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RESUMO

Objetiva-se apresentar um instrumento de avaliagdo didria de atitudes e profissionalismo para estudantes de Medi-
cina em atividades tedrico-praticas. A elaboragdo do instrumento foi baseada nos manuais do programa de integra-
cdo do aluno com a comunidade, projeto pedagdgico do curso e nas Diretrizes Curriculares Nacionais da Graduagdo
em Medicina, realizada por docentes. Os docentes foram consultados em reunides com duragdo de 50 minutos,
com periodicidade semanal, entre agosto e novembro de 2016. Ao final do processo foi consolidada uma versao do
instrumento com cinco itens e seis descritores para discriminagdo de situagdes de aprendizagem que permitem a
avaliagdo da competéncia de um nivel mais simples até o mais complexo. Com a utilizagdo do instrumento elabora-
do ndo se deixa de avaliar pontos considerados importantes para a formagdo médica em atividades tedrico-praticas.

Palavras-chave: Avaliacdo educacional, Feedback, Faculdades de medicina, Desempenho académico.

INTRODUCAO

A educacdo por competéncias pressupde
uma organizagao curricular que equilibra e alter-
na a aquisicdo de conhecimento com o desenvol-
vimento das habilidades e atitudes necessérias, a
fim de promover desempenho eficiente e efetivo
das atividades requeridas no contexto de traba-
lho. O sistema de avaliagdo consonante com esse
modelo adota a avaliagdo formativa em simetria
com a avaliagdo somativa. A avaliagdo formativa
baseia-se em informagdo recolhida no processo
de aprendizagem para identificar as necessidades
de ajuste no ensino!, enquanto a avaliacdo soma-
tiva é aquela realizada ao final de cada etapa e
que consiste em verificar se o estudante adquiriu
conhecimento para avangar para novas etapas do
processo de aprendizagem?. A avaliacdo somativa
é apontada como avaliacdao da aprendizagem, e a
formativa como para a aprendizagem?. O interesse
em saber como o estudante aplica o saber é mais
importante do que sua classificagdo dentro de um
grupo normativo. Dessa forma, prevé a integragdo
e alinhamento de metodologias de ensino-aprendi-
zagem, praticas educacionais, contextos de apren-
dizagem e métodos de avaliagdo, em uma nova
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perspectiva de orientagdo académica e formacdo
profissional3.

A avaliacdo deve se caracterizar como um
processo abrangente, permanente e dindmico, que
implique em uma reflexdo critica sobre a pratica, no
sentido de visualizar avancos, resisténcias, dificul-
dades, que facilite a tomada de decisao e a supera-
cdo de obstaculos*. O propésito da avaliacdo forma-
tiva é configurar o rendimento escolar do estudante
em seus aspectos cognitivo, psicomotor e afetivo?.

A avaliagdo formativa terd obrigatoriamen-
te que contar com uma intervencao ativa do estu-
dante, quer total, quer parcial. No primeiro caso,
a autorregulacao®; no segundo caso, um processo
despertado pelo professor — por exemplo, com o
fornecimento de feedback’.

A avaliagdo baseada no local de trabalho
(Workplace-Based Assessment-WBA) também tem
se mostrado como uma importante estratégia de
apoio a educagdo médica baseada em competén-
cias. Esta consiste em métodos para reunir evidén-
cias de competéncia e comportamento profissional
que podem ser observados em ambientes clinicos.
Consistem em avaliagOes reais em atividades dia-
rias de competéncias que médico deve ter ao re-
alizar o cuidado ao paciente. Essa estratégia pode
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desempenhar um importante papel ao fornecer
feedback aos estudantes e servir de apoio para o
aprendizado®®.

Apesar de inumeros alcances apontados
pela avaliagdo - de habilidades e atitudes, pro-
fessores evidenciam que ha demasiadas barreiras
para executa-la: seja o numero de alunos por tur-
ma; extensdo do programa curricular; dificuldade
em encontrar desafios adequados para as neces-
sidades dos estudantes. Entre os desafios para
aplicacdo desta avaliacdo estdo a dificuldade de
desconstruir a medicao de performances cogniti-
vas, realizadas com base na metodologia tradicio-
nal. E preciso evoluir para experiéncias que en-
volvam a avaliacdo ndo apenas do “que” e sim do
“como” se aprende. Outro ponto é a forma como
as notas dos alunos sao relatadas, em que os re-
sultados da avaliacdo sao tipicamente apresenta-
dos como “norma-referenciados” (que descreve o
desempenho do estudante relativo aos colegas,
por exemplo, suficiente/insuficiente), em contra-
dicdo com a avaliagao formativa que propde “cri-
tério-referenciado” (que descreve o desempenho
do estudante em relagdo a um alvo), por ajudar
os estudantes a fecharem lacunas de aprendiza-
gem e atingirem metas!.

OBJETIVO

A proposta do presente artigo é apresentar um
instrumento de avaliacdo diaria de atitudes e profis-
sionalismo direcionada aos estudantes de Medicina
que estejam em atividades tedrico-praticas na co-
munidade, sendo realizada na sequéncia uma ana-
lise da experiéncia da utilizacdo desse instrumento.

O INSTRUMENTO

O Curso de Graduacdo em Medicina da
Universidade de Franca tem onze anos de existén-
cia, é coerente e decorrente da adogdo de meto-
dologias ativas de ensino-aprendizagem, centradas
no estudante, tendo o professor como facilitador
dos processos. Utiliza o processo Problem-Based
Learning (PBL) puro para as tutorias, entre outros
métodos ativos para as demais atividades, introdu-
zidos desde a criagdo do curso.

Para a formagdo médica existe um programa
de integracdo do estudante com a comunidade, que
inicia no primeiro semestre do curso e, tem como
objetivo o contato precoce do estudante com ativi-
dades de atencao a saude em equipamentos sociais
e de salde, que promove uma integragdo com a
rotina das equipes. Neste contexto, o envolvimento
do estudante na estruturagdo e acompanhamento
do atendimento as necessidades de saude da co-
munidade proporciona o trabalho em equipe mul-
tiprofissional e interdisciplinar, juntamente com os
profissionais da rede publica, dos servicos de salide
e com a comunidade da area de referéncia.

Neste programa, o estudante devera adquirir
habilidades interpessoais que |he possibilitem tra-
balhar em grupo, conhecer, analisar e refletir sobre
os principais problemas de saude de uma deter-
minada comunidade; desenvolver alternativas de
solugdo ou minimizagdo dos problemas de salde
dessa comunidade, desenvolver comportamento
ético e profissional, respeitando as individualidades
e peculiaridades inerentes a cada atividade/pessoa;
desenvolver atividades criticas e criativas com re-
lacdo a atuacdo profissional do médico; apresentar
atitude de lideranga quando pertinente; e desen-
volver comunicagdo assertiva com a comunidade,
equipe e colegas. Esses pontos descritos acima sao
objetivos de aprendizagem transversais enfocados
da primeira a oitava etapas do programa. Os con-
teldos cognitivos se diversificam em cada etapa,
sendo compostos por salde da familia, da criancga,
da mulher, do adulto, do idoso, do trabalhador e
mental. A operacionalizacdo do programa atende
ao formato de um docente para cada sete alunos,
aproximadamente, o que favorece uma estratégia
de aprendizagem baseada em metodologias ativas,
bem como a avaliagdo dessa.

O corpo docente que compde o programa de
integracdo dos estudantes com a comunidade tem
formacdao em diferentes areas do conhecimento
(médicos, psicdlogos, enfermeiros, fisioterapeutas,
nutricionistas e cirurgido dentista). Este grupo de
docentes recebeu capacitacdo profissional quanto
a metodologias ativas e avaliagdo da aprendizagem
para ingresso no curso. As capacitacées continuadas
acontecem periodicamente para novos docentes.

O instrumento de avaliacdo de desempenho
utilizado inicialmente no programa foi o adotado
na Universidade Cidade de Sao Paulo (UNICID).
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Este foi usado como referéncia em virtude do
mesmo se adaptar a proposta de curriculo e as
Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de
Graduacao em Medicina (DCN) do momento. Esse
instrumento foi utilizado de 2012 a 2016 e com
a familiaridade foi possivel detectar algumas li-
mitacdes de uso para a realidade do programa
e novas demandas. Em junho de 2016 foi criada
uma comissdo com quatro professores para re-
visdo e proposta de modificagao do instrumento.
Essa nova versdao do instrumento condensou o
numero de dominios passando de dez para cin-
co, pretendendo diminuir a extensdo e tempo de
aplicagao deste. Na modificagdo também foram
aglutinados conceitos proximos semanticamente
e com pouca discriminagao. A nota do instrumen-
to iniciava a partir de cinco pontos e ndo refletia
baixo desempenho do aluno. A nova versao ado-
tou a graduacdo de zero a dez para cada domi-
nio. Essa versdo modificada quanto ao nimero de
dominios, graduagdo e semantica dos dominios e
descritores foi revisada. Tal processo foi realizado
durante as reunides pedagdgicas com duracdo de
50 minutos, periodicidade semanal, entre agosto
e novembro de 2016, em que ocorreu o debate de
cada item de forma colegiada entre os docentes
do curso para o refinamento do instrumento.

Ao final do processo foi consolidada uma ver-
sao do instrumento com cinco itens e seis descri-
tores, para discriminagdo de situacdes que permi-
tem a avaliacdo da competéncia de um nivel mais
simples até o mais complexo. Esse instrumento,
denominado Escala de Desempenho de Estudantes
de Medicina (EDE-MED), foi utilizado nos anos de
2017 a 2022, nas atividades diarias do programa
de integracao do estudante com a comunidade, por
docentes da primeira a oitava etapas. Nesse mo-
mento o instrumento € objeto de estudo quanto a
sua validade e confiabilidade.

A Figura 1 apresenta o instrumento com cin-
co itens e seis descritores para cada item. A nota do
item pode ser de 0 a 10, de acordo com a situacao
observada pelo professor, e classificada de acordo
com o descritor, o que indicaria a nota do estudante
naquele item. Ao final da atividade é possivel fazer
uma média entre as notas dos cinco itens, o que
representa a pontuacao final na avaliacdo do dia.
Ao final da etapa é possivel obter uma média das
notas da avaliacdo daquele periodo.
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A aplicagdo da avaliagdo de atitudes e pro-
fissionalismo acontece em todas as atividades do
programa. A classificagdo no descritor é converti-
da em nota, sendo registrada em planilha de Excel
por cada docente, em relacao aos seus respectivos
estudantes, obtendo-se as médias diarias e, pos-
teriormente, a média geral da etapa (Figura 2).
O projeto pedagogico do curso adota o sistema nu-
mérico para aprovacgdo e retengdo dos estudantes.
Valorizando o processo atitudinal deste, para além
do cognitivo, o projeto pedagdgico também prevé
que, para aprovacao do estudante, 50% da avalia-
cao deva ser somativa e 50% avaliacao atitudinal.
Para isso, o descritor do instrumento é traduzido
em numero de acordo com o desempenho do estu-
dante e comp&e a média final. Os feedbacks grupais
e individuais sao sustentados, em grande parte, pe-
los critérios dessa avaliagao.

REFLEXOES SOBRE A UTILIZAGCAO
DO INSTRUMENTO

A utilizagdo desse instrumento elaborado,
coadunando com uma nova metodologia, passou
por incertezas e ddvidas no seu periodo inicial de
implementacdo. Grande parte dos docentes, com
experiéncia anterior em outros cursos com metodo-
logia tradicional, tinham duvidas sobre a eficiéncia
de uma metodologia ativa em cursos da area da
salide e sobre a avaliacdo de atitudes. Ndo era in-
comum ouvir: “Mas vamos dar nota gratuita para
os alunos?”, “Esses alunos serdao aprovados sem es-
forco, pois ganham nota em todas as aulas”, “Sera
gue ndo é muito atribuir 50% da nota da etapa para
a avaliacdo de atitudes?”, “Vamos aumentar o peso
da prova?”. O clima de insegurancga foi uma carac-
teristica do momento inicial da utilizacdo do instru-
mento. Para alguns poucos docentes essa forma de
avaliacdo representava uma boa proposta pedagé-
gica e era vista com entusiasmo. Para os discen-
tes, recém-chegados do ensino médio, ser avalia-
do toda aula soava como um fator extremamente
estressante. Grande parte deles experimentava a
necessidade de se adaptar a metodologia ativa,
sendo protagonistas do processo de aprendizagem,
e ainda receberem avaliacbes didrias para além
dos processos cognitivos. As falas tipicas eram:
“Mas ndo posso faltar nenhuma aula que ja perco
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nota”, “"Os professores avaliam tudo que a gente
faz”, “Agora, além de saber, tem que falar, sou timi-
do demais”, “Preferia fazer s6 prova”. RazGes para
retroceder ao modelo de avaliagdo tradicional nao
faltaram. A coordenacdo do curso se manteve co-
erente com a o projeto pedagodgico e diretrizes de
formagdo médica e sustentou a proposta.

Com a permanéncia da utilizagdo do ins-
trumento, professores e estudantes foram perce-
bendo algumas nuances da avaliagdo de atitudes.
Docentes comegaram a perceber que o bom uso do
instrumento, acompanhado de feedback, favore-
cia o engajamento dos estudantes no programa e
que realmente poderia favorecer o apontamento de

Figura 1. Instrumento de avaliagao atitudinal diaria para atividades na comunidade. Franca — SP, Brasil, 2022.
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questdes atitudinais preconizadas na formagdao mé-
dica. Os estudantes comegaram a perceber que o
fato de serem avaliados constantemente, diminuia
a apreensao e pressao que a prova poderia repre-
sentar, além de favorecer um didlogo aberto com
os docentes sobre seu processo de aprendizagem.

Uma constante vivenciada na pratica diaria
da avaliagdo de atitudes é que o estudante, quan-
do recebe o feedback da avaliagdo, logo questiona:
“Mas qual é a minha nota?”. A tradicdo de receber
uma nota, vivenciada ao longo da vida escolar, esta
muito arraigada a condicdo académica e precisa
ser constantemente refletida junto ao estudante.
Muitas vezes os estudantes afirmam ndo ter tido
feedback se nao se revela uma nota. Por outro lado,
outra preocupagdo é que o docente descaracterize
a avaliacdo e faga dela uma nota, desprovida da
reflexao do processo de aprendizagem.

E importante ressaltar que o formato opera-
cional das atividades, caracterizada por pequenos
grupos de estudantes, foi fortalecedora do processo
de utilizacdo do instrumento, jd que com grandes
grupos seria dificil avaliar cinco itens com seis des-
critores para cada estudante diariamente.

Apos essa etapa inicial de implementacdo do
instrumento e melhor aceitagdo dos docentes e es-
tudantes, algumas outras preocupagdes vieram a
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tona. Uma delas foi que, mesmo com um instru-
mento que direcionasse a avaliagdo, caracteristicas
do proprio docente, como o nivel de exigéncia, ain-
da interferissem na avaliagdo. Por exemplo, num
determinado dia a atividade prevista seria reconhe-
cer um equipamento de salde quanto a estrutura
fisica, equipe e servicos. O fato do estudante se
manter atento, amistoso, interessado e colaborador,
porém, ndo realizar perguntas, deveria ser conside-
rado uma iniciativa adequada ou nao? Para alguns
docentes significava boa iniciativa e para outros,
nao. Para tentar alinhar e reduzir ainda mais essa
subjetividade, situagdes pontuais das vivéncias dia-
rias dos docentes foram discutidas em reunides pe-
dagdgicas pds-atividades na comunidade, em que
eram retomados os objetivos gerais e especificos
de cada etapa para analise da situagdo, o que foi fa-
vorecendo uma melhor sintonia entre avaliacdo dos
docentes. Esse fato ndo eliminou a subjetividade
completamente, porém melhorou as divergéncias
extremas. Outra questdo também observada é que
com o passar do tempo, o docente comegou a se
apropriar do instrumento e diminuiu a consulta dos
descritores para avaliar diariamente o estudante.
Assim, ele abria a planilha do Excel, olhava o des-
critor comprometimento e, por exemplo, atribuia a
nota 7, e assim por diante. Essa questdo também

Figura 2. Planilha do programa Excel para registro de notas da avaliagao atitudinal. Franca — SP, Brasil, 2022.
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gerou pauta de reuniGes pedagdgicas e reflexées
sobre a pratica docente, favorecendo a reflexdo de
que ndo basta ter um bom instrumento de avaliacao
se esse nao for utilizado conforme recomendado.

Outro aspecto observado com o uso continuo
do instrumento é que a versao inicial utilizada pre-
cisava ser revisada. As proprias atividades académi-
cas, que foram se adequando a realidade da comu-
nidade local e a percepcao dos docentes sobre o que
seria uma atitude mais apropriada aos contextos de
aprendizagem, geraram a necessidade por parte de
docentes e coordenadores do programa de reade-
quar o instrumento, o que gerou uma versao atuali-
zada, apresentada neste artigo. A utilizagdo da nova
versao demonstrou que o instrumento parece mais
apropriado e coerente com os objetivos do progra-
ma, atividades realizadas e comunidade local.

O percurso vivenciado nesses doze anos foi
enriguecedor para os docentes e coordenadores e
permitiu uma articulagcdo com experiéncias em ava-
liacdo de atitudes descritas na literatura, como re-
alizado a seguir.

Cabem aqui algumas reflexdes sobre as ter-
minologias ‘medir’ e ‘avaliar’. ‘Medir’ representa
atribuir valores, de acordo com um instrumento em
qgue se obtém dados a serem processados, enquan-
to ‘avaliar’ implica em relacionar a medida com a
anadlise do objeto em estudo, portanto, um proces-
so mais complexo?°. Alguns artigos presentes na li-
teratura!''? se propdem a apresentar instrumentos
de medida, como uma escala. Muitos desses sdo
validados, oferecendo uma avaliagdo fidedigna de
aspectos atitudinais e habilidades, porém, muitas
vezes, inviadveis para avaliacdo continua e diaria,
seja pelas quantidades de itens que apresentam ou
pela analise mais detalhada do instrumento, o que
implica em demasiado tempo. A utilizagdo de uma
escala de atitude auxiliaria no monitoramento des-
ta nos estudantes da graduacgdo, o que facilitaria a
investigagdo de mudangas atitudinais relativas ao
impacto do curriculo e vivéncias académicas!?, de-
vendo ser utilizada com intervalo de tempo.

O processo de avaliacao de atitudes e profis-
sionalismo pode e deve ocorrer em todos os encon-
tros, com objetivo de promover mudanca atitudinal,
ja que as atitudes podem ser ensinadas e aprendi-
das!', o que demonstra a relevancia do instrumento
apresentado neste estudo, que se propde a atender
essa necessidade de avaliagdo sistematica diaria.

Além disso, a avaliagdo de atitudes e profissionalis-
mo é capaz de identificar se o estudante “adquiriu
competéncias necessarias para desenvolver as no-
vas etapas do processo de aprendizagem”!3. Quando
realizada diariamente, pode evitar percepcdo clas-
sificatéria com padronizacdo do comportamento
do aluno como bom ou ruim. Com a aplicagdo da
avaliagdo didria é possivel notar como o processo
de aprendizagem é dinamico, com possibilidade de
ser mais fiel ao desempenho do aluno naquele dia,
ficando claro as potencialidades, limitacdes e capa-
cidade de adaptacdo aos diferentes cenarios de ati-
vidades. Portanto, evita avaliagdes que se circuns-
crevem a avaliacGes classificatorias, um momento
de penalizacdo do aluno sem se ter em conta que a
avaliacdo é indissociavel do ensino e tem a finalidade
de contribuir para o progresso do estudante!4.

Algumas dificuldades apresentadas quanto a
avaliagdo de habilidades e atitudes, como ter objeti-
vos pouco definidos e falta de instrumentos de ava-
liacdo estruturados®3, podem ser atenuados quando
se tem um instrumento como o descrito neste arti-
go. Com a utilizagao do instrumento fica mais claro
0 que se espera do estudante em termos de habili-
dades e atitudes, ndao deixando de se avaliar pontos
considerados cruciais na formacdo médica, além de
permitir um feedback pautado em critérios claros,
em que até mesmo os estudantes, quando leem os
descritores, percebem o desempenho favoravel ou
desfavoravel naquele dia.

Avaliar, mesmo com um instrumento que au-
xilie, ndo é tarefa facil. Entre os sentimentos viven-
ciados pelos professores ao realizar uma avaliacao
estdo angustia e solidao, muitas vezes relacionadas
ao senso de justica com a nota dada, preocupacgao
com o paciente que esta sendo atendido e futuro
do estudante como profissional, no que se tange a
questbes atitudinais e éticas'?. Além disso, existe
uma preocupagao com a reprovagao de estudantes
por atitudes quando tem boas notas nas avaliacdes
cognitivas, e também a constante concorréncia dos
estudantes por notas!3, o que implica em compara-
cOes pejorativas que pouco contribuem para o pro-
cesso de aprendizagem.

A questdo da subjetividade é apresentada
nos processos avaliativos, principalmente em ava-
liacOes de atitudes e habilidades, e é sempre trazida
a tona por docentes e discentes. Mesmo se utilizan-
do um instrumento estruturado, ainda assim existe
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divergéncia ao se olhar uma situagdo vivenciada. O
gue ndo necessariamente desqualifica esse tipo de
avaliacdo. Nao podemos nos esquecer que avaliar
€ emitir juizo de valor e, por isso, ha sempre um
componente subjetivo envolvido, que ndao deve ser
negado ou subestimado, mas, sim, controlado?'s.
Como forma de ampliar e melhor qualificar a utiliza-
¢do do instrumento, incidentes criticos e situagdes
que envolvam dilemas éticos sdo apresentados em
reunides pedagdgicas, que ocorrem ao final de cada
atividade com a presencga de varios docentes e con-
tam com supervisdo pedagodgica, levando a melho-
ra da acuracia na aplicagdo do instrumento. Essa
oportunidade de troca de impressdes tem ameniza-
do a soliddo e sentimento de impoténcia dos pro-
fessores, permitindo maior seguranga e amadureci-
mento para avaliar.

A falta de capacitacao e despreparo do do-
cente para avaliar'®!* a relutancia com relagdo ao
enfrentamento interpessoal e a falta de compro-
misso de professores que ndao reconhecem a im-
portancia da avaliacdo de atitudes podem ser um
grave impeditivo para uma avaliacao de qualidade.
Grande parte dos docentes, formados em métodos
que privilegiavam a avaliagao cognitiva, apresen-
tam dificuldade na avaliagdo individual do estudan-
te, fazendo avaliacdo geral da sessdo, nao reali-
zando proposta de estratégia para os estudantes
melhorarem os pontos criticados. Assim, a avalia-
¢ao pode perder a fungdo e se traduzir apenas em
uma nota. Ndo é o fato de ter um instrumento es-
truturado que elimina a constante necessidade de
qualificagdo dos docentes para sua utilizagdo. Além
disso, o treinamento dos docentes para o forneci-
mento de feedback é condicdo sine qua non para
efetividade do processo. Na pratica, é possivel per-
ceber os enormes desafios para realizagdo de um
feedback assertivo.

Alguns pontos merecem ser analisados com
relacdo a utilizacdo do instrumento, um deles é a
graduacdo do descritor relativo a atitude ou habi-
lidades ser traduzido em uma pontuacdo. Apesar
da avaliagdo de atitudes assumir um componen-
te somativo!®, o que reforca a cultura da nota, é
possivel demonstrar para os alunos, pelo descritor,
os “degraus” que implicariam em avango no seu
desempenho.

Um ponto interessante € que os descrito-
res criados no instrumento sdo genéricos, o que
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permite sua aplicagdao em diferentes situagdes, com
flexibilidade de cenarios e propostas, garantindo a
singularidade dos sujeitos que estdo em acdo da
primeira a oitava etapa do curso.

Mesmo sendo um instrumento sucinto, al-
guns docentes relatam ndo conseguir aplica-lo no
momento em que realizam a atividade, o que pode
implicar em um prejuizo por equivocos na memo-
ria e tendéncia a recompensa ou bonificagdo de
determinado estudante pela afinidade pessoal®>.
Portanto, avangos na utilizagdo do instrumento
devem ser constantemente pensados, inclusive se
considerando o uso de tecnologia para otimizacao
do tempo de aplicagdo, como a construgao de apli-
cativos, um projeto idealizado pelos autores deste
artigo. Observou-se que a consulta didria aos des-
critores facilita muito a avaliacao pelo professor, por
isso é importante facilitar este processo.

A ardua tarefa de realizar avaliagdo de atitu-
des e profissionalismo na graduacdo médica requer
um projeto pedagdgico coerente, que preconize
metodologias ativas como estratégia de ensino-
-aprendizagem, com investimento em capacitacao
docente, mudanga de cultura académica para estu-
dantes que chegam do ensino médio, majoritaria-
mente com proposta pedagdgica tradicional. Ter um
instrumento de avaliagdo, atitudes e profissionalis-
mo articulado com objetivos de aprendizagem, ati-
vidades propostas e cenarios pode ser um grande
aliado nesse processo.

CONCLUSOES

Conclui-se que o instrumento destinado a
avaliacdo, atitudes e profissionalismo apresenta-se
como um importante recurso para auxiliar nessa
dificil tarefa de avaliar diariamente estudantes de
medicina que estejam em atividades tedrico-prati-
cas. Entre os beneficios da utilizacdo do instrumen-
to esta a diminuicdo da subjetividade do docente ao
avaliar, oportunizando ao estudante um feedback
mais efetivo para construcdo da competéncia de-
sejada na sua formacgdo. Ainda, pelo didlogo entre
estudante e docente promovido pelo feedback, sera
possivel refletir sobre as causas do mau desempe-
nho e desenvolver uma intervencdao com instrugdes
adequadas para planos de melhora para os estu-
dantes com fraco desempenho.
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