual.
PALAVRAS-CHAVE: Ensino; Aprendizagem; 
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Docência; Educação Médica, Discentes.

PERCEPTION OF PROFESSOR AND STUDENT ABOUT THE USE OF ACTIVE 
METHODOLOGIES OF LEARNING IN MEDICAL EDUCATION OF UNIVERSIDADE 

SÃO FRANCISCO

ABSTRACT: Introduction: Historically, traditional teaching was based on the flexnerian 
model, which compartmentalizes knowledge and generates knowledge propagating 
and receiving individuals. On the other hand, the last years have been marked by 
innumerable changes in the sociocultural and technological scope, that is, in the 
way of building knowledge. In this context, discussions arise about Active Learning 
Methodologies. Objectives: To evaluate the level of perception of professors and 
students of the University of São Francisco Medical School regarding the development 
of Active Methodologies. Methodology: The study population consisted of 180 volunteer 
participants, 60 faculty members and 120 students from the São Francisco University 
Medical School in the 2018/2019 school year. The methodology consists in providing 
an anonymous questionnaire through the Google Platform, consisting of closed and 8 
assertive questions regarding the degree of perception of the teacher and student about 
the concept of Active Learning Methodology and the importance of use as a pedagogical 
practice, the alternatives available. were based on the Likert scale. Results: From the 
evaluations and opinions, it was possible to evaluate the familiarity of teachers and 
students, the contribution of Active Methodologies in the critical and reflexive formation 
of the student, their role in the development of interdisciplinarity and interpersonal and 
interprofessional relationships, as well as the situation. current hierarchical Results 
were consistent with the findings in the current literature, demonstrating the beneficial 
effects of the application of Active Methodologies in medical education. Conclusion: 
The perception of teachers and students about active methodologies as pedagogical 
practice is consistent with the objectives of their adoption in the current educational 
context.
KEYWORDS: Teaching; Learning; Teaching; Medical Education, Students.

INTRODUÇÃO

O cartesianismo consiste em um movimento filosófico moderno, contrário 
à filosofia escolástica, cuja origem é proveniente do filósofo e matemático René 
Descartes4. De acordo com Marcondes, o método cartesiano é composto por regras 
que devem ser rigorosamente seguidas com o objetivo de garantir o sucesso na 
elaboração de uma teoria científica5. A segunda regra do método cartesiano proposto 
por Descartes, denominada de “Análise”, propõe a fragmentação do objeto de 
estudo, em quantas partes possíveis e necessárias, com o intuito de facilitar seu 
estudo5. Segundo Carabetta, tal modelo científico promoveu a departamentalização 
do conhecimento, no qual o sujeito precisa afastar-se do seu objeto de estudo, 
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impossibilitando a visão integrada de acontecimentos e situações6.
Mitre et al. afirma que, historicamente, a educação médica tem como base 

o método cartesiano, caracterizada pela fragmentação do conhecimento médico 
em campos cada vez mais especializados7. A literatura vai além, afirmando que tal 
fragmentação proporciona a hipervalorização do aspecto biológico e a desvalorização 
dos demais aspectos saúde-doença, tornando o foco da medicina a doença 7,8. 

Segundo Macedo, os profissionais do campo médico são formados através 
da utilização do sistema de ensino conservador, perante grande domínio de 
técnicas reducionistas e segmentadas, a qual compartimentaliza os saberes e, 
consequentemente, a ciência médica em frações especializados, no intuito de 
alcançar à efetividade do processo 11. A fragmentação segundo Gasset9,

“(...) especialista “sabe” muito bem seu mínimo rincão de universo; mas ignora 
basicamente todo o resto. (...) Outrora os homens podiam dividir-se, simplesmente, 
em sábios e ignorantes, em mais ou menos sábios e mais ou menos ignorantes. 
Mas o especialista não pode ser subsumido por nenhuma destas duas categorias. 
Não é um sábio, porque ignora formalmente o que não entra na sua especialidade; 
mas tampouco é um ignorante porque é “um homem de ciência” e conhece muito 
bem sua porciúncula de universo. Devemos dizer que é um sábio ignorante, coisa 
sobremodo grave, pois significa que é um senhor que se comporta em todas as 
questões que ignora, não como um ignorante, mas com toda a petulância de quem 
na sua questão especial é um sábio.” [P.183]

A organização atual do ensino médico, fundamentada pelo relatório de Flexner, 
atua reforçando a fragmentação do conhecimento8. De acordo com Farias, Martin 
e Cristo, o modelo flexneriano propõem a divisão do ensino médico em dois ciclos: 
o básico, que deve ser lecionado nas faculdades, e o profissional, lecionado nos 
hospitais, permitindo o contato com o paciente 10. Somando-se a forte influência do 
método cartesiano e flexneriano, Mitre et al., afirma que a formação dos profissionais 
da saúde tem como base o uso de Metodologia Tradicional, na qual, cabe ao docente 
a transmissão de conhecimentos já elaborados, enquanto que ao discente cabe o 
papel passivo de reter tais conteúdos e repeti-los, sem a necessidade de reflexão 
crítica, caracterizando um aprendizado mecânico, com dificuldades em estabelecer 
relações entre conhecimentos prévios e novos 7,12. Prevedello afirma ainda que as 
avaliações na Metodologia Tradicional verificam apenas a esfera cognitiva, visto que 
priorizam o exercício da memória de informações fragmentadas, que podem ser 
perdidas ao longo do curso 13. 

Nos últimos anos, a sociedade moderna passou por diversas mudanças no 
âmbito social, na forma de construir conhecimento e organizar informação. Neste 
contexto de mudança, os últimos anos foram marcados por discussão sobre o 
metodologias e a estrutura de ensino aprendizagem essencial para à composição de 
novas características para os profissionais da saúde como a curiosidade, criatividade 
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e capacidade argumentativa, da mesma maneira que buscaram alterações na grade 
curricular7. Gomes e Rego afirmam que frente a essas modificações, marcadas 
por relações sociais cada vez mais dinâmicas, o despreparo do profissional torna-
se evidente, onde há dificuldade de resolução dos problemas comuns e de maior 
demanda dos serviços de saúde8. 

Na atual conjuntura da sociedade, definida pelas tecnologias de informação 
e comunicação e pela percepção de realidade dinâmica e mutável, existe a 
necessidade da reconstrução das instituições de ensino superior12. Surge no cenário 
da educação superior as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Medicina, 
entre seus propósitos, a implantação das metodologias ativas para o fundamento 
de competências e habilidades do médico³. Com o intuito de formar um médico 
generalista e humanizado capaz de compreender o processo saúde-doença como 
um todo e, consequentemente, capaz de atuar nos diferentes níveis de atenção6.

A Metodologia Ativa fundamenta-se em maneiras de elaborar o processo de 
aprender através de uma pensamento educativo e pedagógico que estimule ação-
reflexão-ação ao utilizar experiências reais ou simuladas em diferentes contextos.  
Conforme, Ferreira18:

“Metodologia Ativa é um processo de ensinagem dialógico, aberto, ativo e 
participativo que, por meio da curiosidade, da problematização, da relação teoria/
prática, da significação, da correflexão, da utilização das TICs e da elaboração 
da síntese do conhecimento, objetiva a resolução de problemas e situações, a 
construção do conhecimento e da autonomia e a formação da cidadania, na qual 
o estudante autogerencia seu aprendizado, tendo o docente como instigador e 
mediador.” [P.277]

Marin et al. afirma ainda que tal método de aprendizado, ao permitir a inserção 
crítica na realidade do aluno, confere significado à aprendizagem16.  Segundo Borges 
e Alencar, tais metodologias estimulam, no estudante, a autonomia, curiosidade 
e tomada de decisões, a partir de atividades essências e dentro do contexto do 
discente15. Para Moran, nas Metodologias Ativas, “o aprendizado se dá a partir de 
problemas e situações reais; os mesmos que os alunos vivenciarão depois na vida 
profissional, de forma antecipada, durante o curso”, correspondendo a um modelo 
disciplinar inovador17. Ainda segundo o autor, os ambientes físicos das salas de aula 
também precisam ser redesenhados, adquirindo características multifuncionais, que 
“combinem facilmente atividades em grupo, de plenário e individuais”, frente a essa 
nova concepção ativa e centrada no aluno17.

Tal conceito é corroborado por Freire 14:

“Percebe-se, assim, a importância do papel do educador, o mérito da paz com 
que viva a certeza de que faz parte de sua tarefa docente não apenas ensinar os 
conteúdos, mas também ensinar a pensar certo. Daí a impossibilidade de vir a 
tornar-se um professor crítico se, mecanicamente memorizador, é muito mais um 
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repetidor de frases e de ideias inertes do que um desafiador.” [P.14]

Para Berbel (2011), tais metodologias são caracterizadas pela inserção do 
aluno como agente principal e o maior responsável pelo processo de aprendizagem, 
enquanto o professor assume o papel de “facilitador ou orientador para que o 
estudante faça pesquisas, reflita e decida por ele mesmo, o que fazer para atingir os 
objetivos estabelecidos”. 

Em relação aos docentes, para Belfor (2018), existe a necessidade de 
modificação das características do docente na vigente perspectiva de ensino: 

“[..] é necessário que os educadores desenvolvam habilidades cognitivas e 
não cognitivas, entre elas domínio do conteúdo, boa comunicação com os 
alunos, didática, empenho, envolvimento em pesquisas, atualização constante, 
organização, autocrítica, capacidade de fornecer feedback aos discentes e de 
integrar teoria e prática.” [P.74]

Carabetta  traz ainda, a importância da percepção do docente em relação ao 
seu papel frente aos novos métodos de ensino6:

“Nesse processo, torna-se necessária a conscientização do professor de que ele é 
o elemento mediador da construção do conhecimento pelos alunos e, para tanto, 
deve dispor de uma pedagogia que torne a aprendizagem significativa, isto é, 
que oportunize a interação daquilo que será aprendido com a estrutura cognitiva 
dos alunos por um processo de assimilação entre antigos e novos significados, 
visando à diferenciação cognitiva, modificando, assim, os seus esquemas de 
conhecimento.” [P.114]

Em relação aos alunos, Berbel afirma que, para que as Metodologias Ativas 
possam promover o efeito esperado no processo de aprendizagem, o discente 
deve compreender seu funcionamento e sua proposta, e dispor-se a participar, 
disponibilizando-se intelectualmente19. É válido ressaltar ainda que, segundo 
Prevedello, as Metodologias Ativas constituem uma nova forma de aprender 
que se contrapõe ao método tradicional, com consequente quebra de conceitos, 
historicamente construídos, exigindo mudanças de comportamento e maturidade. 
Assim, a falta de compreensão do método pelos participantes, torna-se um obstáculo 
aos efeitos desse novo método pedagógico13.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa exploratória, descritiva e analítica, com abordagens 
quantitativa e qualitativa, referente a percepção dos docentes e discentes quanto as 
Metodologias Ativas no processo de ensino-aprendizagem do curso de Medicina da 
Universidade São Francisco (USF), do campus de Bragança Paulista, São Paulo.

A população alvo de estudo da pesquisa é composta por docentes e discentes, 
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voluntários mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido 
(TCLE), do curso de Medicina, de uma instituição de ensino superior, a Universidade 
São Francisco, no ano de 2018/2019. Participaram 60 docentes do Ciclo Básico e 
Clínico, atuantes e regulares há mais de um ano do curso, cuja idade média foi de 36 até 
50 anos, obtendo N=60 e aplicando a entrevista semiestruturada de aprofundamento 
para 10 docentes. Foram inclusos na pesquisa os alunos matriculados no 1º ao 
12º semestre no curso de Medicina da USF, com faixa etária superior a 18 anos, 
compondo N=120, tendo sido avaliados 10 alunos de cada semestre.  O projeto 
de pesquisa foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade São 
Francisco com o CAAE: 95732618.9.0000.5514.

Após a revisão bibliográfica preliminar do assunto, à respeito da metodologia 
ativa de ensino e aprendizagem, com intuito de obter um embasamento teórico e 
desenvolver o tema proposto nesse estudo, foi possível a obtenção de um referencial 
teórico sobre a temática para criação de instrumentos para coletar os dados. Desta 
forma, foram desenvolvidos questionamentos para avaliação da percepção dos 
docentes e discentes em relação ao tema metodologia ativa no ensino médico, os 
quais foram fundamentados na escala de Likert.

Na coleta de dados, foi elaborado questionário fechado e anônimo por meio 
da plataforma do Formulário Google, composto por questões fechadas (idade, 
tempo docência, titulação, formação acadêmica) referentes ao docente e (idade, o 
semestre e formação acadêmica anterior) referentes ao discente. Além das questões 
fechadas, o questionário é composto ainda por 08 assertivas sobre o objeto do 
estudo apontando grau de percepção dos docentes e discentes sobre o conceito de 
metodologia ativa de aprendizagem e a importância do uso como prática pedagógica.

De acordo com essa escala de Likert, as respostas tinham as opções: 
“DISCORDO TOTALMENTE”, “DISCORDO”, “NÃO CONCORDO E NEM DISCORDO”, 
“CONCORDO” e “CONCORDO TOTALMENTE”.

Em específico para os docentes foi empregada entrevista presencial 
semiestruturada de aprofundamento (10 docentes mediante sorteio aleatório). Na 
entrevista docente foi realizada a seguinte pergunta: Qual a sua percepção sobre 
Metodologia Ativa de Aprendizagem? 

O uso da plataforma do Formulário Google possibilita o compartilhamento online 
de imediato ou o envio direto por e-mail, além disso, não é possível rastrear quem 
respondeu ou a inclusão de dados adicionais por terceiros, visto que o formulário é 
armazenado em nuvem, permitindo o acesso de diversas ferramentas. Além disso, 
há notificação de novas respostas, com formulação de gráficos de forma instantânea 
de acordo com as respostas dos voluntários, facilitando a análise dos resultados.

A forma de apresentação das questões está exemplificada no Quadro 1.
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Quadro 1 – Exemplo de questão fechada aplicada aos docentes pelo Formulário Google.
Fonte: próprio autor.

Quadro 2 – Exemplo de questão fechada aplicada aos discentes pelo Formulário Google.
Fonte: próprio autor.

Quadro 3 – Exemplo de questão assertiva aplicada pelo Formulário Google.
Fonte: próprio autor.

O procedimento que ocorreu durante a aplicação da pesquisa é descrito pelas 
seguintes etapas: (1) busca de docentes e discentes voluntários, compondo N=60 e 
N=120 respectivamente; (2) assinatura do TCLE; (3) aplicação do Formulário Google; 
(4) resposta dos questionários pelos voluntários; (5) mapeamento das respostas. Em 
específico para o docente: (6) sorteio aleatório, compondo N=10; (7) entrevista semi-
estruturada presencial.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

Foram analisados um total de 60 professores, com tempo de docência superior 
à 1 ano, e 120 estudantes, todos com faixa etária superior a 18 anos e ingressos dos 
1º - 12º semestres, do curso de Medicina da Universidade São Francisco, no ano de 
2018/2019.
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Tabela 1 – Percepção dos Docentes sobre as Metodologias Ativas, segundo a Escala de Likert.
Legenda: 1- discordo totalmente; 2- discordo; 3- não concordo e nem discordo; 4- concordo; 5- concordo 

totalmente
Fonte: próprio autor.

Tabela 2 – Percepção dos Discente sobre as Metodologias Ativas, segundo a Escala de Likert.
Legenda: 1- discordo totalmente; 2- discordo; 3- não concordo e nem discordo; 4- concordo; 5- concordo 

totalmente 

Fonte: próprio autor.



Ações de Saúde e Geração de Conhecimento nas Ciências Médicas 2 Capítulo 19 207

Para Gomes e Rego8, em contraposição ao método de ensino atual, onde o 
conteúdo é transmitido pelo docente e retido, de forma passiva, pelo discente13, 
diante do problema proposto, o aluno tem seu raciocínio crítico, investigativo e 
criativo incentivados. Mitre7 vai além, afirmando que a metodologia ativa permite a 
aprendizagem significativa, visto que a mesma proporciona estabelecer associações 
entre conhecimentos prévios e novos, com o intuito de solucionar a situação-
problema, garantindo assim, a interdisciplinaridade. O autor afirma ainda que, além 
de promover tal associação cognitiva, as metodologias ativas permitem o confronto 
entre conceitos já estabelecidos e conceitos novos, permitindo assim a ampliação do 
conhecimento do estudante.

Quando avaliada a importância das Metodologias Ativas para a formação crítica 
e reflexiva dos estudantes, um total de 84,10% dos alunos concordaram – 28,30% 
concordaram totalmente, enquanto que 55,80% dos participantes concordaram 
parcialmente com a assertiva - que tal método de ensino-aprendizagem exerce 
importante efeito da formação crítica do aluno, condizente com os achados na 
literatura. Quanto aos professores, em relação a este tópico, 95% dos respondentes 
concordaram com a questão, sendo destes, 40% “concordo totalmente” e 55% 
“concordo”.

Quanto a avaliação sobre a facilitação da interdisciplinaridade, promovida pela 
Metodologia Ativa, novamente a maioria dos participantes concordaram – 78,5% dos 
discentes e 88,3% dos docentes concordaram total ou parcialmente com a assertiva. 
Tais resultados permitem deduzir que os participantes percebem maior facilidade 
em realizar associações entre novos conhecimentos e conceitos prévios, o que é 
esperado, como visto na literatura acerca do tema estudado.

Contrapondo-se ao método tradicional de ensino, Carabetta6 afirma que 
nas Metodologias Ativas a atuação do docente deve deixar de ser um trabalho 
individualista e isolado, e passar a corresponder a de um cúmplice, facilitando a 
aquisição de conhecimento do discente, devendo assim, inserir-se em uma realidade 
dinâmica e cooperativa. 

Borges e Alencar15 afirmam haver dificuldades no desenvolvimento das 
Metodologias Ativas no ensino superior médico, de forma que, para que a mesma 
seja bem-sucedida, há necessidade do comprometimento tanto do discente quanto 
do docente, uma vez que, a construção do conhecimento corresponde a uma situação 
de complementaridade. Segundo os autores, a docência no ensino superior é um 
desafio, visto que apesar do domínio na área temática, o professor pode apresentar 
dificuldade em aborda-la ou então, resistência da partilha do processo educativo com 
os alunos. Prevedello, Segato e Emerick13 complementa, afirmando que devido às 
mudanças metodológicas que levam a ruptura com método enraizado, pode haver 
resistência e insegurança por parte dos alunos.
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A avaliação dos professores na presente pesquisa também se mostrou 
favorável. Diversos comentários, apresentados a seguir, evidenciaram a impressão 
positiva que o método proporcionou:

 “Tenho mais de 25 anos de docência e toda minha formação foi baseada no 
método tradicional, por isso, sinto dificuldade em instituir as metodologias ativas em 
sala de aula, apesar de conhecer muitos dos benefícios de seu uso.” (Comentário 
Professor 3)
“De acordo com a minha vivência com as novas gerações e tecnologias de 
informação, eu percebo que existe uma necessidade de instrumentos discentes e 
docentes para a realização da mudança do Ensino Superior Médico.” (Comentário 
Professor 7)

 Quando avaliados quanto a situação hierárquica nas Metodologias Ativas, os 
resultados mostraram-se contrários ao esperado: um total de 51,70% dos alunos 
discordaram da assertiva. Em contrapartida, 40% dos professores concordaram com 
a ocorrência da ruptura hierárquica. Tais achados podem ser condizentes com o 
exposto anteriormente, onde há resistência dos docentes em participar do processo 
ativo, ou então dificuldade em abordar a temática de outra forma que não através do 
método tradicional.

Embora tais resistências, tanto dos docentes como dos discentes, possam 
levar ao comprometimento do sucesso dos efeitos propostos pelas metodologias, 
os participantes mostram discordar da assertiva sobre a possibilidade de 
comprometimento do conhecimento dos estudantes: 55,90% dos discentes e 63,3% 
dos docentes discordam da assertiva. Isso demonstra que, apesar dos obstáculos e 
dificuldades no desenvolvimento das Metodologias Ativas no ensino médico, a nova 
forma de ensino-aprendizagem tem efeito positivo no processo de construção do 
conhecimento do estudando.

CONCLUSÃO

Através da aplicação da pesquisa, até o momento, foi possível avaliar 
a familiaridade dos docentes e discentes, as vantagens da contribuição das 
Metodologias Ativas na formação crítica e reflexiva do aluno, do papel das 
mesmas no desenvolvimento de relações interpessoais e interprofissionais, além 
da possibilidade de interdisciplinaridade. Foi possível ainda, avaliar os efeitos das 
novas metodologias na situação hierárquica entre aluno e professor, classicamente 
observada na metodologia tradicional de ensino.

Vantagens que são confirmada por Camargo¹:

“ [..] as metodologias ativas de aprendizagem, proporcionam: desenvolvimento 
efetivo de competências para a vida profissional pessoal; visão transdisciplinar do 
conhecimento; visão empreendedora; o protagonismo do aluno, colocando-o como 
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sujeito da aprendizagem; a geração de ideias e de conhecimento e a reflexão, em 
vez de memorização e reprodução de conhecimento.” [P.125]

Como esperado, a maioria dos professores e alunos concordaram com os efeitos 
benéficos das Metodologias Ativas, concordando com sua contribuição para com a 
formação crítica e reflexiva do estudando, o desenvolvimento de interdisciplinaridade 
– essencial para que o conhecimento adquirido perpetue mesmo após a graduação, 
e o desenvolvimento de relações interpessoais e interprofissionais. Tais achados 
corroboram com as descrições teóricas encontradas nas Diretrizes Curriculares 
Nacionais do Curso de Medicina³ e mostram-se promissoras para formação do 
profissional da saúde capaz de atender as demandas da sociedade atual. Desta 
forma, as metodologias ativas de aprendizagem contribuem para a efetividade do 
conhecimento².

Quanto a familiaridade dos docentes e discentes com as Metodologias Ativas, 
apesar dos resultados apontarem que a maioria dos professores e alunos possuem 
familiaridade com o tema, há uma parcela entrevistados que não concordaram e 
nem discordaram com a assertiva, podendo indicar um defeito na conceituação 
de Metodologia Ativa. Aqui pontua-se a primeira limitação da pesquisa empregada 
para discentes, onde não possível determinar o motivo da resposta obtida pelos 
participantes, contrapondo-se a pesquisa dos docentes que possibilitou tal 
determinação. A mesma limitação foi percebida quando avaliada a situação 
hierárquica entre docente e discente dentro do método. Embora esperava-se 
resultados apontando a quebra da hierarquia, observou-se que a maioria dos alunos 
discordam da quebra hierárquica nas Metodologias Ativas, assim como parte dos 
professores, contrapondo-se as descrições observadas na literatura. 

Apesar das limitações, a participação dos alunos na pesquisa, correlacionada 
as avaliações e opiniões positivas, dos professores, no que concerne os métodos, 
asseguram a viabilidade e eficácia, através das metodologia ativas, da modificação 
das características de ensino tradicional.  
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