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I. INTRODUGAO

1.1. SITUANDO MARCOS TEORICOS

Fonseca (2011), psicopedagogo e psicomotricista portugués, definiu a cognigao
como um sistema complexo de componentes que envolvem o ato de conhecer ou adquirir
conhecimentos.

Ademais, Vigotski (2010), compreendeu a cogni¢cdo em 3 etapas: a percepg¢ao do
estimulo, a sua elaboragao e a agéo responsiva.

Feuerstein apud Varela (2007), aprofundou o detalhamento acerca do processo
cognitivo, definindo as fases do ato mental da seguinte forma:

1. Captacao (input): fase de coleta, absorcdo ou recepcao de informacgbes
referente a uma determinada realidade, tarefa ou problema.

2. Integracao (elaboracgao): etapa de processamento da informacgéo recebida
visando a busca de solugées.

3. Expressao da informacgao (output): fase de resposta do ato executivo visando
comunicar a solugdo para a questao apresentada.

Para cada uma destas 3 fases, variadas fungdes cognitivas foram propostas pelo
mesmo autor, explicitadas, a seguir, com adaptagdes (Souza; Depresbiteris; Machado,

2004):

FASE DE INPUT (Entrada) | | FASE DE ELABORAGAO | | FASE DE OUTPUT (Saida) |

Percepgéo e definicdo do LOminicicac

Percepgéo clara e precisa.

problema com clareza.

descentralizada (néo-
egocéntrica).

Comportamento
exploratério planejado, néo
impulsivo e sistematico.

Distingéo de dados
relevantes e irrelevantes.

Projecao de relacdes
virtuais.

Utilizacdo de vocabulario e
conceitos apropriados.

Presenca de conduta
comparativa.

Expresséo de respostas
sem bloqueio na
comunicacgao.

Orientacéo espacial
eficiente.

Ampliagcdo do campo
mental.

Eliminacéo de respostas
com ensaio e erro.

Orientacéo temporal
eficiente.

Percepcgéo global (ndo
episddica) da realidade.

Uso adequado de
instrumentos verbais.

Constatacdo da constancia
e permanéncia do objeto.

Utilizagao de raciocinio
légico.

Preciséo e exatidao na
comunicacgao de respostas.

Precisdo e exatiddo na
coleta de dados.

Interiorizagdo do proéprio
comportamento.

Eficacia no transporte
visual.

Consideracao de duas ou
mais fontes de informacgéao.

Utilizagéo de pensamento
hipotético-inferencial.

Controle da impulsividade.

Estabelecimento de
estratégias para a
verificacdo de hipdteses.




10 Conduta de planejamento.

Elaboracdo de categorias
11 | cognitivas.

12 Conduta somativa.

Estabelecimento de
13 | relagdes virtuais.

Tabela 1. Fungdes Cognitivas segundo Feuerstein.

Além disso, Feuerstein apud Tébar (2011) afirmou que as operagbes mentais
podem ser compreendidas como o resultado final da combinagédo de uma seérie de
funcbes cognitivas. Estas operagdes e a conceituagdo dos seus processos sao

apresentadas na Tabela 2, a seguir:

Operacgao Mental

Processo

Identificacao Reconhecimento de elementos / fatos pelas caracteristicas que
os compdem.

Diferenciagcéo Reconhecimento de diferencas essenciais que caracterizam
elementos / fatos utilizando-se de critérios.

Representacéo Interiorizacdo de imagens / conceitos, representados por seus

mental tracos essenciais, utilizando-se de associagéo e abstragao.

Comparacao Reconhecimento, com base nos atributos essenciais, de

semelhancas e diferencas de fatos, objetos, pessoas, utilizando-
se de critérios.

Classificacao

Agrupamento e hierarquizacdo de seres, fatos, fendbmenos com
base em suas diferencas e semelhangas, utilizando-se de
critérios conforme o proposito.

Decodificagéo

Traducéo e interpretagdo de cédigos (simbolos, sinais, escalas,
mapas) que expressam e representam informagoes.

Codificacao

Expressdo e representagdo de conceitos através de cddigos
(simbolos, sinais, escalas, mapas) traduziveis e interpretaveis.

Projecao de relagdes
virtuais

Projecdo de imagens construidas e organizadas por meio da
relacdo de estimulos internos e externos.

Analise Exame de cada parte de um todo com o objetivo de conhecer a
sua natureza, proporgdo, funcdo e relagdo. Habilidade basica do
pensamento.

Sintese Integracéo de elementos fundamentais de um todo, baseando-se

na analise de suas peculiaridades.

Inferéncia légica

Apresentagdo de uma nova informagéo relacionando-a a dados
percebidos.

Raciocinio analégico

Processo pelo qual se possibilita, a partir da comparagéo de trés
termos de uma proposi¢do, chegar a um quarto, tendo como base
as relagdes existentes entre eles.

Raciocinio hipotético

Realizacdo de inferéncias e predicdo de fatos a partir dos ja
conhecidos e das leis que os relacionam, considerando as
seguintes etapas: a) a formulagéo da(s) hipotese(s) a partir de um
fato-problema; b) inferéncia das consequéncias preditivas da(s)
hipétese(s); c) teste das consequéncias preditivas através da
experimentacdo, a fim de confirmar ou refutar a(s) hipotese(s).




(Se..., entdo...).

Raciocinio transitivo Ordenacéo de dados para se fazer inferéncias e transferir
informacées, a partr de um termo comum, garantindo a
reversibilidade das relagdes.

Raciocinio silogistico | Processo dedutivo que possibilita, a partir de duas premissas,
estabelecer uma conclusdo de acordo com as leis que regem as
relacbes entre as proposicoes.

Raciocinio divergente | Estabelecimento de novas relagbes que conduzem a ideias
novas, criativas, incomuns, inéditas - flexibilidade mental.
Raciocinio légico Aplicacéo, na resolugdo de problemas, dos principios da logica:
analogia, generalizag&o, inducao, relagéo de causa e efeito.
Tabela 2. Operacdes Mentais segundo Feuerstein.

A Teoria da Modificabilidade Cognitiva Estrutural (MCE) parte do pressuposto de
que todo ser humano é capaz de se modificar, de alterar a estrutura do proprio
funcionamento cognitivo (Fonseca, 1998).

Além disso, a Experiéncia da Aprendizagem Mediada (EAM) é ressaltada por
Feuerstein como determinante no maior rendimento a partir da exposicédo direta aos
estimulos (Varela, 2007).

Feuerstein apud Tébar (2001) postula que a principal forma de mobilizar as fungdes
cognitivas e as operagbes mentais & através da mediagdo, na qual intervengoes
proporcionadas por um outro ser humano de modo intencional e qualitativo, influem
sobremaneira no modo de se processar a realidade.

A experiéncia mediada descreve uma singular interagéo entre aluno e educador,
neste caso denominado “mediador”, pois a intengao deste é distinta da observada por um
professor ou tutor.

O mediador, ao apresentar determinada questao, ndo se preocupa com a resposta
do problema em si, mas com a abordagem do educando em relagdo a resolugao do
problema apresentado. Ou seja, o problema é apenas o cenario para o mediador trabalhar
o processo de pensamento do aluno.

Doze critérios de mediacdo da aprendizagem foram descritos por Feuerstein apud
Varela (2007), sendo os trés primeiros classificados como critérios universais, por serem
considerados imprescindiveis a todo e qualquer processo educativo: intencionalidade e
reciprocidade, transcendéncia e significado:

01. Mediacdo da intencionalidade e reciprocidade: a intencionalidade € o foco
no auxilio ao aluno entender como utiliza o préprio cérebro. A reciprocidade se baseia na

consideracdo de ambos em “mesmo nivel’.



02. Mediagdo da transcendéncia: o mediador interpreta o significado do que esta

sendo aprendido, com a reflexdo ndo apenas na solugdo obtida, mas como a mesma foi

obtida e as generalizagdes a partir desta.

03. Mediagdo do significado: a extrapolagéo da situacéo aprendida para novas

situacoes.

Além disso, sdo também descritos como critérios adicionais de mediagéo:

04. Mediacgao do sentimento de competéncia / capacidade.

05. Mediacgao da regulagéo e controle do comportamento.

06. Mediacgao da conduta compartilhada.

07. Mediagéo do processo de individuagao e diferenciagéo psicologica.

08. Mediagao da busca, planejamento e conquista de objetivos.

09. Mediacédo da busca pela novidade e pela complexidade.

10. Mediagéo da consciéncia de modificabilidade.

11. Mediacao da busca de alternativas otimistas.

12. Mediacao do sentimento de pertencimento a uma cultura.

O médico, na residéncia médica, muitas vezes recém-egresso da faculdade, esta

em desenvolvimento quanto a habilidade de resolugcao de problemas na area de atuagao

profissional. E desafiador aos educadores médicos a busca de modelos pedagogicos de

estimulo de aprimoramento do processo cognitivo de analise, integracéo e transferéncia

dos novos aprendizados, alcangando, desta forma a aprendizagem significativa.

Por outro lado, além da existéncia inexoravel das lacunas cognitivas do residente

em formacéo, & importante estar atento a este mesmo aspecto por parte do educador, ou

seja, o aperfeigoamento permanente do perfil didatico do mediador.

Tébar (2011) desenvolveu 32 parametros de estudo do Perfil Didatico Mediador

(PDM), associados com os conceitos pedagégicos e estratégias relacionados, descritos

na Tabela 3 abaixo:

Itens do PDM

Conceitos relacionados

Estratégias

i Costumo planejar e programar os objetivos e as

tarefas educacionais de cada aula.

Programacéo por objetivos

Ensinar a planejar-se.

2 | Busco a informagdo necessaria para conhecer as
dificuldades de aprendizagem dos alunos, bem como

suas causas e efeitos.

Dificuldade de
aprendizagem. Base de

dados. Psicodiagnostico.

Conhecimento pessoal.

3 | Procuro identificar as fungdes cognitivas deficientes

dos alunos, a fim de torna-las objeto de minha tarefa

Capacidade.

Relagdes humanas.

Autoconhecimento.

Autoaceitacdo. Autoestima.
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educacional.

Antes de iniciar a tarefa, certifico-me de que os
alunos compreenderam com clareza e preciséo a

informacéo dada.

Niveis de compreensao

Diferentes linguagens.

Compilagéo de dados.

Fomento a participacdo de cada aluno tanto
individualmente como em grupo, favorecendo a

mutua cooperacao e a interagao.

Habilidades sociais.

Interacdo humana.

Participar. Trabalho em

grupo e cooperativo.

Ao comecar um tema ou matéria, tento averiguar os
conhecimentos prévios dos alunos e o vocabulario

basico que conhecem.

Nivel de desenvolvimento
atual. Conhecimentos

prévios.

Enriquecer vocabulario.

Esquemas.

Provoco os alunos a necessidade de independéncia
na busca e na descoberta de estratégias e solugbes

para os problemas propostos na licéo.

Motivacao intrinseca.

Niveis de complexidade.

Definir os problemas e

representa-los

Graduo e adapto os contetdos segundo a

capacidade dos alunos.

Diversificagdo. Niveis de

abstragéo. Ritmos de

aprendizagem. Programar.

Saber adaptar-se ao

imprevisto.

Seleciono e combino as estratégias de aprendizagem

a medida que vao sendo conhecidas e assimiladas.

Aprendizagem estratégica

Técnicas de estudo

10

Ajudo os alunos a descobrirem os objetivos, a
intencionalidade e a transcendéncia das minhas

intervengdes para envolvé-los nas tarefas.

Principios. Motivacdes.

Vontade. Consciéncia.

Ensinar a empatia.

Comunicagéo aberta.

11

Presto atengdo em cada aluno, para que ele aumente
o controle da impulsividade e conquiste maior

autodominio.

Autocontrole. Formacéo
integral. Processos de

aprendizagem.

Escolher os melhores

meios.

12

Prevejo as dificuldades que os alunos vao encontrar

na licdo, assim como me adianto a elas.

Niveis de expectativa

Buscar as causas dos

problemas

13

Seleciono os critérios de mediagdo e meu modo de

interacdo, segundo as necessidades dos alunos.

Aceitar as diferencas.
Respeitar os pontos de

vista do outro.

Potencializar a diversidade.

14

Concedo o tempo necessario para a busca e a
pesquisa individual das respostas as questoes
propostas, para que os alunos aprendam a trabalhar

com autonomia

Comunidade cientifica.
Método de pesquisa.

Autonomia.

Busca sistematica. Controle

do tempo.

15

Procuro promover a elaboragéo de perguntas e
novas hipéteses, a fim de conseguir aprofundara

reflexdo e a metacognicéo dos alunos.

Autoquestionamento.

Técnicas metacognitivas.

Elaborar perguntas e

respostas. Inferéncias.

16

Busco mudancas de modalidade e novidade na

apresentacdo dos contetdos e nas atividades

Mudanca e amplitude do

campo mental

Criatividade. Pensamento

lateral.

17

Analiso com os alunos seus processos de busca,
planejamento e conquista de objetivos para que
possam adquirir consciéncia de suas mudancas e

progressos.

Processo versus produto.

Metacognigéo.

Pergunta-chave. Manter

objetivos.

18

Ajudo os alunos a descobrirem novas relagdes e os

aspectos positivos e otimistas dos temas propostos.

Relagdes. Pensamento

sistémico.

Ser positivo. Projetar

relagdes virtuais.

19

Aumento gradualmente o nivel de complexidade e de

abstracdo das atividades, a fim de potencializar as

Zona de Desenvolvimento

Proximal e Nivel de

Diferentes formas de

expressao




capacidades dos alunos.

Desenvolvimento potencial.

20 | Apresento modelos de atuagéo e adapto as Aprendizagem significativa. | Aprender a julgar.
dificuldades a aprendizagem, a fim de assegurar a Adaptacéo.
aprendizagem significativa dos alunos menos
dotados.

21 | Alterno o método indutivo com o dedutivo, a fim de Atividade mental. Provocar conflito cognitivo.
criar desequilibrios e conflitos cognitivos que ativem Pensamento.
diversas operagdes mentais.

22 | Faco os alunos verbalizarem o aprendizado, a fim de | Compreensé&o da leitura. Uso de dicionarios,
comprovar se de fato compreenderam e assimilaram | Linguagem precisa. Sinénimos, Metéafora.
os contetidos ensinados.

23 | Ao finalizar um tema ou uma licdo, acostumo os Precisdo. Concisao. Resumo. Quadros. Mapas.
alunos a fazerem uma sintese do que foi tratado. Assimilacéo.

24 | Proponho atividade que exijam maior esforgo de Imagens mentais. Linguagem silenciosa.
abstracio e interiorizagao, a fim de comprovar a Representacdo mental. Linguagem interiorizada e
capacidade de compreenséo e assimilagdo dos Autonomia. simbdlica.
alunos.

25 | Ajudo os alunos a descobrirem valores e elaborarem | Insight e abstracéo. Vivéncias pessoais.
principios e conclusdes generalizadoras no que diz
respeito ao que foi estudado.

26 | Asseguro a mediagdo do sentimento de pertencer a Valores. Solidariedade. Mostra exemplos proximos.
cultura que os alunos vivem, assim como a mediagéo | Autoestima. Esquemas e diagramas.
de sua estima a ela. Interdependéncia. Cultura.

27 | Oriento os alunos a encontrarem aplicagéo das Transcendéncia. Autodesafiar-se. Pensar no
aprendizagens em outras matérias curriculares e na Finalidades. futuro.
vida.

28 | Proponho, com frequéncia, que os alunos fagam a Pensamento critico. Ensinar critérios de
autoavaliacdo e a autoandlise de seus processos de | Amplitude do campo mental avaliacéo.
aprendizagem. e pensamento divergente.

29 | Ajudo os alunos a buscarem e a compreenderem as | Autoanalise. Ensaio e erro. Tomada de decisées.
causas dos acertos e dos erros e os oriento a Heuristica. Corrigir erros.
aprender com eles e a ter um conhecimento
equilibrado de si mesmos.

30 | Motivo os alunos para a autoexigéncia, a precisdo, a | Método cientifico. Precisdo e exatiddo. Busca
exatiddo e o trabalho bem-feito, segundo sua Autossuperacao. sistematica.
capacidade de esforgo.

31 | Fomento a criatividade e a diversidade na realizagdo | Pensamento lateral Ensinar a diversidade.
de trabalhos, a fim de dar oportunidade para cada um | divergente. Novidade. Respostas criativas.
manifestar suas potencialidades. Empatia.

32 | Reviso e modifico o sistema de trabalho, segundo os | Autoavaliagdo. Projeto de Reelaborar objetivos.

resultados de avaliacio e os objetivos alcangados

nas programacdes anteriores.

vida pessoal. Constancia e

mudanca. Modificabilidade.

Tabela 3. Perfil Didatico Mediador segundo Tébar.




1.2. JUSTIFICATIVA

As Teorias do Desenvolvimento Cognitivo de Feuerstein, embora amplamente
estudadas e desenvolvidas em varios espectros das Ciéncias Educacionais, mantém-se
incipientes quanto a utilizagéo pratica no contexto ligado a saude, mais especificamente,
ao ensino médico.

O desenvolvimento de processos cognitivos solidos permite a selec¢éo, integracéao e
transferéncia do aprendizado recém-obtido para a solugdo de novos problemas, assim
como a incorporacdo do mesmo ao conhecimento pré-existente. Esta € a base da
Aprendizagem Significativa. Em Medicina, isto significa que o conhecimento haurido faz
sentido na pratica clinica futura e permite a solu¢ao de diferentes problemas.

Na Educagdo Meédica, importa antagonizar a tendéncia de aquisicdo de
conhecimento pela simples memorizagdo. Nesta forma de apreender conhecimento, o
aluno é incapaz de relacionar novas informagdes com o prépio arcabougo ideativo pre-
existente ou de transferir este mesmo conhecimento para novas situagoes.

No que concerne ao universo da formacdo em Residéncia Médica, ou seja, a
proposta de educagdo em servico, a concepgdo basica de que fodo ser humano é
modificdvel, associada a identificagcdo das eventuais deficiéncias metacognitivas do
médico residente, sdo passiveis de intervencdo educacional precoce e eficaz. Importa
ressaltar, desta forma, a assuncdo do ambiente de residéncia médica enquanto espago
formativo, ou seja, de formagao em servigo.

A partir da fundamentagdo tedrica apresentada, emerge como questdo de
pesquisa: qual a aplicabilidade da Experiéncia da Aprendizagem Mediada (Reuven
Feuerstein) na promogdo da Aprendizagem Significativa (David Ausubel) no ensino
médico e, de modo especifico, em preceptoria de Pneumologia de médicos residentes do

Hospital Municipal de Foz do Iguagu (HMFI)?



Il. OBJETIVOS:

2.1. GERAL
1. Analisar a aplicabilidade da Experiéncia da Aprendizagem Mediada na
Aprendizagem Significativa em médicos residentes na preceptoria em pneumologia do

Hospital Municipal de Foz do Iguagu.

2.2. ESPECIFICOS

1. Caracterizar os residentes quanto a idade, formagdo e motivagédo quanto a
escolha da especialidade.

2. Conhecer as percepgbes dos residentes sobre o proprio processo de
aprendizagem na Residéncia Médica.

3 Desenvolver atividades fundamentadas na Experiéncia da Aprendizagem

Mediada e na Aprendizagem Significativa, descrevendo-as e avaliando-as.
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IIl. METODOLOGIA:

A proposta de condugéo & de trabalho randomizado controlado com a populagéo de
médicos residentes participantes do Programa de Residéncia em Clinica Médica do
Hospital Municipal de Foz do Iguagu, durante o periodo programado de preceptoria em

Pneumologia.

3.1. RANDOMIZACAO

No inicio do estudo um indice sera obtido a partir da informagéo obtida de cada
participante:

1. Nota obtida no Exame Nacional do Ensino Médio (ENEM).

2 Média cumulativa das notas obtidas em preceptorias anteriores do Programa de
Residéncia do HMFI.

A partir destas 2 médias, obtém-se um indice onde os participantes sao divididos
em 4 quartis: quartil 1, estudantes classificados abaixo do percentil 25; o quartil 2,
estudantes classificados entre percentis 25 e 50; quartil 3, classificacao entre percentis 50
e 75; quartil 4, participantes classificados acima do percentil 75.

Desta forma, considera-se a populagdo alocada no quartil 1 como a de menor

competéncia, enquanto a do quartil 4 de mais alta competéncia cognitiva.

3.2. INTERVENCAO

A populagdo do grupo intervencao sera organizada em pequenos grupos (4 a
5/grupo) em 4 sessbes de mediagao do conhecimento pneumolégico de 2 horas de
duragdo, divididas, a titulo de exemplo, da seguinte forma: 1. Asma e DPOC; 2.
Pneumonia: 3. Infecgdes Fungicas; 4. Embolia Pulmonar.

Todos receberdo o material de estudo relacionado ao tema 1 semana antes da
cada sess3o. Ao inicio deste, cada mediador (um papel assumido pelos preceptores e
professores, segundo critérios de Feuerstein), brevemente introduz o tema e explica a
atividade, considerando a importancia deste na Medicina. Apds, ha discussao do tema e
clareamento de duvidas.

Os mediadores intencionalmente observam a performance cognitiva dos alunos e
os ajudam a analisar e corrigir suas proprias dificuldades na organizagéo de conceitos.
Também ¢é importante o aprendizado das fungoes cognitivas e processos mentais por

parte dos alunos para o aprimoramento da metacognigao.
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3.3. CONTROLE

O grupo controle também recebe o mesmo material e € submetido ao mesmo
numero de sessbdes, conduzidas pelos mesmos professores ou preceptores (porem, neste
caso, assumindo papel “tradicional’, ou seja, sem manifestacdo da mediagdo de
reciprocidade, intencionalidade, significado ou transcendéncia). A metodologia pedagogica
foca na discussdo de topicos especificos onde o professor faz perguntas e esclarece
duvidas. As outras atividades do curso sado idénticas em ambos os grupos (rotinas em

enfermaria, aulas teéricas de outros médulos, plantdes).

3.4. OBSERVADORES
Durante cada sessdo, dois pesquisadores atuam na condicado de observadores
para o registro dos comportamentos de mediadores e estudantes, observando a atitude, a

performance académica e cognitiva de ambos os grupos.

3.5. MEDIADORES
Os mediadores (que atuam na condi¢cdo de professores “tradicionais” no grupo

controle) sdo médicos do servico com conhecimento em educagdo médica e na teoria da

Aprendizagem Mediada.

3.6. EXAMES

A avaliagdo sera realizada por dois tipos de exames: o primeiro, de multipla-
escolha, com apenas uma resposta correta. Nesta etapa, o aluno utiliza a memoria para a
escolha da informacéo precisa sobre o tema em questao; o segundo exame, onde o aluno
é solicitado para a resolugao especifica de problemas utilizando as fungbes cognitivas
para entender com clareza e precisdo o problema em questao e apresentar a proposta

terapéutica possivel. Um exemplo é demonstrado na Tabela 4.

Exemplo de questédo de multipla escolha:

Qual a melhor opcéo abaixo relacionada para o tratamento de pneumonia adquirida na
comunidade em paciente jovem, sem comorbidades, sem critérios de internagao:
( ) Cefalexina ( ) Cefuroxima

( ) Cefepime () Sulfametoxazol -Trimetoprim

Exemplo de questdo de resolugéo de problemas:
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Uma paciente chega a emergéncia com sinais de hipotensao arterial, taquipneica, em
tratamento para pneumonia ha 5 dias com azitromicina. E sabidamente alérgica a
penicilina e tem “doenga do coragdo na familia”. Irm&o informa, posteriormente, o
diagnéstico de Sindrome do QT longo. B-HCG positivo. Descreva o nivel de gravidade e

as implicacdes terapéuticas relacionadas.

Tabela 4. Exemplos de questdes nos exames.

Os Grupos controle e intervengdo, sdo comparados segundo as médias nos
exames, para a verificagdo da aprendizagem significativa em ambas populacdes, por 2

avaliadores que corrigiram as provas sem saber o nome do autor da prova (duplo-cego).

3.7. PROCEDIMENTOS ETICOS

Serao cumpridos os principios éticos e legais contidos na Resolugéo n° 466, de 12
de Dezembro de 2012, do Conselho Nacional de Saude que aprova diretrizes e normas
regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres humanos. Como parte deste
cumprimento, o projeto sera submetido ao Comité de Etica e Pesquisa da UNILA.

No momento da entrevista o pesquisadora explicara aos participantes o objetivo da
pesquisa e os aspectos éticos pertinentes, além de convida-los a participar. Em caso

afirmativo, estes assinardo o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (apéndice 1).




IV. CRONOGRAMA

Ano

2015

Etapas / Meses

Jan

Fev

Mar

Abr

Mai

Jun | Jul

Ago

Set

Out

Nov

Dez

Elaborar instrumentos de coleta de dados

Encaminhar Comité de Etica e Pesquisa

Aplicagdo das 4 Sessdes Mediadas

Exame Final dos Alunos

Apurar e Tabular Dados

Analisar e Interpretar Dados

Ano

2016

Etapas / Meses

Jan

Fev

Mar

Abr

Mai

Jun | Jul

Ago

Set

Out

Nov

Dez

Elaborar e redigir trabalho de pesquisa

Normalizar e digitar trabalho

Apresentacdo e defesa publica

Entrega da Redacéo Final

Tabela 5. Cronograma de Atividades.
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VI. ANEXOS E APENDICES

6.1. TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

A presente pesquisa, A EXPERIENCIA DA APRENDIZAGEM MEDIADA NA
PRECEPTORIA DE PNEUMOLOGIA DE MEDICOS RESIDENTES DO HOSPITAL MUNICIPAL
DE FOZ DO IGUACU, tem como objetivo avaliar a aplicabilidade da Experiéncia da Aprendizagem
Mediada na aprendizagem significativa em médicos residentes na preceptoria em pneumologia do
Hospital Municipal de Foz do Iguagu.

Para seu desenvolvimento serdo aplicados sessées mediadas e aulas tedricas com
professores e mediadores que estejam atuando na preceptoria em pneumologia da Clinica Médica
do Hospital Municipal de Foz do Iguagu de 2015 e 2016. Dentre os procedimentos previstos nao
ha previsdo de qualquer desconforto ou risco para os participantes da investigagao.

Considerando os preceitos éticos em pesquisa, vocé podera, em qualquer etapa do
estudo, ter acesso aos pesquisadores responsaveis pela investigagdo para esclarecimento de
eventuais duvidas. O principal investigador é o pesquisador Marco Anténio Ferreira de Almeida,
preceptor em pneumologia, que desenvolvera a pesquisa orientada pela professora doutora Sylvia
Helena Batista, que pode ser encontrado no endereco UNIFESP/ Campus Baixada Santista (Av
Ana Costa, 95 / Santos), telefone 13 — 3322-2048.

Se vocé tiver alguma consideragéo ou dlvida sobre a ética da pesquisa, entre em contato
com o Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da UNILA.

E garantida a liberdade da retirada de consentimento a qualquer momento e deixar de
participar do estudo, sem qualquer prejuizo a continuidade de seu trabalho na Instituicdo. As
informacdes obtidas serdo analisadas em conjunto com outras professoras, ndo sendo divulgado
a identificacdo de nenhuma participante.

Nzo ha despesas pessoais para o participante em qualquer fase do estudo, da mesma
forma que n&o havera compensacao financeira relacionada a sua participagdo. Se existir qualquer
despesa adicional, ela sera absorvida pelo orcamento da pesquisa.
O pesquisador compromete-se a utilizar os dados e o material coletado somente para esta

pesquisa.

Acredito ter sido suficientemente informado a respeito das informagdes que li ou que foram lidas
para mim, descrevendo o estudo A EXPERIENCIA DA APRENDIZAGEM MEDIADA NA
PRECEPTORIA DE PNEUMOLOGIA DE MEDICOS RESIDENTES DO HOSPITAL MUNICIPAL
DE FOZ DO IGUACU.

16



Eu discuti com o Marco Antdnio Ferreira de Aimeida sobre a minha decisdo em participar nesse
estudo. Ficaram claros para mim quais s&o os propodsitos do estudo, os procedimentos a serem
realizados, seus desconfortos e riscos, as garantias de confidencialidade e de esclarecimentos
permanentes. Ficou claro também que minha participagao é isenta de despesas.

Concordo voluntariamente em participar deste estudo e poderei retirar o meu consentimento a
qualquer momento, antes ou durante o mesmo, sem penalidades ou prejuizo ou perda de

qualquer beneficio que eu possa ter adquirido.

Assinatura do Discente Data / /

Assinatura da testemunha Data / /

Para casos de sujeitos menores de 18 anos, analfabetos, semi-analfabetos ou portadores de
deficiéncia auditiva ou visual.

(Somente para o responsével do projeto)

Declaro que obtive de forma apropriada e voluntéria o Consentimento Livre e Esclarecido deste
paciente ou representante legal para a participagao neste estudo.

Assinatura do responsavel pelo estudo Data / /
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