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Pressupostos pedagógicos das atuais 
propostas de formação superior 

em saúde no Brasil: origens 
históricas e fundamentos teóricos1

olange de tima eis onterno
oseli suerdo opes

esumo: Buscase demonstrar ue as metodologias inspiradas em pressupostos pedagógicos não diretios 
difundidas pelo inistrio da aúde como inoadoras no campo da formação em saúde se con
tetualiadas historicamente perdem sua inentiidade e originalidade omandose como fonte 
documentos o¿ciais que reorientam a formação pro¿ssional em saúde no Brasil, analisou-se as 
principais iniciativas de mudança e identi¿cou-se seus pressupostos: aprendizagem signi¿cativa, 
professor facilitador aprender a aprender aprendiagem atia e aprendiagem por prolemas 
oncluise ue tais princpios pedagógicos podem ser considerados inoaçes no conteto edu
cacional em ue foram produidos no incio do sculo passado a saúde tamm não se trata de 
uma noidade pois a edicina Preentia desde  tem defendido a readeuação curricular 
e a incorporação de metodologias ativas na formação pro¿ssional. 

Palaraschae: ducação superior em saúde etodologias atias Pedagogias não diretias 

Pedagogical assumptions of current health-related higher 
education majors in Brazil: historical backgrounds and theoretical frameworks

stract: e aim at demonstrating ho methodologies inspired  nondirectie pedagogical assumptions
 adertised  the inistr of ealth as innoatie for nursing schools  lose their inentie
ness and originalit if interpreted historicall e analed the main initiaties for change and 
their assumptions by taking speci¿c documents as our source  ones that redirect the formation 
of health professionals in Brazil. Assumptions, hereby summarized, were: signi¿cant learning, 
teacherfacilitator learning ho to learn actie learning and learning through prolems uch 
pedagogical principles can e regarded as innoatie onl in the educational contets here the 
ere produced earl last centur hen it comes to ealthcare it is not a noelt either ecause 
preentie healthcare studies hae defended oth curricular readustment and the incorporation 
of actie methodologies in nursing school eer since  

e ords: igher education in health ctie methodologies ondirectie pedagog approaches 

  presente artigo  resultado de pesuisa concluda de doutorado desenolida unto ao Programa de 
Pósraduação em ducação da niersidade ederal de ão arlos ar
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Introdução
A problematização sobre o processo de formação dos pro¿ssionais que atuam 

na rea da saúde no Brasil  necessria pois a sua preparação tcnica humana 
ética e cientí¿ca é importante para a construção de um sistema de saúde que 
de fato priorie a ualidade da assistncia  população

 deate acerca dessa temtica não  recente articulase aos moimentos 
de organiação dos modelos de atenção  saúde ue produiram demandas 
propostas e proetos de formação decorrentes das necessidades e das 
perspectias teóricas presentes nos diferentes momentos históricos  referido 
deate não se limita aos espaços educatios formais em sendo arrolado recor
rentemente por diferentes entidades ligadas  rea ou ao campo da formação em 
saúde e que, ao longo das últimas décadas, produziram signi¿cativa discussão 
e encaminhamentos, os quais serviram de base para as decisões o¿ciais.

o Brasil nos últimos anos as sugestes de mudanças na formação podem 
ser veri¿cadas em diferentes projetos e programas o¿ciais especí¿cos, oriundos 
do inistrio da aúde nos uais h a defesa das inoaçes pedagógicas e
pressas por diferentes metodologias de aordagens não diretias fomentando a 
adesão pelas nstituiçes de nsino uperior  a essas metodologias esse 
moimento perceese signi¿cativos investimentos, tanto ¿nanceiros quanto 
humanos, na direção de promover mudanças na formação dos pro¿ssionais 
ue atuam na saúde

Dentre os argumentos o¿ciais que reforçam a alteração no processo de 
formação em saúde apresentase a necessidade das graduaçes atenderem 
a demandas das polticas atuais de saúde no sentido de efetiar a inersão 
do modelo assistencial, formando pro¿ssionais para atuarem em programas 
focaliados na atenção sica em saúde centrados em açes preentias ue 
aranam amplos grupos populacionais Potencialiase a ideia de ue a for
mação dos pro¿ssionais seria o principal obstáculo para a consolidação de um 
sistema de saúde de fato resolutio e ue a mudança de ordem metodológica 
de referencial pedagógico seria a prioridade nesse mito 

em sido diulgado e est se forando um consenso de ue os pressupostos 
pedagógicos inovadores expressos pelos lemas: “aprendizagem signi¿cati
a aprender a aprender professor facilitador metodologias atias e 
aprendiagem por prolemas oferecem as ases teóricometodológicas para 
promover processos de formação pro¿ssional mais críticos e adequados às 
necessidades do atual sistema de saúde 

s referidos lemas pedagógicos possuem nculos históricos ue deem ser 
considerados ao serem tomados na atualidade. A “aprendizagem signi¿cativa”, 
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segundo ogers  seria toda aprendiagem autodescoerta ou a ue os 
alunos tiessem dispostos a aprender tendo sido amplamente diulgada na rea 
da educação por aid usuel  o aprender a aprender defende ue 
o mais importante seria o desenolimento de um mtodo de auisição do ue 
realmente aprender conhecimentos sistematiados sendo aloriado mais a 
atitude e o deseo de continuar aprendendo     
professor facilitador termo cunhado por ogers na dcada de  desig
nando um professor ue não direcionaria o processo de ensino mas encoraaria 
incias de aprendiagem ao aceitar o aluno tal como ele  sse pressuposto 
foi defendido e colocado em prtica por eill  as metodologias atias 
se amparam na ideia de ue o ensino dee ser pela ação e não pela instrução 
tendo o aluno como o centro do processo de ensinoaprendiagem dentre seus 
diulgadores estão ousinet  ee   alm de ecrol 
e ontesssori o pressuposto da aprendiagem por prolemas adoga ue 
eperincias ou atiidades geradoras de prolemas estimulariam a usca por 
conhecimentos portanto a aprendiagem  a 

iante das uestes destacadas o oetio central deste artigo  demonstrar 
ue as metodologias inspiradas em pressupostos pedagógicos não diretios 
diulgadas pelo inistrio da aúde como inoadoras no campo da formação 
superior em saúde e como a única possiilidade na atualidade de uma formação 
crtica e progressista se contetualiadas historicamente não se constituem 
em noidade nem para a saúde e nem para a educação 

Metodologia
s dados apresentados e prolematiados emergiram de pesuisa docu

mental, tendo como fontes primárias documentos o¿ciais que explicitaram 
reorientações para a formação dos pro¿ssionais da saúde: portarias; resolu
ções; relatórios; recomendações e discursos o¿ciais elaborados e divulgados 
por instituiçes órgãos e pessoas ligadas ao tema no conteto internacional e 
nacional tais documentos serão apresentados e detalhados ao longo deste teto

Buscouse aprofundar o estudo dos autores clssicos das pedagogias 
atias dentre eles destacaramse as produçes de usuel  ee 
 a  eill  e ogers  com o intuito de e
plicitar moimentos de continuidade e ruptura desse referencial pedagógico 
e as orientaçes para a reformulação da formação em saúde no Brasil alm 
de se considerar a produção de pesuisadores do campo da educação ue se 
deruçam sore essa temtica
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 eposição apresentar os antecedentes históricos mais importantes do 
movimento internacional de mudança na formação pro¿ssional em saúde, com 
destaue para o protagonismo de diferentes organismos internacionais na oferta 
de ideias para tanto visando apreender as inÀuências que levaram o Ministério 
da aúde nos últimos anos a induir propostas de formação respaldadas nas 
denominadas metodologias inoadoras de carter não diretio assim como 
identi¿car as origens teórico-metodológicas dos seus pressupostos pedagógicos

A formação pro¿ssional em saúde em debate: 
inÀuências do movimento internacional

omo resultado da sistematiação e anlise das fontes documentais prim
rias  possel indicar ue a partir da dcada de  a temtica ligada s 
uestes da formação de recursos humanos se destacou no campo da saúde m 
moimento internacional emergiu de forma organiada dedicandose  promo
ção do deate sore currculo e elementos do processo de ensinoaprendiagem 
especialmente aueles relacionados ao ensino mdico 

 moimento mundial de mudança da educação mdica produiu consensos 
para além da categoria especí¿ca, sobre quais elementos deveriam de¿nir a 
formação em saúde esse processo se originou o moimento de reorienta
ção da graduação em saúde no Brasil com o intuito de superar o modelo de 
formação pro¿ssional, considerado tradicional e inadequado, desenvolvido, de 
maneira geral pelas 

 moimento internacional ganhou corpo por meio de conferncias e 
seminrios ue consolidaram a criação e atuação de diersas entidades em 
mito mundial regional e local as uais passaram a conduir a discussão e 
os encaminhamentos quanto à reorientação da formação pro¿ssional em saúde. 

entre as instituiçes internacionais ue ofereceram incentios teóricos e 
¿nanceiros, a Organização Pan-Americana da Saúde (OPAS) se destacou ao 
oltarse sore essa uestão nos pases da mrica atina e arie passando 
desde 1950, a se con¿gurar como instância técnica, expressando ideias das 
comunidades especialiadas da rea da saúde o Brasil outra instituição ue 
teve signi¿cativa inÀuência e que, nos últimos anos, tem promovido e patroci
nado diersas iniciatias no sentido de mudar a formação superior em saúde 
 a undação ellogg

Passaram a ocorrer inúmeros eentos e pulicaçes com relação ao tema 
sendo a maioria pautada pelo deate em torno da educação mdica tendo sido 
emlemtico o  ongresso Panmericano de ducação dica ealiado 



Avaliação, Campinas; Sorocaba, SP,  v. 21, n. 3, p. 993-1016, nov. 2016 99

Pressupostos pedagógicos das atuais propostas de formação superior em saúde no Brasil: 
origens históricas e fundamentos teóricos

em ima Peru no ano de  elencou e discutiu os prolemas enfrenta
dos pela educação mdica e pulicou documento eplicitando orientaçes a 
serem seguidas pelos pases  P   
 

ndicouse a ampliação do ensino de edicina Preentia e ocial sendo 
ue a graduação deeria possiilitar uma formação generalista aos futuros m
dicos, ¿cando a especialização para o nível de pós-graduação. As conclusões 
do ongresso propuseram encaminhamentos pedagógicos a serem seguidos 
pelas escolas no sentido de:

eduir os programas de cada curso ao essencial stes programas 
deem ser totalmente desenolidos num certo número de horas 
previamente ¿xados. [...] Recomendar que o ensino seja o mais 
oetio possel por meio de demonstraçes e eerccios prticos 
[...] Organizar seminários com a participação ativa dos estudantes 
 P     p 
 tradução nossa

sse ongresso lançou uma das ideias ue mais tarde ganhou destaue no 
campo da formação pro¿ssional em saúde, a ênfase da formação no ensino da 
edicina Preentia ue reuereria das escolas uma reorientação uanto  
organiação do currculo e dos aspectos pedagógicos

a seuncia dois outros eentos internacionais promoidos pela P 
tamm marcaram essa discussão sendo eles os eminrios de edicina Pre
entia realiados em ia del ar hile e em ehuacn ico

 primeiro eminrio de edicina Preentia realiado em  concen
trou a discussão nos programas e mtodos de ensino apropriados  edicina 
Preentia na formação e funçes dos docentes e na organiação dos depar
tamentos de edicina Preentia

pontouse s escolas a necessidade de se austar o número de estudantes s 
possiilidades tcnicas e econmicas de um om ensino realiar uma seleção 
cuidadosa dos alunos considerando suas condiçes de inteligncia conhe
cimentos sicos carter e hailidades e de se formar mdicos generalistas 
  P 

uanto aos mtodos de ensino mais adeuados  formação em edicina 
Preentia pontuouse ue as aulas epositias deeriam ocupar a menor 
proporção nesse processo dandose maior nfase ao desenolimento de 
seminários, discussões bibliográ¿cas, trabalho ativo individual dos alunos em 
laoratórios clnicas e em campo de prtica   P
 
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 eminrio realiado em ehuacn ico em  seguiu os mesmos 
moldes do anterior todaia foi mais incisio uanto aos mtodos de ensino 
considerados mais adequados para a formação de um pro¿ssional comprome
tido com a Medicina Preventiva. Recomendou-se “[...] reduir a um mnimo 
raoel as aulas e ampliar os mtodos ue dão ao aluno a oportunidade de 
praticar atiamente a edicina Preentia nos pacientes em suas famlias e 
na comunidade [...]” (OFICINA SANITÁRIA PANAMERICANA, 1957, p. 
 tradução nossa

m suma o discurso pedagógico ue emergiu no conteto da diulgação 
da edicina Preentia  apresentaa alguns pressupostos das denominadas 
pedagogias atias ue na atualidade são tomadas como inoadoras e capaes 
de formar pro¿ssionais mais comprometidos, técnica e politicamente, com os 
prolemas de saúde da população pressupostos atras dos uais se reforçaa 
a centralidade da atiidade do aluno da aprendiagem atia em detrimento do 
uantitatio de aulas teóricas e epositias 

Reforçando a lógica de formação de pro¿ssionais para a saúde divulgada 
pelos seminrios de edicina Preentia o  Plano ecenal de aúde das m
ricas referente ao perodo de  a  resultado da  eunião special de 
inistros da aúde das mricas ocorrida em antiago hile reiterou em seu 
documento ¿nal a proposta de reforma do ensino das pro¿ssões da área da saúde 
diulgada pela P e  sendo ue essa formação deeria preer aspectos 
sociais, buscando rea¿rmar uma abordagem multidisciplinar dos problemas de 
saúde por meio de um ensino aseado em prolemas e não em disciplinas a 
estratgia pedagógica para uma formação mais integral  
P     

utro eento importante em mito internacional foi a  onferncia 
undial de ducação dica  promoida pela ederação undial de 
ducação dica ocorrida em dimurgo scócia no ano de  tida como 
um marco do deate acerca da relencia da educação mdica para a poltica 
mundial de saúde dauele conteto em ue se tomaa a tenção Primria em 
aúde como foco   

tenção Primria em aúde era entendida como assistncia sanitria es
sencial baseada em métodos e tecnologias práticas, cienti¿camente fundados 
e socialmente aceitos colocados ao alcance de todos os indiduos a um custo 
ue a comunidade e os pases pudessem arcar preserando o esprito de auto
responsailidade e autodeterminação   

 dinmica organiatia da   propiciou a participação de diferentes 
regies do mundo decorrente de um processo preparatório as mricas tal 
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processo foi singular a discussão ocorreu por meio do Proeto   ducação 
dica nas mricas desenolido no perodo de  a  patrocinado 
pela undação ellogg idealiado e implementado por rio haes então 
consultor da referida entidade   

As ¿nalidades do Projeto EMA, além de promover a participação atia 
das mricas na   foi analisar a situação da educação mdica com 
o intuito de identi¿car problemas e formular um plano de médio prazo para o 
desenolimento dessa formação    

 processo de discussão e elaoração do Proeto  foi pulicado no liro: 
“Educação Médica nas Américas: o desa¿o dos anos 90”, sob a organização de 
ario haes e lice eis osa    o ual apresentou 
a sntese das ideias sore uais deeriam ser os noos rumos para a educação 
mdica das mricas 

 Proeto  reforçou as orientaçes eplicitadas nos eminrios sore 
edicina Preentia e noamente os pressupostos do aprender a aprender 
da aprendizagem ativa, respaldada na experiência imediata e signi¿cativa do 
sueito são alçados como alternatias pedagógicas adeuadas para a formação 
em saúde no sentido de superarem uma formação emasada na transmissão 
do conhecimento em ue o professor  responsel pela direção do processo 
ensinoaprendiagem Por isso aprender a aprender dee ser parte integrante do 
processo ensinoaprendiagem nas escolas mdicas stas deem proporcionar 
oportunidades para ue os estudantes aprendam soinhos e se capacitem para 
procurar informação    p 

s consensos estaelecidos uanto  reforma da educação mdica na região 
das Américas foram divulgados e direcionados a outras categorias pro¿ssionais 
ue atuam na saúde fato eidenciado por arcos isil então iretor de Pro
grama da undação ellogg:  estudo  emora dedicado  educação 
médica, em suas conclusões abrange temas aplicáveis a outras pro¿ssões” 
   p 

m  ocorreu a   em dimurgo dela resultou o documento 
ecomendaçes da  onferncia undial de ducação dica ue eps 
uma ree anlise da conuntura da saúde mundial e apresentou de forma mais 
eplcita os pressupostos pedagógicos aprendiagem centrada no aluno e a 
autoaprendiagem como elementos ue deeriam guiar a reforma curricular 
 capacitação pedagógica dos docentes da medicina apareceu nas recomen
daçes dos eentos como uma das medidas para enfrentar os entraes da 
formação e tamm como possiilidade para promoer uma prtica formatia 
ue fosse ancorada em princpios pedagógicos atios  P
   
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s recomendaçes das duas onferncias undiais de ducação dica 
se complementam e reforçam a lógica de que a atuação pro¿ssional deveria 
preferencialmente centrarse na tenção Primria em aúde a reforma curri
cular deeria prioriar a formação generalista e adotar metodologias de ensino 
respaldadas na aprendiagem atia e centradas no interesse dos alunos

Mudanças na formação pro¿ssional 
em saúde: iniciativas em território nacional

s muitas propostas de mudança da formação em saúde no Brasil estaele
ceram alguma articulação teórica com os pressupostos anunciados em mito 
mundial pelo moimento ue desde a dcada de  colocou como uestão 
central a reorientação da formação dos pro¿ssionais da área.

e  em diante houe a emergncia mais institucionaliada de propos
tas e proetos ue  anunciaam a necessidade de readeuação curricular de 
mudança de pressupostos teóricometodológicos por meio da adesão ueles 
considerados inoadores e mais aançados para a formação em saúde 

o Brasil diersos esforços foram enidados na construção da possiili
dade de colaorar com as alteraçes propostas a criação do  entro 
Latino-Americano de Tecnologia Educacional em Saúde, pode ser identi¿cada 
como uma iniciativa signi¿cativa nesse sentido. 

Esse Centro foi criado em 1972, fruto de um convênio ¿rmado entre a 
P e o goerno rasileiro unto  niersidade ederal do io de aneiro 
 isando desenoler atiidades de seriços diretos e consultorias de 
aplicação do conhecimento cientí¿co ao processo de ensino-aprendizagem, 
por meio de recursos tecnológicos e de produção de materiais didáticos, a ¿m 
de facilitar o uso de mtodos e meios educatios noos  
P    

  integrou at  a estrutura do  úcleo de ecnologia 
ducacional em aúde órgão ligado   segundo Piresles  a 
criação do  pode ser entendida como parte das estratgias 
operacionais e das polticas regionais da P na diulgação das orientaçes 
mais gerais do moimento mundial de reorientação da formação de recursos 
humanos em saúde e da diulgação da Pedagogia dica 

 Pedagogia dica foi um moimento ue partiu das aaliaçes realia
das na dcada de  sore a formação na rea e uma estratgia para efetiar 
a reforma da educação no setor da saúde centralmente pela incorporação de 
noos mtodos e meios de ensino P 
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dard erin Bridge professor da scola de edicina da niersidade 
do stado de oa or Buffalo e consultor em educação da P tornou
se na dcada de  a referncia da Pedagogia dica  liro Pedagoga
dica de sua autoria foi traduido em  e diulgado unto s escolas 
latinoamericanas ligadas  saúde como uma produção tcnica da P 

 Pedagogia dica epressa nas  pginas do liro de Bridge enfatiou 
ue um om professor de medicina seria auele ue desenolesse o ensino 
tendo como foco o interesse do aluno leando os estudantes a aprender a 
aprender a aprenderem guiados pelos interesses e iniciatias pessoais 

om relação ao processo de ensino a ora pontuou ue a eperincia ien
ciada pelo aluno deeria ser o eio condutor do processo de aprendiagem  
eperincia sensorial do aluno como meio para apreensão do conteúdo escolar 
 um dos pressupostos centrais na Pedagogia dica 

Não há dúvida de que o método mais e¿caz para aprender é viver uma 
intensa eperincia pessoal e cada estudante de medicina pudesse 
passar pela experiência de ter o seu próprio ¿lho e viver os problemas 
da graide e do parto cada um aprenderia muito sore ostetrcia 
mesmo sem um livro didático. [...] Também poderia ser proveitoso 
ue cada cirurgião periodicamente sofresse uma operação ue cada 
residente ocasionalmente tomasse uma oerdose de digitalina e cada 
dermatologista sofresse de uma doença de pele B  p 
 tradução nossa

Buscava com ela superar a forma pela qual ocorria a graduação pro¿ssional, 
passando a diulgar pressupostos pedagógicos em ue a nfase sairia do ensino 
para a aprendiagem do professor para o aluno indicando outra aordagem 
pedagógica para o referido processo B 

utra iniciatia ue ganhou destaue no território nacional foi o Programa 
 proposta lançada em  pela undação ellogg ue isaa iniciar 
um novo programa em continuidade à sua estratégia de ajuda ¿nanceira aos 
pases perifricos

egundo isil e haes  respectiamente coordenador de rea e 
consultor da undação ellogg o programa partiu da aaliação das eperincias 
da proposta ntegração ocentessistencial  isando maior articulação 
na educação dos pro¿ssionais de saúde e incorporando, nos novos projetos, 
a comunidade de forma destacada lm de defender a inserção precoce dos 
  auda oferecida pela undação ellogg aos pases amparase na lógica da cooperação internacional 

ajuda ¿nanceira articulada à oferta de ideias para os vários setores das economias periféricas. A política 
de cooperação internacional emergiu no conteto da uerra ria como estratgia dos  para garantir 
a continuidade de sua posição de lder na economia capitalista mundial  



Avaliação, Campinas; Sorocaba, SP,  v. 21, n. 3, p. 993-1016, nov. 20161002

olange de tima eis onterno oseli suerdo opes

estudantes na realidade dos seriços de saúde por meio de atiidades de e
tensão uniersitria e atuação em centros de saúde eperimentais geralmente 
perifricos ou rurais  et al 

 partir da aaliação crtica das eperincias da  em  a undação 
ellogg diulgou o Programa : ma oa niciatia na ducação dos 
Pro¿ssionais da Saúde: União com a Comunidade, dando continuidade à pro
posição anterior com istas a uma maior articulação entre o ensino das rias 
pro¿ssões que atuam no setor saúde e incorporando a comunidade (KISIL; 
 

 incio dos traalhos do Programa  ocorreu em  com a dis
triuição de cartasconites a  uniersidades da mrica atina ada 
instituição interessada deveria aderir aos princípios do programa, a¿rmando 
seu compromisso de mudança institucional para garantir uma efetia parceria 
entre seriços uniersidade e comunidade alm de eplicitar a estratgia para 
conservar o projeto mesmo após o término do ¿nanciamento (FUNDAÇÃO 
 

o Brasil no ano de  foram selecionadas inicialmente uatro  
localiadas em: Botucatu P Braslia  ondrina P e arlia P 
as uais foram conidadas a faer parte da implementação dos Proetos ais 
tarde foram includas mais duas instituiçes localiadas nas cidades de atal 
 e alador B

uanto  metodologia de ensino trs aspectos deeriam caracteriar os 
Projetos UNI, sendo eles, a diversi¿cação dos locais de ensino-aprendizagem, 
o treinamento em seriço e as eperincias de aprendiagem em euipes 
multipro¿ssionais. O processo de aprendizagem centrava-se nas experiências 
ienciadas pelos estudantes em espaços não conencionais  aprendiagem 
ativa seria um dos seus princípios fundamentais. “[...] porque a aprendizagem 
atia  uma eigncia da elocidade do progresso e da desatualiação dos co
nhecimentos  uem considere ue um dos propósitos principais dos cursos 
de graduação  estimular os alunos a assumirem a responsailidade por seu 
aprendizado [...]” (ROSA, 1994, p. 32).

 diminuição da dimensão teórica do ensino a autoaprendiagem e a adesão 
a noas metodologias de ensino são indicadas pelo moimento  como a 
possibilidade de modernizar a formação “[...] com diminuição do ensino em 
aulas teóricas e introdução de noas metodologias de ensino tais como ensino 
tutorial e em peuenos grupos aprendiagem aseada em prolemas BP e 
estudo autodirigido [...]” (CHAVES et al., 1999, p. 174).

s principais mudanças sugeridas pelos Proetos  no processo de forma
ção superior em saúde relacionamse  reforma nos currculos com a superação 
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da concepção disciplinar dos currculos com a adesão as metodologias atias de 
aprendiagem e com a aprendiagem centrada no aluno  et al 

o conteto da reorientação da formação em saúde no Brasil a ede  
destacouse como entidade ue estaeleceu consensos uanto  necessidade de 
mudança inculada ao moimento promoido pela undação ellogg ue 
dos anos de  em diante passou a incentiar a organiação em redes de 
traalhos das eperincias e iniciatias de mudança na formação em saúde

Com o propósito de se ¿rmar e de ser reconhecida enquanto ator social, vi
sando inÀuir nas políticas do setor, a Rede UNIDA empenhou-se na diulgação 
ampla de eperincias formatias consideradas inoadoras desenolidas pelos 
memros da ede em eentos importantes da rea de saúde e de formação 
com o intuito de demonstrar a necessidade e a possiilidade de mudança na 
formação pro¿ssional (FEUERWERKER et al., 2000). 

 eemplo mais notel desse moimento foi o traalho em torno da 
proposta de diretrizes curriculares nacionais para as pro¿ssões “da saúde” 
iante do dital n  ue conocou todas as  a eniarem propostas de 
diretries curriculares nacionais s comisses de especialistas da ecretaria de 
ducação uperior u a ede  produiu o documento denominado: 
ontriuição para as noas diretries curriculares dos cursos de graduação da 
rea de saúde ue foi encaminhado s comisses de especialistas e  mara 
de ducação uperior do onselho acional de ducação apresentando as 
diretrizes gerais para a formação dos pro¿ssionais da saúde 

O documento rea¿rmou os princípios pedagógicos que vinham permeando as 
proposiçes feitas pelos moimentos em torno da educação mdica h dcadas 
ra eplcita a indicação incisia de ue os proetos polticopedagógicos das 
graduaçes deeriam se pautar por currculos fundamentados no humanismo 
e em metodologias atias tendo o aluno como centro do processo de ensino 
e aprendiagem tomando o aprender a aprender e o aprender faendo como 
pressupostos mais adequados para formar futuros pro¿ssionais (REDE UNI
 :

 educação de adultos pressupe a utiliação de metodologias atias 
de ensino e aprendizagem, que proponham concretamente desa¿os 
a serem superados pelos estudantes tendo o professor como faci
litador e orientador do processo. [...] e considerando também que 
os conhecimentos, habilidades e atitudes exigidas do pro¿ssional 

 e acordo com a esolução do onselho acional de aúde n  de  de outuro de  as 
categorias pro¿ssionais que atuam na área de saúde e que possuem formação de nível superior, são: 
Biomedicina incias Biológicas ducação sica nfermagem armcia isioterapia onoau
diologia edicina edicina eterinria utrição dontologia Psicologia eriço ocial e erapia 
cupacional B  

staelecidos em escala ordinal de  a  para mestrados e  a  para doutorados
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modi¿cam-se rapidamente, temos que um dos objetivos de aprendi
agem fundamentais do curso de graduação  o aprender a aprender 
   p 

A Rede UNIDA inÀuenciou a elaboração dos elementos centrais das Dire
tries urriculares acionais s da rea da saúde  eemplar a solici
tação do então coordenador da ede professor rcio lmeida ao onselho 
acional de ducação de ue as competncias e hailidades gerais das refe
ridas diretries fossem iguais em todas as graduaçes ligadas a rea da saúde 
  

Pela sistematiação e anlise das s dos cursos de graduação da saúde 
aproadas, é possível a¿rmar que o pedido foi atendido, pois dos 14 cursos, 
 deles: Biomedicina nfermagem armcia isioterapia onoaudiologia 
edicina edicina eterinria utrição dontologia Psicologia e erapia 
cupacional reproduiram na ntegra as competncias e hailidades gerais 
sugeridas pela ede  no documento ontriuição para as noas 
diretries curriculares dos cursos de graduação da rea de saúde  
  

Diante do exposto, ¿ca evidente como a Rede UNIDA veio construindo a 
possiilidade de se constituir como articuladora das mudanças na formação 
em saúde alm de se tornar defensora e diulgadora de consensos teórico
metodológicos ue se eplicitaram nas s para as graduaçes em saúde

Origens dos pressupostos pedagógicos divulgados como 
inovadores na formação em saúde no Brasil

e  em diante o inistrio da aúde passou a desempenhar de forma 
mais efetia seu papel constitucional de ordenador da formação de recursos 
humanos na área da saúde e tomou por ¿o condutor a indicação da urgente 
reorientação do processo formatio dos currculos das graduaçes em saúde

  s s analisadas no estudo foram pulicadas por meio de esoluçes do onselho acional de duca
ção e da mara de nsino uperior sendo: esolução no  de  da graduação em nfermagem 
esolução no  de  da graduação em edicina esolução no  de  da graduação 
em utrição esolução no  de  da graduação em armcia esolução no  de  
da graduação em dontologia esolução no  de  da graduação em isioterapia esolução 
no  de  da graduação em onoaudiologia esolução no  de  da graduação em 
erapia cupacional esolução no  de  da graduação em incias Biológicas esolução 
no  de  da graduação em eriço ocial esolução no  de  da graduação em 
edicina eterinria esolução no  de  da graduação em Biomedicina esolução no  de 
 da graduação em ducação sica esolução no  de  da graduação em Psicologia 
  B a 
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Passouse a difundir ue a reforma do processo formatio deeria superar 
aquelas experiências educativas que, de certa forma, se identi¿cavam com a 
proposta Àexneriana em ue currculos organiamse em disciplinas hierar
quizadas, de conteúdos técnico-cientí¿cos com perspectiva biológica marcante, 
leando  especialiação e  prtica centrada na atenção hospitalar so o argu
mento de ue o referido modelo de formação seria inadeuado por faorecer 
uma formação acrítica e restrita aos pro¿ssionais, não os capacitando para lidar 
com os prolemas de saúde mais emergentes da população

utro elemento associado  ideia de reformar o ensino superior em saúde 
 a mudança de ordem metodológica de referencial pedagógico  inoação 
pedagógica em muitos proetos  tida como a uestão central para alaancar 
a mudança do processo pelo ual a assistncia  saúde  produida no pas

esse sentido o Programa acional de ncentios s udanças urricu
lares de edicina Promed a Poltica acional de ducação Permanente em 
aúde as iretries urriculares acionais das graduaçes em saúde e mais 
recentemente o Programa Nacional de Reorientação da Formação Pro¿ssional 
em aúde Próaúde e o Programa de ducação pelo raalho para a aúde
Petaúde passaram a diulgar ue a adesão a pressupostos pedagógicos 
inovadores seria a possibilidade de preparar futuros pro¿ssionais capazes de 
atenderem s demandas da poltica atual em saúde na ual a focaliação das 
açes assistenciais na atenção sica em saúde  a orientação B c 
  

s pressupostos pedagógicos tomados como inoadores e recomendados 
como centrais pelo moimento de reorientação da formação pro¿ssional em saúde 
no Brasil em diferentes propostas formatias ao longo dos últimos anos podem 
ser veri¿cadas no quadro a seguir, organizado a partir das fontes aqui trazidas.

 possel inferir ue os princpios pedagógicos acima destacados alicerces 
das propostas formatias em saúde na atualidade se articulam aos referenciais 
teóricometodológicos das pedagogias atias de carter não diretio

 não diretiidade pedagógica est ligada teoricamente  Pedagogia tia 
movimento que surgiu no ¿nal do século XIX, na Europa e nos Estados Unidos 
da mrica como contraposição  Pedagogia radicional  Pedagogia tia 
props uma mudança radical na educação ao colocar o estudante suas neces
sidades e capacidades no centro do processo educatio ao enfatiar a atiidade 
como precedente ao conhecer em ue o amiente e não o saer sistematiado 
tornase central na aprendiagem B  

 manada do elatório ue raham lener produiu em  ao aaliar a ualidade das escolas mdicas 
dos stados nidos e do anad 
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esse sentido o pressuposto da aprendizagem signi¿cativa articula-se ao 
referencial de autores defensores da não diretiidade pedagógica um dos seus 
difusores foi arl ansom ogers  psicólogo norteamericano 
precursor da Psicologia umanista ue sistematiou o mtodo da erapia 
entrada no liente ou tamm ordagem entrada na Pessoa 

Rogers indicou que a aprendizagem signi¿cativa seria toda aprendizagem 
autodescoertaautodirigida auela com sentido imediato para os sueitos en
volvidos e quando “[...] o estudante percebe que a matéria a estudar se relaciona 
com seus próprios objetivos [...] uma pessoa só aprende signi¿cativamente 
auelas coisas ue percee implicarem na manutenção ou na eleação de si 
mesma   p 

Para ogers  os seres humanos tm naturalmente potencialidade de 
aprender os traços da personalidade hitos e forma de pensar encontramse 
prontos por ocasião do nascimento s sueitos aprendem algo ue se relaciona 
com os seus próprios oetios ao professor caeria a função de promoer um 
clima faorel de lierdade para facilitar a aprendiagem

No campo especí¿co da Psicologia da Educação, David Paul Ausubel (1918-
 psicólogo estadunidense na dcada de  traalhou com o conceito 

Quadro 1 - Princípios pedagógicos divulgados por diferentes 
iniciativas de mudanças na formação pro¿ssional em saúde no Brasil

PRINCÍPIOS PEDAGÓGICOS INICIATIVAS DE REORIENTAÇÃO 
DA FORMAÇÃO EM SAÚDE NO BRASIL

Aprendizagem signi¿cativa
•	 Pedagogia Médica divulgada pelo CLATES/NUTES;

•	 Política Nacional de Educação Permanente em Saúde

Professor facilitador

•	 Pedagogia Médica divulgada pelo CLATES/NUTES;

•	 Rede UNIDA;

•	 Diretrizes Curriculares Nacionais em saúde;

•	 PROMED;

•	 Pró-Saúde

Aprnr a aprnr

•	 Rede UNIDA;

•	 Diretrizes Curriculares Nacionais em saúde;

•	 Pró-Saúde

Aprendizagem ativa

•	 Pedagogia Médica, divulgada pelo CLATES/NUTES;

•	 Programa UNI; 

•	 PROMED
Aprendizagem por problemas •	 Programa UNI
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de aprendizagem signi¿cativa, reforçando o pressuposto da não diretividade 
pedagógica 

Como desdobramento do princípio da aprendizagem signi¿cativa, o conceito 
de professor facilitador emerge igualmente no campo da formação em saúde 
os diersos documentos analisados h uma eidente crtica ao papel do pro
fessor como auele ue seleciona e organia a transmissão do saer constitudo 
ndicase ue o deseel para um processo de formação democrtico seria o 
de facilitador da aprendiagem auele ue possiilitasse um clima faorel 
para que o aluno tenha, de forma ativa, uma postura crítica e reÀexiva.

 origem teóricometodológica do conceito professor facilitador tamm 
está nas indicações das pedagogias não diretivas e, especi¿camente, na produção 
de arl ogers   termo professor facilitador foi para epressar uma 
relação pedagógica centrada no interesse e na atiidade dos alunos 

Na obra Liberdade para Aprender, Rogers (1971) a¿rma que a função do 
professor facilitador  produir um clima na sala de aula ue permitisse a 
aprendiagem natural desenolendo uma relação de empatia com o aluno 
da aceitação tal como ele  da compreensão de suas atitudes e sentimentos 
captando seus interesses e ontades 

leander utherland eill  tamm defende a concepção de 
professor facilitador principalmente em ierdade sem edo ora lançada 
em  ue relatou a eperincia educacional desenolida em Summerhill 
Para eill o professor deeria centrar seu traalho no interesse do aluno não 
inÀuenciando ou transmitindo conceitos: “[...] professores acham-se na obri
gação de inÀuenciar as crianças porque pensam saber o que a criança deve ter, 
dee aprender dee ser iscordo   p 

o apresentar os fundamentos do princpio pedagógico professor faci
litador foi possel perceer como os pressupostos do aluno como centro 
do processo educatio e da aprendiagem atia se articulam teoricamente 
reforçando a dicotomia entre o processo de ensinoaprendiagem aloriando 
demasiadamente a “¿gura” do aluno, em detrimento da valorização do papel 
do professor no processo educatio

os tetos das s das graduaçes em Biomedicina nfermagem ar
mcia isioterapia onoaudiologia edicina edicina eterinria utrição 
Odontologia e Terapia Ocupacional há a a¿rmação de que tais cursos deveriam 
ter um Proeto Poltico Pedagógico centrado no aluno como sueito da apren
diagem e apoiado no professor como facilitador, essa uestão  apresentada 
igualmente no artigo  em todas as iretries 

utro princpio pedagógico amplamente diulgado foi o aprender a 
aprender”, que é considerado uma das competências gerais dos pro¿ssionais 
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articulada à educação permanente, em que os pro¿ssionais da saúde precisa
riam ser capaes de aprender continuamente deendo aprender a aprender e 
ter responsabilidade com a educação das novas gerações pro¿ssionais. 

 Próaúde em diferentes documentos diulga ue um dos oetios das 
graduaçes  o aprender a aprender so o argumento de ue no mundo atual 
a elocidade com ue são produidos os conhecimentos e tecnologias eige 
mais hailidades pessoais para a usca de informaçes em diersas fontes 
B 

Rogers na década de 1970 já havia de¿nido o “aprender a aprender” como 
a ¿nalidade da educação no mundo moderno, como a possibilidade, por ex
celncia de se efetiar o erdadeiro papel da escola:  único homem ue se 
educa  auele ue aprendeu como aprender   p  ssim 
conforme o referencial pedagógico não diretio o foco  a aprendiagem o 
aluno como o centro desse processo sendo o ato de ensinar de transmitir o 
conhecimento historicamente produido pela humanidade secundariado

 referido princpio tornouse uma palara de ordem originada nas pedago
gias não diretias radicadas particularmente no escolanoismo moimento 
educacional de renoação do ensino ue partiu da crtica contundente aos pres
supostos teóricometodológicos da escola tradicional principalmente a forma 
como eram encaminhados os conteúdos e a maneira como eram considerados 
e tratados os alunos pela organiação escolar e por parte dos professores al 
moimento surgiu no início do século XX, nos países centrais com importantes 
repercusses no Brasil B 

Outo príncipio pedagógico divulgado nos programas e projetos o¿ciais 
tamm est alicerçado nos mtodos da Pedagogia tia  o da aprendiagem 
por prolemas colocado como antagonista do mtodo de ensino de eposição 
pelo professor

Zanotto e De Rose (2003) identi¿cam quatro abordagens diferentes acerca 
do conceito e da utiliação de prolematiação no processo de ensinoapren
diagem sendo elas diulgadas pelas produçes teóricas de: ee a 
 usuel  reire  e aiani  pesar disso seria 
uma imprecisão torica estaelecer identidade entre os pressupostos teórico
metodológicos dos autores citados

 aprendiagem por prolemas fundamenta dois mtodos de ensino diul
gados e assimilados no campo da saúde no Brasil sendo eles: a prendiagem 
Baseada em Prolemas ou Prolem Based earning PB e a etodologia da 
Prolematiação amos com caractersticas peculiares 

 prendiagem Baseada em Prolemas PB  diulgada pelos docu
mentos orientadores da formação em saúde no Brasil como uma das estrat
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gias inoadoras no ue tange a metodologias de ensino superior ontudo a 
recomendação da utiliação da PB não  noa sendo ue estaa presente nas 
discusses e recomendaçes dos moimentos internacionais  na dcada de 
 e tee suas primeiras eperincias na dcada de  na niersidade 
de aastricht olanda e com maior impacto na aculdade de edicina da 
Universidade McMaster, Canadá, sob a inÀuência da metodologia do estudo 
de casos empregada nos anos de  pela scola de ireito de arard 
B  

Berel  ao aprofundar o estudo acerca da aprendiagem por prolemas 
concluiu ue a prendiagem Baseada em Prolemas tem como inspiração 
os princípios da Escola Ativa, do Método Cientí¿co, de um Ensino Integrado 
e ntegrador dos conteúdos dos ciclos de estudos e das diferentes reas enol
vidas, em que os alunos aprendem a aprender [...]” (p. 152).

 etodologia da Prolematiação tem sido diulgada como uma estratgia 
pedagógica com potencialidade para formar pro¿ssionais de saúde mais críticos 
e capazes de enfrentarem os desa¿os postos pela realidade social. 

 referncia teórica mais citada sore a etodologia da Prolematiação 
no campo da formação em saúde no Brasil tem sido o denominado todo do 
rco de harles aguere diulgado pelo esuema apresentado por Bordenae 
e Pereira  e pela produção de Berel   

harles aguere educador francs traalhou com mineiros agricultores 
e operrios analfaetos em pases sudesenolidos ou recmindependentes 
localiados na uropa e frica elatou sua eperincia educatia no liro 
La promotion technique du travailleur analphabete, pulicado em  
a dcada de  aguere prestou consultoria ao Brasil na realiação 
de diagnóstico de treinamento de tcnicos agrcolas do estado de ão Paulo 
BB 

 proposta pedagógica da prolematiação da aprendiagem do rco de 
aguere est calcada nos princpios da Pedagogia tia em ue a apren
dizagem não é guiada por objetivos educacionais de¿nidos e nem delimita 
epectatias uanto  aprendiagem o professor dee ser facilitador tendo a 
função de organiar o grupo para ue usue as informaçes conhecimentos 
aaliados como necessrios para resoler dado prolema  impreisiilidade 
 uma marca peculiar desse mtodo de ensino

o apresentar os fundamentos teóricos dos pressupostos pedagógicos difun
didos no campo da formação superior em saúde como inoadores eidenciase 
a signi¿cativa inÀuência do pensamento das Pedagogias Ativas, respaldados 
nos ideais do escolanoismo moimento ue desde o sculo passado tem 
inÀuenciado o campo da educação. 
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Considerações Finais
idar com o fato de ue nem sempre auilo ue se denomina como noo  

uma novidade, ou traz em si um progresso signi¿cativo em relação ao já esta
elecido auiliou no entendimento e na demonstração de ue os pressupostos 
pedagógicos não diretios diulgados pelo inistrio da aúde como inoa
dores no campo da formação em saúde e como a possiilidade na atualidade 
de uma formação em saúde mais crtica se contetualiados historicamente
não se constituem em novidade nem na saúde e nem na educação

A aprendizagem signi¿cativa, o professor faciliador o aprender a aprender a 
metodologia atia de aprendiagem e a aprendiagem por prolemas como aui 
demonstrado são os pressupostos pedagógicos asilares das autodenominadas 
metodologias inoadoras as uais passaram a ser ungidas como representantes 
do ue seria mais aançado moderno e politicamente responsel no campo 
da formação em saúde

ontudo na saúde não  uma noidade a proposição da reforma curricular 
com a incorporação de metodologias atias ao processo formatio m dos 
moimentos considerados mais politiados e progressistas na rea o da edi
cina Preentia datado na metade do sculo passado pode ser considerado o 
elemento remoto que inÀuenciou a construção das propostas atuais de formação 
em saúde no Brasil al constatação auda a entender porue o moimento de 
mudança da formação em saúde por meio da adesão aos pressupostos pedagó
gicos atiosinoadores ganhou o status de proposta formatia mais crtica e 
progressista ue a saúde produiu 

Por outro lado os princpios pedagógicos diulgados como inoadores e mo
dernos pelos programas atuais de reorientação da formação em saúde retomam 
os preceitos do moimento renoador da escola ue surgiu no incio do sculo 
XX, nos países centrais, fundamentalmente na Europa e Estados Unidos, o qual 
entendia ue o aluno deeria ser o centro do processo de ensinoaprendiagem 
os métodos de aprendizagem deveriam ser ativos e criativos, ¿xados no interesse 
do aluno; a aprendizagem como uma atividade signi¿cativa e de descoberta 
teria a não diretiidade pedagógica como eio das prticas educatias 

ais princpios pedagógicos podem ser considerados inoaçes no conteto 
em ue foram produidos por terem sido respostas dirigidas aos prolemas 
enfrentados no campo da educação principalmente no incio do sculo pas
sado e ue tinham como uestão central a educação sica o entanto na 
atualidade tais pressupostos são ressigni¿cados/atualizados, perdendo seu 
sentido originrio 



Avaliação, Campinas; Sorocaba, SP,  v. 21, n. 3, p. 993-1016, nov. 2016 1011

Pressupostos pedagógicos das atuais propostas de formação superior em saúde no Brasil: 
origens históricas e fundamentos teóricos

O foco das mudanças da formação pro¿ssional em saúde no Brasil incidiu 
nos aspectos organiatios do processo ensinoaprendiagem nos aspectos 
pedagógicos  moderniação didtica  tomada como elemento determinante 
da mudança da formação oderniar o ensino em saúde passou a ser sinni
mo de redução da carga horria de aulas teóricas de superação da concepção 
disciplinar do currculo de desenolimento do ensino tutorial da nfase na 
aprendizagem ativa e signi¿cativa, tendo o aluno como centro e o professor 
como um facilitador alm da adoção dos mtodos de ensino aseados em re
solução de prolemas epresso pela etodologia da Prolematiação ou pela 
prendiagem Baseada em Prolemas 

o campo da formação em saúde o conceito de tradicional acaou sendo 
amplamente divulgado como adjetivo do pro¿ssional ou da instituição que 
não aderiu à lógica dos programas o¿ciais. Não falar, não escrever ou não 
defender as posseis positiidades das metodologias atias da aprendiagem 
signi¿cativa, do professor facilitador, da aprendizagem por problema tornou-se 
uase um delito na rea 

A reÀexão sobre a formação em saúde deverá considerar não só o método, 
as propostas pedagógicas inoadoras ou não mas as possiilidades ue tais 
propostas oferecem para se compreender e resoler a compleidade dos pro
cessos saúdedoença na atualidade ou sea a discussão central não  de ordem 
metodológica e sim primariamente de ordem epistemológica  
 

 não compreensão das origens teóricometodológicas dos pressupostos 
pedagógicos divulgados pelos programas o¿ciais pode levar à mera reprodução 
dos conceitos ou a adesão apenas instrumental  uma tendncia presente na 
formação pro¿ssional em saúde, que tem produzido certa confusão teórica, a 
ual trata concepçesconceitos diferentes como semelhantes  não eame dos 
fundamentos teóricos de dada opção metodológica pode lear a uma prtica 
formativa ingênua, inconsequente e imprecisa, que sem uma direção de¿nida 
poder iniailiar o oetio central do ato educatio
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