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RESUMO

Preparar um cidaddo € o desafio das instituigdes de nivel superior devendo formar um
profissional competente para atender as exigéncias do mercado de trabalho. A escolha do
tema a percepgdo do aluno sobre a auséncia de ambulatérios no nivel de aprendizagem tem
como principio a reflexdo do ensino e na aprendizagem. A idéia de que os alunos devem ser
conscientes de suas agdes, aprendendo a ser criticos e reflexivos, fazendo uso de suas
habilidades desenvolvidas com o objetivo de propiciar um atendimento de qualidade e
diferenciado aos seus pacientes, bem como a Instituicdo de Ensino Superior deve ser
responsavel pelos profissionais que estardio sendo langados no mercado de trabalho. No
desenvolvimento do especialista em Terapia Manual h4 necessidade de habilidades tedricas e
praticas. A auséncia do estigio ambulatorial compromete o aprendizado teérico — prético do
aluno. Desta forma esta pesquisa se propds analisar a percepgdo dos discentes da pos —
graduagdo em Terapia Manual FARN quanto ao processo ensino — aprendizagem. A pesquisa
se caracterizou por ser quanti-qualitativa. A amostra se constituiu por 80% da populagdo. As
aulas préticas foram referidas por 43,75% como boas e 43,75% como regulares. Observou-se
que a auséncia de estdgios ambulatoriais supervisionados em 37% comprometeu o
conhecimento tedrico, enquanto que 31% e 50% dos discentes especialistas e graduados
respectivamente, perceberam que a auséncia de pratica ambulatorial comprometeu o
conhecimento prético. Percebe-se que os discentes durante o curso de especializagdo em
Terapia Manual ndo desenvolveram a seguranga necessaria para a execugdo das préticas
manipulativas, desta forma identifica-se que hd uma necessidade urgente de reformulagéo do
projeto pedagégico do referido curso visando adaptd-lo a realidade pratica necessaria a
formagdo de profissionais especialistas em Terapia Manual, qualificados e preparados para
atuarem no restabelecimento das alteragdes encontradas nos pacientes.

Palavras — chave: Terapia Manual. Fisioterapia. Manipulagdo. Ensino Superior,

Conhecimento Teérico-pratico.
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ABSTRACT

Prepare a citizen is the challenge of top-level institutions should form a competent
professional to meet the demands of the labor market. The choice of the theme the perception
of the student on the absence of outpatient level of learning is as a reflection of the principle
teaching and learning. The idea that students should be aware of their actions, learning to be
critical and reflective, making use of their skills developed with the goal of providing a
service of quality and differentiated to their patients, and the Institution of Higher Education
should be responsible for professionals who are being launched in the labor market. In the
development of specialist Manual Therapy in need of theoretical and practical skills. The
absence of stage outpatient commits the theoretical and practical learning of the student. Thus
this survey is proposed to analyze the perception of the post-graduate students in Manual
Therapy FARN on the teaching-learning process. The search was characterized by
quantitative and qualitative. The sample was provided by 80% of the population. The classes
practices were referred by 43.75% and 43.75% as good as regular. It was observed that the
lack of training outpatient clinic supervised by 37% undertook theoretical knowledge, while
31% and 50% of specialists and graduate students respectively, realized that the lack of
practice outpatient undertook the practical knowledge. See that the students during the course
of expertise in Manual Therapy not have the security necessary for the implementation of the
manipulative practices, thus identifies that there is an urgent need to recast the project aimed
at teaching of the course adapt it to reality practice necessary for the training of specialists in
occupational therapy Manual, qualified and prepared to serve in the restoration of the changes
found in the patients.

Key words: Manual therapy. Physiotherapy. Manipulation. Higher Education. Theoretical
and practical knowledge
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1 INTRODUCAO
1.1 DELIMITAGAO DO TEMA

Preparar um cidaddo atuante na realidade social é o desafio das instituigdes de nivel
superior que, para tanto, dispendem esfor¢os no sentido de acompanhar as transformagoes
sociais, no intuito de desenvolver o seu papel a contento, ou seja, formar um profissional
competente para atender as exigéncias do mercado de trabalho de forma consciente, engajada
e comprometida.

Nestes ultimos anos vérios cursos de Fisioterapia tém sido criados de forma
desordenada. Estes cursos sdo todos formalmente autorizados, mas nfio necessariamente
reconhecidos. Se, por um lado, esse aumento sugere maior valorizagdo do fisioterapeuta, nos
mais diversos setores, por outro, cria um mercado de trabalho mais competitivo para o
fisioterapeuta, levando-o cada vez mais a um aprimoramento ou pds-graduacdo. As pds —
graduagOes também tém apresentado um crescimento imenso, porém este crescimento nem
sempre tem sido acompanhado pelo aumento da qualidade. Muitas destas p6s —graduagdes em
seu projeto pedagdgico ndo apresentam estagios supervisionados para que este especialista
venha a ter contato na pratica com o aprendido nas aulas tedricas.

Observa-se um grande distahciamento entre o desejado e a realidade. A situagdo do
ensino brasileiro € preocupante, o que me leva a questionar: Como os profissionais estdo
sendo preparados? Que tipo de educagdo as IES (Instituigdes de Ensino Superior) estdo
desenvolvendo?' Uma educagdo que favoreca a critica, a reflexio e a inovagdo ou
simplesmente uma educagdo que formam profissionais inseguros nas técnicas que executam?
Nio se tem respostas para tantas questdes, o que inquieta a todos aqueles envolvidos nesse
processo, mas sim reitera o processo de reprodugdo de um ensino verticalizante, responsével
pela formag@o de um profissional acritico e descomprometido com as questdes sociais.

Nesta monografia, a escolha do tema tem como principio a idéia de que os alunos
devem ser conscientes de suas agdes, aprendendo a ser criticos e reflexivos, fazendo uso de
sua imaginagdo, criatividade e iniciativa. Dai a proposigio basica deste trabalho, que envolve
a discussdo e a interpretagdo da percepgdo dos alunos da Pés — Graduagdo em Terapia Manual

quanto a auséncia de estagio ambulatorial supervisionado.



Nesse contexto, esta monografia tem por objetivo identificar fatores na formagdo do
aluno do referido curso, que podem interferir em seu desempenho profissional. Para isso,
buscou-se conhecer a estrutura do curso abordando o problema estudado. Em seguida,
elaborou-se um mapeamento da bibliografia disponivel sobre o ensino de fisioterapia, para
conhecer o que ja foi pesquisado sobre o tema em questdo para esclarecer a seguinte questdo:
A auséncia do estdgio ambulatorial compromete o aprendizado tedrico — pratico do aluno da
pos — graduag@o em Terapia Manual da Faculdade Natalense para o Desenvolvimento do Rio
Grande do Norte — FARN?

1.2 JUSTIFICATIVA

A escolha do tema a percepgdo do aluno sobre a auséncia de ambulatérios no nivel de
aprendizagem tem como principio a reflexdo do ensino e na aprendizagem, usando a
expressdo de varios autores sobre o tema. A idéia de que os alunos devem ser conscientes de
suas agOes, aprendendo a ser criticos e reflexivos, fazendo uso de suas habilidades
desenvolvidas durante o curso com o objetivo de propiciar um atendimento de qualidade e
diferenciado aos seus pacientes, bem como a Instituigio de Ensino Superior deve ser
responsdvel pelos profissionais que estardo sendo langados no mercado de trabalho com uma
certificagdo expedida pela Faculdade, que tem um nome a zelar perante a sociedade e a cada
futuro paciente destes “especialistas”, principalmente nesta drea de especializagdo, Terapia
Manual, quando se € necessério ao fisioterapeuta adquirir ¢ dominar uma grande quantidade
de manipulagdes e/ou manobras para serem aplicadas em diversas condigdes clinicas dos
pacientes, cuja condi¢do deveria ter sido propiciada, mediante a presenga de um Estagio
Ambulatorial na estrutura curricular do curso de pés — graduagdo em Terapia Manual
realizado pela FARN”,

Este fato nos coloca em uma posigdo delicada perante os nossos pacientes e por toda

uma classe de profissionais que se esforcam para se destacarem na Fisioterapia. o

1.3 OBJETIVOS

1.3.1 OBJETIVO GERAL

Analisar o processo do ensino — aprendizagem segundo a percepgdo dos discentes do
1°. curso de Especializagdo em Terapia Manual da Faculdade Natalense para o

Desenvolvimento do Rio Grande do Norte — FARN,



1.3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Descrever o perfil dos discentes na primeira turma da pds — graduagiio em Terapia

Manual na FARN
Analisar se a auséncia de estdgio ambulatorial comprometeu o aprendizado tedrico e

prético dos discentes
Avaliar se o conhecimento teérico — pratico adquirido fornece seguranga dos discentes

na execugdo das manobras préticas na Terapia Manual



2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 O ENSINO TRANSFORMADOR DA PRATICA PROFISSIONAL

O processo de construgdo do conhecimento humano é um fenémeno que exige um
constante repensar, pois sdo vérios os determinantes politicos, ideologicos, culturais e sociais
responsaveis pelo seu direcionamento em cada €época da histéria do homem.

Ao adquirir conhecimentos, o homem, desde a antigiiidade, procura uma explicagdo
para suas realizagdes. Tais explicagdes sdo transmitidas, de geragdo a geragdo, pelos pais, que
sdo os grandes responsaveis pela manutengdo e divulgacdo do conhecimento com a finalidade
de manté-lo vivo através dos tempos num processo educativo informal. (BICUDO, 1996)

O processo de ensino-aprendizagem, como foi dito anteriormente, ocorre a partir do
momento que docentes e alunos, buscando conhecimento e respeito em seu relacionamento,
como pessoas, que, mais do que ensinar, t€m muito o que aprender, conhecem um ao outro
como um universo tnico, que mediante reflexdes e inovagdes, t€ém a contribuir com sua
categoria. “Para formar pessoas inovadoras € necessdrio educadores inovadores com
capacidade de buscar inspiragdo no processo de inovagdo que ocorre em outras édreas de
atividade humana”. (BICUDO, 1996, p. 46)

~ Os docentes, ao apresentarem suas perspectivas nas discussdes, devem encorajar 0s
alunos a questionar e discordar de suas interpretagdes. A troca de experiéncias e idéias com o
docente leva o aluno a refletir e prevenir erros. O aluno valoriza o professor que o leva a
pensar, discriminar a realidade, enfim, tornar-se mais critico ¢ atuante em seu meio. O
professor deve ser um condutor do ensino e aprendizagem, utilizando-se das experiéncias dos
alunos, trazendo a realidade para ser confrontada com a fundamentagdo teérica, tornando o
aprendizado transformador.

E -0 que se pode chamar de educagdio tecnolégica que, conseqiientemente, deve

assegurar: "

(...) condigdes para a humanizagdo do homem, contribuindo para a
sua inser¢io no universo de trabalho, vida social, cultural e
consciéncia politica, pela construgdo e consecugdo de propostas
pedagégicas, onde a participagdo democratica propicia um perfil
profissional centrado na autonomia e na vivéncia dos problemas
apresentados pela realidade (TAKAHASHI, 1995, p. 62).
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A educagdo para o trabalho implica formagdo do individuo participante, criativo, capaz
de relacionar os fatos e a teoria, para chegar a conclusdes com consciéncia critica e politica
além do espirito de trabalho em equipe, quer na édrea hospitalar ou comunitéria: Para atingir a
proposta de um individuo criativo é preciso oferecer a oportunidade do aluno externalizar
experiéncias vivenciadas em conjunto gerando um aprendizado pautado na experimentagdo e
ndo na repetigdo esvaziada de sentido e de significados (IDE, 1995).

O poder de argumentagéo nasce da capacidade de transformar a realidade de modo a
beneficiar as relagdes sociais de forma critica e construtiva. “O pensamento critico desafia o
poder e formas tradicionais de pensamento em que predominam o autoritarismo e o
preconceito entre outros” (WALDOW, 1995, p. 114). A educagdo ocorre como ato de
transformago quando leva a critica e reflexdo e ndo apenas ao treinamento. O ser humano
ndo ¢ estatico; muito do que j4 temos deve ser reformulado para atender as necessidades da
sociedade em que se vive. O trabalho direto do homem com o seu semelhante possibilita uma

série de aprendizados.
2.2 O PROCESSO DE ENSINO — APRENDIZAGEM

E o conjunto de agdes e estratégias que o sujeito/educando, considerado individual ou
coletivamente, realiza, contando para tal, com a gestdo facilitadora e orientadora do professor,
para atingir os objetivos propostos pelo plano e formagéo.

O processo de ensino-aprendizagem desenvolve-se de maneira presencial, ndo
presencial ou mista, utilizando para esse fim ambientes educacionais como escolas, IES,
centros de formagéo, empresas e comunidades urbanas e rurais, sendo centrado no educando e
d4 énfase tanto'ao método quanto ao conteiido compreendendo a organizagdo do ambiente
educativo, a motivagio dos participantes, a definigio do plano de formagdo, o
desenvolvimento das atividades de aprendizagem e a avaliagdo do processo e do produto. O
processo de ensino-aprendizagem constitui essencialmente o trabalho escolar, cujos-produtos
sio os conhecimentos construidos, os conhecimentos dominados e as habilidades.
(CATAPAN, 1996)

O debate sobre o Ensino Superior, particularmente sobre as Faculdades e
Universidade, encontra-se na ordem do dia, nos diferentes cendrios educacionais: em niveis
politicos, institucionais, cientificos, em grupos docentes ou grupos discentes. A discussdo

sobre a complexidade da formagéo de recursos humanos vem se ampliando em decorréncia
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das mudangas nos perfis dos diferentes profissionais, sobretudo devido as transformagdes
sociais contemporédneas, consequentemente, as transformagdes no mundo de trabalho. Por
outro lado, as rapidas transformagdes sociais passam a demandar cada vez mais das IES
posicionamentos e respostas as inimeras indaga¢des e necessidades oriundas da realidade
social. Neste contexto, exigem-se, evidentemente, novos cenérios e propostas de ensino, no
sentido de fomentar a formagdo de profissionais fundamentada em praticas que incorporem a
reflexdo contextual da realidade, mediada por um processo de ensino-aprendizagem interativo
através do qual se consolidem atitudes de autonomia, criatividade, cientificidade, auto -

aperfeicoamento, cooperagdo, negociagdo entre outras.
2.3 APOSTURA ATIVA DO ESTUDANTE NA CONSTRUCAO DO CONHECIMENTO

Parte-se da premissa de que a aprendizagem implica em redes de saberes e
experiéncias que sdo apropriadas e ampliadas pelos estudantes em suas relagdes com os
diferentes tipos de informag¢des. Aprender é, também, poder mudar, agregar, consolidar,
romper, manter conceitos e comportamentos que vdo sendo (re) construidos nas interagdes
sociais. A aprendizagem pode ser as‘sim, entendida como processo de construgdo de
conhecimento em que o aluno edifica suas relagdes e intersec¢des na interagdo com 0s outros
alunos, professores, foruns de discussdo, pesquisadores. A énfase nas percepgdes e
experiéncias do alunado com o processo de avaliagdo da aprendizagem revela-se bastante
significativa se concordarmos com os resultados de uma pesquisa desenvolvida por Cox
(1985) que revelou que os estudantes conseguem ter uma percepcdo bastante clara a respeito
deles mesmos, da maneira como desenvolvem o trabalho académico e dos aspectos da
avaliag@o que realmente sdo importantes para eles.

Em estudo desenvolvido por Warren, 1987, a visdo de docentes e discentes do ensino
superior a respeito da avaliagdo da aprendizagem destaca que trés aspectos dominam as
opinides dos alunos sobre este assunto: Segundo os estudantes, a aprendizagem mais
importante € aquela que vai além da mera aquisi¢@io de informagdes. Eles acham, no entanto,
que a qualidade das informagdes obtidas pelos docentes, em seus procedimentos avaliatérios,
normalmente € precéria e privilegia apenas as aprendizagens que envolvem a meméria e os
niveis mais baixos de entendimento. Os estudantes consideram que os testes objetivos de
miltipla escolha ou de resposta breve sdo inadequados como indicadores de qualidade. Para

eles as questdes de ensaio, a organizagio de "papers", os resultados de discussdes em classe e
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3 METODOLOGIA
3.1 CARACTERIZAGCAO DA PESQUISA

Cooper; Chindler (2003, p.31), afirmam que o estudo descritivo € aquele em que o
pesquisador tenta descrever ou definir um assunto, normalmente criando um perfil de um
grupo de problemas, pessoas ou eventos.

A metodologia, segundo Richardson (1999, p.22), “sdo as regras estabelecidas para o
método cientifico”.

Segundo Gil (2002), a pesquisa cientifica pode ser classificada sob diferentes pontos
de vista. Quanto aos objetivos pode ser: pesquisa exploratéria, pesquisa descritiva ou
explicativa. Ja do ponto de vista dos procedimentos técnicos pode ser: pesquisa bibliografica,
documental, experimental, levantamento, estudo de caso, pesquisa expost-facto, pesquisa-
agdo e/ou pesquisa participante.

Do ponto de vista da abordagem do problema, a metodologia da pesquisa ¢ quanti-
qualitativa. Qualitativa, uma vez que os pardmetros utilizados para compor a lista de
verificagdes sdo descritos de modo subj &ivo através da opinido dos alunos, e quantitativa uma
vez que esses dados serdo tratados estatisticamente.

Do ponto de vista de seus objetivos, a pesquisa € do tipo descritiva, na medida em que
visa obter o conhecimento do assunto através de procedimentos técnicos como a pesquisa

bibliografica, a utilizagdo de instrumento de pesquisa e o levantamento.
3.2 POPULACAO E AMOSTRA

Segundo Marconi, Lakatos (2001, p.108), “universo ou populagdo é o conjunto de
seres animados e inanimados que apresentam pelo menos uma caracteristica em comum”, A
respeito da amostra, Richardson (1999, p.158), afirma que € “qualquer subcomjunto do
conjunto universal ou da populagéo”.

A populagdo se caracterizou pelos alunos matriculados na primeira turma da

Especializagdo Lato Sensu em Terapia Manual da Faculdade Natalense — FARN.
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A amostra se constituiu por 16 dos 20 alunos matriculados na primeira turma da
Especializagdo Lato Sensu em Terapia Manual da Faculdade Natalense — FARN, de ambos os
sexos com 37,5% na faixa etdria entre 18 a 26 anos e 62,5% entre 27 e 37 anos.

3.3 INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

O instrumento de coleta de dados foi um questionério elaborado pelo pesquisador
contendo informagdes sobre dados pessoais € sobre o nivel de ensino das disciplinas e o
aprendizado dos alunos.

Segundo Thomas; Nelson (2002, p.280), o questionario é um “tipo de levantamento
por escrito utilizado na pesquisa descritiva, no qual a informagdo ¢ obtida pedindo-se aos

sujeitos que respondam as questdes, em vez de observar seu comportamento”.
3.4 INSTRUMENTO DE ANALISE DOS DADOS

Os dados foram analisados por meio de estatistica descritiva utilizando-se freqiiéncias

absolutas e relativas, tendo sido agrupad,os em gréficos.
3.5 PROCEDIMENTOS
O questionério foi aplicado” pelo pesquisador no- dltimo médulo do referido curso

sendo retiradas as duvidas no preenchimento dos dados pesquisados. Apds o preenchimento

do questionario, este foi devolvido ao pesquisador para andlise posterior.
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as reunides de orientagdo com docentes fornecem informagdes bem mais adequadas e precisas
sobre suas realizagdes. Os estudantes acreditam que as informagdes obtidas pelos professores
a respeito da aprendizagem dos alunos geralmente sdo enganadoras e ndo expressam a real
aprendizagem conseguida num curso.

Além destes aspectos, os alunos também acreditam que a qualidade da instrugdo
aumenta quando a avaliagdo ¢ vista como um instrumento de ensino, sendo feita na forma de
observagdes continuas, elaboragdo de "papers" e questdes de ensaio. Embora as observagdes
possam se questionadas enquanto procedimento de avaliagdo por serem, muitas vezes, casuais
e subjetivas, os estudantes consideram que, quando parte de um processo continuo, permite a
reunido de dados cada vez mais consistentes e precisos a respeito do progres'so dos alunos.
Para os estudantes, inclusive, tais dados podem ser colocados em discussdo aberta com os
proprios discentes.

Segundo Warren (1987) os relatos dos alunos, valorizando procedimentos mais
informais, descrevem situagdes em que ensino e avaliagdo estdo claramente integrados, com a
avaliagdo ocorrendo durante todo o processo instrucional contribuindo, dessa forma, para a
aprendizagem. Ele considera que este ¢ o aspecto que realmente importa quando se fala em
avaliagdo e ressalta que esta integragdo ]iode ser conseguida mesmo quando o professor utiliza
procedimentos e estratégias mais formais.

A relagdo do processo de ensino com o processo de aprendizagem também se destaca
num trabalho de Sadler (1989). Apoiando-se na idéia de avaliagdo formativa, o autor acredita
que a melhoria do desempenho dos alunos exige que eles conhegam e acompanhem seus
progressos. Para Bloom; Hostings; Madaus (1983) a avaliagdo formativa é referida como a
avaliagdo da aprendizagem de um aluno durante um curso, quando (presumivelmente) podem
ser efetuadas mudangas na instrugo subseqiiente, a partir dos resultados atuais e seu maior
mérito consiste na ajuda que ela pode dar ao aluno em relagdo a aprendizagem da matéria e
dos comportamentos, em cada unidade de aprendizagem.

Neste processo, o feedback, ou seja, a informagdo dada ao estudante a respeito da
qualidade do seu desempenho (conhecimento dos resultados) ¢ fundamental. Em muitas
situagdes de ensino, no entanto, o estudante produz trabalhos que ndo podem ser avaliados
simplesmente como corretos ou incorretos. Neste caso, o feedback requerido deve ser
entendido dentro de uma concep¢do mais ampla, que exige que o professor determine a
qualidade do trabalho desenvolvido pelo aluno, a partir de um processo de julgamento que

envolve: conhecimento do padréio ou objetivo a ser atingido, habilidade para estabelecer
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miltiplos critérios comparativos e o desenvolvimento de caminhos que reduzam a
discrepéncia entre o que € produzido pelo aluno e o que foi proposto.

Na opinido de Sadler (1989) para se conseguir uma melhoria no desempenho dos
estudantes, dois caminhos podem ser tomados. O primeiro envolve a acompanhamento
continuo e a orientagdo constante, tornando o aluno dependente do professor, o que,
evidentemente, ndo é desejado. Sua proposta envolve o desenvolvimento de habilidades que
levem o aluno a avaliar a qualidade de seu trabalho, especialmente durante o processo de
elaboragdo. O aprendiz deveré passar de uma situagdo em que o feedback ¢ fornecido pelo
professor para uma situagdo em que ele tenha autocontrole sobre sua aprendizagem. Isto
requer que o estudante possua uma idéia clara a respeito do que pretende alcangar e que tenha
desenvolvido habilidades que lhe permitam comparar, com alguma objetividade, a qualidade
do que ele est4 produzindo em relag@io ao padrdo esperado. Exige ainda que o aluno tenha
adquirido um conjunto de destrezas que serdo necessirias quando das modificagbes no
trabalho previamente elaborado.

Pesquisas recentes como as de Scouller; Prosser (1994) e Scouller (1998) também
destacam que os processos de avaliagdo utilizados em sala de aula influenciam a maneira
como os alunos estudam e aprendem os contetidos escolares.

E possivel detectar, a partir destes estudos, que os alunos parecem acreditar que os
procedimentos e instrumentos de avaliagdo que utilizam questdes de ensaio, elaboragdo de
"papers", resultados das discussdes em classe, orientagdo com docentes, observagdes
continuas, sdo melhores para o acompanhamento do processo ensino-aprendizagem.

Segundo Lewis (1991) esta falta de coordenagdo entre o que € realmente aprendido e o
que ¢ testado acaba passando para o aluno a idéia de que as provas e/ou exames ndo testam
(avaliam) o que eles realmente aprenderam em sala de aula.

Nos estudos nacionais sobre avaliagio da aprendizagem no terceiro grau a "voz" do
alunado, que estd bem representada nas pesquisas de Brito (1984), Abramowicz (1990) e
Almeida (1994), também reflete, de modo geral, um distanciamento daswposigbes
consideradas mais inovadoras e diferenciadas pela literatura internacional (GODOY, 1995).

Em Brito (1984) os depoimentos dos alunos demonstram que, para eles, a avaliagdo
apresenta-se como medida, prova, verificagdo da aprendizagem e verificagdo do

conhecimento.



15

Pelos depoimentos € possivel detectar que os alunos ndo discordam da avaliagdo em si
- apontando-a como necessdria e valida, mas da maneira autoritéria como ela ocorre, reduzida
a provas e exames aos quais sdo atribuidas notas.

Um terceiro aspecto analisado pela autora diz respeito ao tema "participagdo" no
Ambito da avaliagio. Segundo Abramowicz (1990, p. 116) "Participagio na avaliagdo €
sindnimo de avaliagdo permanente. Através de uma participagdo ativa, criativa, critica,
individual e coletiva, permite-se, ao individuo e & comunidade perceber-se, criticar-se,
envolver-se, ajustar o curso do processo, enfim, avaliar-se".

Um quinto e Gltimo aspecto destacado pela autora revela que posturas criticas foram
também detectadas nas respostas dos alunos. Neste caso os alunos apontam as dificuldades da
avaliagdo que se segue a um ensino de mé qualidade: contetdos transmitidos de forma
inadequada, desvinculados uns dos outros. Explicitam, inclusive, como gostariam que os
professores fossem: neutros, preocupados com a compreensdo e¢/ou assimilagdo do conteido
pelo aluno, voltados ao cumprimento dos objetivos estabelecidos pelas disciplinas,
replanejando e/ou modificando seu método de ensino e conteido quando necessario. Ha
também nos depoimentos uma idealizagdo da figura do aluno como um ser ativo e
participante, colaborador na construgﬁo‘de uma nova sociedade. Ao responderem acerca de
seu insucesso na avaliagdo os alunos arrolam uma série de fatores destacando-se a formagdo
deficiente dos professores, a transmissdo precéaria dos contetidos, a falta de compreensdo do
conteido e as provas mal elaboradas. E importante destacar que o indice de rejeigdo ao
processo de avaliagdo aumenta @ medida que os alunos véo avangando no curso.

Para Abramowicz (1990)

Isso nos leva a pensar na hipétese de que, a medida que o curso
avanga, os alunos vdo tendo desenvolvida, ainda que lenta e
tenuamente, sua capacidade critica em relagdo ao processo de
avaliagio da aprendizagem que lhes permite perceber,
gradativamente, seus pontos fracos e fortes e seus focos de
estrangulamento. (p. 149)
L

Considerando a avaliagdo um dos aspectos mais problemdticos do processo de ensino,

porque normalmente utilizada apenas com o sentido de verificagdo, conforme aponta Luckesi
(1995), sem efeitos na dindmica da agdo pedagégica conduzida pelo professor, buscamos
privilegiar, neste estudo, a percep¢do do aluno acerca do processo avaliatorio que,

normalmente, lhe é imposto.
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Os objetivos ¢ as atribui¢des da Universidade, para Rebelatto; Botomé (1999) e Morin
(2001) sdo de capacitar pessoas para utilizar o conhecimento de diferentes areas nos campos
de atuagdo profissional, produzir o conhecimento necessério para essa capacitago e dar, aos
alunos que vdo atuar neste século, cultura que lhes permita articular, religar, situar em
contexto os conhecimentos que adquiriram. De acordo com D'Ambrésio (1997), a
Universidade se configura em trés dimensdes de conhecimento: producdo (pesquisa), difuséo
(ensino) e utilizagdo (servigo). Assim, o foco académico encontra-se na natureza do

conhecimento, nas estratégias para a produgdo, a difusdo e a utilizagéo.

2.4 A POSTURA FACILITADORA / MEDIADORA DO DOCENTE NO PROCESSO
ENSINO / APRENDIZAGEM

Entende-se que as transformagdes sociais exigem um didlogo com as propostas
pedagégicas, onde o professor assume um lugar de mediador no processo de formagéo do
profissional, estruturando cenarios de aprendizagem que sejam significativos e
problematizadores da prética profissional (BREW; BOUD, 1998; HARDEN; CROSBY
2000). ‘

O docente deve desenvolver, nesse enfoque, agdes de ensino que incidem nas
dimensdes ativas e interativas dos alunos, discutindo e orientando-os nos caminhos de busca,
escolha e andlise das informagdes, contribuindo para que sejam desenvolvidos estilos e
estratégias de estudo, pesquisa e socializagdo do que _foi apreendido. Insere-se, ainda, o
esforgo em propiciar situagdes de aprendizagem que sejam mobilizadoras da produgdo
coletiva do conhecimento.

Assumir' diferentes papéis requer um envolvimento com a elaboragdo do
planejamento, tendo clareza dos objetivos a serem buscados e discutindo a fungdo social e
cientifica-das informagdes/contetidos privilegiados. Essa postura implica, também, na escolha
de estratégias metodologicas que priorizem a participagdo, integragdo e construgdo de
conhecimentos.

A construgdo da identidade profissional dos estudantes de uma édrea em salde vai se
fortalecendo a medida que sdo expostos a situagdes comuns de aprendizagem com outras
areas, demandando olhares diferentes, que ora se complementam, ora se confrontam, mas que

possibilitam um nivel mais ampliado de compreensdo da realidade.
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“Todo fazer é um conhecer e todo conhecer ¢ um fazer”. (MATURANA; VARELA,
2002, p. 32), o aluno que aprendeu as informagdes recebidas em sala de aula saber4 utiliza-las
na pratica.

Para Ivana; Batista; Silva (1998) é fundamental que sejam utilizadas metodologias que
possibilitem a construgdo do conhecimento, com processos de avaliagdo tanto do aluno quanto
do desenvolvimento do estdgio, permitindo o seu aprimoramento. Deve haver uma
conscientizagdo da importéncia, tanto da teoria quanto da prética, uma vez que a pratica
depende de fundamentos tedricos, para que tenha uma base sélida, sendo fica vazia e sem
sentido. Essa base, porém, pode ser construida na prépria pratica, partindo-se da experiéncia
préitica para ver o que a teoria ja produziu para resolver os problemas ali encontrados.
Também ¢é preciso valorizar a teoria revelando a sua validade na prética, destacando a
necessidade dela para melhor explicar o saber e o fazer.

Segundo Fornazari et al (1992, p. 19): “A teoria surge em estreita relagdo com a
atividade pratica, e se enriquece na busca do desenvolvimento de solugdes™. Bolan (1999)
complementa relatando que um curso de pés- graduagdo deve exigir que o aluno ao terminé-lo
esteja munido de habilidades do saber e do fazer, que € a integrag@o de teoria e pratica.

Leite; Morosini (1997) o estigio supervisionado, portanto, deve ser uma articulagdo
entre a teoria e a prética, e contribuir para a formagdo do aluno. E o local em que ele tem a
oportunidade de contextualizar os conhecimentos tedricos adquiridos em sala de aula, e para
desenvolver sua capacidade de agir ¢ refletir dentro da realidade profissional.

Quanto as dificuldades dos alunos em associar a teoria e pratica, Wanser (2000)
destaca que os alunos muitas vezes sdo bons na paﬁe tedrica e na hora da prética ndo
conseguem efetivd-la porque acreditam que onde se aprende € no estégio, talvez porque este
seja 0 momento em que se véem agindo e refletindo sobre as técnicas na profissdo.

Contudo, observa-se também que existe certa passividade por parte dos alunos, que
ficam na expectativa de que o curso vai lhes dar tudo o que necessitam para a pratica, como
receitas do que fazer e de como fazer. No estégio, eles querem verificar o maior niimero de
técnicas e ter contato com o maior nimero de pacientes possiveis, pois s6 aqui tém a
oportunidade de realizar as atividades que cumprem os objetivos jé tragados para este
momento.

E na pratica que se implementa a teoria que, por sua vez, conduz a busca de novas
teorias. O aluno, por sua vez, ndo tem consciéncia de que ¢ seu dever o dominio da teoria, €

que sempre existira a necessidade do aprofundamento e a busca continua do conhecimento.
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Para Fornazari (1992), alunos que néo valorizam a teoria ndo enriquecem sua prética
com novos aspectos e, dessa forma néo elaboram novas solugdes, uma vez que 0s contetidos
das disciplinas teéricas estdo vinculados as necessidades profissionais.

Conhecendo a pratica e trabalhando nela, os contetidos tedricos teriam mais
significancia para o aluno, e assim ¢ possivel constituir a base de um novo conhecimento, uma
pritica nas quais as questdes sdo levantadas e discutidas, articuladas as teorias ja existentes.
Dessa maneira, o estagio deixa de ser uma atividade do final do curso, baseado no pressuposto
de que a aprendizagem antecede a pratica, uma vez que € durante o estdgio que o aluno deve
aplicar as teorias que lhe foram propostas. O estdgio passa a tornar-se investigagdo de um
processo em um determinado contexto, e o conhecimento surge da interagdo com o ambiente,
da revisdo dos referenciais tedricos, da anélise e da reflexdo sobre a prética desenvolvida, que
conduz a construgdo de novas teorizagdes. (FORNAZARI, 1992)

Desta forma, os alunos estario mais preparados e terdo maior capacidade de
compreender e interagir com o ambiente, com a variedade de informagdes de nossa época e
com diferentes tipos de pacientes, bem como formular e estudar novos problemas e
alternativas, captando as complexas reiag‘ces do mundo do trabalho, na sociedade em que

vivem.

2.5 A FISIOTERAPIA NO CONTEXTO DA UNIVERSIDADE

A Fisioterapia, apesar de sua curta existéncia nd JBrasil, caminha a passos largos no
que se refere & assisténcia, ao ensino e a pesquisa. Com relagdo a assisténcia, hoje existe um
nimero consolidado de 4reas de atuagio como: Ortopedia, Neurologia, Cardiologia,
Pneumologia, UTI, Ginecologia e Obstetricia e varias outras, sem considerar as terapias
alternativas que encontram cada vez mais adeptos e um mercado d.e trabalho crescente. Ha,
portanto, grande expansdo da Fisioterapia, a qual ocorre das mais diversas formas e nos mais
diversos setores, seja por meio de maior divulgagdo da profissdo na midia, que con?ribui para
a inteiragdo das pessoas sobre a importdncia da 4rea, seja pela credibilidade dada aos
fisioterapeutas, tanto dentro da equipe de saide como pelos proprios pacientes, propiciando
assim a criagdio de cursos em todo o pais. No periodo de 1997 a 2001, foram criados 146
novos cursos de Fisioterapia, elevando o seu total de 69 para 215. Nesse mesmo periodo, o
nimero de vagas cresceu de 13.425 para 39.365, isto €, quase triplicou. Atualmente, de

acordo com os dados do Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais (INEP)
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6rgdo do Ministério da Educagdo (MEC), existem no Brasil cursos de Fisioterapia, ofertados
por 203 instituicdes de ensino superior, todos formalmente autorizados, mas no
necessariamente reconhecidos. Se, por um lado, esse aumento sugere maior valorizagdo do
fisioterapeuta, nos mais diversos setores, por outro, cria um mercado de trabalho mais
competitivo para o fisioterapeuta, levando-o cada vez mais a um aprimoramento ou pos-
graduagdo. A formagdo e a adequagdo do profissional Fisioterapeuta ao mercado de trabalho
tém requerido constantes reflexdes; por ser reconhecido como profissional da saide, o
mercado de trabalho exige desse profissional uma formagdo mais ampla e abrangente, o que
requer dos profissionais maior consciéncia sobre sua atuagdo. Essa nova realidade tem
motivado os profissionais a reformularem suas praticas e a buscarem evidéncias cientificas
para subsidiar suas intervengdes.

Nos ultimos anos, os Cursos de Fisioterapia tém dado maior énfase & pesquisa durante
a graduagdo, e pos-graduagdo, estimulando os alunos a desenvolverem projetos e
monografias, pois cada vez mais se torna necesséria a existéncia de bons pesquisadores, que
produzam novos conhecimentos e que organizem ou integrem os jé existentes, em relagdo ao
objeto de interesse. Assim, os Cursos de Fisioterapia tém investido muito na iniciagdo
cientifica dos académicos, e mesmo os profissionais fisioterapeutas tém buscado estabelecer
fundamentagdo cientifica para a pratica da profissdo. Nesse sentido, a Universidade tem a
responsabilidade de produzir conhecimento novo e abrir novos campos de atuagdo, através de
disciplinas tedricas, praticas e estagios supervisionados, € ;:steja pronto para exercer a pratica.
No entanto, apesar da estrutura vigente no curso e do empenho da maioria dos professores em
propiciar condi¢des para o aluno pesquisar, questionar, refletir e dar o seu ponto de vista, €
mais, das constantes discussdes e reflexdes desses docentes para me_lhor formagdo do aluno,
observa-se que boa parte dos alunos ndo tem interesse, falta-lhes motivagdo e conhecimento
de contetidos especificos de fisioterapia, tém visdo fragmentada do paciente, ndo conseguem
enxergar o paciente dentro de um contexto e tém dificuldades em associar a teoria com a
pratica.

As disciplinas préticas, denominadas de Préticas Clinicas Supervisionadas, sdo
desenvolvidas como articulagfo entre teoria e pratica e devem contribuir efetivamente para a
formagdo do fisioterapeuta, tanto como pessoa, quanto como profissional. E uma forma de
contextualizar os conhecimentos tedricos adquiridos em sala de aula, para o desenvolvimento

de sua capacidade de agir e refletir dentro da realidade profissional. Contudo, s&o poucos os
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alunos neste estagio, que se mostram com a formagdo teérica e as habilidades necessarias
requeridas. Qual a razdo? Em que a Universidade ou os docentes estdo falhando? Essas
questdes apontam para a necessidade de reflexdo e entendimento sobre a formagdo, em
especial, desses futuros especialistas que estardo atuando em um mercado competitivo e, a0

mesmo tempo, tdo carente de qualidade, como sdo os nossos servigos de satide pablica.

2.6 ESTAGIOS SUPERVISIONADOS COMO FORMACAO PRATICA DO
ESPECIALISTA

Segundo Roesch (1999), os estigios sdo considerados como uma forma de
complementar o ensino e a aprendizagem académica e devem ser planejados, executados,
acompanhados e avaliados de acordo com os curriculos, programas e calendérios escolares,
para integrar o treinamento pratico, o aperfeigoamento técnico, cientifico e de relacionamento
humano.

O estéagio supervisionado pode ser concebido como uma situagéo-processo de ensino e
aprendizagem, pois é o espago apropriado para o aluno aprender a atuar na prética, exercer
sua responsabilidade, seu comprorniss‘o, seu espirito critico, consciéncia, criatividade e
demais atitudes e habilidades profissionais esperadas em sua formagdo (BURIOLLA, 1995).

A auséncia de estigios contribui para certa dificuldade de docentes e discentes em
integrar os contetidos e compreender o contexto. De acordo com o pensamento de Morin
(2001, p. 16): “A aptiddo para contextualizar e integrar ¢ uma qualidade fundamental da
mente humana, que precisa ser desenvolvida, e ndo atroﬁ' 5

A postura critica, a reflexdo sobre o sentido e o significado das informagdes que
recebe, assim como reflexdes sobre a complexidade do ser humano ndo sdo levadas em
consideragdo (LIBANIO, 2001). Ainda hoje, observamos resisténcias contra o surgimento de
um modelo de formagio do profissional da 4rea da saude, com a nogdo de um todo integrado,
com multivariagdes, o que permitiria uma pratica voltada para um entendimentosmaior da
pessoa. Para Morin (2001, p. 22): “Quanto mais desenvolvida € a inteligéncia geral, maior é
sua capacidade de tratar problemas especiais”.

Para Moraes (1997), a universidade deveria formar seres capazes de conviver,
comunicar e dialogar num mundo interativo e interdependente. Assim, ndo sdo importantes
somente as suas habilidades técnicas, mas também, consciéncia de compreensdo, aceitagdo €

respeito pelo outro, o que possibilitaria convivéncia mais harmoniosa.
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Para Rego (1995), as experiéncias marcantes e definidoras da formagdo do profissional
especialista ocorrem através das praticas assistenciais. No periodo de estagio, o aluno deveria
ampliar seus conhecimentos, fomentar a prética de habilidades e de manuseios necessarios a
profissdo, e como bem expressa Rego (1995, p. 123), “deve ser o momento em que ele
adquire atitudes que definirdo sua conduta dentro dos padrdes éticos, no que diz respeito ao
seu relacionamento com os pacientes, as respectivas familias e os demais integrantes da
equipe de saade”.

De acordo com Chaves (1978), a transformag@io ndo ocorre subitamente, resulta de
todo um processo de transformagdes internas da pessoa, em face das experiéncias
educacionais, isto &, a cada dia de um curso, o aluno deve adquirir novos conhecimentos,
novos valores, uma postura profissional. Se o objetivo da Universidade é formar e dentro das
metas educacionais significa levar o aluno a produzir e manejar conhecimentos, desenvolver
valores e atitudes que permitam a adaptagdio as mudangas e as novas exigéncias da sociedade
atual, ela deve oferecer uma educagdo voltada para a formagdo integral da pessoa. Isso
implica o desenvolvimento da sua inteligéncia, do seu pensamento, da sua consciéncia e
também da intuigdo, criatividade e responsabilidade social. Libanio (2001) complementa que
a palavra formar significa ir para ﬁente,' avangar”, que a nova geragdo caminhe, avance, que
saiba modelar a propria vida, para participar do processo construtivo da sociedade.

E como afirma D’Ambrésio (1997, p. 100): “Na Universidade surgem grandes
oportunidades de responder questdes complexas, abordar temas amplos, enfrentar situagdes
sem precedentes”. Para tanto, a educagio deveria ofer?ccr instrumentos para que o aluno
aprenda a pensar, a cooperar, a tomar decisdes e a ser critico; a saber, organizar as
informagdes mais rélevantes e conviver com o incerto, com os imprevistos e com as
mudangas, tdo evidentes no mundo de hoje. O fato ¢ que a formagdo € um processo continuo e
a pbs - graduagdo é parte desse processo. No decorrer da vida a pessoa vai aprendendo, vai
captando as informagdes, vai adquirindo experiéncias, mas a experiéncia universitdria ¢ uma
oportunidade de adquirir ndo somente conhecimentos especificos para a area em que se vai
atuar, mas também de entender a complexidade do ser humano e de seu contexto. Portanto, a
formagdo n3o pode ser entendida como algo para ser feito agora somente e sim uma formagdo
para a vida e para o futuro.

De acordo com Morin (2001, p. 17): “Os conhecimentos fragmentados s6 servem para
usos técnicos” ¢ D’Ambrésio (1997) complementa que eles dificilmente poderdo dar a seus

detentores a capacidade de reconhecer e enfrentar problemas e situagdes novas.
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Outro fator a ser considerado € que os alunos, durante o curso, ndo terem contato com
a pratica das manipulagdes nos pacientes. Alguns executaréo as técnicas em seus consu Itérios,
clinicas, etc, demonstrando interesse em vivenciar a prética da profissdo.

Segundo Maturana; Varela (2002), o individuo s6 faz se conhece e todo conhecer
depende da estrutura do aluno; sendo assim, pode-se pensar que ele ndo integrou as
informagdes que recebeu durante o curso. Os professores véem-se em constante preocupagio
para passar informagdes, e tornar o aluno habil para aplicar, na prética, o conhecimento que
adquiriu. '

Fouts (1998) complementa que o conhecimento possui um cardter especial de
necessidade, por exemplo, aprendemos a falar porque sentimos necessidade de nos
comunicarmos. Assim, é provavel que o aluno ndio aprenda os contetidos das disciplinas
tedricas, pois ainda ndo faz uso deles, portanto ndo vé necessidade.

Entende-se que o fisioterapeuta precisa integrar, em sua prética, a compreensdo da
totalidade caracteristica do paciente, fazendo pontes entre aquilo que lhe ¢ relatado e aquilo
que se exterioriza no corpo; aquilo qué parece ser simples, mas que, na verdade, mostra-se
complexo; aquilo que contribui desfavoravelmente para a recuperagdo do paciente, mas que
ndo é perceptivel quando encarado superficialmente. Contudo, os cursos ainda estdo aquém de
alcangar esse proposito.

Marinho (1999) considera que a fisioterapia, a‘exemplo das demais profissdes da
satde, resulta de uma formagdo baseada em uma visdo na qual o ser humano € encarado como
parte fragmentada dé um todo e a doenga ¢é vista como resultante de uma disfungdo em uma
de suas partes ou em vérias delas. Dessa forma, o tratamento tem como finalidade eliminar a
doenga, € os aspectos subjetivos que acompanham o doente, como a perda transitoria de
papéis e fungdes sociais desenvolvidas em seu meio cultural, sdo considerados secunddrios ou
até irrelevantes. g

Braz; Fialho (2001) fazem uma reflexdo, com base na teoria disponivel, sobre a prética
do ensino de Fisioterapia na realizagdo de estagios. Tomaram como ponto de partida a grande
dificuldade dos alunos de adequar a teoria académica e a pratica, observada em sua
experiéncia como professora ¢ supervisora de estdgio: “Alunos preparados na teoria, com
contetidos decorados, mas ndo elaborados e aplicados a realidade”.

De acordo com Wurman (1991, p. 146): “O aprendizado pode ser visto como

aquisicdo de informagdo. Antes que ele possa ocorrer, porém, deve haver interesse. O
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interesse permeia qualquer esforgo e vem antes do aprendizado”. Auzubel; Novak;
Hammesian (1980) complementam descrevendo que o fato de se fazer alguma coisa sem que
haja interesse resulta em pequena aprendizagem permanente. Portanto, a pessoa s6 aprende
quando estd interessada no assunto, e o assunto ¢ considerado relevante para ela. Nesses
termos, pelo que se apresenta, ¢ pequena a porcentagem de alunos que mostraram pouco
interesse em sua atuagdo pratica.

Para Tolfo (1991), é a motiva¢do que impulsiona a agdo, que direciona para o alcance
de objetivos, e quando o trabalho ndo tem sentido pessoal, a pessoa perde a motivagdo, pois
ela é um processo que depende dos elementos internos de cada um. O empenho depende,
portanto, da estrutura de cada um, e segundo Maturana ¢ Varela (2002), todas as pessoas
trazem consigo uma estrutura inicial que, combinada com as suas interagdes com o meio, dara
forma ao seu comportamento de acordo com seus interesses e aptiddes.

Zabala (1998) descreve que ndo basta que os alunos se encontrem diante dos
contetidos para aprender, € necessério que, diante desses conteidos, manifeste uma disposigdo
para a aprendizagem, e que estes sejam potencialmente significativos, tenham um significado
légico e seja passivel de ser incorporado & sua estrutura de conhecimentos.

Muniz (1999) destaca que o aluno da é4rea da satide que serd futuro especialista, e
trabalhard atendendo outros seres humanos, necessita possuir conhecimento amplo e
sedimentado no que se propde a fazer.

Para Marinho (1995), para que a relagdo terapeuta - paciente se desenvolva, €
necessaria certa disponibilidade, no que diz respeito a capacidade de percepgdo e
compreensdo, por parte do terapeuta, e de atengdo e scnsi'bilidadc ao caso que se apresenta. O
resultado positivo de¢ um tratamento fisioterapéutico, ou de qualquer outro tratamento, na
maioria das vezes, estd na dependéncia da relagdo terapeuta — paciente, iniciada no momento
do encontro e mais fortemente desenvolvida no decorrer do processo terapéutico, estando a
melhora clinica, muitas vezes, na dependéncia de como o profissional encara e direciona o
caso. Marinho (1999) complementa que nessa relagdo se faz necessdrio um wvinculo de
confianga, permeado pelo esclarecimento, pela informagdo e pela divisdo de responsabilidade
entre ambos.

Segundo Wanser (2000, p. 126): “Habilidades implicam modos de agir e de fazer, um
saber prético, o saber fazer”. De acordo com Legge; Barber (1987), qualquer teoria de
aprendizagem de habilidades deve fornecer uma explicagdo do modo como o treinamento

produz o aperfeigoamento e também do modo como, apbs os estdgios iniciais de
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aprendizagem terem sido dominados, a pratica pura e simples é suficiente para produzir novos
progressos.

Para Campomori (1999, p. 62) “as técnicas e as habilidades devem constituir o arsenal
das competéncias do fisioterapeuta” e Fornazari et al (1992) destaca que os estdgios
oferecidos pelo curso sdo classificados como sendo o periodo pratico, no qual os alunos
devem basicamente desenvolver suas habilidades no que diz respeito a utilizagdo e manuseio
do instrumental e no desenvolvimento das técnicas.

De acordo com Costa (1988), um dos problemas mais encontrados em todas as areas é
o que diz respeito a associagdo entre teoria e prdtica. Para esse autor, existe até uma frase
muito difundida, “Falar € facil, fazer é que sfo elas!”, que expressa o quanto é disseminado a
concepgdo de que teoria e prética estdo quase sempre distantes uma da outra, e sob o ponto de
vista de alguns profissionais, cabe a pratica um valor maior que a teoria.

O aluno, quando esta cursando as disciplinas préticas, valoriza a aplicabilidade prética
de seus conhecimentos, pois estd vinculado ao desejo de ser mais efetivo em suas
contribui¢des, e a pratica, & primeira vista, parece ser mais efetiva que a teoria.

Para Costa (1988, p. 54): “A um SABER deveria corresponder um SABER FAZER ¢
um SABER AGIR”, e complementa qué teoria e pratica tém uma intima conexdo e mutua
dependéncia, uma vez que uma fornece elementos para a outra, € assim, mesmo no caso do
curso de Fisioterapia, em que teoria e pratica ocorrem em momentos diferentes, todo o saber
de alguma maneira ¢ util e necessdrio a prética.

Segundo Leite; Morosini (1997, p. 85): “Ha uma percepgdo reconhecida de que
primeiro o aluno deve saber a teoria para depois ser cal:;az de interpretar a realidade. E por
isso que os curriculos comegam do bésico para o profissionalizante e colocam o estdgio no
final dos cursos”. E pensando na dificuldade do aluno, geralmente inseguro ao enfrentar a
pratica, complementa que, “Em vez disso, tomar a pratica como ponte de partida para a teoria
pode ser a alternativa de uma nova forma de construir o saber”. Dessa forma, o aluno estaria
constantemente experimentando e construindo seu conhecimento na prépria pratica. =

Mariotti (2000, p. 219) destaca que “quando dois ou mais sistemas interagem, isso
quer dizer que um faz parte do meio ambiente do outro, isto €, que um modifica e ¢
modificado pelo outro”.

As pessoas ndo s3o previsiveis e explicdveis em seu comportamento, portanto néo se
pode fazer previsdes ou acreditar que exista certa regularidade de comportamentos, visto que
elas interagem com o meio o tempo todo e vdo se modificando. Maturana; Varela (2002)

destacam que o fato de a pessoa ser dotada de um sistema nervoso possibilita a captagdo de
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informagdes do meio, as quais sdo representadas internamente, permitindo a ela ter
determinado comportamento. D’ Ambrésio (1998, p. 44) complementa que “Tanto a recepgéo,
como o processamento dessa informagdo, estdo em evolugdo cumulativa durante a vida de
cada individuo. Vdo se acumulando no que se denomina conhecimento”.

As atitudes de uma pessoa estdo ligadas ao seu conhecimento, ou seja, dependem do
conhecimento individual de cada um para agir de determinada forma. Assim, ndo da para
saber se, quando o aluno inicia um curso, vai ter suas expectativas iniciais atingidas ou no,
pois depende da estrutura de cada um, das suas vivéncias, do meio, do interesse ¢ da
necessidade no momento.

O problema pode estar na falta de experiéncias de pratica no decorrer do curso, uma
vez que o aluno tem contato com a pratica ambulatorial supervisionada somente apds ter
realizado as disciplinas tedricas. Também se sabe que existem alunos que se interessa em
procurar a prética desde o inicio, por meio tentativas na execug¢do em seus pacientes, e assim
apresentam uma postura diferenciada perante o paciente. Outros, porém, terminam o curso
sem terem tido realizado a prética com os seus pacientes, ¢ apresentam medo e inseguranga.

Dessa maneira, supde-se que os alunos que tém dificuldades na prética ndo se sentiram
motivados em estudar durante o curso as disciplinas teéricas, ou mesmo, receberam
informagdes, mas ndo as assimilaram porque naquele momento ndo tinha significdncia para
eles. Segundo Maturana; Varela (2002), a sobrevivéncia nos estimula a buscar conhecimento.

O dominio da teoria e das técnicas de manuseio ¢ importante para que o aluno se sinta
seguro diante do paciente e transmita seguranga a ele. Para Muniz (1999), mesmo se o aluno
ja possui conhecimento basico da patologia que envolve o paciente, necessita aprofunda-lo
cientificamente através de pesquisa, o que permitird a elaboragdo da estratégia de tratamento
para a recuperagéio do paciente e, além disso, transmitird seguranga, pois tem consciéncia dos
objetivos da terapia a serem alcangados. De acordo com o autor acima, na construgdo do
conhecimento, faz-se necessdrio buscar a conscientizagdo dos alunos pelo fato de que irdo
encontrar um ser humano que possui desconhecimento bésico do que esta ocorrendoscom ele.
Assim, ao iniciar o contato com o paciente, o aluno deve imaginar-se na situa¢io do mesmo,
para que possua uma idéia de como ele se sente, de suas angtistias e conhega as suas duvidas.

De acordo com Morinaga et al (2002), tanto a competéncia técnica do terapeuta,
quanto as suas caracteristicas pessoais, como empatia, compromisso, responsabilidade sdo
importantes para a satisfagdo do paciente, sendo que o paciente deve ser sempre o Unico e

principal ponto de interesse nessa relagéo.



De acordo com Marinho (1995, p. 62): “O Fisioterapeuta, como profissional da satde,
ndo deve limitar-se a simples execu¢do de uma técnica. Deve antes, fazer uso consciente e
apropriado desta técnica, associando-a a uma vis#o totalizante do ser”.

Leibel (2002) descreve que no final do curso muitas vezes os alunos sofrem muitas
pressdes, tanto pessoais quanto sociais, que os afetam de forma abrangente e assim, surgem as
angustias, inseguranga, medos e conflitos. Um dos motivos que os levam a ter inseguranga foi
descritos como a auséncia ou o pouco tempo de estdgio pratico para aprimorar as técnicas.

O objetivo do estagio ambulatorial supervisionado é proporcionar uma aprendizagem
em que o estudante possa interagir com a realidade do trabalho, e também saiba reconstruir o
seu conhecimento a partir da anélise e da reflexdio de sua pratica. Isto é, uma etapa em que o
aluno aplica os seus conhecimentos tedricos (faz) e ao mesmo tempo avalia, entende, reflete
como estes sdo incorporados (conhece). Assim, uma relagéo ciclica entre o conhecer para
fazer e o fazer para conhecer, conforme Maturana; Varela (2002).

Exatamente por isso, a desilusdo do aluno, quando na pratica se defronta com
situagdes cujas solugdes ndo foram estudadas na teoria, e ai vem a expressdo de que, na
prética, a teoria ndo funciona. Nesse caso, falta conhecer os objetivos do estégio, que ndo se
trata de aplicar pressupostos definidos na teoria, nem uma realidade totalmente conhecida,
mas sim um momento de refletir e investigar. Assim, o estdgio deixa de ser treinamento de
habilidades para tornar-se investigagdo de um processo em um determinado contexto.

Muitas vezes, o aluno espera da Universidade toda a sua formagéo e se esquece de que
ele também deve participar desse processo, utilizando-se de outros meios, como atividades
extracurriculares, cursos, congressos € projetos de I;esquisa, para complementar seu
aprendizado. Assim, no estdgio o aluno vai construindo seu conhecimento, a partir da
interagdo e compreens3o do ambiente, com uma variedade enorme de informagdes e com
diferentes pessoas, da revisdo dos referenciais tedricos que vdo sendo elaborados a partir de
seu trabalho e da reflexdo sobre a pratica desenvolvida. O estagio deve ser incentivado como
forma de aprendizagem tendo como objetivo incentivar, ajudar e informar o aluno, mas dentro
do exposto supde-se que muitos alunos ndo viram necessidade de estudar e aprender as
disciplinas teéricas durante o curso, demonstrando que néo tém bom embasamento teérico de
temas especificos da Fisioterapia, tém dificuldades de associar a teoria vista em sala de aula e
a pratica na realizag@o de seu trabalho.

Os conteudos das disciplinas teéricas devem dar formagdo para viabilizar a atividade

prética posterior. Segundo Fornazari (1992), muitos alunos desconsideram as atividades



tedricas do curso quando elas ndo se prestam a cumprir o conteido de manuseios e
aprendizagem técnica. Supde-se que isto explique o fato de os alunos terem mais motivagéo a

partir de sua atuagdo pratica.

2.7 A TERAPIA MANUAL NO CONTEXTO DA FISIOTERAPIA

A Fisioterapia ¢ muito mais do que um conjunto de métodos, técnicas e recursos
terapéuticos fisicos: trata-se de uma profissdo da édrea da saide que se responsabiliza
principalmente por intervir sobre as disfungdes do movimento humano (Rebelatto; Botomé,
1999). A natureza da Fisioterapia, segundo a World Confederation for Physical Therapy
(WCPT, 1999) ¢ a seguinte: “Fisioterapia é uma profissdo da drea de saide que presta
servicos a pessoas e populagdes com o intuito de desenvolver, manter e restaurar o
movimento e a capacidade funcional, durante todo o ciclo de vida (infincia, idade adulta e
velhice). A Fisioterapia inclui a prestagdo de servigos em circunstincias na qual o movimento
¢ a fungdo estdo ameagados pelo processo de envelhecimento, por lesdo ou doenga. A
possibilidade de realizar movimentos completos e funcionais encontra-se no dmago do
significado do ser saudével. A Fisioterapia visa identificar ¢ maximizar o potencial para os
movimentos, no contexto da promogdo, prevengdo, cura e da reabilitagdo. A Fisioterapia
envolve a interagdo entre os fisioterapeutas, os doentes ou clientes, suas familias e cuidadores,
num processo que implica numa avaliagdo do potencial para o movimento € no
estabelecimento de objetivos e metas terapéuticas, para os quais o fisioterapeuta usa
conhecimentos e habilidades que lhes sdo préprias e ﬁrii;;as. A visdo diferenciada que um
fisioterapeuta tem do corpo humano e de suas necessidades e potencialidade para o
movimento, ¢ fundamental para a determinagdo de um diagnéstico fisioterdpico e de
estratégias de intervengdo, as quais devem estar em consondncia com os locais onde se pratica
a fisioterapia. Estes espagos variam conforme a fisioterapia seja praticada numa perspectiva
de promogéo prevencdo, tratamento ou reabilitagdo em saude™. ¥

Segundo Thomson et al (1994, p. 2), “A capacidade do fisioterapeuta repousa em sua
possibilidade de adquirir a cooperagio, fazer boa avaliagdo, selecionar técnicas corretas,
implementar e avaliar o plano de tratamento”, levando assim o paciente na diregdo do nivel
6timo ou completo de sua independéncia.

Na formagdo em Fisioterapia, entretanto, salvo experiéncias isoladas, observa-se que o

modelo de ensino tradicional, voltado para a transmissdo de informagéo relacionada ao



desenvolvimento de habilidades técnicas de tratamento a serem utilizadas nas alteragdes
estruturais ¢ funcionais do corpo humano, bem como para sua manutengdo e recuperaggo,
ainda € adotado. Isto €, a despeito das proposi¢des de mudanga, o ensino segue orientado em
uma visdo reducionista, que busca a resolu¢do da doenga a partir das partes comprometidas,
sem que para tal o organismo humano seja considerado em sua totalidade. Sendo assim, a
intervengdo terapéutica se baseia nos processos de avaliagdo e de intervengdo na patologia e
na sintomatologia da doenga. Para Sampaio et al (2002, p. 114), “O modelo usado em uma
profissdo influencia a pratica do profissional, pois € ele que determina a avaliagdo ou as
medidas a serem adotadas e a estratégia de intervengo a ser implantada”.

O campo de atuaglio do fisioterapeuta é essencial ao sistema de satide vigente e
regionalizado. Pode atuar independentemente de outros profissionais de saiide e também no
contexto de programas e projetos interdisciplinares de reabilitagdo, com o objetivo de
restaurar a fungdo e melhorar a qualidade de vida, em pessoas com perdas ou alteragdes de
movimento.

A mobilizagdo e manipulagdo articular sdo técnicas de movimentos passivos
articulares que vém sendo utilizados na medicina desde a Grécia e a Roma antiga. Hipdcrates
¢ Galeno foram talvez os primeiros a escrever sobre tais técnicas de terapia manual na Grécia
(400 a. C.) e Roma (110 d. C.) respectivamente. Outras culturas antigas como a chinesa e a
Maia também praticavam técnicas de terapia manual como evidenciado em esculturas na
Taildndia (4000 anos de idade) e na América Central. A origem da terapia manual moderna
praticada por fisioterapeutas pode ser tragada na Europa (I:ADE[RA, 2001).

Ap6s a decadéncia do Império Romano, durante a Idade Média, a arte da medicina e
terapia manual era praticada por membros de ordens religiosas. Somente na Renascenga a
medicina perdeu o misticismo religioso e passou a ser considerada ciéncia. Ambroise Paré,
um famoso médico francés na Renascenga, documentou detalhadamente a mobilizagdo da
coluna toracica para a corregdo de vértebras “deslocadas”. (LADEIRA, 2001)

As técnicas de terapia manual, como uma forma de estimulagdo sensorial, agem
diretamente sobre a inervagdo musculo-esquelética, realizada pelo fuso muscular.

A profissdo fisioterapica reconhece a importancia da pratica baseada em evidéncias e
encoraja ativamente os praticantes a considerar as evidéncias cientificas durante o
desenvolvimento e aplicagdo dos tratamentos. E qual é a evidéncia para a fisioterapia
manipulativa ou terapia manual? Pesquisas tém mostrado que os fisioterapeutas manipulativos

ou fisioterapeutas especialistas em terapia manual sdo altamente habeis em seu exame, pelo



qual eles sdo capazes de fazer um diagnéstico similar ou até melhor que exames
imaginologicos sofisticados. Por exemplo, estudos tém mostrado que os fisioterapeutas
manipulativos sdo hdbeis no diagndstico de articulagdes facetarias sintomaticas (PHILIPS E
TWOMEY, 1996), discos intervertebrais sintomaticos (DONELSON et al, 1997) e
instabilidade lombar (AVERY, 1997).

Sdo inimeras as evidéncias da eficacia dos tratamentos fisicos providos por esses
profissionais. A terapia manipulativa espinhal (tanto a mobilizag@o quanto a manipulagéo) é
eficaz no tratamento da dor lombar (VAN TULDER et al, 1994).

Programas de exercicios elaborados e supervisionados pelos fisioterapeutas
manipulativos resultam em menor incapacidade, menor absenteismo e retorno ao trabalho
mais répido quando comparado a outros tratamentos (FROST et al 1995, GUNDEWALL et al
1993, KELLET et al, 1991, MITCHELL et al 1990, MOFFET et al 1999).

Estes profissionais também sdo pioneiros na investigagdo dos mecanismos que
contribuem para a cronificagdo e recorréncia da dor lombar e dos efeitos de programas
especificos de exercicio para tal condigdo (estabilizagdo). As evidéncias que suportam a
eficdcia destes exercicios tém aumentado (O’SULLIVAN, 1997). Existem fortes evidéncias
que estes tratamentos sdo mais eficazes do que o repouso, analgésicos e massagem,
comprovagdo obtida por 6 de 8 estudos recentes (VAN TULDER et al, 1997). Ainda mais, a
combinagdo da terapia manipulativa espinhal e exercicios especificos tém se mostrado ter

grande eficdcia no tratamento das dores lombares.

2.8 ESPECIALIZACAO LATO SENSU EM TERAPIA MANUAL

A especializagdo em Terapia Manual promovida pela FARN tem como objetivos:
Especializar Fisioterapeutas nos conceitos de abordagens da Terapia Manual e instrumentar os
profissionais com vistas & maior eficiéncia no diagndstico e tratamento de seus pacientes.

Osbternas abordados foram agrupados em médulos por assuntos afins para fﬁlcilitar 0
entendimento do assunto:

e Mobilizagdo e Manipulagdo Articular com uma carga horéria de 160 horas de aula
tedrica e pratica;

e Diagnéstico Diferencial e por Imagem com uma carga horéria de 20 horas de aula
tedrica e pratica;

e Posturologia com uma carga horéria de 80 horas de aula tedrica e pratica;
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e Estabilizagdo Lombar e Cervical e Mobilizagdo Neural com uma carga hordria de 40
horas de aula tedrica e pratica;

e Meétodos e Técnicas de Investigagdo Cientifica com uma carga horéria de 20 horas de
aula tedrica e pratica;

e Relagdo terapeuta-paciente e aspectos psicossomaticos com uma carga horéria de 20
horas de aula tedrica e prética;

e Uso de materiais em terapia manual com uma carga horéria de 40 horas de aula teérica
e pratica; (Plano de ensino do curso de P6s — Graduagdo em Terapia Manual da

s FARN).

2.8.1 AULAS TEORICAS E PRATICAS

As aulas tedricas sdo imprescindiveis ao conhecimento teérico das estruturas e
procedimentos a serem adotadas sendo estas transmitidas aos alunos em sala de aula bem
como durante as aulas praticas.

As aulas eram realizadas mensalmente no segundo final de semana de cada més,
exceto quando havia algum impedimehto de forga maior. Para melhor visualizagdo dos
assuntos abordados foram utilizados recursos dudio — visuais como multimidia. Todos os
temas foram entregues antecipadamente em um disco de DVD para que os alunos pudessem
acompanhar as aulas tedricas e praticas.

Os assuntos foram colocados em uma seqiiéncia para facilitar o entendimento da
seguinte forma:

+ Pelve (iliacos e coxo-femoral)
- Pelve (sacro)
- Diagnoéstico por imagem (esqueleto axial)
+ Coluna lombar
! - Joelho e pé b
- Podoposturologia e confecgdo de palmilhas
- Estabilizagdo Lombar e Mobilizagdo Neural dos MMII
+ Toracicas e Costelas

- Métodos e Técnicas de Investigagdo Cientifica




- Cérvico-braquialgia (cervical e desfiladeiro escapulo-toricico)
- Membros Superiores (ombro, cotovelo € méo)

- Estabiliza¢@o Cervical e Mobilizagio Neural dos MMSS

- Relagdo terapeuta-paciente

« Aspectos psicossomaticos

- Medicina interna e diagndstica diferencial - Estudo de casos
- Técnicas de Gancho

- Bandagem Funcional e de Contengéo

- Posturologia e Centros Labirinticos;

- Disfungéo Créanio-mandibular;

- Relagdes teciduais e sistémicas

- Fechamento e integragdo de contetido
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4. RESULTADOS

4.1 PERFIL DOS ALUNOS DA POS - GRADUAGAO EM TERAPIA MANUAL

Area de Trabalho [g pamat-
funcional

| Cardio -
respiratoria
O Neurolégica

O Geral

Porcentagem %

m Ginecolégica

O Ortotrauma

Especialidades | Preventiva

Grifico 01 — Perfil das dreas de atuacgdo dos discentes da especializaciio
Fonte: Dados da pesquisa, 2007.

Em relagdo a area na qual os alunos atuam no campo de trabalho observou-se o
seguinte: 75% atuam na drea da Ortopedia e Traumatologia, denominada Ortotrauma, 18,75%
atuam em todas as 4reas inclusive Ortotrauma e 6,25% atuam na 4rea de Dermato - funcional.

Este grafico demonstra que o publico alvo desta pos — graduagdo se constituiu por
profissionais que trabalham na érea de Ortopedia e Traumatologia, e apresentavam o objetivo
de incrementar o seu atendimento tornando-se profissionais com conhecimento tedrico e

pratico diferenciado dos demais fisioterapeutas, que trabalham na mesma édrea.

Tempo de Trabalho como A
Fisioterapeuta

@01 més a 02 anos

mde 02 até a 05
anos

o mais de 05 até 09
anos

O mais de 09 anos

Tempo

Grifico 02 — Tempo de trabalho como fisioterapeuta
Fonte: Dados da pesquisa, 2007.
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Em relagdo ao tempo de trabalho dos participantes da pesquisa, foi encontrado o
seguinte: 43,75 % atuam de 02 a 05 anos, 37,5% de 01 més até 02 anos e 18,75% de 05 a 09
anos.

Neste grafico observa-se que o profissional interessado neste curso ¢ recém formado
com tempo de trabalho de no méaximo 05 anos na profisséo.

Em relagdo a realizagdo profissional identificou-se que 81,25% se sentem realizados

na profissdo enquanto que 18,75% néo se sentem realizado.

| [@sim
m N3o

Grifico 03 — Ganho financeiro como fisioterapeuta
Fonte: Dados da pesquisa, 2007.

o

Em relagdo ao ganho profissional, observou-se q;le 56,25% ndo se sentem satisfeitos
com o retorno financéiro, enquanto que 43,75% se mostraram satisfeitos.

Este grafico nos mostra que os profissionais procuram se especializar objetivando um
maior retorno financeiro bem como um melhor atendimento aos seus pacientes. Tendo em
vista que os atendimentos que utilizam das técnicas de terapia manual sdo melhor
remuneradas, principalmente nos atendimentos particulares. .

No grafico da faixa salarial, identificou-se que 68,75% apresentaram ganhos de 05 a
12 salérios, 25% ganhos menores de 05 saldrios minimos e 6,75% ou seja, 01 individuo
apresentou ganho superior a 13 salarios.

Em relagdo a quantidade de empregos que cada Fisioterapeuta tem para ter o seu
retorno financeiro, observou-se que: 49% apresentou 03 empregos, 38% com 02 empregos €

13% somente 01 emprego.



O aumento de sobrecarga fisica sobre o profissional que deve adotar véarios empregos
pode gerar insatisfagdo na profissdo pelo excesso de trabalho e pequeno retorno financeiro
apresentado pela profissdo, desmotivando o crescimento profissional.

Quanto ao local de trabalho encontrou-se que 68,75% tem clinica prépria, porém
trabalham em outros locais para ter o seu retorno financeiro adequado.

4.2 PERCEPCAO DOS ALUNOS QUANTO AO CURSO DE POS - GRADUACAO
Quando questionados se ja apresentavam alguma especializag@o anterior, observou-se

que 50% apresentavam alguma especializagdo anterior e 50% ndo apresentavam.

Conceito da FARN

Percentual
co8 888838338

Grifico 04 — Como a institui¢io FARN ¢é conceituada pelos discentes
Fonte: Dados da pesquisa, 2007.

Em relagdo ao conceito da FARN, 68,75% conceituou a FARN como uma boa
instituicdo e 31,25% a conceituaram como excelente.

Neste grafico observou-se que a faculdade FARN € uma institui¢do com credibilidade
reconhecida pelos profissionais e desta forma deve preservar este conceito perante toda a

sociedade, zelando pelos cursos ofertados. .
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Grifico 05 — Avaliagio das aulas tedricas pelos discentes
Fonte: Dados da pesquisa, 2007.

Na avaliagdo das aulas tedricas, identificou-se que 43,75% avaliaram que as aulas
foram excelentes, enquanto que 6,25% as consideraram regulares.

Em rela?;ao ao corpo docente da pds- graduagdo em Terapia Manual observou-se um
bom conhecimento teérico, bem como o material produzido e fornecido aos alunos foram de

excelente qualidade fornecendo uma aula teérica de qualidade.

Avaliagdo das Aulas Praticas
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Grifico 06 — Avaliaciio das aulas priticas pelos discentes »
Fonte: Dados da pesquisa, 2007.

Na avaliagdio das aulas préticas, identificou-se que 12,5% a avaliaram como
excelentes, 43,75% como boas ¢ 43,75% como regulares. Este percentual de 43,75% que a
acharam regular relatou que as macas eram inapropriadas bem como o tempo determinado

para a pratica se mostrou ineficiente para adquirir o conhecimento necessério.




=

Haé a necessidade de adaptagdo da sala para pratica com macas apropriadas bem como
a presenga de monitores que facilitariam o repasse de todas as informagdes necessérias a

realizag@o das técnicas com seguranga.
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Grifico 07 — Avaliagfio se a auséncia de ambulatérios comprometeu o conhecimento tebrico
Fonte: Dados da pesquisa, 2007.

Na anélise do comprometimento do conhecimento teérico pela auséncia de
ambulatérios praticos supervisionados, decidiu-se avaliar este aspecto em relagdo aos
discéntes que ja tinham alguma especializagdo e aqueles que ndo tinham especializagdo
anterior.

Esta divisdo na andlise objetiva identificar a percep¢@o do especialista com experiéncia
anterior em outro curso no comprometimento dos conhecimentos teérico — pratico adquiridos.

Observou-se (::m 37% dos especialistas em alguma outra 4rea da Fisioterapia que a
auséncia de estééios ambulatoriais supervisionados comprometeu o conhecimento tedrico.

Fouts (1998) relata que o conhecimento possui um carater esp'ecial de necessidade, por
exemplo, aprendemos a falar porque sentimos necessidade de nos comunicarmos. Assim, é
provavel que o aluno ndo aprenda os contetidos das disciplinas teéricas, pois ainda ndo faz
uso deles, portanto ndo vé necessidade. No momento do atendimento aos pacientes ha a
necessidade da colocagdo em pratica dos conhecimentos adquiridos, desta forma o aluno

percebe a necessidade do conhecimento teérico anteriormente nas aulas tedricas.



As experiéncias marcantes e definidoras da formagdo do profissional especialista
ocorrem através das praticas assistenciais. No periodo de estagio, o aluno deveria ampliar seus
conhecimentos, fomentar a pratica de habilidades e de manuseios necessarios a profissdo,
como bem expressa Rego (1995), sendo que devido a auséncia de pratica ambulatorial o aluno
ndo se viu em situagdes em que deveria colocar a teoria na prética, desta forma néo foi dada a
aten¢fio devida a teoria anteriormente ministrada.

Para Leite; Morosini (1997) o estdgio supervisionado, portanto, deve ser uma
articulagdo entre a teoria e a prética, e contribuir para a formagdo do aluno. E o local em que
ele tem a oportunidade de contextualizar os conhecimentos teéricos adquiridos em sala de

aula, e para desenvolver sua capacidade de agir e refletir dentro da realidade profissional.
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Grafico 08 - A avalw;io se a auséncia de ambulatérios comprometeu o conhecimento pritico.
Fonte: Dados da pesquisa, 2007.

Na andlise do comprometimento do conhecimento pratico pela auséncia de
ambulatérios préticos supervisionados, decidiu-se avaliar este aspecto em relagio aos
discentes que ja tinham alguma especializagdo e aqueles que ndo tinham especializag@o

. -
anterior.

Neste gréafico observa-se que 31% e 50% dos discentes especialistas € dos somente
graduados = respectivamente, perceberam que a auséncia de pritica ambulatorial
supervisionada comprometeu a aquisi¢do do conhecimento préitico necessdrio a execugdo

eficaz das diversas técnicas oriundas da Terapia Manual.
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Quanto as dificuldades dos alunos em associar a teoria e préatica, Wanser (2000)
destaca que os alunos muitas vezes sdo bons na parte tedrica e na hora da prética ndo
conseguem efetiva-la porque acreditam que onde se aprende € no estdgio, talvez porque este
seja 0 momento em que se véem agindo e refletindo sobre as técnicas na profisséo.

Os estagios sfo considerados como uma forma de complementar o ensino e a
aprendizagem académica e devem ser planejados, executados, acompanhados e avaliados
sendo incluidos nos curriculos, programas e calendarios escolares, para integrar o treinamento
pritico, o aperfeicoamento técnico, cientifico e de relacionamento humano. O estdgio
supervisionado pode ser concebido como uma situagdo-processo de ensino e aprendizagem,
pois € o espago apropriado para o aluno aprender a atuar na prética,l exercer sua
responsabilidade, seu compromisso, seu espirito critico, consciéncia, criatividade e demais
atitudes e habilidades profissionais esperadas em sua formagéo (BURIOLLA, 1995).

Para Thomson et al (1994, p. 2), “A capacidade do fisioterapeuta repousa em sua
possibilidade de adquirir a cooperagfio, fazer boa avaliagdo, selecionar técnicas corretas,
implementar e avaliar o plano de tratamento”, levando assim o paciente na diregdo do nivel
6timo ou completo de sua independéncia.

Muitas vezes, o aluno espera da IES toda a sua formagdo e se esquece de que ele
também deve participar desse processo, buscando informagdes para complementar seu
aprehdizado. Assim, no estdgio o aluno vai construindo seu conhecimento, a partir da
interagdo e compreensdo do ambiente, com uma variedade enorme de informagdes e com
diferentes pessoas, da revisdo dos referenciais tedricos qge véo sendo elaborados a partir de
seu trabalho e da reflexdio sobre a pratica desenvolvida. O objetivo do estadgio ambulatorial
supervisionado é proporcionar uma aprendizagem em que o estudante possa interagir com a
realidade do trabalho, e também saiba reconstruir o seu conhecimento a partir da anélise ¢ da
reflexdo de sua pratica. Isto é, uma etapa em que o aluno aplica‘os seus conhecimentos
tedricos (faz) e ao mesmo tempo avalia, entende, reflete como estes sdo incorporados
(conhece). Assim, uma relagdo ciclica entre o conhecer para fazer e o fazer para donhecer,

conforme Maturana; Varela (2002).



Sente-se seguro para fazer as Técnicas de
Manipulagao
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Grifico 09 — Avaliagfio da seguranga para a realizagfio das técnicas de manipulagfio.
Fonte: Dados da pesquisa, 2007.

Na avaliagdo da seguranga para execugdo das técnicas de manipulagdo, foram
identificados que 25% admitiram ndo terem seguranga para a execugdo das técnicas € 37,5%
se mostraram inseguros na execu¢do das manobras, enquanto que 37,5% se mostraram
Seguros. ;

Segundo Fornazari (1992, p. 19): “A teoria surge em estreita relagdo com a atividade
prética, e se enriquece na busca do desenvolvimento de solugdes™. Bolan (1999) complementa
relatando que um curso de poés - graduagio deve exigir que o aluno ao termina-lo esteja
munido de habilidades do saber e do fazer, que ¢ a integragdo de teoria e pratica. Leibel
(2002) descreve que um dos motivos que os levam a tqf inseguranga foi descrito como a
auséncia ou o0 pouco tempo de estdgio pratico para aprimorar as técnicas.

O dominio da teoria e das técnicas de manuseio é importante para que o aluno se sinta
seguro diante do paciente e transmita seguranga a ele. De acordo com Morinaga et al (2002),
tanto a competéncia técnica do terapeuta, quanto as suas caractefisticas pessoais, como
empatia, compromisso, responsabilidade sdo importantes para a satisfagdo do paciente, sendo

que o paciente deve ser sempre o Unico e principal ponto de interesse nessa relagdo. *
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LIGA DE ENSINO DO RIO GRANDE DO NORTE
FACULDADE NATALENSE PARA O DESENVOLVIMENTO DO RIO GRANDE DO NORTE
ESPECIALIZACAO EM TERAPIA MANUAL
ALUNO: ALEXEY ALVES GARCEZ

O questionério utilizado é um protocolo de avaliagdo da Especializagdo em Terapia Manual,
adaptado do questionario utilizado pela FARN para avaliagdo da Especializag@o.

Solicitamos aos participantes a maxima ateng@o e ressaltando a necessidade de que respondam
as questdes, individualmente, de modo verdadeiro. Se vocé ndo tem certeza sobre que resposta dar em
uma questo, por favor, escolha entre as alternativas a que lhe parece mais apropriada.

Os dados obtidos serdio usados exclusivamente para a pesquisa e reflexdo, ao responder esse
questiondrio vocé estara colaborando com a pesquisa e a reflexdo no ensino da Terapia Manual. Desse
modo, poderemos intensificar a relagdo da drea com o campo social em geral.

Obrigado!
PERFIL DOS ALUNOS:
1. Em que 4rea da Fisioterapia vocé atua:
() Dermato — funcional () Neurolégica () Ginecologica ( ) Preventiva
( ) Cardio — Respiratdria ( ) Geral ( ) Ortotrauma e Reumatologia
2. Ha quanto tempo vocé esté trabalhando como Fisioterapeuta:
()01 més a 02 anos ( ) mais de 02 anos até 05 anos
() mais de 05 até 09 anos ( ) mais de 09 anos

3. Qual € a sua faixa etdria:
( )18 a26 anos ( )27 a37 anos ( )38 a48anos ( )acima de 48 anos

4. Vocé se sente realizado na profissdo:
( ) Sim ( ) Néo
Por que:

5. Quanto ao seu ganho financeiro por més, ele lhe satisfaz:

() Sim ( ) Néo

Por que:

6. Qual € a sua faixa sal.arial:

( ) menos de 05 salérios ( ) de 13 a 20 salarios minimos
( ) de 05 a 12 saldrios minimos ( ) mais de 20 saldrios minimos

7. Qual € o seu local de trabalho:
() Clinica prépria ( ) Clinica de terceiros ( ) Academia ( ) Militar
( ) Posto de satde ( ) Hospital particular ( ) Universidade\ Faculdade ( ) ngiciliar

8. Quantos empregos vocé tem atualmente:

()00 (D1 [D2 ()3 ()4

9. Quando vocé se graduou ingressou logo no mercado de trabalho:
( ) Sim ( ) Néo
Por que?:

10. Vocé tem alguma especializagdo:
( ) Sim ( ) Nio

11. Como vocé conceitua a instituigdo FARN na drea de educagéo: -
( ) Excelente ( )Boa ( )Regular () Péssima



12. Qual era a sua expectativa quando a pés-graduagdo em Terapia Manual comegou:
( ) Excelente ( )Boa ( )Regular  ( )Péssima  ( ) Ndo tinha expectativa

13. Em relagdo as disciplinas ofertadas na p6s-graduago em Terapia Manual, atribua uma nota de 0
(péssimo) a 10 (excelente) para os respectivos aspectos:

Disciplinas Qualidade | Qualidade |Material didatico | Carga horéria | Conhecimento
das Aulas | das Aulas |disponibilizado |da disciplina |adquirido
tedricas Praticas

Pelve, Joelho e pé,
Medicina Interna,
Disfuncgdo Crénio-
mandibular:

Imaginologia:

Crochetagem:

Coluna Lombar:

Relagdo  Terapeuta —
paciente

Estabilizacdio lombar e
mobilizagdo neural de

MMIL:

Torécicas e costelas:
Bandagem funcional e
conten¢do:

Podoposturologia e centros
labirinticos:

14. Como vocé avalia as aulas tedricas da pos-graduag@o em Terapia Manual:
( ) Excelente ( )Boa ( ) Regular ( ) Péssima

15. Como vocé avalia as aulas praticas da pos-graduagdo em Terapia Manual:
( ) Excelente ( )Boa ( )Regular () Péssima

16. Como vocé avalia a auséncia de ambulatérios no conhecimento teérico da pés-graduagdo em
Terapia Manual:

( ) Comprometeu o aprendizado teérico

( ) Ndo comprometeu o aprendizado tedrico

17. Como vocé avalia a auséncia de ambulatérios no conhecimento préitico da pés-graduacdo em
Terapia Manual:

( ) Comprometeu o aprendizado prético

( ) N#o comprometeu o aprendizado prético

18. Vocé se sente seguro para realizar as técnicas de manipulagdo em seus pacientes:
( ) Sim, me sinto seguro ( ) N@o.Ndo me sinto seguro () As vezes.

19. Se a resposta anterior for negativa, explique o porqué:

20. Que sugestdo vocé daria para o aperfeigoamento desta pés-graduag@o?:




