ARTIGOS ORIGINAIS

DESCRICAO E AVALIACAO DE UMA MODALIDADE DE ENSINO-APRENDIZAGEM

EM GRUPO PEQUENO

Dejano Tavares Sobral'

Resumo — FEste trabalho descreve as especificacbes de
uma modalidade de ensino-aprendizagem em grupo pe-
queno, bem como uma avaliagdo dos processos da vi-
véncia e de seus efeitos nos participantes. O método ba-
seia-se na interagdo estruturada de estudantes em torno
de problemas ou questdes, com supervisdo docente inter-
mitente de grupos em operagdo simulténea. Uma amos-
tra de oitenta estudantes de Medicina foi acompanhada
em duas vivéncias curriculares consecutivas do método,
analisando-se as percepgbes dos participantes sobre o
aprendizado cognitivo e de habilidades de processo e
suas observacdes sobre o funcionamento do grupo e o
desempenho de colegas no grupo. Os resultados revelam
a atratividade do método para os estudantes, o incremen-
to da produtividade na segunda vivéncia, e uma associa-
¢do entre as pontuagbes do aprendizado pessoalmente
significativo que os participantes alcangam e as medidas
da utilidade atribuida e do desempenho observado no
grupo. Os subsidios obtidos sugerem o potencial desse
método para uma mudanca proveitosa no ambiente de
aprendizagem, sem sobrecarregar os recursos dispon fveis.

Introducéo

O processo de ensino-aprendizagem em grupo
pequeno (cinco a dez alunos) é uma das caracte-
risticas criticas de diversos modelos inovativos
de educagdo médica, a fim de propiciar o desen-
voltimento de habilidades de raciocfnio critico,
comunicagdo e trabalho solidario.?> 5

A utilizagcdo regular desse processo implica no
confronto de limitacdes na disponibilidade do-
cente e na eventual capacitacdo dos participan-
tes.® Nesse sentido, o autor adaptou uma varian-
te do método de grupo de aprendizagem que per-
mite o acompanhamento de dois a seis grupos
simultaneamente, mediante estruturacdo dos en-
cargos e atividades dos participantes. A incorpo-
ragdo desse método numa disciplina regular pro-
duziu um impacto positivo na reacdo afetiva dos
estudantes, sem diminuicdo no rendimento cog-
nitivo almejado.” Porém, ao longo dos angs, mui-
tos alunos tém indicado sua prepara¢do inade-

{1) Professor Adjunto, Departamento de Medicina Especializada,
Faculdade de Ciéncias da Salide, UnB.

quada para uma aprendizagem mais participativa
e menos dependente da exposicdo didatica do
professor. A questdo do funcionamento do gru-
po e sua relagdo com os resultados da vivéncia de
aprendizggem foi levantada por colegas.

Essas consideragtes motivaram o presente tra-
balho, em que se apresenta uma descrigdo das
especificacdes do método de grupo pequeno pro-
posto, bem como dos resultados de sua utiliza-
¢do. O estudo envolveu o acompanhamento de
uma amostra de estudantes de medicina numa
segunda vivéncia de grupo’ pequeno, que conti-
nha atividades explicitas de treinamento. A ava-
liagdo se fez em torno de duas questdes:

1) Que efeitos tem esse aprendizado de partici-
pacdo na percepgdo da dindmica e da produtivi-
dade do trabalho em grupo?

2) Que relagdo existe entre a utilidade atribuida
a essa modalidade de ensino-aprendizagem e os
resultados da vivéncia?

1. Descrigdo do Grupo de Aprendizagem

As caracter(sticas do processo de ensino-
aprendizagem em grupo pequeno sdo descritas
de acordo com os critérios propostos por Neale.

Essa descricdo consiste em seis especificacdes
minimas da atividade, em termos dos objetivos,
das estruturas de atuacdo, tarefa e recompensa,
dos procedimentos de avaliaco e do sistema de
apoio. As especificagdes foram delineadas ao
longo de cinco anos, no andamento de mais de
uma centena de grupos em quatro diferentes dis-
ciplinas. Os pontos principais da atividade, deno-
minada alternativamente grupo de aprendizagem
ou discussdo em grupo, sdo referidos a seguir.

1. Objetivos

Independentemente da disciplina, sdo realca-
dos tanto objetivos cognitivos (compreensao, ra-
cioclnio critico e solugdo-de-problema), quanto
sOcio- emocionais (relacionamento cooperativo).
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Por certo, o conteido dos objetivos varia com as
unidades de instrucdo e consta do plano de ensi-
no de cada disciplina.

2. Estrutura Funcional (composicdo, fungdes e
normas)

Os grupos sdo constituldos na primeira sema-
na — numa escolha combinada — e tém cinco a
oito participantes. Habitualmente, ocorre hete-
rogeneidade de sexo, estilo de aprendizagem e
aptiddo, entre seus integrantes. A linha de atua-
¢30 dos participantes é eletiva, tanto em funcdo
da realizacdo das tarefas, quanto da propria ma-
nutencdo da coesdo do grupo ao longo do perio-
do letivo. O rodfzio das fungGes entre os partici-
pantes é encorajado; entretanto, o foco de con-
trole da atuacdo dos participantes estd no pro-
prio grupo.

Embora a linha de atuacdo individual seja
aberta, as regras de operag@o do grupo sdo a do
trabalho cooperativo na busca de decisdes con-
sensuais sobre os problemas e questdes propos-
tos. A norma é a responsabilidade grupal na con-
secucdo das tarefas, em clima amistoso. Dois a
seis grupos trabalham simultaneamente, focali-
zando o mesmo item da agenda, em geral. Os
resultados sdo apresentados para a classe inteira,
ao término de uma fase de atividade.

O docente mantém supervisdo intermitente
durante a operacdo dos grupos. Além disso, ela-
bora o material de apoio (ver adiante) e age co-
mo consultor na sessdo plenaria, em que os resul-
tados sdo apresentados.

3. Estrutura de Tarefas (metas)

A meta de processo (na operacdo do grupo) é
comum a cada encontro e se define no trabalho
cooperativo e amistoso. A meta de produto con-
siste no resumo dos resultados da operagdo do
grupo, na plendria da classe. Dependendo do
contetido, questdes ou problemas envolvidos, es-
sa apresentacdo tem uma seqléncia tipica de ex-
planacdo.

4. Recompensa

A compensacdo inerente ao trabalho em gru-
po é intrinseca, em termos da adequagdo perce-
bida na dindmica e na produtividade do grupo.
Adicionalmente, existe uma recompensa incor-
porada na mengdo atribuida na disciplina, que
deriva parcialmente (10 a 20% da pontuagdo)
das observacdes dos processos e relatos do gru-

po.
5. Procedimentos de Avaliacdo

Esses procedimentos abrangem a afericdo de
processos e produtos diretos da atividade em

grupo, bem como de objetivos de conteido per-
tinentes a cada disciplina. Os instrumentos utili-
zados, a exemplo do registro de atividade do gru-
po, definem caracter (sticas que podem ser obser-
vadas por cada participante e pelo supervisor® .

6. Sistema de Apoio (espago, tempo e material)

O espago utilizado depende do nimero de
grupos em operagédo (que podem totalizar de do-
ze a cinglienta alunos) mas sempre inclui cadei-
ras moveis, para facilitar o arranjo dos grupos.

O tempo de atividade continua do grupo varia
de 30 a 100 minutos conforme o conte(ido abor-
dado. A duracgdo total é de 25 a 30 horas, distri-
buldas em 2 a 3 encontros por quinzena, ao lon-
go do perfodo letivo.

A preparagdo para o contelido do trabalho em
grupo conta com material de apoio, que indica
tema, objetivos, fontes de referéncia e questBes
ou problemas a serem abordados. QOutros itens
podem ser acrescentados a depender da unidade
de instrucao.

A preparagdo para o processo é um dos focos
do presente estudo. No minimo, essa preparacdo
resumiu-se (na primeira vivéncia) a uma breve
orientagdo sobre as especificages da atividade,
na primeira semana do curso. No caso da segun-
da vivéncia, a preparagdo incluiu, em acréscimo,
uma série de quatro exercicios distribuidos ao
longo do periodo letivo.

1. Avaliacdo das Atividades
Métodos

Participantes

O estudo envolveu, na primeira parte, cento e
trinta e oito alunos, de um total de'cento e qua-
renta e cinco, que cursaram a disciplina obrigato-
ria Aparelho Digestivo | (doravante denominada
Vivéncia 1), no decorrer de quatro semestres.
Nessa disciplina, os alunos distribuiram-se em
vinte e cinco grupos.

Na segunda parte, oitenta estudantes (55% do
total inicial) cursaram a disciplina optativa Prati-
ca de Ensino em Medicina (doravante denomina-
da Vivéncia 2), no semestre subsequiente a vivén-
cia inicial, na maioria dos casos. Nessa disciplina,
os estudantes distribuiram-se em doze grupos,
que receberam orientagZo pratica sobre o proces-
so de participacao.

Instrumentos

Quatro instrumentos foram utilizados (sendo
aplicados na ultima semana do perfodo letivo):
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a) Questiondrio de atitudes. Contém quinze
itens (em escala de respostas de 5 pontos) sobre
as freqliéncias obtidas e desejadas nos encontros
de grupo, sobre a utilidade atribuida ao evento e
sobre os atributos desenvolvidos na vivéncia da
aprendizagem.

b) Registro de atividades do grupo. Contém sete
itens, abrangendo categorias pertinentes 3 dina-
mica de manutencdo (ambiente, comunicacao, li-
deranca e decisdo) e a4 produtividade do grupo
(metas, tarefas e eficiéncia). Esse instrumento
tem escala de respostas de 7 pontos, tendo sido
adaptado do original utilizado na McMaster Uni-
versity®.

¢) Inventario do valor do curso. Esse instrumen-
to contém trinta e seis itens, distribuldos em
quatro partes: valorizagdo do curso e aprendiza-
dos de contetido, pessoal e de condutas. A escala
de respostas é de 4 pontos. A confiabilidade e a
validade desse instrumento, na medida dos resul-
tados da aprendizagem, foram documentadas
por Nehari & Bender®.

d) Ficha de observacdo do desempenho. Con-
tém cinco itens pertinentes as condutas dos par-
ticipantes, no trabalho em grupo. As observagdes
foram realizadas pelos colegas do grupo. Esse
instrumento tem escala de respostas de 5 pontos
e foi usado na Vivéncia 2, apenas.

Anélise

Os procedimentos seguidos sdo descritos por
Swinscow®. Vérios indices foram calculados
(médias, somatorios ou proporcdes), a partir das
pontuacdes das escalas de respostas. Na compa-
racdo pareada entre as vivéncias, foram utilizadas
as estatisticas t (Student) e de McNemar. Na
analise de relac3o entre as varidveis, calculou-se o
coeficiente de correlacdo r. Na definigdo de sig-
nificncia, estabeleceu-se o valor p<0.05.

Resultados

A vivéncia da aprendizagem pelos estudantes
propiciou o desenvolvimento de vérios objetivos
de processo. Dentre esses, sdo real¢adas as habili-
dades de autocritica, cooperacdo, escuta ativa,
responsabilidade e observacdo, que foram ativa-
das na maioria dos participantes, em ambas as
disciplinas. Essas habilidades estdo inclufdas
entre as seis (de uma lista de doze) predominan-
temente desenvolvidas em cada vivéncia; autocri-
tica, responsabilidade e observacdo, sdo também
atributos preferenciais na perspectiva de aprendi-
zagem dos préprios estudantes, dentre seis prio-
ridades indicadas no inicio do perfodo letivo.

Esses resultados sdo consistentes com os da-
dos de utilidade atribufda. A grande maioria dos
estudantes (74% entre todos os participantes da
primeira disciplina) indica que a vivéncia do gru-
po pequeno foi muito til ou essencial para o
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aprendizado. A atratividade desse evento educa-
cional se expressou, também, na relagdo entre a
frequéncia de atividade de grupo desejada e a
frequéncia obtida pelos participantes. Na primei-
ra vivéncia, a frequéncia oferecida foi a desejével
para 50% dos participantes, enquanto 32% ex-
pressaram preferéncia pelo aumento na freqtén-
cia e, os restantes, preferiam uma reducéo.

A Tabela | diferencia os efeitos da primeira e
da segunda vivéncia curricular na percepgdo da
utilidade do grupo de aprendizagem. Na compa-
racdo pareada entre os participantes, a média das
respostas no indice de utilidade (na escala de 5
pontos) elevou-se de 4,0 na primeira, para 4,6 na
segunda vivéncia curricular (p<0.05).

Tabela |

Distribui¢do porcentual e média das respostas dos
estudantes na escala de utilidade atribuida em
vivéncias consecutivas do grupo pequeno de
aprendizagem (a)

Utilidade Distribuicio das Respostas (b)
Atriburda Vivéncia 1 Vivéncia 2
1 = indtil 0 0

2 = algo Gtil 1,4 0

3= atil 20,5 7,6

4 = muito uatil 50,7 26,6

5 = essencial 27,4 65,8
Médias das Respostas (c) 4,04 4,61

(a) Respostas de setenta e nove participantes na Vivéncia
da disciplina 1 e na Vivéncia da disciplina 2.

{b) Porcentual de respostas na escalade 1ab5.

(c) Comparagdo pareada entre participantes: t = 4,7
{p < 0.05)

As observacOes das atividades dos grupos mos-
traram diferencas no perfil de condutas; niveis
de adequagdo predominaram nas categorias de
dindmica de grupo (ambiente, comunicacgdo, li-
deranca e decisdo), em comparagdo com as de
produtividade (tarefas, metas e eficiéncia). Na
primeira vivéncia, as pontuagdes medias (na esca-
la de 1= auséncia de condutas, até 7= totalidade
de condutas) variaram de 4.31 para eficiéncia,
até 5.14 para ambiente de grupo.

A Tabela |l revela que as propor¢des dos par-
ticipantes que observam adequagdo nas sete cate-
gorias de condutas aumentaram da primeira para
a sequnda vivéncia. Na comparagao pareada en-
tre os estudantes, os aumentos sdo significantes
(p<0.05), quanto as condutas de comunicacao,
reconhecimento de metas, consecucdo de tarefas
e senso de eficiéncia.
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Tabela 11

Comparacdo da distribuicdo porcentual dos
estudantes que indicam nivel de adequacdo nas
condutas do grupo de aprendizagem — na primeira e na
segunda vivéncias (a)

Tabela 11

Correlagdes entre pontuagdes de percepgoes do
aprendizado na segunda vivéncia e medidas da utilidade
atribufda e do desempenho observado no
grupo de aprendizagem {a}

o= =
Tipos de Atividade (b) Porcentua! de Adequacio (c)

Vivéncia 1 J Vivéncia 2
Ambiente 74,2 84,8
Cornunicagio 66,7 86,4 (")
Lideranca 78,9 81,8
Decisao 81,8 90,1
Metas 50,0 74,2 (*)
Tarefas 54.5 77,3 (")
Eficiéncia 40,9 63,6 (")

(a) Respostas de setenta participantes na Vivéncia da
disciplina 1 e na Vivéncia da disciplina 2.

{b) Categorias de condutas na dinamica e na produtivi-
dade do grupo, sequndo Adsett.’

{c) Porcentual de participantes registrando pontuacao 5
ou mais, na escala de 7 pontos do registro de ativi-
dade do grupo.

("} p < 0.05 na comparacdo pareada da primeira e da
segunda vivéncias dos participantes.

A percepgdo de adeguacdo nas condutas da
dinamica do grupo estd significantemente asso-
ciada a uma atribuicdo de maior utilidade para a
aprendizagem. (lsto é, as respostas muito Gtil e
essencial, no indice de utilidade, predominaram
entre os participantes que identificaram adequa-
c3o nas condutas da dindmica de seu grupo).

Na segunda vivéncia, correlacdes positivas e
significantes foram observadas entre o indice de
utilidade do trabalho em grupo pequeno e duas
outras medidas: as pontuagdes de percepcdes do
aprendizado (no inventéario de valor do curso) e
o indice do desempenho no grupo (na ficha de
observacdo dos colegas). A associacdo mais forte
se estabeleceu entre o indice do desempenho ob-
servado e o aprendizado de condutas (r=0.36;
p=0.001}; em segundo lugar, a associacdo entre
os [ndices do desempenho observado pelos cole-
gas e da utilidade atribufda pelo participante, ao
trabalho em grupo (r=0.29; p=0.004).

A Tabela |1l discrimina as relactes verificadas
entre as percepcdes de aprendizado e os indices
referidos. (As pontuagdes absolutas, aqui omiti-
das, foram elevadas em ambas as disciplinas).

Comentarios e Conclusoes

As caracter(sticas principais da modalidade de
ensino-aprendizagem descrita neste trabalho sdo
trés: (a) a operagdo simultdnea de grupos peque-
nos, com supervisdo intermitente; (b) a interagio
dos participantes em torno de questdes ou pro-

Inventario do Utilidade Desempenho
Valor do Curso {b) Atribuida (b) |Observado (b)
Partes r (%) r{*)
Valorizacdo do Curso 0.18 0.13
Aprendizado de Conteddo 0.26 (%) 0.15
Aprendizado Pessoal 0.24 (**) 0.18
Aprendizado de Condutas 0.14 0.36 (*™)
Pontuacio Total 0.24 (*7) 0.23 (™)

(a) Respostas de setenta e nove participantes
{b) Descricdo no texto {métodos)

(*) Coeficiente de correlacio (Spearman)
(**)p < 0.02.

blemas, com resultados conferidos na plenaria da
classe; (c) o uso de material de apoio para estru-
turacdo das atividades, com énfase no desenvol-
vimento de habilidades de ordem superior.

Esse método tem nitida atratividade para os
estudantes de medicina, a julgar pelas indicagdes
sobre sua utilidade e fregliéncia desejada. Menos
de 10% do total dos participantes rejeitaram a
vivéncia do grupo de aprend:zagem confirman-
do dados de turmas anteriores’. Essa parcela de
estudantes parece ser especialmente sensivel a
fatores de dindmica do grupo, a exemplo de difi-
culdades na comunicagio entre colegas.

As limitacGes na produtividade do grupo sdo
evidentes para uma parte consideravel dos estu-
dantes — na primeira disciplina — mormente
quanto a definicdo de metas e ao senso de efici-
éncia no andamento da atividade. Entretanto, os
aumentos significantes na adequacgdo de condu-
tas no fator de comunicacdo e nas trés categorias
de produtividade do grupo (Tabela 11}, indicam a
factibilidade da ampliagdo no rendimento da
aprendizagem, mediante treinamento de partici-
pacio.

Cabe ressaltar, entretanto, que a maioria dos
estudantes que rejeitaram a atividade do grupo
pequeno se excluiram da segunda vivéncia acadé-
mica. Inexistem, no momento, evidéncias do im-
pacto do treinamento especifico nas respostas
dessa parcela de alunos.

A evidéncia registrada na Tabela Ill, das rela-
¢Bes entre o rendimento na atividade do grupo e
as percepcoes do aprendizado resultante, tém
sentido significativo. As correlagbes verificadas
sugerem que 0 processo de ensino- aprendizagem
no grupo pequeno contribuiu para o valor e o
significado atribuidos & segunda disciplina, em
funcdo da expressividade dos tipos de aprendiza-
do percebidos pelos estudantes.

80 R. Bras. Educ. Méd., Rio de Janeiro, 10 (2): 114-117, maio/ago. 1986



Os resultados do estudo forneceram subsidios
para uma renova¢do na orientacdo dos novos
participantes, quando da primeira experiéncia no
método do grupo pequeno — levando em conta
suas expectativas e valores, além das premissas
do trabalho em grupo. Ademais, os resultados
sugerem a possibilidade de utilizagdo mais ampla
do método, em virtude de sua atratividade para
os estudantes e pertinéncia para um aprendizado
de maior significacdo pessoal para o participante,
de sua adaptabilidade em funcio da eficiéncia/
produtividade requerida e de sua compatibilidade
com os recursos habitualmente disponiveis. Em
particular, a relacdo docente/aluno pode ser até
de um para cinqlenta. Contudo, sua adequacgdo
para os docentes de Medicina, em geral, ainda
resta ser comprovada, em virtude de implicar
uma reorientacdo do papel do professor.

Em conclusio, o método descrito oferece um
potencial de mudanca no micro-ambiente do
processo de ensino-aprendizagem, ampliando as
possibilidades de um aprendizado significativo e
valioso, sem gerar sobrecarga na disponibilidade
docente.

Summary — This study describes the specifications and
the process and outcome evaluation of a type of small
group activity. This method features structured student
interaction around problems or issues, with intermittent
teacher supervision of concurrent groups. An 80-student
sample of medical students was observed in two consecu-
tive experiences with this method. Their observations of
group activity and peer performance, and their percep-
tions of cognitive and process skills were analysed. The
findings reveal the attractiveness of the method for the
students, an increase in productivity in the second expe-
rience, and an association between the personally mea-
ningful learning that students may achieve in this course
and both the observed performance in group work and
the perceived usefulness of the group activity. These sub-
sidies suggest a potential of this method for meaningful
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change in the learning environment with current availa-
ble resources.
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