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RESUMO

Esta pesquisa teve como objetivo avaliar a percepco de estudantes de Odontologia
sobre 0 uso de metodobgias ativas no processo de ensino-aprendizagem ao longo da
formagdo académica. Trata-se de¢ um estudo descritivo ¢ transversal realizado com
discentes do segundo ao décimo periodo de uma insttuicdo privada que adota em seu
método de ensmo a Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP), a qual coloca o
estudante no centro do processo educativo. A coleta de dados ocorreu por meio de
formulario ektronico contendo o questionario Dundee Ready Education Environment
M easure (DREEM), instrumento esp ecifico paraavaliacdo do ambinte educacional em
cursos da area da saide, desenvolvido por Roff et al. (1997). Os resultados mostraram
que os estudantes avalam o ambinte educacional de forma majoritariamente postiva.
Destacaram-se p ercepgdes favoraveis em relagio a aprendizagem ativa, ao estimub a
autonomia, a clareza nas aulas e a um clima educacional acolhedor, livre de praticas
autoritarias. Entretanto, foram identificadas fragilidades rehcionadas a énfase excessiva
na memorizagdo, a qualidade do feedback docente, a integragdo curricular e a adap tagdo
as metodologias ativas. ABm diso, aspectosligados ao estresseacadémico, a motivagio
e as relagdes sociais foram apontados como pontos que requerem maior atengdo
nsttucional. Conclui-se que o ambiente educacional analisado se encontra alinhado as
praticas contemporineas da educagio em saide, favorecendo um processo formativo
centrado no estudante, p articipativo e acohedor. Contudo, o aprimoramento do feedback,
do suporteinstitucional e das estratégias de enfrentamento do estresse mostra-se essencial
para consolidar uma formacdo integral, sustentavel e em consonancia com as demandas

da pratica odontologica.

Palavraschaves: Aprendzagem baseada em probkmas, Percepcio, Educacio em

Odontologia.



ABSTRACT

This research aimed to evaluate the perceptions of dentstry students regarding the use
of active methodologies n the teaching-learning process throughout ther academic
training This is a descriptive, cross-sectional study conducted with students from the
second to tenth semesters of a private mstitution that adopts Problem-Based Learning
(PBL), a method that places the student at the center of the educational process. Data
collection was carried out usng an ekctronic form containng the Dundee Ready
Education Environment M easure (DREEM), a specific instrument for assessing the
educational environment in healthcare programs, developed by Roff et al. (1997). The
results showed that students evaluated the educational environment predommnantly
positively. Favorabk perceptions were highlighted regarding active learning, the
encouragement of autonomy, clarty in chsses, and a welcoming educational climate free
from authoritarian practices. However, weaknesses were identified wrlated to the
excessive emphasis on memorization, the quality of teacher feedback, curmricular
integration, and adaptation to active methodologies. Furthermore, aspects rehted to
academic stress, motivation, and social reltionships were dentified as requirmg greater
insttutional attention. The conclusion is that the educational environment analyzed is
aligned with contemporary heath education practices, fostering a student-centered,
partcipatory, and wekoming educational process. However, improving feedback,
insttutional support, and stress-coping strategies are essential to consolidate

comp rehensive, sustainablk training that meets the demands of dental practice.

Keywords: Problem-based learning, Perception, Dental Education.

RESUMEN

Esta mvestigacién tuvo como objetivo evaluar las percepciones de los estudiantes de
odontologia respecto al uso de metodologias activas en el proceso de ensefianza-
aprendizaje a lo largo de su formacion académica. Se trata de un estudio descriptivo y
transversal realzado con estudiantes de segundo a décimo semestre de una institucion

privada que adoptael Aprendizaje Basado en Problemas (ABP),unméodo que coloca al



estudiante en el centro del proceso educativo. La recoleccion de datos serealizé mediante
un formulario ekctronico que contenia h Dundee Ready Education Environment
M easure (DREEM), un mstrumento especifico para evaluar e entorno educativo en
programas de salud, desarrollado por Roff etal. (1997). Los resutados mostraron que los
estudiantes evaluaron el entorno educativo predommnantemente de forma positiva. Se
destacaron percepciones favorabks respecto al aprendizae activo, el fomento de h
autonomia, la claridad en bs clases y un clima educativo acogedor y lbre de practicas
autoritarias. Sin embarg, se identificaron debilidades relacionadas con el énfasis
excesivo en B memorizacion, la calidad de la retroalimentacion docente, la integracion
curricular y b adaptacion a las metodologias activas. Ademas, se identificaron aspectos
relacionados con el estrés académico, la motivacon y las relaciones sociles que
requieren mayor atencion instituconal. La conclusion es que el entomo educativo
analizado se alinea con las practicas contemporaneas de educacion para la salud,
fomentando un p roceso educativo centrado en el estudiante, participativo y acogedor. Sin
embarg, mejorar la retroalimentacion, el apoyo institucional y las estrategas de
afrontamiento del estrés es esencial para consolidar una formacion integral y sostenble

que satisfaga ks exigencias de la practica odontologica.

Palabras clave: Aprendizaje basado en problemas, Percep cion, Educacion odontolégic a.



INTRODUCAO

Embom o estudo dasaude bucal tenha suas raizes no século XVIII, foi apenas em 1950
que conquistou autonomia como um campo de conhecimento! . Paralelo a §s0 o ensino
superior odontolégico no Brasil foi historicamente marcado por uma abordagem
tecnicista, fundamentado no modelo biomédico de atencdo a satide, o qual visa o ensino

focado napersp ectiva do consultdrio privado|23.

Em 2002, a nudanca desse cenario veio por meio da atualizagio das Diretrizes
Curriculares Nacionais (DCN) do curso de Odontologia, o que representou um marco no
ensino superior deste curso. Tas Diretrizes passaram a exigir uma formagio mais integral,
humana e cidadd, transformadora da realidade, possibilitando ou mesmo demandando
mudangas no processo de ensino-aprendizagem que p ossbilitassem o dominio de seis
comp eténcias gerais: Atengdo a saide, Comunicagdo, Tomada de Decisfio, Educacio

Permanente, Lideranca e Administragdo e Gerenciamento 4°.

Contudo, apesar da instauracio das diretrizes e o estabekcimento da grade curricular
paraoensino odontoldgico, nota-se que a forma tradicional/convencional que essa ciénc ia
¢ transmtida resulta em dificuldades para o desenvolvimento de habiidades no aluno, o
que possivelmente se deve a maneira como os padroes curriculares sdo distribuidos de

forma fragmentada, cabendo ao estudante realizar a integragdo dos contetidos °©.

Diante desta conjuntura, o Ministério da Educagdo (M EC) publicou em 2021 uma
revisdo dessas Diretrizes, as quais mantiveram as competéncias gerais, aspectos
relacionados aos principios de ética e da bioética e educagdo pemanente. Ademais, o
Sistema Unico de Saide (SUS) foiincuido como forma integmnte da graduagdo, visto
que a formagio dos estudantes deve ser focada em seus principios de Universalidade,

Integralidade, Equidade, Regonalizagdo, Descentralizagdo e Particip agdo Populr 7.

Log, a passos lentos percebe-se uma busca por uma Odontologia mais plural e ndo
focada apenas no contexto patoldgico 78. ABm disso, o projeto pedagogico devera ser
centrado no aluno tendo o p ofessor como facilitador e intermediador do conhecimento,

a fim de integrar os contelidos e praticas curriculares| 7.

Dessa forma, a introdugdo de métodos ativos no processo de aprendizagem nas
msttuicdes de ensino proporciona ao auno a possibiidade de adquirr conhecimento

técnico cientifico e desenvolver um pensamento critico através do estabekcimento deum



diagnostico amp liado, eficdicia na resolutividade de problemas, além de uma formagdo
mtegral e humanizada ao se tornar ativo na construcdo do ap endizado quando exploradas

suas cap acidades cognitivas 89.

Numa revisdo sistematica da literatura sobre metodologias ativas de ensino
aprendizagem, foi apontado que “oaprendizado ativo constitui como um novo paradigma
na educagio de qualidade, colaborativa, envolvente e motivadora, cormborando no
ensno-aprendzagem, dado que a educagdo ndo pode mais ser considerada uma prética
simples” 10, Dessa formaL toma-se imp ortante empregar novos métodos de ensino-
aprendizagem dadas as dificuldades realcadas pelas instituicoes brasileiras em adotar a
propostaatual das DCN’s que apresentam mudangas tanto no p hno pedagégico quanto

nas competéncias geras de atua\;:ﬁo.]7

A metodologa Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP) ou Problem-based
Learning (PBL) é uma das principas metodologias ativas utilizadas nos cursos da area de
saide no mundo, nela todo o curriculo ¢é phnejado de forma a empregar metodobgias
ativas, a qual coloca o estudante no centro do processo de aprendizagem. Nesta proposta,
acriacdo de problemas p or uma equip e de esp ecialistas € o norte para o processo ensino-

aprendizagem 'l

No Brasil, até o ano de 2016, nenhum curso de Odontologia adotava a ABP como
estrutura curricular. Segundo Campos e colaboradores (2022) a mtroducdo desta

metodologia vem sendo iniciada de forma gradativa Nota-se que algumas faculdades e

cursos disponbilizam um sstema hibrido em sua gade curricular ao nvés da utilizagdo

de 100% da metodologia de forma ativa 2.

Com isso, pesquisar sobre a p ercepgio estudanti quanto ao emprego do método
ativo se torna fandamental para identificar como essa abordagem pode influenciar no
desenvolvimento de aprendizado, formagdo académica e habilidades clinicas aém de
verificar como a metodologia fornece sup orte para o desenvolvimento das habiidades
reflexivas e resolutivas sobre os problemas de saude bucal do pais, conforme previsto nas

DCNs79.

Neste sentido, esta pesqusa teve como finalidade avalar estudantes de

Odontologia sobre o uso de metodologia ativa no processo ensino aprendizagem ao longo



de seu processo de formagdo académica em uma faculdade privada que adota em seu

curriculo o método da Aprendizagem Baseado em Problemas (ABP).

METO DOLOGIA

Esteé um estudo descritivo, dotip ocorte transversal, onde foi utilizado o questionario
Dundee Ready Education Environment Measure (DREEM ) para avaliar a percepcio de
estudantes do curso de graduagio em Odontologia quanto as metodologias ativas em sua

formagdo universitaria.

O estudo foi realizado em uma instituigio privada de ensino superior | bcalizada
na cidade do Recife, Pernambuco. Tal msttuigio utiiza a metodologia ABP, uma
abordagem ativa e centrada no estudante que o coloca como protagonista na constmugio
do conhecimento por meio da resolugio de problemas concretos. Essa metodologia
fortalece habilidades como senso critico, trabaho em equipe e raciocinio clinico,

aprimoradas pela p raticaem grupo, tutoria e vivéncia em cenarios reais de saade 1314,

A populagdo-alvo da pesquisa consistit em todos os estudantes reguhrmente
matriculados no curso de Odontolbga, do 2° ao 10° periodo, configurando uma
amostragem censudri (oupopulagdo de estudo). O 1° periodo foi excluido da andlise par
ser considerado um momento de transicido e adaptacd a um novo processo de

aprendizagem com potencias conflitos, desconfortos e insegurancas.

Para o recrutamento de participantes, os pesquisadores responsaves realizaram a
apresentacdo da propostada pesquisa em momentos op ortunos e previamente agendados
nas salas de auh. Durante essas apresentagdes, foram eschrecidas informagdes
detalhadas sobre o objetivo da pesqusa, os procedimentos envolvidos e os critérios de
confdencialidade, conforme especificado no Termo de Consentimento Livre e

Eschrecido (TCLE), bem como os beneficios gerados para a comunidade académica

A cokta de dados aconteceu de forma online durante os meses de agosto e setembro
do ano de 2025. Os discentes foram informados sobre a pesquisa, seus objetivos, e
prosseguiram para a assinatura do TCLE. Devido a ndo obrigatoriedade da participagio,
a amostra final de resp ondentes constituiu-se daqueles alunos que optaram por adesdo

volunt aria.



Foi utilizado um questiondrio eletdnco contendo o mstrumento de
questionamentos DREEM, desenvolvido por Roff et al. (1997)15 e traduzido para o
portugués por Vieira et al (2003) 16 especifico parao ambiente de educagdio médica e
aras da saude. Para melhor precisdo de andlse neste estudo, foi aplicado o modelo

adaptado e também ja vaidado (GUIM ARAESet al,, 2015) 7 ¢ enviado aos estudantes.

As 50 questdes estdo estruturadas segundo uma escala do tipo Likert, com cinco
possibilidades de respostas (discorda fortemente, discorda, ndo tem certeza, concorda e
concorda fortemente). A cada uma das resp ostas ¢ atribuida uma pontuagdo de 0 a 4,

considerando 0 a de maior discordancia, e 4 a de maior concordancia.

Nove das frases sdo negativas (tens 4, 8,9, 17, 25, 35, 39, 48 e 50), devendo,
portanto, ser-hes atribuida pontuacdo invertida: 4 para a maior discordancia e 0 paraa
maior concordancia. Tais tens requerem recodificagdo antes do célculo das pontuacdes
totais e das subescalas. A interpretacio do DREEM para a pontuagao total, pontuagdes

das subescahs e pontuagdes dos itens é apresentado no Quadro 1.

Quadro 1 - Interpretagio do DREEM

Secio Interpretacio Caracteristicas

Pontuagio do DREEM global

0-50 Muito pobre Avalia o ambiente
educacional gobal
51-100 Mutos problemas
101-150 Mass positivo do que
negativo
151-200 Excelente

Dimensées DREEM

0-12, muito ruim




Percepgdo sobre a aprendizagem

(autoaprendizado)

13-24, o0 ensino é visto

de forma negativa

25-36,uma abordagem

mais positiva

37-48, ensinando muito

bem

Avalia a percepgao do
discente acerca do
ensino, dos métodos
de ensino empregados
e dos objetivos do

curso

Percepgdo sobre os docentes

0-11, péssimo

12-22, precisando de

alguma reciclagem

23-33, movendo-se na

dire¢do certa

3444, professores

modelos

Avalia a percep¢do do
discente sobre as
atitudes e a didatica

dos docentes do curso

Percepgdo sobre a atm osfera

educacional da insituicdo

0-8, sensagdo de fracasso
total

9-16, muitos & pectos

negativos

17-24, sentindo-se mas

positivo

25-32, confiante

Avalia a percep¢do do
discente sobre su
desempenho

acaddmico

Percepgao do ambiente geral

0-12,umn ambiente

terrivel

Avalia percepgdo do

discente sobre a




13-24, ha muitas
questdes que precisam

ser mudadas
25-36, uma atmosfera

mais positiva

3748, uma boa sensagao

geral

atmosferadurante as

aulas tedricas e praticas

Percepgdo das relagoes sociais

0-7, miseravel

8—14, ndo é um lugar

agradavel

15-21, nada mal

22-28, muito bom

socialment e

Avalia percepgdo do
discente acerca das
suas relgdes sociais
no ambiente

acaddmico

Itens DREEM

Pontuagdo média de 3,5 ou

sup erior

Pontuagdo média entre 3 e 3,5

correspondem a pontos fortes
Pontuagdo média entre 2 e 3

Pontuagdo média de 2 ou

menos

Pontosmuito fortes

Pontosfortes

Poderiaser mehorado ou aprimorado

Area probemética (pont os fracos do ambiente

educativo)

Fonte: Vaughan et al, 2014 (editada pelos autores)

O instrumento ¢é interpretado em forma de escores, sendo 200 a pontuagio
maxima global, obtida pelo somatoério de todos os 50 itens. Dessa forma quanto mais
préoximo a pontuacdo global mais p ostiva € a avalagio. A média da pontuacio atribuida

acada dimensdo foi avaliada segundo o guia pratico de utilizacdo do questionario Dreem

propostop or McAleer e Roff 15,




Asquestdes foram agrupadas de modo a compor as cinco dimensdes — p ercepgado sobre
o aprendizado (autoaprendizado), sobre os professores, sobre a atmosfera educacional da
insttuicdo, sobre oprdpriodesempenho académico esobre a interagdo social no ambiente
educacional —, com uma p ontuagiio p ©pria para cada dimensdo, a qual Iesultoul da soma

das pontuagdes de cada questdo que a comp de.

O conjunto dos questionamentos foi analisado por meio da média da pontuagio de
todas as mspostas, onde a média da pontuacdo atnbuida a cada questdo permitiu a
identificacdo dos pontos fracos e fortes de cada dimensdo avaliada, com maior
detalhamento. Os dados obtidos foram tabulados e s@o apresentados por meo de

estatisticas descritivas.

RESULTADOS

Nestap esquisa, todos os estudantes eegiveis do 2°ao 10° periodo foram convidados
a participar do estudo, totalzando 205 estudantes. Devido ao principio da adesdo
voluntaria, a amostra final de respondentes foi composta por 120 participantes, o que

corresponde auma taxa de resposta de'\b'Sj% do total de estudantes aptos.:\

Amaioria dos participantes era dosexo feminino (82%) e, do total de sugeitos, 13
(108%) eram do 2° perodo, 10 (8,3%) do 3° periodo, 15 (12,5%) do 4° periodo, 12 (10
%) do 5° perodo, 24 (20%) do 6° periodo, 11 (9,1%) do 7 periodo, 9 (7,5%) do 8°
periodo, 10 (8.3%) do 9° periodo e 16 (133%) do 1(° periodo.

Para andlse dados, prosseguiu-se em trés etapas: 1) Anilse global obtida par
meio da soma dos escores dos 50 itens; 2) Andlse por dimensdo: obtida peh soma dos
escores dos itens de cada dimensdo; 3) Andlise poritem: obtida pelh pontuacio média de
cada item de acordo com o periodo do discente. Os resultados de tais analises estdo

apresentados nas Tabelas 2,3,4,5,6¢ 7.

Aapresentagio dos itens individuais, obtidos apartirda pontuacgio média detodos
os particip antes e periodos correspondentes, possibiltou identificar os pontos fortes e
fracos especificos do ambiente educacional estudado. As questdes negativas estdo

shalzadas em negito e com um asterisco (¥*).



O Quadro 2 mostra os valores da andlise gobal do DREEM (soma dos 50 tens)
e das suas cinco dimensdes individualmente. O escore total global do DREEM atingiu
uma média de 146,12 (de um vabr maximo de 200).

Tabela 1 — Resultados de pontuacio do DREEM global e por dimensio da pesquisa

Pontuacio Média dp
DREEM global 146,12 19,57
Dimensoes

1 - Percepcao da aprendizagem 35,20 5,16
2 - Percepgdo obre os docentes 28,70 3,36
3 - Percepcao dos resultados académicos 23,05 3,39
4 - Percepcdo do ambient e geral 35,24 6,21
5 - Percepcao das relagdes sociais 18,44 4,00

Fonte: Autores.

Percepcio da aprendizagem

Na analise dos resultados observou-se que a percep¢io dos estudantes em relagio a
aprendizagem foi classificada como “mais pontos positivos que negativos” (D1 = 352).
Entre os aspectos avaliados, destacaram-se como p ontos fortes (médias entre 3,0 e 3.5) o
estimubb a participar das aulas, o ensino ser focado no esudante, estinulb a autonomia e
confianga. [Destaca—se que nenhum item atingu pontuagio superior a 3,5, o que
representaria pontos muito fortes de acordo com o giia de interpretagdo da escala
DREEM |

Por outrolado, o tem “O ensino enfatiza o aprendizado de fatos memorizaveis” foi
chssificado como p ontonegativo, uma vez que apresentou média inferior a 20. Embora
a afirmaciio ‘O ensino é muito centrado no professor’ tenha sido chssificada como
fortemente positiva — pois apresentou média sup erior a 2,0 —, € imp ortante consider ar

que se trata deum item de sentido negativo, cujps pontuagdes sdo invertidas. Assim, esse



desempenho indica que tal percepgdo negativa néao se ap lica a instituicdo, evidenciando

coeéncia nos resultados.



TABELA 2 - Percepcao

da aprendizagem (48 pontos)

Q uestoes

20

10°

Total

M

dp

M

dp

M

dp

M

dp

M

dp

M

dp

M

dp

M

dp

M

dp

M

dp

D1

Percepgdo da
aprendizagem

369 3.2

363 3.6

353 6.0

335 69

325 55

320 5.1

318 3.5

333 5.1

388 5.1

352

5,1

16

20

22

24

25

38

44

Sou estim uado(a)
participar dasaulas
O ensino adotado é
fre quentemente
estimulante

O ensino ¢ centrado
no estudante (mais
autoaprendizado)
O ensino se
preocupa em
desenvolver minha
competéncia

O ensino é bastante
focadoe coeso

O método de ensino
se preocupa em
desenvolver minha
confianga

O tempo para ensno
¢é bem utilizado

O ensinoenfatiza
muito o
aprendizadode

fatos me morizaveis
*

Tenho certeza sobre
os objetiv osdeste
curso

O ensino me
enooraja a buscar

3,1

32

34

32

33

33

32

1,0

3,0

33

0,3

04
0,5

B

0,4

0,5

0,4

0,4

0.2

0,4

0,4

33

33

33

33

3,1

3,1

32

0,8

33

33

0,4

0,4
0,4

s

0,4

0,3

0,3

0.4

0,1

0.4

0,4

3.2

2,6

34

3,0

3.2

3.1

3,0

3,0

3,0

0,1

0.8

0,7

0,7

0,5

0,6

0,8

0.1

0,6

0,8

2,7

2,5

35

3,0

2,6

3.2

2,6

2,8

0,2

13

0,5

0,9

1,1

0,6

1,0

0,2

0,6

0,8

3,0

2,6

32

2,9

2,7

2,6

32

0,1

1,0

0.8

0,7

0,7

0,9

0,9

0.1

0,6

0,5

2,9

2,1

32

29

2,6

2,6

2,2

0,9

2,8

3,0

0,2

0,8

0.6

0,5

0,5

12

1,2

0,2

0,7

0,8

2,7

2,5

32

3,0

2.8

2,7

24

2.9

3,1

0,2

05
0,6

s

0,5

0,3

0,6

0,7

0,1

0,8

0,3

34

2,5

3,6

3,1

2,7

2,8

3.1

0,1

08

0,7

0,5

0,8

1,0

s

0,5

0.2

0,8

0,7

3,0

3,5

3,5

35

3,5

s

3,5

34

s

33

34

0,2

0,6
0,5

H

0,8

0,6

0,8

0,6

0,3

0,7

0,7

3,1

2.8

34

3.1

2,9

3,0

2,8

>

3,0

3.1

0,6

0,9

0,6

0,6

0,7

0,8

0,9

0,8

0,6

0,6



47

48

meu proprio

aprendizado
Aimportanciada 33
educacao

pemanenteé

en fatizada

O ensino é muito 2,7
ce ntradono

preceptor *

05 35 05 32 08

03 35 04 26 04

33

>

35

06 32

0,2 3,0

06 32

02 3.0

06 32

02 37

0,6 3,1

0,1

32

0,7 34

0,3

>

3,1

0,7 32

0,2

3,1

0,6

s

1,1




Percepcio sobre os docentes

Na Dimens@o 2 os estudantes avaliamam a percepcio geral dos docentes como “estdo
na direcdo certa” (D2 = 287). Essa dimensdo apresentou asp ectos a serem melhorados,
todos com médias entre 2,0 e 3,0, como a paciéncia dos precep tores em relagio aos

pacientes, feedback com os estudantes e exemplos claros.

Entre os pontos postivos (médias entre 3,0 e 3,5), destacaram-se: a comunicagdo com
os pacientes e em auhs, criticas construtivas “E possivel entender os docentes em suas
aulas ”, “Os tutores conseguem se comunicar bem com os pacientes”, [“OS docentes nos
ddo criticas construtvas”’, cabe aqui destacar que essa afimagdo refere-se
especificamente a percepcdo dos estudantes sobre a postura dos professores durante o
processo de ensino. Essa avaliagdo ndo deve ser confundida com o item rehcionado ao
Jeedback (item 29), que aborda de forma mais ampla aqualidade, frequéncin e efetividade

das devolutivas académicas. IE “Os wtores sdo preparados para as aulas”’, conforme

descrito em Tabela 3]



TABELA 3 - Percepcaosobre os doce ntes (44 pontos)

Q uestdes
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M

dp

3°

M

dp

4°

M

dp
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M

dp

M

dp

dp

M
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dp

M
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dp

Total

M

Dp

D2 Percepcao sobre

osdocentes

252

24

36.3

3.6

353

6.0
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2.5

236 2.2
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2.7
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1.6
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Percepcio dos resultados académi cos

Na andlise da Dimens@o 3, a autoavalacdo dos discentes indicou percepgio gbbal
chssificada como “sente-se mais positivo” (D3 = 23,05). Entre os pontos positivos
(médias entre 3,0 e 3,5), destacam-se a confianga de aprovagdo, preparagdo para o futuro
profissional, relacionamento pessoal e wmlevancia a dos assuntos vistos para a

odont ologia.

Como pontos a serem melhorados (médias entre 20 e 3,0), destacam-se: o preparo
proporcionado pelos semestres anteriores, a capacidade de memodria dos estudantes e o
desenvolvimento da busca porsolugdes em odontologia. O item “Como estudava antes
também finciona neste curso” obteve méda inferior a 2,0, ou seja, ponto muito fraco,
sugerindo um descompasso entre as estratégias de estudo previamente utlizadas e as

exigéncias atuais do curso. Abaixo segie os dados detalhados na Tabela 4.



TABELA 4 - Percepciodos resultados acadé micos (32 pontos)
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Percepcio do ambiente geral

Na avaliacio da percepgio do ambiente educacional, os resutados expressaram-se
como mas pontos positivos que negativos (D4 = 35,24). Os itens avaliados como p ontos
fortes (médias entre 3 e 3,5) corresponderam a tranquilidade do ambiente durante as aulas
e semindrios, o conforto, 6tima experiéncia na insttuicdo e autonomia paratirar duvidas
durante as aulas. Contudo, foi identificado algins itens que requer a melhoria e atengdo
especial; (médias entre 2 e 3) a tranquilidade do ambinte durante o estago, a
pontualidade da istituicdo nos cursos, a prética de colar nas provas, boa capacidade de
concentragdo e o ambiente propicio ao estinulo da busca poraprendizado. Segue abaixo

os dados detalhados na Tabela 5.



TABELA 5 - Percep¢iao do ambiente geral (48 pontos)
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Percepcio das relagoes sociais

A avaliagio deste dommio foi chssificada como “Nao é tdo ruim” (D5 = 1844). Os
resultados evidenciam aspectos relevantes da vivéncia estudantil que impactam
diretamente o desempenho académico. Entre os pontos positivos (pontuacio entre 3 e
3,5), destacam-se a moradia confortavel e a manutengio de boas amizades na faculdade,
fatores que fortalecem o suporte socioemocional e favorecem a construgdo de vinculos

mnterpessoas significativos no contexto académico.

Por outro lado, os pontos a serem aprimorados (pontuacdo entre 3 e 2) revelam
fragilidades no suporte institucional e no bem-estar dscente, como a auséncia de um
programa estruturado de apoio ao estresse, epsodios de desmotivagdo, a busca por uma
vida socal mais satisfatoria e a p erssténcia de sentimentos de soliddo. Ainda que setrate
de um estudo voltado a metodobga, tais resultados evidenciam a necessidade de
fortalecer o supoite socioemocional no ambiente educacional, uma vez que essas
dimensdes mfluenciam dirctamente a trajetoria formativa e o equilbrio entre vida

académica e pessoal

Abaixo melhor detalhamento dos resultados na Tabela 6.



TABELA 6 - Percep¢cao da aprendizagem 4 8 pontos)

Q  Descrigdo 2° 3° 4° 5° 6° 7° 8° 9° 10° Total
M dp M dp M d M dp M dp M dp M Dp M Dp M dp
P
D5- Percepgéo 199 15 19 1,7 20, 2, 18 54 17 3,7 17 33 181 1,5 17,0 3,0 192 3,6 184 4,0
das relagdes 6 1 1 3 4 5
sociais
3 Existe um 26 02 2, 03 22 o0 2, 04 1, 02 1, 03 1,66 0,5 1,7 0,9 25 1,0 20 1.1
bom 3 2 1 4 8
programade
apoio paraos
estudantes
estressados
4 Ten ho 26 10 2, 10 21 1, 1, 10 1, 1,1 1, 08 1,8 0,6 2.4 0,6 23 13 1,9 1,1
estado muito 0 1 5 3 9
cansado(a)
para
aproveitar
este curso®
14  Raramente 26 09 2, 06 27 o0 2, 13 1, 09 2, 1,0 2,7 06 1,8 1,2 25 1,1 23 1,0
me snto 8 8 0 7 0
desestimulad
o(a)neste
curso
15 Tenhobons 33 04 3, 04 34 0, 2, 10 3, 05 2, 1,01 28 13 2,9 14 29 1.2 3,1 0,8
amigos(as) 0 6 8 3 9
na faculdade
19 Minhavida 33 04 2, 06 32 0 3, 10 2, 12 2, 07 26 0,7 3,0 0.4 33 08 29 07
social é boa 5 7 0 5 8
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DISCUSSAO

Aavaliagio geral da percepgio dos estudantes d@ Odont ologia, conforme mensurada pelo
questionario DREEM, revelou um ambiente educacional majorit ariamente positivo. Os achados
inickis indcam que os participantes percebem de modo favoravel a aprendizagem ativa e o
egimulo a autonomia. Além do que, o clima educacional foipercebido comoacohedor e livre de
praticas aut oritarias. Taisresultados mostram que a instituicio estd em um patamar de sucesso na
criagdo de um ambiente propicio ao aprendzado. Todavia, a analse mas aprofundada dos
dominios do DREEM também evikenciou fraglidades que merecem atengdo. Cabe destacar a
énfase excessiva na memorizagdo, a necessidade de melhoria na qualidade do feedback docente,
falhas na ntegragdo curricular e desafios persigentes na adaptagdo as metodologias ativas.

Os resultados obtidos indicam que o ambiente educacional avaliado apresenta mais
agpectos positivos do que negativos Essa constatagio estd alinhada com estudos anteriores que
também wilizaram esse questionario em cursos de medicina, odontologia, fisioterapia e
enfermagem 71819

A andlise por dimensdo revelou que as médias das pontuagdes totais apresentam uma
avaliagdo positiva. As dimensdes 1 (percep¢do da aprendizagem) e 4 (percepgdo do ambiente
geral) apresentaram pontwagdessemehantes, de 35,2 e 35,24, repectivament e. Esses resultados
indicam que os discentes avaliam de forma favoravel tanto a metodologa aplicada quanto os
objetivos do curso. Além disso, na dimensdo da atmosfera educacional, os estudantes também
demonstraram uma avaliagdo positiva do ambiente fisico e do funcionamento das auks

Ao analisar os resultados da dimensdo 1 (percepgdo da aprendizagem), foi possivel
observar o egimulo a participago ativa, a autonomia, ao desenvolvimento de competéncias e a
confianga dos estudantes. No entanto, a auséncia de itens classificados como “muito fortes”’
sugere que ainda haoportunidades de aprimoramento no proceso de ensino-aprendizagem.

O fato deo item relacionado a énfase em fatos m emorizaveis ter sido percebido de forma
negativa refor¢a uma critica comum aos modelos tradicionais de ensio, que tendem a valorizar
a memorizagdo em detrimento do raciocinio critico e da aplicagio pratica. Entretanto, essa
percepcdo pode ndo estar diretamente relacionada a metodologia adotada pel instituigdo, mas
sim ao processo de ensmno-aprendizagem tradicional e metddico a0 qual o estudante esa
acogumado ao longo de sua formaglo académica. Essa hipotese é corroborada pela andlise do
item, que também reflete a experiéncia do estudante de que “como eu estudava antes, tam bém
funciona nesta instituigdo .

Estudos recentes tém destacado a afetividade entre discentes e docentes como fator
essencial paraa qualidade do processo educacional 2°. A percepgio discente sobre as atitudes do's
docentes ndica que o curso estd na diregdio correta, com destaque para a clareza das aulas, a
comunicagdo eficaz com pacientes, as criticas construtivas e a preparacdo dos preceptores. Esses
agpectos contribuem para o fortalecimento de vinculos e para a motivagio dos estudantes no
proceso de ensno aprendzagem.

Contudo, ainda ha fragilidades importantesrelacionadas a paciéncia dos docentes com os
pacientes, clareza nos exemplos e qualidade do feedback. A literatura enfatiza que o feedback
constritivo ¢ un dos ekmentos centrais da formagdo clinica, dretamente associado ao
desenvolvimento de compet éncias e & autorreflexdo do estudante 2'?2. A percepcdo de que esse
apecto anda pode ser aprimorado indica uma oportunidade estratégca de intervengdo
institucional.



Outro achado relevante é que itens tradicionalmente associados a préticas negativas —
como autoritarismo, nervosismo ou ridicularizagio — foram classificados com médias muito
baixas (<2,0), sinalizando que tais comportamentos s3o pouco presentes ou nao caracterzam a
pratica dos docentes. Esse dado reforca uma percepgdo favoravel do clima de ensino, que se
mostralivre de atitudes punitivas e/ou coercitivas, em consonancia com ambientes educacion ais
considerados saudaveis e facilit adores da aprendizagem 3.

Ao analisar o desempenho académico, notamos que aautoavaliagio dos dicentes revelou
um sentiment omajoritariamente positivo. E ssa percepcao cont rastacom osachados de um estudo
anterior, que utilizou o mesmo questiondrio também em um curso de Odontologa, mas com
metodologas tradicionais. Naquele contexto,aavaliacio dos alunos sobre os itens autonomia e
confianga foi negativa. Este contraste é particularment e rekevante, una vez que a autonomiae a
confianga sdo caracteristicas fundamentais que devem ser desenvolvidas desde a graduag@io para
o swcesso da prética clinica odontologca 4.

Poroutrolado, ospontosidentificados como pasivess de melhoria apontam paradesafios
pedagdgicos. A percepgio de que o ensino do ano anterior ndo preparou suficientemente para o
atual pode refletr lacunas de integracio curricular, frequentemente relat adas em cursos da area
da saide *°. A memorizagio aparecer como fragilicade reforga que a aprendizagem exigida vai
akm da retengdo de conteudos, exigindo capacidade critica e resolitiva, aspectoque os proprios
egudant es reconhecem como nédo plenamente desenvolvido.

A andlise da percepgio do ambiente educacional ¢ majoritariamente favoravel com
destaque para o clma de tranquilidade durante as aulas e semindrios, bem como para a liberdade
dos estudantes em expressar duvidas. Esses aspectos sio compativeis com ambientes de
aprendizagem considerados seguros e acolhedores, elementos fundamentais para o engajamento
e a construgio de um aprendizado significativo 2?7,

Por outro lado, os pontos clasificados como a melhorar apontam para desafios
importantes. O equilibrio entre satisfacdoe estresse académico ¢ um fator central na formago em
Odontologa, curso tradicionalmente associado a altas demandas e nives elevados de ansiedade
entre os estudantes 5. A percepgdo & que a satisfacdo ndo supera o estresse, omada as
dificuldades de concentragdo rlatadas reforca a necessidade de estratégias institucionais
voltadas a0 bem-estar dscente e a promogao da satde mental.

Por fim, o achado de que a prdtica de colar em provas ainda aparece como um agpecto
presente e fortemente negativo”’. Esse dado indica a necessidade de ag@es instit ucionais que
fortalecama cultwa da honestidade acadmica e da integridade profisional.

Na andlise dapercepgao dos discentes sobre suas relagdes sociais no ambiente academico,
foi possivel clasificar esa dimensdo como “N&o ¢ tdo ruim”. Apesar dos itens sobre fer bons
amigos e estudantes morarem em ligares confondveis terem £ expressado de forma positiva,
outros itens que influenciam diretamente no proceso de aprendizado e desenvolvimento de
habilidades acadmicas se apresentam como pontosque podem ser melhorados. A necessidade de
um programa mais estruturado de apoio para estudantes em situagio de estresse, a percepgdo de
desmotivagdo ocasional no curso, a busca por uma vida social mais satisfatoria ea diminuigdo da
sensagdo de ©liddo sdo pontos cruciais paraum bom desempenho académico. De acordo com
Feitosa, Matos, Del Prette e Del Prette (2009) %°, alunos que sdo capazes de obter melhores
resultados academicos s3o os que coneguem const ruir relagdes sociais consistent es.

Somado a ss0, a relagdo entre “tenho estado muito cansado para aproveitar este curso”
e “ndo existe um bom programade apoio para estudantes estressados” reflet e negativamente no
proces educacional. Apesar de a instituigdo contar com apoio psicopedagdgico, tal fato ndo
contribui significativamente na rotina dos estudantes analisados nesta pesquis, evidkenciando



falhas nesse processo. Esse achado apontaparaum desgaste fisico e emocional sgnificativo, que
pode comprometer a qualidade da experiéncia académica e reduzr a capacidade de
aproveitamento das at ividades curriculares >°.

O egresse no ambiente educacional odontoldgico ¢ retratado na literatura, corroborando
os dados obtidos nessa pesquisa. Dentreos fatores que influenciam o estresseacadémico estdo os
proces®s avaliat ivos somados as demandas da pratica clinica, corespondem a uma preocupaci o
adicional, ja que estafase demanda a aquisi¢io de novashabilidades manuais e de relacionamento
int erpessoal com os pacientes>’.

Esteestudo enfirentou algumas limitagdes importantes A primeira foia baixa adesdo dos
discentes a pesquisa, o que pode terimpactado a representatividade da amostra.Asegunda residiu
na escassez de trabalhos prévios que avaliassem o uso d¢ metodologias ativas especificament e
em cursos de Odontologia, dificultando uma comparagio mais ampla e robusta dos nossos
resultados

Nao obstante, a escolha da escah DREEM (Dundee Ready Education Environment
Measure) confere uma olidez particular a pesqusa. Reconhecida globalmente como o
instrumento mais validado para avaliar o ambiente educacional em ciéncias da saide, a DREEM
forneceu uma estrutwa multidimensional robwsta (incluindo percepgdes de aprendizado,
professores, atmosfera, academicismo e social) para capturar a complexidade da experiéncia
discente. Ao empregar essa ferramenta validada em conjunto com testes estatisticos rigoroso s
(como a ANOVA), este estudo garante que as conclusdes sobre os pontos fortese as areas de
atencdo do curo de Odontologia sdo confiveis e comparaveis com a literatura nacional e
internacional

Diante desse cenaro, torna-se imprescindivel incentivar a investigacio continua e a
avaliagdo do ambiente educacional, especialmente em instituicdes que wilzam metodologias
ativas. Esse tipo de investigacdo ¢ fundamental para que as instituigdes posam identificar e
aprimorar seus pont os fortese fracos, consderando a influéncia direta desses fatores no processo
de aprendizado e na formagdo do profissional.

CONCLUSAO

No geral, os resultados confirmam que a experiéncia educacional avaliada esta alinhada
com os principios contemporaneos da educagdo em safide, priorizando a formagdo ntegral,
participativa e cont inua, com foco no estudante. Emboraessa base seja positiva, ¢ crucial avangar
no fortalkcimento de estratégias que consolidem e aprofundem essas percepgdes positivas,
garantindo a exceléncia do processo formativo.

Cabe destacar que, entreas 5 dimensdes analisadas, a dmensdo 4 (percepg¢do do ambiente
geral) demonstra un ambiente educacional positivo, marcado pela tranquilidade e pelo
acohimento, mas que demanda ateng¢io em aspect os relacionados ao egresse, 8 motivagdoe a
ética académica. Abordar esses pontos ¢ fundamental para assegurar a formagdo integral e
swstentavel do futuro profissional de Odontologia.
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