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RESUMO
Introdugdo: A autoeficicia académica refere-se a crenga do estudante em sua capacidade de organizar e executar
agoes relacionadas as atividades e exigéncias académicas. Nesse contexto, a autoeficdcia tem recebido grande
destaque da literatura tanto pela relevincia quanto pelo poder preditivo dos acontecimentos no dmbito escolar.
Estudantes com maiores niveis de autoeficdcia tém maiores probabilidades de ser bem-sucedidos nas suas
intervengoes, pois conseguem mais facilmente testar e utilizar as suas competéncias. O objetivo deste estudo foi
avaliar a autoeficdcia académica de estudantes do quarto ano de Medicina em duas escolas com metodologia
de ensino diferentes: aprendizado baseado em problemas (ABP) versus tradicional. Método: Trata-se de estudo
transversal e quantitativo que foi conduzido em duas escolas de Medicina: uma com metodologia ABP e outra
com metodologia tradicional. Participaram deste estudo 147 estudantes de Medicina do quarto ano divididos em
dois grupos: 73 da escola com metodologia ABP e 74 da escola com metodologia tradicional. A coleta de dados foi
realizada pelo preenchimento de questiondrio autorrespondido, contendo perguntas de avaliagdo sociodemogrifica e
aspectos gerais de satide, além da Escala de Autoeficdcia na Formagdo Superior. Resultados: Os alunos da escola com
metodologia ABP apresentaram média geral do somatério do escore maior (p < 0,01) e média do escore maior em
cada dominio da escala de autoeficdcia quando comparados com a escola de metodologia tradicional. As varidveis
sexo feminino, ser mais velho, morar sozinho, ndo usar medicamento para doenga cronica e exercer atividade
extracurricular apresentaram influéncia positiva na média de escore de autoeficdcia nos diferentes dominios da
escala. Conclusées: Os estudantes de Medicina do quarto ano de ambas as instituicbes analisadas apresentaram
autoeficicia de moderada a forte. Os estudantes da escola do ABP apresentaram escores de autoeficdcia maiores
em relagdo aos da escola com metodologia tradicional. Esses resultados indicam que o uso de metodologia ativa
de ensino, como a do ABP, pode se relacionar a um maior grau de autoeficicia académica. Mais estudos sdo
necessdrios para uma melhor compreensio da influéncia do modelo curricular adotado na autoeficdcia académica,

em estudantes de Medicina.
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ABSTRACT
Introduction: Academic self-efficacy refers to the student’s belief in their ability to organize and perform actions
regarding academic activities and demands. In this context, self-efficacy has received great importance in the
literature, both for the relevance and the predictive power of the events in the school setting. Students with
higher levels of self-efficacy are more likely to succeed in their interventions, as they can more easily test and use
their skills. Objective: To evaluate the academic self-efficacy of students in the 4" year of medical school and
its correlation with the teaching method (PBL x traditional). Method: This is a cross-sectional and quantitative
study carried in two medical schools: one with PBL methodology and another with traditional methodology. A
total of 147 4™-year medical students participated in this study, who were divided in two groups, 73 from the
school using the PBL methodology and 74 from the school with the traditional methodology. Data collection was
carried out by filling out a self-answered questionnaire, containing questions on sociodemographic information
and general health aspects, in addition to the Self-efficacy Scale in Higher Education. Result: Students from the
school using the PBL methodology had a overall higher mean sum of the highest score (p <0.01) and higher mean
score in each domain of the self-efficacy scale when compared to the school using the traditional methodology.
The variables female gender, older age, living alone, not using medication for chronic disease and having an
extracurricular activity had a positive influence on the mean self-efficacy score in the different scale domains.
Conclusion: The 4"-year medical students of the assessed institutions showed moderate to strong self-efficacy.
Students from PBL school had higher self-efficacy scores than those using the traditional methodology. These
results may indicate that the active learning methodology such as the PBL curriculum may be related to a higher

degree of academic self-efficacy. Further studies are required to understand the influence of the curricular model

on medical students’ academic self-efficacy.
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INTRODUCAO

A autoeficicia é definida como o “julgamento que o sujeito tem
acerca das suas capacidades para organizar e executar a¢Ges necessarias
a fim de atingir determinados tipos de desempenhos™. A autoeficicia
se fundamenta na no¢do de competéncia pessoal, pois é essa nogio
que permite aos sujeitos estimar a possibilidade de realizar tarefas e
alcangar os resultados desejados, levando-os a formar expectativas para
a sua realizagdo, de modo a auxilid-los na determinacdo das escolhas
referentes as atividades e aos meios, ao esforco, a persisténcia, aos padroes
cognitivos e as reagdes emocionais necessdrias para o enfrentamento dos
desafios'”. A cren¢a de autoeficicia é desenvolvida a partir de quatro
fontes: 1. desempenho pessoal, baseado em resultados das proprias
experiéncias que servem como indicadores de capacidade; 2. experiéncia
vicéria, que se refere a capacidade de o ser humano aprender com as
experiéncias vividas por outras pessoas, que atua por meio da transmissao
de competéncias e da comparagdo dos resultados obtidos; 3. persuasido
social, quando o ambiente social promove a percepgdo de que a pessoa
possui as capacidades para resolver problemas; e 4. estados fisico e
emocional, a partir dos quais a pessoa infere a sua capacidade, for¢a e
vulnerabilidade perante os desafios. Em tal proposicdo, a autoeficacia
nio garante a habilidade necessaria para a realiza¢do de uma atividade,
pois ndo compensa a falta de competéncias minimas necessarias para o
desempenho das tarefas, mas proporciona a percepgdo de capacidade para
iniciar e manter o processo para sua realizagio™.

Considerando o dominio da autoeficicia académica, os processos de
autopercepgdes e crengas individuais ajudam o estudante a transformar
competéncias psicolégicas em competéncias de desempenho escolar®.

Assim, a autoeficacia académica refere-se a crenga do estudante em sua

capacidade de organizar e executar agOes relacionadas as atividades
académicas’™®. A relevincia desse construto estd na possibilidade de
predizer a agdo dos estudantes em fun¢do das crengas que tém em suas
capacidades, mais do que pelo que realmente sio capazes de realizar’.
Estudantes com elevada crenga de eficicia académica estio mais
disponiveis para o estudo e sdo mais persistentes diante dos desafios

académicos™"’

. A autoeficicia dos estudantes, com outras crengas e
atitudes, estd relacionada com varios aspectos da aprendizagem, tais
como: a performance, o rendimento, a magnitude da motivacio; o
valor atribuido & determinada tarefa de aprendizagem; o controle da
aprendizagem percebida, o envolvimento com o curso; a cooperagdo
com os colegas; o pensamento critico e o conhecimento'' ™,

Segundo Guerreiro-Casanova e Polydoro®”, a autoeficicia
apresenta-se como fator importante na integragio do estudante ao
ensino superior. Estudantes com maiores niveis de autoeficicia tém
maiores probabilidades de ser bem-sucedidos nas suas intervengdes,
pois conseguem testar e utilizar as suas competéncias mais facilmente,
uma vez que estdo mais disponiveis para aceitar desafios e se recuperar
mais rapidamente do insucesso. Ndo é a quantidade de habilidades
de um individuo que garantira a realizagdo da tarefa, mas a crenga e
aptiddo para mobiliza-las, convertendo ambas (crenga e competéncia)
em importante mecanismo de influéncia pessoal*'*".

Especificamente no curso de Medicina, os estudantes precisam
desenvolver habilidades para resolu¢do de problemas, tomada de decisdo
e julgamento clinico, e, uma vez que o conhecimento médico se encontra
em constante evolucdo, é essencial que os estudantes desenvolvam
habilidades de aprendizagem autorregulada (AAR) para que possam

se manter atualizados ao longo da vida'. As habilidades anteriormente
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descritas dependem para o seu desenvolvimento de motivagéo, sendo a
autoeficicia um dos construtos automotivacionais mais estudados'”"’.

Uma metodologia de ensino apontada como facilitadora para o
desenvolvimento da AAR é o aprendizado baseado em problemas (ABP),
que ajuda os alunos a desenvolver habilidades efetivas de solucdo de
problemas e a tornar-se participantes ativos em sua propria aprendizagem,
capacitando-os a construir conhecimento'®. No ABP, os alunos aprendem
conteudos e estratégias, desenvolvem habilidades de aprendizagem
autodirigidas, resolvem problemas de forma colaborativa, refletem sobre
suas experiéncias e sdo incentivados a assumir responsabilidade por seu
proprio aprendizado; trata-se, portanto, de uma metodologia ativa de
ensino'®. Segundo Bandura', as metodologias ativas de ensino tém efeito
sobre os fatores da autoeficicia: as experiéncias pessoais, as experiéncias
vicdrias, a persuasdo social e os indicadores fisioldgicos. As atividades
embasadas na resolugdo de problemas, as simulagdes e o desenvolvimento
de projetos podem levar a experiéncias pessoais positivas e a0 aumento
na crenga pessoal de capacidade de realizagdo de determinada tarefa.
Nesse sentido, as metodologias ativas possibilitam o envolvimento ativo
dos alunos em seu proprio processo de forma¢ao. Em estudo realizado
por Reeve™, o autor enfatizou que os estudantes que se percebiam como
autbnomos em suas interacdes académicas apresentavam resultados
positivos em relagdo a motivagdo e a percep¢do de competéncia.

No entanto, enquanto a maioria dos estudos sugere que o ABP
promove maior AAR em relagdo aos programas de ensino tradicionais,
alguns relatam resultados negativos'®. O questionamento referente ao fato
de o tipo de modelo curricular adotado pela escola médica ser capaz de
influenciar no desenvolvimento da autoeficacia dos estudantes motivou
a realizagdo deste estudo, que teve como objetivo avaliar a autoeficacia
académica de estudantes do quarto ano de Medicina de duas institui¢des
com metodologias de ensino diferentes (ABP e tradicional), localizadas na

cidade de Belo Horizonte, em Minas Gerais.

METODOLOGIA
Estudo e participantes

Realizou-se um estudo transversal e quantitativo conduzido por
meio de questiondrio autorrespondido para avaliar a autoeficacia dos
estudantes de Medicina. Foram recrutados alunos do quarto ano do
ensino médico de duas institui¢des situadas em Belo Horizonte que
adotam metodologias de ensino diferentes: a primeira institui¢do,
aqui chamada de institui¢do A, utiliza-se da metodologia da ABP, e
a segunda, a institui¢io B, adota um método de ensino caracterizado
como tradicional. O quarto ano do ensino médico foi considerado,
por tratar-se de periodo de transi¢io do curso de medicina, com o
aprofundamento para o profissionalizante e para as atividades praticas.
Até este momento do curso, as duas institui¢oes apresentam diferencas
nas metodologias, sendo que na tradicional ha uma passagem mais
robusta de atividades tedricas para as praticas em comparagdo com o
PBL, que se inicia na pratica desde os primeiros periodos do curso.
O inicio dos internatos favorece aos alunos uma maior pratica clinica
ativa em ambas as instituicbes. Os alunos foram selecionados por
conveniéncia, sendo o convite realizado pelos pesquisadores nas salas
de aula, em horario predeterminado com o professor, seguido do
preenchimento do questionario pelos alunos que concordaram em

participar e assinaram o termo de consentimento.

Instrumentos
O instrumento utilizado para a coleta de dados continha 52 questdes:
18 questdes de avaliacdo sociodemografica elaboradas pelos pesquisadores
e 34 questdes pertencentes a Escala de Autoeficacia na Formagao Superior,
construida e validada por Guerreiro-Casanova e Polydoro™
o Questiondrio sociodemogrdfico: As variaveis analisadas foram:
nome, género, idade, renda familiar, ter parente médico de
primeiro grau, estado civil, morar sozinho ou com a familia, ter
trabalho remunerado, numero de horas semanais trabalhadas,
ter algum problema de saude, usar medicagdo antidepressiva,
usar medicagdo cronica, ser fumante, ter feito o curso todo
na instituicdo, estar regularmente matriculado no curso,
exercer atividade extracurricular e participar de atividade

extracurricular.

o Escala de Autoeficdcia na Formagio Superior: Trata-se de um
questiondrio composto por 34 questdes, com resposta em
uma escala do tipo Likert com dez pontos, divididas em cinco
dimensoes. Dessas 34 questoes que constituem o questionario,
nove avaliam a autoeficicia académica (confianca percebida na
capacidade de aprender, demonstrar e aplicar conhecimento);
sete, a autoeficicia na regulagdo da formagdo (confianga
percebida na capacidade de estabelecer metas, fazer escolhas,
planejar e autorregular as agdes no processo de formagio e
desenvolvimento de carreira); sete, a autoeficicia em agdes
proativas (confianga percebida na capacidade de aproveitar
as oportunidades de formacdo, atualizar os conhecimentos
e promover melhorias institucionais); sete, a autoeficicia
na interagdo social (confian¢a percebida na capacidade de
relacionar-se com os colegas e professores com fins académicos
e sociais); e quatro, a autoeficicia na gestio académica
(confianga percebida na capacidade de envolver-se, planejar e
cumprir prazos em relagio as atividades académicas). Segundo
Guerreiro-Casanova e Polydoro®, é possivel escalonar a
autoeficacia em fraca (valores até 5,9), moderada (valores entre
6 e 7,9) e forte (valores entre 8 e 10). A consisténcia interna
da escala é de 0,94. Varia de 0,80 a 0,81 nas dimensdes, e a
variancia total explicada é de 56,68, o que evidencia a adequagdo

. 21
do instrumento®.

o Desempenho académico: O desempenho académico foi medido
pela média geral obtida, levando-se em consideragéo todas as
matérias cursadas pelos estudantes até o0 momento do estudo e

que foram disponibilizadas pelas instituicdes.

Andlise dos dados

Utilizaram-se a média do somatério dos escores das 34 questdes
para avaliar a autoeficdcia geral em cada instituicdo (escore total) e
a média dos escores das questdes relacionadas a cada uma das cinco
dimensdes, para avaliar a autoeficdcia dos alunos em cada dominio do
instrumento. Para a andlise dos dados, realizou-se estatistica descritiva
e conduziu-se uma andlise univariada, em que se utilizaram o teste ¢ de
Student e/ou a Analise de Varidncia (ANOVA), o teste qui-quadrado e a
correlagao de Pearson, com o propésito de pré-selecionar as variaveis de
interesse para a condugdo da andlise multivariada, em que foi aplicada

a andlise de regressdo linear multipla. O nivel de significincia utilizado
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foi de 5% (p < 0,05). Utilizou-se o programa SPSS 14.0 for Windows
(software estatistico).

O projeto foi encaminhado ao Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade José do Rosério Vellano (Unifenas), tendo recebido parecer
favordvel, com Certificado de Apresentagio para Apreciagio Ftica
(CAAE) n° 84589418.5.0000.5143.

RESULTADOS
Perfil sociodemografico

O estudo envolveu 147 alunos que cursavam o quarto ano da
graduagio (49% do total de alunos matriculados nas duas instituigoes),
sendo 73 alunos da instituicdo A e 74 da instituicdo B. Essa amostra
representou 44,2% dos alunos do quarto ano matriculados na instituigdo A
€ 55,2% dos alunos do quarto ano matriculados na instituigdo B. No geral,
estas eram as caracteristicas dos participantes: eram do género feminino
(67,1% na institui¢do A e 73% na institui¢do B); tinham idade entre 19 e
30 anos e renda familiar maior que dez mil reais; ndo tinham parente de
primeiro grau médico; eram solteiros; ndo exerciam trabalho remunerado;
nio tinham problemas de saude; ndo faziam uso de medicamentos; nido
eram fumantes; ndo haviam mudado de instituicdo de ensino no curso
de Medicina; frequentavam regularmente o curso; e exerciam alguma
atividade extracurricular. Na comparagdo das caracteristicas dos alunos
das duas institui¢des, observou-se diferenga significativa em relagio as
seguintes variaveis: idade, ter parente de primeiro grau médico e morar
sozinho ou com a familia, onde um percentual maior de alunos da
instituicdo A tinha média de idade maior, ndo tinha parente de primeiro
grau médico e morava sozinho. Nao houve diferenca significativa entre os

grupos em relagdo as demais variaveis estudadas.

Anilise da Escala de Autoeficacia na Formagao Superior

A autoeficicia dos estudantes foi avaliada em cada institui¢do
considerando a média geral dos escores obtidos, e observou-se que os
estudantes da instituicdio A (ABP) apresentavam forte autoeficicia
percebida quando comparados com os estudantes da instituicio B
(tradicional), cuja autoeficicia foi moderada (Tabela 1). A autoeficicia
também foi avaliada nos cinco dominios da escala de autoeficicia, e
observou-se que os alunos da instituicao A apresentavam valores maiores
em todos os dominios da escala de autoeficicia, com exce¢do do dominio
de autoeficcia na interagdo social, que ndo apresentou diferenca entre os
grupos (Tabela 2).

Para identificar possiveis associagbes entre as varidveis
sociodemogriéficas e os niveis de autoeficicia académica demonstrados
pelos estudantes, foi realizada a analise comparativa. Neste estudo, no
geral, os estudantes do género feminino tiveram resultados superiores nos
dominios da autoeficicia académica e da gestdo académica. Identificou-
se correlagdo positiva fraca entre a idade e o dominio de autoeficacia
na regulagdo da formagido. Os alunos mais velhos apresentaram maior
autoeficacia quando comparados aos alunos mais novos. Os alunos que
moram sozinhos apresentaram resultados significativamente superiores
em relagdo a escala de autoeficicia em agdes proativas. Resultados
significativamente superiores nos dominios da autoeficacia na interagiao
social e gestdao académica foram observados no grupo de alunos que nio
faziam uso de medicamento para doenga cronica. Os alunos que exercem

atividades extracurriculares apresentaram maior autoeficicia académica. E

observou-se correlacio significativa, positiva e fraca entre o desempenho
académico do aluno e a autoeficacia na gestdo académica.

Ressalta-se que os grupos estudados foram homogéneos em relagdo
as caracteristicas sociodemogrificas, exceto em relagdo as variaveis idade
e morar sozinho. Assim, realizaram-se andlises univariadas da influéncia
dessas varidveis na autoeficicia dos estudantes do quarto ano de Medicina
de cada instituicdo e nio se observavam diferencas significativas no escore

de autoeficicia académica entre as duas institui¢des.

DISCUSSAO

Este estudo teve como objetivos comparar a autoeficicia dos estudantes
do quarto ano de graduacio em Medicina de institui¢des de ensino que
adotam modelos curriculares diferentes (ABP e tradicional) e correlacionar
os escores de autoeficacia aos fatores sociodemograficos dos participantes.
De acordo com a nossa hipoétese inicial, os alunos da institui¢do de ensino
que utiliza a metodologia da ABP apresentariam maior autoeficacia
académica. Nossos resultados confirmaram essa hipdtese.

Neste estudo, observou-se que os estudantes de Medicina de ambas as
institui¢des apresentaram autoeficicia que variou de moderada a forte, e
aqueles da instituicdo que adota a metodologia da ABP obtiveram escores
maiores de autoeficicia académica. Esse fato foi observado quando se
avaliou a autoeficacia geral dos estudantes das duas instituigdes.

Esses resultados podem estar relacionados com a estrutura da ABP
que se baseia em uma aprendizagem na qual o aluno tem papel ativo.
A ABP potencializa o desenvolvimento do raciocinio clinico, favorece o
desenvolvimento da habilidade de estudo autodirigido, valoriza a forma
como ocorre a aprendizagem e estimula a motivagio e a autorregulagdo™>,

Segundo Polydoro e Azzi”, a autorregulagio esta associada ao julgamento

Tabela 1

Autoeficacia percebida dos estudantes do quarto ano de Medicina

das instituicées A e B

Institui¢do A 8,1

0,001
Institui¢ao B Vo)

Base de dados: 147 alunos.
*A probabilidade de significancia refere-se ao teste t de Student.
Fonte: Elaborada pelos autores

Tabela 2

Analise comparativa entre as instituicdes no que se refere

aos dominios da escala de autoeficacia

Académica 8,5+ 1,0 7,8 1,4 < 0,001
Regulagdo da formagio 8,0+1,3 7,2+ 1,6 0,002
Agoes proativas 7,3+ 1,5 6,5 + 1,8 0,004
Interagao social 84 +1,6 8,1+14 0,221
Gestao académica 8,8 +1,1 8,3+ 1,6 0,033

Base de dados: 147 alunos.
A probabilidade de significincia refere-se ao teste t de Student.
Fonte: Elaborada pelos autores
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da prépria capacidade e ao uso de estratégias cognitivas e metacognitivas que
levam ao autorreforcamento. Assim, a autorregulagio influencia a crenga de
autoeficacia ao fornecer informagdes sobre o desempenho, esforco e tempo
despendidos na realizagio da atividade, participando de sua construgio™.
Outro importante aspecto da metodologia da ABP a ser ressaltado ¢ a énfase
no feedback que estimula a autoavaliagio e a reflexdo sobre a propria conduta
e a dos demais membros do grupo. Segundo Bandura®, a acdo controlada,
com feedback instrutivo, serve como um veiculo para converter concepgdes
em desempenhos proficientes. O feedback que acompanha as agdes
proporciona as informagdes necessarias para detectar e corrigir diferengas
entre concepgdes e agdes. Dessa forma, o comportamento é modificado
com base nas informag¢des comparativas, de maneira que as competéncias
desejadas sejam dominadas potencializando a autoeficcia.

Neste estudo, fatores sociodemograficos correlacionaram-se de
forma significativa com os diferentes dominios da escala de autoeficicia.
Em relagdo a autoeficicia académica, que avalia a confianga percebida do
estudante na sua capacidade de aprender, demonstrar e aplicar o conteudo
do curso, observou-se correlagao positiva com o fato de o estudante exercer
atividades extracurriculares. Esses resultados eram esperados, uma vez
que, segundo Vieira et al® a importéancia das atividade extracurriculares
se traduz no fato de que elas sdo capazes de dimensionar a formagéo
profissional para além do que é proposto pelas agoes educativas encontradas
em uma estrutura curricular, proporcionando uma maior liberdade de
escolha, por parte dos alunos, sobre as atividades a serem desenvolvidas.
De acordo com Santos” e Fior e Mercuri®, as atividades extracurriculares
tém o potencial de estimular o desenvolvimento de caracteristicas do
estudante universitario em cinco dominios principais: 1. conhecimentos
e habilidades académicas, 2. complexidade cognitiva, 3. competéncia
pratica, 4. competéncia interpessoal e 5. humanitarismo. Para Pascarella e
Terenzini®’, os beneficios das experiéncias nio obrigatdrias se refletem em
diversos aspectos, que podem auxiliar no desenvolvimento do estudante
em vérias dreas e levar 4 maior satisfacdo com o curso, ao aprimoramento
das habilidades delideranga, a facilidade nos relacionamentos interpessoais
e ao desenvolvimento de valores altruisticos.

No ambito da autoeficacia na regulagdo da formagio, observou-se
correlagao positiva, porém fraca, com a idade, em que os alunos mais
velhos apresentaram resultados superiores. Isso pode ser devido a maior
experiéncia vivida, levando-os a ser mais eficientes em autorregular
o préprio aprendizado. Os dados registrados pela pesquisa foram
consistentes com o0s observados por Dias e Azevedo™ e Oliveira e Simdes™
que observaram que os estudantes mais velhos, com maior experiéncia
educacional e conhecimento das proprias limitagdes, apresentaram maior
autoeficicia quando comparados aos mais jovens.

No dominio da autoeficicia em ag¢des proativas, morar sozinho
teve influéncia positiva. Com base nos conceitos de autoeficacia, ja
mencionados neste estudo, em que Bandura®” e Martins®™ relatam que
as experiéncias vividas em sua insercdo nos sistemas sociais levam o
individuo a percepgdo realista de suas fraquezas e potencialidades,
podemos inferir que o fato de morar sozinho faz com que o estudante
adquira maior conhecimento de suas limitagdes e de sua capacidade de
resolver problemas, o que impacta de forma positiva suas agdes proativas.

A utilizacdo de medicamentos para doenca crdnica teve correlagdo
negativa com a autoeficacia na interagdo social e na gestao académica.

Essa correlagdo devera ser mais bem investigada, entretanto esses achados

sdo importantes, uma vez que, de acordo com Ramos™, pesquisar a
realidade vivenciada pelos estudantes, no sentido de compreendé-la,
¢ fundamental para atuar em situagdes estressoras que possam afetar a
saide e interferir nas expectativas, resultando em fracasso académico e
diminuigéo da autoeficacia.

Em relacio ao género, os dados encontrados na literatura sio
controversos. Turan, Demirel e Sayek35, ao estudarem a autoeficicia
académica de estudantes de Medicina de escolas com modelos curriculares
diferentes (ABP e tradicional) na Turquia, ndo encontraram diferengas
entre géneros. Entretanto, em outro estudo realizado na Turquia por
Demirdren, Turan e Oztuna'® com estudantes de Medicina de um curso
com metodologia ABP, observou-se que as mulheres apresentaram escores
mais altos em relagdo ao planejamento e estabelecimento de metas.
Nossos achados estdo de acordo com o observado por esses autores, uma
vez que, no dominio de autoeficicia na gestio académica relacionado
com confianga percebida na capacidade de envolver-se, planejar e
cumprir prazos em relagdo as atividades académicas, a média de escore
das mulheres foi superior. Estudos relatam que as mulheres apresentam
maior autoconfianga na capacidade de organizagdo, planejamento e
estruturacdo de estratégias que visem a melhoria da sua aprendizagem,
sendo consideradas mais responsaveis em relacio ao estudo™"*.

O desempenho académico teve correlagio positiva com a autoeficacia
na gestdo académica. Esses resultados estdo de acordo com o relato
de Rodrigues e Barrera”, segundo os quais a autoeficicia influencia o
desempenho escolar e, a0 mesmo tempo, é influenciada por ele. Os alunos
com elevado senso de autoeficicia tendem a se esforcar mais, o que acaba
por influenciar a qualidade dos resultados e, direta ou indiretamente, a
aquisi¢io de competéncias, gragas a persisténcia. Segundo Zimmerman®,
a autopercepgio de eficicia estimula o processo de autorregulagdo, com

reflexos positivos no desempenho académico.

CONCLUSAO

Neste estudo, os estudantes de Medicina do quarto ano das instituicdes
analisadas apresentaram autoeficicia de moderada a forte. Os estudantes
da escola da ABP apresentaram escores de autoeficicia maiores em relagio
aos da escola com metodologia tradicional. Esses resultados podem
indicar que o uso de metodologia ativa de ensino, como a do modelo
ABP, pode se relacionar a um maior grau de autoeficicia académica.
Assim, os resultados deste estudo, orientados pela perspectiva da teoria
social cognitiva, reforcam o papel do ambiente no desenvolvimento da
autoeficdcia académica. Entretanto, esses resultados devem ser analisados
com cautela, uma vez que se trata de um estudo transversal, realizado
somente entre estudantes do quarto ano da gradua¢io em Medicina, e,
portanto, ndo podem ser representativos da autoeficacia ao longo do
curso. Este estudo fornece orientagdo para futuras pesquisas. Um estudo
da autoeficicia dos estudantes de forma longitudinal poderia ajudar a
compreender como a autoeficicia evolui no decorrer do curso médico, se
os estudantes ao final da graduagdo apresentam maior desenvolvimento
desse construto, o que favoreceria a formagdo de profissionais com
capacidade de estudo autorregulado, habilidade relevante para o
aprendizado ao longo da vida profissional. Novos estudos devem ser
realizados visando & maior compreensio de quais fatores (entre eles, o
modelo curricular) se relacionam ao desenvolvimento da autoeficicia

académica em estudantes de Medicina, para o embasamento de a¢des
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que possam repercutir de forma positiva no desempenho académico do

estudante e para o planejamento de adequagdes curriculares.
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