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FORMAÇÃO MÉDICA E ENSINO REMOTO: PERCEPÇÃO DOS DISCENTES 

SOBRE O PROCESSO DE ENSINO-APRENDIZAGEM DURANTE A PANDEMIA 

DA COVID-19  

 

Resumo 

Introdução: A infecção por Coronavírus 2019 teve início na cidade de Wuhan, na China, e em 

pouco tempo propagou-se por todo o mundo, configurando uma pandemia. Diante disso, as 

aulas presenciais foram substituídas pelo Ensino Remoto Emergencial, gerando novas 

demandas e preocupações relativas ao ensino, principalmente referentes à qualidade da 

educação. Objetivo: Analisar a percepção dos discentes sobre o processo de ensino-

aprendizagem durante a pandemia, permitindo uma melhor compreensão acerca das 

dificuldades encontradas na educação on-line emergencial. Metodologia: Trata-se de um 

estudo quantitativo, transversal e descritivo, realizado por meio da aplicação de questionários 

on-line para universitários de medicina de uma Instituição Federal. Resultados: Acerca da 

percepção dos discentes, constatou-se que 85% dos entrevistados relatam que a Universidade 

não oferece bom apoio psicológico e 54,1% apontam que os educadores não estão bem 

preparados para ministrar aulas remotas. Ademais, 76,8% dos educandos afirmam que não estão 

sendo bem preparados para a profissão e 77,3% alegam que a experiência com o ensino remoto 

é desapontadora. Por fim, 60,9% dos estudantes sentem que a vida social foi muito alterada 

após o ensino remoto, 60,4% manifestam solidão frequente e 70% se sentem desestimulados 

com o curso. Conclusão: O presente estudo sugere que o ensino remoto emergencial, do ponto 

de vista dos acadêmicos de medicina, apresenta impactos negativos sobre o processo de ensino-

aprendizagem. Os resultados demonstram a necessidade de um replanejamento educacional, 

além de apontar a importância do desenvolvimento de pesquisas que abordem os impactos do 

ensino remoto emergencial no ensino acadêmico. 

 

Palavras-chave: Pandemia; Ensino Online; Educação de Graduação em Medicina; Estudantes 

de Medicina. 

 

MEDICAL TRAINING AND REMOTE EDUCATION: STUDENTS’ 

PERCEPTION ON THE TEACHING-LEARNING PROCESS DURING THE 

COVID-19 PANDEMIC 

 

Abstract 

Introduction: The infection by coronavirus 2019 started in Wuhan city, China, in a short period 

the disease spread throughout the globe, configuring a pandemic. Under these circumstances, 

Remote Emergency Classes substituted face-to-face classes, causing new demands and 

concerns regarding teaching, especially those referred to the quality of the education. 

Objective: To analyze the students’ perception of the teaching-learning process during the 

pandemic, allowing a better comprehension of the difficulties encountered in online emergency 
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education. Methodology: It is a quantitative, transversal, and descriptive study, performed 

through the application of online questionnaires to medical university students of a Federal 

Institution. Results: About the perception of the students, it was found that 85% reported that 

the University doesn’t offer good psychological support and 54,1% said that the professors are 

not qualified to teach online classes. In addition, 76,8% of the students claimed that they don’t 

feel that they are being well prepared for professional life and 77,3% related that are 

disappointed about the remote classrooms. Lastly, 60,9% of the students feel that their social 

life has changed a lot after the remote teaching, 60,4% usually feel lonely and 70% feel 

cheerless with medical school. Conclusion: The present study suggests that remote emergency 

teaching, for the medical students, has negative impacts on the teaching-learning process. The 

results suggest the necessity of having better educational planning and the importance of 

developing research projects about the impacts of online emergency education on academic 

teaching. 

 

Keywords: Pandemic; Online Education; Undergraduate Medical Education; Medical 

students. 

 

Introdução 

A infecção do Coronavírus 2019, também conhecida como Coronavirus Disease 2019 

(Covid-19) foi identificada pela primeira vez em dezembro do mesmo ano, em Wuhan, 

província de Hubei, na China. Essa doença é causada por um novo coronavírus, com estrutura 

semelhante ao vírus responsável por gerar a Síndrome Respiratória Aguda Grave (SARS)1. 

Os coronavírus são vírus de RNA fita simples que recebem essa denominação devido 

a sua morfologia esférica com projeções de superfície, o que faz com que se assemelhem a 

coroas. Eles podem ser divididos em quatro subfamílias: alfa, beta, gama e delta. Os mamíferos 

são infectados apenas pelos componentes das famílias alfa, que causam infecções leves ou 

assintomáticas, e beta, que são capazes de ocasionar doenças mais letais2. O Vírus da Síndrome 

Respiratória Aguda Grave Coronavírus-2 (SARSCoV-2), relacionado à onda de infecções que 

vem acometendo a população global atualmente, é um integrante da família beta-coronavírus, 

o que explica a gravidade de diversos casos, que pode levar, inclusive, à morte3. 

A propagação da doença se dá principalmente por meio da aerossolização do vírus por 

pessoas infectadas, mesmo que estejam assintomáticas. Estudos demonstraram que o 

microrganismo permanece infectante no ar por até três horas após ser expelido e, quando atinge 

superfícies como vidro, plástico, aço inoxidável, tem capacidade de se propagar e infectar por 

até três dias. Em vista disso, o álcool tornou-se um aliado no combate ao patógeno, visto que, 

quando aplicado sobre a superfície recoberta por esse agente infeccioso, é capaz de inativá-lo4. 

No entanto, em pouco tempo, o novo coronavírus SARSCoV-2 se espalhou para 

muitos países, o que fez com que, no dia 30 de janeiro de 2020, o Comitê de Emergência da 
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Organização Mundial da Saúde (OMS) determinasse situação de emergência de saúde a nível 

global3. 

Devido à inexistência de um tratamento considerado realmente eficaz e à falta de 

vacina no início da pandemia, a OMS, visando a diminuir a disseminação do vírus e suas 

consequências, propôs que práticas clássicas em Saúde Pública fossem implementadas, 

buscando restringir o contato interpessoal e, consequentemente, a propagação dessa 

enfermidade4. 

Objetivando o controle da COVID-19 no Brasil, o Governo estabeleceu medidas para 

o enfrentamento dessa emergência de Saúde Pública, sendo regulamentadas na Lei nº 13.979, 

de 6 de fevereiro de 2020. Dentre as medidas que deveriam ser adotadas, estavam o isolamento 

social e a quarentena, o que fez com que todos os âmbitos da sociedade criassem mecanismos 

para se adequar a esse novo contexto5. 

A ideia central da quarentena e do isolamento teve por objetivo diminuir a circulação 

de pessoas que entraram em contato com o vírus e, dessa forma, reduzir a propagação da doença 

para outrem5. Já em relação ao distanciamento social, o propósito principal foi minimizar o 

contato entre as pessoas, visando a atenuar os riscos de contato com o patógeno. Para isso, 

foram adotadas medidas como o fechamento de serviços considerados não essenciais, dentre 

eles as Universidades. Sendo assim, fez-se necessário que as instituições de ensino se 

moldassem à nova conjuntura4. 

Para possibilitar a oferta do ensino não presencial, em caráter emergencial, o 

Ministério da Educação (MEC) divulgou a Portaria nº 343, de 17 de março de 2020, sendo este, 

o primeiro documento a dispor sobre a substituição das aulas presenciais pelo Ensino Remoto 

Emergencial (ERE)6. A princípio, a Portaria nº 343, de 17 de março de 2020, que trata acerca 

do ensino emergencial, não permitia que o Curso de Medicina, por ser majoritariamente de 

caráter prático, aderisse ao ERE. No entanto, a Portaria MEC nº 345, de 19 de março de 2020, 

passou a autorizar o ERE para as disciplinas teóricas do 1º ao 4º ano do Curso de Medicina, o 

que fez com que as Universidades pudessem criar formas de se adequar ao novo cenário e dar 

continuidade ao ensino, mesmo que de forma remota7. 

Buscando adaptar-se à nova realidade, no dia 17 de julho de 2020, a Universidade 

Federal do Maranhão (UFMA) publicou a Resolução nº 2.078-CONSEPE, responsável por 

regulamentar o Ensino Emergencial Remoto durante a pandemia de Covid-19. Por meio dessa 

Resolução, definiram-se a retomada das atividades acadêmicas de forma remota, bem como as 

ferramentas que poderiam ser utilizadas, a forma de aplicação das aulas, o novo calendário  
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acadêmico e outras determinações relacionadas ao contexto emergencial. Dessa forma, iniciou-

se, então, o novo período acadêmico, pautado em atividades exclusivamente não presenciais8. 

O ensino de forma remota acabou gerando novas demandas, necessidade de novas 

estratégias e, consequentemente, novas preocupações no âmbito acadêmico. Entre as 

intercorrências para a aplicação das atividades on-line, vale destacar como um dos entraves à 

oferta do ERE, o acesso à internet, que permitisse estabelecer uma conexão com qualidade o 

suficiente para que os estudantes participassem das aulas, e computadores ou outros 

instrumentos que garantissem a adesão dos discentes a essa nova forma de ensino9. Em vista 

disso, deve-se considerar toda a pluralidade social existente em uma Universidade Federal, 

onde nem todos os educandos possuem a mesma condição socioeconômica e, sendo assim, 

possivelmente não terão o mesmo acesso à educação não presencial. 

Além das dificuldades relacionadas ao acesso à internet, o novo contexto educacional 

trouxe ainda uma maior dificuldade de aprendizado dos alunos, uma vez que o ambiente 

domiciliar nem sempre dispõe de estrutura adequada, física e tecnológica, para que o estudante 

consiga se concentrar e acompanhar as aulas on-line, além do fato de que o estudo acaba se 

tornando cansativo após muito tempo em frente ao computador ou outros dispositivos. 

Ademais, as relações sociais do discente frente à nova realidade vivenciada é também um fator 

que influencia no processo de ensino-aprendizagem durante a pandemia10, bem como a falta de 

oferta de capacitação tecnológica dos discentes frente à nova modalidade de ensino¹¹.  

Diante disso, há uma incerteza em relação à qualidade do ensino e o processo de 

aprendizagem devido às transformações ocasionadas pela COVID-19. Dessa forma, esse estudo 

objetiva observar a percepção dos alunos sobre o ensino remoto emergencial, bem como os 

fatores que possam estar interferindo no processo de ensino-aprendizagem dos estudantes de 

Medicina no contexto da pandemia. 

 

Metodologia 

Trata-se de um estudo quantitativo, transversal e descritivo, desenvolvido na 

Universidade Federal do Maranhão (UFMA), campus Imperatriz-MA.  

Esse projeto, antes da fase de coleta de dados, foi submetido e aprovado no Comitê de 

Ética em Pesquisa – sob parecer nº 4.905.272 – por meio da Plataforma Brasil. 

A pesquisa foi realizada com discentes do Curso de Medicina, campus Imperatriz, do 

Ciclo Básico (1º ao 4º período) e do Ciclo Clínico (5º ao 8º período). Foram excluídos, portanto, 
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os estudantes do ciclo avançado (9º ao 12º período) e todos os discentes do 1º ao 8º período que 

se recusaram a assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).   

No ano de 2021, período em que se iniciou o levantamento de informações para coleta 

de dados, o Curso possuia 375 alunos ativos no Sistema Integrado de Gestão de Atividades 

Acadêmicas (Sigaa)¹², sendo 272 deles matriculados nos ciclos básico e clínico, segundo 

documento fornecido pelo Centro Acadêmico de Medicina de Imperatriz 9 de maio – CAMITZ, 

criado a partir de dados disponibilizados pela Coordenação do Curso de Medicina. 

Considerando que a pesquisa foi aplicada apenas para o ciclo básico e clínico, mais 

precisamente as turmas de 2018 a 2021, a população para este estudo foi de N: 272 e a casuística 

(n) após cálculo amostral de n: 160, considerando o grau de confiança de 95% e a margem de 

erro de 5%. Por fim, participaram 207 estudantes, alcançando um grau de confiança de 99% e 

uma margem de erro de 4%. 

Os estudantes envolvidos no estudo foram orientados quanto ao objetivo da pesquisa 

e informados sobre a possibilidade de abandonar o estudo a qualquer momento que desejassem, 

respeitando o seu anseio de participar dessa investigação. 

Após esse primeiro momento, os discentes que se propuseram a participar da pesquisa 

foram convidados a assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, conforme 

Resolução 466, 12 de dezembro de 2012, do Conselho Nacional de Saúde. 

É válido ressaltar que, por meio do TCLE, os participantes foram instruídos quanto ao 

risco oferecido pela participação no projeto de pesquisa, sendo esses riscos relacionados à 

aplicação de questionário em ambiente virtual, ligados principalmente à segurança na 

transferência e no armazenamento dos dados. Por esse motivo, buscando assegurar o sigilo, a 

confidencialidade e evitar o vazamento de dados e violações, após a coleta dos dados foi 

realizado o download dessas informações e os registros foram apagados da plataforma virtual 

utilizada para a coleta. Além disso, os acadêmicos que aceitaram participar foram orientados a 

guardar em seus arquivos uma cópia do documento eletrônico. 

Em relação à ameaça de infecção pelo COVID-19 ou outras doenças contagiosas, os 

riscos foram inexistentes, tanto para as pesquisadoras, quanto para os acadêmicos. Isso se deu 

devido ao fato de que a coleta de dados foi realizada por meio de formulário eletrônico, evitando 

um contato direto entre esses dois grupos, o que se faz muito importante devido a atual 

conjuntura de pandemia vivida atualmente. 

Quanto à exposição de informações pessoais dos discentes, buscando manter o seu 

anonimato, no momento de tabular os dados obtidos por meio dos formulários, foi atribuído um 
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número a cada aluno. Dessa forma, tanto as pesquisadoras quanto os estudantes estarão 

protegidos. 

Os dados foram coletados por meio da utilização da adaptação de um questionário já 

validado e adaptado - Dreem (Dundee Ready Education Environment Measure)¹³ - a partir de 

um formulário eletrônico construído na plataforma Google Forms e aplicado aos acadêmicos 

do Curso de Medicina. 

O formulário foi categorizado em duas partes: a primeira referente a análise do perfil 

sociodemográfico dos discentes e a segunda com algumas questões do Questionário Dreem¹³, 

abordando aspectos psicossociais e a percepção dos alunos. As respostas às questões foram 

apresentadas em escala do tipo Likert variando de 1 a 4, onde 1 configura o conteúdo como 

“discordo totalmente”, 2 “discordo parcialmente”, 3 “concordo parcialmente” e 4 “concordo 

totalmente”.  

Os dados, obtidos por meio da aplicação de formulários eletrônicos e tabulados por 

meio do programa Microsoft® Office Excel® 2019, foram exportados para o Programa 

Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), versão 22, a fim de se obter uma análise 

estatística. 

Primeiramente foi realizada uma análise descritiva para avaliar as características 

sociodemográficas da amostra. Ou seja, verificou-se a porcentagem (%) de cada categoria e 

seus itens, como por exemplo gênero -  %feminino e %masculino, e foram criadas tabelas para 

ilustrar esses resultados (Tabela 1 e 2). Em seguida, o mesmo foi feito com as informações 

coletadas no questionário DREEM (Tabela 3, 4 e 5). 

 

Resultados 

A amostra foi composta por 207 estudantes do curso de medicina, de ambos os gêneros 

e com idade igual ou superior a 18 anos. Com o intuito de possibilitar uma análise mais 

específica, os resultados obtidos foram descritos em tabelas. 

         Conforme a Tabela 1, a amostra apresentou uma maior frequência de estudantes com 

idade entre 18 e 24 anos (74,9%, n=155), gênero masculino (54,6%, n=113) e situação de 

moradia com familiares (51,2%, n=106).  
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TABELA 1 – Perfil sociodemográfico dos discentes do curso de medicina dos ciclos 

básico e clínico (n=207). 

Variável Frequência % (n) 

Idade  

18 a 24 anos 74,9% (155) 

25 a 29 anos 17,9% (37) 

≥ 30 anos 7,2% (15) 

Gênero  

Feminino 45,4% (94) 

Masculino 54,6% (113) 

Moradia  

Sozinho 24,2% (50) 

Com familiares 51,2% (106) 

Com amigos/colegas 24,6% (51) 

         Observou-se ainda que a maioria dos discentes não desempenham atividade remunerada 

(85,5%, n=177) e o curso de medicina será seu primeiro curso de graduação completo (89,9%, 

n=186) (Tabela 2). Além disso, notou-se que, dentre os alunos que participaram do estudo, a 

maior parcela encontra-se cursando o ciclo clínico (52,7%, n=109). 

 

TABELA 2 – Perfil de trabalho e grau de instrução dos discentes (n=207). 

Variável Frequência % (n) 

Atualmente você trabalha  

Não 85,5% (177) 

Sim 14,5% (30) 

Possui outra graduação completa?  

Não 89,9% (186) 

Sim 10,1% (21) 

Está cursando qual ciclo na faculdade? 
 

 

Básico 47,3% (98) 

Clínico 52,7% (109) 
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          Os resultados descritos na Tabela 3, 4 e 5 apresentam a percepção dos discentes acerca 

do ensino remoto, por meio de respostas classificadas em “discordo totalmente” e “discordo 

parcialmente”, as quais foram somadas e denominadas apenas em “discordo”, e as respostas 

“concordo parcialmente” e “concordo totalmente”, que passaram pelo mesmo processo.   

 

TABELA 3 – Percepção dos alunos sobre a universidade e os professores (n=207). 

Variável Frequência % (n) 

A Universidade oferece bom apoio psicológico aos 

estudantes durante o período da pandemia 
 

Discordo  85% (176) 

Concordo  14,9% (31) 

Os professores contribuem com críticas construtivas 

durante as aulas remotas 
 

Discordo  56,1% (116) 

Concordo  43,9% (91) 

Os professores são bem preparados para as aulas remotas  

Discordo  54,1% (112) 

Concordo  45,9% (95) 

Os professores aparentam interesse no aprendizado dos 

estudantes durante o ensino remoto 
 

Discordo  47,3% (98) 

Concordo  52,7% (109) 

Os professores são comprometidos com as aulas remotas  

Discordo  47,3% (98) 

Concordo  52,7% (109) 

Os alunos e os professores conseguem estabelecer boa 

comunicação 
 

Discordo  43,9% (91) 

Concordo  56,1% (116) 

Os professores usam bons instrumentos durante as aulas 

para que o ensino remoto seja de qualidade 
 

Discordo  58% (120) 

Concordo  42% (87) 
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TABELA 4 – Percepção do aluno sobre o ensino e seu ambiente de estudo (n=207). 

Variável Frequência % (n) 

O ensino remoto é frequentemente instigante  

Discordo  78,3% (162) 

Concordo  21,7% (45) 

Sinto que venho sendo bem preparado(a) para a profissão  

Discordo  76,8% (159) 

Concordo  23,2% (48) 

Tenho achado minha experiência com o ensino remoto 

desapontadora 
 

Discordo  22,7% (47) 

Concordo  77,3% (160) 

A forma de aplicação das aulas remotas me instiga a 

aprender. 
 

Discordo  84% (174) 

Concordo  16% (33) 

O ambiente no qual estudo é propício ao aprendizado e 

concentração 
 

Discordo  46,4% (96) 

Concordo  53,6% (111) 

Tenho acesso a uma internet de qualidade  

Discordo  13,5% (28) 

Concordo  86,5% (179) 

Tenho acesso a computadores e outros instrumentos 

necessários ao ensino remoto 
 

Discordo  6,8% (14) 

Concordo  93,2% (193) 
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TABELA 5 – Percepção dos alunos acerca das relações sociais e aspectos psicológicos na 

nova conjuntura (n=207). 

Variável Frequência % (n) 

Tenho estado muito cansado(a) para aproveitar este curso  

Discordo  32,4% (67) 

Concordo  67,6% (140) 

Raramente me sinto desestimulado neste curso  

Discordo  70% (145) 

Concordo  30% (62) 

A satisfação é maior que o estresse de estudar Medicina  

Discordo  40,6% (84) 

Concordo  59,4% (123) 

Tenho bons amigos(as) na faculdade  

Discordo  16,9% (35) 

Concordo  83,1% (172) 

Minha vida social foi pouco alterada após o ensino remoto  

Discordo  60,9% (126) 

Concordo  39,1% (81) 

Raramente me sinto sozinho(a)  

Discordo  60,4% (125) 

Concordo  39,6% (82) 

Tenho oportunidade de desenvolver prática de 

relacionamento pessoal durante o ensino remoto 
 

Discordo  63,3% (131) 

Concordo  36,7% (76) 

 

Discussão 

A adaptação do ensino para a modalidade remota vem causando impactos em diversos 

cursos de graduação, em especial à medicina, cujo aprendizado é essencialmente clínico – o 

que ficou bastante limitado na conjuntura atual. A educação médica, portanto, foi afetada a 

nível mundial14. Essa alteração acaba repercutindo na forma como o discente percebe o 

processo de ensino-aprendizagem. 
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         Notadamente, nossos achados indicam que tanto os professores, quanto a Universidade, 

através da perspectiva dos alunos, não estão bem preparados para atuar na nova conjuntura 

instalada com a pandemia. Em relação aos docentes, apesar de 56,1% dos discentes 

concordarem que existe boa comunicação entre os alunos e os educadores, 52,7% afirmarem 

que os professores são comprometidos com as aulas remotas e 52,7% relatarem que os docentes 

apresentam interesse no aprendizado dos estudantes nessa nova modalidade de ensino, 58% 

afirmam que os educadores não usam instrumentos adequados para que o ensino seja de 

qualidade, 54,1% dos entrevistados referem que os professores não estão bem preparados para 

o ensino remoto e 56,1% mencionam que estes acabam não contribuindo com críticas 

construtivas durante as aulas. Segundo Susuki et al.14, isso se dá devido à precariedade do 

treinamento técnico oferecido aos mentores para que pudessem desenvolver habilidades digitais 

necessárias à educação remota, o que faz com que eles apresentem dificuldade de se adaptar à 

nova modalidade de ensino e, consequentemente, a qualidade da educação on-line seja 

prejudicada, o que condiz com os achados do nosso estudo, no qual 84% dos acadêmicos 

relatam que a forma como as aulas são ministradas não gera motivação para o aprendizado. É 

válido mencionar que uma forma de amenizar esta intercorrência seria através do fornecimento 

de qualificação adequada do corpo docente para a educação on-line, oferecida pelas 

Universidades14. 

De acordo com Magalhães et al.15, as tecnologias digitais de informação e comunicação 

(TDIC) podem ser ferramentas úteis ao aprendizado dos estudantes no contexto de ensino 

remoto, desde que seja aplicada um ensino de qualidade, que exige modelos de educação 

motivadores, gerando uma colaboração tanto dos alunos quanto dos professores. Para tal, o 

autor cita a utilização de um ambiente virtual favorável e a formulação e aplicação de novas 

tecnologias ao ensino, como monitorias, atividades, jogos e conferências on-line, podcasts e 

plataformas que permitem uma interação entre os estudantes e os docentes, facilitando portanto, 

a construção e consolidação do conhecimento15. A utilização dessas ferramentas pelos 

professores poderia ser, portanto, estimulada pela Universidade, por meio da oferta de 

qualificação do corpo docente à nova metodologia de ensino14.  

         Além disso, outro papel fundamental da Universidade, para Susuki et al.14, é a 

disponibilização de equipes e serviços de bem-estar aos alunos durante a pandemia, uma vez 

que a integridade mental é primordial para que estes mantenham sua motivação acadêmica na 

atual conjuntura. No entanto, 85% dos participantes da pesquisa relatam que a Universidade 
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não oferece um bom apoio psicológico aos estudantes durante a pandemia, o que interfere 

diretamente na percepção do educando acerca do processo de ensino-aprendizagem. 

O fornecimento de suporte mental para os alunos nesse momento é essencial14. Dados 

que corroboram para tal podem ser observados em um estudo de Gobbi16, realizado com 211 

estudantes da Faculdade de Medicina da UNIFENAS, no qual 96,7% dos alunos referiram que 

o isolamento social afetou em algum grau o seu estado emocional, apoiando o que foi observado 

nesse estudo, em que mais de 60% dos discentes relatam solidão e interferência na vida social 

após o ensino remoto. 

Segundo dados do estudo de Gobbi16, quanto maior a alteração no estado emocional do 

estudante, menor é a sua motivação com os estudos, o que pode ser observado nessa pesquisa, 

na qual 70% dos acadêmicos referem que se sentem desestimulados com o curso. Além disso, 

para Susuki et al.14, o contato on-line causa distanciamento entre os pares e entre estes e os 

professores, gerando sensação de solidão, menor motivação para os estudos e dificuldade de 

estabelecer relacionamentos, o que reforça os achados da pesquisa, na qual 63,3% dos discentes 

relatam que não têm oportunidade de desenvolver práticas de relacionamento pessoal durante 

o ERE, mesmo que 83,1% deles considerem que possuem bons amigos na faculdade. Diante da 

redução da interação entre os estudantes e os educandos nesse novo contexto, há uma maior 

dificuldade na troca de informações e conhecimento, o que pode prejudicar a formação médica 

e a percepção dos alunos acerca do ensino17. 

De acordo com Messiano et al.18, em estudo realizado com estudantes do curso de 

Medicina do Centro Universitário Padre Albino, 80,3% dos entrevistados apresentam cansaço 

constante no ERE, reforçando aos dados encontrados na pesquisa, na qual 67,6% dos estudantes 

relatam que estão cansados demais para conseguirem aproveitar as aulas, mesmo que a maioria 

– 59,4% - considere que a satisfação de estudar medicina seja maior que o estresse envolvido 

nesse processo. Para este autor18, o cansaço, o estresse e outras alterações psicológicas podem 

estar relacionadas a diversos fatores vivenciados na conjuntura atual, incluindo a adoção do 

isolamento social, que gera uma redução da liberdade e na interação entre os estudantes. Dessa 

forma, uma maneira de reduzir os impactos negativos dessa nova realidade é por meio de 

serviços de aconselhamento à distância que permitem amparo aos discentes, o que corrobora 

com outras pesquisas14, 19-21 e demonstra a importância do papel das Universidades na saúde 

mental dos estudantes, na motivação e, consequentemente, no processo de ensino-

aprendizagem18. 
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Para Gobbi16, existe uma relação dupla entre motivação e aprendizagem, na medida em 

que um indivíduo motivado pode ter um maior índice de aprendizado, assim como o próprio 

processo de aprendizagem pode interferir no sentimento de motivação do estudante. Isso é 

explicado pela Teoria da Autodeterminação (TAD), desenvolvida na década de 1970 para 

avaliar a motivação dos discentes, que determina que o grau de estímulo do aluno para com os 

estudos é essencial para o processo de ensino-aprendizagem22, sendo que tal motivação pode 

ser condicionada de acordo com fatores relacionadas aos próprios estudantes, como idade, sexo, 

estado psicológico, e aspectos associados ao ambiente acadêmico, como a metodologia de 

ensino, estratégias educacionais e o estímulo dos professores23. Diante disso, quanto mais 

motivado o estudante se apresenta, maior a qualidade no aprendizado e na persistência em 

relação aos estudos23. Segundo a TAD, determinada ação pode ser incentivada por 2 tipos de 

motivação, a intrínseca, relacionada ao interesse e ao prazer da ação a ser realizada, e a 

extrínseca, associada às consequências dessa ação24. De acordo com Filho et al.23, em um estudo 

realizado com estudantes de medicina de Belo Horizonte, um dos maiores fatores motivadores 

dos universitários está relacionado à sensação de que vêm sendo bem preparados para exercer 

sua profissão. No entanto, com a educação on-line, esta pesquisa aponta que 76,8% dos 

estudantes avaliados não consideram que o preparo esteja adequado, o que pode estar associado 

aos altos níveis de desapontamento com a experiência de ensino remoto encontrados no estudo, 

cujo sentimento está presente em mais de 77% dos educandos. 

Segundo Santos et al.17, outro problema relacionado ao ensino remoto diz respeito à falta 

de acesso a dispositivos necessários para essa modalidade, como computadores e internet de 

qualidade, criando uma educação deficiente e desigual para os alunos que não possuem essas 

tecnologias, chamada de “infoexclusão” – não limitada apenas à falta de acesso, mas também 

à dificuldade de utilizar essas tecnologias. Apesar da maior parte dos alunos que participaram 

da pesquisa relatarem que possuem acesso adequado a instrumentos necessários à educação on-

line, 6,8% deles não têm acesso a computadores ou outros itens indispensáveis ao ensino 

remoto, bem como 13,5% dos pesquisados não possuem acesso a uma internet de qualidade, 

fomentando a teoria da infoexclusão. Além disso, 46,4% dos estudantes desse estudo relatam 

ainda não contar com um ambiente de estudo propício ao aprendizado e concentração, o que 

prejudica a formação desses discentes. 

Para Albuquerque et al19, uma maneira de favorecer o processo de ensino-aprendizagem 

é por meio da implementação de grupos de mentoria on-line, que contam com a presença de 
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alunos/mentorandos e professores/mentores. A função desses grupos é gerar um ambiente 

acolhedor para os estudantes, permitindo uma troca de informações e experiência para além da 

medicina, ocasionando uma maior aproximação entre os discentes entre si e com seus 

professores, reduzindo o sentimento de solidão, aumentando a sensação de pertencimento e a 

motivação dos estudantes, fator importante no processo de ensino-aprendizagem20, 21. 

De acordo com Gobbi16, o professor apresenta um papel primordial no processo de 

ensino-aprendizagem do estudante, na medida em que é essencial para incentivar e manter os 

discentes motivados, usando para isso estratégias de ensino eficazes, ferramentas educacionais 

e um bom planejamento acadêmico, principalmente durante o ensino remoto. Além disso, a 

autora menciona ainda que é possível aumentar a motivação dos alunos por meio da utilização 

de metodologias ativas no ensino remoto, de forma a permitir uma maior interação entre os 

pares e professores, como por exemplo a realização de discussão de casos clínicos e utilização 

da aprendizagem baseada em problemas, permitindo uma melhor qualidade do aprendizado16. 

Outrossim, segundo Santos et al.17, a adoção de estratégias pedagógicas é de suma 

importância para a oferta de um ensino de qualidade nas Universidades de medicina. Para isso, 

demonstram a relevância dos professores nesse processo, principalmente relacionado ao 

planejamento das aulas e a utilização de instrumentos mais adequados ao aprendizado. 

Por meio desse estudo, observou-se a percepção majoritariamente negativa dos 

acadêmicos de medicina sobre o ERE, no contexto da pandemia, e o processo de ensino-

aprendizagem, bem como os sinais indicativos de alterações nos padrões sociais, desencadeados 

durante esse novo contexto mundial, que podem estar interferindo no aprendizado dos alunos. 

Dessa forma, os resultados obtidos poderão ser utilizados pela própria Coordenação do Curso 

de Medicina para compreender melhor a percepção dos discentes acerca do Ensino Remoto 

Emergencial e da pandemia sobre os estudantes. Isso se dá devido ao fato de que, por meio 

desse estudo, torna-se possível visualizar parte dos problemas relacionados à educação durante 

esse período, permitindo adotar medidas que possibilitem um melhor manejo dos instrumentos 

de ensino, dos estudantes e dos professores para que haja uma adequação ainda maior perante 

à nova realidade. 

Quanto às limitações desse estudo, tem-se o fato de seu desenho ser transversal, o que 

não nos permite verificar causalidade, apenas associações. Dessa forma, não sabemos se a 

percepção dos alunos e as dificuldades quando ao processo de ensino-aprendizagem eram as 
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mesmas antes do ERE. Além disso, segundo Santos et al.17, existe ainda uma deficiência na 

produção científica relacionada às consequências do ensino remoto em países emergentes. Esse 

fator dificulta a visualização das principais dificuldades da educação on-line, uma vez que a 

nossa realidade não condiz com a encontrada em países desenvolvidos – que concentram os 

principais estudos atuais – já que estes contam com maior tecnologia, maior preparo dos 

profissionais e melhor acesso a equipamentos necessários ao ensino remoto¹7. Portanto, o 

estudo faz-se necessário a fim de permitir uma melhor visualização dos problemas enfrentados 

pela educação no cenário atual de pandemia e ensino remoto, aplicados à realidade em que 

vivemos.  

 

Conclusão 

 O presente estudo sugere que o ensino remoto emergencial, sob a percepção dos 

discentes, apresenta impactos negativos sobre o processo de ensino-aprendizagem dos 

estudantes de medicina durante a pandemia da Covid-19, bem como sobre suas relações sociais, 

devido ao processo de isolamento social necessário à contenção do vírus e suas consequências. 

Em relação à Universidade e aos professores, foi relatado pela maioria dos participantes a falta 

de apoio psicológico aos acadêmicos, além da falta de preparo dos professores diante da nova 

realidade do ensino, provavelmente advinda da implementação emergencial da educação on-

line e consequente falta de oferta de cursos para a qualificação destes profissionais. 

  Diante disso, essa pesquisa se faz relevante, uma vez que permite identificar a visão 

dos estudantes sobre o ensino remoto emergencial durante a pandemia, compreendendo, de 

forma mais abrangente, os principais fatores que geram impasses no processo de ensino-

aprendizagem dos discentes. Além disso, esse estudo aponta para a necessidade do 

desenvolvimento de pesquisas sobre os impactos do ensino remoto emergencial na formação 

acadêmica, permitindo um replanejamento e a adoção de medidas que promovam melhorias na 

qualidade do ensino, caso se faça necessário.  
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Anexos  

Anexo I – Parecer Consubstanciado do Comitê de Ética e Pesquisa  
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Anexo II – Avaliação e parecer do Projeto de Pesquisa 
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Anexo III – Normas da Revista Conexão Ciência (Online) 
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Apêndices  

Apêndice I – Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) 

 

 
 

UNIVERSIDADE FEDERAL DO MARANHÃO 
CENTRO DE CIÊNCIAS SOCIAIS, SAÚDE E TECNOLOGIA 

CAMPUS II – IMPERATRIZ/MA 

CURSO DE MEDICINA 
 

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO 

     (De acordo com a Resolução no 466 de 12 de dezembro de 2012) 

 

Você está sendo convidado(a) como voluntário(a) a participar da pesquisa: 

“FORMAÇÃO MÉDICA E ENSINO REMOTO: o impacto no processo de ensino-

aprendizagem dos discentes durante a pandemia da COVID-19”.  

A justificativa, os objetivos e os procedimentos: A elaboração de pesquisas de 

satisfação é de fundamental importância para o desenvolvimento de um ensino 

qualificado. Este trabalho tem como objetivo identificar as dificuldades encontradas 

pelos discentes do curso de medicina, assim como as principais causas, em relação ao 

processo de ensino-aprendizagem, no contexto de pandemia da COVID-19. Isso se faz 

necessário, uma vez que, com a identificação das dificuldades ou outros fatores que 

podem interferir na qualidade do aprendizado, é possível compreender melhor o 

impacto do ensino remoto emergencial e da pandemia sobre os estudantes. Esses 

dados serão levantados por meio da aplicação única de formulário eletrônico.  

Desconfortos e riscos e benefícios: Considerando-se que toda pesquisa apresenta 

maior ou menor potencial de risco, esclarece-se que os riscos decorrentes desta 

pesquisa envolvem principalmente o vazamento de dados e violação das informações, 

uma vez que esse estudo será realizado por meio de questionário aplicado de forma 

on-line. No entanto, em busca de assegurar o sigilo e a confidencialidade das 

informações, fica assegurado a você que qualquer dado que possa identificá-lo (a) será 

omitido na divulgação dos resultados da pesquisa e após a coleta dos dados será 

realizado o download dessas informações, sendo os registros então apagados da 

plataforma virtual utilizada para a coleta. Além disso, visando evitar a exposição dos 
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participantes, todos os convites realizados por meio de e-mail serão enviados de forma 

individual ou de forma oculta para cada discente, conforme preconizado no Ofício 

Circular Nº 02/2021/CONEP/SECNS/MS. Por fim, o projeto tem como benefício o fato 

de que os resultados obtidos poderão ser utilizados pela Coordenação do Curso de 

Medicina para compreender melhor o impacto do Ensino Remoto Emergencial e da 

pandemia sobre os estudantes, o que faz com que seja possível que a Universidade 

adote medidas que possibilitem um melhor manejo dos instrumentos de ensino, dos 

estudantes e dos professores, buscando uma adequação ainda maior perante à nova 

realidade e, consequentemente, seja oferecido uma educação mais qualificada. 

Forma de acompanhamento e assistência: Caso você apresente dúvidas quanto à 

pesquisa poderá, a qualquer momento, solicitar das pesquisadoras informações sobre 

sua participação e/ou sobre a pesquisa, o que poderá ser feito através dos meios de 

contato expostos neste Termo. 

Garantia de esclarecimento, liberdade de recusa e garantia de sigilo: Você será 

esclarecido(a) sobre a pesquisa em qualquer aspecto que desejar. Você é livre para 

recusar-se a participar, retirar seu consentimento ou interromper a participação a 

qualquer momento. A sua participação é voluntária (sem compensação financeira) e a 

recusa em participar não irá acarretar qualquer penalidade ou perda de benefícios.  

As pesquisadoras irão tratar a sua identidade com padrões profissionais. Seu nome ou 

o material que indique a sua participação não será liberado sem a sua permissão. Você 

não será identificado(a) em nenhuma publicação que possa resultar deste estudo. Uma 

cópia deste consentimento informado será arquivada no Curso de Medicina da 

Universidade do estado do Pará, campus VIII, e outra será fornecida a você.  

Custos da participação, ressarcimento e indenização por eventuais danos: A 

participação no estudo não acarretará custos para você e não será disponível nenhuma 

compensação financeira adicional. 

Eu, __________________ fui informada (o) dos objetivos da pesquisa acima de 

maneira clara e detalhada e esclareci minhas dúvidas. Sei que em qualquer momento 

poderei solicitar novas informações e motivar minha decisão se assim o desejar. A 

professora orientadora Bruna Pereira Carvalho Sirqueira e a pesquisadora e discente 

Luma Mourão de Ávila Barbosa, certificaram-me de que todos os dados desta pesquisa 

serão confidenciais. Em caso de dúvidas poderei chamar a professora orientadora 
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Bruna Pereira Carvalho Sirqueira e a pesquisadora e discente Luma Mourão de Ávila 

Barbosa no telefone (99) 988618773 ou o Comitê de Ética em Pesquisa em seres 

humanos, situado no térreo do bloco 4 da Universidade do Estado do Pará, campus 

VIII, Av. Hiléia s/n. Agrópolis do INCRA, Bairro Amapá – Marabá – Pará. Telefone: (94) 

3312 2103. E.mail: cepmaraba@uepa.br.  

 

Eu, ____________________________________, declaro que concordo em participar 

desse estudo. Recebi uma cópia deste termo de consentimento livre e esclarecido e 

me foi dada a oportunidade de ler e esclarecer as minhas dúvidas.  

 

Imperatriz, ___ de ________ de 2021. 
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Apêndice II – Questionário Ensino Remoto Emergencial 

 
 

 
 
UNIVERSIDADE FEDERAL DO MARANHÃO 

CENTRO DE CIÊNCIAS SOCIAIS, SAÚDE E TECNOLOGIA 
CAMPUS II – IMPERATRIZ/MA 

CURSO DE MEDICINA 

 

Título: FORMAÇÃO MÉDICA E ENSINO REMOTO: o impacto no processo de 
ensino-aprendizagem dos discentes durante a pandemia da COVID-19 

 

PARTE I: Caracterização dos discentes (dados sociodemográficos)  

 

 

PARTE II: Questionário Dreem  

 

Idade:  Sexo/Gênero:  

Mora sozinho (a): Possui outra graduação? 

Atualmente trabalha?  

Ciclo: (  ) Básico (  ) Clínico  Período:  

  

1. A Universidade oferece bom apoio psicológico aos estudantes 

durante o período da pandemia 

1 2 3 4 

2. Os professores contribuem com críticas construtivas durante as 

aulas remotas 

1 2 3 4 

3. Os professores são bem preparados para as aulas remotas 1 2 3 4 

4. Os professores aparentam interesse no aprendizado dos 
estudantes durante o ensino remoto 

1 2 3 4 

5. Os professores são compromissados com as aulas remotas 1 2 3 4 

6. Os alunos e os professores conseguem estabelecer boa 
comunicação 

1 2 3 4 

7. Os professores usam bons instrumentos durante as aulas para 
que o ensino remoto seja de qualidade 

1 2 3 4 

8. O ensino remoto é frequentemente instigante 1 2 3 4 

9. Sinto que venho sendo bem preparado(a) para a profissão 1 2 3 4 

10. Tenho achado minha experiência com o ensino remoto 
desapontadora 

1 2 3 4 

11. A forma de aplicação das aulas remotas me instiga a aprender 1 2 3 4 

12. O ambiente no qual estudo é propício ao aprendizado e 
concentração 

1 2 3 4 

13. Tenho acesso a uma internet de qualidade 1 2 3 4 

14. Tenho acesso a computadores e outros instrumentos necessários 

ao ensino remoto 

1 2 3 4 
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15. Tenho estado muito cansado(a) para aproveitar este curso 1 2 3 4 

16. Raramente me sinto desestimulado neste curso 1 2 3 4 

17. A satisfação é maior que o estresse de estudar Medicina 1 2 3 4 

18. Tenho bons amigos(as) na faculdade 1 2 3 4 

19. Minha vida social foi pouco alterada após o ensino remoto 1 2 3 4 

20. Raramente me sinto sozinho(a) 1 2 3 4 

21. Tenho oportunidade de desenvolver prática de relacionamento 
pessoal durante o ensino remoto (ex. conhecer novas pessoas, 

interagir com amigos e colegas da faculdade) 

1 2 3 4 


