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RESUMO - Este artigo tem como objetivo mostrar como o processo de ensino e aprendizagem da medicina
pode se beneficiar dos principios do construtivismo piagetiano. Para tanto sio apresentados e discutidosos
elementos fundamentais desta teoria da aprendizagem, enfatizando as suas relacdes com o ensino médico.
Conclui-se que a teoria piagetiana do conhecimento fornece importantes subsidios para facilitar o processo

de ensino - aprendizagem na medicina.

DESCRITORES - Ensino da Medicina, Construtivismo.

INTRODUCAO

Jean Willian Fritz Piaget (1896 - 1980) foi um
psicologo suico com formacio inicial em biologia,
que entretanto desenvolveu quase todo o seu traba-
lho cientifico na drea da psicologia do desenvolvi-
mento, sendo hoje considerado um dos mais signifi-
cativos pensadores do século XX. As suas pesquisas
fundamentaram uma nova teoria, conhecida com
Epistemologia Genética, que demonstra e explica
o processo pelo qual o conhecimento é constru-
ido, desde a infincia até a idade adulta, dando
origem a uma abordagem construtivista do processo
de ensino e aprendizagem. Do seu vasto trabalho,
podemos extrair elementos que encontram grande
aplicabilidade no ensino da Medicina, notadamente
no que se refere aos métodos problematizadores de
ensino.

Antes de mais nada, é importante conhecermos
alguns dos elementos fundamentais pertinentes 2
teoria piagetiana do conhecimento, para que me-
lhor possamos entender como ela pode ser aplicada
no processo de ensino e aprendizagem em medi-
cina. Desta forma, destacaremos e explicaremos 2
seguir alguns conceitos essenciais.

Os Quatro Fatores do Desenvolvimento

Piaget” reconhece a existéncia de quatro gran-
des fatores relacionados ao desenvolvimento das
estruturas cognitivas e, por extensao, do proprio co-
nhecimento. Sao eles:

1.

3.

4.

A maturacio biologica, notadamente no
que se refere aos sistemas nervoso e endo-
crino, € a base sobre a qual se assentam to-
dos os demais fatores do desenvolvimento.
O papel da experiéncia em relacio aos
objetos, sendo aqui encontrada a experi-
éncia fisica referente a acao do sujeito so-
bre os objetos (abstracao simples) e a ex-
periéncia logico-matematica, que se refere
a capacidade do sujeito apreender os re-
sultados das coordenacdes dessas mesmas
acoes (abstracao reflexiva).

A transmissiao social e as interacoes,
abrangendo aqui as relacoes entre os indi-
viduos e a educacao escolar propriamente
dita. Conforme exemplifica Piaget ®, assim
como o desenvolvimento organico depen-
de da transmissdo hereditaria, o desenvol-
vimento mental individual é condicionado
em grande medida pelas transmissoes so-
ciais e educativas.

A equilibracio ou auto-regulacio, que
¢ um elemento central da teoria piage-
tiana. Este € um mecanismo interno que
atua compensando os efeitos das perturba-
¢oes do meio externo sobre o individuo
e vice-versa. A equilibracio ¢ considerada
o verdadeiro motor do conhecimento, fa-
cilitando e propiciando uma aprendizado
efetivo. De fato, a aquisicio do conheci-
mento se faz por constantes e permanentes
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desequilibrios entre o sujeito e o objeto do
conhecimento. De que forma isto é relevante
no ensino da medicina? A resposta é simples:
os estudantes devem sofrer um processo pro-
gramado de desiquilibracao, devem ser expos-
tos a duvida e as incertezas, para que possam
crescer cognitivamente, assimilando assim no-
vos conhecimentos. E qual seria uma boa for-
ma de desequilibrar os estudantes de medici-
na? A soluciio mais pratica € expd-los de forma
constante e progressiva a problemas clinicos
motivadores, sejam eles ficticios ou niao para
que, a partir da discussio e interacao entre os
participantes do grupo, possa o conhecimen-
to crescer. Esta abordagem problematizadora
do ensino da medicina pode ser considerada
como construtivista no sentido amplo do ter-
mo, embora nao necessite ser necessariamente
PBL (Problem Based Learning).

Operacoes e Esquemas

Outros conceitos piagetianos importantes sao as
operacoes e os esquemas. Segundo Piaget®, a esséncia
da construcao do conhecimento é o que ele caracteriza
como operacio, que € uma agao interiorizada, ou seja,
¢ uma aclo no pensamento ou operacio mental que
modifica o objeto do conhecimento. Uma operagao
nunca € isolada, estando sempre ligada a outras ope-
racdes, formando assim uma estrutura cognitiva. Elas
constituem a base sobre a qual o conhecimento se de-
senvolve, sempre a partir das continuas interagoes entre
o sujeito e o objeto. As operacdes sio, desta forma, os
elementos determinantes da organizacao do contetdo
do conhecimento. Outro conceito muito importante € o
Esquema, que € a estrutura ou organizacao das acoes,
que se transferem ou generalizam no momento em que
a acdo ¢ repetida quando circunstancias semelhantes
ou andlogas ocorrem . Os esquemas sdo, desta for-
ma, elementos que o sujeito utiliza nas suas interacoes
com o meio, pois conhecer nao consiste em copiar o
real, mas sim em agir sobre ele transformando-o, a fim
de compreendé-lo em funcio dos sistemas de transfor-
macio que estao ligados a estas acoes .

Assimilacio e Acomodacio

A assimilacio e acomodacgio se referem as trocas
que ocorrem entre o sujeito e o objeto do conhecimen-
to, determinando as formas pela qual este pode ser
conhecido e possibilitando a interacdo com o mesmo.
Existe uma tendéncia de haver sempre uma melhor or-
ganizacao das estruturas cognitivas do sujeito, na me-
dida em que o mesmo se adapta ao objeto. Conforme
defende Piaget'”; o fendmeno dito assimilacao implica
na incorporacao, pelo sujeito, de novas experiéncias
aos esquemas previamente estabelecidos, que ja faziam
parte do seu patrimoénio cognitivo. Ja na acomodacao,
tem-se o consequente processo de modificacao dos es-
quemas pré-existentes do sujeito a nova situacio que

lhe é apresentada, pois os mesmos precisam se adaptar
para que possam desta forma se aperfeicoar. Em outras
palavras, todo o conhecimento novo que se apresenta
ao sujeito, deve obrigatoriamente se associar aos co-
nhecimentos prévios, para que possam ser efetivamen-
te assimilados. Piaget ® afirma que niao é possivel o
sujeito assimilar toda a informacao que estd a sua volta,
sendo que somente aquela permitida pelo seu conheci-
mento prévio, o que supde que a assimilacio estd de-
terminada pelo processo de acomodacio e vice-versa.

Piaget"? sustenta que a equilibracdo possibilita as
relacoes entre a assimilacao e a acomodacao, manten-
do a homeostasia cognitiva do sujeito. A equilibracio
¢ efetivamente o processo que coordena as relacoes
entre assimilacio e acomodac¢io, por meio de multi-
plos desequilibrios e consequentes reequilibracoes, em
busca de niveis crescentes de estabilidade e adaptacio
cognitiva do sujeito. E, portanto, o desequilibrio causa-
do pelas contradi¢des que o objeto apresenta ao sujeito
que, de forma dialética, acaba por induzi-lo a um pro-
cesso de continuo aperfeicoamento e desenvolvimento
da inteligéncia.

Inhelder, Bovet e Sinclair @, colaboradores de Pia-
get, afirmam que a equilibracio é o mecanismo psico-
logico responsavel pelos aperfeicoamentos progressi-
vos das formas sucessivas de equilibrio, sendo que a
origem dos progressos situa-se nos desequilibrios que
incitam o sujeito a ultrapassar seu estado atual em bus-
ca de novas solucoes.

Fases do Desenvolvimento

E importante que se mencione as principais ca-
racteristicas dos periodos de desenvolvimento da in-
teligéncia segundo a concep¢io piagetiana, pois isto
facilita a compreensao sobre como a aquisicio do co-
nhecimento ocorre no adulto. Para Piaget”, o desen-
volvimento cognitivo ocorre em trés grandes periodos:

e Estagio sensorio-motor: ocorre durante os
18 primeiros meses de vida. Neste estidgio
a inteligéncia € essencialmente pratica, nao
ocorrendo representacdes, simbolos ou lin-
guagem. Nesta fase, um objeto nao tem per-
manéncia, ou seja, ao desaparecer do campo
visual, é como se deixasse de existir. Come-
cam a surgir as nocoes de objeto, causalidade
fisica, tempo e espaco.

e Estagio da representacio pré-operacional
ou simbolica: esta fase se estende, em mé-
dia, dos 2 aos 7 anos. E o inicio da linguagem
e da capacidade de se substituir um objeto por
sua representacio simbolica. O pensamento
nao apresenta reversibilidade, ou seja, nao se
consegue reverter cognitivamente uma deter-
minada sequéncia logica .

e Estagio das operacdes concretas: ocorre en-
tre os 7 e 11 anos. As operacoes ocorrem So-
bre os objetos concretos e nao sobre hipoteses




expressas verbalmente. O pensamento come-
ca a apresentar reversibilidade. Nesta fase, se
adquire a capacidade de se colocar no lugar
do outro, assumindo outros pontos de vista.

e Estagio das operacdes formais ou hipotéti-
co-dedutivas: inicia-se entre os 11 e 12 anos
em média e se estende pelo resto da vida. Este
estdgio permite que se raciocine com hipote-
ses e nao s6 com objetos. Piaget ¥ reconhece
que uma caracteristicas marcante do pensa-
mento do adulto e, por extensao, dos estu-
dantes de medicina, é o assim chamado racio-
cinio hipotético-dedutivo que, ao se basear
em hipoteses, pode levar a deducoes logicas
que propiciam a busca das solucdes corretas
a um determinado problema, caracterizando
o assim chamado pensamento formal. Neste
tipo de raciocinio o sujeito inspeciona meticu-
losamente os dados do problema, elabora um
conjunto de hipdteses relacionado as teorias
ou explicacoes mais provaveis e deduz a par-
tir delas que determinados fendmenos empiri-
cos podem ou nao ocorrer na realidade, com
maior ou menor probabilidade. Como etapa
final deste processo, o sujeito pode ser capaz
de uma testagem sistematica das hipoteses
levantadas, verificando se os fendmenos pre-
vistos, de fato, ocorrem. Este raciocinio per-
mite, portanto, que o sujeito formule diversas
hipdteses simultaneamente, e deduza o valor
de cada uma delas, quando confrontadas com
sua probabilidade de ocorréncia real. E exa-
tamente este o processo utilizado para se ela-
borar as hipdteses diagnosticas na resolucio
de um caso clinico. E um processo desafiador
e desequilibrador, que facilita enormemente a
construcao do conhecimento. Ensinar os estu-
dantes de medicina a resolver problemas clini-
cos significa tornd-los aptos a usar as estrutu-
ras do pensamento formal, o que lhes faculta
uma abordagem metodologica cientifica dos
problemas propostos “.

A Pedagogia do Adulto

E importante considerar que qualquer método que
venha a ser empregado no ensino da medicina deve
levar em conta o fato de que os alunos sao adultos,
com as suas necessidades e caracteristicas particulares.
A este respeito diferentes autores afirmam que ¢ im-
portante que sejam aplicados no ensino médico prin-
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cipios pedagdgicos que respeitem as caracteristicas de
aprendizagem do adulto %% considerando as carac-
teristicas do pensamento formal. Eis, portanto, alguns
elementos bidsicos que podem ser 6timos facilitadores
do aprendizado médico sob uma 6tica construtivista:

e Os adultos sao independentes e gostam de ter
controle sobre o seu processo de aprendiza-
gem.

e Existe uma maior resposta as motivacoes inter-
nas do que as externas, ou seja, a curiosidade
intrinseca estimula mais a aprendizagem do
que necessidade de apreender para responder
a uma prova, por exemplo.

e Os adultos tém necessidade de saber o motivo
pelo qual um determinado assunto deve ser
apreendido.

e Possuem grande quantidade de experiéncias
acumuladas, podendo as mesmas serem utili-
zadas como rica fonte de aprendizagem.

e Valorizam a aprendizagem que esta relaciona-
da com assuntos do cotidiano, o que facilita a
aplicacao dos conhecimentos adquiridos.

e Apreciam abordagens centradas em proble-
mas.

CONCLUSOES

Desta forma, um modelo apropriado de ensino
médico deve propiciar uma abordagem facilitadora e
reflexiva dos problemas a serem abordados, na qual a
aprendizagem se faca a partir da experiéncia direta do
estudante de medicina com os problemas clinicos que
a sua futura profissio pode lhe oferecer. Da mesma
forma, o ensino deve ser preferentemente realizado em
pequenos grupos, valorizando-se a experiéncia e o co-
nhecimento que cada membro deste grupo possui para
que, a partir de um processo de interacao, facilite-se a
aquisicao do conhecimento.

Em ultima analise, o ambiente de ensino deve ser
motivador e pritico, oferecendo desafios que devem
ser vencidos para que se atinjam objetivos de imediata
aplicacao. A utilizacao de problemas clinicos e a pro-
blematizacao de conteddos médicos como método de
ensino, portanto, € adequada a estas necessidades, ain-
da mais quando sao consideradas as caracteristicas cog-
nitivas pertinentes ao pensamento formal do estudante
de medicina. Pode-se, assim, aplicar com efetividade
o0s principios do construtivismo piagetiano no processo
de ensino e aprendizagem na medicina, com resultados
efetivamente transformadores.
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ABSTRACT - The aim of this paper is to show the implication of the Piaget’stheory on constructivism in the medi-
cal teaching - learning process. Therefore, some Piaget’s theory fundamental points are discussed. The conclusion
shows that the piagetian knowledge theory has some strong arguments to subsidize the pedagogic practice in the
medicine field.
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