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RESUMO

Autoeficacia e bem-estar subjetivo de estudantes de medicina: associagoes
com o desempenho académico em avaliagao externa

Estudos sobre autoeficacia no contexto académico tém se mostrado relevante para
implemento de acbes direcionadas a melhoria do processo de ensino e de
aprendizagem, uma vez que tal construto tem sido relacionado a fatores
motivacionais e ao desempenho académico. Fatores emocionais também sao
descritos como fontes de autoeficacia. No ensino médico, diante das exigéncias de
formacgao integral e desenvolvimento de varias habilidades, mostra-se pertinente a
andlise do desempenho segundo padrées de avaliagdes de ambito nacional e
internacional. Assim, a pesquisa objetivou apresentar o estado atual das pesquisas e
os principais fatores que impactam a autoeficacia na educacdo médica, além de
verificar possiveis correlagdes entre a autoeficacia académica, o bem-estar subjetivo
e o desempenho de universitarios no Teste de Progresso. Para tanto, foram feitos
dois estudos: no primeiro, uma revisdo sistematica da literatura com método
PRISMA dos ultimos cinco anos, com os descritores combinados: “autoeficacia” e
‘medicina”, em 05 bases de dados, nos idiomas portugués, espanhol e inglés.
Selecionadas 20 publicagdes distribuidas em 13 paises (90% artigos e 10%
dissertagdes; 90% relatos de pesquisa e 10% estudos teodricos). Os principais temas
abordados foram categorizados em cinco grupos e, a partir dos resultados concluiu-
se que os estudos sdo concordantes em qualificar a autoeficacia como importante
construto a ser observado no ensino médico, indicando correlagcédo positiva com bom
estado emocional, desenvolvimento de estratégias de aprendizagem e desempenho,
além de apontar sua associagao com o tipo de feedback recebido pelos estudantes.
Quanto a metodologia de ensino, ndo foi possivel confirmar qual método mais
favoravel ao incremento da autoeficacia e do desempenho. O segundo, tratou-se de
estudo correlacional, com abordagem quantitativa e modalidade descritiva, com
participacdo de 139 estudantes de Medicina dos 3° ao 12° termos de uma
universidade do interior paulista. Aplicou-se a Escala de Autoeficacia na Formacéao
Superior (AEFS), Escala de Bem-estar Subjetivo Escolar (EBESE) e questionario
sociodemografico. Os resultados do TP foram obtidos junto a instituicdo. Os dados
foram submetidos a analise estatistica por meio do Software SPSS, teste qui-
quadrado, analise de Pearson, regressao linear, bem como feita a path analysis
utilizando software MPlus. Os resultados indicaram correlagdes significativas entre a
AEFS e a EBESE, mostrando a satisfacdo com a escola e os afetos positivos
associacio positivas com todas as dimensdes da autoeficacia. Maiores niveis de
afetos negativos se relacionaram a menores indices de satisfagdo com a escola e a
menores niveis de autoeficacia. Quanto ao desempenho, verificou-se relagao
preditiva dos afetos positivos com o Teste de Progresso. Em relagédo a autoeficacia,
o estudo nao foi conclusivo para sua relacdo com o desempenho. O estudo conclui
pela importancia dos aspectos emocionais e dos sentimentos de satisfagdo no
ambiente académico para formacdo das crencas de autoeficacia e para o
desempenho académico, devendo ser estimuladas acdes para aumentar
experiéncias positivas no contexto escolar.

Palavras-chave: Autoeficacia. Bem-Estar Subjetivo. Estudantes de Medicina.
Desempenho Académico. Teste de Progresso



ABSTRACT

Self-efficacy and subjective well-being of medicine students: associations with
academic performance in external evaluation

Studies on self-efficacy in the academic context have been shown to be relevant for
implementing actions aimed at improving the teaching and learning process, since
such a construct has been related to motivational factors and academic performance.
Emotional factors are also described as sources of self-efficacy. In medical
education, given the requirements of comprehensive training and the development of
various skills, performance analysis according to national and international
assessment standards is relevant. Thus, the study aimed to present the current state
of research and the main factors that impact self-efficacy in medical education, in
addition to verifying possible correlations between academic self-efficacy, subjective
well-being and the performance of medical students in the Progress Test. To this
end, two studies were carried out: in the first, a systematic review of the literature
using the PRISMA method from the last five years, with the combined descriptors:
“self-efficacy” and “medicine”, in 05 databases, in Portuguese, Spanish and English.
We selected 20 studies distributed in 13 countries (90% articles and 10%
dissertations; 90% research reports and 10% theoretical studies). The main topics
covered were categorized into five groups and, from the results, it can be concluded
that the studies are in agreement in qualifying self-efficacy as an important construct
to be observed in medical education, indicating a positive correlation with good
emotional status, development of learning strategies and performance, in addition to
pointing out its association with the type of feedback received by students. As for the
teaching methodology, it was not possible to confirm which method is more favorable
to increase self-efficacy and performance. The second was a correlational research,
with a quantitative approach and descriptive modality, with the participation of 139
medical students from the 3rd to the 12th term of a university in the interior of Sao
Paulo. The Higher Education Self-Efficacy Scale (AEFS), Subjective School
Wellbeing Scale (EBESE) and sociodemographic questionnaire were applied. The
PT results were obtained from the institution. The data were submitted to statistical
analysis using the SPSS Software, chi-square test, Pearson analysis, linear
regression, as well as a path analysis using MPlus software. The results indicated
significant correlations between the AEFS and BES, showing satisfaction with the
school and the positive affections positive association with all dimensions of self-
efficacy. Higher levels of negative affect were related to lower levels of satisfaction
with the school and lower levels of self-efficacy. As for performance, a positive
predictive relationship was verified with the Progress Test. Regarding self-efficacy,
the study was not conclusive for its relationship with performance. The study
concludes by the importance of emotional aspects and feelings of satisfaction in the
academic environment for the formation of self-efficacy beliefs and for academic
performance, and actions to increase positive experiences in the school context
should be encouraged.

Keywords: Self-efficacy. Subjective Well-Being. Medical Students. Academic
Achievement. Progress Test.
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1 INTRODUGAO

O interesse pela investigacao acerca dos aspectos envoltos a efetividade do
processo de ensino e de aprendizagem se despertou a partir da vivéncia do
pesquisador como docente do curso de Medicina. A pratica docente ao longo de dez
anos na instituicdo proporcionou experiéncias que o instigaram a busca pelo
aprofundamento sobre os fatores implicados a melhor formacdo do estudante de
Medicina, segundo as exigéncias académicas, profissionais e sociais.

A identificagcdo pelo pesquisador ao longo dessa trajetéria de diferengas
individuais que podem estar relacionadas ao desempenho de cada estudante
também foi importante motivador para a procura por explicacdes sobre os fatores
capazes de influenciar o comportamento do estudante no seu processo de
aprendizagem.

Em relacdo a evolugdo historica sobre os fatores determinantes do
comportamento humano, tém-se verificado, a partir da década de 1960, estudos que
revelam a importancia dos aspectos psicossociais para explicar a escolha e o
direcionamento das condutas individuais. Destacam-se, nesse sentido, os trabalhos
de Albert Bandura, psicélogo canadense que leciona na Universidade de Stanford e
que teve o reconhecimento de suas realizagdes no avango da ciéncia pelo
presidente dos Estados Unidos, Barack Obama, em 2015, recebendo a maior
premiagdo do pais, a National Medal of Science (APA, 2016; OLIVEIRA; SILVA,
BARDAGI, 2018).

O prémio reconheceu a relevancia para a ciéncia da Teoria Social Cognitiva
desenvolvida por Bandura (1986), a qual reformulou a compreensao da psicologia
sobre a aprendizagem e sua ampla aplicagdo nos niveis individual e social. (APA,
2016).

As primeiras pesquisas de Bandura, iniciadas na década de 1960,
focalizaram o papel da modelagdo social na motivacdo, pensamento e acao
humana, sendo famoso o estudo utilizando o boneco “Bobo”. Naquela época, os
psicologos tendiam a focalizar os estudos de aprendizagem a partir das
consequéncias das agdes do proprio sujeito, em uma perspectiva behaviorista de
explicacdo do comportamento, com a qual Albert Bandura nao concordava
completamente, uma vez que demonstrou que a observacgao, ao invés de tentativa e

erro e recompensa € punicdo, € um aspecto importante para o comportamento
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humano (APA, 2016; OLIVEIRA; SILVA; BARDAGI, 2018). E, a partir do
desenvolvimento da Teoria Social Cognitiva, Bandura (1986) considera que o
comportamento humano é produto de uma inter-relagdo dindmica de fatores
pessoais, ambientais e comportamentais (BANDURA, 2008; OLIVEIRA; SILVA;
BARDAGI, 2018).

Foi também desenvolvida por Bandura a Teoria da Autoeficacia (BANDURA,
1977), a qual demonstrou a influéncia das crengas pessoais sobre a motivagéo e a
acao humana, de forma que as crencgas de autoeficacia determinam as escolhas que
as pessoas fazem perante as diversas situagdes da vida, sendo que as percepgoes
pessoais sobre si mesmas afetam a definicdo de objetivos e metas pessoais e
auxiliam no controle sobre o ambiente que as circundam (PAJARES; OLAZ, 2008;
OLIVEIRA; SILVA; BARDAGI, 2018).

Alinhado a isso, muitos sdo os estudos que analisam as crengas de
autoeficacia em diversos contextos e dominios, sendo tais crencas caracterizadas
pela autopercepgéo acerca das proprias capacidades de organizar e executar cursos
de agao requeridos para se atingir com sucesso determinados objetivos (BANDURA,
1977, 2008; PAJARES; OLAZ, 2008).

Nesse sentido, dentro do ambiente académico e, considerando que o
processo de ensino e de aprendizagem esta inserido num universo complexo de
desenvolvimento humano que abrange aspectos cognitivos, afetivos e
comportamentais, muitos estudos tém se direcionado a analise das crengas de
autoeficacia dos estudantes, levando-se em conta ainda que o contexto universitario
tem sido referido como propiciador de novas exigéncias e reestruturacées pessoais
dos jovens ingressantes em um novo formato de ensino, para os quais sao exigidos
diferentes comportamentos e adaptagdes (VALADAS, 2007; GUERREIRO-
CASANOVA; POLYDORO, 2011; SOUZA; BARDAGI; NUNES, 2013; LUNARD,
2016; SANTOS, ZANON; ILHA, 2019).

Sobre as crengas de autoeficacia de estudantes, Bzuneck (2001) relata, com
base nos estudos de Bandura, que o estudante ira se envolver nas atividades de
aprendizagem caso acredite que, com seus conhecimentos, talentos e habilidades,
podera adquirir novos conhecimentos, dominar um conteudo, melhorar suas
habilidades e, assim, selecionar atividades e estratégias de acédo que, conforme sua
previsdo, poderdo ser executadas por ele, abandonando-se, por consequéncia da

escolha feita, outros objetivos ou cursos de agdo que nao lhe representem incentivo
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diante das dificuldades ja previamente analisadas (BZUNECK, 2001; OLIVEIRA;
SILVA; BARDAGI, 2018).

Também tém sido relacionados as crencas de autoeficacia os aspectos
emocionais dos individuos, considerando estes fatores como uma das fontes da
autoeficacia descrita por Bandura (1993, 1997). Os estados emocionais derivados
de processos cognitivos, nos quais o efeito da decodificacdo das informagdes e a
motivagdo gerada pela ansiedade e excitagcado, tratados como interdependentes,
podem, dependendo das circunstancias, influenciar a forma de enfrentamento da
situacdo, sendo que a ansiedade e o estresse podem levar a percepcado de um fraco
julgamento da capacidade e da competéncia para resolugdo de um problema,
associando-se a uma baixa autoeficacia (GUERREIRO, 2007).

Sob tal perspectiva, o bem-estar subjetivo (DIENER, 1984) ou seus niveis de
adoecimento se mostram como fatores importantes a serem avaliados capazes de
influenciar o perfil de autoeficacia no contexto académico (VEGA et al., 2012,
ORNELAS et al, 2012; POLYDORO; GUERREIRO-CASANOVA, 2010;
GUERREIRO, 2007; FERREIRA; AZZI, 2010; DIAS-VIANA, 2019; SOUZA, 2020).

E, assim, com base na influéncia das crencas de autoeficacia sobre o
comportamento humano, na definicdo de suas escolhas, no implemento de acdes
direcionadas a consecugado de seus objetivos e metas, no esfor¢o dispendido e na
persisténcia empregada que referidas crengcas tém sido relacionadas ao
desempenho e sucesso na realizagdo das tarefas. Bandura (1986), nessa linha,
indicou as crencgas de autoeficacia como preditivas do desempenho, confirmando-se
tal relagéo por estudos posteriores (SCHUNK,1995; RODRIGUES; BARRERA, 2007;
VALADAS 2007; VEGA et al., 2012; ORNELAS et al, 2012; POLYDORO;
GUERREIRO-CASANOVA, 2010; TEIXEIRA; COSTA, 2018; SCHAUBER, et al.,
2015; LOFTIN; WEST, 2017; CLEARY; DONG; ARTINO JUNIOR., 2015; VAN de
RIDDER et al., 2015; LOPES, 2019; SANTABARBARA, 2019; SANTABARBARA,;
LOPEZ-ANTON, 2019).

Também alinhado a tal entendimento, verificam-se estudos sobre bem-estar
subjetivo no contexto escolar (SCHAUBER et al., 2015; DIAS-VIANA, 2019),
seguindo-se um direcionamento internacional utilizado no Programme for
International Student Assessment (PISA) com a medic&o de fatores emocionais dos

estudantes em relacdo a satisfagdo com a vida, motivagao para aprender, ansiedade
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vivida no contexto escolar, ocorréncia de bullying, relagdo com professores e
correlagcdes dessas variaveis com o desempenho escolar (OECD, 2017).

Assim, diante da importancia da avaliagdao da autoeficacia e dos fatores
emocionais envolvidos na formacao dessa crencga pessoal no contexto da educacao,
somando-se ainda os fundamentos da Teoria da Autoeficacia de Bandura (1977),
que relaciona percepgdes ao sucesso na realizagdo dos objetivos, o presente estudo
se propde a avaliar a correlagdo dos construtos autoeficacia, bem-estar subjetivo e o
desempenho académico obtido no Teste de Progresso.

O teste de Progresso se refere a uma avaliagdo externa construida no Brasil
pela Associagéo Brasileira de Educagao Médica (ABEM), o qual é aplicado no Brasil
ha mais de dez anos (BICUDO et al., 2019; SARTOR et al., 2020), sendo tal modelo
também utilizado em diversos paises para avaliagdo do desempenho de estudantes
de Medicina (FERREIRA, 2019; SCHAUBER et al., 2015).

Com vistas a atingir os objetivos propostos, o presente trabalho sera dividido
em dois:

) O primeiro estudo se destinou a realizar uma revisdo sistematica da
literatura sobre a autoeficacia na educagdo meédica nacional e internacional nos
ultimos 05 anos, se propondo a analisar, dentre as producdes cientificas sobre o
tema, os principais fatores que impactam positivamente ou negativamente as
crencas de autoeficacia no contexto académico do ensino da Medicina. Foram
agrupados, a partir das produgdes cientificas selecionadas e, utilizando-se do
método PRISMA (MOHER et al, 2009), os principais temas estudados
correlacionados a autoeficacia na educagao medica.

II) O segundo estudo foi realizado como o objetivo de identificar possiveis
correlagdes entre a autoeficacia académica, bem-estar subjetivo escolar e o
desempenho académico de estudantes do ensino médico.

Assim, a presente dissertacao, ao final dos dois estudos, buscou apresentar
resposta ao objetivo geral de trazer o estado atual das pesquisas e os principais
fatores que impactam as crengas de autoeficacia na educagcédo médica, além de
verificar possiveis correlagdes entre a autoeficacia académica, o bem-estar subjetivo
escolar e o desempenho de universitarios de Medicina no Teste de Progresso (TP),
bem como atender aos seguintes objetivos especificos a seguir definidos:

e Apresentar o estado atual da pesquisa nacional e internacional sobre

autoeficacia na educacdo médica e os principais fatores que impactam
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positivamente ou negativamente as crengas de autoeficacia no contexto
académico do ensino da Medicina

Descrever o perfil de autoeficacia académica dos estudantes com base em
cinco dimensdes: autoeficacia académica, autoeficacia na regulagdo da
formacéo, autoeficacia na interagao social, autoeficacia em agdes proativas e
autoeficacia na gestao académica;

Avaliar os niveis de bem-estar subjetivo escolar dos estudantes, a partir das
dimensdes satisfacdo com a escola, afetos negativos na escola e afetos
positivos na escola;

Analisar diferencas de médias nos resultados das escalas, a partir de
variaveis sociodemograficas, a saber, género, faixa etaria e ano do curso de
medicina no qual os discentes estdo matriculados;

Averiguar as relagbes entres os construtos autoeficacia, bem-estar,
desempenho académico e as variaveis sociodemograficas;

Estimar os coeficientes de correlacdo entre os resultados obtidos na Escala
de Autoeficacia na Formagao Superior (AEFS) e na Escala de Bem-estar
Subjetivo Escolar (EBESE);

Avaliar os impactos das variaveis autoeficacia e bem-estar escolar como

preditivas do desempenho académico no TP (Teste de Progresso).
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2 ESTUDO | - AUTOEFICACIA NA EDUCAGAO MEDICA: UMA REVISAO
SISTEMATICA DA LITERATURA

RESUMO

AUTOEFICACIA NA EDUCAGAO MEDICA: UMA REVISAO SISTEMATICA DA
LITERATURA

A autoeficacia se constitui como importante fator da motivagao para implemento de
acgdes direcionadas a consecugao dos objetivos pessoais, profissionais e escolares.
No ensino médico, em que se exige uma formacgédo integral do estudante e
desenvolvimento de varias habilidades, s&o desejadas agbes no sentido de
incrementar as crencgas de autoeficacia dos atores envolvidos no processo ensino e
de aprendizagem. O objetivo deste estudo foi realizar uma reviséo sistematica da
literatura sobre a autoeficacia na educacdo médica nacional e internacional, nos
ultimos 05 anos, com o propdsito de analisar os principais fatores que impactam
positivamente ou negativamente as crencgas de autoeficacia no contexto académico
do ensino da Medicina. Realizou-se revisao sistematica da literatura, tendo por base
a metodologia PRISMA, selecionado como corte temporal o periodo de 2015 a 2020
e utilizados os descritores combinados: “autoeficacia” e “medicina”, em 04 bases de
dados, nos idiomas portugués, espanhol e inglés. Selecionados 20 estudos,
distribuidos em 13 paises dos continentes Europa, Asia e América, dos quais 90%
artigos e 10% dissertagdes; 90% relatos de pesquisa e 10% estudos tedricos. Os
principais objetivos abordados foram separados em 05 categorias: 1) Analisar a
autoeficacia de estudantes quanto ao uso de diferentes metodologias de ensino, 2)
Avaliar autoeficacia docente no uso de metodologias ativas, 3) Verificar correlagéo
entre autoeficacia e fatores emocionais na educacgéo, 4) Avaliar autoeficacia de
estudantes em tarefa especifica e sua correlagio com o desempenho e 5)
Correlacionar autoeficacia, motivagao e aprendizagem autorregulada. Os resultados
de todos os trabalhos sdo concordantes em qualificar a autoeficacia como
importante construto a ser analisado no ensino médico, explicando sua correlacéao
positiva com o bom estado emocional, com o desenvolvimento das estratégias de
aprendizagem e com o desempenho académico, além de apontar sua associagao
com o tipo de feedback recebido pelos estudantes. Entretanto, quanto a metodologia
de ensino, nao foi possivel confirmar, de forma geral, qual o método mais favoravel
ao desenvolvimento da autoeficacia e desempenho, considerando que outros fatores
podem estar implicados no processo. Existe muito a estudar sobre a autoeficacia na
educacdo médica, tendo em vista que os estudos sugeriram ampliacdo das
pesquisas no ensino de outros dominios médicos e em contextos diferenciados,
dada a importancia em se identificar elementos que influenciem as fontes de
autoeficacia, visto que todos os estudos sdo unanimes em concluir que o aumento
da autoeficacia é importante ao bom desempenho académico.

Palavras-chave: Autoeficacia. Educacao Médica. Desempenho Académico. Revisao
Sistematica Literatura
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ABSTRACT

SELF-EFFICACY IN MEDICAL EDUCATION: A SYSTEMATIC REVIEW OF
LITERATURE

Self-efficacy is an important motivation factor for implementing actions aimed at
achieving personal, professional and school objectives. In medical education, which
requires comprehensive student training and the development of various skills,
actions are sought in order to increase the beliefs of self-efficacy of the actors
involved in the teaching and learning process. The objective of this study was to
carry out a systematic review of the literature on self-efficacy in national and
international medical education, in the last 05 years, with the purpose of analyzing
the main factors that positively or negatively impact self-efficacy beliefs in the
academic context of medical education. A systematic literature review was carried
out, based on the PRISMA methodology, the period from 2015 to 2020 was selected
as a time cut and the combined descriptors: “self-efficacy” and “medicine” were used
in 04 databases, in Portuguese, Spanish and English. Twenty studies were selected,
distributed in 13 countries on the continents of Europe, Asia and America, of which
90% articles and 10% dissertations; 90% research reports and 10% theoretical
studies. The main objectives addressed were separated into 05 categories: 1) To
analyze students' self-efficacy regarding the use of different teaching methodologies,
2) To evaluate teacher self-efficacy in the use of active methodologies, 3) To verify
the correlation between self-efficacy and emotional factors in education, 4) Assess
students' self-efficacy in a specific task and its correlation with performance; and 5)
Correlate self-efficacy, motivation and self-regulated learning. The results of all works
are consistent in qualifying self-efficacy as an important construct to be analyzed in
medical education, explaining its positive correlation with good emotional status, with
the development of learning strategies and academic performance, in addition to
pointing out its association with the type of feedback received by students. However,
as for the teaching methodology, it was not possible to confirm, in general, which
method is more favorable to the development of self-efficacy and performance,
considering that other factors may be involved in the process. There is a lot to study
about self-efficacy in medical education, given that the studies suggested expanding
research in teaching in other medical fields and in different contexts, given the
importance of identifying elements that influence the sources of self-efficacy, since all
studies are unanimous in concluding that increased self-efficacy is important to good
academic performance.

Keywords: Self-efficacy. Medical Education. Academic achievement. Systematic
Literature Review
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1 INTRODUGAO

Existe um grande interesse da comunidade cientifica em conhecer os fatores
influenciadores do comportamento humano capazes de direcionar as escolhas dos
individuos e, especificamente no ambiente académico, em descobrir os aspectos
motivacionais que interferem na qualidade do processo de ensino e de
aprendizagem e seus impactos no desempenho académico.

Nesse diapasao, a Teoria Social Cognitiva de Albert Bandura (1986, 1997)
explica, sob a perspectiva agéntica, que os individuos podem agir de forma proativa
para o seu proprio desenvolvimento, estabelecendo estratégias e planos de agdes a
partir de um sistema de crengas pessoais, com vistas a atingir resultados futuros ou
prospectivos.

E dentro deste sistema de crencas pessoais se insere a autoeficacia, a qual,
segundo Bandura (1977), se constitui como importante influenciador no controle
sobre os pensamentos, sentimentos e agdes dos individuos, vez que se trata de
autojulgamento sobre a propria capacidade de agir e empreender esforgos para se
atingir um objetivo com sucesso (BANDURA, 1997; PAJARES; OLAZ, 2008;
OLIVEIRA; SILVA; BARDAGI, 2018).

Nesse sentido, no ambiente educacional, estudos tém revelado que, apesar
da existéncia de varios fatores influenciadores do sucesso académico, as crencgas de
autoeficacia tém se mostrado como um dos mais relevantes, uma vez que tais
crengas controlam e determinam o direcionamento do comportamento do estudante
(BANDURA, 1977; SCHUNK, 1995; BZUNECK, 2001b).

Sob tal perspectiva e avaliando o contexto académico, explica Bzuneck
(2001b) que um estudante se motiva a envolver-se nas atividades de aprendizagem
caso acredite que, com seus conhecimentos, talentos e habilidades, podera adquirir
novos conhecimentos, dominar um conteudo ou melhorar suas habilidades. Assim,
esse estudante, avaliando-se capaz de executar determinada tarefa, selecionara
estratégias de agao para atingir o resultado antecipadamente previsto como possivel
de ser atingido, de forma que maiores crengas de autoeficacia permitem a melhor
superagao ou enfrentamento das dificuldades no curso do processo (BANDURA,
2008; PAJARES; OLAZ, 2008).
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Nesse sentido, especificamente dentro do dominio do ensino e de
aprendizagem, um ensino efetivo ndo depende somente das aptidées ou
conhecimento dos professores, de forma que uma pratica docente eficaz precisa
levar em conta a crenca pessoal do professor sobre sua prépria capacidade de
utilizar seus conhecimentos e habilidades para efetivar com sucesso o processo de
aprendizagem, bem como, exige-se do estudante autopercepgbes sobre a sua
propria capacidade para aprender determinado dominio, as quais vao determinar
seu planejamento, definicdo de metas e persisténcia no enfrentamento de eventuais
dificuldades (BANDURA, 1993; BZUNECK, 2001b; SCHUNK, 1995; SOARES;
SEABRA; GOMES, 2014).

E sob tal entendimento que as crencas de autoeficacia tém sido
consideradas como preditivas do desempenho, sendo tal associagao apontada por
Bandura (1986) e confirmada em estudos posteriores (SCHUNK,1995;
RODRIGUES; BARRERA, 2007; VALADAS 2007; VEGA et al., 2012; ORNELAS et
al., 2012; GUERREIRO-CASANOVA; POLYDORO, 2011; TEIXEIRA; COSTA, 2018;
LOPES, 2019), uma vez que sao capazes de influenciar o processo de
aprendizagem nos aspectos cognitivos, motivacionais e comportamentais e
impulsionar o estudante a transformar competéncias psicolégicas em competéncias
de desempenho escolar, a partir do desenvolvimento do processo de autorregulagéo
(ZIMMERMAN, 2008).

E com base nos varios estudos que convergem na direcdo da influéncia das
crengas de autoeficacia no sucesso académico que a importancia do estudo no
contexto da educagdo médica se revela. A preocupagdo na formagdo de um
estudante com competéncias e habilidades para atuar em contextos complexos,
para o qual se exige um ambiente de aprendizado intenso e o enfrentamento das
dificuldades e superacao de uma série de desafios intelectuais, mostra-se relevante
no sentido de buscar conhecimento sobre os fatores que possibilitem um ambiente
de maior aprendizagem.

Acrescenta-se ainda ao contexto da educacdo médica a peculiaridade do
método de ensino a ser empregado, com a inclusdo de metodologias ativas que
inserem o estudante como protagonista de seu aprendizado, em consonéancia as
Diretrizes Curriculares Nacionais - DCN (BRASIL, 2014).

Também em conformidade as DCN, a formacao ideal do profissional médico

devera se dar de maneira integral, abrangendo uma formagdo humanistica, critica,
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reflexiva e ética. E, tais competéncias e habilidades serdo objeto de avaliagbes
externas, sendo o desempenho dos estudantes de Medicina medido por avaliagdes
seriadas, por exemplo, a Avaliacdo Nacional Seriada dos Estudantes de Medicina —
ANASEM (BRASIL, 2013, 2016) e provas de Residéncia Médica credenciados pela
Comissao Nacional de Residéncia Médica -CNRM (BRESSA; 2018)

Assim, diante da relevancia em se conhecer os aspectos implicados na
melhoria da qualidade do ensino e da aprendizagem na educagdo médica, o
presente trabalho tem o objetivo de fazer uma revisédo sistematica da literatura sobre
os estudos da autoeficacia na educagao médica nacional e internacional nos ultimos
05 anos, se propondo a analisar, dentre as produc¢des cientificas sobre o tema, os
principais fatores que impactam positivamente ou negativamente as crengas de

autoeficacia no contexto académico do ensino da Medicina.

2 METODO

A revisao sistematica da literatura foi realizada tendo por base a metodologia
PRISMA (MOHER et al., 2009) e utilizando-se dos seguintes bancos de dados:
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) que abrange a Scientific Electronic Library Online
(SCIELO) e a Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), Public Medline ou Publisher Medline (PubMed) da National Library of
Medicine, Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertagdes (BDTD) e Portal de
Peridédicos da Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
(CAPES).

2.1 Critérios de Busca

A estratégia de busca utilizou-se os seguintes descritores combinados:
“autoeficacia” e “medicina” nos bancos de dados e nos idiomas portugués, espanhol
e inglés. Foi adotado o filtro para a busca dos ultimos 05 anos, como recorte
temporal, objetivando-se uma revisao atualizada compreendo o periodo de 2015 a
2020. Os acessos ocorreram no més de agosto de 2020.

Os resultados retornaram um total de 934 estudos, sendo 567 na base BVS,
26 na BDTD, 202 no PubMed e 139 no CAPES.
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2.2 Critérios de Elegibilidade

Apoés os resultados obtidos das bases de dados, foi iniciada a fase de pré-
selegdo compreendendo a aplicagdo dos seguintes critérios de inclusao: 1)
descritores presentes no titulo do texto e no resumo (abstract); 2) artigos, teses e
dissertagdes publicados nos idiomas portugués, inglés ou espanhol; e 3) ter como
tema central do estudo a educacido médica.

Como critério de exclusdo de estudos, foram aplicados os seguintes filtros:
1) estudos que n&o tratassem da area da educagdo; 2) trabalhos que tratassem
exclusivamente de outras areas da saude e ndo incluissem a Medicina; 3) estudos
que nao envolvessem a formagdo na area médica; 4) teses ou dissertagdes
encontradas nas buscas que também foram publicadas em periddico cientifico,
optando por sua publicagdo no formato de artigo para permitir a replicagdo e menor
viés em um trabalho com revisédo do tipo duplo-cego entre pares.

2.3 Extracao e Analise dos dados

A elegibilidade, utilizando os critérios de inclusdo e exclusdo retro
mencionados, foi realizada a partir da leitura dos titulos e resumos dos 934 trabalhos
inicialmente selecionados, resultando na selecéao de 44 estudos.

Na sequéncia, os 44 trabalhos pré-selecionados foram lidos na integra e
foram excluidos 05 deles por duplicidade e 19 pela constatagcdo de que, embora
tratassem de ensino médico ou metodologias de ensino, n&o analisaram/avaliaram o
perfil de autoeficacia dos participantes e seus efeitos/implicagdes nos resultados
obtidos, resultando, por fim, num montante de 20 artigos escolhidos, conforme o

fluxograma da Figura 1.
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Figura 1 - Fluxograma do processo de busca e selegdo dos estudos baseados no
modelo PRISMA (MOHER et al., 2009)

BVS BDTD PubMed CAPES
(n=567) (n=26) (n=202) (n=139)
Total =934

Fonte: O autor.

l

Trabalhos selecionados na triagem
(n=44)

v

l

Trabalhos excluidos por
duplicatas (n = 05)

Trabalhos selecionados para
elegibilidade (n = 39)

l

Trabalhos em texto
completo excluidos com
justificativas, (n=19)

Estudos finais elegiveis para revisdao
(n=20)

Os trabalhos selecionados (N=20) tiveram suas informagdes extraidas e

categorizadas a partir do instrumento de coleta elaborado previamente pelos

autores, composto pelas seguintes categorias de analise: 1) titulo do trabalho; 2)

autores e ano de publicagdo; 3) objetivo do estudo; 4) tipo de estudo/desenho

metodoldgico adotado; 5) instrumentos de coleta de dados 6) participantes/amostra
e local da pesquisa (pais/instituicdo); 7) método de analise de dados; 8) principais
resultados/conclusdes 9) tipo de publicagdo. O Quadro 1 apresenta os principais
dados dos estudos selecionados :



Tabela 1 — Sumario das principais caracteristicas do estudo

Avaliar autoeficicia académica de

1. Questionario

sociodemografico;

Alunos de ambas escolas apresentaram moderado e alto grau de autoeficacia. O

factorial confirmatorio.

medicina baseada em evidéncias.

especificas relacionados a estatisticas
usando uma escala de resposta de 1

(sem confianga) a
completa).

6 (confianga

1. Autoeficaci it L 147 estudantes do 4° . | Anali tatistica  descritiva: o . X
utoeticacia L. ¢ estudantes de Medicina em duas cstudantes do . |2.Escala de Autoeficicia na Formagao n.a ls.e estatistica esen va uso de metodologia ativa de ensino, como a do ABP, pode se relacionar a um|
Estudantes de Medicina . ano: 73 da metodologia . . univariada, em que se utilizaram| . . - A -
escolas com metodologia de|Transversal, . |Superior (Guerreiro-Casanova e maior grau de autoeficacia académica. O desempenho académico teve correlagao
em Duas FEscolas com|LOPES et . . . . ABP e 74 da metodologia . . o teste t de Student e/ou a .. L . N .. L ..
. . ensino diferentes: aprendizado|Descrito e L Polydoro); 3. Desempenho académico:| - . positiva com a autoeficacia na gestdo académica. dominio de autoeficacia na
Metodologias de Ensino|al., 2020 .. |tradicional ~de duas . L . analise de Variancia (ANOVA), o ~ . . . .
. baseado em problemas (ABP)|Quantitativo . medido pela média geral obtida em todas . gestdo académica relacionado com confianga percebida na capacidade de
Diferentes (ABP X .. . faculdades da cidade de - . teste  qui-quadrado e a . N S a s -
. versus tradicional e correlacionar| N . |as  matérias j4 cursadas pelos N envolver-se, planejar ¢ cumprir prazos em relagdo as atividades académicas, a
Tradicional) . Belo Horizonte - Brasil correlagdo de Pearson - . .
como desempenho académico estudantes. média de escore das mulheres foi superior.
Resultados indicaram um baixo e médio nivel de exaustio emocional e cinismo,
2. Variables académicas y Comparar as  dimensdes da mas comalto nivel de autoeficicia, com diferencgas significativas na autoeficacia
sociodemograficas Sindrome de Burnout em alunos em relagdo a média académica (rendimento) e semestre, e de exaustdo com|
relacionadas con el de Engenharia e Ciéncias da|Transversal, |254  estudiantes  de . . relagio ao semestre, programa e corpo docente; sendo os alunos de
B ; N L. . L . Inventario de Burnout Académico -MBI 3 L. 3 . 5
Sindrome de Burnout, en|FERREL et|Satde, em relagio as variaveis|descritivo. |Ciencias da saude e SS . elaborado por Maslach & Jackson Software SPSS v19.0 ¢ ANOVA |Odontologia, Medicina, Engenharia Ambiental e Sistemas os que apresentaram|
estudiantes de Ingenierias|al.,, 2017 dé (média ponderada,|Correlacional|Engenharias. Estudo (19é1) p para aalise da varianga. maior desgaste emocional, fisico e mental do que os outros. Conclui-se que
y Ciencias de la Salud de semestre e programa realizado) e|Quantitativo,|realizado na Colombia. existem turmas de alunos com diferentes niveis de exaustdo emocional e
una universidad estatal de sociodemograficas (idade, sexo) cinismo, dependendo do sexo e da carreira que frequentam. Entre os alunos que
Colombia* dos participantes apresentaram maior desempenho apresentaram maiores niveis de autoeficacia
em comparagdo aos que possuemmenores niveis de desempenho académico.
L. Nos resultados da Escala sobre Fontes de Autoeficacia - EFAE, os fatores
5. Autoeficacia do docente . - - N . . - . L
- o Analisar autoeficicia docente e .. |Escala de Autoeficacia do Professor —|Software (SPSS) v.21,|Persuasdo Social ¢ Aprendizagem Vicéria foram os mais endossados. Maioria de
de medicina na utilizagdo e . . |Transversal |47 docentes de Medicina . - . 1 - . -
BRESSA, |utilizagio do OSCE na avaliagido . L ) EAEP e Escala sobre Fontes delestatisticas descritivas e|baixa e média crengas de autoeficacia, sendo as maiores médias referentes ao
do OBJECTIVE]| .. descritivo, [do interior paulista - . N .. ~ - . . N . N .
2018 dos estudantes de Medicina, bem| 5 N Autoeficacia - EFAE) e um questionario|inferenciais com correlagdo de|fator Eficacia na Intencionalidade da Agdo. A principal observagio foi que
STRUCTURED CLINICAL i correlacional |Brasil s s .
EXAMINATION (OSCE) como as fontes de autoeficacia. de caracterizagdo Pearson. docentes concordantes com algumas caracteristicas importantes sobre o
método OSCE também apresentaram maiores niveis de AED.
Construir e estudar a estrutura 317 rofessores: Os docentes apresentaram alta autoeficicia, comdestaque para os homens que
7. Construgdo e validagdo interna da Escala de Autoeficacia Psicologia l})Enfemn en; 1. EADOMA- Escala de Autoeficacia apresentaram maior despersonalizagdo. 35,6% dos participantes apresentaram|
de uma escala de Docente para o uso de|Transversal, Ciéngcias! Biolé iias Docente para o Uso de Metodologias Andlise de comelacdes classificagdes de risco moderado e grave (10,7%) para Burnout. Correlagdes
autoeficacia docente para SOUZA. Metodologias Ativas|quantitativo, iv[edicina Pedago ia’ Ativas 2. MBI-Maslach  Burnout rearessdes. testes e MAN((;)VA’ positivas da EADOMA com afetos positivos, realizagio/expressividade e
o uso de metodologias > |(EADOMA).  Evidéncias  de|realizado na L gogia, Inventpry (1986) e T S realizagdo profissional e, correlagdes negativas com afetos negativos e
5 ) 2020 ) - . . Administragdo de para comparagdo de médias e x L. .
ativas de ensino e validade na relagdo comvariaveis |modalidade |. . . _ . EBET - Escala de Bem-Estar no| . . exaustdo. As crengas de autoeficicia docente elevadas produzem maiores
. N , . |instituicdes publicas e ., . |efeito entre varaveis. . N .
aprendizagem na educagio externas para a EADOMA, e|exploratoria, ivadas  do interior Trabalho. 5 4. Questionario niveis de satisfagdo e bemrestar no trabalho especialmente sobre o componente
superior emsatde correlagdes com burnout e bem-| paulista-Bmsil sociodemografico e saude afetivo do bemrestar o que, por sua vez, ¢ inversamente proporcional ao
estar no trabalho P desenvolvimento de sintomas caracteristicos da Sindrome de Burnout
Coeficiente de correlacion de
Escala autoeficicia estatistica atual|Pearson e alfa de Cronbach .
(CSSE) Analise fatorial confirmatoria
L - Realizar estudo preliminar de (Fif"?ey € SChm“f’ .2003) > construto (AFC)’ L indicadores
9. Validacion preliminar de - A .. |unidimensional original, que avalia a|quiquadrado, indice de Tucker-
. |SANTAB |traducdo ¢ validagdo da Escala de 40 alunos do primeiro L. e . R . X
la escala de autoeficaciaf ; . L Estudo autoeficacia Estatistica autorreferida e|Lewis, indice ~ de ajuste Lo . . .
o 3 ARBARA; |Autoeficacia em Estatistica de . ano do Bacharelado em . . . Os resultados encontrados indicam que o instrumento possui propriedades
estadistica en estudiantes|. . L. quantitativo, L. composta por 14 itens. Os entrevistados|comparativo (CFI), e o erro| . o . . ‘. L
.. |LOPEZ- |estudantes de Medicina na Medicina da y . s psicométricas adequadas que permitem avaliar a autoeficicia em estatistica em|
de Grado en Medicina . . transversal e . . avaliam sua crenga atual em sua|quadratico médio de R s . . B ..
N ... . |[ANTON, [Espanha., considerando que . Universidade de . . 3 . universitarios espanhois que cursamo Curso de Licenciatura em Medicina.
espaifioles: analisis . L , . analitico capacidade de concluir 14 tarefas|aproximagdo por grau de
2019 bioestatistica ¢ essencial na Zaragoza - Espanha

liberdade (RMSEA). A analise
dos dados usando o pacote
estatistico R versdo 3.5.1
(https://www.rproject.org) para
Mac-OS.
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15- The Relationship of]
Emotions and Burnout to

BURR;

Identificar os estados de emogdo
dos alunos no novo curriculo e
dos alunos no curriculo anterior,
visando obter correlagdes entre
as emogdes de realizagdo,

Descritivo,

Todos os estudantes
de medicina do 1° (novo
curriculo) e do 2° ano

Foi utilizado o AEQ - Achievement
Emotions Questionnaire que ¢ um

instrumento desenvolvido para avaliar
as emogdes de realizagdo dos alunos.

Dados analisados por|

A auto-eficacia foi a unica preditora de desempenho académico. Emogdes
positivas fortalecem a auto-eficacia, permitindo que os alunos identifiquem|

in Bhutan: a
mixed-methods study

médica no Butio

¢ qualitativo

ensino

e uma escala de classificagdo projetada
para avaliar suas atitudes para métodos
de ensino e avaliagdo.

3 uantitativo |(curriculo anterior), L . Lo - - L - -
Medical Students’|DALLAG |esgotamento e  desempenho 2 fotalimndo n“26i Para mensurar o burnout foi aplicado oestatisticas correlacionais ¢ de|estratégias para atingir objetivos académicos. Embora seja importante
Academic HAN, 2019 [académico, bem como verificar se correlacional [Estudo  realizado en; Maslach  Burnout  Inventory.  Ofregressdo multipla reconhecer as emogdes que os alunos experimentam, descobrimos que a eficacia
Performance ha diferenga no ano do curriculo e escolas de Medicina do desempenho académico foi medido pela era o preditor mais significativo do desempenho académico.
verificar associagdo entre os itens . porcentagem geral final dos
meio oeste dos EUA. ..
da subescala de bumout com o participantes para o semestre.
desempenho
540 alunos selecionados
16- Predictors and Detertlijnalr 0s .predltores de através de um metodo' dle Questiondrio de coleta de dados: Foranll‘ reahzaldas estatlsncasl - ) ) ) B
. . Inteligéncia Emocional (IE) ¢ sua .. amostragem aleatoria| . descritivas e infe e foilA I Emocional foi associada positivamente a melhor desempenho
correlations of emotionall N descritivo, . .. |escala Schutte Self-Emotional | . X . . .
. . . relagio com o desempenho o estratificada em varios . P construido um modelo de|académico, capacidade de lideranca e autc Foi negati
intelligence among medical| IBRAHIM . 3 quantitativo L. Intelligence (SSREI), questionario de . L ) R
R académico, capacidade de estagios durante|.. . regressdo linear multipla. Teste t|correlacionado ao estresse percebido.
students at King|et al,, 2017 | L. . |lideranga auténtica, General Self- L - 5
. L lideranga, auto-eficicia e o . 2015/2016, King - de  Student, ANOVA  e| Recomenda-se a realizagdio de programas holisticos de treinamento em|
Abdulaziz University, X correlacional X Efficacy Scale e a versdo curta da - . . . .
estresse percebido entre Abdulaziz . Correlagdes de Pearson inteligéncia emocional, lideranga e auto-eficacia.
Jeddah L R .. |Perceived Stress Scale (PSS-4) y
estudantes de medicina. (KAU) University, foramrealizadas.
Jeddah, Saudi Arabia.
Avaliar a  autoeficacia  do
.. Foi utilizada a escala General self-
estudante de medicina da . X
. . 87 estudantes. foram|efficacy modificada (GSE) na pré-
Universidade do Texas (UTMB) . X . L <
. aleatoriamente intervengdo e Utilizado o software SPSS versdo
. para aprender os cuidados de fim| ) L. N . . L. Lo .
17 Evaluating Self-Efficacy [LOFTIN; de vida (EOL) apés uma atividade designados  para um| pos-intervengdo em ambos os grupos,|20 para anélise de dados. O Os resultados indicaram um aumento estatisticamente significativo na
After a  Team-Based|WEST, de a rendimdcpem equipe (TBL) Intervengdo |grupo TBL (n = 43) ou|realizada antes e depois da abordagem|O teste t examinou diferencas de|autoeficacio do aluno em aprender a cuidar da EOL e nas habilidades de
Learning Activity. 2017 Tam]l))ém foi avaliadaqa cl;)onﬁan {; nio TBL (n = 44) nalinstrucional de grupo e pré-intervengdo e pensamento critico do aluno no grupo TBL.
» ¢ UTMB - Universidade|alunos que participaram da atividade|diferengas pos-intervengao.
nas habilidades de pensamento N
L , do Texas, EUA TBL em comparagdo com alunos que
critico do aluno apds uma i sdul i
atividade de TBL. concluiramapenas os modulos online.
Questiondri iod A6 A normalidade das variaveis foi
Documentar a  autoeficacia|Estudo 40  estudiantes do ue~s 10n4rio - s0clodemogralico "¢ a1, jda pelo teste de Shapiro-[Os estudantes de Medicina possuem alta auto-eficacia estatistica ¢ o
. P o . L versdo em  espanhol da Current|,. . PN .
21-Autoeficacia estadistical] SANTAB [estatistica nos estudantes do|observacion |primeiro ano do curso de Statisti SelfEffi (CSSE) Wilk para amostras pequenas.|desempenho em bioestatistica ¢ aumentado naqueles com maiores crengas de
. . . . atisti “Efficas . . N L. . e
en estudiantes de Grado|ARBARA,|Curso de Medicina e avaliar sua|al, Medicina da sties . © © cy_ Teste t de Student, coeficiente|auto-eficacia. A correlagdo positiva entre a auto-eficacia estatistica e a
.. . . . desenvolvida pelo autor, utlizando L. " N . e . .. .
en Medicina J.,2020 relagio com o desempenho no|transversal e [universidade de , de correlagdo nao paramétrico de[pontuagio bioestatistica sugere que uma melhoria na auto-eficacia poderia
. L " também as notas dos estudantes na - . ..
campo da bioestatistica. analitico Zaragoza - Espanha Lo . L. Spearman. A andlise dos dados|aumentar a aprendizagem desse assunto emestudantes de medicina.
disciplina da Bioestatistica. s
feita como programa Rv.3.5.1
Pré teste e pos teste aplicado antes e
apos. 0~ FDP: teste de auto-eficacia Utilzado o software STATA o o ) B
22- Impact of faculty (realizagdo de trabalho, versio 13.1 (StataCorp. 2013 Os dados quantitativos e qualitativos suportam o impacto positivo geral que
development  programme . Quantitativo, desenvolvimento  de  habilidades, L P " . |teve o FDP na melhoria do professor e na melhoria de sua competéncia para
Estudar impacto do Programa de . ~ L. Stata Statistical Software: Versdo , ., N L B .
on self-efficacy: . < . |coorte - 11 professores delinteragdes sociais com estudantes e . entregar o curriculo de pos-graduagdo. Houve uma significativa melhoria nos
. TENZIN et|desenvolvimento na autoeficacia L . 13. College Station, TX: e . .
competency and attitude ~_|quase medicina de Faculdade|colegas, e lidar com estresse no dominios da capacidade de ensinar assuntos relevantes e desenvolver formas
. . |al, 2019 |do corpo docente da educacdo . N . . StataCorp LP). Teste t, testedo| . . R . X .
towards medical education experimental)|do Butdo. trabalho), avaliagao de competéncias de criativas de lidar com as restrigdes do sistema. Os FDPs trouxeram maior auto-

qui-quadrado e analises das

entrevistas.

eficiéncia e competéncia de ensino entre aqueles que foram treinados.
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23- Does blended problem-
based learning make Asian
medical students active
learners?: a prospective
comparative study.

SHIMIZU
etal, 2019

Investigar os efeitos da bPBL no
funcionamento do grupo tutorial
(discussao, autoeficacia,
autodirigido aprendizagem,
participagdo ativa e autoridade
percebida do tutor) e o nivel de
aceitagdo dos alunos pelo e-
learning. Comp.ar PBL e bPBL em|
uma universidade médica no
Japdo

quantitativo
(quase
experimental)

Noventa e seis alunos
participaram do estudo
(PBL: n = 24, bPBL: n =|
72) do quarto ano de
uma escola de Medicina
no Japdo.

1. questionario para avaliar impacto
motivacional das discussdes em grupo
do tutorial, aprendizagem autodirigida,
autoeficacia durante o tutorial, ativa
participagdo e autoridade dos tutores. 2.
pré-teste e pos-teste no nivel de
conhecimento . 3. questionario para
identificar a aceitagdo do bPBL

Anilise de covaridncia.

Teste qui-quadrado e teste t,
analises de varidncia (ANOVA),
andlise de regressdo multipla.
Todas as analises foram feitas
usando o SPSS Statistics

23,0.

Os resultados revelaram que a autoeficicia e a motivagdo dos alunos para
aprender melhoraram com o e-leaming. Quanto mais alunos sdo aprendizes
autodirigidos, maior é a aceitagdo de a tecnologia em bPBL.

Ao adicionar elementos de e-learning no PBL, houve estimulo & construgdo de
conhecimento pelo aluno, aumento da autoeficicia e da aprendizagem|
autodirigida.

among medical students

estudantes de medicina.

Engagement Scale Student de 17 items o
UWES-S 17(Schaufeli et al,, 2002) .

Avali d tratéeias d 109  estudantes  dos
. valiar 0 uso das estratégias de . . s N
24- Estratégias de R 8 cursos de Psicologia, . L .. Os resultados revelaram a existéncia de correlagdo moderada entre os escores
. aprendizagem e as crengas de . ~ (1. Escala de  Estratégias  de|Estatisticas descritivas e . . P -
aprendizagem e¢|MARTINS o R . Engenharia de Produgéo, X R . das escalas de estratégias de aprendizageme da autoeficacia académica. Alunos
o A autoeficacia em universitarios i N . Aprendizagem para Estudantes |inferenciais dos resultados das . s . N
autoeficicia académica em|; R N Quantitativo |[Educagdo  Fisica e[, *. o X que relataram maior uso de estratégias de aprendizagem, sdo os que revelaram|
. L ingressantes, explorar diferengas L . Universitarios (EEA-U) e 2. Escala de|duas escalas por meio do| . ‘- s .
universitarios SANTOS, N 7. |transversal [Medicina Veterinaria de .. N . L . |maior autoeficacia na realizagdo de tarefas académicas. o estudo revelou que os
. em relagdo ao curso e a faixa B . Autoeficacia na Formagdo Superior|software SPSS Statistics, versdo| , . P . -
ingressantes: estudo (2019 L. ) uma universidade dois construtos estdo intimamente relacionados ao desempenho académico,
. etaria, além de estabelecer a . (AEFS). 20
correlacional laca ¥ trut particular do sul de
relagao entre os construtos . . .
¢ Minas Gerais -Brasil
Revisar criticamente os trabalhos
sobre as crengas de autoeficacia . 3
L. A busca foi restrita
de estudantes de medicina, . L A - . < .
. . . a artigos de periodicos em inglés A autoeficacia dos estudantes de medicina esta aumentando, com um nimero
descrever o estado da pesquisa 74 artigos publicados . . Lo L
. N . . encontrados crescente de pesquisadores internacionais explorando a associagdo com a
. KLASSEN |sobre a autoeficacia do estudante L que incluiam medidas de . - N . .
30- Self-efficacy beliefs ofE de  medicina e  examinar Revisao crencas de autoeficicia| ™ PsycINFO, MEDLINE e Embase aprendizagem e realizagdo do aluno. Sdo necessarias pesquisas para explorara
medical students: a criticall L. literatuta, ¢ publicado entre 1989 até maio de 2016 natureza dindmica da autoeficicia em uma variedade de contextos da escola
N KLASSEN, |criticamente .. de estudantes de|" 3 . L . . N .
review - . descritivo . . . utilizando os descritores ‘estudante de médica e que examine as fontes de auto-eficcia. verificou-se ainda que metade
2019 a conceptualizagdo e medi¢do do medicina. Universidade ., 5 . . Lo
. ~ medicina com palavras-chave das medidas rotuladas como autoeficicia eram incongruentes com as diretrizes
construto e fornecer orientagdes de Nova York -EUA L. N L . L ‘.
. (estudante de medicina ou educagdo conceituais definido por especialistas em autoeficacia.
para  pesquisas futuras de o .
. médica) E autoeficacia.
autoeficacia do estudante de
medicina.
Strasbourg University Conluiu que a motivagdo e a autoeficicia sdo fatores determinantes para a
Estado da Arte - Falar sobre Hospital, Strasbourg, aprendizagem, de acordo com a Teoria Social Cognitiva. O estudo fornece um|
T . | THIERRY; |Motivagio. Autoeficacia  na France e Faculty of] uia de estratégias aos professores para agir positivamente na motiva¢do ¢ nas
33- Motivation in medical ’ S ’ L. Estado da . y g e .. p p S L ‘;. .
education VIAU, Educagdo  Médica, sob Arte Education, crengas de autoeficacia dos estudantes de medicina. O feedback motivador é
2017 perspectiva da  Teoria Social University of] importante para evitar umimpacto negativo na autoeficacia percebida do aluno,
Cognitiva Sherbrooke, Sherbrooke, pois a persuasdo oral ¢ de fato uma das alavancas propensas a construir a
Canada autoeficacia percebida de umaluno.
Analise descritiva dos
1. Escala de Aprendizagem Autodirigida|questionarios, confiabilidade 5 oA . - .
. . . . . Verificada associagdo significativa entre autoeficacia, gerenciamento de tempo e
36-Predictores afectivos y . Lo (Fischer Tague ¢ King et al) 2. Escala|lpelo  coecficiente  alfa  de . P . L .
. L Analisar a associagdo entre R L comprometimento académico com a aprendizagem autodirigida. Quem planeja
académicos del aprendizaje . .. .. |Estudo de Autoestima de Rosenberg; 3.[Cronbach e suas estatisticas de . L. L
. aprendizagem autodirigida, Lo 297  estudantes de L. " . melhor seus estudos tem maiores crengas de autoeficacia, administra melhor o
autodirigido en . > . |quantitativo, .. o Autoeficacia geral (Béfler, Schwarzer e|tendéncia central e . N .
) . SPORMA |autoestima, autoeficécia, A medicina do 1° ano da . ~ . ~ - .. _|seu tempo e se envolve mais nos estudos. O fator desejo de aprender esta
estudiantes de medicina / . correlacional || . . Jerusalém, 1996). 4. Escala de Gestdo do|dispersdo. Associagdes  feitas 5 . . .
. . INN, R. et.|gerenciamento do tempo e Universidad de | . ., 3 N associado a maiores crengas de autoeficacia, planejamento de tempo e
Factors associated with . . s L. . Tempo (Garcia-Ros R, Pérez-Gonzalez F,|pelo coeficiente de correlagdo de . . o .
. . |AL, 2015 [comprometimento académico em| Concepcion. Chile. . . . _|envolvimento em estudos. Quem mais confia em suas habilidades tem maiores
self-directed learning transversal. Hinojosa, 2004) e 5. Utrecht Work|Pearson. Analises de regressio

linear multipla. O pro

crengas de autoeficacia a qual também foi associada a niveis mais elevados no

estatistico foi realizado usando o
STATA SE11.0.

fator auto nento,
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38-  The
environmental
individual characteristics
in the development of]
student achievement: a
comparison

between a traditional and a
problem-based-learning
curriculum

of]
and

role

SCHAUBE
R et al,
2015

Examinar as relagdes  entre
resultados educacionais
(comportamento de

aprendizagem, esforgo de estudo
e realizagdo), emogdes (afeto
positivo relacionado ao estudo),

’|avaliagdes (autoeficacia geral e

avaliagdo do aluno do ambiente
de aprendizagem) e aspectos do
meio ambiente (apoio social) em)

quantitativo,
qualitativo
longitudinal.

1.646 alunos do 6° a 10°
semestre emum curriculo
tradicional e centrado em|
PBL da Universidade de
Medicina  Charité¢ ~ de
Berlim - Alemanha.

1. Lista de Avaliagdio do Suporte

Interpessoal  adaptado  (ISEL;Cohen
and Hoberman 1983; Laireiter 1996), 2.
Escala Geral de Autoeficacia (Schwarzer|
e Jerusalem, 1995 ), 3. Escala sobre a|
percepgdo dos alunos sobre o ambiente
aprendizagem adapatada (Westermann
et al,1996), 4. Questionarios afeto
positivo adaptado (Pekrun et al. 2011),
5. Desempenho Testes de Progresso
Medicine ( PTM) 6. Questionario de
Estratégias Motivadas para

Modelo de regressdo multinivel -
(Hox 2002; Gelman e Hill 2007) .
Uso do software Root Mean
Square Error of Approximation
(RMSEA). indice de Tucker-
Lewis (TLI), Comparative Fit
Index (CFI) e o Standardized
Root Mean Square Residual
(SRMR). Modelos de equagdes
estruturais estimados em Mplus

Nao ha diferengas substanciais entre os curriculos tradicionais e os PBL ¢
relagdo as varidveis psicossociais e desempenho. Em ambos os contextos, os
ganhos no desempenho estdo relacionados ao esfor¢o de estudo auto-relatado .
O envolvimento no estudo colaborativo alémde ter beneficios na aprendizagem,
também mostra associagdes com o apoio social percebido entre os alunos ¢ esta
relacionado a maiores crengas de autoeficicia e mais percepgdo positiva do
ambiente de aprendizagem.

ambientes  educacionais  de Aprendizagem (MLSQ, Pintrich et al. 6.1
metodologia tradicional e PBL. 1993; Wild e Schiefele 1994), 7. Auto-|
relatos dos alunos sobre esforgo de
estudo (Wild e Schiefele 1994).
Usado software SPSS 21.0 para
. . e - calcular estatisticas descritivas e
Entrevista microanalitica administradal, ..
L 5 inferenciais. ANOVA ||
aos participantes em diferentes pontos N
., . |comparagdes  pareadas  para
durante a tarefa de raciocinio R
o . examinar as mudangas dentro do
) diagnostico, para avaliar as mudangas P
Examinar mudangas dentro do . grupo  na  autoeficacia e
d de autocficici nas crengas de autoeficacia e processos lane: ¥ tratégi
. . . n icaci . n, n i n
40- Examining shifts in gn(lipo as crengas de all,l‘o'e. cacda se aprendizaem autoregulada . Todas as fa €jame I(’) estrateg C(:~ ;s
medical students’|CLEARY, € dos processos regufxfmos N _ |71 alunos do 2° ano de|sessdes gravadas em audio e enpos ara a ques a?A © Os resultados demonstratam que, quando os alunos novatos ndo obtém|
) . AR estudantes de medicina do|Intervengéo, . . . monitoramento  metacognitivo,| Lo L .
microanalytic  motivation| DONG, L. medicina da F. Edward|transcritas. Para medir: 1. Auto- . '|sucesso imediato em uma tarefa de raciocinio diagnostico, sua autoeficacia
. segundo ano em reposta ao|qualitativo ef ., .. L . , . |um teste t pareado simples foi . .
beliefs and regulatory| ARTINO . o Hébert School eficacia: questionario de item unico . despenca e eles lutam para sustentar seu engajamento estratégico durante a
. feedback corretivo durante uma|quatitativo . R usado  para  examinar as| . . A e
processes during al|Jr., 2015 R of Medicine - EUA. aplicado em 3 momentos durante a N L ... _|atividade. A queda na autoeficacia foi maior no segundo feedback
. . X tarefa de raciocinio diagnostico Lo . alteragdes.  Utilizada  analise
diagnostic reasoning task ) tarefa de raciocinio  clinico. 2. s, .
especifico. . . ., . |descritiva para ilustrar a
Plancjamento estratégico: questionario .
de qualidade ou a natureza das
. - lanej t
item unico (Cleary et al. 2012). 3. mudarfg:z_is ne pane]a@n ©
. » . |estratégico e medidas
Monitoramento metacognitivo: questdo . X
metacognitivas  apos  duas

microanalitica de item tnico .

instancias do feedback corretivo
negativo

41-
among
perfectionism
academic  burnout
medical school students.
(assunto autoeficacia
perfeccionismo e burnout)

The relationship
self-efficacy,
and

in

CHAE;
CHANG,
2016

Examinar a  relagdo  entre
autoeficacia académica,
perfeccionismo prescrito
socialmente e  esgotamento
académico em estudantes de
medicina e determinar se a

autoeficacia académica teve um|
papel mediador na relagdo entre
perfeccionismo e esgotamento
académico.

Quantitativo,
transversal

Um total de 224
estudantes de medicina
(pré¢ médicos e médicos)
do primeiro e ao quarto
ano da Ajou University
School of Medicine,
Suwon, Korea

1) Escala de perfeccionismo
multidimensional ~ desenvolvida  por|
Hewitt & Flett adaptada por Lee (2001).
2) Autoeficacia académica - escala

de Kim & Park (2001). 3) Escala de
burnout académico do Maslach Burnout
Inventory-Student Survey (MBI-SS)
desenvolvida por Lee & Lee (2013).

Analises de correlagdo, analise
de regressdo multipla ¢ analises

de regressdo miltipla|
hierarquica.
Os dados obtidos  foram|

submetidos a andlise estatistica
no programa SPSS versdo 12.0
(SPSS Inc., Chicago, EUA).

Houve correlagdo significativa entre o esgotamento académico e o
perfeccionismo  socialmente prescrito, bem como correlagio negatival
significativa entre o esgotamento académico e a autoeficacia académica,
demonstrando uma relagdo estreita entre o perfeccionismo prescrito socialmente
e esgotamento académico ou autoeficacia académica na area médica. Quando a
inclinagdo ao perfeccionismo prescrito socialmente ¢ alta, mas a autoeficacia
académica ¢ baixa, hda um risco aumentado de esgotamento académico. A
autoeficacia académica pode diminuir as chances de esgotamento académico e o
perfeccionismo prescrito socialmente teve um efeito negativo na autoeficacia
académica, desencadeando o esgotamento académico.
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42- Framing of feedback

impacts student's
satisfaction, self-efficacy
and performance

VAN  de
RIDDER
et. al, 2015

Investigar o efeito  das
mensagens de feedback positivo
e negativo sobre a satisfagdo,
autoeficacia e desempenho

Ensaio
clinico
randomizado

74 de
medicina do primeiro ano
da University Medical
Center Utrecht -
Holanda.

estudantes

Autoeficacia e desempenho medidos em
4 tempos (antes e ap6s a realizagdo da
tarefa, apos os recebimentos dos
feedbacks e apés 02 semanas.
Satisfagdo: utilizada escala de 05 itens.
Autoeficacia medida por escala visuall
analdgica (VAS) para realizagio da

tarefa (Turner (Tumer et al,2008).
Desempenho  medido  por  dois
avaliadores.

Andlises de correlagdes com o
coeficiente de correlagdo de
Spearman, teste U de Mann-
Whitney e teste T, covariancia.

Ao longo do tempo em ambas as condi¢des desempenho e autoeficacia
diminuiram. Enquadrar a mensagem de feedback de forma positiva ou negativa
afeta a satisfagdo e a autoeficacia dos alunos diretamente apds a intervengdo e
estes efeitos parecem desaparecer com o tempo. O desempenho pode ser]
reforgado por enquadramento positivo, mas estudos adicionais precisam|
confirmar isso. O grupo que recebeu feedback positivo ficou mais satisfeito,
teve maior autoeficacia imediatamente ap6s receber feedback e teve melhorl
desempenho 2 semanas apos receber feedback do que o grupo que recebeu
feedback negativo.

44. Medical students' self-|

efficacy in problem-based
learning and its
relationship ~ with  self-|
regulated learning.

DEMIROR
EN,
TURAN,
OZTUNA,
2016

Examinar a relagdio entre a
habilidade  autorrelatada  na
aprendizabem auto regulada de
estudantes de medicina e sua
autoeficicia em PBL.

Quantitativo,
transversal

Escola de Medicina da
Universidade de Ankara
(AUSM), na Turquia,
286 alunos do segundo
ano e 275 alunos do
terceiro ano (total, 561
alunos).

1. Self-regulated learning perception
scale (SRLP) foiusada para determinar o
uso auto-relatado dos alunos de
habilidades SRL (TURAN, 2009), 2. Self-
efficacy for problem-based learning
scale (SPBL) de Onan et al. (2010). Os
alunos também foram questionados
sobre suas opinides sobre os beneficios
do PBL, usando uma escala Likert de 10

pontos.

A relagdo entre os escores de
SRLP ¢ SPBL dos alunos foil
analisada usando a correlagdo de
Pearson. O teste t de Student foi
usado  para  comparar  as
pontuagdes de acordo com sexo
e ano. O tamanho do efeito foil
avaliado com Cohen's d.

Os estudantes de medicina usaram habilidades SRL e acreditaram em sua
capacidade de aprender efetivamente no contexto PBL. Ficou demonstrada a
relagdo entre habilidades SRL e crengas de autoeficacia. Quando os alunos
perceberam que se beneficiaram com o PBL, suas crengas de autoeficécia ¢
habilidades SRL melhoraram. Monitorar o desenvolvimento dos alunos nessas
habilidades e dar-lhes feedback pode ser benéfico para o desempenho cognitivo
de alunos com dificuldades de aprendizagem e habilidades de estudo
insuficientes.

Fonte: O autor.

30



31

Com vistas a ampliar as possibilidades de analise dos artigos selecionados
para a revisdo sistematica, buscando atingir maior rigor metodoldgico na analise dos
resultados e apresentar correlagdes entre os trabalhos selecionados, foi utilizado um
Software de analise textual chamado IRaMuTeQ - Interface de R pour les Analyses
Multidimensionnelles de Textes et de Questionnaires (RATINAUD, 2009), que esta
ancorado no software estatistico R.

O IRaMuTeQ foi elaborado pelo francés Pierre Ratinaud, e se propde a
realizar analises estatisticas através da linguagem Python e estruturagdo basica do
software “R”, disponibilizando cinco tipos de analise textual: (i) Estatistica Classica,
(i) Especificidades e Analise Fatorial de Correspondéncia (AFC), (iii) Classificagao
Hierarquica Descendente (CHD), (iv) Analise de Similitude e (v) Nuvem de Palavras
(CAMARGO, JUSTO, 2013).

Os resumos (abstract) de todos os estudos selecionados para o presente
trabalho, foram incluidos com numeracéo identificadora (Quadro 1), no idioma
inglés, como corpus textual no IRaMuTeQ. A escolha pela utilizagdo do padrdo em
inglés (abstract) se deu em virtude da existéncia de artigos em inglés e espanhol
que nao continham o resumo em portugués, evitando-se, com isso, qualquer
tradugdo nao original que n&o tivesse a ratificacdo dos autores dos referidos
trabalhos.

Os trabalhos foram identificados por numeros conforme sua alocacdo na
lista inicial pré-selecionada (01 a 44), sendo que os numeros faltantes correspondem
aos 24 trabalhos excluidos (critérios definidos no item 2.2) da lista inicial dos 44 que
foram preé-selecionados.

Para a formacado do corpus textual a ser submetido ao IRaMuTeQ, foram
necessarias pequenas alteragdes nos resumos, quais sejam: as palavras “self-
efficacy” e “self-regulated” foram alteradas para “self efficacy” e “self regulated”,
respectivamente, utilizando-se do caractere underline (_) para jungao dos termos, de
forma a permitir uma leitura pelo software como termo unico, sendo também utilizado
quando da existéncia de palavras compostas ou termos que devessem ser lidos em
conjunto, como os termos “active_methodologies”, ‘tradicional_methodology” e
‘teacher_self _efficacy”. As siglas foram escritas por extenso e agrupados os termos
por meio do underline (_) e, ao final, o documento de texto foi salvo em formato
(UTF-8) para viabilizar a sua conexdo com o IRaMuTeQ (CAMARGO, JUSTO,
2013).
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Em relagdo a escolha das classes de palavras para apresentacao dos dados
nas analises de similitude e nuvem de palavras, foram selecionados os substantivos
(nomes comuns) e verbos, deixando as demais classes gramaticais dos resumos

programadas como complementares.
3 RESULTADOS

De acordo com os critérios de selegao estabelecidos na metodologia, entéo,
foram selecionados 20 estudos das bases de dados consultadas, do periodo de
2015 a 2020. Dentre os 934 estudos identificados nas buscas, a base de dados que
apresentou o maior numero de trabalhos foi a BVS (N=567 - 60,71%), seguida pela
PubMed (N=202 — 21,3%), CAPES (N=139 — 14,88%) e BDTD (N=26 — 2,78%),
sendo que destes, foram selecionados, apds os critérios de exclusao/incluséo (item
2.3), 20 estudos, dos quais N=14 (70%) obtidos na BVS, N=3 (15%) na PubMed,
N=2 (10%) na BDTD e N=1 (5%) na CAPES, conforme Tabela 1.

Tabela 1 — Base de dados dos estudos identificados/selecionados

BVS 567 60,71 14 70
CAPES 139 14,88 1 5

BDTD 26 2,78 2 10
PubMed 202 21,63 3 15
Total 934 100 20 100

Fonte: O autor.

Em relacdo ao ano de publicagdo, ndo se verificou um padrao linear de
aumento ou redugao das publicacbes sobre o tema no periodo pesquisado, vez que
que foram intercalados periodos de maior numero de trabalhos publicados em 2019
(30%), 2015 (25%) e 2017 (20%) por periodos de diminuigdo nas publica¢gdes nos
anos 2016 (5%), 2018 (5%) e 2020 (15%).

Verificou-se que, em relagdo ao local de realizagdo das pesquisas, houve
uma ampla disposicdo mundial, visto que distribuidos em 3 (trés) continentes:
Europa, Asia e América e em 13 paises diferentes, com maior concentragdo dos
estudos no Brasil (20%), EUA (20%) e Espanha (10%).
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Dentre os estudos selecionados, 90% foram relatos de pesquisa € 10% de

estudos tedricos. A Tabela 2 apresenta a caracterizagao geral dos estudos.

Tabela 2 — Caracterizagao geral dos estudos

2020 3 15

2019 6 30
2018 1 5

2017 4 20
2016 1 5

2015 5 25

Total 20 100
BRASIL 4 20

EUA 4 20
ESPANHA 2 10
COLOMBIA 1 5
ARABIA SAUDITA 1 5
BUTAO 1 5
JAPAO 1 5
CANADA 1 5
CHILE 1 5
ALEMANHA 1 5
KOREA 1 5
HOLANDA 1 5
TURQUIA 1 5

TOTAL 20 100

 TIPODEPUBLICAGAO ~ NUMERODEESTUDOS %
Artigo 18 90
Dissertacao 2 10
Tese 0 0
TOTAL 20
Relato de Pesquisa 18 90
Relato Tedrico 2 10
TOTAL 20

Fonte: O autor.

Os estudos buscaram principalmente avaliar a autoeficacia na educagao
médica, sendo verificadas variaveis relativas a fatores emocionais, metodologias de
ensino, desempenho académico, mecanismos implicados na aprendizagem

autorregulada, bem como analises da autoeficacia em dominios/tarefas especificas.
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Nesse sentido, pode-se agrupar os estudos, conforme os principais objetivos
descritos na Tabela 3:

Tabela 3 — Principais objetivos dos estudos

Analisar a autoeficacia de estudantes quanto ao uso de diferentes metodologias de

ensino 4
Avaliar autoeficdcia docente no uso de metodologias ativas 2
Verificar correlacdo entre autoeficacia e fatores emocionais na educagdo (burnout,
satisfacdo/bem-estar, perfeccionismo, inteligéncia emocional) 5
Avaliar autoeficdcia dos estudantes em tarefa especifica e sua correlagao ao
desempenho 5
Correlacionar autoeficacia, motivacdo e aprendizagem autorregulada 4
Total 20

Fonte: O autor.

Com ajuda do software IRaMuTeQ, submetendo o corpus textual composto
pelos resumos de todos os estudos, € possivel verificar, por meio da Nuvem de
Palavras resultante, a predominéncia das palavras em inglés “self-efficacy”,
“student’, “medical”, “learn”, “medical’, “study”’, “academic”, “performance”,
“‘education” e, em menor grau, pode-se também verificar em destaque as palavras:
“self_regulated”, “methodology”, “belief’, “pbl’, “feedback”, “teacher _self efficacy,

‘burnout” e “active_metodologies”.
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Figura 2 - Nuvem de Palavras das publicagdes (20 abstracts).
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Fonte: O autor.

Utilizando-se da teoria dos grafos, em que se baseia a “Analise de
Similitude” gerada pelo software IRaMuTeQ, foi possivel averiguar, a partir das
ocorréncias entre as palavras e suas conexidades, que a palavra “self-efficacy” foi a
que mais se destacou no corpus textual e se mostrou fortemente interligada a
palavra “student”. Verificou-se também interligacdo significativa da palavra
“performance” com “student’ e, da palavra “student’, ramificaram significativamente

as palavras “learn”, “study” e “medical’.
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Figura 3 - Analise de similitude dos resumos “abstracts” (frequéncia minima 20)
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Fonte: O autor.

Os resultados dos graficos demonstram que parte relevante dos estudos
tiveram por foco a avaliagdo da autoeficacia no contexto da aprendizagem em
medicina e sua implicagcdo no desempenho académico.

Em relagao a verificacdo de correlagdo entre os estudos feita por meio da
analise léxica dos segmentos, foram classificados os textos em 05 classes, conforme
apresentado nas Figuras 4, 5 e 6.

Os estudos que mais se correlacionaram de acordo com o software
IRaMuTeQ se apresentam agrupados em classes definidas pelas cores: verde,

vermelha, roxa, azul e cinza e, a partir do posicionamento de cada grupo no grafico,
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€ possivel verificar as aproximagdes e correspondéncias entre as classes (RAMOS;
LIMA; AMARAL-ROSA, 2018).

Conforme apresentado na Figura 4, o grupo de artigos da classe verde foi o
que se mostrou mais homogéneo quanto ao conjunto Iéxico de palavras,
posicionando-se no centro dos dois eixos cartesianos (Figura 4) com aproximagdes
as demais classes. O agrupamento dos estudos Artigo_5, Artigo_7 e Artigo_22 na
classe roxa se justifica pelo fato de que tais estudos abordaram a influéncia da
autoeficacia docente no uso de metodologias ativas, sendo que o Artigo_7 incluiu
ainda uma andlise da autoeficacia sobre os fatores emocionais (burnout) na
profissdo docente.

Em relagdo a classe azul (Artigo_15, Artigo_16 e Artigo_41), a proximidade
entre tais estudos se da em virtude do enfoque sobre a autoeficacia de estudantes e
sua correlagdo com os fatores emocionais (burnout, inteligéncia emocional,
perfeccionismo).

A classe cinza, representada pelo Artigo 42 e pelo Artigo_38 agrupa
estudos que tratam da autoeficacia de estudantes em diferentes metodologias de
ensino e sua correlagcdo com o desempenho académico, sendo que o Artigo_42
pesquisou ainda o impacto do feedback nas crencgas de autoeficacia dos estudantes.
Abordaram também o uso de metodologias ativas no ensino os artigos da classe
vermelha (Artigo 23 e Artigo_44), motivo pelo qual se apresentam proximos no
grafico.

A alocacdo dos Artigo_36, Artigo_33 e Artigo 44 numa mesma classe
(vermelha) e sua proximidade aos Artigo_30 e Artigo_24 da classe verde se
fundamenta pelo fato de que tais estudos fazem abordagem sobre a influéncia da
autoeficacia na autorregulagdo, estratégias de ensino e/ou motivagdo dos

estudantes de medicina.
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Figura 4 - Especificidades de grupos dos textos
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Em relacdo a Analise Fatorial de Correspondéncia (AFC), em que é
realizado um cruzamento entre os vocabulos (considerando a frequéncia de
incidéncia das palavras) e as classes (verde, vermelha, roxa, azul e cinza), verifica-
se, na Figura 5, que as palavras que se mostram mais presentes no corpus textual,
sendo estas apresentadas em tamanho menor e proximas ao centro dos dois eixos
cartesianos, sdo as seguintes: “medical”, “student”, self_efficacy”, “belief” (classe
verde) e “performance” (classe cinza). Tais palavras, portanto, compdem o principal
eixo dos estudos, ligando-se as demais classes, as quais podem se distanciar
conforme o enfoque dado a cada grupo em especifico.

Sob essa perspectiva, é possivel também perceber, por meio da Figura 5,
quais as principais palavras que caracterizam cada classe, as quais representam as
peculiaridades de cada grupo.

Por exemplo, na classe roxa é possivel perceber que os estudos deste grupo

abordaram autoeficacia docente e uso de metodologias ativas, haja vista o destaque
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das palavras “teacher_self efficacy” e “active_methodologies”. No mesmo sentido,

L N1} b A1)

as palavras “burnout’, “perfectionism”, “stress”, “emotional” identificam a classe azul.
As classes cinza e vermelho apresentam-se com palavras bastantes proximas, de
forma a se mostrarem imbricadas, destacando-se na classe cinza as palavras
‘feedback”, “achievement”, “frame” e ‘“performance” por agrupar estudos que
analisaram o desempenho de estudantes, ressaltando que o Artigo_38 incluiu ainda
comparagao do desempenho de estudantes em diferentes metodologias de ensino
(tradicional e com uso de metodologias ativas) e, na classe vermelha, sobressairam-

L A1

se as palavras “bpbl”, “problem”, “motivation”, por envolver estudos que analisaram a
autoeficacia em circunstancias de uso de metodologias ativas e sua influéncia na

autorregulagao e motivagao.

Figura 5 - Analise Fatorial de Correspondéncia (AFC) dos textos
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Fonte: O autor.

Da anadlise da Classificacdo Hierarquica Descendente, pode-se verificar o

volume e a representatividade de cada classe no corpus textual e a relevancia das
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palavras em cada classe (verde, roxa, vermelha, cinza e azul), bem como as

correlagdes entre as classes — Figura 6.

Figura 6 - Classificagao Hierarquica Descendente (CHD) dos textos
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Fonte: O autor.

4 DISCUSSAO

O presente estudo objetivou descrever o estado da pesquisa sobre
autoeficacia no ensino e na aprendizagem no curso de Medicina nos ultimos cinco
anos em ambito nacional e internacional. A partir dos dados obtidos, pode-se
verificar que os estudos vém sendo desenvolvidos ao redor do mundo, nos
continentes: Europa, Asia e América, todos indicando correlacdes entre as crencas
de autoeficacia (docentes e/ou discentes) e seu impacto no processo de ensino e de
aprendizagem.

Dentre os estudos selecionados, verificou-se que os trabalhos se
propuseram a discutir a importdncia das crencas de autoeficacia do
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estudante/professor de Medicina, tendo por base a Teoria de Autoeficacia de Albert
Bandura (1977), correlacionando o perfil dos participantes com fatores emocionais
(FERREL et al., 2017; SOUZA, 2020; BURR; DALLAGHAN, 2019; IBRAHIM et al.,
2017; YU; CHAE; CHANG, 2016), com a aprendizagem autorregulada (SPORMANN
et al., 2015; MARTINS; SANTOS, 2019; KLASSEN; KLASSEN, 2018; PELACCIA;
VIAU, 2017), com o uso de metodologias ativas (BRESSA, 2018; TENZIN et al.,
2019) ou com diferentes métodos de ensino (LOPES et al., 2020; SHIMIZU et al.,
2019; SCHAUBER, et al, 2015; DEMIROREN, TURAN, OZTUNA, 2016 ), além da
analise do impacto de feedbacks durante a realizacdo de uma tarefa especifica
sobre as crencas de autoeficacia e o desempenho dos estudantes de Medicina
(SANTABARBARA; LOPEZ-ANTON, 2019; LOFTIN; WEST, 2017;
SANTABARBARA, 2020; CLEARY; DONG; ARTINO JUNIOR, 2015; VAN de
RIDDER et al, 2015).

A seguir, discorreremos com maiores detalhes os estudos selecionados de
forma agrupada conforme o principal enfoque abordado pelos pesquisadores e sua
relacdo com as crencas de autoeficacia, segundo a categorizagao descrita na
Tabela 4. Esclarece-se que, conforme foi possivel visualizar na analise textual feita
pelo software IRaMuTeQ a partir dos abstracts dos estudos e, em consonancia ao
descrito quando da interpretacdo das Figuras 4, 5 e 6, alguns estudos, embora
identificados em classes especificas, apresentam proximidade com outras classes,
de forma que, a partir de uma analise integral dos estudos, conforme detalhado no
Quadro 1, foi possivel categorizar os trabalhos também em 05 categorias, conforme

a seguir apresentaremos.

4.1 Autoeficacia e Fatores Emocionais

A analise dos aspectos emocionais em alguns estudos tem por fundamento
uma das fontes de autoeficacia descritas por Bandura (1993, 2008), qual seja: os
aspectos fisioldégicos e emocionais que englobam a sensagao de alegria, satisfagcéo
com a vida, estresse ou ansiedade. Nesse sentido, o bem-estar dos estudantes e
dos docentes ou seus niveis de adoecimento se mostram como fatores capazes de
influenciar o perfil de autoeficacia no contexto académico (SOUZA, 2020;
FERREIRA; AZZI, 2010; DIAS-VIANA, 2019).
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Nesse contexto, o estudo transversal realizado na Colémbia por Ferrel et al.
(2017) (Artigo_2), com 254 estudantes da area de ciéncias da saude dentre eles
estudantes de Medicina, em que se objetivou correlacionar as dimensdes da
Sindrome de Burnout e as variaveis académicas (média ponderada no semestre),
verificou que, apesar de ndo ser constatada a presencga de Sindrome de Burnout nos
participantes, para a qual requer altos niveis de esgotamento emocional e cinismo e
baixos de autoeficacia, os estudantes de ciéncias da saude, principalmente da
Medicina e Odontologia, manifestaram maior exaustdao (baixo e médio nivel de
exaustdo emocional e cinismo) e alto nivel de autoeficacia.

Quanto a autoeficacia, apontaram que os estudantes com maior
desempenho frente aos seus compromissos académicos mostraram niveis mais
elevados de autoeficacia, com diferencgas significativas na autoeficacia em relagao a
média académica (rendimento), sendo também verificado que os estudantes de
semestres mais avangados no curso apresentaram maiores crencgas, ressaltando a
importancia de se promover conquistas de sucesso no ano letivo dos primeiros
semestres, de forma a aumentar as experiéncias que ampliem as crencas de
autoeficacia, vez que os sentimentos de fracasso e a consequente baixa
autoeficacia pode ser um fator de risco para o desenvolvimento da Sindrome de
Burnout.

Como limitagcdo do estudo, sugeriram incluir outras variaveis individuais,
como de personalidade ou estilo de vida, com o fim de fornecer uma melhor visao
sobre o entendimento do comportamento da sindrome e seus efeitos sobre atividade
académica do estudante.

Visando também avaliar fatores emocionais de estudantes perante a
implementagao de um novo curriculo em escolas de Medicina do oeste dos Estados
Unidos, Burr e Dallaghan (2019) (Artigo_15) relataram a importancia do estudo
diante do crescente aumento de pesquisas na ultima década sobre o bem-estar dos
estudantes de medicina, considerando que os trabalhos recentes tém demonstrado
que estudantes de medicina apresentam altas taxas de esgotamento. Ressaltaram
ainda a relevancia da modificacdo de eventual situagcdo de adoecimento, visto que
essas emogdes podem afetar negativamente as realizagdes em aprendizagem e
desempenho dos estudantes, justamente em momento em que eles estdo

aprendendo a cuidar dos outros.
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Realizaram os autores uma pesquisa com 264 estudantes do 1° e 2° ano do
curso de Medicina (132 estudantes de cada ano) e também utilizaram a Maslach
Burnout Inventory (MBI) para estudantes, além dos dados de desempenho obtidos
pela porcentagem final dos participantes no semestre. Obtiveram, por meio das
analises estatisticas, resultados que demonstraram que as emogdes positivas
fortalecem as crencas de autoeficacia, permitindo que os estudantes identifiquem
estratégias para atingir objetivos académicos.

Esclareceram, entretanto, que, embora tenha se mostrado importante
reconhecer as emocdes que os estudantes experimentam, descobriram que a
eficacia foi o preditor mais significativo do desempenho académico, sugerindo a
necessidade de estratégias para aumentar a autoeficacia, como o uso de salas de
aula invertidas ou a aprendizagem baseada em problemas, as quais, segundo os
autores, oferecem oportunidades de avaliagdo cognitiva para promover a
autoeficacia dos estudantes. Por fim, como limitagdo, avaliaram os autores que, para
generalizar os resultados obtidos, seria interessante repetir o estudo com outras
escolas médicas, ampliando a amostra.

O trabalho realizado por Ibrahim et al. (2017) (Artigo_16) com 540
estudantes de Medicina da Arabia Saudita, objetivava determinar os preditores de
inteligéncia emocional, desempenho académico, capacidade de lideranga, crengas
de autoeficacia e estresse percebido. Justificaram a analise da inteligéncia
emocional em trabalhos anteriores que relataram o importante papel na formacao do
profissional médico, sendo relacionada a capacidade de perceber, acessar, gerar e
entender as emogoes e, reflexivamente, regula-las para a promogéo de crescimento
emocional e intelectual.

Aplicaram os pesquisadores instrumentos para coleta dos dados em
consonancia aos objetivos propostos e, apos as analises estatisticas, verificaram a
correlagdo positiva da autoeficacia com a inteligéncia emocional e sua correlagéo
com o melhor desempenho académico e capacidade de lideranga, destacando-se
significativamente as mulheres com maiores scores, sendo negativamente
associada ao estresse percebido. Concluiram os autores pela necessidade de
oferecer treinamentos por meio de atividades curriculares e extracurriculares aos
estudantes, para o fim de melhorar a autoeficacia percebida.

Também analisando aspectos emocionais de estudantes de medicina do 1°
ao 4° ano de uma Universidade da Coréia, Yu, Chae e Chang (2016) (Artigo_41),
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propuseram estudo para examinar a relacao entre a autoeficacia académica, o
esgotamento académico e o perfeccionismo prescrito socialmente, sendo este
caracterizado, segundo os autores, pelo reconhecimento de irreais e impraticaveis
objetivos académicos, nao pelos préprios estudantes, mas pelos outros ou pelo
medo de julgamento negativo por outros.

Os resultados obtidos pelos pesquisadores demonstraram correlagédo
significativa negativa entre a autoeficacia académica e o esgotamento e uma estreita
relagdo entre o perfeccionismo, a autoeficacia e o esgotamento académico, sendo
apontado que, quando a inclinagdo ao perfeccionismo é alta, mas a autoeficacia
académica é baixa, ha um risco aumentado de esgotamento académico. E, ao final,
concluiram os autores que a autoeficacia académica pode diminuir as chances de
esgotamento académico e que o perfeccionismo prescrito socialmente teve um
efeito negativo na autoeficacia académica, desencadeando o esgotamento
académico.

Em relagcdo ao esgotamento no ambiente académico, agora relacionado as
crengas de autoeficacia de docentes, Souza (2020) (Artigo_7) demonstrou, em seu
estudo com 317 professores da area da saude e dos cursos de Administracdo e
Pedagogia de instituigdes publicas e privadas no Brasil que utilizam metodologias
ativas de ensino, que as crencas de autoeficacia docente elevadas produzem
maiores niveis de satisfacdo e bem-estar no trabalho, especialmente sobre o
componente afetivo do bem-estar o que, por sua vez, é inversamente proporcional
ao desenvolvimento de sintomas caracteristicos da Sindrome de Burnout. Em face
da verificagdo de presenca significativa de Burnout em docentes com elevada
autoeficacia, sugere o autor que estudos futuros incluam outras variaveis que
possam interferir nas crengas de autoeficacia docente, avaliando-se as fontes de

autoeficacia do professor.

4.2 Autoeficacia e Uso de Metodologias Ativas no Ensino

As crengas de autoeficacia de professores também foram avaliadas por
outros dois estudos (BRESSA, 2018; TENZIN et al., 2019), correlacionando-as ao
uso de metodologias ativas, as quais requerem do professor, segundo Moran (2018),

uma capacidade de planejamento, reflexdo critica, avaliagdo continua e processual
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pelo professor, bem como habilidades de supervisionar, orientar e fornecer feedback
aos estudantes na constru¢ao das solugdes problematizadas.

Bressa (2018) (Artigo_5) analisou a autoeficacia de 47 professores quanto a
utilizacdo do Objective Structeres Clinical Examination (OSCE) na avaliagdo de
estudantes do curso de Medicina de uma faculdade no Brasil e as fontes de
autoeficacia destes docentes. Tal ferramenta, segundo a autora, trata de uma
avaliagao clinica objetiva que utiliza a simulagdo em ambientes controlados e exige
do professor habilidade de trabalho em equipe para planejamento, delineamento,
treinamento, bem como adocdo de varios passos e procedimentos que, ao final,
termina com o feedback do examinador sobre o desempenho do estudante, com
foco no conhecimento adquirido e nos meios utilizados para atingimento das metas
anteriormente delineadas.

ApOs a coleta de dados com a utilizagdo de escala de autoeficacia docente e
escala de fontes de autoeficacia, os quais foram submetidos a analise estatistica,
revela a autora que os resultados demonstraram que os professores concordantes
com a utilizagdo do método de avaliacdo OSCE também apresentaram niveis
maiores de autoeficacia.

Em relagao as fontes de autoeficacia, observou Bressa (2018) que os fatores
Persuasdo Social e Aprendizagem Vicaria foram os mais endossados pelos
participantes, indicando que persuasdo foi a fonte de maior interferéncia na
formacao de crencas dos docentes. Ressaltou que tais achados sao condizentes a
amostra, visto que no grupo havia alta porcentagem de docentes sem experiéncia
em qualquer atividade profissional, sendo que 42,6% contava com menos de 10
anos de docéncia e, dentre eles, 21,3% tinham menos de 5 anos de experiéncia. Tal
inferéncia estaria alinhada aos ensinamentos de Bandura (1997), quando expde que
a persuasao social € uma das fontes mais prevalentes em professores iniciantes.

Por fim, enfatizou que os niveis de autoeficacia dos docentes sao
importantes para a formagao de um profissional com mais confianga, perseveranca e
resiliéncia para utilizagdo do método. Sugeriu ao final, estudo futuro com abordagem
qualitativa (grupo focal, entrevistas ou pesquisa etnografica) para confirmar as fontes
de autoeficacia dos professores.

Também buscando analisar as crengas de autoeficacia docente, Tenzin et
al. (2019) (Artigo_22), realizaram estudo com abordagem quantitativa (estudo coorte

quase experimental) e qualitativa (grupo focal) em uma faculdade do Butdo (Asia),
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visando examinar o impacto do Programa de Desenvolvimento de Professores na
autoeficacia do docente em educacao médica. No referido estudo, os membros do
corpo docente participaram do programa por 12 meses, com 0 objetivo de
desenvolver conhecimentos por meio de experiéncia, observagao, reflexdo, coaching
de pares, feedback do estudante, aprendizagem online, considerando o uso de
metodologias ativas no ensino, incluindos abordagens sobre planejamento de aulas,
papel da mentoria e ferramentas de avaliagao (construgdo de questdes e avaliagao
de habilidades pelo OSCE).

Para medir o impacto na autoeficacia docente, foi aplicado um pré e um pés
teste, utilizando uma escala de 10 itens com o propoésito de medir a autoeficacia no
ensino em relacdo a quatro areas: realizacdo de trabalho, desenvolvimento de
habilidades, interagdes sociais com estudantes e colegas e capacidade de lidar com
estresse no trabalho, sendo também utilizada outra escala para avaliacdo de
competéncias de ensino, abrangendo habilidades de comunicagado, envolvimento,
criacdo de ambiente eficaz de aprendizagem, compreensdo e organizagao do
assunto, planejamento e proje¢ao de experiéncias de aprendizagem, avaliagdo da
aprendizagem do estudante e desenvolvimento como educador profissional.

Em relacdo ao componente qualitativo, onze membros do corpo docente
participaram de um grupo focal utilizando uma guia de entrevista. Apds analise dos
dados, os pesquisadores apresentaram os resultados no sentido de que os dados
quantitativos e qualitativos demonstraram que o programa de desenvolvimento do
corpo docente gerou impacto positivo no desenvolvimento profissional do professor,
verificado pela melhoria de sua autoeficacia e de sua competéncia para ministrar o
curriculo da educacdo médica. Relataram, além disso, que a avaliagdo de
autoeficacia foi importante, visto que a maioria do corpo docente era composta por
membros clinicos no hospital e a atividade de ensino surgiu como uma nova

responsabilidade de trabalho.

4.3 Autoeficacia de Estudantes e Diferentes Métodos de Ensino

Um terceiro grupo de estudos teve por foco a analise da autoeficacia de
estudantes quanto a utilizagdo de diferentes ou novos métodos de ensino adotados
pelas escolas médicas (LOPES et al., 2020; SHIMIZU et al., 2019; SCHAUBER et
al., 2015; DEMIROREN; TURAN; OZTUNA, 2016)
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Em seu estudo realizado no Brasil com estudantes de duas escolas de
ensino meédico de Minas Gerais, as quais utilizavam diferentes metodologias de
ensino (modelo tradicional e modelo de aprendizagem baseada em problemas)
Lopes et al. (2020) (Artigo_1) compararam o perfil de autoeficacia dos estudantes
das duas instituicdes e correlacionaram ao desempenho académico dos estudantes
pela média geral obtida em todas as matérias ja cursadas por eles. Participaram do
trabalho 147 estudantes do 4° ano de Medicina, sendo 73 da escola que utiliza a
método de aprendizagem baseada em problemas (ABP) e 74 estudantes da
instituicdo com metodologia tradicional de ensino, sendo a coleta dos dados
referente ao perfil de autoeficacia dos estudantes realizada com a aplicacdo da
escala de Autoeficacia na Formagdo Superior (POLYDORO; GUERREIRO-
CASANOVA, 2010).

Os resultados obtidos por meio de analises estatisticas demonstraram que
os estudantes da escola com metodologia ABP apresentaram maior meédia geral (p <
0,01) e também em cada dominio da escala, quando comparados com a escola de
metodologia tradicional. Relataram ainda que as variaveis: sexo feminino, ter maior
idade, morar sozinho, ndo usar medicamento para doenca crdnica e exercer
atividade extracurricular, apresentaram influéncia positiva na média de escore de
autoeficacia nos diferentes dominios da escala. Em relagdo ao desempenho
académico, foi verificada correlagdo positiva com a autoeficacia na gestédo
académica.

Concluiram os pesquisadores que o uso de metodologia ativa de ensino,
como a do ABP, pode-se relacionar a um maior grau de autoeficacia académica e
que os estudantes com um alto senso de autoeficacia apresentaram maior
desempenho, visto que os estudantes com maiores crengas tendem a se esforcar
mais e desenvolver mecanismos de autorregulagdo. Entretanto, destacaram que
novo estudo utilizando um desenho longitudinal podera ajudar na compreenséo da
forma como se da a evolucdo das crengcas de autoeficacia durante o curso de
medicina e no uso de diferentes métodos.

Dentro desta abordagem comparativa de metodologias de ensino tradicional
e ABP, um estudo de desenho longitudinal foi conduzido por Schauber et al. (2015)
(Artigo_38), que avaliou as crengas de autoeficacia de 1.646 estudantes, do 6° ao
10° semestre, em curriculo tradicional ou centrado na aprendizagem baseada em

problemas da Universidade de Medicina Charité de Berlim, na Alemanha.
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Além da autoeficacia, avaliaram também aspectos emocionais (afetos
positivos relacionados ao estudo), adogao de estratégias de aprendizagem e esfor¢o
no estudo, bem como aspectos do meio ambiente (apoio social no ambiente
educacional) e, visando avaliar a correlagdo com o desempenho académico,
utilizaram os resultados do Teste de Progresso de Medicina (TPM), que € composto
por 200 itens de multipla escolha no formato de melhor resposta Unica, que séo
amostrados a partir de um conjunto de cerca de 5.000 perguntas que cobrem todo o
curriculo médico.

Ao longo de cinco ocasifes consecutivas no periodo compreendido de 02
anos (abril de 2011 a abril de 2013), foram obtidos pelos pesquisadores os
resultados de testes de progresso, os quais foram realizados em cada semestre
(abril/loutubro) para todos os estudantes da universidade.

Para analise dos dados, os pesquisadores avaliaram as relagdes entre os
dominios por meio do modelo de equagdes estruturais, aplicando um modelo linear
de efeitos mistos ou modelo de regressdo multinivel, em que se estimou os
componentes de varidncia para trés facetas: estudante, tempo e interagao
estudante-tempo.

Quanto ao desempenho dos estudantes em testes de progresso, as
pontuagdes foram especificadas como um modelo de crescimento latente (LGM),
utiizado para separar estatisticamente as diferengas entre os ganhos de
desempenho dos estudantes e as diferencgas interindividuais ao longo do estudo.

Apbés o processamento dos dados com utilizacdo de softwares, os
pesquisadores apresentaram resultados que demonstraram a inexisténcia de
diferengas substanciais entre o curriculo tradicional e o APB em relacéo as variaveis
psicossociais e desempenho. Relataram que, em ambos os contextos, os ganhos no
desempenho estavam relacionados ao esfor¢co de estudo autorrelatado.

Apontaram ainda que o envolvimento no estudo colaborativo, além de ter
beneficios na aprendizagem, também mostra associagdes com o apoio social
percebido entre os estudantes e esta relacionado a maiores crencas de autoeficacia
e mais percepgao positiva do ambiente de aprendizagem.

Em conclusédo, os autores citam que as reformas curriculares parecem nao
apresentar necessariamente os beneficios pretendidos em comparacido aos

ambientes de aprendizagem mais tradicionais, vez que os estudantes fazem
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esforgos substanciais para alcangar seus objetivos e ter sucesso em seus estudos
de qualquer maneira, pelo menos no contexto do estudo realizado.

Ressaltaram, entretanto, que tal inferéncia n&do significa dizer que qualquer
mudanga ou reforma curricular seja, inevitavelmente, desnecessaria, sendo
importante estabelecer o foco em questdes “‘como”, “por que”, “qual” e “quando” um
conteudo especifico precisa ser adquirido por estudantes de Medicina para o fim de
escolher e alocar recursos que facilitem a aquisicdo de conhecimentos, habilidades
e competéncias especificas de forma adequada e eficiente.

Sobre a relagao da autoeficacia de estudantes de medicina em curriculo de
aprendizagem baseada em problemas (ABP ou PBL) com a aprendizagem
autorregulada, Demioren, Turan e Oztuna (2016) (Artigo_44) realizaram estudo
transversal com 561 estudantes do 2° e 3° ano da Escola de Medicina da
Universidade de Ankara, na Turquia, em que mediram, por meio de escalas, as
percepgdes de aprendizagem autorregulada, a autoeficacia para a aprendizagem
baseada em problemas e as percepgdes dos estudantes sobre a aprendizagem
baseada em problemas.

Obtiveram os autores resultados que demostraram que as crencgas de
autoeficacia estavam relacionadas diretamente as habilidades de aprendizagem
autorregulada, sendo que as crengcas de autoeficacia e habilidades de
autorregulagcdo melhoraram entre os estudantes que perceberam beneficios da
aprendizagem baseada em problemas (ABP ou PBL). Como limitagdes do estudo,
os autores relataram o desenho transversal do estudo e a utilizacdo de uma unica
instituigao.

Adotando ainda o foco sobre a metodologia de ensino e sua correlagao com
as crengas de autoeficacia de estudantes, o trabalho realizado por Shimizu et al.
(2019) (Artigo_23) comparou os efeitos do PBL (ou ABP) e do bPBL (blended PBL)
em estudantes do 4° ano de uma universidade de Medicina no Japdo, os quais
foram divididos em dois grupos (PBL e bPBL).

Foi utilizado um pré e um poés teste para medir o conhecimento dos
estudantes, antes e apos o funcionamento do grupo tutorial e uma escala Likert de 5
pontos foi aplicada para avaliar o funcionamento do grupo tutorial quanto a
autoeficacia, aprendizagem autodirigida, participacao ativa e autoridade dos tutores.
No grupo bPBL, as instru¢gbes foram substituidas por materiais online e testes

curtos.
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Ap0os analise dos resultados os pesquisadores concluiram que a autoeficacia
e a motivagdo para a aprendizagem desencadeada por discussdes em grupo foi
significativamente maior para os estudantes em bPBL (p = 0,032 e 0,007,
respectivamente) e que o ganho de conhecimento nas pontuagbes dos testes
também foi significativamente melhor na condigdo bPBL (p = 0,026), sendo
recomendada a utilizagcdo do bPBL (e-learning) como uma estratégia eficaz no
contexto asiatico, considerando a cultura com foco na aprendizagem orientada para
0 exame e estudantes que tém maior dificuldade em colaborar com os colegas.

Como limitagdo do estudo, indicaram que os estudantes foram divididos em
grupo por rotacdo de cronograma, sendo que idealmente o melhor teria sido a
utilizacdo da randomizacdo. Citaram ainda que a analise foi realizada por pequeno
periodo recomendando que as pesquisas futuras investiguem os efeitos de longo
prazo do bPBL.

4.4 Autoeficacia, Motivacao e Aprendizagem Autorregulada ou Autodirigida

A associacdo da autoeficacia de estudantes com a aprendizagem
autorregulada foi objeto dos estudos realizados por Martins e Santos (2019)
(Artigo_24) e por Spormann et al. (2015) (Artigo_36).

O trabalho realizado por Martins e Santos (2019) (Artigo_24), com objetivo
de avaliar o uso de estratégias de aprendizagem, segundo as crengas de
autoeficacia de 109 estudantes do 1° periodo de cursos da area da saude e
engenharia de producdo de uma universidade do sul de Minas Gerais, no Brasil,
obteve resultados que revelaram a existéncia de correlacdo moderada entre as
estratégias de aprendizagem e a autoeficacia académica, sendo que estudantes que
relataram maior uso de estratégias de aprendizagem foram os que revelaram maior
autoeficacia na realizacao de tarefas académicas.

O estudo também revelou que os dois construtos estdo intimamente
relacionados ao desempenho académico. Observaram ainda que a identificagdo da
menor média encontrada para a “Autoeficacia em Ag¢des Proativas” dos estudantes
pode estar relacionada ao fato de que estudantes ingressantes no ensino superior
percebem-se como menos eficazes para aproveitar as oportunidades de formacéo,

para reivindicar e participar de atividades extracurriculares e para irem em busca de
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atualizacdo dos conhecimentos, estando tais resultados congruentes com achados
anteriores.

Na mesma linha foram os resultados obtidos por Spormann et al. (2015)
(Artigo_36) em relagao a verificagdo de associagao significativa entre autoeficacia e
a aprendizagem autodirigida. O estudo foi realizado com 297 estudantes de
Medicina do 1° ano da Universidade de Concepcion do Chile, sendo utilizadas
escalas para coleta de dados relativos a autoeficacia, aprendizagem autodirigida,
gerenciamento do tempo, engajamento académico e autoestima.

Analisados os dados por meio de correlagdes e regressdes, os resultados
apontaram que quem planeja melhor seus estudos tém maiores crengas de
autoeficacia, administra melhor o seu tempo e se envolve mais nos estudos.
Constatou-se ainda que quem tem maiores crencas de autoeficacia apresenta
maiores indices no fator desejo de aprender, planejamento de tempo e envolvimento
em estudos. Maiores escores de autoeficacia foram associados a niveis mais
elevados no fator autogerenciamento, bem como foi verificado que quem mais confia
em suas habilidades tem maiores crencgas de autoeficacia.

Como limitacdo, citaram os autores a amostra composta somente por
estudantes do primeiro ano, sugerindo outras avaliagbes em um grupo mais
heterogéneo, ndo obstante terem sido verificados resultados que representaram
mais de 50% da aprendizagem autodirigida com os preditores utilizados.

Os estudos realizados por Klassen e Klassen (2018) (Artigo_30) e Pelaccia e
Viau, (2017) (Artigo_33) tratam de estudos teodricos sobre as crengas de autoeficacia
e sua implicacdo nos mecanismos motivacionais no ambiente académico do curso
de Medicina.

Pelaccia e Viau (2017) (Artigo_33) discorreram, a partir da Teoria Social
Cognitiva de Bandura (1986), sobre os aspectos relacionados a motivagdo para
aprender, os quais se referem a trés percepgdes: (i) A percepgédo do valor de uma
atividade educacional (também chamado de "valor subjetivo da tarefa"); definido
como o julgamento do estudante sobre o interesse e a utilidade de completar uma
atividade proposta, com base nos objetivos que ele esta buscando; (ii) Autoeficacia
percebida (conceituada como o julgamento do estudante sobre sua capacidade de
ter sucesso adequado com a atividade educacional proposta, sendo preditora do
desempenho e relacionada a definicdo de objetivos elevados e escolhas por

atividades desafiadoras; (iii) Percepcdo de controlabilidade (também chamada de
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"controle percebido"), definida como o grau de controle que um estudante acredita
que tem sobre 0 andamento de uma atividade.

Nesse sentido, segundo os autores, um “estudante motivado” considera as
atividades educacionais propostas uteis ou interessantes (percepg¢ao do valor de
uma atividade educativa), sente-se capaz de completar as atividades para sua
propria satisfagdo (autoeficacia percebida) e tem a impressédo de ser responsavel
pelo progresso de seus exercicios de aprendizagem (percepg¢ao de controlabilidade).

Diante dessa perspectiva, os autores propdem estratégias a serem adotadas
pelos professores de Medicina direcionadas a impactar positivamente essas trés
percepgdes, especificamente para o incremento das crencas de autoeficacia.
Sugerem, para tanto, tendo por fundamento os estudos de Bandura (1986), as
seguintes estratégias de ensino: transformar uma tarefa de aprendizagem em um
problema; enfatizar os resultados de sucesso e dar suporte quando do fracasso,
esclarecendo sempre os critérios das avaliagcbes; levar em consideragdo as
consequéncias da experiéncia vicaria (gerenciar situagbes que podem gerar
consequéncias negativas para alguém, considerando ainda os observadores da
situagao); fornecer feedback motivador/construtivo, concentrando-se nao somente
nos erros verificados, mas enfatizando/persuadindo sobre a diregdo a ser seguida
nos proximos estagios de aprendizagem; permitir que os estudantes realizem tarefas
de ensino, oportunizando ao estudante compartilhar e explicar o conhecimento
adquirido com seus colegas.

Destacaram os autores que a motivacao e as crencas de autoeficacia nao
podem, por si sO, garantir o sucesso, devendo ser aplicadas as estratégias
propostas combinadas com outras abordagens, métodos, técnicas e ferramentas
advindas de métodos de ensino ativos e de teorias de aprendizagem cognitivistas e
construtivistas.

Seguindo a mesma perspectiva que considera as crengas de autoeficacia
como importante construto a impactar o aprendizado na educacdo médica, os
pesquisadores Klassen e Klassen (2018) (Artigo_30), realizaram estudo com o fim
de verificar o estado da pesquisa sobre autoeficacia de estudantes de Medicina e a
validade das ferramentas de medicdo usadas nas pesquisas. Revisaram
criticamente a literatura, tendo por base 74 estudos publicados em inglés
selecionados desde 1989 (ano de publicacdo da Human agency in social cognitive

theory por Bandura).
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Apontaram, com base nos resultados obtidos, que a pesquisa sobre a
autoeficacia dos estudantes de medicina estd aumentando, partindo de 01 artigo
publicado no periodo de 1994 a 1996 até a verificagdo de 30 artigos publicados no
periodo 2015 a 2017), com um numero crescente de pesquisadores em contextos
internacionais e exploragdo da associacdo da autoeficacia com o aprendizado e
desempenho dos estudantes. A maioria dos estudos (92%) utilizaram método
quantitativo e 85% desenho transversal.

Em relacdo a medicdo da autoeficacia apontaram os autores problemas em
46% dos estudos revisados, sendo verificada a utilizagdo de medidas incongruentes
com a teoria e as diretrizes fornecidas para a construcdo da escala que foi utilizada,
por exemplo, incluindo: i) perguntas nao orientadas para agbées no futuro; ii)
utilizacdo de questionamentos para medicdo de expectativas de resultados e ndo da
percepgdo de capacidades; iii) medicao de construtos alternativos (autoestima e
ansiedade); iv) medigdo de barreiras externas (dificuldades ambientais e nao
capacidades pessoais) e v) perguntas com falta de especificidade de dominio (n&o
direcionado para uma tarefa especifica), como a seguinte questdo: “eu sempre
consigo resolver problemas dificeis se eu tentar bastante”.

No geral, dos 68 (de 74) estudos que forneceram exemplos (ou uma
descrigao clara) do conteudo dos questionarios, 37 (54%) usaram autoeficacia com
medidas conceitualmente congruentes e, o restante, 31 estudos (46%), usaram
perguntas que nao sao congruentes com diretrizes derivadas da teoria de
autoeficacia, acabando por abranger outros constructos conceitualmente diversos da
autoeficacia.

Tais achados, segundo os autores, podem gerar incerteza sobre os
resultados e falha no progresso da compreensdao do papel que a autoeficacia
impacta na motivagao e no desempenho académico. Pesquisas envolvendo medidas
de outros construtos motivacionais e crengas pessoais (por exemplo: autoconceito,
autoestima, expectativas de resultados) devem ser encorajadas, segundo os
autores, mas com a utilizacdo de medidas validas para melhor compreensao do
fendmeno.

Foi também apontada pelos pesquisadores a necessidade de maior atengao
para futuras pesquisas de autoeficacia em modelo longitudinal, utilizando trés ou
mais momentos (ondas) para medir com maior confiabilidade os padrdes de

mudanc¢as na autoeficacia. Destacaram ainda a necessidade de pesquisas para
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explorar a natureza dinamica da autoeficacia em uma variedade de contextos da
escola médica e direcionadas a examinar as fontes contribuintes de autoeficacia,
concluindo que nao ha duvida de que vale a pena prosseguir nas pesquisas sobre
as crengas motivacionais - especialmente a autoeficacia - de estudantes de
medicina.

Indicaram como limitagdo do estudo a utilizagdo de somente artigos em
inglés, excluindo teses e dissertagdes, sendo também pontuado que o estudo
considerou o conceito original da teoria de autoeficacia de Bandura (1977), mas
outras perspectivas sobre o assunto também podem oferecer descobertas e
interpretacbes que se opdem aquelas que foram defendidas no estudo, dentre elas,
a perspectiva de Schwarzer sobre a autoeficacia geral que se opde a conceituagéo

de Bandura de autoeficacia de dominio especifico.

4.5 Autoeficacia dos Estudantes em Tarefa Especifica e sua Correlagao ao

Desempenho

As crencas pessoais de autoeficacia podem ser alteradas como
consequéncia do resultado alcancado e da interpretacdo das condicbes que o
influenciaram, de forma a impactar a constituicho de novas crencas pela
reformulacdo das percepgdes iniciais, num mecanismo de retroalimentacio
(BANDURA, 1997). Assim, estudar as fontes de autoeficacia e sua formacgao se
mostra relevante para fornecer subsidios a intervengédo nesse processo.

Seguindo tal perspectiva, quatro estudos avaliaram o impacto nas crengas
de autoeficacia apds a realizacao de tarefas especificas e o feedback recebido pelos
estudantes sobre o desempenho/resultado e um estudo tratou da validacido de uma
escala de Autoeficacia em Estatistica de estudantes de Medicina.

O trabalho realizado por Loftin e West (2017) (Artigo_17) com estudantes de
Medicina da Universidade do Texas, EUA, avaliou as crencas de autoeficacia antes
e apds a realizacdo de uma atividade utilizando a Aprendizagem Baseada em
Equipes (Team-based learning — TBL), que trata de um método de ensino de
aprendizagem ativa que usa abordagem em grupo e exige que os estudantes
completem as tarefas de leitura prévia em preparacdo para a avaliagao individual,
avaliacao de grupo e exercicio de aplicagdo (THOMPSON; SCHNEIDER; HAIDET,
2007).
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O tema objeto da aprendizagem foi “Cuidados no fim da vida”, sendo que
todos os 87 estudantes participantes do estudo concluiram os 05 modulos de leitura
online que abordava o assunto e, apds as leituras, responderam a uma pesquisa
pré-intervencdo de autoeficacia e a um teste individual de avaliagdo da
compreensao sobre o assunto (iRAT). Na sequéncia, os estudantes foram ent&o
distribuidos de forma randomizada em dois grupos: “TBL” (n = 43) e grupo “ndo TBL”
(n = 44). O grupo “nao-TBL”, na sequéncia, passou a completar as pesquisas pos-
intervencao referente as crengas de autoeficacia, enquanto o “grupo TBL” participou
de atividades TBL (aproximadamente 2 horas) e realizou o teste de compreenséo
em equipe (tRAT), o exercicio de aplicagao (apresentagdo de um caso clinico de um
paciente em estagio avangado de cancer em que era requerido da equipe responder
algumas questbes sobre o planejamento e evolugdo do caso) e também
responderam ao final a pesquisa pos-intervengao.

Além da medicao da autoeficacia nos dois grupos pré e pds-intervengao,
também foram avaliados nos questionarios o nivel de confianga em (1) gerenciar
pacientes com problemas de atendimento em cuidados de fim da vida; (2) comunicar
o atendimento com os pacientes, (3) tomar decisdes médicas de cuidado de fim da
vida, (4) usar habilidades de pensamento critico, (5) encontrar solugbes para
problemas, (6) praticar a aprendizagem individual e (7) praticar a aprendizagem em
grupo.

Apods analise dos dados, os pesquisadores verificaram que tanto o grupo
“TBL” quanto o grupo “ndo-TBL” tiveram alta pontuagdo no teste individual (iRAT),
mas no grupo “TBL” houve um aumento significativo da autoeficacia em aprender os
cuidados do fim da vida, em habilidades de pensamento critico, em encontrar
solugdes para problemas e em aprendizagem em grupo.

Diante dos resultados encontrados, sugeriram os autores a ampliagdo do
estudo para outras areas da Medicina, considerando que o aumento das crengas de
autoeficacia pode impactar os desempenhos dos estudantes, segundo preconiza a
teoria de Bandura (1977).

Semelhante proposta metodoldgica, com avaliagdo da autoeficacia durante a
realizagdo de uma tarefa especifica, foi utilizada no estudo de Cleary, Dong e Artino
Jr., (2015) (Artigo 40), na Faculdade Edward Hébert School of Medicine, dos EUA. O
referido estudo examinou a mudanca das crencgas de autoeficacia e dos processos

regulatorios de estudantes (autorregulagdo) de medicina do segundo ano, em



56

resposta ao feedback corretivo, durante a execucdo de uma tarefa de raciocinio
especifico de diagndstico.

Para avaliar os processos de autorregulacao, foi utilizada entrevista micro
analitica em diferentes momentos durante a tarefa de raciocinio e, para medir a
autoeficacia, o planejamento estratégico e o monitoramento metacognitivo, foi
utilizado questionario de item unico, em trés diferentes momentos.

O referido modelo do estudo foi explicado pelos autores com fundamento na
Teoria Social Cognitiva (BANDURA, 1986), em que o processo de aprendizagem
autorregulada é descrito em termos de um ciclo de feedback ciclico trifasico,
envolvendo premeditacdo (antes da tarefa), desempenho (durante a tarefa) e
autorreflexao (apds a tarefa).

Seguindo o ciclo, os processos da fase de premeditacdo, que incluem o
estabelecimento de metas pessoais e planos estratégicos, bem como crencgas de
motivacdo, como autoeficacia, ocorrem antes de iniciar uma atividade de
aprendizagem ou desempenho. Na fase de desempenho do ciclo de feedback, que
ocorre durante uma tarefa de aprendizagem ou atividade, individuos altamente
autorregulados, muitas vezes empregam taticas de autocontrole para gerenciar seus
comportamentos, afeto e cognigao (por exemplo, foco de atencéo, declaragcbes de
autoinstrugdo) e tentara proativamente acompanhar seu progresso de
aprendizagem, bem como os tipos de agdes e pensamentos que exibem, formando
um processo chamado monitoramento metacognitivo. Explicam ainda os autores,
com base no referencial tedrico de Bandura (1986; 1997), que é durante a fase de
desempenho que os individuos irdo implementar seu plano estratégico e tentar
coletar informagdes sobre os aspectos do seu resultado que poderdo ser
melhorados.

E a fase final deste ciclo (autorreflexdo) se inicia apds os individuos
participarem de uma atividade de aprendizagem, em que, usando o feedback
autogerado pelo estudante ou fornecido externamente por colegas ou pelo
professor, individuos altamente autorregulados avaliardo se seus desempenhos
corresponderam aos seus objetivos pessoais (auto avaliagdo), identificardo as
razdes para este nivel de desempenho (atribui¢cdes), e irdo gerar conclusdes sobre
como se adaptar antes de futuras tentativas de aprendizagem (inferéncias

adaptativas).
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Uma iteracao do ciclo de feedback trifasico é concluida quando os processos
da fase de autorreflexdo impactam os processos de premeditacdo dos estudantes
antes de uma aprendizagem subsequente ou atividade de desempenho.

Sob referido embasamento tedrico, os autores administraram
individualmente, durante uma sesséo de 25 a 30 minutos, uma tarefa de raciocinio
de diagnodstico aos 71 estudantes participantes, os quais foram instruidos a ler uma
descricdo de um caso em papel retratando diabetes mellitus, enquadrado, pelo
grupo de educadores médicos da universidade, como um caso dificil e desafiador e
escolhido com o propdsito de permitir a medicdo das mudancgas na autoeficacia e
autorregulagcdo apdés o recebimento dos feedbacks corretivos decorrentes de
experiéncias de falha.

Todos os participantes usaram um formulario pés-encontro (FPE) como um
guia para desenvolver e gerar um diagndstico preciso. Apds a tentativa inicial de
fornecer o diagndstico correto por cada estudante, o examinador forneceu feedback
corretivo simples: “Desculpe, seu diagndstico mais provavel esta incorreto”. Os
participantes tiveram, entdo, a oportunidade de preencher outro formulario (FPE) e
apresentar o diagnodstico provavel apds iniciar a segunda iteragdo da mesma
atividade de raciocinio clinico e, ao fim da segunda tentativa, receberam novamente
um outro feedback corretivo semelhante (Figura 7).

Para avaliar mudangas nas crencas de autoeficacia dos estudantes e
processos de aprendizagem autorregulada durante a atividade de iteragdo multipla,
os autores aplicaram uma entrevista micro analitica em trés pontos: antes de iniciar
a tarefa, antes de comecar a segunda iteracdo da tarefa e antes de uma terceira
iteracao prospectiva. Em relagdo ao monitoramento metacognitivo, os pesquisadores
explicaram que, por tratar de um processo inserido na fase de desempenho, ele foi
medido durante a primeira e a segunda iteragdes da tarefa.

Por considerar relevante para uma fiel interpretagdo do procedimento
realizado pelos autores, apresenta-se a seguir a Figura 7, que traduz a metodologia

empregada no trabalho:
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Figura 7 - Reprodugao da metodologia do estudo

SE-3 “On a scale of 0 to 100 with 10 being not confident, 40

being somewhat confident, 70 being pretty confident, and 100 SE-1: "On a scale of 0 to 100 with 10 being not confident, 40

being very confident, how confident are you that you can being somewhat confident, 70 being pretty confident, and 100

determine the most likely diagnosis for this patient on your being very confident (show the cue card), how confident are

next attempt?” you that you can determine the most likely diagnosis for this
patient on your first attempt?”

. : META-1: “As you have been going
META-2: “As you have been going through this process, what has

through this process, what has cCONd been the primary thing you have
been the primary thing you have Diagnostic been thinking about r:‘;n'm:usmg
been thinking about or focusing eratio Reasoning eratio on? Is there anything else you

D

on? Is there anything else you Task ! =
have been focusing on?" P hava been focusing on?

SE-2: “On a scale of 0 to 100 with 10 being not confident,
40 being somewnhat confident, 70 being pretty confident,
and 100 being very confident (show the cue card), how
confident are you that you can determine the most likely
diagnosis for this patient on your next attempt?”

Fonte: Cleary, Dong e Artino Junior (2015), p. 616.

Apos a intervengdo, para analise dos dados, as respostas foram
categorizadas pelos autores e utilizadas medidas estatisticas descritivas e
inferenciais (SPSS 21.0, ANOVA, teste t), bem como comparagbes separadas de
pares para examinar as mudangas dentro do grupo na autoeficacia e no
planejamento estratégico do Tempo 1 ao Tempo 2, bem como do Tempo 2 ao
Tempo 3.

Em relagdo as crencas de autoeficacia, os resultados obtidos revelaram uma
tendéncia linear significativa indicando uma diminuicdo geral na autoeficacia dos
estudantes durante a tarefa de raciocinio clinico, sendo este efeito considerado
bastante grande pelos autores, visto que nas comparagbes de pares, houve uma
gueda estatisticamente significativa na autoeficacia observada em ambos os pontos
de tempo: Tempo 1 a Tempo 2 e uma maior redugado de Tempo 2 a Tempo 3. Foi
utilizado o fator de significancia p<0,001, o que fortalece a confiabilidade dos

resultados.
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Indicaram ainda que foi especialmente impressionante a rapidez e o
tamanho da queda na autoeficacia, visto que ao longo de 30 minutos de atividade
clinica, a autoeficacia dos participantes caiu de uma média de aproximadamente 53
(em linha de base de uma escala do tipo Likert variando de 0 a 100) a uma média de
22 apos a segunda rodada de feedback, de forma que no final da sesséao pratica, os
participantes apresentaram o minimo de confianga para realizagdo da tarefa com
sucesso.

Descreveram os autores, com relagdo aos mecanismos de autorregulagao
que os declinios no pensamento estratégico foram paralelos as grandes quedas na
autoeficacia do participante durante a tarefa, o que se mostrou como ponto
importante para observacdo pelos docentes, considerando o quao rapidamente a
motivagcao e o pensamento dos estudantes sem vasta experiéncia podem sofrer
mudancas apos o fornecimento de um feedback orientado para resultados sobre o
desempenho ruim, com potencial para levar alguns estudantes em diregdo a um
caminho desadaptativo e potencial retraimento ou desengajamento, sob a
perspectiva do referencial teérico de Bandura (1986,1997). Entretanto, citaram que,
embora sejam necessarias muitas outras pesquisas sobre as ligagbes entre o
feedback e os padroes de motivacdo e autoeficacia exibidos por estudantes de
medicina, & importante que os educadores médicos estejam cientes da natureza
dinamica e fluida desses mecanismos de autorregulagao e sentimentos.

Também utilizando avaliagdes da influéncia do tipo de feedback (positivo e
negativo) sobre a autoeficacia, satisfagdo e desempenho de estudantes de
Medicina, Van de Ridder et al. (2015) (Artigo_42) realizaram um ensaio clinico duplo
cego randomizado com 74 estudantes do primeiro ano da University Medical Center
Utrecht, na Holanda.

Foi aplicada uma tarefa de avaliagdo de deficiéncia auditiva (“WR” - Weber e
Rinne) pelos estudantes que deveriam, apos o recebimento de instrugdes teoricas
sobre o tema, nos casos da confirmagao da deficiéncia, diagnosticar se a causa era
neurossensorial ou condutiva. Esclareceram que os referidos participantes, por
estarem no primeiro ano, ndo tinham familiaridade/experiéncia com o tema, visto que
o referido teste faz parte da programacao do segundo ano do curso.

Para a realizacdo do estudo os pesquisadores dividiram os participantes em
dois grupos (“Feedback Positivo” e “Feedback Negativo’) e cada estudante foi

solicitado a avaliar sua autoeficacia (E1) na execugéo da tarefa “WR” no tempo “T1”
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e, ha sequéncia, o estudante assistiu a um video instrutivo sobre o procedimento da
tarefa WR.

No momento T2, cada estudante realizou a tarefa WR (Desempenho - D1)
enquanto era observado pelo provedor de feedback e foi novamente solicitado a
avaliar sua autoeficacia (E2). Logo depois disso, o estudante receberia um feedback
com uma estrutura negativa ou positiva do supervisor, de acordo com seu grupo e,
em seguida, no momento T3, deveria realizar os testes pela segunda vez
(Desempenho - D2) e classificaria sua autoeficacia pela terceira vez (E3), bem como
preencheria a escala de satisfacéo (SAT).

Duas semanas apés, no momento T4, o estudante era avaliado quanto a sua
autoeficacia pela quarta vez (E4) e executaria a tarefa WR pela terceira e ultima vez
(Desempenho - D3). De posse dos dados coletados, os autores utilizaram testes
estatisticos para avaliar a correlagdo entre satisfacdo (SAT), desempenho (D1, D2,
D3) e autoeficacia (E1, E2, E3 e E4). E os resultados demostraram que o grupo de
feedback com enquadramento positivo ficou mais satisfeito, teve maior autoeficacia
imediatamente apos receber feedback e teve melhor desempenho 2 semanas apos
receber feedback do que o grupo na condi¢cao de feedback negativo.

As mudangas ao longo do tempo nas pontuagdes de autoeficacia podem ser
explicadas, segundo os autores, tanto pela influéncia do desempenho no teste
quanto pelo feedback recebido. Explicam que, antes do T1, por ndo terem ainda
assistido ao video nem realizado a tarefa, a autoeficacia era menor, de forma que a
explicagdo no video sobre a realizagdo da tarefa e o seu desempenho real deu aos
estudantes uma impressdo da dificuldade da tarefa em relagdo a sua proépria
capacidade, explicando o aumento da autoeficacia (E2) apds assistirem ao video.
Em relacdo ao impacto do feedback, os autores concluiram que ele parece ter
afetado a sensacdo de competéncia em relacdo a tarefa, o que explicou o aumento
adicional da autoeficacia na condicédo de feedback positivo e diminuicdo na condi¢ao
de feedback negativo.

Tal conclusao dos autores se justificou pelo fato de que, em relacédo ao
desempenho, nao foi verificada correlagcéo significativa entre a autoeficacia medida
apos realizacdo da tarefa pela segunda vez (E3) e o desempenho obtido (D2),
fazendo-os concluir que a autoeficacia (E3) foi mais influenciada pelo feedback do

que pelo desempenho na tarefa.
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A autoeficacia medida apos 2 semanas (E4) foi bastante reduzida e inferior a
inicial (E1), sendo explicado pelos autores que os estudantes ja n&do eram mais
ignorantes e sabiam o que esperar em relagao a dificuldade da tarefa, de forma que
a falta de pratica pelos estudantes no referido intervalo de tempo acabou por afetar
negativamente a autoeficacia dos estudantes.

Recomendaram os pesquisadores, diante dos resultados obtidos, a
utilizacdo de feedbacks com enquadramento positivo em avaliagdes de habilidades
clinicas e, como limitacdo do estudo, citaram que, enquadrar € comunicar uma
mensagem de feedback (positivo ou negativo) oral na vida diaria ndo pode ser
desvinculado do tom de voz, das expressdes faciais e da postura corporal do
avaliador e, entdo sugerem que estudos adicionais em outros contextos e areas de
conteudo sdo importantes para saber se os achados do estudo podem ser
generalizados.

Dentro desse objetivo de avaliar as crengas de autoeficacia em um dominio
especifico, os estudos de Santabarbara e Lépez-Anton (2019) (Artigo_9) tiveram o
objetivo de traduzir e validar a Escala de Autoeficacia em Estatistica de estudantes
de Medicina de uma faculdade da Espanha, considerando que, segundo expuseram
os autores, o conhecimento de bioestatistica é essencial na Medicina baseada em
evidéncias. A escala a ser traduzida e validada foi a CSSE (Current Statistics Self-
Efficacy) de Finney e Schraw (2003), em sua versdo na lingua inglesa, a qual
produziu resultados satisfatérios e tem sido aplicada internacionalmente,
principalmente em estudantes de Psicologia, sendo que, no ambito da Medicina,
ainda n&o havia estudos.

Os autores fizeram a tradugao da escala do inglés para o espanhol e vice-
versa, para confirmagao do trabalho e ainda contaram com a colaboracdo de uma
doutora em psicologia bilingue, sendo que a referida escala possui construgéo
unidimensional e avalia a autoeficacia estatistica de forma autorreferida, sendo
composta por 14 itens que avaliam a crenca atual para completar 14 tarefas
especificas relacionadas a estatistica, usando uma escala de resposta de 1 (sem
confianga) a 6 (confianga completo), de forma que quanto maior a pontuagéo total no
CSSE, maior autoeficacia em estatistica.

Apés aplicacdo da escala em 40 estudantes matriculados na disciplina de
Estatistica, os autores relataram que os resultados apontaram niveis aceitavelmente

altos de confiabilidade com a = 0,898 nos 14 itens do inventario, sendo este valor
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muito semelhante ao relatado em sua verséo original (a = 0,917) e correlagao item-
total é, em todos os casos, da mesma forma, alta (r>0,45) e estatisticamente
significativa (p <0,001), mantendo as caracteristicas de consisténcia interna da
versdo original. Quanto a analise de validade na estrutura interna, os autores
utilizaram a analise fatorial confirmatodria, obtendo niveis razoaveis, concluindo que o
instrumento possui propriedades psicométricas adequadas que permitem avaliar a
autoeficacia em estatistica em estudantes de Medicina, sendo importante ferramenta
para planos de treinamento em Medicina, sugerindo seu uso para melhorar a
qualidade de ensino e aprendizagem neste dominio.

Os autores relataram como limitagcdo a utilizagdo de amostragem néao
probabilistica, por conveniéncia, em uma unica instituicdo e com tamanho amostral
pequeno, 0 que impossibilita a generalizagdo dos achados, apontando ainda que a
escala CSSE original de 6 pontos definida por Finney e Schraw (2003) é do tipo
Likert, mas com auséncia de um ponto médio neutro - como seria 4 em uma escala
de 7 pontos.

Na sequéncia da validagdo da escala, o autor Santabarbara (2020)
(Artigo_21) realizou o estudo para avaliar a autoeficacia em Estatistica dos
estudantes do primeiro ano de Medicina da Universidade de Zaragoza, na Espanha,
aplicando a escala Current Statistics Self-Efficacy (CSSE) na versao em espanhol,
buscando verificar correlagdo com o desempenho dos estudantes nos testes de
bioestatistica.

Para tanto, imediatamente apds a realizacdo do teste em Bioestatistica, o
pesquisador aplicou a escala de autoeficacia em 40 estudantes do curso (88,9% dos
estudantes matriculados na disciplina) e, na sequéncia, os dados foram submetidos
a testes estatisticos, avaliando-se a normalidade das varidveis mediante o contraste
de Shapiro-Wilk para amostras pequenas. Foram também feitas, com utilizagdo do
programa estatistico R v. 3.5.1, analises de comparacao tipo teste t de Student e o
coeficiente de correlacdo ndo paramétrico de Spearman para avaliar a associagao
entre nota final dos estudantes e pontuacao total da autoeficacia.

Ap6s as analises estatisticas, o pesquisador relata que os resultados
demonstraram que os estudantes de Medicina participantes do estudo tiveram alta
autoeficacia em estatistica e que o desempenho no teste em Bioestatistica é
aumentado naqueles que apresentaram maiores crencas de autoeficacia. Nao foram

identificadas pelo autor diferencas de sexo em relacdo a autoeficacia estatistica.
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Explicou ainda que os entrevistados estavam familiarizados com conceitos como
"valor p" e a aplicagdo de diferentes tipos de procedimentos estatisticos, no entanto,
verificou que os estudantes tiveram problemas em interpretar o poder de um teste,
sendo proposto pelo pesquisador, com base em outros trabalhos, a utilizacdo de
outras metodologias de ensino, como a aprendizagem baseada em problemas com
0 uso de exemplos reais e estudos com dados proprios, a realizacdo de workshops
com programas especificos de bioestatistica, entre outros métodos de ensino.

Foi ainda citado pelo autor que, em trabalho anterior realizado por ele com
estudantes de Medicina da mesma universidade, foi demonstrado que aqueles que
apresentaram maior nivel de ansiedade obtiveram piores resultados em
Bioestatistica, de forma que aumentar os niveis de autoeficacia dos estudantes
podera auxiliar na superacao do “medo” diante da bioestatistica e para a obtencao
de melhores resultados, uma vez segundo Bandura (1993), altos niveis de
autoeficacia relacionam-se a baixos niveis de ansiedade e a melhor enfrentamento
de situacdes estressantes.

Apresentou o pesquisador como limitacdo do estudo a utilizagdo de um
unico local de pesquisa com o tamanho da amostra reduzido, o que impossibilita a
generalizagdo dos achados e sugeriu que estudos futuros analisem a modificagéo da
autoeficacia estatistica por meio da implementacao de métodos de ensino diferentes

dos tradicionais e seu potencial efeito no desempenho em Estatistica.

5 CONSIDERAGOES FINAIS

O propdsito inicial do presente estudo foi atingido com a apresentagao do
estado atual das pesquisas nacionais e internacionais sobre a autoeficacia na
educacdo meédica. Apesar de terem sido identificados poucos estudos sobre a
tematica em especifico (apenas vinte estudos selecionados com os critérios
definidos), acredita-se que a revisdo permitiu a sistematizacdo dos estudos mais
recentes, sendo possivel verificar a preocupacgao internacional com o impacto das
crencas de autoeficacia em varios fatores relacionados ao processo de ensino e de
aprendizagem em Medicina, dentre eles a influéncia nos aspectos emocionais como
satisfacdo, motivagdo ou adoecimento (sindrome de Burnout), metodologias de
ensino, além da implicagdo das crengas nos mecanismos de autorregulagdo e no

desempenho académico, bem como apresentacdo de fatores que podem impactar
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as fontes de autoeficacia dos estudantes, como enquadramento do feedback a ser
fornecido ao estudante.

Diante do detalhamento dos estudos selecionados, foi possivel verificar que
os resultados de todos os trabalhos e as conclusdes dos pesquisadores sao
concordantes no sentido de qualificar as crencas de autoeficacia como importante
construto a ser analisado no ambiente académico do ensino médico, considerando a
relagao positiva da autoeficacia a varios fatores que podem impactar diretamente o
estado emocional das pessoas, favorecendo niveis de maior satisfacdo e menor
adoecimento.

Tais implicagdes ja haviam também sido relatadas por Bandura (1986) ao
discorrer sobre a Teoria Social Cognitiva, no sentido de que as crengas de
autoeficacia influenciam praticamente todos os aspectos das vidas das pessoas, o
quanto elas se motivam e perseveram frente as adversidades, sua vulnerabilidade
ao estresse e a depressao e as escolhas que fazem em suas vidas, sendo muitas as
evidéncias empiricas que sustentam essas afirmagdes (PAJARES; OLAZ, 2008;
DIAS-VIANA 2019).

Também se mostraram relevantes os resultados dos estudos apresentados
em relagéo a influéncia das crengas de autoeficacia dos estudantes de Medicina no
desenvolvimento das estratégias de aprendizagem e sua implicagdo no desempenho
académico, considerando que referidos resultados confirmaram trabalhos anteriores
no sentido de que as competéncias psicologicas podem influenciar o processo de
aprendizagem nos aspectos cognitivos, motivacionais e comportamentais, vez que
0s processos de autopercepcdes impulsionam o estudante a transformar
competéncias psicolégicas em competéncias de desempenho escolar,
desenvolvendo o processo de autorregulagao (ZIMMERMAN, 2008; POLYDORO;
GUERREIRO-CASANOVA, 2010; TEIXEIRA; COSTA, 2018; LOPES et al. 2020).

Outro ponto importante destacado nos estudos foi a analise quanto a
utilizacao de diferentes metodologias de ensino com maior ou menor protagonismo
dos estudantes na aprendizagem, sendo que, da conjugagao dos resultados dos
estudos selecionados, nao foi possivel confirmar, de forma geral, qual o método
mais favoravel ao desenvolvimento da autoeficacia e desempenho, considerando
que outros fatores podem estar implicados no processo, dentre eles, a

autorregulagdo, como citaram Schauber et al. (2015) no estudo longitudinal, a qual
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pode influenciar o desempenho académico independentemente da metodologia de
ensino.

Relevante também foi a confirmacao da importancia do desenvolvimento das
crencas de autoeficacia do corpo docente, uma vez que uma pratica docente, para
se fazer eficaz, precisa também de uma crenga pessoal do professor sobre sua
propria capacidade de utilizar seus conhecimentos e habilidades para ensinar
(BANDURA, 1993; BZUNECK, 2001a), sendo também importante, conforme
demonstraram os estudos apresentados, o cuidado ao fornecimento do feedback
aos estudantes, o qual pode fornecer informagdes negativas ou positivas para a
formacgao de novas fontes de autoeficacia nos dominios ou tarefas especificas, bem
como causar impacto no desempenho dos estudantes.

A vista dos resultados apresentados, denota-se que ainda existe muito a
estudar sobre a autoeficacia na educagcdo meédica, uma vez que os estudos
sugeriram ampliacdo das pesquisas no ensino de outros dominios médicos e em
contextos diferenciados, considerando ainda a importdncia em se identificar
elementos que influenciem as fontes de autoeficacia, visto que todos os estudos sao
unanimes em concluir que o aumento da autoeficacia € importante ao bom
desempenho académico.

Nesse sentido, estimular as crengas de autoeficacia no ensino médico, seja
de docentes ou discentes, pode se configurar como boa estratégia de
gerenciamento do ambiente académico, com vistas a buscar um melhor
desenvolvimento das competéncias e habilidades do estudante de medicina, sendo

desafiador o objetivo de se intervir no incremento dessas crencgas.
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3 ESTUDO Il — AUTOEFICACIA E BEM-ESTAR SUBJETIVO DE ESTUDANTES DE
MEDICINA: ASSOCIAGOES COM O DESEMPENHO ACADEMICO NO
TESTE DE PROGRESSO

RESUMO

AUTOEFICACIA E BEM-ESTAR SUBJETIVO DE ESTUDANTES DE MEDICINA:
ASSOCIAGOES COM O DESEMPENHO ACADEMICO NO TESTE DE
PROGRESSO

A autoeficacia na perspectiva da Teoria Social Cognitiva se constitui como
importante fator da motivacao para implemento de agdes direcionadas a consecucao
dos objetivos pessoais e escolares, sendo indicada pela literatura como importante
fator influenciador do desempenho académico. Também s&o descritas relacbes
entre fatores emocionais e sentimentos de satisfagdo com um melhor rendimento,
tendo estudos demonstrado correlagdes positivas entre o bem-estar subjetivo e as
crencgas de autoeficacia. A partir desses achados, torna pertinente a analise quanto
a associacao desses construtos com o desempenho académico, adotando-se, como
parametro, uma avaliagdo externa objetiva (Teste de Progresso), com o fim de
buscar padronizagdo quanto aos critérios de avaliacdo e atribuicdo de notas aos
estudantes envolvidos. Assim, o estudo teve por objetivo verificar possiveis
correlagdes entre a autoeficacia académica, o bem-estar subjetivo e o desempenho
de universitarios de Medicina no Teste de Progresso (TP). Para atender aos
objetivos foi feito estudo correlacional de abordagem quantitativa, na modalidade
descritiva, tendo participado 139 estudantes de Medicina dos 3° ao 12° termo de
uma universidade do interior de Sao Paulo. Na coleta de dados aplicou-se a Escala
de Autoeficacia na Formagao Superior (AEFS), Escala de Bem-estar Subjetivo
Escolar (EBESE) e questionario sociodemografico. Apds a obtencdo dos dados
pelos instrumentos utilizados e de posse dos resultados do Teste de Progresso,
foram realizadas analises estatisticas descritivas, correlacionais e de regressao
linear por meio do Software SPSS (23.0) e feita a path analysis utilizando-se do
software MPIlus. Os resultados obtidos indicaram correlagbes significativas entre a
AEFS e o BES, mostrando a satisfagdo com a escola e os afetos positivos
associacao diretas com todos os fatores da autoeficacia. Maiores niveis de afetos
negativos se correlacionaram a menores indices de satisfagdo com a escola e a
menores niveis de autoeficacia (AE na interacdo social, AE académica e AE na
regulacdo da formacgdo). Quanto ao desempenho, verificou-se relagado preditiva dos
afetos positivos com o desempenho no Teste de Progresso. Em relagdo a
autoeficacia, o estudo ndo foi conclusivo quanto a correlagdo com o desempenho. O
estudo conclui pela importancia dos aspectos emocionais vivenciados no ambiente
académico para a formacao das crencas de autoeficacia e para o desempenho
académico, de forma que o estimulo de acdes no sentido de aumentar as
experiéncias positivas no ambiente escolar deve ser incentivado.

Palavras-chave: Autoeficacia. Bem-Estar Subjetivo. Estudantes Teste de
Progresso. Ensino Médico.
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ABSTRACT

SELF-EFFICACY AND SUBJECTIVE WELL-BEING OF MEDICINE STUDENTS:
ASSOCIATIONS WITH ACADEMIC PERFORMANCE IN PROGRESS TEST

Self-efficacy in the perspective of Social Cognitive Theory is an important motivating
factor for implementing actions aimed at achieving personal and school goals, being
indicated by the literature as an important factor influencing academic performance.
Relationships between emotional factors and feelings of satisfaction with better
performance are also described, with studies showing positive correlations between
subjective well-being and beliefs of self-efficacy. Based on these findings, the
analysis regarding the association of these constructs with academic performance
becomes pertinent, adopting, as a parameter, an objective external evaluation
(Progress Test), in order to seek standardization regarding the evaluation and
attribution criteria of notes to the students involved. Thus, the study aimed to verify
possible correlations between academic self-efficacy, subjective well-being and the
performance of medical students in the Progress Test (PT). To meet the objectives, a
correlational study with a quantitative approach was carried out, in the descriptive
modality, with 139 medical students from the 3rd to the 12th term of a university in
the interior of Sdo Paulo participating. For data collection, the Higher Education Self-
Efficacy Scale (HESE), Subjective School Wellbeing Scale (SSWS) and
sociodemographic questionnaire were applied. After obtaining the data by the
instruments used and in possession of the results of the Progress Test, descriptive,
correlational and linear regression statistical analyzes were performed using the
SPSS Software (23.0) and a path analysis was performed using the MPlus software.
The results obtained indicated related correlations between HESE and SWB,
showing satisfaction with the school and the positive affections directly associated
with all factors of self-efficacy. Higher levels of negative affects were correlated with
lower levels of satisfaction with the school and lower levels of self-efficacy (SE in
social interaction, SE in academics and SE in training regulation). As for
performance, the predictive relationship of positive affects with performance in the
Progress Test was verified. Regarding self-efficacy, the study was not conclusive as
to the correlation with performance. The study concludes by the importance of
emotional aspects experienced in the academic environment for the formation of self-
efficacy beliefs and for academic performance, so that the encouragement of actions
to increase positive experiences in the school environment should be encouraged.

Keywords: Self-efficacy. Subjective Well-Being. Students. Progress Test. Medical
Teaching.
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1 INTRODUGAO

O presente estudo é motivado pelo interesse em se analisar possivel
existéncia de associagao entre as crencas de autoeficacia discentes, o bem-estar
subjetivo dos estudantes de Medicina e seus desempenhos académicos, utilizando-
se, para tal propdsito, das explicagdes sobre o comportamento humano teorizados
por Bandura (1986) na Teoria Social Cognitiva e das contribuicbes da Psicologia
Positiva sobre a importancia do olhar direcionado aos aspectos positivos para
melhor qualidade de vida e sucesso (SELIGMAN, 2004).

E certo que o processo de ensino e aprendizagem esta inserido num
universo complexo de desenvolvimento humano que abrange aspectos cognitivos,
afetivos e comportamentais, o que tem despertado interesse por pesquisas voltadas
a analise das variaveis de natureza pessoal e subjetiva dos agentes envolvidos
nesse processo. Tem-se ainda que o contexto académico universitario é referido na
literatura como propiciador de novas exigéncias e reestruturagdes pessoais dos
jovens ingressantes em um novo formato de ensino e de aprendizagem, para os
quais sdo exigidos diferentes comportamentos e adaptagbes (VALADAS, 2007;
GUERREIRO-CASANOVA; POLYDORO, 2011; SOUZA, BARDAGI; NUNES, 2013;
LUNARD, 2016; SANTOS, ZANON; ILHA, 2019).

A avaliagao das crencgas de autoeficacia dos estudantes se situa, portanto,
dentro deste campo de interesse, tendo em vista sua influéncia no comportamento e
engajamento dos estudantes nas atividades académicas e na proatividade da sua
formacgao profissional. Por se relacionar também aos julgamentos pessoais,
emocionais e sentimentos globais de satisfagdo de vida, estudos tém demonstrado
correlagado positiva entre o bem-estar subjetivo (DIENER, 1984) e a autoeficacia
(CABANACH et al.,, 2012; SANTOS; ZANON; ILHA, 2019; LIMA-CASTRO et al.,
2019, DIAS-VIANA 2019; ALMEIDA et al., 2020), bem como a correlagao individual
de tais constructos: autoeficacia (VEGA et al., 2012, ORNELAS, et al., 2012;
POLYDORO; GUERREIRO-CASANOVA, 2010) e bem-estar subjetivo, com o
desempenho académico (DIAS-VIANA, 2019).

Bandura (1997, 2008), ao discorrer sobre a perspectiva agéntica da Teoria
Social Cognitiva, defende que os individuos sdo “agentes” que podem fazer as
coisas acontecerem por meio de seus atos e se envolverem de forma proativa em

seu proprio desenvolvimento. Explica que ser um “agente” significa fazer as coisas
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acontecerem de modo intencional, antecipando-se planos e estratégias de agéo para
atingir resultados provaveis de atos prospectivos, por meio de um sistema de
crencas. As crencgas podem afetar a motivagcao, o bem-estar e as agdes, sendo que
quando pouco se acredita que se pode conseguir efeitos desejaveis com suas
agdes, a tendéncia € de pouco incentivo para agir ou para perseverar diante das
dificuldades (BANDURA, 1997, 2008; DANTAS; AZZI, 2018). E, segundo a teoria, os
individuos, dentre outros aspectos pessoais, possuem auto crengas que possibilitam
um certo grau de controle sobre seus pensamentos, sentimentos e ag¢des, de forma
que aquilo que eles pensam, sentem e creem, afeta a maneira como se comportam
(PAJARES; OLAZ, 2008).

Entre os pensamentos que interferem na agéncia humana, destacam-se as
crencas de autoeficacia, as quais se referem ao julgamento feito pelo préprio
individuo sobre sua capacidade de agir e empreender esforgos para se atingir certo
grau de performance. E com base nas crencas de autoeficacia que as pessoas
escolhem quais desafios enfrentardo, o quanto de esforco sera despendido na busca
pelo objetivo e por quanto tempo perseverardao diante de possiveis dificuldades
(BANDURA, 1997; PAJARES; OLAZ, 2008; OLIVEIRA; SILVA; BARDAGI, 2018).

Nessa diregao, Pajares e Olaz (2008) citam que sdo muitas as evidéncias
empiricas que sustentam a afirmagdo de Bandura (1986) de que as crengas de
autoeficacia influenciam praticamente todos os aspectos das vidas das pessoas, o
quanto elas se motivam e perseveram frente as adversidades, sua vulnerabilidade
ao estresse e a depressdo e as escolhas que fazem em suas vidas, sendo também
um determinante critico de como as pessoas regulam os seus pensamentos.

Ainda sobre as crengas de autoeficacia, Bzuneck (2001) destaca que
pertencem a classe de expectativas ligadas ao self e trata de uma avaliagdo ou
percepgao pessoal quanto a propria inteligéncia, habilidades, conhecimentos etc.,
representados pelo termo capacidades. Nao € questdo de se possuir ou nao tais
capacidades, nao bastando, portanto, que estejam presentes, pois ndo se relaciona
a quantidade de habilidades que o individuo possui ou sua inteligéncia, mas sim de
a pessoa acreditar que as possua. Explica o autor que, além disso, as crengas de
autoeficacia sado capacidades direcionadas para organizar e executar linhas de acéo,
0 que significa uma expectativa de “eu posso fazer” determinada agao, havendo
ainda um componente de finalidade, por contemplar exigéncias de uma dada

situagdo que precisam ser cumpridas. Nesse sentido, as pessoas com tal crenga de



75

autoeficacia consideram em pensamento, simultaneamente, as proprias
potencialidades, o objetivo de atender as exigéncias da situacdo proposta e as
agdes que conduzam a esse objetivo (BZUNECK, 2001; AZZI; POLYDORO, 2006;
BANDURA, 1997; ROCHA, 2009).

Dentro de um mesmo ambiente potencial, as crencas de autoeficacia sao
capazes de direcionar diferentes acbes por parte de distintas pessoas, vez que,
segundo Bandura (2008), individuos com sentido elevado de eficacia concentram-se
nas oportunidades que o ambiente proporciona, ao passo que aqueles cuja
autoeficacia é baixa, enfatizam problemas e risco.

Essas crengcas de autoeficacia sdo construidas pelas experiéncias e
definidas por diferentes dominios, sendo que uma analise do individuo sobre sua
autoeficacia abrange o julgamento de suas capacidades perante uma agao ou
contexto particular a partir de trés dimensdes: i) a magnitude, que abarca os
diversos niveis de dificuldades caracteristicas da prépria agao; ii) a forga, que
envolve o nivel de intensidade do individuo sobre a sua crenca frente aos distintos
aspectos envolvidos na acgéao; e iii) a generalidade, que refere-se a amplitude do
impacto das crengas (de forma generalista ou especifica) sobre a tarefa a ser
realizada (AZZl; POLYDORO, 2006; BANDURA, 1997, 2008; AZZI; VIEIRA, 2012;
GUERREIRO-CASANOVA; POLYDORO, 2011).

Em relagdo a construcdo das crencas pessoais de autoeficacia, a literatura
aponta quatro fontes de experiéncias, quais sejam: i) Experiéncia direta, que tem
como base a interpretacdo das proprias realizagdes do individuo e suas vivéncias,
que sao utilizadas para desenvolver ou amparar suas crengas acerca da sua
capacidade para realizar uma determinada atividade; ii) Experiéncia vicaria, que é
adquirida pela observagcao e comparacao com outros exemplos sociais, 0s quais
servem de modelo para acreditar se poderia ou ndo comportar-se da mesma
maneira em situag¢des similares; iii) Persuasdo social ou verbal, que se refere aos
feedbacks recebidos pelo meio social em relacdo as suas acgbes, por meio de
pessoas que imprimem confianga ao individuo e fortalece a crenga de auto eficacia,
sendo o contrario verdadeiro e iv) Estados fisicos e emocionais que, quando
percebidos antes ou durante a agdo, podem influenciar no julgamento que a pessoa
tera sobre suas capacidades de concluir com sucesso as suas tarefas, tais como:
ansiedade, cansaco, dor, alegria, estresse e bem-estar (AZZl; POLYDORO, 2006;
BANDURA, 1986, 1997, GUERREIRO-CASANOVA; POLYDORO, 2011).
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Segundo a Teoria Social Cognitiva (BANDURA, 1986) e, voltando-se para o
dominio do ensino e da aprendizagem, um ensino efetivo ndo depende somente do
conhecimento da matéria e das diversas aptiddes dos professores, vez que uma
pratica docente, para se fazer eficaz, precisa também de uma crenga pessoal do
professor sobre sua propria capacidade de utilizar seus conhecimentos e habilidades
para ensinar e, de outro lado, da crenga de autoeficacia do estudante, entendida
como a percepgao que este tem sobre sua propria capacidade para aprender, o que
afetara positiva ou negativamente o processo de aprendizagem, sua definicado de
metas e persisténcia diante de dificuldades neste processo (BANDURA, 1993;
BZUNECK, 2001; SCHUNK, 1995; SOARES; SEABRA; GOMES, 2014).

Dentro do contexto educacional, nosso olhar se direciona ao estudante do
ensino superior, enquanto ator de um processo no qual lhe é exigido resolver
multiplas tarefas académicas em paralelo com as tarefas de desenvolvimento
psicossocial, préprias da fase de ciclo de vida em que se encontra (VALADAS, 2007,
GUERREIRO-CASANOVA; POLYDORO, 2011; FIGUEIRA, 2013; VEGA et al,
2012; ORNELAS, et al., 2012; SOUZA; BARDAGI; NUNES, 2013; SOARES;
SEABRA; GOMES, 2014; SANTOS; ZANON; ILHA, 2019).

A tomada de decisdo do estudante em enfrentar as dificuldades sociais e
interpessoais que emergem no ambiente académico pode ser gerenciada por sua
crenca de autoeficacia (BANDURA, 2008). Tais competéncias psicologicas podem
influenciar o processo de aprendizagem nos aspectos cognitivos, motivacionais e
comportamentais, assim como 0s processos de autopercepcgdes impulsionam o
estudante a transformar competéncias psicolégicas em competéncias de
desempenho escolar, desenvolvendo o processo de autorregulacdo (ZIMMERMAN,
2000).

Nesse sentido, podemos verificar a existéncia de correlagbes entre
autoeficacia e desempenho académico (RODRIGUES; BARRERA, 2007; VALADAS
2007; VEGA et al.,, 2012; ORNELAS, et al.,, 2012; POLYDORO; GUERREIRO-
CASANOVA, 2010; TEIXEIRA; COSTA, 2018; LOPES, 2019), considerando que o
processo de aprendizagem envolve ndo somente o contato e interagdo com o
conteudo cientifico formal, mas também as condi¢bes sociais, psicolégicas e
relagbes sociais do estudante (BANDURA, 1993; JOLY; PRATES, 2011; JOLY et
al., 2016).
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Em estudo recente sobre fontes de autoeficacia de estudantes do ensino
superior, em que utilizou uma amostra de 480 alunos do 2° ano dos cursos de
psicologia, saude, desporto, cientificos-investigativos e tecnologias de faculdades de
Portugal, as autoras Teixeira e Costa (2018) demonstraram que a autoeficacia geral
€ um dos fatores fortemente relacionados com sentimentos de bem-estar, satisfagao
e desenvolvimento pessoal, corroborando estudos anteriores feitos por Almeida e
Teixeira (2018). Indicaram como proposta de estudos futuros a analise sobre a
relacao entre autoeficacia, desempenho e bem-estar, de forma a fornecer subsidios
para a organizagao pedagogica, nas atividades curriculares e extracurriculares, que
possam concorrer para a estabilidade emocional e o sucesso dos estudantes.

O bem-estar subjetivo (BES), inserido no campo da Psicologia Positiva
(SELIGMAN, 2004), por sua vez, associa-se a componentes cognitivos e emocionais
como afetos, autonomia, crencas de autoeficacia, competéncias emocionais e
intelectuais, adaptagdo e experiéncias (DIENER,1984; TEIXEIRA; COSTA; 2018;
DIAS-VIANA, 2019).

Na concepgao de Diener (2012), o bem-estar subjetivo (BES) se refere ao
que as pessoas pensam e como avaliam suas vidas e aos sentimentos vivenciados
em relagdo a ela e se caracteriza como um construto multidimensional, composto
pelas dimensbes dos afetos positivos (AP), dos afetos negativos (AN) e da
satisfacdo com a vida (SV), perfazendo uma estrutura tripartite. Os afetos positivos e
negativos estdo inseridos na dimensdo emocional e s&o entendidos como a
intensidade (magnitude) e frequéncia com que as pessoas vivenciam emogdes
positivas e negativas, enquanto a satisfagdo com a vida, por sua vez, € o
componente da dimensao cognitiva e corresponde ao nivel de contentamento que o
sujeito percebe quando pensa sobre a sua vida de modo geral (DIAS-VIANA, 2019).

Alguns estudos demonstraram correlagcbes entre BES e dificuldades
escolares, menores niveis de sucesso académico e de engajamento escolar
(BAILEY; PHILLIPS, 2015; RODRIGUEZ-FERNANDEZ et al., 2016), tendo crescido,
nos ultimos anos, a mensuragao de variaveis nao cognitivas e de aspectos positivos
dos estudantes. A esse respeito, tem-se se verificado uma tendéncia atual de
pesquisas mais direcionadas a compreender as questdes sociais e emocionais do
estudante no contexto escolar (OECD, 2017), sendo que paises como Estados

Unidos, China, Inglaterra e Australia, se destacam no desenvolvimento de politicas
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educacionais e na aplicacdo de intervengdes que visam a melhoria do ambiente
socioemocional da escola (DIAS-VIANA, 2019).

Em estudo feito por Dias-Viana (2019), em que se buscou identificar as
variaveis escolares associadas ao bem-estar do aluno, o pesquisador concluiu que o
bem-estar subjetivo (BES) associado a autoeficacia, suporte social e adaptabilidade
comportamental e académica, trazem importantes contribuigbes para o contexto
escolar. No seu estudo feito com 434 adolescentes, estudantes do 7° ano do Ensino
Fundamental ao segundo ano do Ensino Médio de uma escola publica do Estado do
Ceara, obteve evidéncias sobre a importancia dos afetos positivos e da satisfagao
com a escola, principalmente quanto ao rendimento em Matematica. E, ainda sobre
o desempenho escolar, verificou que os alunos que nao ficaram de recuperagao
possuiam mais afetos positivos na escola, ao passo que aqueles com historico de
reprovacgao, apresentaram maiores niveis de afetos negativos na escola. Verificou
ainda que os estudantes que vivenciam emocgdes positivas (afetos positivos) na
escola tendem a apresentar maiores niveis de satisfacdo com a vida, estando
também os afetos positivos correlacionados a auséncia de sintomatologia
depressiva, enquanto os afetos negativos melhor predisseram a ocorréncia de
sintomas de depressao.

No cenario internacional, no ambito do Programa para Avaliagado
Internacional de Estudantes (PISA), foi possivel perceber uma valorizagdo conferida
aos aspectos emocionais dos estudantes, sendo o bem-estar subjetivo dos
adolescentes objeto de analise na referida avaliagédo. Verificou-se, nos resultados do
PISA 2015 (volume lll), que o bem-estar dos alunos foi medido quanto aos aspectos
satisfacdo com a vida, motivagdo para aprender, ansiedade vivida no contexto
escolar, ocorréncia de bullying, relagdo com professores e as correlagbes dessas
variaveis com o desempenho escolar. Na referida analise, os indicadores negativos
como ansiedade, baixo desempenho e impulsos positivos que promovem o
desenvolvimento saudavel (por exemplo, interesse, engajamento, motivagéo para
alcancgar), foram considerados relevantes para entender se os alunos desfrutam de
boa saude fisica e mental, quéo felizes e satisfeitos estdo com diferentes aspectos
de sua vida, como estdo conectados com os outros e como aspiram para o futuro
deles. Os resultados apontaram para o fato de que o sucesso académico do
estudante nao se relaciona apenas a um bom rendimento escolar, mas também ao

quanto de bem-estar do estudante no espaco escolar, visto que contribui para a
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aquisicao de conteudos académicos e ao desenvolvimento de habilidades sociais e
emocionais necessarias a formagao humana (OECD, 2017; DIAS-VIANA, 2019).

Frente aos estudos trazidos que relacionam a autoeficacia como predi¢cao do
(in)sucesso académico, bem como sobre a influéncia do bem-estar subjetivo
relacionado ao ambiente académico para o aprendizado, o presente estudo se
propde analisar correlagbes entre os constructos e o desempenho académico
medido por avaliagdo externa construida pela Associacao Brasileira de Educacao
Médica (ABEM). Tal avaliacdo se trata do Teste de Progresso (TP), avaliagao
formativa longitudinal do ganho de conhecimento de estudantes, aplicada no Brasil
ha mais de dez anos e utilizada por varias escolas de Medicina (quase 40%) em
nucleos interinstitucionais (BICUDO et al., 2019; SARTOR et al., 2020).

Esse teste progressivo foi introduzido nos cursos de Medicina na década de
1970 pela Kansas City Medical School da Universidade de Missouri (EUA) e pela
University of Limburg, atualmente denominada Universidade de Maastricht (Holanda)
e, desde entdo, vem sendo utilizado nos curriculos de Medicina em todo o mundo
(BICUDO et al., 2019; REBERTI et al., 2020). E aplicado na Asia, tendo como
exemplo a Indonésia; em varios paises europeus como a Suécia, a Finlandia, a
Alemanha, os paises do Reino Unido e os Paises Baixos; no Oriente Médio, como a
Arabia Saudita; na Oceania, como a Nova Zelandia e a Australia; na Africa, como a
Africa do Sul; na América do Norte e do Sul, como os Estados Unidos e o Brasil
(FERREIRA, 2019).

O TP utilizado no Brasil € composto por uma avaliagao objetiva estruturada
com 120 questdes de multipla escolha e abrange todas as areas de amplo dominio
do conhecimento médico: area basica, clinica, cirurgia, pediatria,
ginecologia/obstetricia e saude coletiva (BICUDO et al., 2019; REBERTI et al., 2020,
SARTOR et al., 2020).

O Teste de Progresso foi escolhido como parametro para medir o
desempenho académico por se tratar de uma medida objetiva, organizada
externamente a instituicdo, de forma a permitir maior padronizacdo quanto aos
critérios avaliativos, dentre eles o grau de dificuldade exigido e a redugcdo da
subjetividade na atribuigdo das notas aos estudantes, considerando que se trata de
uma mesma prova aplicada a todos os estudantes de Medicina, com 0 mesmo
conteudo, independentemente do semestre ou ano que estejam cursando, de forma

que a escolha sobre quais turmas serao testadas fica a critério de cada faculdade.
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Os testes sdo anuais e espera-se que cada estudante consiga, ao longo do
percurso de sua formacdo, melhorar sua pontuacdo em todas as areas, sendo,
portanto, esperado que um estudante cursando etapas iniciais do curso apresentem
desempenhos menores, compativeis com a aproximagao progressiva do conteudo
cobrado no Teste de Progresso.

Por meio dos resultados, que sao informados de maneira individual e
sigilosa para cada participante, os alunos podem verificar acertos e erros em cada
questao, observando seu progresso e suas deficiéncias, assim como acompanhar
seu desempenho em relacdo a sua turma e entre a média dos demais estudantes do
consorcio. Nesse sentido, o TP n&do tem como objetivo aprovar, selecionar ou
classificar os estudantes, porém, pode proporcionar-lhes continua autoavaliagao
(BICUDO et al., 2019).

Da mesma forma, o Teste de Progressdo também é util a instituigdo, uma
vez que permite fazer uma analise do resultado de todos os estudantes, podendo
realizar um diagndstico do ensino oferecido, verificar eventuais diferencas ou déficits
entre uma ou outra area do conhecimento e implementar acées para adequagao
durante o processo de formagao do futuro médico (BICUDO et al., 2019; REBERTI
et al., 2020).

No intuito de verificar a correlacdo entre o desempenho no Teste de
Progresso de egressos de Medicina e a aprovagao na prova de Residéncia Médica
(RM), Ferreira (2019) realizou estudo com 424 estudantes em que concluiu pela
existéncia de forte correlacdo do desempenho dos estudantes no TP com a prova de
multipla escolha da Residéncia Médica, além de ter observado que os estudantes
com desempenho abaixo da média no TP foram menos aprovados no processo
seletivo da RM, o que reforgou a relevancia da aplicacdo e acompanhamento da
evolucdo dos estudantes durante o curso por meio do TP.

Assim, diante da importancia da avaliagdo da autoeficacia e do bem-estar
subjetivo no ambiente académico, considerando ainda as particularidades das
exigéncias requeridas no ensino superior de medicina, o presente estudo se justifica
diante da caréncia de estudos sobre a tematica envolvida, com a identificagcdo de
poucos trabalhos que avaliem a autoeficacia no contexto da educagdo médica, em
consonancia aos resultados apresentados no Estudo I. Os estudos apontaram a
necessidade de ampliacdo das pesquisas para diferentes contextos e dominios do

ensino meédico, com vistas a identificar elementos que influenciem as fontes de
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autoeficacia na efetivacdo da aprendizagem e que possam fornecer subsidios as
intervengdes no ambiente universitario, sendo relevante para direcionar agdes
gerenciais que permitam oferecer um ensino adequado a obtencdo de melhor
aprendizado pelos estudantes e sucesso na vida profissional.

Nesse sentido, o presente estudo teve por objetivo verificar, dentro do
contexto académico de Medicina, possiveis correlacbes entre a autoeficacia
académica, o bem-estar subjetivo escolar e o desempenho dos estudantes. E,

especificamente, os objetivos foram delineados da seguinte forma:

» Descrever o perfil de autoeficacia académica dos estudantes com base em
cinco dimensdes: autoeficacia académica, autoeficacia na regulagdo da
formacéo, autoeficacia na interagao social, autoeficacia em agdes proativas e
autoeficacia na gestao académica;

» Avaliar os niveis de bem-estar subjetivo escolar dos estudantes quanto a
satisfagcdo com a escola, afetos negativos e afetos positivos na escola;

» Analisar diferencas de médias nos resultados das escalas, a partir de
variaveis sociodemograficas (sexo, faixa etaria e ano do curso de medicina no
qual os discentes estao matriculados);

» Averiguar as relagdes entres os construtos autoeficacia, bem-estar,
desempenho académico e as variaveis sociodemograficas;

» Estimar os coeficientes de correlagado entre os resultados obtidos na Escala
de Autoeficacia na Formagao Superior (AEFS) e na Escala de Bem-estar
Subjetivo Escolar (EBESE);

» Avaliar os impactos das variaveis autoeficacia e bem-estar escolar como

preditivas do desempenho académico no TP (Teste de Progresso).
A partir dos objetivos definidos, o estudo buscou trazer respostas a hipdtese

preliminarmente delineada quanto a influéncia das crencas de autoeficacia dos

estudantes e do bem-estar subjetivo no desempenho académico.

2 METODOLOGIA

O estudo realizado apresenta delineamento correlacional de abordagem

quantitativa, na modalidade descritiva e com recorte transversal.
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A modalidade descritiva do estudo é utilizada para buscar a identificacéo, a
descrigdo e a analise das variaveis investigadas e, eventualmente, possibilitar a
inferéncia dos resultados sobre a populagado pesquisada. Em especifico, a analise
descritiva relata uma medida de tendéncia central de um conjunto de dados,
proporcionando um escore tipico desse conjunto (COZBY, 2003).

Em relagdo a temporalidade classificou-se como investigacdo de recorte
transversal, sendo avaliado o fendbmeno em um determinado intervalo de tempo,
recortando-o e decompondo-o em sua analise (COZBY, 2003; HOCHMAN et al.,
2005).

Quanto ao delineamento correlacional multivariado, este visa identificar
relagdes entre as diversas variaveis estudadas sem, contudo, estabelecer relagdes
de causa-efeito (COZBY, 2003; DANCEY; REIDY, 2006).

Alinhado aos objetivos geral e especificos definidos, acredita-se que o
método descrito se mostra em condigdes de proporcionar as informacgdes
necessarias para verificar a hipétese definida, buscando aprofundamento da analise
dos dados em termos quantitativos e a obtencdo de um conhecimento mais amplo

sobre o fendbmeno estudado.

2.2 Participantes

Participaram deste estudo 139 estudantes de Medicina do 3° ao 12° termo
do curso de Medicina de uma universidade de grande porte do interior paulista. Tais
estudantes responderam aos itens da pesquisa e realizaram o Teste de Progresso.
Foi verificada a predominéncia de estudantes do sexo feminino (n=107; 77%), na
faixa etaria entre 18 a 25 anos (n=78,4%), de etnia declarada branca (86,3%),
solteiros (92,1%), sem filhos (96,9%) e sem deficiéncias (97,8%).

Em relacdo ao semestre em curso dos participantes, verificou-se uma
participagdo maior na pesquisa dos estudantes do 5° termo (34,5%), seguidas do 7°
(22,3%) e 4° (11,5%). Nao houve participantes do 9° termo.



A Tabela 1 apresenta os detalhes descritivos da amostra.

Tabela 1 — Caracteristicas pessoais e académicas dos participantes

83

Variaveis Categorias Frequéncia Porcentual Porcentagem
acumulativa
Feminino 107 77,0 77,0
Sexo Masculino 32 23,0 100,0
18 a 25 102 73,4 73,4
Faixa etaria 26a35 32 23,0 96,4
36 a40 5 3,6 100,0
Branca 120 86,3 86,3
Etnia Parda 13 9,4 95,7
Amarela 3 2,2 97,8
Negra 3 2,2 100,0
Solteiro(a) 128 92,1 92,1
Estado Civil Casado (a) 6 43 96,4
Outros 6 3,6 100,0
Sim 3 2,2 2,2
Filhos Nzo 136 97,8 100,0
Nao 136 97,8 97,8
Pessoa com Deficiéncia Fisica 1 0,7 98,6
Visual 2 1,4 100,0
3 10 7,2 7,2
4 16 11,5 18,7
5 48 34,5 53,2
Semestre em curso 6 " 7.9 61,2
7 31 22,3 83,5
8 3 2,2 85,6
10 9 6,5 92,1
11 3 2,2 94,2
12 8 5,8 100,0
Total 139 100,0 100,0

Fonte: O autor.

2.3 Instrumentos

2.3.1 Questionario Sociodemografico

Instrumento desenvolvido pelo pesquisador com o objetivo de obter o perfil

dos estudantes participantes como semestre em curso do estudante, faixa etaria,

género, estado civil, etnia, bem como a existéncia de necessidades especiais, de

forma a permitir correlagbes com os resultados dos demais instrumentos de

pesquisa. O estudante também indicou no questionario se ja havia realizado o Teste

de Progresso em periodos anteriores (APENDICE 1)
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2.3.2 AEFS- Escala de Autoeficacia na Formacgao Superior- (POLYDORO;
GUERREIRO-CASANOVA, 2010)

E um instrumento autoaplicavel que avalia a percepcdo de estudantes de
ensino superior em relagcdo as crengas acerca de suas proprias capacidades para
organizar e executar comportamentos envolvidos em seu processo académico-
formativo. A escala € composta por 34 itens no formato likert de 10 pontos (variando
entre 1 = pouco capaz e 10 = muito capaz) agrupados em 5 dimensdes, a saber: 1)
Autoeficacia académica (aprender, demonstrar e aplicar o conteudo do curso,
composta por 9 itens (valor maximo 90 pontos) e (a)=0,88); 2) Autoeficacia na
regulacdo da formacgado (percepcdo na confianga na propria capacidade de
estabelecer metas, fazer escolhas, planejar e autorregular suas agdes no processo
de formacgao e desenvolvimento de carreira, com 7 itens (valor maximo 70 pontos) e
(a)=0,87), 3) Autoeficacia na interagdo social (capacidade de relacionar-se com o0s
colegas e professores com fins académicos e sociais, composta por 7 itens (valor
maximo 70 pontos) e (a)=0,85); 4) Autoeficacia em agdes proativas (confianga
percebida na capacidade de aproveitar as oportunidades de formacéao, atualizar os
conhecimentos e promover melhorias institucionais, composta por 7 itens (valor
maximo 70 pontos) com (a)=0,80) e 5) Autoeficacia na gestdo académica
(capacidade de envolver-se, planejar e cumprir prazos em relagao as atividades
académicas, composta por 4 itens (valor maximo 40 pontos) e (a)=0,80). A
consisténcia interna da escala é 0,94 e a variancia total explicada foi de 56,68%. Isto
indica que o instrumento apresenta bons parédmetros psicométricos de validade e
precisao. Quanto maior a pontuagédo em cada dimensao, maior a autoeficacia, sendo

que a pontuagdo maxima é de 340 pontos (ANEXO 1).

2.3.3 Escala de Bem-estar Subjetivo Escolar (EBESE)

O instrumento foi elaborado para avaliacdo do bem-estar do aluno no
contexto escolar por Dias-Viana e Noronha (2019) e é composto por 27 itens,
distribuidos em duas subescalas. A primeira contém 07 (sete) itens que avaliam a
satisfagcdo do aluno com a escola e possui chave de resposta em escala Likert de 5
pontos, variando de 1 (Discordo Totalmente) a 5 (Concordo Totalmente). A segunda

subescala engloba os dois componentes afetivos do BES escolar, afetos positivos
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na escola (10 itens) e afetos negativos (10 itens), sendo que os itens se
caracterizam como adjetivos que representam diferentes sentimentos e emocgdes
vividos na escola, respondidos em escala Likert de 5 pontos, variando de 1 (Nunca)
a 5 (Sempre). Os coeficientes de consisténcia interna foram alfa de Cronbach de
0,91 para o instrumento total, 0,87 para o fator de satisfagdo com a escola, 0,89 para
afetos negativos e 0,87 para afetos positivos, indicando bons indices psicométricos

de validade e consisténcia interna. (ANEXO 2).

2.3.4 Relatorios do Teste de Progresso (TP)

A corregado do Teste de Progresso realizado pelos estudantes de Medicina
das instituicdes de ensino participantes é feita por uma empresa especializada, a fim
de garantir o sigilo do processo. Os dados obtidos também s&o por tal empresa
analisados, considerando-se o desempenho médio dos estudantes (em
porcentagem) e agrupados de acordo com 0s consorcios e com cada ano de
graduacgdo. Tais dados sédo enviados a Associagao Brasileira de Educacao Médica
que, por sua vez, repassa os relatérios de desempenho a cada uma das escolas
participantes, fornecendo uma comparacao do desempenho da instituicdo frente ao
desempenho das demais instituicbes participantes, sem, contudo, identifica-las,
garantindo-se o sigilo. Os estudantes também recebem um relatério individualizado
contendo as informagdes correspondentes ao seu desempenho individual no TP
comparado a média global. (BICUDO et al., 2019; REBERTI et al., 2020; SARTOR et
al., 2020).

2.4 Procedimentos de Coleta e Analise de Dados

Foi solicitada, inicialmente, autorizagdo junto a pro-reitoria da universidade
para a realizagdo da pesquisa e, na sequéncia, o projeto foi encaminhado ao Comité
de FEtica em Pesquisa, sendo aprovado com CAAE de ndmero
34194720.9.0000.5515.

Os coordenadores dos cursos de medicina da faculdade foram contatados e
informados sobre a pesquisa, os quais ajudaram na divulgagdo junto aos
professores responsaveis pelo 3° ao 12° termo da faculdade. Foi também elaborado

um video explicativo sobre o estudo, seus aspectos éticos envolvidos e a garantia do
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sigilo dos dados coletados, o qual foi encaminhado a todos os estudantes
matriculados no 3° ao 12° termo de Medicina da instituicdo, por meio de grupos de
aplicativos eletrénicos (WhatsApp) de cada turma do curso, juntamente com o link
da pesquisa que direcionava ao formulario eletrénico do Google.

O referido formulario da pesquisa, disponibilizado eletronicamente, continha,
além do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (Apéndice 2) que foi colocado
como item de preenchimento obrigatorio para prosseguimento da pesquisa, em
observancia a Resolucdo 510/2016, os instrumentos de coleta de dados. O tempo
estimado para resposta dos instrumentos foi de 30 minutos.

Para obtencdo do maior numero possivel de participacdes, foi reiterada por
duas vezes a solicitagdo do pesquisador junto aos coordenadores e professores do
curso para efetivacdo de novos envios da pesquisa aos estudantes durante o
periodo de coleta que antecedeu a realizacdo do Teste de Progresso na data 03 de
novembro de 2020.

Foram obtidas 206 participacdes, entretanto, que 46 delas correspondiam a
participacdes repetidas, verificadas pelo niumero do CPF indicado no questionario
sociodemografico. Tais respostas foram excluidas da amostra, utilizando a
funcionalidade “Remover Duplicatas” do software Excel, o qual adotou o critério de
manutengao da resposta mais antiga.

Verificou-se, ainda, que 21 estudantes que responderam a pesquisa, embora
inscritos no Teste de Progresso, efetivamente ndo realizaram o TP nas suas duas
fases, sendo-lhes atribuida nota zero, motivo pelo qual também foram excluidos, de
forma a restar, por fim, uma amostra de 139 estudantes que responderam aos itens
da pesquisa e realizaram o Teste de Progresso.

Quanto ao modelo de realizacdo do Teste de Progresso em novembro de
2020, esclarece-se que, em virtude das condi¢bes de quarentena ocasionada pela
pandemia do COVID-19, com inclusdo do distanciamento social, a avaliagdo foi
planejada e aplicada pela Associagdo Brasileira de Educagdo Médica em formato
on-line e em duas fases, as quais aconteceram no mesmo dia 03 de novembro de
2020, sendo a primeira com inicio as 13 horas e a segunda iniciada as 15 horas e 30
minutos, cada uma composta por 60 questdes sequenciadas e com controle de
tempo para cada resposta, resultando no total de 120 questdes.

Peculiarmente ao Teste de Progresso, € preciso considerar que a referida

avaliagcdo é a mesma aplicada a todos os estudantes do 3° a 12° termo e tem por
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objetivo a analise do progresso do estudante no curso, de forma que & esperado
que, com a evolugdo no curso, os estudantes aumentem os acertos a medida que
vao tendo aproximagdo com maior volume de matérias (BICUDO et. al, 2019;
FERREIRA, 2019; SCHAUBER et al., 2015). Nesse sentido, para adequagdo dos
dados do desempenho dos estudantes aos respectivos semestres em curso, foram
as notas transformadas em porcentagem do desempenho maximo (notas de 0 a 10)
em cada um dos grupos (termos 3° ao 12°), tomando por referéncia a nota maxima
obtida em cada grupo.

Feitos os tratamentos dos dados, estes foram tabulados em planilha do
software Microsoft Excel (versao 2016) para permitir a ordenagdo dos estudantes
com seus correspondentes niveis de progressdo no curso (termos), seus
desempenhos no Teste de Progresso e suas respectivas respostas aos instrumentos
utilizados na coleta de dados.

Na sequéncia, os dados coletados foram analisados com a utilizagdo do
software Statistical Package for the Social Sciences — SPSS (versédo 23).
Inicialmente foram empregadas estatisticas descritivas (média, desvio-padrao,
frequéncia e porcentagem) para caracterizagdo da amostra e das pontuagdes nos
fatores. Posteriormente foram realizadas estatisticas inferenciais, sendo utilizado
analise de correlacdo de Pearson entre os fatores da Escala de Autoeficacia
académica, Escala de Bem-estar subjetivo escolar e TP.

Adicionalmente foi realizada a analise de regressao linear com método enter
tendo como variavel dependente a pontuacgao total no TP e independentes os fatores
da Escala de Autoeficacia na Formacdo Superior e da Escala de Bem-Estar
Subjetivo. A interpretagao dos coeficientes se deu a partir dos critérios de Dancey e
Reidy (2018).

Por fim, a path analysis do potencial explicativo dos construtos em relagéao
ao resultado no TP foi realizada no software Mplus (MUTHEN; MUTHEN, 2011),
tendo como estimador o maximum likelihood robusto (MLR). Em relagdo aos indices
de ajustes, adotou-se os seguintes critérios: Confimatory Fit Index (CFl) e Tucker-
Lewis Index (TLI) iguais ou superiores a 0,95 e Root Mean Square Error of
Approximation (RMSEA) igual ou menor do que 0,08 (HU; BENTLER, 1999).
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4 RESULTADOS

A partir dos objetivos delineados, com vistas a descrever o perfil dos
estudantes de Medicina, inicialmente foram realizadas estatisticas descritivas para
verificar os niveis de autoeficacia dos estudantes e os niveis de bem-estar subjetivo
escolar, tendo por base as respostas aos instrumentos utilizados: Escala de
Autoeficacia no Ensino Superior (AEFS) e Escala de Bem-Estar Subjetivo (EBESE),

sendo os dados apresentados na Tabela 2.

Tabela 2 - Estatistica descritiva das pontuagdes nos instrumentos de autoeficacia e

bem-estar subjetivo escolar

Variaveis N Minimo Maximo Média Desvio

padrao
AE na formagéo superior 139 3 10 8,27 1,57
AE na gestdo académica 139 2 10 8,91 1,32
AE académica 139 3 10 8,39 1,34
AE na interagao social 139 3 10 8,35 1,69
AE na regulacdo da formacdo 139 3 10 8,23 1,58
AE em agdes proativas 139 2 10 7,71 1,85
Satisfagao com a escola 139 8 35 26,96 4,827
Afetos positivos 139 22 47 34,30 4,962
Afetos negativos 139 13 50 26,40 6,188

Fonte: O autor

De forma geral, pode-se verificar que os estudantes de Medicina apresentam
elevada média de autoeficacia na formacdo superior (8,27), bem como nas
dimensdes AE na gestdo académica, AE académica, AE na interagdo social, AE na
regulacao da formacao e AE em acgdes proativas.

A autoeficacia na gestdo académica (capacidade de envolver-se, planejar e
cumprir prazos em relagdo as atividades académicas) apresentou os maiores
escores dentre as cinco dimensdes da autoeficacia no ensino superior, com a média

de 8,91 e, em segundo lugar, a autoeficacia académica (capacidade de aprender,
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demonstrar e aplicar o conteudo do curso) também se mostrou bastante expressiva,
com meédia de 8,39.

Na terceira maior pontuacao, a autoeficacia na interagédo social (capacidade
de relacionar-se com os colegas e professores com fins académicos e sociais)
indicou média igual a 8,35 e, na sequéncia, a autoeficacia na regulagado da formagao
(capacidade de estabelecer metas, fazer escolhas, planejar e autorregular suas
agdes no processo de formagao e desenvolvimento de carreira) com média de 8,23.

Por fim, a autoeficacia em agbes proativas (capacidade de aproveitar as
oportunidades de formacdo, atualizar os conhecimentos e promover melhorias
institucionais) foi verificada a menor meédia (7,71) dentre as dimensdes de
autoeficacia.

Em relagdo ao bem-estar subjetivo escolar, verifica-se que os estudantes, na
sua maior parte, demostram-se satisfeitos com a escola, o que pode ser confirmado
pela observacdo da média de 26,96, pontuacdo que deve ser considerada como
alta.

Quanto aos afetos positivos, o resultado se apresenta com nivel de
moderado a alto, considerando a média de 34,30 obtida entre todas as avaliagdes
respondidas pelos estudantes da amostra.

Por fim, quanto aos afetos negativos, foram encontrados niveis de baixos a
moderados na amostra, com a média de 26,40 pontos.

Cabe destacar ainda, em analise das pontuagées minima (13) e maxima (50)
quanto aos afetos negativos, que houve, dentro da amostra, a indicagdo de
presencga de relato no grau maximo de afetos negativos representado pela maxima
pontuagdo da medida, bem como a presenga minima de afetos negativos na escola,
sendo esta demonstrada pela proximidade com a pontuagdo minima da medida (10).

Na sequéncia, foram analisadas as pontuagcdes médias nos componentes do
Teste de Progresso (areas do conhecimento) e na pontuacgéo total. Os resultados

sao apresentados na Tabela 3.



Tabela 3 - Estatistica descritiva das pontuagdes no TP (notas 0 a 10)

Areas da Medicina Minimo Maximo Média Desvio
padrao

Ciéncias Basicas 1,33 10,00 6,5449 1,73420
Saude coletiva 0,67 10,00 6,5304 1,83945
Clinica médica 1,11 10,00 6,0603 1,87373
Pediatria 0,00 10,00 5,7923  2,10975
Ginecologia 0,00 10,00 5,6624 2,04748
Cirurgia 0,00 10,00 5,8271 2,22902
Pontuacgao total 2,74 10,00 6,7507 1,59061

Fonte: O autor.
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Da analise dos resultados alcangados no Teste de Progresso, consideradas

as notas de 0 a 10 em cada uma das areas de conhecimento, verificou-se que o

desempenho médio total dos estudantes no Teste de Progresso foi de 67,51%, com

pontuacdo minima de 2,74 e maxima de 10,0, apresentando as disciplinas Ciéncias

Basicas e Saude Coletiva maior média de pontuagao.

Na sequéncia, com o fim de analisar as diferengas de médias nos resultados

das escalas, a partir de variaveis sociodemograficas: sexo, faixa etaria e semestre

em curso, foram feitas analise associativas, dividindo-se em trés quartis (baixo,

médio e alto) os niveis dos participantes em cada dimensdo dos construtos.

Apresentamos nas Tabelas 4 e 5 os resultados dos grupos:
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Tabela 4 — Niveis de autoeficacia dos estudantes (baixo, médio e alto), considerando

as variaveis sociodemograficas (sexo, faixa etaria e semestre em curso)

o AE AE AE
L AE AE em Agdes . . .
Variaveis AEFS . B Regulagao Interagao Gestao
i Academica Proativas . i
Categorias (%a) %) (%) da Formacdo Social Académica
{ (%) (%) (%)
Balzo  Medlc Ao Baleo  Medic Ao Balzo  Medlc  &io Balso  Medlc Ao Baleo  Médlc Ao Baleo  Médic  ARo
Sexo
Masculino 188 504 218 | 250 408 344 | 344 438 219 | 281 375 344 | 250 375 375 | 344 EO0 158
Feminino 271 467 262 |252 477 271|280 402 38 | 280 s40 27|20 sz 27| 227 o2e2 280
p 0,05 =005 0,08 =005 =005 #0,05
Faixa etaria
18a25 255 501 2352 | 215 4001 204 | 204 2223 3235 | 214 202 204|303 402 204 | 333 32 ITSE
26a35 250 488 281 | 244 408 250 | 212 467 218 | 218 5242 250|250 437 12| 28t B3 1B
36 a40 200 400 400 | 400 200 400 | 200 E00 200 | 00 g0 400 | oo 200 00| 8O0 200 200
p 0,05 =005 0,08 =005 =005 #0,05
Semestre em curso
3 0,0 700 200 |200 200 500|100 BOO 0 200 |00 400 800|200 S00 200 200 200 500
4 125 182 ges |ea3 112 &25 |8 tgs 825 | 125 2,3 sga3lies ieE g25 | 125 438 432
5 It 821 208 | 250 478 T |213 208 202 | 313 542 148 | 2Tt 00 ZEE | 313 SO0 188
5] 72 545 182 | 273 455 273 | 182 @3E 182 | 164 94 545 | 284 455 12| 455 273 273
T 20 548 161 | 355 452 104 | 355 418 22@ | 200 424 22E| 200 #4198 00| 355 419 28
8 857 232 00 2332 887 00 |8&7T 232 00 2332 887 o0 |oon es7 232|333 86T 00
10 444 444 111 | 233 B5E 111 | 444 444 111 | 444 444 111 | 558 111 233 | BEE 233 111
1" 133 333 233 |23 @67 o0 |23 o233 233 |ee7 233 o0 |aza 0 233 233 | o0 857 131
12 125 @25 250 |25 @25 250|250 3TE 3TE | 250 250 500 | t25 &xE 250 | SO0 250 250
p 0,05 =005 0,08 =005 =005 #0,05

Fonte: O autor.

Os resultados obtidos ndo demonstraram associagdes significativas (p<0,05)
entre os diferentes niveis de autoeficacia (baixo, médio e alto) e os diferentes
semestres em curso, faixas etarias e género.

Também em relagdo ao bem-estar subjetivo nao foram verificadas
diferengas significantes quanto as referidas variaveis sociodemograficas, conforme

dados da Tabela 5 a seguir.
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Tabela 5 — Niveis de bem-estar subjetivo dos estudantes (baixo, médio e alto),

considerando as variaveis sexo, faixa etaria e semestre em curso

o SATISFAGAO COM A
Variaveis

AFETOS POSITIVOS

AFETOS NEGATIVOS

Categorias ESCOLA (%) (%) (%)
Baixo Médio  Alto Baixo Médio Alto Baixo Médio  Alto
Sexo
Masculino 15,6 53,1 31,3 15,6 46,9 37,5 37,5 50,0 12,5
Feminino 29,0 36,4 34,6 28,0 49,5 22,4 23,4 46,7 29,9
p >0,05 >0,05 >0,05
Faixa etaria
18 a 25 24,5 36,3 39,2 26,5 50,0 23,5 24,5 51,0 245
26 a 35 34,4 50,0 15,6 21,9 46,7 31,3 28,1 40,6 31,25
36 a 40 0,0 60,0 40,0 20,0 40,0 40,0 60,0 20,0 20,0
p >0,05 >0,05 >0,05
Semestre em curso
3 20,0 20,0 0,0 50,0 50,0 50,0 30,0 40,0 30,0
4 18,8 43,8 37,5 12,5 50,0 37,5 25,0 43,8 31,3
5 29,2 39,6 31,3 271 47,9 25,0 29,2 45,8 25,0
6 45,5 18,2 36,4 36,4 45,5 182 |00 54,5 45,5
7 22,6 48,4 29,0 32,3 48,4 19,4 25,8 51,6 22,6
8 0,0 33,3 66,7 33,3 33,3 33,3 66,7 33,3 0,0
10 33,3 55,6 11,1 22,2 444 33,3 22,2 55,6 22,2
11 0,0 33,3 66,7 33,3 66,7 0,0 33,3 33,3 33,3
12 25,0 50,0 25,0 25,0 62,5 12,5 37,5 50,0 12,5
p >0,05 >0,05 >0,05

Fonte: O autor.

Posteriormente, foi realizada a analise de correlacdo de Pearson entre os

fatores da autoeficacia na formagao superior e o bem-estar subjetivo escolar. Os

resultados sao apresentados na Tabela 6.
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Tabela 6 - Correlagdo de Pearson entre os fatores da Autoeficacia na Formagéo
Superior (AEFS) e do bem-estar subjetivo escolar (BESE)

Dimensodes AE e 1 2 3 4 5 6 7 8 9

BESE

1- AE académica 1

2- AE em agdes 0,69 1

proativas

3-AE na regulagao 0,70 0,74" 1

da formagéao

4- AE na interagao 0,52 0,637 058" 1

social

5- AE na gest&o 0,65~ 0,66 0527 046 1

académica

6- AE na formacéao 0,85%* 0,90**  0,87**  0,77**  0,74** 1

Superior (AEFS)

7- Satisfagdo com 0,26 0,16 0,20° 0,197 0,18  0,24** 1

a escola

8-Afetos negativos -0,18" 0,01  -0,17° -0,19"  -0,06 0,15  -0,47" 1

% *k

9- Afetos positivos 0,45™ 0,30" 0,457 0,40 0,22  045* 0,49 -0,45" 1

Fonte: O autor.
Nota: *p<0,05; **p<0,001

A partir dos resultados, observa-se que a maioria das correlagées foram em
sentido positivo e com magnitude variando entre fraca a forte, ao passo que as
correlagdes com o fator afetos negativos se deram em sentido negativo.

As fortes correlagdes existentes entre as dimensdes da autoeficacia na
formagdo indicam que as crengas do estudante de Medicina estdo muito
relacionadas as percepgdes especificas de autoeficacia académica, regulagdo da
formacao, agdes proativas, interacéo social e gestdo académica.

Quanto as correlagdes verificadas entre os fatores do bem-estar subjetivo
denota-se que a satisfacdo na escola foi associada positivamente aos afetos
positivos e negativamente aos afetos negativos vivenciados na escola e de forma
significativa moderada, verificando-se também correlagcéo inversa moderada entre os
afetos positivos e os afetos negativos.

No que se refere as correlagbes entre as dimensdes do bem-estar subjetivo
e da autoeficacia, observou-se que a satisfagdo com a escola apresentou

correlagdes positivas fracas com todos os fatores da autoeficacia e todas
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estatisticamente significativas, destacando a correlagdo com a autoeficacia
académica e com a autoeficacia na interacdo social (p<0,001).

Os afetos positivos (AP) apresentaram correlagbes significativas variando
entre fracas e moderadas com todos as dimensdes da autoeficacia. Com a AE
académica, AE na regulacdo da formagédo e AE na interagéo social a correlagdo se
mostrou moderada (r=0,45; p<0,001 e r=0,40; p<0,001), enquanto que, com a AE
em acgodes proativas, a correlagcado se apresentou com menor forga (r=0,30; p<0,001),
bem como com a AE na gestdo académica (r=0,22; p<0,001)

Por fim, os afetos negativos (AN) apresentaram correlagdes estatisticamente
significativas de magnitude fraca e de forma inversa com a AE na interagdo social
(p<0,001), o que revela que estudantes que possuem maiores escores de afetos
negativos na escola também possuem menor autoeficacia em interagdo social.
Apresentaram também os afetos negativos correlagéo inversa com a AE académica
e AE na regulagdo da formagdo (p<0,05), indicando agéo prejudicial dos afetos
negativos sobre a percepgao dos estudantes para alcance das metas académicas.
E, a partir da correlagao significativa moderada e de forma inversa com a satisfagao
na escola, denota-se que estudantes com maiores niveis de afetos negativos
demonstram menor satisfacdo com a escola.

Dando sequéncia, foram investigadas as correlagdes entre as segdes do TP

e os niveis de AE e BES e os resultados estdao na Tabela 7.

Tabela 7 - Correlagdes entre TP e fatores de autoeficacia na formacao superior e do

bem-estar subjetivo escolar

AE AE AE AE AE AE na Satisfa Afetos Afetos
acadé acgdes regulacdo interacdo gestdo Formagéo ¢cao negativos  positivos
mica  proati da social acadé Superior com a
vas formacéao mica escola
Ciéncias -0,03 0,01 -0,05 0,02 -0,07 -0,15 0,17 -0,14 0,14
basicas
Saude 0,02 -0,04 -0,07 -0,00 -0,11 -0,07 0,23 -0,20 0,16
coletiva
Clinica -0,04 -0,06 -0,10 -0,03 -0,16 -0,08 0,14 -0,12 0,08
Médica
Pediatria -0,02  -0,02 -0,08 -0,00 -0,10 -0,08 0,09 -0,12 0,09
Ginecolo 0,04 0,02 0,01 0,05 -,042 -0,04 0,16 -0,19 0,18
gia
Cirurgia 0,02 0,01 -0,05 -0,01 -0,08 -0,09 0,07 -0,19 0,15
Total -0,00 -0,04 -0,08 -0,01 -0,10 -0,05 0,19 -0,16 0,17

Fonte: O autor.
Nota: *p<0,05; **p<0,001
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A maioria das correlagbes foram nulas ou sem significancia estatistica. Em
relacdo a autoeficacia, encontrou-se apenas uma correlagdo significativa, em
diregao negativa e com magnitude fraca entre o desempenho na area Clinica Médica
e a AE para gestdo académica. No que se refere ao BES, o fator Satisfagdo com a
Escola esteve positivamente correlacionado com Ciéncias Basicas, Saude Coletiva,
Ginecologia e pontuagao total do TP, todos com magnitude fraca. Os afetos
negativos apresentaram correlagdes negativas e fracas com Saude Coletiva,
Ginecologia, Cirurgia e pontuagao total. Por fim, afetos positivos estiveram
positivamente correlacionados com Saude Coletiva, Ginecologia e pontuagéo total
do TP.

Em prosseguimento, buscando analisar o potencial preditivo da AE e do
BES em relagdo a pontuacao total do TP, foi realizada uma analise de regressao

linear multipla, conforme apresentado na Tabela 8.

Tabela 8 - Regresséo linear entre pontuagéo total no TP e fatores da autoeficacia

na formacao superior e bem-estar subjetivo escolar

B t D Tolerancia VIF
(Constante) 2,644 0,00

AE académica 0,047 0,326 0,74 0,354 2,823

AE acbes proativas 0,008 0,047 0,96 0,278 3,598

AE regulacao da -0,275 -1,879 0,06 0,338 2,956
formacao

AE interacio social 0,030 0,253 0,80 ,528 1,893

AE gestao 0,021 0,172 0,86 0,469 2,130
académica

Satisfagdo com a -0,070 -0,675 0,50 0,664 1,507

escola
Afetos negativos 0,070 0,679 0,49 0,674 1,483
Afetos positivos 0,270 2,322 0,02 0,535 1,867

R? ajustado = 4%

Fonte: O autor.

Pode-se observar dos dados da Tabela 6 que os afetos positivos
apresentaram resultado significativo na predi¢do dos resultados do TP (= 0,270; p <

0,05; R? =0,04), indicando que as experiéncias de afetos positivos no contexto
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académico sao preditivas do bom desempenho académico. Em relagdo as demais
variaveis inseridas no modelo, n&o foi possivel observar multicolinearidades.

Na sequéncia, visando analisar o potencial explicativo das variaveis em
relacdo ao resultado total do TP, foi realizada uma Path Analysis irrestrita. No intuito
de evitar redundancia no modelo, optou-se por utilizar o fator de autoeficacia na
formagdo superior e os fatores do bem-estar subjetivo. Os resultados sé&o

apresentados na Figura 1.

Figura 1- Modelo de path analysis dos construtos explicando o resultado no TP

AE FORMACAO

SUPERIOR 014
SATISFACAO  1____ e
COM A ESCOLA T Tl
--------- ﬁ RESULTADO
AFETOS | ___. 010 =-mmmmm=mm=m=m——===—m———==ommo » TOTALNOTP

NEGATIVOS ’ /

AFETOS 026"
POSITIVOS

Fonte: O Autor.
Nota: *p<0,05

Os indices de ajuste obtidos a partir do modelo foram excelentes: CFl =
1,00; TLI = 1,00; RMSEA = 0,00. No que se refere a variancia explicada (R?) para o
TP, o valor encontrado foi de 0,04 (p=0,19). Observa-se que apenas os afetos
positivos apresentaram potencial explicativo em relagdo ao resultado do TP, de
modo a explicar positivamente o desempenho dos discentes.

A seguir, serdo discutidos os resultados frente aos objetivos do estudo.

5 DISCUSSAO

O objetivo desta pesquisa centrou-se na descrigao do perfil dos estudantes

de Medicina em relagéo as suas crengas de autoeficacia e bem-estar subjetivo e na

analise quanto a associagao entre os construtos e o desempenho académico.
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A hipotese inicial se construiu no sentido de que estudantes com maiores
crengas de autoeficacia e maiores niveis de bem-estar subjetivo alcangariam maior
desempenho académico. Tal hipétese se delineou a partir da Teoria Social Cognitiva
(BANDURA, 1977, 1986, 1993, 1997) a qual coloca a autoeficacia como papel chave
nos processos adaptativos responsaveis pela aprendizagem, motivagdo, sucesso
académico e satisfacdo, sendo também consideradas as bases tedricas do bem-
estar subjetivo (DIENER, 1984) como fator passivel de associar-se as crengas de
autoeficacia nesses processos.

A partir da descricao do perfil dos estudantes, pode-se verificar que os
estudantes de Medicina apresentam altos niveis de autoeficacia na formacgao
superior, representada pelas dimensdes (AE na gestdo académica, AE académica,
AE na interagao social, AE na regulacado da formagdo e AE em agdes proativas),
sendo que tais dados revelaram que os estudantes, com maioria representada por
discentes cursando semestres proximos a metade do curso (5° e 7° termos),
percebem-se confiantes quanto a capacidade de enfrentar as demandas oriundas do
ambiente académico com sucesso, destacando-se, em maior grau, a capacidade
para gerenciamento das atividades académicas (envolver-se, planejar e cumprir
prazos em relagéo as atividades — AE na gestdo académica).

A autoeficacia na gestdo académica se relaciona a questionamentos como:
“Quanto eu sou capaz de terminar trabalhos do curso dentro do prazo”, “Quanto eu
sou capaz de esforcar-me nas atividades académicas”, e os altos escores
encontrados nessa dimensao revelam que os estudantes se apresentam com bom
envolvimento com as demandas académicas e com um bom senso de
responsabilidade com a sua formacgao.

Também se apresentaram os estudantes com altos niveis de autoeficacia
académica, indicando sentirem-se fortemente confiantes para compreender e aplicar
os conteudos, atender as exigéncias do curso e cumprir o desempenho exigido para
a aprovagao.

Interessante observar que a AE académica e AE na gestdo académica se
mostraram mais fortemente relacionadas a AE na regulagao da formacao e a AE em
agdes proativas e, em menor grau, a AE na interagcdo social, o que demonstra a
importancia atribuida pelos estudantes ao maior esforco individual para boa
conducao das atividades e obtencdo de sucesso nas avaliacbes e aplicagao do

aprendizado.
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Quanto a autoeficacia na regulacdo da formacdo, apresentaram os
estudantes também elevados escores (quarta maior média), demonstrado serem
bastante confiantes na capacidade de planejar, estabelecer metas profissionais e
refletir sobre elas, selecionar recursos apropriados para a formacdo, resolver
problemas académicos inesperados e tomar decisbes acerca da sua formacéao
(POLYDORO; GUERREIRO-CASANOVA, 2010).

Referidas percep¢des de autorregulagado sao descritas por Bandura (1997)
como importante processo cognitivo direcionador das agdes dos individuos para a
obtencdo de suas metas, no qual, a partir da consciéncia de suas proprias
capacidades e limitagdes, atuam os mecanismos de gerenciamento do
comportamento. Esse processo envolve ainda, além das condicbes ambientais
facilitadoras, uso de estratégias cognitivas e metacognitivas e de autorreforgamento
(POLYDORO; AZZI, 2009) e € mediado pelas crengas de autoeficacia que atuam na
fase antecipatoria a selecdo das agdes, direcionando o tipo de escolhas e o nivel de
esforgco a ser investido e, de outro lado, num mecanismo reciproco, a autorregulagéao
fornece informagdes sobre o desempenho alcangado, o esforgo exigido e o tempo
despendido na realizacio da atividade, subsidiando a formacgao de novas crengas de
autoeficacia (ZIMMERMAN, 2000).

Diante desse mecanismo complexo, Zimmerman (2000) explica que o
desenvolvimento da autorregulacéao é feito de forma gradual, num processo continuo
entre a maior dependéncia de apoio social até a redugao sistematica dessa
dependéncia, perpassando quatro niveis: observacdo, emulacdo, autocontrole e
autorregulagao.

Face a esta caracteristica incremental ou desenvolvimental desse processo
regulatorio, especialmente frente a complexos desafios oriundos do ensino superior
de Medicina, a verificagcao de fortes crengas de autoeficacia nesta dimensao parece
se adequar a amostra do presente estudo, composta por maioria de estudantes que
acumulam experiéncias e se mostram mais conhecedores da rotina e das exigéncias
académicas. Resultados semelhantes foram encontrados por Lopes (2019) com
estudantes de Medicina do 4° ano, em que se verificou também altos escores
(M=8,0; DP=1,3) de autoeficacia na regulacdo da formag&o, sendo observado ainda
pela autora que os estudantes de maior faixa etaria apresentaram maior autoeficacia
na regulagao da formacgéao, sugerindo que a maior experiéncia vivida leva-os a serem

mais eficientes em autorregular o seu préprio aprendizado, confirmando os estudos
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de anteriores que também observaram que a maior idade permite o melhor
conhecimento das préprias habilidades e das proprias fragilidades e se relacionou a
crencas mais fortes de autoeficacia.

Nesse sentido também foram os resultados obtidos por Ferrel et al. (2017)
quando verificaram que estudantes de semestres mais avangados apresentaram
maiores crencas de autoeficacia. Na pesquisa realizada pelos autores com 254
estudantes distribuidos em trés grupos: estudantes do inicio do curso (2° semestre),
do meio do curso (5° semestre) e do final do curso (9° semestre), observaram que
estudantes do 9° semestre mostraram os maiores niveis de autoeficacia com
diferenga significativa entre aqueles do 5° semestre que, por sua vez, mostraram
maiores escores que os estudantes do 2° semestre. Relataram ainda que os
estudantes que mostraram maior autoeficacia tinham maiores médias académicas,
indicando a importancia das conquistas de sucesso ao longo dos anos letivos, desde
0os primeiros semestres, para que as crencas se fortalecam, assim como os
mecanismos autorregulatorios.

Por outro lado, em sentido contrario, foram os achados de Guerreiro (2007)
no seu estudo com 189 estudantes universitarios (maioria dos cursos de
Administracéo e Informatica), composto por duas fases de avaliagdo da autoeficacia,
uma no ingresso no ensino superior e outra apos seis meses de curso. A autora
verificou redugao significativa da autoeficacia na formagao superior e em todas as
suas dimensdes, apos a vivéncia dos seis meses de curso. Explicou a autora,
entretanto, que a relagdo negativa significante entre a primeira e a segunda fases
pode ser devido ao melhor ajustamento das percepgdes dos estudantes sobre suas
capacidades no contexto do ensino superior apds seis meses de curso, uma vez que
no ingresso ao ensino superior as experiéncias dos estudantes originavam-se do
ensino médio e, portanto, com menor exigéncia e complexidade.

Apresentaram também os estudantes altos escores de autoeficacia na
interacdo social (terceira maior média), indicando alta capacidade para interagir com
os colegas e professores para elucidar duvidas, divergir, trabalhar em grupo,
cooperar com 0Os colegas nas atividades e estabelecer amizades. Referidas
habilidades tém sido apontadas como facilitadoras do desenvolvimento cognitivo e
afetivo, uma vez que o relacionamento colaborativo com os colegas e docentes se

afigura como essencial para desenvolvimento de sentimentos de aceitacéo,
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cooperagao, adaptacdo académica, retengdo e rendimento académico
(GUERREIRO, 2007; ALMEIDA et al, 2000, 2020; CASANOVA, 2018).

Além disso, de acordo com a Teoria Social Cognitiva (BANDURA, 1986,
1997), a interagdo com os colegas podera constituir-se em fontes de autoeficacia
oriundas da experiéncia vicaria e de persuasdao social, na medida em que o
estudante presencia experiéncias de seus colegas e recebe feedbacks dos
professores (CLEARY; DONG; ARTINO JR., 2015; LOFTIN; WEST, 2017).

Por outro lado, destacam Almeida et al. (2000) que as interagdes entre pares
além do efeito positivo em termos cognitivos e de aprendizagem, tal como acontece
nos grupos de tutorizagdo com mutuo ensino no ambiente escolar, pode também ser
possivel seu impacto negativo no rendimento académico, a depender do tempo
dispendido e do tipo de atividades sociais envolvidas, destacando os autores que
altas taxas de consumo de alcool em festividades podem se associar a problemas
de depressao e ansiedade entre os estudantes.

Neste ponto, ha que se observar dos resultados quanto a interagao social as
correlagdes verificadas com a dimensdes AE na gestado académica (r=0,46, p<0,001)
e a AE académica (r=0,52, p<0,001). As correlagdes foram as menores dentre todas
as outras, indicando que a confianga percebida na capacidade de planejar, cumprir
prazos, aprender, aplicar e demonstrar o conteudo apresentaram-se menos
influenciadas pelas habilidades de relacionamento ou interagdo social. Por outro
lado, a AE na interacdo social foi mais fortemente associada a AE em acgdes
proativas (r=0,69, p>0,001), o que demonstra a importancia do convivio com o0s
pares e/ou com os professores para o estabelecimento de maior engajamento social
para aproveitar as oportunidades de formagéo, dentre elas o envolvimento com
atividades extracurriculares.

Por fim, a autoeficacia em acgdes proativas apresentou a menor média dentre
as cinco dimensdes (7,71), indicando que os estudantes se percebem com menor
confianga na capacidade de atualizar os conhecimentos recebidos no curso,
contribuir com ideias para a melhoria do curso, buscar auxilio dos professores para
desenvolvimento de atividades e aproveitar recursos, programas ou atividades
extracurriculares (POLYDORO; GUERREIRO-CASANOVA, 2010), dentre eles
monitorias, iniciacdo cientifica, estagios extracurriculares, centros estudantis,
palestras, congresso, atividades esportivas com os pares e docentes, grupos de

teatro, trabalho voluntario.
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O envolvimento nessas atividades é citado como promotor de integragao,
maior adaptacdo académica dos estudantes, satisfacdo, desenvolvimento cognitivo
e nao-cognitivo, persisténcia e autonomia académica (ALMEIDA et al., 2000; FIOR,;
MERCURI, 2003). Por outro lado, a dedicagao as referidas tarefas exige dos alunos
esforco para conciliar o tempo com os estudos, o que pode comprometer a
frequéncia as aulas e reduzir o rendimento académico (ALMEIDA et al., 2000;
LUNARDI, 2016).

Relevante também considerar que a proatividade se constitui como base da
Teoria Social Cognitiva, a qual compreende o homem como um ser “agente” e
responsavel pelo seu proprio desenvolvimento (BANDURA, 1997, 2008), sendo,
portanto, desejavel que o estudante tenha postura ativa e participativa com vistas a
buscar oportunidades que |he parecam interessantes para sua formacéao
multidimensional, com o fim de conferir significado as suas agdes, sentindo-se capaz
para concretiza-las com sucesso e obter satisfagéo.

Assim, diante de uma menor média nos escores da dimensao autoeficacia
em acgdes proativas, mostra-se adequada a promogao de um trabalho de divulgagao
e incentivo aos estudantes para que possam se interessar em usufruir dos recursos
e oportunidades de formacdo oferecidos pela instituicdo, esclarecendo sobre as
implicagdes positivas para o desenvolvimento pessoal e académico, bem como da
reparticdo de tempo com as atividades curriculares.

Os resultados encontrados no presente estudo quanto ao perfil de
autoeficacia dos estudantes mostraram-se bastante similares aos descritos por
Lopes (2019) com 147 estudantes do 4° ano de Medicina, em que a autora também
encontrou escores moderados a altos de autoeficacia no ensino superior, com média
mais alta para aqueles estudantes da instituicado que utiliza o método PBL (M= 8,1) e
média moderada para aqueles da instituigdo com uso de metodologia tradicional de
ensino (M= 7,5). Entre as dimensdes da autoeficacia no ensino superior, verificou a
autora idéntica sequéncia descrita neste estudo, indicando a autoeficacia na gestéao
académica com maior média, seguida da autoeficacia académica, da autoeficacia na
interacdo social, da regulagdo na formacgéo e, por ultimo, a autoeficacia em agdes
proativas.

Também obtiveram achados semelhantes Martins e Santos (2018) em
pesquisa feita com 109 estudantes do 1° termo (semestre) dos cursos de Psicologia,

Engenharia de Producdo, Educagdo Fisica e Medicina Veterinaria de uma
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universidade particular do sul de Minas Gerais. Encontraram uma alta média de
autoeficacia no ensino superior de (M=8,02), sendo a maior pontuagdo da
Autoeficacia na Gestdo Académica (M=8,48), seguida da Autoeficacia na Interagao
Social (8,35) e a menor pontuagdo foi para a Autoeficacia em acgbes proativas
(M=7,55).

Resultados também similares foram encontrados por Guerreiro (2007) com
estudantes do ensino superior (Administragdo e Tecnologia da Informagao), no qual,
embora a autora tenha obtido média de autoeficacia na formacado superior um
pouco inferior (M=7,87) a verificada no presente estudo (M=8,27) também constatou
que a dimensao relativa a autoeficacia nas a¢des proativas foi a que indicou a menor
média e maior desvio padrao (N=181; M=7,24; DP=1,377) dentre as demais
dimensbes, constatando também que a autoeficacia na gestdo académica
apresentou os maiores escores.

Em observancia aos objetivos incialmente delineados, a partir da descrigéo
dos resultados quanto ao perfil dos estudantes acerca do bem-estar subijetivo
(Tabela 2), foi também possivel verificar a existéncia da associagao do construto
com a autoeficacia, consistente na identificagdo de correlagdes significativas
positivas entre as cinco dimensbdes da autoeficacia na formacido superior, a
satisfacdo com a escola e os afetos positivos, bem como a correlagédo inversa da
autoeficacia na interagéo social com os afetos negativos (Tabela 6).

Tais resultados revelam, portanto, que as fortes crengas de autoeficacia dos
estudantes se relacionaram aos sentimentos de satisfagdo com a escola
manifestados pelos estudantes bem como a prevaléncia de afetos positivos na
escola. Demonstram ainda os resultados, com base nas correlagdes identificadas,
que maiores niveis de afetos negativos correspondem a menor satisfagdo com a
escola, o que, por sua vez, se relacionam a menores crengas de autoeficacia na
interacao social.

No mesmo sentido dos resultados aqui observados, a autoeficacia também
foi apontada por Dias-Viana (2019) como importante variavel correlacionada ao
bem-estar, além de verificar correlacdo positiva da satisfacdo com a escola e dos
afetos positivos com a auséncia de sintomatologia depressiva e, em sentido inverso,
com a presencga de sintomas de depressao. Os afetos negativos, por sua vez, foram
indicados pelo autor como correlacionados positivamente a depressdo e

inversamente a satisfagdo com a vida, evidenciando a importéancia do BES escolar



103

como variavel protetiva a saude mental dos estudantes, somado as crencas de
autoeficacia e suporte social.

Também foram nessa linha os resultados do estudo realizado por Teixeira e
Costa (2017) que, ao analisar a relagdo entre o bem-estar subjetivo e carreira a
partir de variaveis pessoais, educacionais e contextuais, obtiveram resultados que
indicaram as crengas de autoeficacia como bons preditores do bem-estar subjetivo.
Outros estudos também demonstraram que a autoeficacia € um dos fatores mais
fortemente relacionados a sentimentos de bem-estar, estabilidade emocional,
desenvolvimento pessoal, satisfagdo (YU; CHAE; CHANG, 2016; TEIXEIRA;
COSTA, 2017; ALMEIDA; TEIXEIRA, 2018; BURR; DALLAGHAN; 2019). Por outro
lado, maior esgotamento académico e burnout tém sido relacionados a niveis baixos
de autoeficacia (SOUZA, 2020), sendo também apontado o papel mediador da
autoeficacia entre o perfeccionismo prescrito socialmente (caracteristica
da personalidade com tendéncias ao estabelecimento de padrdes de desempenho
muito elevados) e um menor esgotamento académico (YU; CHAE; CHANG, 2016).

A integragdo ao ensino superior foi também relacionada a autoeficacia na
formacgao superior por Guerreiro (2007), identificando a autora a importancia dos
aspectos emocionais (bem-estar, estabilidade afetiva, ansiedade e cansago) no
julgamento sobre a capacidade para resolugéo de determinada tarefa e persisténcia
académica.

Também com resultados semelhantes em relagao a satisfacdo académica,
verificaram Santos, Zanon e llha (2019), em modelo de regressao, a influéncia da
autoeficacia académica na formacédo superior, especialmente a autoeficacia na
interacdo social, para predizer a satisfagdo com a experiéncia académica, em
amostra formada por 372 estudantes universitarios de varios cursos.

Como visto nos resultados do presente estudo, os afetos negativos
mostraram correlagédo significativa inversa com a AE na interagdo social, AE na
regulacdo e AE académica. Tais achados podem ser explicados pelo aporte teérico
da Teoria Social Cognitiva, pelo fato de que os afetos negativos no contexto
académico, sendo estes caracterizados pela maior frequéncia de episédios de
desprazer (SELIGMAN, 2004; DIENER, 2012), sdo capazes de atuar negativamente
nas fontes de autoeficacia, seja por meio de experiéncias ruins vivenciadas
(experiéncias diretas ou vicarias) junto aos pares e/ou professores (CLEARY;
DONG; ARTINO JUNIOR, 2015; VAN DE RIDDER et al., 2015), seja pelo potencial
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desajuste no estado emocional, como a depressdo (DIAS-VIANA, 2019),
esgotamento académico (YU, CHAE; CHANG, 2016) e burnout (BURR;
DALLAGHAN, 2019).

Ademais, na interagao social junto aos pares e professor, muitos estudos
tém demonstrado a influéncia do tipo de feedback fornecido pelo professor nas
crengas de autoeficacia do estudante, uma vez que, se fornecido de forma corretiva
sem indicar um direcionamento ao estudante, pode desajustar os seus mecanismos
de autorregulagéo que, por consequéncia, afetam o desempenho e a formacao de
novas crengas de autoeficacia (CLEARY; DONG; ARTINO JR., 2015; VAN DE
RIDDER et al., 2015; PELACCIA; VIAU, 2017; LOFTIN; WEST, 2017).

E ainda, a relacdo com os pares tem sido indicada como fator preditor do
bem-estar subjetivo (TEIXEIRA; COSTA, 2017) e da adaptagdo no ensino superior
(ALMEIDA; TEIXEIRA, 2018; DIENER; RYAN, 2009), colocando as rela¢des sociais
como influenciadoras do rendimento académico (ALMEIDA et al, 2020).

Vé-se, portanto, a partir da correlagdo inversa verificada entre os afetos
negativos e as crengas de autoeficacia na interacdo social, a necessidade de
reducdo das experiéncias desagradaveis no ambiente escolar, especialmente nas
relagdes com os professores quanto ao fornecimento do feedback, com estimulo ao
incremento dos afetos positivos, dando énfase aos aspectos positivos e
motivacionais.

A importdncia dos afetos positivos para o desempenho académico foi
demonstrada na analise de regressédo, em que se verificou resultado significativo na
predicdo dos resultados do Teste de Progresso. De forma geral, as dimensdes do
bem-estar subjetivo no presente estudo se mostraram correlacionadas ao
desempenho obtido no TP (Tabelas 7 e 8) enquanto as analises quanto as
dimensdes autoeficacia ndo foram conclusivas.

Em relagdo a pontuacdo total do Teste de Progresso e as areas da
Medicina: Saude Coletiva e Ginecologia (Tabela 7), houve associagao significativa
dos fatores do bem-estar subjetivo, mostrando que a satisfagdo com a escola e os
afetos positivos tiveram relacdo direta com o resultado final do TP e o desempenho
nas referidas areas, ao passo que os afetos negativos mostraram relagcédo inversa
quanto a essas variaveis. Os dados revelam, portanto, que um maior bem-estar

subjetivo, caracterizado pela prevaléncia de afetos positivos e satisfacdo com a
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escola, relaciona-se a um maior desempenho total no TP e nas areas de Saude
Coletiva e Ginecologia.

Nesse sentido se apresentou o modelo de path analysis, indicando que os
afetos positivos apresentam potencial explicativo para os resultados obtidos no
Teste de Progresso, de forma que a prevaléncia de afetos positivos pelos
estudantes no contexto académico correspondeu ao maior desempenho no TP.

Os resultados apresentados neste estudo sdo concordantes e similares ao
estudo de Bucker et al. (2018), em que se realizou uma meta-analise para verificar
os resultados de pesquisas acerca da correlagdo entre o bem-estar subjetivo e o
desempenho. Apuraram os autores, a partir da analise de 47 estudos que somaram
um total de 38.946 participantes, que a correlacdo entre desempenho académico e
bem-estar subjetivo foi de pequena a média magnitude e estatisticamente
significativa (r = 0,16, IC de 95%, dp=0,113, 0,216), os quais se mostram bem
préximos aos resultados apresentados na Tabela 7.

Na mesma linha se mostraram os resultados de Almeida et al. (2020) com a
identificacdo de correlagédo entre o bem-estar subjetivo com o rendimento académico
de 704 estudantes, apresentado os afetos positivos e os afetos negativos (de forma
inversa) maior magnitude na correlagdo com o desempenho que a satisfagao
académica. Dias-Viana (2019) também encontrou resultados semelhantes ao
identificar o potencial preditivo dos componentes do BES escolar sobre o rendimento
de 434 estudantes, verificando que os afetos positivos na escola foram os melhores
preditores do desempenho, principalmente na disciplina de Matematica.

Assim como no presente estudo, Almeida e Teixeira (2018) e Dias-Viana
(2019) nao identificaram diferengas significantes no bem-estar subjetivo entre as
variaveis sexo e ciclo de ensino, por outro lado, os estudos de Lunardi (2016)
indicaram, quanto ao sexo, diferenga estatisticamente significativa (p=0,024) em
relacdo a uma das vertentes emocionais do bem-estar subjetivo (afeto positivo),
sendo os homens aqueles que revelaram os valores médios mais elevados
(M=39,79; DP=6,97), comparado as mulheres (M=37,17; DP=8,16), principalmente
relacionado ao afeto positivo, resultados estes que foram corroborados por Teixeira
e Costa (2017).

Conforme relatado nos resultados, as analises do presente estudo nao foram

conclusivas quanto as correlagdes do desempenho com as crencas de autoeficacia,
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sendo ele mais bem explicado pelo bem-estar subjetivo, mais especificamente, pelos
afetos positivos.

Neste ponto, em relagdo a autoeficacia, os resultados do presente nao
acompanharam os da literatura (RODRIGUES; BARRERA, 2007; VALADAS 2007;
VEGA et al, 2012; ORNELAS, et al, 2012; POLYDORO; GUERREIRO-
CASANOVA, 2010; TEIXEIRA; COSTA, 2017; LOPES, 2019; IBRAHIM et al. 2017),
especialmente aos pressupostos tedricos da Teoria Social Cognitiva (BANDURA,
1986), a qual coloca as crengas de autoeficacia como importante fator para o
sucesso académico, tendo em vista que, do ponto de vista tedrico, as pessoas com
alto grau de autoeficacia tragam objetivos mais elevados e sdo mais persistentes
para alcanca-los, de forma a apresentarem melhores resultados.

Seguindo essa linha, o estudo de Burr e Dallaghan (2019), com 264
estudantes do 1° e 2° ano de Medicina dos Estados Unidos, concluiu que a
autoeficacia foi o unico preditor do desempenho académico, o qual foi medido pela
porcentagem final obtida no semestre, ressaltando que as emogdes
desempenharam o papel de contribuir para o fortalecimento das crencas de
autoeficacia. Ferrel et al. (2017) também obtiveram resultados semelhantes com 254
estudantes de varios cursos da area da saude, encontrando relagdo positiva entre
elevados niveis de autoeficacia com maior rendimento académico no curso (média
ponderada no semestre) e, ainda, observou que os estudantes de semestres mais
avancgados no curso apresentaram maiores crencgas de autoeficacia. Por outro lado,
cita-se o estudo de Aluicio e Rivellino (2011), em que n&o se identificou evidéncias
significantes de correlacdo entre a autoeficacia e o rendimento académico.

Os resultados nao conclusivos desta pesquisa em relagao a verificagao
de correlagdo significativa da autoeficacia com o desempenho devem ser
interpretados a partir de dois fatores, quais sejam: a diversidade dos componentes
da amostra, a qual € formada por grupos diferentes de estudantes (do 3° ao 12°
termo) e também as peculiaridades do Teste de Progresso realizado em 2021 em
circunstancias remotas.

Em relacdo a amostra, € possivel que uma parcela de estudantes,
principalmente aqueles que fizeram o Teste de Progresso pela primeira vez (3°
termo) ou que tiveram somente uma unica experiéncia (4° termo), os quais juntos
representam 18,7% da amostra, tenham superdimensionado suas percepgdes

pessoais quanto a capacidade de obter bom desempenho académico
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(GUERREIRO, 2007) ou, ainda, que as percepgdes tenham se formado tomando por
base o rendimento em avaliagdes internas do curso, sem considerar as avaliagdes
externas (TPs) que, por conter 120 questdes objetivas, demandam grande esforgo e
maior tempo de prova (4 horas) para concluséo.

Em relacdo as peculiaridades do Teste de Progresso, como ja descrito
anteriormente, este foi aplicado no ano de 2020 em formato diferente dos anos
anteriores, sendo realizado on-line e remotamente, sem a presenca do corpo
docente, com entrega sequencial de questdes e com temporizador para resolugao e
envio de cada resposta. Anualmente o TP é realizado no més de outubro e
presencialmente, entretanto, pela dificuldade decorrente da pandemia do
coronavirus (COVID-19), o teste foi cancelado em data bem préxima da marcada
pela entidade organizadora (ABEM), tendo, posteriormente, decidido pela realizagao
em novembro no formato on-line, de forma que os estudantes foram cientificados
sobre a nova deciséo poucos dias antes da sua ocorréncia.

Destaca-se ainda que a coleta dos dados com a aplicacdo dos instrumentos
foi feita, em grande parte, em periodo anterior (setembro e outubro) ao
cancelamento da prova, em observancia as caracteristicas de antecipacdo das
crengas de autoeficacia frente a tarefa a ser realizada (BANDURA, 1997, 2008;
PAJARES; OLAZ, 2008; CLEARY; DONG; ARTINO JUNIOR, 2015). Ocorre que,
com o cancelamento e posterior confirmagao da realizagdo do Teste de Progresso
em um periodo de tempo curto para preparagao dos estudantes para a prova, &
possivel que tenha: (1) havido alteracdo das crengas de autoeficacia ja
anteriormente medidas pelos instrumentos, ocasionada por eventual desajuste nos
mecanismos motivacionais, autorregulatérios e/ou emocionais (ansiedade a
avaliagao ou estresse) (BANDURA, 1997; ALMEIDA; TEIXEIRA; 2018) e também
sofrido influéncia de fatores de personalidade ou, ainda, (2) com eventual alteragcéo
das crencas de autoeficacia no intervalo, o esforgo e empenho na realizacdo da
tarefa podem ter sido afetados pela baixa percepg¢ao do valor da atividade ou pela
alteracdo da percepcao da baixa controlabilidade da tarefa (PELACCIA; VIAU,
2017), diante da impossibilidade, por exemplo, de o estudante escolher a sequéncia
de resolucdo das questdes em conformidade a sua familiaridade ao conteudo e seu
estagio de evolugado do curso, bem como diante do tempo de resposta imposto pelo

sistema eletronico utilizado.
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Tais apontamentos sao apresentados face a identificacdo pelo pesquisador
de que 21 estudantes, embora tenham respondidos aos questionarios da pesquisa,
desistiram de fazer o Teste de Progresso, bem como pela verificagdo de que 35
estudantes (25,7%) que fizeram o TP deixaram pelo menos uma questdo sem
resposta, sendo que 04 estudantes deixaram uma sequéncia de 12 ou mais
questdes sem respostas.

Diante dessas circunstancias, € possivel que os resultados ndo conclusivos
apresentados quanto a auséncia de correlagao significativa entre a autoeficacia com
o desempenho no Teste de Progresso possam nao ser fidedignos a realidade, o que
deve ser melhor investigado no prosseguimento desse estudo.

Porém, ha que se considerar a existéncia de poucos estudos (SCHAUBER
et al, 2015) que mensuraram o desempenho de forma padronizada quanto a
dificuldade exigida de todos os participantes (questdes, habilidades) e com critérios
similares de atribuicdo de notas aos estudantes, posto que a maioria dos estudos
(LOPES et al., 2020; ALMEIDA et al., 2020; DIAS-VIANA, 2019) utiliza o rendimento
académico interno, cujas avaliagdes e atribuicdo de notas sao feitas por diferente
corpo docente, podendo gerar resultados de desempenho ndo correspondentes,
visto que agrupados estudantes de diferentes cursos ou escolas.

E, por fim, cabe observar que eventuais tracos de personalidade podem
influenciar, de forma direta ou indireta, as crencas de autoeficacia, citando, por
exemplo, o perfeccionismo que pode gerar dificuldade de percepgdo das proprias
capacidades de sucesso (YU, CHAE, CHANG, 2016), o que merece também ser
investigado.

4 CONSIDERAGOES FINAIS

O conhecimento dos fatores envolvidos no processo de ensino e de
aprendizagem se faz importante para o implemento de agdes de melhorias no
ambiente académico, além de orientar a busca por uma formagao que englobe o
desenvolvimento profissional, emocional e social do estudante de Medicina. Com tal
propésito foi desenvolvido o presente estudo e investigadas algumas variaveis
descritas pela literatura como capazes de influenciar os pensamentos e sentimentos

que repercutem nas escolhas e na forma de agir das pessoas.
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Assim, por meio do estudo desenvolvido, foi possivel apresentar o estado
atual da pesquisa sobre a autoeficacia no ensino médico nacional e internacional,
demonstrando o interesse pela comunidade cientifica na elucidacdo dos fatores
ambientais, pessoais e sociais passiveis de interferir na formacéo ou alteragao das
crengas de autoeficacia e seus efeitos percebidos no comportamento humano.

A revisdo sistematica da literatura realizada, confirmando os pressupostos
tedricos da Teoria Social Cognitiva, evidenciou o papel essencial das crengas de
autoeficacia para os mecanismos motivacionais e autorregulatérios, bem como
apresentou a preocupacao dos estudiosos em se averiguar os aspectos emocionais
relacionados a esse processo, considerando que as respostas emotivas emitidas
aos eventos da vida também podem afetar os fatores cognitivos e os cursos de agéo
de uma pessoa.

Nesse sentido, o bem-estar subjetivo, como avaliagdo subjetiva cognitiva e
afetiva relacionada a satisfacdo e as emocgdes vivenciadas pelas pessoas (DIENER,
1984), também tem sido indicado como importante fator a ser pesquisado no
contexto académico, ao qual se atribui, além da educacdo formal, uma fungao
socializadora que se estrutura por meio de regras e culturas proprias e se mostra
permeada por emogdes advindas da convivéncia social, as quais ndo podem ser
negligenciadas quando da analise comportamental.

Assim, a partir da pesquisa realizada, péde-se confirmar a interligagcao
entre os dois construtos, autoeficacia e o bem-estar subjetivo, evidenciada pela
relagao direta de todas as dimensdes da autoeficacia na formagao superior com a
satisfacdo com a escola e os afetos positivos, sendo que a prevaléncia de afetos
negativos se mostrou relacionada a niveis menores de autoeficacia, principalmente
na dimensao interagao social, 0 que demostra a importancia do ambiente escolar e
das relagbes sociais dele decorrentes (positivas ou negativas) para a formacao das
crengas de autoeficacia.

A influéncia do ambiente na formacéo das crencas de autoeficacia é citada
por Bandura (1986, 1997, 2008) ao explicar a reciprocidade existente entre os
fatores pessoais e situacionais, indicando a possibilidade de oscilagbes nos niveis
de intensidade a depender dos fatores ambientais e sociais, de forma que, conforme
demonstrado nos resultados deste estudo, acdes no ambiente académico voltadas a
privilegiar o incremento de afetos positivos sdo essenciais para a manutencao de

bons niveis de autoeficacia no contexto escolar.
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O sentimento de satisfacdo com a escola também se mostrou muito
relacionado a prevaléncia de afetos positivos na escola, ao passo que os afetos
negativos mostraram agir de forma a reduzir o sentimento de satisfacéo. E possivel
que o desenvolvimento de habilidades de melhor interacido social entre pares e
professores podem ser contribuir para maior satisfagcdo com a escola.

A importancia do bem-estar subjetivo para o desempenho académico,
especificamente os afetos positivos na escola, foi também demonstrada no presente
estudo a partir do modelo de regressao, em que se verificou relagao significativa do
desempenho no Teste de Progresso com a prevaléncia de afetos positivos na
escola.

Quanto a correlagdo entre a autoeficacia e o desempenho no Teste de
Progresso, os resultados ndo foram conclusivos, de forma que maiores estudos
utilizando o Teste de Progresso precisam ser realizados para confirmagdo dos
achados.

A fim de ampliar a compreensao sobre os aspectos envolvidos no bem-estar
subjetivo e da autoeficacia dos estudantes, sugere-se a continuidade dos estudos
com a ampliagdo da amostra, de forma a permitir a testagem de um modelo de
equacao estrutural para verificar as relagdes preditivas entre as variaveis, podendo
ainda ser incluida uma variavel que avalie traco de personalidade e também uma
analise qualitativa.

Como limitacdo do estudo podemos citar as caracteristicas da amostra que
apresentou grupos diversificados (termos) em relacdo ao numero de participantes,
limitando a analise das variaveis quanto aos grupos individualizados, bem como o

novo formato do Teste de Progresso utilizado no ano de 2020.
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ANEXO 1 - ESCALA DE AUTOEFICACIA DE ESTUDANTES DO ENSINO
SUPERIOR (Polydoro, Guerreiro-Casanova, 2010)

Este instrumento foi desenvolvido para nos ajudar a identificar a autoeficacia académica de
estudantes do ensino superior. Por favor, indique quanto vocé se percebe capaz de realizar as
situagdes propostas em cada uma das questdes que se seguem, considerando sua experiéncia de
formacao atual. Marque sua resposta em uma escala de (1) a (10), considerando um continuo entre
pouco e muito. Nao existem respostas certas ou erradas. Suas respostas sido confidenciais. Por
favor, ndo deixe itens em branco.

Agradecemos sua cooperagao.

1 - Quanto eu sou capaz de aprender os conteudos que séo
necessarios a minha formacao? 12345678910

2 - Quanto eu sou capaz de utilizar estratégias cognitivas para
facilitar minha aprendizagem? 12345678910

3 - Quanto eu sou capaz de demonstrar, nos momentos de
avaliagao, o que aprendi durante meu curso? 12345678910

4 - Quanto eu sou capaz de entender as exigéncias do meu
curso? 12345678910

5 - Quanto eu sou capaz de expressar minha opinidao quando
outro colega de sala discorda de mim? 12345678910

6 - Quanto eu sou capaz de pedir ajuda, quando necessario, aos
colegas nas atividades do curso? 12345678910

7 - Quanto eu sou capaz de reivindicar atividades
extracurriculares relevantes para a minha formacao? 12345678910

8 - Quanto eu sou capaz de planejar agdes para atingir minhas
metas profissionais? 12345678910

9 - Quanto eu sou capaz de refletir sobre a realizagédo de minhas
metas de formagao? 12345678910

10 Quanto eu sou capaz de selecionar, dentre os recursos
oferecidos pela instituicdo, o mais apropriado a minha
formagao? 12345678910

11 - Quanto eu sou capaz de aplicar o conhecimento aprendido no
curso em situacdes praticas? 12345678910

12 - Quanto eu sou capaz de estabelecer condi¢cdes para o
desenvolvimento dos trabalhos solicitados pelo curso? 12345678910

13 - Quanto eu sou capaz de trabalhar em grupo? 12345678910

14 - Quanto eu sou capaz de compreender os conteudos



abordados no curso? 12345678910

15 - Quanto eu sou capaz de manter-me atualizado sobre as novas
tendéncias profissionais na minha area de formagao? 12345678910

16 - Quanto eu sou capaz de tomar decisdes relacionadas a minha
formagao? 12345678910

17 - Quanto eu sou capaz de cooperar com os colegas nas
atividades do curso? 12345678910

18 - Quanto eu sou capaz de esforgar-me nas atividades
académicas? 12345678910

19 - Quanto eu sou capaz de definir, com seguranga, o que
pretendo seguir dentre as diversas possibilidades de atuagao
profissional que existem na minha area de formagao? 12345678910

20 - Quanto eu sou capaz de procurar auxilio dos professores para
o desenvolvimento de atividades do curso? 12345678910

21 - Quanto eu sou capaz de motivar-me para fazer as atividades
ligadas ao curso? 12345678910

22 - Quanto eu sou capaz de estabelecer minhas metas
profissionais? 12345678910

23 - Quanto eu sou capaz de estabelecer bom relacionamento com
meus professores? 12345678910

24 - Quanto eu sou capaz de cumprir o desempenho exigido para
aprovagao no curso? 12345678910

25 - Quanto eu sou capaz de contribuir com idéias para a melhoria
do meu curso? 12345678910

26 - Quanto eu sou capaz de terminar trabalhos do curso dentro do
prazo estabelecido? 12345678910

27 - Quanto eu sou capaz de planejar a realizagéo das atividades
solicitadas pelo curso? 12345678910

28 - Quanto eu sou capaz de perguntar quando tenho duvida? 12345678910

29 - Quanto eu sou capaz de estabelecer amizades com os
colegas do curso? 12345678910

30 - Quanto eu sou capaz de atualizar os conhecimentos
adquiridos no curso? 12345678910

31 - Quanto eu sou capaz de resolver problemas inesperados
relacionados a minha formagao? 12345678910

32 Quanto eu sou capaz de preparar-me para as avaliagoes? 12345678910
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33 Quanto eu sou capaz de aproveitar as oportunidades de participar em atividades
extracurriculares? 12345678910

34 Quanto eu sou capaz de buscar informagdes sobre os recursos ou programas oferecidos
pela minha instituicao? 12345678910

Se desejar, utilize 0 espago abaixo ou o verso para escrever comentarios sobre a sua
experiéncia de formacao.




ANEXO 2 - ESCALA DE BEM-ESTAR SUBJETIVO ESCOLAR (Dias-Viana e

Noronha, 2019)

Escala de Bem-Estar Subjetivo Escolar (EBESE)
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Nome:
Idade: Sexo:
Escola: Seérie:

Satisfacdo com a Escola

Vocé acabou de receber uma escala contendo uma série de frases. Leia as frases e marque um X na op¢do que mais st
ajusta ao que vocé tem sentido e pensado sobre a sua escola

Discordo . Concordo Concordo
Discordo Concordo
Totalmente em parte Totalmente

1. Aescola é um lugar no qual me sinto bem 1 2 3 4 5
2. Minha escola é ruim 1 2 3 5
3. Estou insatisfeito com a minha escola 1 2 3 5
4. Se eu tivesse a oportunidade de escolheruma

- : 1 2 3 = 5
escola para estudar, escolheria a minha
5. Estou satisfeito com a minha escola 1 2 3 4
6. Minha escola é excelente 1 2 3 5
7. Tem muitas coisas que gosto na minha escola 1 3

Afetos na Escola

Abaixo, ha palavras que descrevem diferentes sentimentos e emogdes. Leia as palavras e margue um X na opgdo que mais
se ajusta a como vocé tem sentido na escola ultimamente.

Na escola eu me sinto...

Nunca | Pouco | Asvezes | Muito | Sempre
8. Capacitado(a) 1 2 3 4 5
9. Enturmado(a) 1 2 3 4 5
10. Aborrecido(a) 1 2 3 4 5
11. Com Raiva 1 2 3 4 5
12. Tenso(a) 1 2 3 4 5
13. Motivado(a) 1 2 3 4 5
14. Ansioso(a) 1 2 3 4 5
15. Confiante 1 2 = 4 5
16. Cansado(a) 1 2 3 4 5
17. Furioso(a) 1 2 3 4 5
18. Chateado(a) 1 2 3 4 5
19. Zangado(a) 1 2 3 4 5
20. Irritado(a) 1 2 3 4 5
21. Cheio(a) de energia 1 2 3 4 =)
22. Corajoso(a) 1 2 3 4 5
23. Determinado(a) 1 2 3 4 5
24, Compreendido(a) 1 2 3 q 5
25. Competente 1 2 3 4 5
26. Impaciente 1 2 3 g 5
27. Interessado(a) 1 2 3 4 5
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ANEXO 3 - PARECER CONSUBSTANCIADO DE APROVAGAO NO CEP

L

UNOESTE - UNIVERSIDADE Plataforma
DO OESTE PAULISTA Brasil

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESGLUISA

Titulo da Pesquisa: AUTCIEFII:_.#.'.EL"L E BEM-ESTAR SUBJETIWO DE ESTUDANTES DE MEDICIMA:
ASSOCIAGOES COM O DESEMPENHD ACADEMICO EM AVALIACAD EXTERNA

Pesquisador: Camelia Santina Murgo

Area Tematica:

Versdo: 1

CAAE: 34194720 200008515

Institwigao Propomente: UNJESTE - Univerzidads do Oestz Paulista
Patrocinador Principal: Financiaments Proprio

DADOS DO PARECER

Mumero do Parecer: 4.155.458

Apresentagao do Projeto:

0 projeto investigara as correlacbes entre 3 autoeficicia académica, o bem-estar subjetivo escolar e o
desempenho de universitarios de medicina no Teste de Progressa (TP). Contard com um levantamants com
500 estudantes dos 3° a0 127 termos de uma universidade de grande porie do interior do Estado de S3o
Paulo. Na coleta de dados serdo aplicadas a Escala de Autoeficacia na Formagdo Superior (AEFS), Escala
de Ber-estar Subjetivo Escolar (EBESE) e guestionario sociodemografico. Fard uso tambem de analise
documental: relatdrios de desempenho no TP referentes o dltimo ane letivo de realizacao das provas. Por
fim, a analise sera por estatisfica descritiva e correlacional [Software Estatistico SPSS 24.0).

Objetivo da Pesquisa:

Werificar possiveis comelagbes entre a autoeficscia scadEmica. bem-estar subjetivo escolar & o desempenho
académico de estudantes do ensino superior de um curso de Medicing de uma universidads do interior do
Estzdo de S30 Paulo.

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

M&o trard riscos aos participantes, apenas desconforto referente ao tempo de aplicacso dos instrumentos de
pesquisa. Os beneficios nde s3o0 dirstos, mas haverd devolutiva a instituicdo de ensino com vista 3
promaver o desenvolvimento do bem-estar académico e da autoeficicia. Havera também retorno individusl
par =-mail ao05 envohidos (respeitando o sigilo, com a

mierepo.  Rodovia Raposo Tavanes, Km 57

slrro: Ea Lisniai CEF: 1S.08T=175

F- 8F Munlsdplio: FREEIDEWTE PRUDENTE

Tolatoms: 20T Fax: e =.maill: I JoEsin
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UNOESTE - UNIVERSIDADE ™ PlabaPorma
DO OESTE PAULISTA Braril

Conlinuacdn de Faraoer: 4. 105458

possibilidade de orienfagbes e encaminhamentos necessanos.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Pesquisa importante para a area de conheciments e com aplicabilidade para a melhoria da instituicso de
ensing. Tema relevants e pertinente. Pesquizadores dernonstram conhecimento na drea e preccupagdo com
a efica ao longo do desenvolimento do estuda.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:
Todos o5 documentos foram apresentados e estao adequados.

Recomendagdes:

Recomenda-se apenas verificar diferencas de fontes & tamanhos de lefras em alguns documentos com vista
a obter uma maior padronizagao estética.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

Todas as documentagdes atendem s0s reguisites e o projeto estd adeguade quanto sos aspectos Eticos de
uma pesquisa.

Consideragoes Finais a critério do CEP:
Em reunido realizada no dia 14/07/2020, o Comité de Efica em Pesquisa da Universidade do Oeste Paulista
(CEP-UMOESTE]), concordancia com o parecerisia, considerou o projeto APROWVADOD.

Solicitamos que sejam encaminhados ac CEP:

1. Relatdrios anuais, sendo o primeiro previsio para 301212021,

2. Comunicar foda e qualguer alteragio do Projsto & Termo de Consentimento Livre & Esclarecido. Mestas
circunstancias a inclusde de participantes dewve ser temporariaments interrompida at2 a aprovagao do
Comité de Etica em Pesguisa.

3. Comunicar imediatamenie ao Comité gqualquer Evento Adverso Grave ocorrido durantz o desenvaolvimento
do estudo.

4. 0= dados individuais de todas a5 stapas da pesquisa devem ==r mantidos em local seguro por & (cinco)
anos, apds conclusio da pesquisa, para possivel auditoria dos drgdos compelentes.

5. Esfe projefo esia cadastrado na CPDI-UNDESTE sob o nurmers 62710,

Obs: O PROJETO 50 FODE SER INICIADO (EXECUTADD) QUANDO RECEBER O FAREGCER FINAL
APROVADO TANTO NO CEP QUANTO NO COMITE ASSESSOR INSTITUCIONAL DE PESQUISA (CAPI).

mierepo. Rodosia Raposo Tavanes, Km 572

alrro: Eabkma Lo CEF: 19.08T7-175

F: 8P Munlsdpla: FREEIDEMTE FRUDENTE

Talafome: 22 -AOTE Fax: [18)3Z28:-2080 E-mall: o R oe S . b
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Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:
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Tipo Documento Arquin Pastagem Autor Situaga
Informactes Dasicas| FE_INFORMACDCDES DASIGAS D P | 227002020 Acelt
do Projeto ROJETO 15881770 pdf 23:15:28
Frojeto Detalhado ! |FROJETOJOSECOMPLETOCADASTR | 22/08/2020 | Camelia Santina Aceit
Brochura ADO docx 231419 | Murgo
Investinador
TCLE / Termos de | TCLEJossCostaFilho. doc 2200812020 | Camelia Santina Aceit
Aszentiments | 231348 |Murgo
Justificativa de
LusEncia
Chutras ContatoloseDliveiraFilho. pdf 220082020 | Camelia Santina Aceit

22:13:30 | Murgo
Ceclarazao de CornpromissadoseClveiraFilho. pdf 220082020 | Camelia Santina Aceit
Pesquizadores 2312585 | Murgo
Ceclarazao de InfradoselliveiraFilho. pdf 2200872020 | Camelia Santina Aceit
Instifuicao & 23:12:23  |Murgo
Infraestruturs
Folha de Rosta FolhaRostolose pdf 220872020 | Camelia Santina Aceitc
23:11:44  |Murgo

Situagao do Paracer:

Aprovado

Mecessita Apreciagdo da CONEP:

Mao

PRESIDENTE PRUDEMTE, 15 de Julho de 2020

Assinado por:

(Coordenadar{a))

m
E]

Mair Correia Salgado de Azevedo
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APENDICES



APENDICE 1 - QUESTIONARIO SOCIODEMOGRAFICO DO DISCENTE

DADOS PESSOAIS

Semestre (que esta cursando):

Género:
() Masculino
() Feminino

Etnia: (classificagdo usada pelo IBGE)

( ) branca
() negra

( ) parda

( )amarela
( )indigena
Faixa etéria:

( ) de18a 19 anos
( )de20a25anos
( )de 26 a30anos
( )de31a35anos
( )de35a40 anos
( )de41a45anos
( )de46 ab0 anos
( )de51ab5anos
( )de 56 a60 anos
() Acima de 60 anos

Estado civil:
() solteiro(a)
() casado(a)
() divorciado(a)
() viuvo(a)

( )outros__

Filhos:

( )sim
( )néo
Necessidade especial:

( )nao

() sim, de ordem fisica ( ) sim, de ordem visual

() sim, de ordem auditiva () sim, de ordem mental

Ano que realizou o ultimo TP (Teste de Desempenho)
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APENDICE 2 — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Titulo da Pesquisa: “Autoeficacia e bem-estar subjetivo de estudantes de
medicina: associagées com o desempenho académico em avaliagao externa”.
Nome do (a) Pesquisador (a): José de Oliveira Costa Filho

Nome do (a) Orientador (a): Camélia Santina Murgo

. Natureza da pesquisa: O Sr° (?) estda sendo convidado (a) a participar desta
pesquisa que tem como objetivo avaliar possiveis correlagbes entre a autoeficacia, o
bem-estar subjetivo de estudantes de medicina e o desempenho académico em
avaliacao externa

. Participantes da pesquisa: estudantes matriculados nos segundo, terceiro, quarto,
quinto e sexto anos do curso de Medicina, com idade minima de 18 anos e que
tenham realizado o Teste de Progresso Unificado (TPU) do ano de 2020. Ir&o
compor a amostra de 500 participantes.

. Envolvimento na pesquisa: Ao participar deste estudo o Sr° (%) permitird que o
pesquisador José de Oliveira Costa Filho faga a coleta de dados através da
aplicacdo de trés instrumentos: Questionario sociodemografico, Escala de
Autoeficacia na Formagao Superior (AEFS), Escala de Bem-estar Subjetivo Escolar
(EBESE) e utilizar o relatério da Associagao Brasileira de Educagdo Médica (ABEM)
referente ao Teste de Progresso Unificado (TPU) de 2020. O Sr° (?) tem liberdade de
nao participar e ainda de nao continuar participando em qualquer fase da pesquisa,
sem qualquer prejuizo. Sempre que quiser podera pedir mais informagdes sobre a
pesquisa através do telefone do pesquisador do projeto e, se necessario, através do
telefone do Comité de Etica em Pesquisa.

. Sobre a aplicagao dos instrumentos: O tempo estimado para que respondam
todos os instrumentos € de 30 minutos. A coleta de dados sera realizada em
ambiente virtual do Google Forms apds solicitacdo e orientacdo prévia da
coordenacao do curso.

. Riscos e desconforto: Os procedimentos adotados nesta pesquisa obedecem aos
Critérios da Etica em Pesquisa com Seres Humanos conforme Resolugéo no. 466/12
do Conselho Nacional de Saude. Nenhum dos procedimentos usados oferece riscos

a sua dignidade garantindo-se o sigilo de todos os dados coletados, inclusive nas
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publicagdes, as quais ndo poderdo, em nenhuma hipotese, apresentar dados
identificados.
. Confidencialidade: todas as informacdes coletadas neste estudo sao estritamente
confidenciais. Somente o pesquisador e sua orientadora (e/ou equipe de pesquisa)
terdo conhecimento de sua identidade e o pesquisador compromete-se a manté-la
em sigilo ao publicar os resultados dessa pesquisa.
. Beneficios: Ao participar desta pesquisa vocé ndo tera nenhum beneficio direto.
Entretanto, espera-se que este estudo traga informagdes importantes sobre o
reconhecimento da presenca de possiveis correlagdes entre a autoeficacia, o bem-
estar subjetivo de estudantes de medicina e o desempenho académico em avaliagéo
externa, cuja tematica ainda € pouco explorada na literatura. O pesquisador se
compromete a divulgar os resultados obtidos, respeitando-se o sigilo das
informacdes coletadas, conforme previsto no item anterior.
. Pagamento: o Sr° (?) ndo tera nenhum tipo de despesa ao participar desta pesquisa,
bem como nada sera pago por sua participagao.

Apos estes esclarecimentos, solicitamos o0 seu consentimento para
participar desta pesquisa.

Confirmo que li e compreendi este termo de consentimento e autorizo a
execugao do trabalho de pesquisa e a divulgagado dos dados obtidos neste estudo.

Obs: Nao confirme esse termo se ainda tiver duvida a respeito.

Consentimento Livre e Esclarecido

Tendo em vista os itens acima apresentados, eu, de forma livre e esclarecida,

manifesto meu consentimento para participar da pesquisa.

Nome do Participante da Pesquisa

RG ou CPF do Participante da Pesquisa
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Assinatura do Participante

José de Oliveira Costa Filho

Assinatura do Pesquisador

Camélia Santina Murgo

Assinatura do Orientador

Pesquisador: José de Oliveira Costa Filho (18) 98105-0007
Orientador: Camélia Santina Murgo (14) 99614-0117

CEP/UNOESTE - Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da UNOESTE:
Coordenadora: Profa. Me. Aline Duarte Ferreira/ Vice-Coordenadora: Profa.
Dra. Gisele Alborghetti Nai.

Endereco do CEP: Coordenadoria de Pesquisa, Desenvolvimento e Inovacao
(CPDI) - UNOESTE - Campus Il - Bloco B2 - 1° andar - Rodovia Raposo Tavares,
Km 572 - Bairro Limoeiro - Presidente Prudente, SP, Brasil, CEP 19067-175 —

Telefone do CEP: (18) 3229-2077 - E-mail: cep@unoeste.br - Horario de
atendimento do CEP: das 8 as 12h e das 13:30 as 17:30h.



